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RESUMEN

Introduccion: La infertilidad afecta hasta un 15 % de las parejas en edad reproductiva en
el mundo y es uno de los factores que inciden en la baja natalidad de Cuba. Antes del 2016
no existian consultas de infertilidad en todos los municipios y era bajo el nimero de
embarazos logrados, lo que motivé la decision de extenderlas a todos los municipios del
pais.

Objetivo: Describir los resultados de las consultas municipales de infertilidad en los
primeros cuatro afios de su implementacion (2017-2020).

Métodos: Estudio observacional transversal de casos, atendidos en las 82 consultas
municipales de infertilidad existentes antes del 2016 y después de su generalizacion a todos
los municipios del pais.

Resultados: En las consultas municipales han sido atendidas 81,3 % de las parejas infértiles
que lo demandan, se increment6 el nimero de consultas ofrecidas de 24 215 en el afio 2016
a 140 183 en el 2020. En ese periodo se elevo en 10 % los embarazos obtenidos, 63,5 % de
los logrados en todos los niveles de atencién.

Conclusiones: Las consultas municipales incrementaron sus resultados entre el afio 2017 al
2020y los nacimientos obtenidos pueden ser considerados como una contribucion del sector
salud a reducir la baja natalidad que experimenta el pais.
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ABSTRACT

Introduction: Infertility affects up to 15% of couples of reproductive age in the world and
is one of the factors affecting the low birth rate in Cuba. Before 2016, infertility
consultations did not exist in all municipalities and the number of pregnancies achieved was
low, which motivated the decision to extend them to all municipalities in the country.
Objective: To describe the results of municipal infertility consultations in the first four
years of their implementation (2017-2020).

Methods: Cross-sectional observational study of cases, attended in the 82 municipal
infertility consultations existing before 2016 and after their generalization to all
municipalities in the country.

Results: 81.3% of the infertile couples requesting treatment were attended in the municipal
consultations. The number of consultations offered increased from 24 215 in 2016 to 140
183 in 2020. In that period, pregnancies obtained increased by 10 %, 63.5 % of those
achieved at all levels of care.

Conclusions: Municipal consultations increased their results from 2017 to 2020 and the
births obtained can be considered as a contribution of the health sector to reduce the low
birth rate experienced by the country.
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Introduccion

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) reconoce la infertilidad como una enfermedad
del sistema reproductivo definida como la incapacidad de una pareja de lograr un embarazo
clinico después de 12 meses o mas de relaciones sexuales frecuentes y no protegidas.®-
La infertilidad a nivel mundial afecta a 48,5 millones de parejas, pero los casos en los
ultimos afios muestran tendencia al aumento.”) En Cuba, en una pesquisa realizada en el
afio 2018, se identificaron 122 232 parejas infértiles.®

En el pais, desde 1983, se implemento el Programa Nacional de Atencion Materno Infantil

que, entre sus objetivos, se propuso incrementar el estudio y tratamiento de la pareja infértil,
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lo cual se consolidd con la implementacion desde 1984 del Programa del Médico y la
Enfermera de la Familia.5)

El escenario demogréafico cubano en los ultimos 49 afios ha estado caracterizado por
disminucion de los nacimientos, reduccién de la tasa global de fecundidad y de la tasa bruta
de reproduccion.(®

Por esas razones y con el objetivo de satisfacer el derecho reproductivo de las parejas a tener
descendencia, el Ministerio de Salud Publica, desde el 2016 conformo una red de servicios,
gue abarca 168 consultas municipales, 15 servicios provinciales de reproduccion asistida y
cuatro centros territoriales de reproduccion asistida alta tecnologia.

A la organizacion de la atencién integral a la pareja infértil en Cuba la distingue las acciones
que se realizan desde el primer nivel de atencién, donde los equipos basicos de salud
identifican las parejas, estudian los riesgos para la reproduccion y evaltan el estado de salud
mental de conjunto con el personal de psicologia del Grupo Bésico de Trabajo.
Posteriormente, son referidas a la consulta municipal de infertilidad, en las que se realizan
examenes de primera linea para alcanzar el diagnostico definitivo o presuntivo de las
principales causas con el objetivo de lograr embarazos, garantizando asi los derechos
reproductivos y la satisfaccion de la necesidad de ser padres.®101%):

En esas consultas labora un equipo integrado por un especialista en ginecobstetricia,
personal de enfermeria, de laboratorio clinico con entrenamiento en espermografia y de
salud mental.

El objetivo del articulo fue describir los principales resultados de las consultas municipales
de infertilidad en los primeros cuatro afios de su implementacion (2017-2020).

Métodos

Se realiz6 un estudio observacional transversal de los casos atendidos en las 82 consultas
municipales de infertilidad existentes en el periodo (2014-2016) y las 168 resultantes de la
posterior generalizacion a partir del 2017 a todos los municipios del pais.

El universo de estudio fueron las 161 799 parejas dispensarizadas que expresaron desear ser
atendidas y el resultado de su seguimiento por el sistema de salud.

Las variables utilizadas fueron:

a) Parejas infértiles identificadas: se considerd las parejas que, en el afio 2018, fueron

detectadas por cada equipo basico de salud mediante pesquisa activa en todas las mujeres
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en edad reproductiva, mas las nuevas parejas que con posterioridad acudieron a solicitar
atencion en las consultas municipales, hayan estado previamente dispensarizadas o no. Esta
variable no pudo ser obtenida antes del 2018, porque no estaba establecido la
dispenzarizacion de la infertilidad en Cuba.

b) Numero de consultas de infertilidad: EI dato se obtuvo al contabilizar las atenciones
registradas en hojas de cargo de las consultas de infertilidad municipales. Se calculo
adicionalmente el porcentaje que representaron respecto a las realizadas a nivel hospitalario
(servicios provinciales de reproduccion asistida y centros de reproduccion asistida de alta
tecnologia). La diferencia entre el ndmero de afios seleccionados en los periodos
comparativos obedece a la no existencia del Parte de Salud Sexual y Reproductiva antes del
afo 2014.

¢) Universo de parejas a ser atendidas: dato resultante de la diferencia de parejas
identificadas menos las que manifestaron en consentimiento escrito que no deseaban recibir
tratamiento.

d) Parejas vistas por primera vez: parejas que demandaron atencion y fueron vistas de
primera ocasion en la consulta municipal de infertilidad, coleccionado de las hojas de cargo
del médico de la consulta municipal de infertilidad, segun lo establecido en Circular de la
Direccion de Registros Meédicos y Estadisticas de Salud, que implemento los
procedimientos para el registro y captacion de la informacion del parte del Programa de
Atencion a la Pareja Infértil.

e) Embarazo clinico obtenido: se considera aquel saco gestacional con vitalidad con méas de
5 semanas, mediante visualizacion ecografica en mujeres infértiles como resultado del
tratamiento recibido en la consulta municipal de infertilidad.

) Eficacia: Definida como el porcentaje de parejas que logran su embarazo por cada 100
que han recibido atencion por primera vez en la consulta municipal de infertilidad. Expresa
el efecto de la atencion medica en lograr embarazos en parejas infértiles.

h) Captaciones de embarazos: primera consulta prenatal de mujeres que han logrado
embarazarse como resultado del tratamiento recibido en la consulta municipal de
infertilidad.

i) Nacimientos resultantes de parejas atendidas en consultas municipales: nacido vivo
resultante del parto de mujeres que, ante la pregunta realizada por sus equipos basicos de
salud, refirieron a haber logrado embarazo como resultado del tratamiento recibido en la
consulta municipal de infertilidad.

@) e |

Esta obra estd bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES




eCiMED

/A EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

Los datos (consultas de infertilidad ofrecidas) se obtuvieron de los partes anuales de Salud
Sexual y Reproductiva en el periodo del afio 2014 al 2020, donde se registran las personas
atendidas en consultas municipales de infertilidad subdivididas en las del primer nivel de
atencion y totales.!? Antes del afio 2014 no se emitia el parte de Salud Sexual y
Reproductiva.

El resto de los indicadores se obtuvo mediante la revision del parte mensual de Atencién a
la Pareja Infértil, implementado en el 2018 mediante Circular 07/2018 y modificado en el
2019 por Circular 11/2019, ambas elaboradas por la Direccion Nacional de Estadisticas y
Registros Médicos del Ministerio de Salud Publica donde, entre otros datos, se solicitan las
parejas infértiles atendidas de primera vez, los embarazos clinicos obtenidos y se calcula la
eficacia.®%- Antes del afio 2018 no se emitia parte mensual de Atencion a la Pareja Infértil.
El indicador de nacimientos de hijo/as de parejas atendidas en consultas municipales, no
esta incluido en registros estadisticos oficiales. Se obtuvo del entrecruzamiento de la base
de datos municipal de parejas infértiles y la base de datos del partograma a ese mismo nivel,
complementado con la pregunta realizada por sus equipos basicos de salud después del parto
sobre si habian sido atendidas en las consultas de infertilidad. Desde el afio 2018 el dato es
reportado en un registro administrativo mensual usado por la coordinacion municipal del
programa de atencion a la pareja infértil y los responsables del programa materno infantil.
Fueron utilizados los datos publicados por el Anuario Estadistico de Salud, que provienen
del Sistema de Informacion Estadistica Complementario de Salud, compuesto por 65
subsistemas y 20 registros nacionales.®® El sistema de informacion estadistica de salud
cubano posee cobertura nacional y utiliza para la medicion de los eventos en salud el registro
continuo, presentandose series cronoldgicas de indicadores de servicios.

La informacion demografica fue suministrada por la Oficina Nacional de Estadisticas e
Informacion.6)

Se tuvieron en cuenta los Principios Eticos para la Investigacion Médica de la Declaracion
de Helsinki,®” como el consentimiento de los participantes, los procedimientos de
evaluacion y el caracter confidencial de la investigacion. La atencién a la pareja infértil en
el primer nivel, esta caracterizada por el comportamiento ético de cada profesional ante sus
pacientes y colegas, y el cumplimiento de los principios de beneficencia, no maleficencia,

justicia y autonomia.
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Resultados

Se incrementd el nimero de consultas anuales realizadas de 24 215 en el afio 2016 a 140 183
en el 2020. Del 2014 al 2016, fueron ofrecidas 211 248 consultas de infertilidad, de ellas 62
576 en el primer nivel de atencidon (29,6 % del total). Entre los afios 2017 al 2020 se
registraron 747 539 consultas, de ellas 455 445 ofrecidas en el primer nivel (60,9 % de las
realizadas en todos los niveles de atencion), (figura 1). Antes del afio 2014 no existian

registros estadisticos de otros datos de la atencion a parejas infértiles.
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Fuente: Partes anuales de Salud Sexual y Reproductiva. Direccion Nacional de Estadisticas y Registros Médicos del Ministerio de
Salud.

Fig. 1- Consultas municipales y totales de infertilidad.

Se incrementd en un 32,2 % las consultas realizadas en el primer nivel de atencion respecto
al total de consultas, de 32,5 % en el 2017 a 64,7 % en el 2020 (figura 2).
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Fuente: Partes anuales de Salud Sexual y Reproductiva. Direccién Nacional de Estadisticas y Registros Médicos del Ministerio de
Salud.

Fig. 2- Porcentaje anual de consultas municipales de infertilidad.

Del 2018 al 2020 se dispensarizaron 166 631 parejas. De ellas, 161 799 demandaron
atencion médica y 4832 manifestaron no desearlo. Expresaron desear ser atendidas 161 799
parejas de las dispensarizadas. De ellas, han sido atendidas por primera vez en las consultas
municipales 34 770 en el afio 2018, 80 258 en el 2019 y 16 629 en el 2020, lo que totaliza
131 657 parejas.

En el afio 2018 se obtuvieron 732 embarazos, 4191 en el 2019 y 4894 en el 2020 (figura 3).
En el 2018 se logré embarazar a cinco de cada 100 parejas atendidas en las consultas
municipales y 29, 4 % en el 2020 (figura 3). Antes del afio 2018 no se registraban los

embarazos obtenidos en la red de servicios de atencion a la pareja.
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Fuente: Parte mensual y anual de Salud Sexual y Reproductiva.2016-2020. Direccion de Registros Médicos y Estadisticas de Salud del
Ministerio de Salud Piblica.

Fig. 3- Embarazos obtenidos y eficacia en las consultas municipales de infertilidad.

En el trienio (2018-2020) se reducen 11 963 captaciones de embarazos respecto el afio 2017.
En similar espacio de tiempo se lograron 10 817 provenientes de parejas infértiles atendidas
en las consultas municipales.

En el periodo 2018 al 2020 se captaron 10 817 embarazos de mujeres atendidas en consultas
municipales de infertilidad. Las captaciones de embarazos de mujeres infértiles atendidas
en las consultas municipales en el periodo 2018-2020 representan el 3,3 % respecto al total
de mujeres con embarazos captados. Se incremento el porcentaje de 1,5 % en el 2018 a 4,6
% enel 2019y al 4,8 % en el 2020 (tabla 1).

Tabla 1- Porcentaje de captaciones de embarazos, en mujeres atendidas en consultas de

infertilidad
Total
Indicador 2018 2019 2020 en
trienio
Captaciones de embarazos de mujeres atendidas en consultas
o 1732 4191 4894 10 817
municipales
‘ Total de captaciones de embarazos 114118 102 988 102 155 319 261
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Porcentaje que representan los embarazos captados de mujeres
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Fuente: Anuario Estadistico de Salud. DNE/Minsap 2020. Parte de Atencion a la Pareja Infértil. DNE/Minsap. 2020.

Entre los afios 2016 al 2020, se reducen los nacimientos de 116 872 a 105 038 (13 196
menos), en los dos primeros afios de ese periodo fue de 901 y de 12 245 entre los afios 2018
al 2020.

Desde el afio 2015 hasta el 2020 han nacido 19 300 (3,2 %) hijos de parejas que refirieron
a sus EBS haber sido atendidas por infertilidad en las consultas municipales. De ellos 7055
(3 %) en el periodo 2014-2017 y 12 245 (3,7 %) entre los afios 2018-2020, en el que se

agrupa el 60 % del total de nacidos vivos (figura 4).
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Fuente: Ministerio de Salud Publica. Anuario Estadistico de Salud, Direccién de Estadisticas y Registros Médicos (2016-2020).
Fig. 4- Nacimientos resultantes de parejas infértiles atendidas en consultas municipales, Cuba

2016-2020.

Discusion
Este estudio ha permitido conocer los resultados del Programa cubano de atencion a la pareja

infértil en su primer nivel de atencion.
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La realizacion en el pais del pesquisaje de parejas infértiles en el afio 2018 ha permitido
lograr los actuales resultados, pues no todas las parejas conocian ser infértiles antes, a
algunas no les inquietaba la dificultad para lograr un embarazo, lo que impedia su rapida
identificacion, estudio y tratamiento.

Se demuestra el sostenido crecimiento anual del porcentaje de consultas ofrecidas en el
primer nivel de atencion respecto a las realizadas en los hospitales, llegando a duplicarse la
proporcién en los primeros cuatro afios posteriores a la implementacion de una consulta en
cada municipio del pais.*? Ello se debe a la ampliacion de este servicio a 86 municipios
mas y el logro de cobertura en los 168 municipios del pais. El resultado muestra la utilidad
de este primer nivel de atencién y lo acertado de la decisién del Ministerio de Salud Pablica
de generalizarlas a partir del 2017 a todos los municipios.

Si bien desde el surgimiento de la medicina familiar, las afecciones y necesidades
ginecoldgicas son evaluadas y tratadas a nivel del consultorio medico, e interconsultadas
con el especialista en ginecobstetricia del Grupo Basico de Trabajo, las parejas infértiles no
se atendian con la integralidad requerida ni contaban con un servicio especializado en el
primer nivel de atencion cercano a la poblacién.

Antes del afio 2016 se ofrecian muy pocas consultas externas de infertilidad en el primer
nivel de atencion y en estas no se realizaban acciones educativas para la prevencion de la
infertilidad. Solo un reducido grupo de parejas infértiles accedian espontaneamente a los
servicios de infertilidad en los hospitales ginecobstétricos provinciales.

Como se aprecia en la figura 2, el aumento de consultas ofrecidas en el primer nivel es
resultado de la ampliacion de la cobertura hacia los 168 municipios del pais y de una mejor
organizacion en el flujo de las parejas, quienes tienen como puerta de entrada al sistema el
consultorio del médico y la enfermera de la familia y las correspondientes consultas
municipales. Su representatividad se expres6 mediante el porcentaje que estas significan
entre las consultas totales ofrecidas tanto en el primer nivel como en el secundario. Ademas,
es resultado del establecimiento en documentos metodoldgicos y normativos que el primer
nivel es donde deben ser atendidas por primera vez todas las parejas infértiles y ser derivadas
bajo criterios médicos las que lo requieren hacia el nivel secundario. La reduccion de las
consultas realizadas en el afio 2000 en el primer nivel obedecié a la necesidad de
implementar medidas de aislamiento social, como medida de control epidemioldgico, ante
la introduccion en marzo de ese propio afio de la pandemia de COVID-19 en el pais.

La atencién médica inicial en las consultas municipales de 131 657 parejas expresa la

satisfaccion de 81,3 % de las parejas que lo demandaban. Este resultado coincide con el de
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algunos autores que consideran que 85 % de la infertilidad femenina puede ser atendida con
nivel de resolutividad en el primer nivel.(®

El incremento en un 10 % de embarazos logrados en los Ultimos tres afios es expresion de
la estabilidad en el funcionamiento de las consultas municipales y la adquisicion de mayores
habilidades organizativas y técnicas de los profesionales que en ellas laboran, para realizar
técnicas diagndsticas y procederes terapéuticos a este nivel.(!?

La elevacion de los embarazos obtenidos por cada 100 mujeres que al menos fueron vistas
por primera vez (eficacia) supone que no habian sido explotadas a cabalidad antes del afio
2016, las posibilidades diagndsticas y terapéuticas en el primer nivel (213

En las bibliografias consultadas, no identificamos reportes a nivel de pais de los resultados
de la atencion que recibe la pareja infértil en el primer nivel de atencion.® En
Latinoamérica y Europa, donde los servicios de infertilidad estan generalmente insertados
en el nivel secundario de sus sistemas de salud pablica y la mayoria en clinicas privadas, no
encontramos informacion publicada de los resultados del tratamiento en el primer nivel, por
lo que fue imposible comparar los resultados expuestos.*?

Los estudios publicados en Cuba se han circunscrito a determinar la edad, el
tipo de infertilidad, el tiempo de infertilidad previa a la consulta y los factores de riesgos
asociados. Otros se limitan al analisis de la infertilidad femenina en un territorio,?? a la
caracterizacion de mujeres con infertilidad de causa endocrina,®? a describir aspectos
epidemioldgicos, causas de la infertilidad segun sexo y el flujo de las parejas por la red de
servicios,?>?% |a mayoria de ellos con una pequefia muestra de casos,®*?>2%) no publican los
embarazos obtenidos y la eficacia, quedan en reportes periodisticos de un municipio o
informes de reuniones administrativas .

Se demuestra la factibilidad del desarrollo de las consultas municipales, en las cuales a un
menor costo para el sistema de salud y con mayor cercania del servicio a la poblacién
infértil, se ha podido lograr el mayor nimero y 63,5 % de embarazos obtenidos entre todos
los niveles que componen la red de servicios de atencion a la pareja infértil.

A partir de la revision de los datos publicados en el Anuario Estadistico de Salud, se aprecia
una reduccion de 11 956 captaciones de embarazo entre el afio 2018 y el 2020. Son
multifactoriales sus causas: los problemas socio econdémicos, la postergacion del segundo
embarazo por el empoderamiento y amplio desarrollo sociocultural y educativo alcanzado
por las mujeres cubanas y las dificultades para la reproduccién de un considerable nimero,

son las principales explicaciones del fenémeno.
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El logro de 10 817 embarazos en el periodo 2018-2020 en mujeres tratadas en las consultas
municipales de infertilidad puede contribuir a que no continte aumentando la diferencia del
numero de captaciones de embarazos menos respecto al afio 2017.

La atencion médica a la infertilidad en el primer nivel de atencion, ademas de permitir el
suefio de tener descendencia en parejas cubanas es, entre muchas, una medida que tributa a
frenar el decrecimiento poblacional del pais.

En conclusion, las consultas municipales incrementaron sus resultados entre el afio 2017 y
el 2020 y los nacimientos obtenidos pueden ser considerados como una contribucion del

sector salud a reducir la baja natalidad que experimenta el pais.

Aporte cientifico
El modelo estadistico y los resultados expuestos sirven de referencia para comparaciones,
autoevaluaciones e identificar reservas de mejoria del funcionamiento de las consultas
municipales. Demuestra que la atencidn por el sistema de salud de las parejas infértiles es
una forma de contribuir a atenuar la disminucion de nacimientos en paises con baja
fecundidad. Constituye una publicacion de referencia para otros sistemas de salud que se

propongan ofrecer cobertura universal a las parejas infértiles.
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