La mejor manera de reducir la mortalidad materna, segiin una experta

Prevenir embarazos no deseados

Ana Langer, especialista en salud reproductiva, sostiene que penalizar el aborto es
“castigar a las victimas de la falta de acceso a la anticoncepcion”. Hoy se presenta
un observatorio que busca pener en la agenda el tema de la mortalidad materna.

Por Mariana Carbajal
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catsa principal en I magorfa de las
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