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Tema de palpitante actualidad es el
aue se relaciona con el estudio del
aborto. Y este interés estd estrecha-
mente vinculado con la necesidad que
en los tiempos actuales se ha vuelto
imprescindible en paises con poco de-
sarrollo como el nuestro, la de planifi-
car la familia.

o

Kl aborto es una condicién fisiopa-

1 }.

O~

gica que puede presentarse ya sea
espontaneamente o en forma provoca-
da. En este segundo caso, generalmen-
te, las razones que inducen a realizarlo
se deben a la necesidad de limitar el

numero de descendientes.

Entre nosotros no es bien conocido el
problema de 1a frecuencia del aborto
prevocado, tanto porque no se han rea-
lizado investigaciones o aun no se han

publicado, como porque en nuestro me-

dio, la mujer, suarda gran reserva y se
resiste a declara

i I sobre el aborto que
flublera sido provocado.

" ‘1'5A'1 ] 3 ’

En Chile'-? ag; COmo en otros pai-

8t ar dor o o
=es”, en donde ya se han efectuado am-

plias investigaciones a este respecto!-?,
se conoce con mas exactitud la reali-
dad del problema.

Armijo y Monreal®, en un estudio
realizado en Santiago, Antofagasta y
Concepeidn, investigaron, mediante vi-
sitas a domicilio, a 3.026 mujeres. En-
contraron que la edad mas propensa
para el aborto es de 20 a 34 anos, que
arroja el 829 y que la tasa mas alta de
incidencia es en mujeres casadas, entre
las que tienen hasta 3 nifios vivos y con
los mas bajos ingresos (50% aduce ra-
zones econdmicas).

Los mismos autores, citan que soélo
en el ano de 1960, el Servicio Nacional
de Salud atendid 57.368 casos de abor-
to, lo cue significé un total cercano de
184.000 dias-cama, ésto implicé gastos
que sobrepasaron un millén de dodlares.

Igualmente, se ha establecido que del
total de ingresos a los hospitales del
Servicio Nacional de Salud, el 8,1% es-
td representado por abortos y que €l
los Servicios de Obstetricia, por cada
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160 partos nay 20,4 a 67,1 abortos.

Y del total de intervenciones quirur-
gicas que se realizan en estos servicios.
el 359 corresponde a intervenciones
por aborto.

Nos ha parecido de interés, analizar

aleunos aspectos del problema en la
ciudad de Quito: tomando para ello una
muestra, si en verdad seleccionada, ya
que se trata de mujeres que concurren
a la Maternidad, especificamente por
parto o aborto; pero que se presta a un
analisis estadistico de interés, por cuan-
to a este centro concurren pacientes de
distintcs niveles sociales, por una par-
te, v por otra, es quiza el nico sitio al
que acude, en su mayoria, la mujer de
pPOCOS recursos economicos, gue se su-
pone ser por esta razén la mas afec-
tada con este problema.

El conocimiento siquiera aproximado
de nuestra realidad, nos ayudara a de-
terminar las medidas que en nuestro
pais, se deben tomar para empezar a
resolver el agudo problema de la desar-
menia entre el aumento de poblacion
y el aumento de medics de vida.

PROCEDIMIENTO

Los datos recogidos, sistematicamer:-
te, por la Maternidad “Isidro Ayora",
revisamos en forma cuidadosa, tabu-
lando todos aquellos que consideramos
de interés para el presente estudio.
Aungue habria sido aconsejable abar-
car un periodo de tiempo mucho mas
amplio, con el presente trabajo se cu-
bre solamente el lapso de Enero de
1963 a Diciembre de 1965, por la uni-

formidad de los datos recolectados. Pa-
ra los anos anteriores, que pueden ser
motivo de olro estudio. hay que tabu-
larlos separadamente. Tn el presente
trabajo se ha considerado: 1a frecuencia
del aborto en relacidén a la edad de las
pacientes, a la paridad y al mes de em-
barazo; asimismo se ha establecido la
frecuencia con relacién a los meses del
ano y a los partos, por mes; por tltimo
se ha analizado la frecuencia del aborto
en relacién al estrato social de las pa-
clentes.

La muestra estudiada corresponde a
un total de 3.104 abortos.

RESULTADOS

1) Edad de las madres y aborto.—
En la figura 1 se presenta la frecuencia
de los abortos en relacién a la edad
de las madres. Entre madres de me-
nos de 20 anos de edad, el aborto es
peco frecuente; corresponde aproxima-
damente al 10% del total de abortos.
La maxima frecuencia se encuentra en
el grupo de madres comprendidas en-
tre 21 v 30 afios de edad. Aproximada-
mente el 509 del total de abortos co-
rresponde a este grupo de madres. Pa-
ra edades mas avanzadas la frecuencia
del aborto disminuye progresivamente.
FEstos resultados son muy semejantes
para los tres afios estudiados, a tal pun-
to que casl se superponeil.

9} Relacién entre paridad ¥ aborto.

__L.a relacién entre el abcrto ¥ el nu-
azo al que corresponde
enta en el diagra-
ede observarse

mero de embar

dicho aborto, se pres
ma de la figura 2. Pu
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que del total de abortos, aproximada-
mente un 15% corresponde al pri-
mer embarazo, otro tanto al segundo y
al tercero. La maxima frecuencia re-
lativa corresponde al cuarto embarazo
y luego decrece para los siguientes. En
el diagrama se han sumado en un solo
dato los abortos correspondientes al
cuartc y siguientes embarazos.

3) Edad, paridad y aborto.—Si se
correlacionan los datos de edad, nume-
ro de embarazo al que corresponde el
aborto y la proporcién de abortos, co-
mo puede también hacerse por la ob-
servacion conjunta de los diagramas de
las figuras 1y 2, se encuentra que la

LA e T
mas aita proporcién de abortos se pro-

Guce en madres gue se encuentran en-

30 afios de edad Y que se han
embarazado ya Por cuarta vez, cosa
gue permite calcular e] nUumero (,ie em-
;;;_:lra,z()s que alcanzaradn hastg los 40
0 mas anos de edad.

A
L1 )
-

) Mes de embarazo y aborto.—Fn

. !
la figura 3 se presenta la frecuencia

ire 21 Y

——

de los abortos en relacién al mes de
embarazo. Durante el primer mes de
embarazo el aborto es muy raro. Para
los tres anos de estudio tiene una fre-
cuencia de aproximadamente el 79, del
total de abortos. La maxima frecuen-
cia corresponde al segundo mes, con
aproximadamente el 409 del total de
abortos. El resto corresponde a los me-
ses subsiguientes. Los resultados son
semejantes para los 3 anos estudiados.

5) Frecuencia del aborto en rela-
cién a los meses.—En la figura 4 cons-
tan los totales de abortos por ano y la
proporcion que corresponde a pacien-
tes solteras, asi como la frecuencia ab-
soluta de los abortos a lo largo de los
meses del ano.

Puede observarse que existen fluc-
tuaciones pero que, con excepcion de
Diciembre de 1963 y Octubre de 1964,
son bastante semejantes a lo largo de
los 3 anos. El mes que registra la mas
alta frecuencia de abortos es el de Mar-
zo, siguiendo los de Mayo, Agosto y

—! 065

-~ 1 §61
so - es‘

% DE ABORTOS
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FIGURA 2
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Noviembre. En cambio, los meses con
menor frecuencia son los de Abril, Ju-
lio y Septiembre.

6) Frecuencia de los partos.—En la
misma figura 4 se presentan los totales
de partos correspondientes a los 3 anos
de estudio, asi como la frecuencia ab-
soluta de los mismos a lo largo de los
meses del ano. Puede observarse que
las fluctuaciones mensuales, son mucho
menores que lo que sucede con los
abortos. De todos modos, el mes de
Febrero registra la menor frecuencia
de partos, para los 3 anos, y el mes de
Septiembre, el de la cifra mas alta.
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7) Nivel social y aborte.—Se ha es-
tablecido el porciento de los abortos en
relacién al total de partos para cada
uno de los anos estudiados y en rela-
cién también al nivel social y econoc-
mico de las pacientes, subdividiéndoles
en 3-‘_.‘.categorias: pensionistas, aquellas
pacientes que van a las salas de aten-
cién pagada y que corresponden, usual-
mente, a personas de clase media y de
un nivel medio o alto, con capacidad
econ6émica para cubrir los gastos de
atencién; las pacientes afiliadas al Se-
suro Social, cuyo costo de atencion es
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cudlerto por el Departamento Médico

del S
€ S€EUro y que corresponden tam-

ok
bién a 13 clase media desde niveles ba-

jos bama niveles relativamente altos y
las pacientes de muy

o

eSCas0s recursos
ec X '
onomicos, que asisten a las salas de

atencién sratui i
‘N gratuita. En el diagrama de Ia

figur
4 9, se encuentran representados

rafi Icamente log resultados
'Se gue parg

_.O’ﬂ

, encontran-
= :
los 3 anos, el porciento

.

del total de abortos sobre el tota] de
partos, ha variado muy ligeramente v
se encuentra el 149, es decir que en
la Maternidad “Isidro Ayora”, por ca-
da 100 partos que se atienden, hay tan.
bién 14 abortos. La proporcién, con-
siderada por niveles sociales, se en.-
cuentra gue para la categoria de ma-
dres pobres, no se ha medificado a Io
largo de los 3 afios y corresponde a
una frecuencia aproximada de 11%
Entre las afiliadas al Seguro Social, es-
ta proporcién ha descendido sistemati-
camente durante los 3 anos, en tanto
que para las pacientes que concurren
a los servicios pagados, la proporcién
de abortos en relacién a partos ha su-
bido considerablemente. En 1965, en
las salas de atencidn pagada, casi el
409% de atenciones ha correspondido a
abortos.

8) Relacion entre partos, abortos,
meses del aino y niveles sociales.—Si se
considera, ahora, algunos de los datos
sresentados previamente y se los corre-
laciona entre si, se encuentra que por
una parte, la mayor frecuencia de abor-
tos corresponde al mes de Marzo y la
mayor frecuencia de partos al mes de
Septiembre. En el caso de los partos
normales, si se cuenta retrospectiva-
mente los meses, se encontraria que
la fecundacién corresponderia al perio-
do comprendido entre la segunda quin-
cena de Diciembre y primera de Ene-
ro. Por otro lado, si se considera qué
la mayor frecuencia de abortos corres-
ponde al segundo mes de embarazo, S€
vuelve a encontrar que la fecha de 13
fecundaciér estaria entre Diciembre ¥

Enero. FEsto permite considerar, pard

t
d
Si.
cu
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el grupo estudiado, que la mas alta ci-
fra relativa de fecundacién se produce
durante el fin del un ano y el comienzo
del otro, época que corresponde a un
largo periodo de festividades, en las
que no faltan reuniones sociales, bebi-
das alcohodlicas y, en general, un am-
biente propicio para el amor y las re-
laciones maritales. Desde luego, el au-
mento de partos en Septiembre y abor-
tes en Marzo, no guarda la misma re-
lacion; pues, mientras los partos au-
mentan en cerca de un 8¢ en relacién
al promedio de los demas meses, los
abortos aumentan en un 207%.

En la figura 6 se presentan los datos
de por ciento de abortos en relacién a
partos y en relaciéon también a los me-
ses de Marzo y Abril entre los cuales
hay una apreciable fluctuacién y todo
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FIGURA 6

esto en relacién a los niveles sociales.
Puede observarse que el total de abor-
tos en relacién al total de partos, ha
disminuido ligeramente, pero en forma
sistematica, durante los 3 anos, parti-

cularmente si se considera el mes de

Marzo. En el caso de las madres po-

bres, en primer lugar, hay que consi-

derar que la frecuencia relativa de los

abortos, estd por debajo del promedio

general; en segundo lugar, 1a diferen-

cia entre Marzo y Abril es bastante

estrecha, entre un 3 y 5%, v en tercer
lugar, que a lo largo de los 3 afios ha
variado muy escasamente. En las ma-
dres afiliadas al Seguro Seccial. la di-
ferencia entre Marzo y Abril es mucho
mayor, aproximadamente un 15%, pero
para el mes de Marzo, ha disminuido
sistematicamente a lo largo de los 3
anos, mientras que para el mes de
Abril las cifras se mantienen casi cons-
tantes. Para la clase de las pensionis-
tas, de nuevo, la diferencia entre Mar-
zo v Abril es alin mas grande, y a di-
ferencia de los otros niveles scciales, ha
continuado en aumento la proporvecion
de abortos sobre partos, durante los 3
ultimos anos, con la circunstancia de
que para 1965, también hay un apre-
ciable aumento en el mes de Abril

DISCUSION

Uno de los aspectos mas interesan-
tes en esta clase de investigacion seria
el conocer si los abortos fueron espon-
tdnecs o provocados. Desde luego, este
dato escapa a la investigacion directa.
Como en la practica ninguna madre de-
clara haberse provocado el aborto y no
siempre el médico puede reconocer de
si se trata de un aborto provocado o
espontaneo, en la Maternidad “Isidro
Ayora”, sistematicamente, se excluye
esta investigacién y estos datos no cons-
tan en la respectiva historia clinica.
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Sin embargo, el estudio estadistico
que hemos efectuado, permite hacer
ciertas inferencias a este respecto. Hay
muchas razones para suponer que el
aborto entre madres pobres, en la ma-
yoria de los casos, corresponde al abor-
to espontaneo. Ya sea por la misma li-
mitacion econémica, el bajo nivel cul-
tural, el menor sentido de responsak:i-
lidad sobre el futuro de una numercca
prole, en fin, éstas y otras razones, ha-
cen pensar que entre las madres po-
bres, muy pocos seran los abortos pro-
vocados. Desde luego, no se pueds ex-
cluir totalmente esta posibilidad v debe
considerarse que una cierta propnrc.on,
aunque escasa, corresponde a abortos
provocados. Ahora bien, la proporcion
de abortos en relacion a los partos, pa-
ra esta clase social, esta alrededor del
11°¢, con la circunstancia de que para
el mes de Abril, como ha sucedido en
1964, baja a so6lo un 8% . Estos datos
permitirian suponer que los abortos es-
pontaneos, en relacion a los partos, pa-
ra las madres pobres, esti entre un 8 y
10%, dejando un pequeno margen de
alrededor del 1% para los abortos pro-
vocados.

El considerable aumento de abortos
en el mes de Marzo, en proporeién mu-
cho mayor al aumento de partos en el
mes de Septiembre, es decir en mayor
proporcion al aumento efectivo de fe-
cundaciones entre el fin de Diciembre
y comienzos de Enero, pone de mani-

fiesto la influencia de un factor extrafio
al fendmeno biolégico natural,

Puede pues, considerarse que en este
exceso esta incluido un alto porcentaje
de abortos provocados.

e

Asimismo, la apreciable diferencig
que se encuentra entre los diferentes
niveles sociales de las pacientes, seris
otra indicacién de que buena parte dg]
exceso de abortos, corresponde a la ca-
tegoria de provocados. Cierto que no
pueden excluirse otros factores de or-
den psicoldgico; de modalidades de vi-
da, de ambiente, etc., que pueden hacer
aumentar la frecuencia del aborto es-
pontaneo en los niveles sociales y eco-
nomicos mas altos; sin embargo, la di-
ferencia es tan grande, en comparacién
:on las madres pobres, que puede su-
ponerse con bastante fundamento, que
buena parte de esta diferencia corres-
ponderia al tipo de aborto provocado.

Las cifras globales anuales, de ahor-
tos y partos, revelan que mientras ha
habido un aumento de partos de apro-
ximadamente un 5% por ano, el total
de abortos durante los 3 anos, casi no
ha variado o ha disminuido en algunos
grupos como el de las afiliadas al Se-
guro, eésto podria quiza interpretarse en
el sentido de que algunas madres, du-
rante este periodo han comenzado a
hacer uso de medios anticoncepciona-
les. En el grupo de las pensionistas, el
fenémeno se ha producido a la inversa,
que entre las aseguradas, es decir hay
una tendencia a aumentar la propor-
cion de abortos sobre los partos, cos2
que podria significar simplemente qué
este grupo de pacientes prefieren recu-
rrir a la Maternidad “Isidro Ayora’ €B
caso de aborto y a clinicas privadas, €
caso de parto: ademéas puede tambiél
significar una mayor practica de abort
provocado y por consiguiente una dis-
minucién proporcional de los partos-
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L.a frecuencia de abortos para ma-
dres solteras, no es muy alta y en los
3 anos ha disminuido progresivamente.

n todo caso, si se considera la rela-
cidon encontrada en la Maternidad de
14 abortos por 100 partos, puede esti-
marse cue la proporcion de abortos
provocados no es tan alta como en otros
paises, como en Chile por ejemplo, que
en la muestra estudiada por Armijo y
Monreal®, llega a cifras que coscilan en-
tre el 20 y el 67%¢.

Estos diferentes resultados: el que la
frecuencia mayor de abortos se pro-
duzca en madres que estan entre 21 y
30 anos de edad, que han dado a luz
previamente al aborto tres o mas ninos,
que mas del 809 de estas madres son
casadas, etc., pone en evidencia la nece-
sidad de planificar la familia, es decir
constituye claras indicaciones de la ne-
cesidad de ir hacia la procreacion de-
seada, buscada y acompanada de todas
las responsabilidades que implica el
traer al mundo un nuevo ser.

RESUMEN

Se ha efectuado un estudio sobre la
frecuencia y modalidades del aborto en
la Maternidad “Isidro Ayora”, durante
los anos 1963, 1964 y 1965. Este estu-
dio comprende 3.104 abortos.

Se ha encontrado que la mayor fre-
cuencia de abortos se produce en ma-
dres que estdn comprendidas entre los
21 v 30 anos de edad y han tenido, pre-
viamente, 3 o0 mas enbarazos a términc.
Mas del 80« de abortos corresponde
a mujeres que declararon ser casadas.

En relacién al mes de embarazo, se en-
contro que la mayor frecuencia de
abortos corresponde al segundo mes.
En cuanto a los meses del afo, la mas
alta incidencia de abortos corresponde
al mes de Marzo, en tanto que la ma-
yor frecuencia de partos corresponde
al mes de Septiembre, de lo que se des-
prende que la mayor frecuencia de fe-
cundacién corresponde al periodo com-
prendido entre Diciembre y Encro.

La irecuencia de abortos en re'zcidn
a partos ha sido de alrededor del 11, .
para las madres que se atienden en ca-
las generales, es mas alto para el gru-
po de afiliadas al Seguro Social, y mu-
cho mas alto para las que recurren a
los servicios pagados, para pensionisias.

Estadisticamente se concluye que
una frecuencia de abortos con relacién
a partos mayor de un 109, correspon-
de, en buena parte, a abortos provo-
cados.

Los diferentes resultados reveian la
necesidad de la planificacién famiiiar.

SUMMARY

The present paper consists in a stu-
dy of the frequency and some characte-
ristics of abortien in the “Isidro Ayo-
ra” Maternity Hospital, from 1963 to
1965. We have studied 3104 cases.

It has been found that the greatest
frequency of abortion is produced in
mothers 21 to 30 years old who have
had previously at least 3 complete
pregnancies.

More than 80¢¢ of the abortions co-
rresponds to women who declared they
were married. In relation to the month
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of pregnancy, It was found that the
greatest frequency of abortion occu-
~red in the second month. In relation
to the months of the year, the highest
frequency of abortion occurred on
March. while the highest frequency ot
deliveries tcok place on September,
facts that lead to the conclusion that
the highest frequency of fertilization
takes place between December and
January.

The frequency of abortion in relation
to deliveries is about 119 for the wo-
men who are taken care in general
rooms, and is higher for the group of
mathers affidiated to the social securi-
ty service, and highest for the mo-
thers who were able to pay hospital
assistance.

Statistically we conclude tnat a fre-
cuency of aborticn in relation to deli-
veries higher than a 10% is due to pro-
woked abortion.

—

These results show the necessity of
a family planification.
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