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El impacto en la salud mental de recibir vs. ser denegada de un aborto deseado

Puntos Claves:

«Tener un aborto deseado no fue
asociado con dano a la salud mental

«En comparacion con obtener un
aborto, ser denegada de un aborto
deseado fue asociado con la presencia
de mas sintomas de ansiedad y baja
autoestima una semana después de la
denegacion.

«Tanto las mujeres que recibieron como
a las que se les deneg6 un aborto
experimentaron mejoramiento en
su salud mental y bienestar desde el
tiempo que se solicito el aborto hasta
cinco anos después.

«Antecedentes de trastornos mentales,
antecedentes de abuso y negligencia
infantil, agresion sexual, y violencia
infligida por la pareja fueron los
factores mas fuertemente asociados
con los resultados adversos de la salud
mental después del aborto.

«Las leyes que requieren que las
mujeres sean advertidas sobre las
consecuencias psicologicas negativas
del aborto no se basan en evidencia.

Antecedentes

B Laidea que el aborto causa dafo a la salud
mental se usa para defender las leyes que
restringen el acceso de las mujeres al aborto. '

B Mientras las rigurosas revisiones de la literatura
cientifica no han encontrado evidencia de
dano a la salud mental por el aborto, gran

parte de las investigaciones han sido limitadas
por sus diseflos y muestras que no se pueden
generalizar a todas las mujeres que acceden a
servicios de aborto.**

B Este informe sintetiza los resultados de las
publicaciones del estudio Turnaway sobre el
aborto y la salud mental y bienestar, un estudio
longitudinal que compara los efectos de las
mujeres que tienen y las mujeres a las que se les
deniega un aborto y las sigue por cinco afos.
Las mujeres fueron reclutadas de 30 centros de
aborto a través de los Estados Unidos. Algunas
de las mujeres en el estudio recibieron un
aborto deseado y algunas fueron rechazadas
porque se encontraban pasado del limite
gestacional del centro.

Para obtener mas informacién sobre el estudio de
Turnaway, visite http://bit.ly/Turnaway.

Resultados

Depresion:

B Las mujeres que se les denegé un aborto
eran tan propensas tal como las mujeres que
tuvieron el procedimiento de tener sintomas de
depresion después de procurar un aborto y por
cinco anos después.

B Tanto las mujeres que recibieron, como a las
que se les denegd un aborto experimentaron
una reduccién en sintomas de depresion
durante los cinco anos.

B Los factores mas significantes asociados con
experimentar sintomas de depresién después
de procurar un aborto fueron haber tenido
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antecedentes de condiciones de salud mental y
un historial de abuso y negligencia infantil.

Para obtener mds informacion, consulte a
las publicaciones 9, 10y 11 en la seccién
"Referencias y publicaciones relacionadas.”

Suicidio:

Una pequenha proporcidon de mujeres que
procuraron un aborto (<2%) reportaron
ideacién de suicidio un poco después de recibir
o de ser denegada un aborto, disminuyendo a
menos del 0.5% cinco anos después.

Durante los cinco anos del estudio, las
mujeres que recibieron un aborto tenian un
riesgo similarmente bajo de experimentar
pensamientos suicidas a las de mujeres que se
les denegé un aborto.

Para obtener mas informacién, consulte la
publicacién 12 en la seccidn "Referencias y
publicaciones relacionadas.”

Ansiedad:

A las mujeres que se les denegé un aborto
experimentaron mas ansiedad que las mujeres
que lo recibieron en los meses después de
procurar un aborto.

Entre las mujeres que se les denegé un aborto,
los niveles de ansiedad fueron los mas altos
alrededor del momento de la negacién del
aborto.

Tanto las mujeres que tuvieron un aborto como
las mujeres a quienes se les deneg6 un aborto
experimentaron una reduccién en la ansiedad
durante el periodo de cinco afnos.

Las mujeres con antecedentes de trastornos
depresivos, trastornos de ansiedad y un historial
de abuso y negligencia infantil fueron las mas
propensas a experimentar sintomas o casos de
ansiedad después de la busqueda del aborto.

Para obtener mds informacion, consulte a
las publicaciones 9, 10y 11 en la seccién
"Referencias y publicaciones relacionadas.”
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Estrés postraumatico:

Las mujeres que obtuvieron abortos no tenian
mas probabilidades de experimentar sintomas
de estrés postraumatico que las mujeres que
llevaron embarazos no deseados a término.

Las razones mas comunes que las mujeres
dieron por experimentar cualquier sintoma de
estrés postraumatico fueron sus experiencias
previas de violencia y abuso.

Para obtener informacién, consulte a las
publicaciones 11y 14 en la seccién "Referencias y
publicaciones relacionadas.”

Autoestima y satisfaccion con la vida:

Las mujeres que recibieron un aborto
experimentaron una mayor autoestima a corto
plazo que las mujeres a quienes se les denegé
un aborto.

Desde los seis meses a los cinco afnos después
de procurar un aborto, las mujeres que
recibieron y las mujeres que se les denegd un
aborto tuvieron niveles similares de autoestima
y satisfaccién con la vida.

Estos resultados mejoraron o se mantuvieron
constantes a lo largo del tiempo.

Para obtener mds informacion, consulte a las
publicaciones 11y 14 en la seccién "Referencias
y publicaciones relacionadas."

Estrés:

Una semana después de procurar un aborto,
los niveles de estrés fueron mas altos entre
las mujeres que fueron denegadas el aborto y
pasaron a ser madres.

Para obtener mas informacion, consulte a la
publicacién 15 en la seccion "Referencias y
publicaciones relacionadas.”

Aborto tardio:

Las mujeres que buscaban abortos tardios
no experimentaron mas sintomas o casos de
depresion, ansiedad, estrés postraumatico
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o ideacién suicida que las mujeres que
obtuvieron un aborto en el primer trimestre.

La autoestima de las mujeres y los niveles de
satisfaccion con la vida fueron similares entre
las mujeres que tuvieron abortos tardios

y las que obtuvieron abortos en el primer
trimestre.

Las mujeres que obtuvieron abortos tardios
tuvieron niveles mas altos de estrés que las
mujeres que tuvieron procedimientos en el
primer trimestre una semana después del
aborto. A los seis meses, los niveles de estrés
fueron similares entre ambos grupos.

Para obtener mas informacién, consulte a
las publicaciones 11,12y 15 en la seccién
"Referencias y publicaciones relacionadas.”

Conclusiones

Las politicas basadas en la nocién que el
aborto dafa la salud mental de las mujeres
no estan apoyadas por la evidencia rigurosa.

El aborto no aumenta el riesgo de las mujeres
de experimentar sintomas de depresion,
ideacién suicida, estrés postraumatico,
ansiedad o estrés a corto plazo o durante
cinco anos.

Tener un aborto tardio no esta asociado
con consecuencias mas adversas a la salud
mental que obtener un aborto en el primer
trimestre.

Otros factores en la vida de las mujeres,
como experiencias previas de problemas de
salud mental, antecedentes de abuso infantil,
negligencia, agresion sexual y violencia en

la pareja intima, estdn mas fuertemente
asociados con experimentar resultados
adversos a la salud mental siguiendo el
aborto.
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En comparacion con tener un aborto, ser
denegada un aborto deseado esta asociado
con mas posibilidades de experimentar
resultados psicolégicos adversos en el corto
plazo.
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