Umerosas insti-

tuciones, a todos

los niveles, estdn
enfrascadas ¢n una larga y com-
plicada tarca, que es la reduc-
cion del aborto  provocado.
‘También sc han implementado
programas de educacion para la
sexualidad, se utilizan los
medios de difusion masiva con
este objetivo; en fin, que por
todas las vias posibles se inten-
ta desterrar de la poblacion el
crroneo concepto de que el
legrado es "una opeion anticon-
ceptiva mds", sin que se haya
logrado aGn la instruccion
sexual necesaria para lograr que
en peneral y, en especial, los
adolescenres, rengan un com-
portamicnto sexual responsa-

ble. (5)

aralelo a estas intenciones
y, como parte del cvidado espe-
cializado que reciben ya en
todas partes del pafs las adoles-
centes a través de los especia-
listas que se dedican a la aten-
cion de ellas, se comenzd a tra-
bajar para mtentar reducir la
morbilidad del aborto en este
grupo ¢tarco,

Asi fue como surgio la aren-
cion diferenciada al aborto en la
adolescencia, al considerar que
tales pacientes estdin en los ini-
cios de su vida reproductiva, la
cual puede verse afeetada por la
realizacion del proceder,

Material y método

Se realizdé un estudio retros-
peetivo, que incluyd a las 320
adolescentes atendidas en ¢l
Scrvicio de Interrupeion de

Atencion diferenciada

limbarazo del [ospital Gine-
cobstérrico Docente "Clodomi-
ra Acosta’, de Ciudad de La
Habana, mediante el método
de atencién diferencial, en el
periodo de enero a diciembre
de 1996,

Se analizd la morbilidad
relacionada con ¢l proceder, la
interrelacion con el equipo
médico que labora en ¢l Servi-
cio, el seguimiento posterior en
consulta, asi como otras varia-
bles relacionadas con  cste
CVeiLo.

Se compararon estas varia-
bles con un grupo control de
320 pacientes mayores de 20
anos, atendidas en el Servicio
de Interrupciones en iguoal
periodo de tiempo, sin los rigo-
res de la atencion diferenciada.

r. Carlos Ortiz Lee *
Dr, Aldo Rodriguez lzquierdo **
Ira. Idania Baladrén Castrillo ***

{En qué consiste la atencién
diferenciada?

*

Secleceidn del instrumento
mds adecuado para ¢l pro-
ceder. -

*  Hstablecimiento de un dia
espeeifico de la semana,
para la realizacion del abor-
to exclusivamente a adoles-
centes.

*  La intervencion es realiza-
da sicmpre por un mismo
especialista, miembro de la
Seccidn de Ginecologia In-
fanto-Juvenil de la Socie-
dad Cubana de Obstetricia
y Ginecologia.

*  Participacion del psicélogo

y la enfermera, quien, con-

juntamente con el gineco-

logo, realizan una sesion de
intercambio con las adoles-
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centes, previo al momento
de la interrupcion, en el
(Jue SC transmiten mensajes
sobre los riesgos del emba-
razo y aborto en la adoles-
cencia, B TS oy contracep-
cion,

*  (litacion para scguimicnto
posterior en consulta de
adolescentes.

Resultados

y discusion

La interrupeion del embarazo
es un proceder donde se pone a
prucha la habilidad del gineco-
lopo, porque trabaja en una
zona donde no pucde ver Y
este es, precisamente, el mayor
peligro.

|a "hospitalizacion del abor-
to" —urilizando los términos del
respetado Profesor Celesting
Alvarez. Lajonchere—, hizo que
desaparecicran las alarmantes
cilras de mortalidad relaciona-
das con ¢l proceder, que en la
década del 70 todavia resulta-
ban ¢l componente principal
de las causas de muerte mater-
naen Cuba (6). Pero a pesar de
las medidas tomadas, el aborto,
hoy dia, continta aportando
una clevada tasa de morbilidad.

Después de la separacion de
las adolescentes del resto de
las pacientes, y aplicando o
establecido en el mérodo de
atencion diferenciada, la mor-
bilidad e¢s considerablemente
menor.

La existencia de restos pos-
tinterrupeion y la inflamacién
pélvica aguda han sido siempre
las complicaciones mas fre-
cuentemente reportadas en cl
Servicio de Interrupciones de
nuestro hospiral. Y decimos

“reportadas”, porque sabemos

- que hay sccuelas como la

incompetencia cervical y la
infertilidad, por ¢jemplo, que

por hacerse su diagndstico muy
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distante del momento de la
interrupeidn, no son posibles
de cuantificar tan ficilmente.

Resulta alentador que con
este novedoso método se haya
logrado reducir a solo 3,7% la
morhilidad en ¢l grupo de adoles-
centes, Por el alto sipnificado que
esto tiene para fa salud reprodue-
tivil de los jovenes, es de suponer,
por tanto, que las sccuclas diag-
nosticables a lago plazo también
hayan disminuido.

Con este trabajo pudimos
constatar, tambicn, otro logro
de singular importancia el
scguimiento de las pacientes.

[Tabirualmente, las mujeres
que acuden voluntariamente a
interrumpirse ¢l embarazo, no
ticnen una evaluacion posterior
en consulta, pero desde que se
estructurd ol método de aten-
cion  diferenciada,  quedd
inclurda la intencion de mante-
ner a las pacientes en consulta.

Esto perscguia el doble
objetivo de valorar las posibles
complicaciones del proceder vy,
por otra parte, reforzar el inter-
cambio educativo que se inicid
sobre contracepeion, ETS; y
ricsgos del embarazo v aborto
en la adolescencia,

La relacion médico-pacien-
te adquicre en cstos casos un
valor particular, v el resulea-
do es que no solo ¢l 95% de
las adolescentes asistieron a la
consulta de reevaluacién, dos
semanas después del aborto,
sino que el 85% se mantuvo
en consulta durante todo un
ano.

Can los datos que resultan
de esta investigacion nos podce-
mos sentir bastante satisfe-
chos. Pero la atencion dileren-
ciada no climina la repercusion
psicologica que comporta el
aborto para cualquier mujer vy,

cspecialmente, para las adoles-

centes (8), ni suple totalmente
la necesaria y atn insuficiente
educacion para la sexualidad
que le debemos a las fucuras
generaciones,

Por ello estamos conscicntes
del largo camino que nos queda
por recorrer, para mejorar defi-
nitivamente ba atencion a ado-
lescentes, porque ¢l embarazo
y la utilizacion de algin méro-
do para prevenirlo es una cues-
tion de la pareja y no solamen-
te de las muchachas (9). Y la
realidad es que ¢l 65% de cstas
jovenes asisticron solas a la
‘consulta.

Pero  hay  otro motivo,
mucho mds preocupante, y cs
que los adolescentes varones
suelen pensar, y asi lo manifies-
tan, quc la contracepeidon es
una responsabilidad  exclusiva
de la mujer. (10)

Si tenemos en cuenta que la
edad de las primeras relaciones
sexudles ha disminuido progre-
sivamente, y que de acuerdo a
las estadisticas, mds del 50% de
los embarazos se producen en

los primeros scis meses poste-

0]

Sociedad. Afa 1 (0); nov. 1994,

5. Crecer en la adolescencia.

Habana, 1994,

-~

na, junio 1996,

junio de 1994,

9. ORIz . Bxperiencia de fa atenciin
dictada en el 11 Taller Nacional de Gineeologia Infanto-Juvenil, Ciudad Haba-

riores al inicio de las relaciones
coitales (7, 11), podemos con-
cluir que se hace imperativo
continuar trabajando incansa-
blemente, para cumplir a ple-
nitud con las recomendaciones
del Seminario sobre  Salud
Sexual y Salud Reproductiva
{12) organizado por la FLAS-
SES v efectuado en nuestro
pais hace solo 4 anos, cn el que
sc analizan de manera integral
los principales objetivos y lina-
lidades de la educacion para la
sexualidad v las drcas sobre las
que puede producir impacto,
definiéndolas como el derecho
a una sexuahdad plena, a la
equidad de género, a formar
una familia, a la salud sexual y a
la planificacion familiar.

Para que cstos derechos
sean disfrutados plenamente
POr Nuestros jovenes, nos que-
dan todavia muchas noches de
vigilia L

[Hospical Ginecobstétrico Docente
"Glodomira Acosta".. Micmbros de
la Scecion de Ginecologia Infanto-
Juvenil de la Sociedad Cubana de
Obstetrieia y Ginecologia,
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INSTITUTO SUPERIOR DE CIENCIAS MEDICAS
DE CIUDAD DE LA HABANA
CENTRO NACIONAL DE EDUCACION SEXUAL

Maestria en sexualidad

Profesora coordinadora: Mcs. Mariela Castro Espin, Profesora Auxi-
liar, Resp. de Capacitacion y Docencia del CENESEX.

Dirigido a: Profesionales vinculados al estudio de la sexualidad
Objetivos: Actualizar los conocimientos y desarrollar habilidades
hacia una formacion profesional posgraduada de caracter tedrico-
practico e investigativo en el campo de la sexualidad.

Temdticas: Madulo 1: Introductorio

Madulo 2: La investigacion aplicada a la sexualidad humana.
Madulo 3: Salud sexual

Madulo 4: Educacion de la sexualidad en la comunidad

Mddulo 5: Comunicacion sacial y educacion de la sexualidad
Modulo 6: Educacion, Orientacion y Terapia Sexual.

Modulo 7: Tesis de Maestria

Actividades cientificas

Modalidad: Maestria

Fecha: Septiembre de 1999

Total de horas: 1200 (Créditos 84) un afio de duracion a tiempo
completo

Plazas: Mdximo 20

Idioma: Espafiol

Costo de inscripcion: El curso completo (de sept. a junio) $6,000.00

USD. Mddulos presenciales y tesis con derecho a dos consultas
antes de la fecha de la defensa de la tesis: $4500 USD y Madulos

presenciales y tesis sin derecho a consultas $4000 USD.

Orientacion y terapia sexual y de pareja

Profesora principal: Dra. Yodalia Leyva Marin, Médica, Especialista
de 2do. Grado en Psiquiatria, Profesora Auxiliar Facultad 'Cmdte.
Manuel Fajardo® del Inst. Superior de Ciencias Médicas de Ciudad de
La Habana, Sexologa Clinica reconocida por FLASSES, Directora del
Centro Nacional de Educacion Sexual;, 23 aios de experiencia en las
Consultas de Orientacion y Terapia Sexual.

Dirigido a: Psicdlogos, psiquiatras y médicos generales.

Objetivo: Actualizar e incrementar los conocimientos relacionados
con la sexualidad, asi como los referidos a la terapia sexual y de
parejas.

Tematicas: Sexualidad; Terapia sexual; Técnicas psicoterapéuticas
aplicadas a la terapia sexual; Técnicas de psicoterapia de pareja; eva-
luacion.

Modalidad: Gurso

Fecha: 3ra. semana de abril ¢ 3ra. semana de septiembre

No. horas: 40 horas.

Plazas: Maximo 30 / minimo: 2

Idioma: Espaiiol

Costo de inscripcion: $200.00 USD

 Educacidn de la Sexualidad y trabajo comunitario

Profesora principal: Mcs. lleana Artiles de Leon, Especialista del
CENESEX, Prof. Asistente

Dirigido a: Profesionales vinculados al estudio de la sexualidad
Objetivos: - Integrar sus conocimientos sobre la sexualidad y su
educacion desde una perspectiva multidisciplinaria e intersectorial.
- Reflexionar en torno a diversas experiencias encaminadas a inte-
grar la Educacion de la Sexualidad al trabajo comunitario.

- Conocer algunas experiencias del Programa Gubano de Educacion
de la Sexualidad.

Temdticas: |- La comunidad. Lo participativo en la transformacion
social de Cuba.

[I- Metodologias de intervencion comunitaria.

1l- La sexualidad y su educacion.

Modalidad: Curso

Fecha: 3ra. Semana de enero ¢ 2da. semana de julio.

No. de horas: 40 horas de duracion

Plazas: Méaximo 30 / minimo 10.

Idioma: Espariol

Costo de inscripcion: $200.00 USD

Eduacion de la sexualidad

Profesora principal: Mérida Maria Lapez Nodarse, Dra. en Peda-
gogia, Investigadora Auxiliar, Master en Sexualidad; Responsable de
Investigaciones del CENESEX.

Dirigido a: Profesionales vinculados al estudio de la sexualidad.
Objetivos: - Contribuir a mejorar cualitativamente los conocimientos
en la esfera de la sexualidad; Coadyuvar a la preparacion de profe-
sionales para el trabajo docente e investigativo relacionado con la
sexualidad.

Modalidad: Curso-Taller

Fecha: 2da. y 3ra. semana de los meses de marzo y octubre

No. de horas: 40 horas

Plazas: Maximo 30 / minimo 3.

Idioma: Espariol

Costo de inscripeian: $ 200.00 USD

Adolescencia y sexualidad

Profesora principal: Mcs. Mariela Gastro Espin, Especialista y Resp.
de Capacitacidn y Docencia del CENESEX, Profesora Auxiliar, Master
en Sexualidad.

Dirigido a: Profesionales vinculados al estudio de la sexualidad.
Objetivos: - Actualizar los conocimientos esenciales relacionados
con la educacion de la sexualidad.

- Profundizar en las caracteristicas psicosexuales de los adolescen-
tes.

- Reflexionar e intercambiar entre los profesionales asistentes como
trabajar con grupos de adolescentes.

Modalidad: Curso-Taller

Fecha: 2da. semana de enero

Tiempo de duracion: 40 horas

Plazas: Maximo 30 / minimo 3.

Idioma: Espaiiol

Costo de inscripcion: $ 200.00 USD

SEDE: Centro Nacional de Educacitn Sexual (CENESEX)
Calle 19 No. 851 esq. a 4, Vadadu, Ciudad de La Habana, Cuba, Teléfonos: 55-25-28 / §5-25-29. Fax: (537) 33-3019. Email: cenesex@informed.sld.cu
(CERTIFICADO POR EL MINISTERIO DE SALUD PUBLICA COMO CENTRO DE DOCENCIA Ménmn SUPERIOR) ‘




