Mito: Realidad: Existen 2 opciones

para interrumpir el embarazo: La combinacién mifepristona/misoprostol

La tnica opcién para es el Gnico régimen autorizado en el

interrumpir un embarazo intervencion quirt'lrgica Canadé para un aborto inducido por
y medicamentos.

es someterse a una medicamentos.’

intervencién quirargica.

Un aborto inducido por El aborto provocado La mayoria de las personas se
medicamentos se lleva a cabo es peligroso. arrepienten de haber tenido un
solamente en el hospital. aborto provocado.

Mito: Realidad:

El aborto provocado lleva a El tener un aborto provocado no aumenta el riesgo de sufrir problemas
resultados de salud mental de salud mental. En cambio, cuando se juzga, estigmatiza o desautoriza
adversos, como depresién y a las personas encintas que solicitan servicios de aborto, el proceso de

ansiedad. obtener acceso a este servicio puede volverse traumatico.

Los farmacos que inducen el
aborto hacen que el organismo
de la madre absorba el feto.

(]
Mito: Realidad:
El aborto inducido El dolor, célico menstrual y sangrado son efectos secundarios normales y anticipados. Es

por medicamentos aconsejable obtener medicamentos para aliviar el dolor. Ademas, el tomar una decision hecha

duel hisi sobre cierta base, sabiendo lo que hay que esperar y teniendo una buena comprensién de lo que
uele muchisimo. estd pasando a su cuerpo durante el proceso, ayuda a prepararse y a superarlo.
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