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PROYECTO DE SOLICITUD DE LEY

La Honorable Cimara de Senadores y Diputados de la Provincia de Buenos Aires

<

SANCIONAN CON FUERZA DE
LEY

ARTICULO 1°. Adhiérase la Provincia de Buenos Aires ala Ley Nacional 25.929, “Ley
de Parto Humanizado”, la cual establece los derechos de madres, padres ¢ hijos durante
el proceso de nacimiento.

ARTICULO 2°. Comuniquese al Poder Ejecutivo.
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EXPTE.

FUNDAMENTOS

Sr Presidente,

Este proyecto tiene como proposito que la Provincia de Buenos Aires adhiera a la Ley
Nacional 25.929 de Parto Humanizado, sancionada el 25 de agosto de 2004, la cual

sustenta los derechos del recién nacido y su madre y padre. ¢

A partir de la iniciativa de diversos colectivos que trabajan y luchan por la plena
implementacion del parto respetado en nuestro pais y especialmente en la Provincia de

[

Buenos Alres surge esta iniciativa.

Entre los derechos fundamentales plasmados en esta importante norma, se encuentran el
derecho de las madres y padres a ser informados sobre las distintas intervenciones
médicas que pudieren tener lugar durante esos procesos, de manera que puedan optar
libremente frente a diferentes alternativas; el derecho de la mujer a ser tratada con respeto,
de modo individual v personalizado, garantizandole intimidad y teniendo en cuenta sus
pautas culturales; a ser considerada eje principal del proceso de nacimiento, siendo la

protagonista de su propio parto.

Toda mujer tiene derecho al parto natural y respetuoso en cuanto a su tiempo biologico y
psicoldgico, evitando practicas invasivas y el suministro de medicacion sin jucstas causas;
tiene derecho a ser informada sobre la evolucién de su parto, sobre el estado de su hijo/a
y a que se le comunique sobre cada una de las diferentes actuaciones que realicen los
profesionales; a no ser sometida a ningiin examen o intervencién cuyo propgsito sea de
investigacidn, salvo consentimiento manifestado por escrito, bajo protocolo aprobado por
el Comité de Bioética; a estar acompafiada por una persona de su confianza y eleccion
durante el trabajo de parto, parto y postparto. Tiene derecho, a su vez, a tener a su lado a

su hijo/a durante la permanencia en el establecimiento sanitario, siempre que‘el recién
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nacido no requiera de cuidados especiales; a ser informada, desde el embarazo, sobre los
beneficios de la lactancia materna y recibir apoyo para amamantar; a recibir
asesoramiento e informacién sobre los cuidados de si misma y del niﬁcg/a y a ser
informada especificamente sobre los efectos adversos del tabaco, el alcohol y las drogas

sobre el nifio/a y ella misma.

Asimismo, toda persona recién nacida tiene derecho a ser tratada en forma respetuosa y
digna; a su inequivoca identificacién; a no ser sometida a ningtin examen o intervencion
cuyo propésito sea de investigacion o docencia, salvo consentimiento manifestado por
escrito de sus representantes legales, bajo protocolo aprobado por el Comité de Bioética;
a la internacién conjunta con su madre en sala, y a que la misma sea 1o mas breve posible,
teniendo en consideracién el estado de salud de ambos. A que sus padres reciban
adecuado asesoramiento e informacion sobre los cuidados para su crecimiento y

desarrollo, asi como de su plan de vacunacion.

En caso de la persona recién nacida en situacion de riesgo el padre y su madre tienen
derecho a recibir informacién comprensible, suficiente y continuada, en un ambiente
adecuado, sobre el proceso o evolucion de la salud de su hijo o hija, ‘incluyendo
diagnéstico, prondstico y tratamiento. A tener acceso continuado a su hijo/a mientras la
sttuacion clinica lo permita, asi como a participar en su atencion y en la toma de
decisiones relacionadas con su asistencia. A prestar su consentimiento manifestado por
escrito para cuantos examenes o intervenciones se quiera someter al nifio/a c:on fines de
investigacion, bajo protocolo aprobado por el Comité de Bioctica. A que se facilite la
lactancia materna de la persona recién nacida, siempre que no incida desfavorablemente
en su salud. A recibir asesoramiento e informacién sobre los cuidados especiales del

nifio/a.

El parto y el nacimiento son el principio y punto de partida de la vida y son, por ello,

procesos que afectan al resto de la existencia humana. De ahi que la humanizacion del
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parto y el nacimiento constituyan una necesidad urgente y evidente. Por tan:to, creemos
firmemente que la aplicacion de la humanizacion en los cuidados que se proveen al
comienzo de la vida humana seran determinantes y definitivos para las sociedades futuras.

Para tales efectos, se proponen:

. Estimular en la mujer la recuperacion de su confianza en su intuicion y sabiduria
para parir desde una perspectiva fisiologica, integral y humanizada; y bacer extensiva esta

valorizacion a la comunidad. ¢

. Promover, dentro de la comunidad asistencial, el respeto por los tiempos,
necesidades, deseos, creencias y derechos de las mujeres, los nifios y nifias recién nacidos

&

v sus familias en el parto y el nacimiento.

. Propiciar el intercambio para generar estrategias comunitarias que conduzcan al
cambio social, basadas en los requerimientos de las madres, los nifios y las nifias recién

nacidos y las familias y la evidencia cientifica.

. Promover la unién entre los diversos profesionales y servidores de la salud para
beneficio de las madres, los nifios v las nifias recién nacidos y sus familias éstimulando

el trabajo en equipo.

. Establecer la revision permanente y exhaustiva de roles y practicas de todo
<

profesional o servidor relacionado a los cuidados maternos’y de los nifios y nifias nacidos

. Promover la ensefianza de destrezas necesarias, estudiadas y recomendadas por la
Organizacién Mundial de la Salud y la evidencia cientifica para trabajar-a favor de
mantener el equilibrio de la salud como: acceso a la informacion sobre tipos de atencion,
trabajo de parto y parto acompafiadas de un ser querido, no realizacién de enema y
rasurado, no realizacion de induccién rutinaria, no realizacién de episiotomias rutinarias,

< -
libre eleccidn de la posicién para parir, indice de cesareas no mayor del 15%, permanencia
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desde el instante del nacimiento del recién nacido junto a su madre, no realizacién de
procedimientos rutinarios invasivos y agresivos al recién nacido, entre muchas otras.

.
. Promover v apoyar acciones positivas tendientes a incluir en los programas de
formacién de grado de profesionales especializados en obstetricia (parteras y parteros),
como asi también entre los profesionales médicos involucrados en ]a atencidn de la madre

y el nifio o nifia recién nacido, tematicas vinculadas a la humanizacién de la asistencia.

. Fortalecer v apoyar la labor de organizaciones y profesionales que trabajan a favor
de un modelo de atencion humanizada, respetuosa y segura. .
. Promover una red de intercambio de informacién y conocimiento entre
profesionales y usuarios en todo el territorio nacional.

s
. Desarrollar un relevamiento periédico de la situacién nacional en la atencién al

parto y el nacimiento para establecer politicas adecuadas a cada region.

. Fomentar acciones que promuevan la integracién de los criterios par¢a la salud y
los cuidados maternales establecidos por la Organizacién Mundial de la Salud en las
politicas de gobierno.

. Impulsar proyectos de ley que contemplen y garanticen las verdaderas necesidades

de las mujeres y sus familias en la atencién del parto y el nacimiento.

Cabe poner de manifiesto que las organizaciones en el marco su lutha por el
reconocimiento de los derechos anteriormente expuestos, vienen celebrando desde el afio
2004 La Semana del Parto Respetado (SMAR) durante el mes de mayo en diferentes

paises del mundo, a partir de la iniciativa de la AFAR, Asociacion Francesa por el Parto
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Respetado, representada en la Argentina por la Organizacion Tobi Natal y coordinada

por la organizacion “Dando a Luz”.

Diferentes organizaciones del pais, afio tras afio, conmemoran esta semana proponiendo
diferentes actividades como jornadas, charlas, debates y talleres abiertos a profesionales

y a toda la comunidad.

Cada afio el acento estd puesto sobre una diferente tematica. Asi fue haciendo hincapié
en el afio 2004 en la episiotomia, en el 2005 se trabajo sobre las posiciones para parir, en
el afio 2006 se puso el acento sobre el tiempo para nacer, en ¢l aiio 2007 se enfatizé en el
entorno amoroso durante el parto, en el afio 2008 sobre la importancia del contacto
inmediato y continuo. En 2009 se hizo hincapi€ a la cesarea y en especial sobre el aumento
creciente del indice de cesdreas realizadas en todo el mundo. En 2010, “Nacimiento
Traumatico, como evitarlo. Nacimiento Placentero, como lograrlo”, en 2011 lema fue
“por el Derecho a Parir y a Nacer como quieras, donde quieras y con quien quieras”, en
2012 “el nacimiento y la economia”, en 2013 “Silencio... Mujer pariendo... Bebé
‘Naciendo.” yenel 2014 se propuso una convocatoria abierta y participativa que consistia
en caminar la ciudad en busca de adhesiones a la reglamentacion de la ley 25929 de
derechos de padres e hijos durante el proceso de nacimiento, para mante;ner viva la
consigna “Parir es poder”, en 2015 la consigna fue “Apoyo continuo y amoroso para mi
y para mi bebé. El nacimiento es una cuestion de salud plblica”, mientras que en 2016
fue “Mi cuerpo, mi decisién, mi bebé”. En 2017 el lema fue “:40 semanas? Elmacimiento
tiene el tiempo correcto, no el programado” y en 2018 serd “Menos interferencias, mas

cuidados”.

El Honorable Congreso de la Nacién sancioné el 25 de agosto de 2004 la ley N° 25.929
de “Derechos de los padres y de la persona recién nacida”, promulgada el 17 de
septiembre de 2004 y publicada en el Boletin Oficial N° 30489 del 21 de ese mismo mes

y afio. Este gran paso no es un hecho aislado, sino que, con solo hacer un repaso de los
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avances en materia normativa de los ultimos 10 afios, se advierte facilmente que el modelo
instalado por el ex presidente Néstor Kirchner en el 2003 y que continuara Cristina
Fernandez se caracterizo por la ampliacion de Derechos, entre los que las mujéres ocupan
un lugar protagdnico. Podemos dar cuenta de ello mediante una multiplicidad de medidas
que devuelven la dignidad v promueven la equidad de género, a saber: Ley 26150 de
Educacion Sexual Integral (2006), la creacién de la Oficina de Violencia Doméstica
(OVD) de la Corte Suprema de Justicia — CSIN (2008), Ley 26364 de P;evencién y
Sancién de la Trata de personas y asistencia a sus Victimas (2008) y su modificacion
mediante la ley 26842 (2012), Ley Nacional 26485 para Prevenir, Sancionar y Erradicar
la Violencia contra las Mujeres (2010), Ley de Matrimonio Igualitario (2010},
Incorporacion del femicidio al Cédigo Penal (2012), Ley 26743 de Identidad de Geénero
(2012), fallo judicial de Ia CSIN sobre el alcance de la causal de no punibilidad del aborto
del Codigo Penal, creacion mediante la ley 26844 de un Régimen Especial de Contrato
de Trabajo para el Personal de Casas Particulares (2013), la reciente ley de fertilizacion

asistida, entre otras.

Por todo lo expuesto, solicito a las diputadas y diputados la aprobacién de¢1a presente

iniciativa.
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