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INICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE ADICIONA UNA
FRACCION VI AL ARTICULO 6 DE LA LEY GENERAL DE ACCESO DE LAS
MUJERES A UNA VIDA LIBRE DE VIOLENCIA, RECORRIENDOSE LAS
SUBSECUENTES EN EL MISMO ORDEN, A CARGO DE LA SENADORA VERONICA
MARTINEZ GARCIA, DEL GRUPO PARLAMENTARIO DEL PARTIDO
REVOLUCIONARIO INSTITUCIONAL.

La suscrita Senadora Veronica Martinez Garcia, integrante del Grupo Parlamentario del
Partido Revolucionario Institucional, ejerciendo la facultad consagrada en el articulo 71,
fraccion 1, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, asi como por
los articulos 164 y 169 del Reglamento del Senado de la Republica, someto a la
consideracion de esta H. Asamblea la siguiente Iniciativa con proyecto de decreto por
el que se adiciona un parrafo VI y se recorren los subsecuentes al articulo 6 de la Ley
general de acceso de las mujeres a una vida libre de violencia, de conformidad con la

siguiente:
EXPOSICION DE MOTIVOS

El derecho a la salud se encuentra reconocido en el cuarto parrafo del articulo 4°

constitucional, mismo que sefiala lo siguiente:

“Toda persona tiene derecho a la proteccion de la salud...”

En ese sentido, nuestro pais es parte del Pacto Internacional de Derechos Econdmicos,
Sociales y Culturales, de la Convencion sobre la Eliminacién de Todas las Formas de
Discriminacion contra la Mujer (CEDAW), y de la Convencion Interamericana para
Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer (“Convencién de Belém do
Para”), buscando en todo momento salvaguardar los derechos y otorgar la mejor

proteccion a las mujeres.
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El articulo 1 de esta ultima convencion, establece lo siguiente:

“Para los efectos de esta Convencidn debe entenderse por violencia contra la
mujer cualquier accion o conducta, basada en su género, que cause muerte,
danio o sufrimiento fisico, sexual o psicolégico a la mujer, tanto en el dmbito
publico como en el privado.”

Al mismo tiempo, el articulo 9 de dicho instrumento ordena erradicar todas las
manifestaciones de violencia contra las mujeres, pero hace especial énfasis en aquella

que sufre la mujer cuando se encuentra embarazada.

El concepto de violencia obstétrica se considera como una forma de violacion a los
derechos humanos y reproductivos de las mujeres, basicamente se genera en los
servicios de salud, y consiste en cualquier accién u omision por parte del personal

médico, que le causa dafo fisico o psicolégico durante el embarazo, parto y posparto.

Este tipo de violencia puede manifestarse mediante la negacion de la asistencia
oportuna; el aplazamiento de la atencion médica urgente; la indiferencia frente a sus
solicitudes o reclamos; la falta de consulta o informacion a las pacientes sobre las
decisiones que se tienen que tomar en el curso del trabajo de parto; el manejo del dolor
durante el trabajo de parto como castigo asi como la coaccion para obtener su
"consentimiento” de realizar otros procedimientos quirirgicos (ceséarea, ligadura de

trompas-OTB, colocacion de un DIU, esterilizacion).

En nuestro pais, los casos de violencia obstétrica no son nuevos, ya que estan
presentes desde hace décadas, pero fue en 2013 donde tomaron notoriedad, dado los
casos de dos mujeres que tuvieron su parto en condiciones inapropiadas en centros de

salud de Oaxaca y que a continuacion resumimos:

“Irma Lépez Aurelio es de origen mazateco y vive en condiciones econémicas
precarias. Margarito, su esposo, se dedica al campo y ella al hogar. Ya tenian
dos hijos, un nifio y una nifa, y cuando ella tenia 30 arios esperaban al
tercero. A las 36 semanas de gestacion empezo con dolores de partoy el 2 de
octubre de 2013 acudio al Centro de Salud de San Felipe Jalapa de Diaz,
Oaxaca para solicitar atencion médica. Al llegar ahi sefialé las molestias y
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dolores que sentia a una enfermera, quien le midid la presion arterial e indico
que saliera a caminar con la certeza de que todavia faltaba para que naciera
su bebé. Irma siguié la instruccién de la enfermera y se dirigié a una palapa.
En ese momento, sintié que se le rompid la fuente y momentos después nacié
su hijo en el patio del hospital, sin asistencia ni atencion médica alguna. Fue
hasta después que Irma y su hijo fueron ingresados al Centro de Salud.”!

“Alba es originaria de San Antonio de la Cal, Oaxaca, el 5 de noviembre de
2013 acudio en compaiiia de su madre al Centro de Salud de San Antonio de
la Cal porque presentaba dolores. Tenia un embarazo de 36 semanas. Ahi, le
dijeron que todavia no estaba en trabajo de parto y la mandaron a su casa.
Dos horas después, Alba ya sentia dolores muy frecuentes, por lo que cerca
de las 3:30 de la mafiana camind de regreso al Centro de Salud, acompafiada
por su esposo y su madre. Sin embargo, a escasos metros de su casa sintié que
su bebé ya iba a nacer, por lo que pidié a su mamd que corriera al Centro de
Salud para pedir que mandaran una ambulancia. Pero la ambulancia nunca
lleg6 pues, a decir de un policia del Centro de Salud, ésta no encendia. Alba
siguié caminando. Al llegar a la esquina del Centro de Salud se le rompié la
fuente. Se senté para dar a luz, pero el bebé mojado se le resbalo de las
manos, golpeando el piso con la cabeza al caer. Su esposo levantd al bebé y
lo cubrié con una sabanita. Después de esto el policia llegé con una silla de
ruedas para trasladarla al Centro de Salud. Al enterarse de que el bebé ya
habia nacido regresé corriendo para avisarle al personal. Posteriormente,
Alba fue trasladada al Hospital General, sélo porque el director manifesté
preocupacion, pues afuera del Centro de Salud habia muchos reporteros,
quienes iban a convertir lo ocurrido en un “chisme amarillista”.?

Dichos casos llamaron la atencion de las autoridades, debido a las omisiones en que
incurrieron los centros de salud, dando pie a sendas recomendaciones emitidas por la
CNDH; en el caso de Irma Lopez Aurelio se emitié la Recomendacion 1/20142 en la que
se determind que existieron violaciones a sus derechos humanos y los de su hijo,
mismas que fueron atribuibles al Gobierno del estado de Oaxaca, por la negacion de la

atencion médica adecuada; la recomendacion también estableci6 como medidas de

! Consultado el 18 de julio de 2019 en https://informe2015.gire.org.mx/#/negacion-acceso.-
2 ldem

3 Consultado el 18 de julio de 2019 en
http://www.cndh.org.mx/sites/all/doc/Recomendaciones/2014/Rec_2014 001.pdf
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reparacion la capacitacion en derechos humanos del personal de salud, asi como su
certificacion, con el objeto de brindar un servicio médico adecuado y profesional, también
la adopcion de medidas para la correcta integracion y proteccion del expediente médico,
la tramitacion de procesos penal y administrativo para sefialar y sancionar a los

responsables, ademas de la reparacién del dafo.

En el caso Alba se emitié la Recomendacion 15/20144 dirigida al Gobierno del estado de
Oaxaca, donde establece la reparacion del dafio para Alba y su hijo, la implementacién
de garantias de no repeticién en el Centro de Salud y el seguimiento de los procesos

penal y administrativos ante las instancias correspondientes.

En 2014 y con motivo de la realizacion del 150° periodo de sesiones de la Comision
Interamericana de Derechos Humanos (CIDH), se realiz6 una audiencia sobre salud
materna y denuncias de violencia obstétrica en México, en la cual se evidenciaron las
principales violaciones a los derechos humanos de las mujeres al recibir los servicios
de salud obstétrica, siendo las méas afectadas las de origen indigena y las de escasos

recursos.

Derivado del incremento de denuncias, las entidades federativas han incorporado a su
respectiva legislacion que protege de la violencia a las mujeres, la definicion de
violencia obstétrica, dando como resultado que actualmente 25 estados ya regulan

estas situaciones.

Estado Texto en la Ley de Acceso alas mujeres a una vida
libre de violencia

Art. 8.
Aguascalientes
VI. La violencia obstétrica: Es todo acto u omision del
personal de salud, tanto médico, auxiliar y/o administrativo,
gue, en ejercicio de su profesion u oficio, dafie, lastime o
denigre a la mujer en su salud fisica y psicoemocional,
durante el periodo de embarazo, parto, puerperio y
procesos reproductivos;

4 Consultado el 18 de julio de 2019 en
http://www.cndh.org.mx/sites/all/doc/Recomendaciones/2014/Rec_2014 015.pdf
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Baja California

Art. 6.

VI. Violencia Obstétrica. - Toda conducta, accion u
omision que ejerza el personal de salud, de manera directa
o indirecta, y que afecte a las mujeres durante los procesos
de embarazo, parto o puerperio, mediante un trato
deshumanizado, omision de atencion oportuna y eficaz,
practicas sin consentimiento como esterilizacion o realizar
cesarea sin motivo, y

Baja California Sur

Art. 49°.

VIII BIS. Violencia Obstétrica.- Es toda accion u
omision por parte del personal médico y de salud que dafie,
lastime, denigre o cause la muerte a la mujer durante el
embarazo, parto y puerperio, asi como la negligencia en su
atencion médica que se exprese en un trato
deshumanizado, en un abuso de medicalizacion vy
patologizacion de los procesos naturales, considerando
como tales la omision de la atencién oportuna y eficaz de
las emergencias obstétricas; practicar el parto por via de
cesérea, sin que cumpla con los criterios médicos acordes
a la normatividad oficial en ésta materia; el uso de métodos
anticonceptivos o esterilizacion sin que medie el
consentimiento voluntario, expreso e informado de la mujer,
asi como obstaculizar sin causa médica justificada el apego
precoz del nifio o nifla con su madre, negandole la
posibilidad de cargarlo y amamantarlo inmediatamente
después de nacer; y

Campeche

Art. 5°.

VII. Violencia Obstétrica.- Es toda acciéon u omisién por
parte del personal médico y de salud, que dafie, lastime,
denigre o cause la muerte a la mujer durante el embarazo,
parto y puerperio; asi como la negligencia en su atencién
médica que se exprese en un trato deshumanizado, en un
abuso de medicalizacion y patologizacién de los procesos
naturales, trayendo consigo pérdida de autonomia y
capacidad de decidir libremente sobre sus cuerpos y
sexualidad; considerando como tales la omision de la
atencion oportuna y eficaz de las emergencias obstétricas;
practicar el parto por via de cesarea, existiendo condiciones
para el parto natural; el uso de métodos anticonceptivos o
esterilizacién sin que medie el consentimiento voluntario,
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expreso e informado de la mujer; asi como obstaculizar sin
causa médica justificada el apego precoz del nifio o nifia
con su madre, negandole la posibilidad de cargarlo y
amamantarlo inmediatamente después de nacer;

Coahuila de Zaragoza

Art. 8.

Violencia obstétrica: Es toda accién u omision por parte
del personal de salud, de tipo médico o administrativo, que
dafie, lastime o denigre a las mujeres de cualquier edad
durante el embarazo, parto o puerperio, asi como la
negligencia en su atencion médica; se expresa en la falta
de acceso a los servicios de salud reproductiva, un trato
inhumano o degradante, un abuso de medicacion y
patologizacion de los procesos naturales, menoscabando la
capacidad de decidir de manera libre e informada sobre sus
cuerpos y los procesos reproductivos. Se caracteriza por:
a) Negar la atencion oportuna y eficaz de las emergencias
obstétricas;

b) Obligar a la mujer a parir en condiciones ajenas a su
voluntad o contra sus practicas culturales, cuando existan
los medios necesarios para la realizacion del parto
humanizado;

c) Obstaculizar el apego precoz de la nifia o nifio con su
madre sin causa médica justificada, negandole Ia
posibilidad de cargarle y amamantarle inmediatamente
después de nacer;

d) Alterar el proceso natural del parto de bajo riesgo,
mediante el uso de técnicas de aceleracion, sin obtener el
consentimiento voluntario, expreso e informado de la mujer;
e) Practicar el parto por via de cesarea, existiendo
condiciones para el parto natural, sin el consentimiento
voluntario, expreso e informado de la mujer; o

f) Imponer bajo cualquier medio el uso de métodos
anticonceptivos o de esterilizacion sin que medie el
consentimiento voluntario, expreso e informado de la mujer.

Art. 30 Bis.

La violencia obstétrica es toda accion u omisién por parte del
personal de salud, que atenta contra el derecho a la no
discriminacion, a la salud, la integridad fisica, la igualdad y
la privacidad, especialmente en lo que ve a la salud sexual,
los derechos reproductivos de las mujeres durante el
embarazo, el parto y el puerperio y su autonomia para
ejercerlos de manera informada; asi como el abuso de
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Colima

medicalizacion y patologizacion de los procesos naturales;
trayendo consigo la pérdida de autonomia y capacidad de
decidir libremente sobre sus cuerpos y su sexualidad, un
dafo fisico o psicolégico, o la muerte de la madre o del
producto.

Art. 30 Bis 1.

Se consideran actos de violencia obstétrica, los siguientes:
l.-La negativa, el retraso o la omision injustificada de brindar
atencion médica oportuna y eficaz a las mujeres en el
embarazo, parto, puerperio o en emergencias obstétricas;
Il.-El trato deshumanizado, denigrante, discriminatorio o
negligente cuando una mujer solicita asesoramiento o
requiere atencion durante el embarazo, el parto o el
puerperio;

[ll.-Alterar el proceso natural del parto de bajo riesgo
mediante técnicas de aceleracion o de induccion al trabajo
de parto normal, o la ruptura artificial de las membranas con
el solo motivo de aprontar el parto;

IV.-El uso irracional de procedimientos médicos como la
episiotomia;

V.-Practicar el parto por via cesarea existiendo condiciones
para el parto natural, sin obtener el consentimiento
voluntario, expreso e informado de la mujer;

VI.-Imponer de manera coercitiva 0 sin el consentimiento
informado algun método anticonceptivo, ya sea temporal o
permanente, especialmente durante la atencion del parto;
VIl.-Negarse a administrar analgésicos cuando no existe
impedimento médico para ello;

VIII.-Obligar a la mujer a parir en una posicién en especifico,
cuando existan los medios técnicos para que lo realice en la
posicion que ella elija;

IX.-Obstaculizar sin causa médica justificada el apego
precoz del recién nacido con su madre, negandole la
posibilidad de cargarlo y amamantarlo inmediatamente
después de nacer;

X.-Acosar o presionar psicolégicamente o con el manejo del
dolor a una mujer en labor de parto con el fin de inhibir la
libre decision de su maternidad o coaccionar para obtener
su consentimiento;

Xl.-Negarse a proporcionar a la mujer informacion respecto
de los procedimientos médicos y quirlrgicos, o manipular la
informacion para obtener su consentimiento;
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Xll.-Utilizar a la mujer como recurso didactico sin su
consentimiento y sin ningun respeto a su dignidad humana'y
derecho a la privacidad,

Xlll.-Retener a la mujer o al recién nacido en los centros de
salud o instituciones anélogas debido a su incapacidad de
pago; y

XIV.- Cualquier otro anéalogo que, atente contra la autonomia
de las mujeres a ejercer sus derechos reproductivos y
sexuales, les niegue el acceso a la salud reproductiva de
calidad durante el embarazo, el parto y el puerperio, y el
derecho a la informacién respecto de los procedimientos
médicos y quirdrgicos a los que estan expuestas.

No se considerard que existan actos de violencia obstétrica
cuando, en los casos de las fracciones Ill, IV, V, VI, y XIl se
obtenga el consentimiento previo voluntario, expreso e
informado de la mujer.

Art. 30 Bis 2.

Son obligaciones de los profesionales de la salud en relacion
a la prevencion y erradicacion de la violencia obstétrica:
|.-Realizar la atencion médica a la madre durante el
embarazo y parto con apego irrestricto a los derechos
humanos, la igualdad de género y el respeto a sus derechos
reproductivos;

Il.-La atencion a la mujer durante el embarazo, parto y
puerperio, y el recién nacido debe ser impartida con calidad
y calidez en la atencion;

lll.-Abstenerse de realizar algun acto de violencia obstétrica;
IV.-Informar a la mujer de cualquier procedimiento médico o
quirargico que deba practicarse en razén de su estado de
gravidez, las razones médicas por las que se recomienda,
las consecuencias o efectos secundarios, asi como los
riesgos e imprevistos que pudieren presentarse, y demas
informacion necesaria; y

V.-Denunciar los actos de violencia obstétrica de los que
tenga conocimiento por motivo de su actividad profesional.

Art. 49.

l.-Violencia Obstétrica.- Apropiacion del cuerpo vy
procesos reproductivos de las mujeres por personal de
salud, que se expresa en un trato deshumanizador, en un
abuso de medicalizacion y patologizacion de los procesos
naturales, trayendo consigo pérdida de autonomia y




E7 s
VipGisus

Veronica Martinez Garcia
Senadora de la Republica

Chiapas

capacidad de decidir libremente sobre sus cuerpos y
sexualidad; se consideran como tal, omitir la atencién
oportuna y eficaz de las emergencias obstétricas, obligar a
la mujer a parir en posicidbn supina y con las piernas
levantadas, existiendo los medios necesarios para la
realizacion del parto vertical, obstaculizar el apego precoz
del nifio o nifia con su madre sin causa médica justificada,
negandole la posibilidad de cargarlo y amamantarlo
inmediatamente después de nacer, alterar el proceso
natural del parto de bajo riesgo, mediante el uso de técnicas
de aceleracién, sin obtener el consentimiento voluntario,
expreso e informado de la mujer y practicar el parto por via
de cesarea, existiendo condiciones para el parto natural.

Chihuahua

Art. 5.

VI.- Violencia obstétrica: Es todo acto u omision
intencional, por parte del personal de salud que, en el
ejercicio de su profesién u oficio, dafie, lastime o denigre a
la mujer durante el embarazo, parto y puerperio, asi como
la negligencia en su atencién médica, y alterar el proceso
natural del parto de bajo riesgo, mediante el uso de técnicas
de aceleracion, y practicar el parto via cesarea, existiendo
condiciones para el parto natural, sin obtener el
consentimiento voluntario, expreso e informado de la muijer.

Ciudad de México

Art. 6.

VII.- Violencia Obstétrica: Es toda accién u omision que
provenga de una O varias personas, que proporcionen
atencion médica o administrativa, en un establecimiento
privado o institucion de salud publica del gobierno de la
Ciudad de México que dafie, lastime, o denigre a las
mujeres de cualquier edad durante el embarazo, parto o
puerperio, asi como la negligencia, juzgamiento, maltrato,
discriminaciéon y vejacibn en su atencibn médica; se
expresa por el trato deshumanizado, abuso de medicacion
y patologizacién de los procesos naturales, vulnerando la
libertad e informacién completa, asi como la capacidad de
las mujeres para decidir libremente sobre su cuerpo, salud,
sexualidad o sobre el nimero y espaciamiento de sus hijos.

Art. 6.

[ll. Violencia Obstétrica: Cualquier acto o trato
deshumanizado que ejerza el sistema de salud o cualquier
agente ajeno que asista o incida directamente a las




E7 s
VipGisus

Veronica Martinez Garcia
Senadora de la Republica

Durango

mujeres en la atencion médica que se les ofrece durante el
embarazo, el parto y puerperio, tales como omitir atencién
oportuna y eficaz de las urgencias obstétricas, obstaculizar
el apego precoz del nifio con la madre sin causa médica
justificada, alterar el proceso natural de parto de bajo riesgo
mediante el uso de técnicas de aceleracion, y practicar el
parto via ceséarea existiendo condiciones para el parto
natural, estas dos ultimas, sin obtener el consentimiento
informado de la mujer;

Guanajuato

Art. 5.

VIIl.- Violencia obstétrica: es todo acto u omision
intencional, por parte del personal de salud, que dafie,
lastime o denigre a la mujer durante el embarazo y parto, asi
como la negligencia en su atencién médica;

Guerrero

NO LO CONTEMPLA

Hidalgo

Art. 5.

VIl.-Violencia obstétrica: Es toda accion u omision
ejercida por el sistema de salud publico o privado o
cualquier agente ajeno que asista a la mujer, o incida
directamente en ella en el proceso de embarazo, parto o
puerperio, que viole sus derechos humanos y que puede
ser expresada de cualquiera de las siguientes formas:

a) Atencion inoportuna e ineficaz de las urgencias
obstétricas;

b) Trato deshumanizado;

c) Patologizacion del proceso de embarazo, parto o
puerperio; Ley de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre
de Violencia para el Estado de Hidalgo Instituto de Estudios
Legislativos 4 d) Medicar sin causa justificada el proceso de
embarazo, parto o puerperio;

e) Negativa u obstaculizacion del apego precoz del recién
nacido con su madre sin justificacién terapéutica; o

Jalisco

NO LO CONTEMPLA

Articulo 27 Bis.- La violencia obstétrica se configura por
parte del personal médico, paramédico, de enfermeria y
administrativo de las instituciones de salud cuando se dafie
0 denigre a la mujer durante el embarazo, el parto, post
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México

parto o en emergencias obstétricas, vulnerando sus
derechos mediante tratos crueles, inhumanos o
degradantes.

Art. 27 Ter.

Son actos u omisiones constitutivos de violencia obstétrica,
de manera enunciativa, pero no limitativa, los siguientes:
I.-No atender o no brindar atencién oportuna y eficaz a las
mujeres en el embarazo, parto, puerperio 0 en emergencias
obstétricas.

Il. Presionar psicolégica u ofensivamente a una parturienta.
[Il. Obligar a la mujer a parir acostada sobre su columna y
con las piernas levantadas o en forma distinta a la que sea
propia de sus usos, costumbres y tradiciones obstétricas,
aun cuando existan los medios necesarios para la
realizaciéon del parto vertical.

IV. Alterar el proceso natural del parto de bajo riesgo,
mediante el uso de técnicas de aceleracion, sin obtener el
consentimiento voluntario, expreso e informado de la mujer.
V. Practicar el parto por via de ceséarea, sin obtener el
consentimiento voluntario, expreso e informado de la mujer,
no obstante de existir condiciones para el parto natural.

VI. Obstaculizar, sin causa médica justificada, el apego de
la nifia o el nifio con su madre, mediante la negacion a ésta
de la posibilidad de cargarle o de amamantarle
inmediatamente después de nacer.

VIl.-Intervenir quirdrgicamente sin  consentimiento o
autorizacion de la paciente, en términos de las
disposiciones aplicables.

VIll.-Realizar la esterilizacion sin el consentimiento
voluntario, expreso e informado de la mujer, asi como las
consecuencias fisicas y psicoldgicas de dicha intervencion.
IX. Cualquier otra forma analoga que lesione o sea
susceptible de dafar la dignidad, integridad o libertad de la
mujer.

Art. 27 Quater.

El Gobierno del Estado, a través de la Secretaria de Salud,
debera desarrollar programas que fomenten la atencion
integral de la mujer durante el embarazo, el parto, el
puerperio 0 en emergencias obstétricas, e instrumentara

11
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politicas publicas transversales para prevenir, erradicar y
sancionar la violencia obstétrica.

Michoacan de Ocampo

NO LO CONTEMPLA

Morelos

Art. 20.

VI.- Violencia obstétrica.- Es toda conducta, accion u
omision que ejerza el personal de salud, de manera directa
o indirecta, y que afecte a las mujeres durante los procesos
de embarazo, parto puerperio, expresados en:

a. Trato deshumanizado;

b. Practicas que no cuenten con el consentimiento
informado de la mujer, como la esterilizaciéon forzada.

c. Omisién de una atencion oportuna y eficaz en urgencias
obstétricas;

d. No propiciar el apego precoz del nifio con la madre, sin
causa medica justificada.

e. Alterar el proceso natural del parto de bajo riesgo,
mediante su patologizacion, abuso de medicacion, uso de
técnicas de aceleracion, sin que ellas sean necesarias, y;
f. Practicar el parto via ceséarea cuando existan condiciones
para el parto natural, sin obtener el consentimiento expreso
e informado de la mujer embarazada,;

Nayarit

Art. 23.

VI. Violencia obstétrica: Toda conducta, accion u omision,
gue ejerce el personal de salud tanto en el ambito publico
como en el privado, sobre el cuerpo y los procesos
reproductivos de las mujeres, de manera directa o indirecta,
expresada en un trato deshumanizado, un abuso de
medicalizacion o patologizacion de los procesos naturales,
menoscabando la capacidad de la mujer de decidir de
manera libre e informada

Nuevo Ledn

NO LO CONTEMPLA

Oaxaca

Art. 7.

X.- La violencia obstétrica: Es toda accion u omision por
parte del personal de salud, publico o privado, que atenta
contra el derecho a la salud sexual, los derechos
reproductivos de las mujeres durante el embarazo, el parto

12




E7 s
VipGisus

Veronica Martinez Garcia
Senadora de la Republica

y el puerperio y su autonomia para ejercerlos de manera
informada; asi como el abuso de medicalizacion y
patologizacion de los proceso naturales, trayendo consigo
la pérdida de autonomia y capacidad de decidir libremente
sobre sus cuerpos y su sexualidad, dafio fisico, psicoldgico,
o la muerte de la madre o del producto por negligencia o
impericia, y

Puebla

Art. 10.

VI.- Violencia Obstétrica.- Es toda accién u omisién por
parte del personal médico y de salud que dafie, lastime,
denigre o cause la muerte a la mujer durante el embarazo,
parto y puerperio, asi como la negligencia en su atencién
médica que se exprese en un trato deshumanizado, en un
abuso de medicalizacion y patologizacién de los procesos
naturales, considerando como tales la omision de la
atencion oportuna y eficaz de las emergencias obstétricas;
practicar el parto por via de cesarea, sin que cumpla con
los criterios médicos acordes a la normatividad oficial en
ésta materia; el uso de métodos anticonceptivos o
esterilizacion sin que medie el consentimiento voluntario,
expreso e informado de la mujer, asi como obstaculizar sin
causa médica justificada el apego precoz del nifio o nifia
con su madre, negandole la posibilidad de cargarlo y
amamantarlo inmediatamente después de nacer, y

Querétaro

Art. 20. quater.

Se considera violencia obstétrica, toda conducta, accion
u omision que ejerza el personal de salud de forma directa
o indirecta, en contra de las mujeres durante el embarazo,
parto o puerperio 0 posterior a estos y relacionado con la
maternidad, que en forma intencional y sin existir necesidad
terapéutica, les causen la muerte, dafio, dolor, incomodidad
de cualquier tipo o se realice negligentemente, sin respeto
por sus decisiones o las discrimine en funcion de la edad,
origen, raza, condicion social o cualquier otra circunstancia
anéaloga.

Dicha violencia puede expresarse en las siguientes
conductas, entre otras:

|.-Dar un trato deshumanizado, insensible, despectivo o que
tienda a estigmatizarle, estereotiparle o denigrarle;

Il. Realizar practicas que no cuenten con el consentimiento
consciente e informado de la mujer, como la esterilizacion
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forzada o la introduccién de dispositivos intrauterinos
contraceptivos;

lll. Omitir proporcionar atencion oportuna y eficaz en
urgencias obstétricas o atenderlas sin el debido cuidado e
informacion amplia y veraz a la mujer;

IV. Practicar procedimientos innecesarios, tales como
cortes, revisiones, u obligar a la mujer a parir en posicion
supina y con las piernas levantadas, existiendo los medios
necesarios para la realizacion del parto vertical;

V. Omitir proporcionar informacion sobre los padecimientos
médicos, etiologia y tratamiento, o habiendo sido requerida
por la mujer, no brindar informacion completa y veraz
respecto de los métodos de anticoncepcion;

VI. Alterar innecesariamente el proceso natural del parto de
bajo riesgo, mediante su patologizacion, abuso de
medicacion, o el uso de técnicas que aceleren el
nacimiento;

VIl.-Realizar en forma innecesaria el parto via cesarea,
existiendo las condiciones requeridas para el parto natural;
VIIl.-Proporcionar los servicios médicos sin perspectiva de
género, o0 sin respeto por la autonomia reproductiva,
independencia, pudor o dignidad de las mujeres, mediante
practicas tales como solicitar sin existir necesidad urgente,
la autorizacion de terceras personas para la realizacién de
procedimientos médicos o permitir que éstas decidan
respecto de los derechos sexuales y reproductivos de la
mujer;

IX. Usar el parto como recurso didactico formativo, sin el
consentimiento consciente, informado y expreso de la
mujer; y

X. No propiciar el apego precoz del nifio o nifia con la
madre, negandole la posibilidad de cargarlo o de
amamantarlo inmediatamente después de nacer sin causa
médica justificada. Al efecto, la Secretaria de Salud del
Estado debera emitir el protocolo conducente para la
acreditacion e investigacion de estas conductas ejecutadas
por personas o instituciones sanitarias de caracter publico
o de indole privado, debiendo para el caso de que las
conductas u omisiones sean realizadas por quienes
pertenezcan al servicio publico, incluir los mecanismos para
dar vista al érgano interno de control.

Art. 5.
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Quintana Roo

VIll.-La violencia obstétrica.- Es toda accidon u omision
intencional por parte del personal de salud, que dafie,
lastime o denigre a la mujer durante el embarazo y parto,
asi como la negligencia en su atencion médica que se
exprese en un trato deshumanizado, en un abuso de
medicalizacion y patologizacion de los procesos naturales,
trayendo consigo pérdida de autonomia y capacidad de
decidir libremente sobre sus cuerpos y sexualidad;
considerando como tales, la omisibn de la atencion
oportunay eficaz de las emergencias obstétricas y practicar
el parto por via de cesarea, existiendo condiciones para el
parto natural, sin obtener el consentimiento voluntario,
expreso e informado de la mujer;

San Luis Potosi

Art. 3°.

VII.- Violencia obstétrica: es todo abuso, accion u omision
intencional, negligente y dolosa que lleve a cabo el personal
de salud, de manera directa o indirecta, que dafe, denigre,
discrimine, o de un trato deshumanizado a las mujeres
durante el embarazo, parto o puerperio; que tenga como
consecuencia la pérdida de autonomia y capacidad de
decidir libremente sobre su cuerpo y sexualidad. Puede
expresarse en: a) Practicas que no cuenten con el
consentimiento informado de la mujer, como la
esterilizacion forzada. b) Omision de una atencion oportuna
y eficaz en urgencias obstétricas. ¢) No propiciar el apego
precoz del nifio con la madre, sin causa médica justificada.
d) Alterar el proceso natural de parto de bajo riesgo,
mediante su patologizacion, abuso de medicacién, uso de
técnicas de aceleracion, sin que ellas sean necesarias. €)
Practicar el parto via cesarea sin autorizacion de la madre
cuando existan condiciones para el parto natural;

Sinaloa

Art. 24 Bis B.

Se considera violencia contra la mujer, toda accion u
omisién intencional y negligente que lleve a cabo cualquier
persona y/o institucion publica o privada, de manera directa
o indirecta, que dafie, denigre, discrimine y/o dé un trato
deshumanizado a las mujeres durante el embarazo, parto
y/o puerperio, que tengan como consecuencia la pérdida de
autonomia y capacidad de decidir libremente sobre su
cuerpo y sexualidad.
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Sonora

NO LO CONTEMPLA

Tabasco

NO LO CONTEMPLA

Tamaulipas

Art. 3°.

f) Obstétrica: toda accidén u omision que ejerza el personal
meédico o de salud, que darie, lastime, denigre o cause la
muerte durante el embarazo, parto o puerperio, expresada
en:

l. La negligencia en su atencion propiciada por la falta de
un trato humanizado;

Il. El abuso de medicacion y patologizacion de los procesos
naturales, considerando como tales, la omision de la
atencion oportuna y eficaz de las emergencias obstétricas;
[ll. La practica del parto por via de cesarea, existiendo
condiciones para que éste sea natural. El parto via ceséarea
podréa efectuarse siempre y cuando no existan riesgos que,
a consideracion del médico, entrafien un probable dafio a
la salud del producto o de la paciente;

IV. El uso de métodos anticonceptivos o esterilizacion sin
gue medie el consentimiento voluntario, expreso e
informado de la mujer;

V. El obstaculizar sin causa médica justificada el apego
precoz del nifio o nifla con su madre, negéandole la
posibilidad de cargarlo y amamantarlo inmediatamente
después de nacer;

Tlaxcala

Art. 6°.

VI.- Violencia contra los Derechos Reproductivos. Toda
accion u omisién que limite o vulnere el derecho de las
mujeres a decidir libre y voluntariamente sobre su funcién
reproductiva, en relacién con el nUmero y espaciamiento de
los hijos, acceso a métodos anticonceptivos de su eleccion,
acceso a una maternidad elegida y segura, asi como el
acceso a servicios de aborto seguro en el marco previsto
por la ley para la interrupcién legal del embarazo, a
servicios de atencién prenatal, asi como a servicios
obstétricos de emergencia; y

Art. 7°.

VI. La violencia obstétrica: Apropiacién del cuerpo y
procesos reproductivos de las mujeres por personal de
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Veracruz de Ignacio de
la Llave

salud, que se expresa en un trato deshumanizador, en un
abuso de medicalizacion y patologizacion de los procesos
naturales, trayendo consigo pérdida de autonomia y
capacidad de decidir libremente sobre sus cuerpos y
sexualidad; se consideran como tal, omitir la atencién
oportuna y eficaz de las emergencias obstétricas, obligar a
la mujer a parir en posicidbn supina y con las piernas
levantadas, existiendo los medios necesarios para la
realizacion del parto vertical, obstaculizar el apego precoz
del nifio o nifia con su madre sin causa médica justificada,
negandole la posibilidad de cargarlo y amamantarlo
inmediatamente después de nacer, alterar el proceso
natural del parto de bajo riesgo, mediante el uso de técnicas
de aceleracién, sin obtener el consentimiento voluntario,
expreso e informado de la mujer y practicar el parto por via
de cesérea, existiendo condiciones para el parto natural, sin
obtener el consentimiento voluntario, expreso e informado
de la mujer; y

Yucatan

Art. 15.

La Secretaria de Salud, en el &mbito de su competencia,
tendré las atribuciones siguientes:

|.-Otorgar, a través de las instituciones del sector salud,
atencién médica y psicoldgica con perspectiva de género a
las victimas.

II. Colaborar con el Instituto para la Igualdad entre Mujeres
y Hombres en Yucatan en la prestacion de servicios
reeducativos integrales para las victimas y los agresores.
lll. Diseflar  obligatoriamente  politicas  publicas
encaminadas a lograr el bienestar obstétrico de las
mujeres durante su embarazo, siendo este el periodo
comprendido entre la fase prenatal, el parto y la etapa del
puerperio o posparto. Estas politicas, deberan tener como
finalidad respetar los derechos de las mujeres
embarazadas, para evitar que se les dafie o denigre, por
falta oportuna o ineficaz en la atencion de sus necesidades
obstétricas; asi como para evitar medicacibn o
intervenciones quirdrgicas innecesarias, situaciones que
impidan la negacion u obstaculizacion del apego de los
recién nacidos con su madre, y en general, la eliminacién
de cualquier trato deshumanizado durante esta etapa.

IV. Sensibilizar y capacitar permanentemente al personal
de salud para procurar el bienestar obstétrico con un trato
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humanizado respetando la dignidad e integridad de la
persona.

V. Difundir de manera permanente y promover de forma
inexcusable, informacidn sobre el bienestar obstétrico como
uno de los derechos de las mujeres durante el embarazo,
parto y puerperio, principalmente entre la poblacion maya
hablante del estado.

VI. Proporcionar de manera permanente, a las clinicas y
hospitales privados del estado, informacion relacionada con
las acciones encaminadas a lograr el bienestar obstétrico
en las mujeres durante toda la etapa de su embarazo o
parto.

VII.- Establecer mecanismos de vigilancia hacia las
instituciones de salud en relacién al bienestar obstétrico.
Cualquier accion u omisién contraria al bienestar obstétrico,
deberd ser sancionada por las disposiciones legales
correspondientes; asimismo se deberan difundir las
medidas administrativas y judiciales que correspondan.
VIIl.- Las demas que le confiera esta ley y otras
disposiciones legales y normativas aplicables

Zacatecas NO LO CONTEMPLA

De lo antes expuesto, se advierte que solo siete estados del pais no incluyen el término
de violencia obstétrica en sus leyes de acceso de las mujeres a una vida libre de

violencia.

En complemento a lo realizado en el ambito estatal y con fin de tener cifras confiables,
es que a partir del 2016 en el levantamiento de la Encuesta Nacional sobre la Dindmica
de las Relaciones en los Hogares (ENDIREH-2016), la cual tiene por objeto ofrecer la
informacion referente a las experiencias de violencia de tipo fisico, econémico, sexual,
emocional y patrimonial, que han enfrentado las mujeres de 15 afios y mas en los
distintos ambitos de su vida (de pareja, familiar, escolar, laboral y comunitario), se
incluyeron 12 preguntas sobre experiencias durante su ultimo parto, dichas preguntas
buscan tener una vision sobre qué tan comun es la violencia y el maltrato, asi como la

atencién no autorizada durante la atencion del parto.
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Gracias a estas acciones es que empiezan a existir datos de denuncias recibidas,
dando pie a 32 recomendaciones emitidas por la Comision Nacional de Derechos
Humanos (CNDH), por violencia obstétrica entre 2016 y parte de 2019, por hechos
ocurridos en diferentes instituciones de salud, y en donde en la mayoria de los casos
se tuvo por acreditada la vulneracion al derecho a la vida de la madre o del producto de

la gestacion.

De igual manera, en informacion arrojada por un estudio de campo realizado por la
Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas denominado “Diagnostico sobre
victimizacion a causa de violencia obstétrica en México”®, determind que este tipo de
violencia es mas comun de lo que se cree, ya que de un universo de 2 mil 111 mujeres
gue acudieron a hospitales por motivo de la resolucion de un embarazo, ya fuera parto
0 cesarea, con edades entre los 13 y 50 afos, se advirtio lo siguiente:

Durante el embarazo, a mds del 90% de mujeres se les brindd informacion
respecto de los principales signos de alerta, que son causa suficiente para acudir
al hospital en cualquier momento durante la gestacién, sin embargo, el 19% de
las manifesté no haber sido informadas de los cambios fisiolégicos y en general
del proceso del embarazo, el 33% no fue informada del proceso de parto, el 43%
del procedimiento de cesdrea y mds del 26% del tipo de parto que tendria.

De igual manera durante el proceso de ingreso al hospital, y siendo el promedio
de atencion de 31 minutos, un 8% se quejé de ser un proceso de acceso
complicado y el 14% lento; adicionalmente, el 3% dijo que recibié un trato
groseroy el 5% percibié una nula voluntad de atender.

Al mismo tiempo, la violencia psicolégica se caracterizé por tres prdcticas
comunes como son la omision de la informacion, el trato deshumanizado y los
actos u omisiones que impliquen discriminacién o humillacién.

Como dato final del estudio del total de mujeres encuestadas, casi el 16%
reportaron una o mds acciones que son consideradas formas de violencia
obstétrica durante su estancia en el hospital.

5 Consultado el 18 de julio de 2019 en
https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/194701/Diagno_stico VO port.pdf
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Como se puede observar, la violencia obstétrica se ha normalizado a tal grado que es
muy comun advertir este tipo de situaciones en los diferentes nosocomios, por lo que si
bien es cierto que la mayoria de los estados ya la regulan, es necesario armonizar
nuestra legislacion y que las entidades que no lo han realizado, lleven a cabo sus
respectivos procedimientos legislativos para tal efecto, solo que es indispensable que
un vez incorporada a la violencia obstétrica en las leyes locales, se implemente una
capacitacion para médicos, enfermeras, jefes de servicio de ginecoobstetricia etc, y que

de esa manera pueda ser erradicada este tipo de violencia.

De igual manera, se considera la importancia de que como un complemento de esta
reforma, es necesario instrumentar por parte de la Secretaria de Salud, un modelo de
atencion a las mujeres durante el embarazo, parto y puerperio sin violencia, buscando
un enfoque humanizado, intercultural y seguro en todas las instituciones del Sistema
Nacional de Salud, con el fin de garantizar la disminucién de la morbimortalidad
materno-infantil, y poder contar con una atencion médica calificada, digna, respetuosa

con perspectiva de género durante dicha etapa.

En atencién a todo lo anteriormente expuesto, presento a esta Soberania el siguiente

proyecto de:

DECRETO

UNICO. Se adiciona una fraccién VI al articulo 6 de la Ley General de Acceso de las
Mujeres a una Vida Libre de Violencia, recorriéndose las subsecuentes en el mismo

orden, de la siguiente manera:

"ARTICULO 6. Los tipos de violencia contra las mujeres son:
lalV...

VI. Laviolencia obstétrica. Es toda accion u omision por parte del personal de salud,
de tipo médico o administrativo, que dafie, lastime o denigre a las mujeres de
cualquier edad durante el embarazo, parto o puerperio, asi como la negligencia en
su atencién médica; se expresa en la falta de acceso a los servicios de salud
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reproductiva, un trato inhumano o degradante, un abuso de medicacion y
patologizacion de los procesos naturales, menoscabando la capacidad de decidir
de manera libre e informada sobre sus cuerpos y los procesos reproductivos.

VII...”

TRANSITORIOS

UNICO. El presente decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el

Diario Oficial de la Federacion.

Ciudad de México a 04 de septiembre de 2019.

Atentamente.
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