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MINISTERIO
DE SANIDAD Y CONSUMO

175985 ORDEN de 16 de junio de 1986 sobre estadistica e

informacion efidemioldgica de las interrupciones
voluntarias del embarazo realizadas conforme a la

Ley Orgdnica 971985, de 5 de julio. ‘

Ilustrisimos sefores:

La Ley Orgdnica 5/1985; de 5 de julio, de reforma del articulo
417 bis del Cddigo Penal establece no punible el aborto en
determinados supuestos y exige la realizacién del mismo en centros
o establecimientos sanitarios publicos o privados acreditados. El
Ministerio de Sanidad y Consumo, medizante la Orden de 31 de
julio de 1985, establece los requisitos necesarios para considerar
acreditados centros o establecimientos sanitarios a efectos de la
practica del aborto. :

La vigilancia epidemiolégica es una de las funciones que-

tradicionalmente vienen desempefiando los Servicios Sanitarios
Pdblicos. En la actualidad asistimos a una ampliaciéon del campo
de actuacién de las actividades de la vigilancia epidemiolégica,
clasicamente enfocadas al estudio de las enfermedades transmisi-
bles, debido, entre otras razones, al cambio del patrén de morbi-
mortalidad, a la incorporacién de métodos cuantitativos poco o
nada empleados hace unas décadas, y al moderno desarrollo teérico
de la epidemiologia. Esto ha hecho que la vigilancia epidemiolégica
se haya convertido en un instrumento para el estudio de problemas
de salud publica, aparentemente tan diversos como los accidentes,
malformaciones congénitas o el aborto, asi como la evaluacién de
los programas sanitarios.

El elemento basico de todo sistema de vigilancia epidemiolégica
es la recogida de informacion que una vez codificada, tabulada y
analizada servird de base tanto para la formulacién de politicas de
salud como para la toma de medidas inmediatas en orden al logro
de 12 mejora de los niveles de salud de la poblacién.

Para que la vigilancia epidemiolégica pueda cumplir fielmente
los objetivos propuestos y aporte elementos para la planificacion
sanitaria, es necesario contar con estadisticas referidas al conjunto
del Estado, que, segin lo establecido en el articulo 149.1, 31.% de la
Constitucion, son de su competencia exclusiva.

En su virtud, el Ministerio de Sanidad y Consumo, dispone:

Articulo 1.° Cada interrupcion voluntaria del embarazo, reali-
zado de conformidad a lo dispuesto en la Ley Orgénica 9/1985, de
5 de julio, y la Orden de 31 de julio de 1985, debera ser notificada
a la autoridad sanitaria, en los términos que se establece en el
articulo 4.° de la presente Orden. Con el fin de preservar el
anonimato de la interesada en el modelo de impreso aludido en el
articulo 2.° no figurara el nombre ni los apellidos de la misma.
Asimismo, las autoridades sanitarias encargadas del tratamiento de

la informacién velardn por la conservacién de la confidencialidad
de los datos contenidos en el mencionado impreso, que no podrin
ser hechos piblicos de forma individualizada.

Art. 2.° La notificacién a la Direccién General de Salud
Publica del Ministerio de Sanidad y Consumo, se efectuard
mediante el impreso que figura en el anexo 1.

Art. 3.° A todos los efectos, la obligatoriedad de la notificaciéon
recaera sobre el Médico responsable de la asistencia a la interrup-
cién voluntaria del embarazo, quien deberd cumplimentar el
impreso de notificacién en ¢l momento del alta hospitalaria:

Art. 4.° FEl circuito que deberd seguir la informacién en el
ambito de cada Comunidad Auténoma sera el que establezca la
Consejeria de Sanidad correspondiente, que tendra la responsabili-
dad de informar a la Direccion General de Salud Publica del
Ministerio de Sanidad y Consumo, mediante la remision del
ejemplar correspondiente del impreso de la notificacién, cuya
codificaciéon se reserva a la referida Direccion General de $alud
Publica. En las Comunidades Auténomas €n las que no se regule
dicho circuito y en el resto hasta tanto se haga sera el siguiente: El
Médico responsable lo enviara a la Comision de Evaluacion del
Centro, éste a la autoridad sanitaria de la Comunidad Autonoma
en la provincia correspondiente, quien, a su vez, lo enviard a los
Servicios Sanitarios Centrales de la respectiva Consejeria de
Sanidad.

Art. 5.° El envio de la informaciéon a la Administracién del
Estado se efectuard de tal forma que el tiempo transcurrido desde
el alta hospitalaria basta la recepciéon en la Direccion General de
Salud Publica del Ministerio de Sanidad y Consumo no excederd
de tres semanas.

Art. 6.° La Direccion General de Salud Publica del Ministerio
de Sanidad y Consumo, facilitara a las respectivas Consejerias de
Sanidad la siguiente informacion:

Informacién trimestral y provincializada de la-interrupcion
voluntaria del embarazo, con su distribucidn, segiin las caracteristi-

-cas bdsicas de la poblacion en que se han realizado.

Los criterios de codificacion utilizados por la aludida Direccién
General, y los codigos de identificacién de cada hospital, asi como
las moditicaciones que se puedan producir en los mismos.

DISPOSICION ADICIONAL

La Direccién General de Salud Publica queda facultada para
introducir en el medelo de notificacion las modificaciones necesa-
rias para un mejor cumplimiento de los cbjetivos a la vista de los
datos que se vayan obteniendo.

Lo que comunico a VV. Il
Madrid, 16 de junio de 1986.

LLUCH MARTIN

Ilmos. Sres. Subsecretario de Sanidad y Consumo y Directores
generales del Departamento.
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ANEXO
De ocuerdo con la Ley este impreso  es

ANONIMO Y CONFIDENCIAL

MINISTERIO DE SANIDAD

N NOTIFICACION
DE INTERRUPCION VOLUNTARIA
DEL EMBARAZO

i Los datos contenidos en este boletin no podrdn ser
hechos publicos de forma individualizada en ningun

Antes de cumplimentar este cuestionario aso.

leonse por. favor los definiciones. Seran utfilizados dnicamente con fines sanitarios y

estadisticos.

EFINICIONES
El Boletin deberd ser rellenado y firmado par el médico que realice la interrupcién del embarazo.

. Camo norma gereral todas las preguntas en las que se ofrecen varias respuestas serdn oantestadas marcando en el recuadro
carrespondiente a la respuesta efectuada, Todas las pregntas son de respuesta Unica, excepto la C.2.1. (¢Ha utilizado métodos anticoncep—
tHwos...?) y la €.3.3. (Motivas de la interrupcidn del embarazo?)

(1).- En los estudiantes se marcard 21 nivel en el que se encuentren actualmente. En el resto se marcard el nivel superior
alcanzado. o

Se diferencian los siguientes niveles de instruccidn:

1 Analfabeta o sin estudias.,

Se consideran persaas ammlfabetas aquellas persanas que:

- No pueden leer ni escribir.

- Pueden leer pero no escribir. .

- Pueden leer y escribir solo wna o verias frases que recuerden de memoria.

~ Pueden leer y escribir solamente nimeros o su propio nothre.

~ Carprenden tarbien a aquellas persanas que no hun asistido a la Escuela Primaria, al meros durante cinco afios escola-
res y que son alfabetas, es decir, capaces de leer y escribir, comrendiendo, ura breve y sercilla exposicidn de he—
chos relativos a su vida corriente.

2 Primer Grado, 1% ciclo (5% E.G.B. incluido)
- Educacifn Especial.
~ Ensefianza Primaria (cinco cursas escolares camo minimo).
— Ensefianza de Iniciacién Profesianal (Preaprendizaje Industrial).
- Estudios de Alfabetizacidn de adultos.
- Se incluyen las persanas que posean Certificado Oficial de Estudios Primarics.

3 Segundo Grado, 1¢ ciclo (82 E.G.B, incluido)
- Estudios en Conservatarios de Misica (Grado Elemental).
- Estidios de Artes Aplicadas, Oficios Artisticos y Cerdmica.
- Estudias de Bachillerato Elemental (Generaml, Labaral o Técnico)
- Otros estudios medics elementales (Capacitaidn Agraria, Formacidn Profesianal Acelerada (P.P.O.), Auxiliares Adminis~
tivos, Cultura General, Mecanografia, Taquigrafia, etc).
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SELLO DEL CENTRO CODIGO DEL CENTRO

MINISTERIO DE SANIDAD ‘ (Mo eseribir )

,Y CONSUMO | ’l-t;CAA[PROVI MUN l N2 Ord l FIN I DEPI

€0DIGOS
tNombre del Centro Santitaric o N . ) NO ESCRIBIR .
Provincia ’
i. DATOS DE LA EMBARAZADA DiA MES ANO
1. Fecha de nacimiento: Dia ED s Mes [D Afo ED I l l
2. Estado Cjvil: E Soltera @ Casada ’ E Viuda E) Divorciada o separada EC I
3. Lugar de residencia habitual: Plrbvmcxa Municipio — PRdV MUN I | I
Calle (solo residentes en municipios mayores de 200.000 hatitantes} o CCAA. c/| l | ]
4. Nivel de instruccién (V) (poner una cruz en la casilla correspondiente):
Analfabeta o sin estudios E Segundo grado, 2° ciclo (BUP, COU...}
° ; .
B Primer grado (5¢ EGB incluidoi E] 'Ijercer grado (Estudios Universitarios) INSTRUUCCION
E] egundo grado, 1°7 ciclo (89 EGB incluido:’ @ No clasificables por grados y no bien cla-
sificados.
5. S1tuacién profesional (2! (poner ura cruz en la casilla correspondiente;:
MUJER COWYUGE O SUSTENTADOR PRINCIPAL MUJER

- sus labores

- pensionista

-~ estudiante

- parada‘o o en busca del primer empleo reiunerado
patrora/o o profesional que emplea personal

- empresaria /¢ -o pﬁores1onal que no-emplea

personal o trabajador por cuenta propia

- personal que trabaja a sueldo, jornal comi1sidn u otra
clase cualquiera de remunerac:dn

orras (3) «

CONY O 5UST PRINC

L

§ PERERES
5 CEEERE

A. DATOS DE LA ASISTENCIA
1. Centro o Servicio Sanitar:o donde se 1nformd por primera vez sibre ia posibiiidad de interrumpir el em-

barazo (poner una cruz en la casilla correspondientej:

Centro de Planjficacidn Fam. Censulta de Ginecclogia/

[rabrico * [3] pablico e

E] Privado E Privado P

Fecha de esta primera consulta: Dia Aes Dj Afc [j:] I

-

DATOYS CLINICOS

C.1. DATOS SOBRE EMBARAZOS ANTERIORES

‘

Indicar el numern de esmbarazos, abortos provocados, abortos pspontanens, nacides muertos y nacidos vy

vos que haya tenidc la mu)er con anterioridad al abor*o actual (4,

|
1

de embaraczos ; EMB
i

Q
- N% de abortos provocados -
o

a AB. PROV L1
- K¢ de abortos espontédneos . i AB ESP L1
- N° de nacidos muertos ;
1v e nacidos muertos 5 i N MUERTOS L1 J
- N° de nacidos vivos . i N VIVOS Ld J
‘ sia Me: faltisd A MES  afo
- Fecha del 4ltime parto o abor*o ] L I

! roel nas jie hijos @ ver ta acruaisdad .
ndicar el ninerc de hiros que viven en la acruaizdad__ HILOS  VIVOS ]

T.0. DATOS SOBRE ANTICONCEPCH

Ha utilizade métodos anticoncept:vor duraate o1 afc anter: r A esle aikrws 5

E] - .No ha utilizade

(2] - Narurales
(5

ANTICONCEPCION
- De barrera .

- Yormonale L—‘I—J
(5] - D.1.U.
@ - uirdrp: os
- O'ros, especi1ficar

|
'

EJEMPLAR PARA LA SUBDIRECCION GENERAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA D.G.5.P. 1.986
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CODIGOS
NO ESCRIBIR

~.3. DATOS DE LA INTERVENCICN \

1. Tiempo de gestacidn, en el momento del aberto, estimado por el médico Z-- semanas

SEMANAS |.__I_]

DA MES  ANO
2. Fecha de intervencidn: Dia D:l Mes [:D Afo [:I:] . -

3. Motivos de la, interrupcién del embarazo (poner una cruz en la casilla correspondiente;):

[ Peligro para la salud fisica de la embarazada
[} Peligro para la salud psiquiza de la erbarazada

[3 urgencia por riesgo vital de la embarazada . B MOTIVO LI_L_L]_Ll

[@] Presuncién de que el feto habrd de nacer con grarges taras fisicas o psiguicas
[E]Embarazo a consecuencia de violacién

Cuando el motivo se incluya en los apartados 1,2,3 6 4, especificar la causa (6!

e CAuSA L1 1]

4, Método empleadc (poner una cruz .en la casilla correspondiente]:

[_T_]Miniaspjracic’m por Jeringa
(2J Aspiracién .

[3] Legraco

(8] Inyeccién intrauterina

[E] Histerotomia .

[6] Histerectomia METODO LJ._J
Prostaglandinas

Otros métodos, precisar

- 5. Complicaciones aebidas a la intervencién (7) (poner una cruz en la casilla correspondiente):

(3] No hubo complicacu)nés

Hemorragia . compuicaciones || |-

(3] Infeccidn
[@] verforacién uterina
@Otras, especificar

Fecha dgl inicio de la complicacién: Dia [:D Mes ED D|ALI__J MESLI__I
. 4

6. .Se prarticd a la paciente esterilizacién quirirgica tras la interrupcién?

@

7. (Fue informada sobre utilizacién de anticonceptivos, o derivada a un Centro de Planificacién fami-

N

: gstemLizacion ||

liar?

st [2] wo - L]

8. En caso de fallecimiento indicar:

Causa ) I _]

9. Fecha de ingreso: Dia D:] Mes D:' Ano D]
10. Fecha de alta:  Dja [:]j Mes ‘:D ARG [:Ij i

11. N? de Historia Clinica

D. DATOS DEL MEDICO QUE REALIZO LA INTERVENCION

Nombre y Apellidos

Firma del médico
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4 Sepundo Grado, Sepundo Ciclo (B.U.P, £.0.U...)
~ Estudics en Conservatorio de Misica (Grado Medio)
- Estudios para acceso a la Universidad de los Mayores de 25 afios.
- Estudias de Bachillerato Superior.
- Oros estudios superiores (Arte Dramatico y Danza, Secretariado y Administracidn, Escuelas Oficiales de Idiames, Azafa
tas Recepcionistas, Técnicos en Cangresos, Secretariado Intermacianal. Programadores de Aplicaciones y de Sistemas, -
Mandos Intermedios, Puericultura, Radiotelegrafista, Auxiliar de Vuelo, Libreria, etc.).

~

(2).- Se considerard la situacién ACTUAL y la ocupacién principal tante de la mujer com la de su conyuge o aquella persana
que élla considere "SUSTENTADOR PRINCIPAL” de la unidad familiar.

(3 k- Incluye miembros de cooneratives de produccidn o de camercio que trabajan en la misma y participan de sus beneficios;-
persanas que trabajan sin remmeracion reglamentada en la enpresa o negocio de un familiar con el que convive asi -
camo otras situacianes distintas a las descritas anteriormente.

(4).- A lod efectos de este cuestiomaric se entenderd:

"Aborto': Expulsién o extraccid Gel cuerpo de la madre, de un producto de la concepcidn no viable (con menos de 2B semanas campletas de -
gestacidn). .

“Nacido Muerto': Fallecimiento, antes de su carpleta extraccidn o ‘expulsién, de un producto de la ccncepcién viable (es decir can 28 6 mas
semenas campletas de gestacidn).

"Nacido vivo'': Expulsién o extraccidn del cuerpo de la medre, independientemente de la duraccidn de la gestacidn, de un producto de la ean
cepcidn que después de esta separacidn, respira o manifiesta cualquier otro signo de vida, tal como latido cardiaco, pulsa-
cidn del corddn o cantraccidn efectiva de un misculo sametido a la accidn de la voluntad, haya sido cartado o no el corddn -
umbilical y desprendida la placenta. i ’

(5).- En caso de que hubieren utilizado m3s de un método, se mercard en cada una de las casillas correspandientes. A los —
tnicas efectos de este cuestianario, se clasifican los métodos anticonceptivos cam sigue:

. — NATURALES: Ritmo: Ogino
Continencia periddica.
Terperatura basal.
Billings o del '"moco cervical
Coitus: Interruptus
Incarpleto: Intercrural
. Vestibular
Lavados- vaginales
Lactancia prolangada

-~ BARRERA: Fisicos: Preservativo

Diafragma
Espanjas
Quimicos: Espermicidas: Owulos
Spray
Cremas 4
- HORMONAL: Oral
Inyectable
- D.I.U.

—~ CKITRURGLOOS {esterilizacidn, vasectamia)

{8)- Se especificaré(n) la(s) causa(s) que canste(n) en los dictimenes previstas en la Ley Jrganica 9/1366 de 5 de julio,
reforma del articulo 417 bis del C5digo Penal (que despenaliza determinados supuestos de aborto).

(7).~ Se entenderdn las camplicaciores surgidas camo consecuencia de 1a intervencién o la hospitalizacidn debida a la misme-
y Que camienzan durante el tiempo de intermamiento.

OBSERVACIONES AL ANEXO

El modelo de notificacion serd impreso en tres copias en papel
autocalcable. Los destinatarios de cada una de las tres copias

I Los tres impresos deberan ser idénticos, salvo en lo que se
deberdn figurar impresos al pie de los mismos; siendo, el primero, }

refiere a los siguientes extremos:

de color blanco, para la Direccion General de Salud Publica; el
segundo, de color amarillo, para la Consejeria de Sanidad corres-
pondiente, y el te: cero, de color rosa, para el hospital en el que se
haya realizado la /nterrupcién voluntaria de! embarazo.

Los impresos primero y segundo no llévardn anverso, mientra
que el tercero estara impreso por las dos caras.

Los impresos primero y segundo carecen de apartado D, que
solo figurara en el destinado al hospital.



