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1. TITULO

“NECESIDAD DE TIPIFICAR COMO DELITO LA VIOLENCIA OBSTETRICA
POR VULNERAR AL DERECHO DE LA SALUD REPRODUCTIVA EN LA
MUJER EMBARAZADA, PREVIO A PREVENIR Y ERRADICAR LA

VIOLENCIA CONTRA LA MUJER?”.



2. RESUMEN
La presente investigacion de grado lleva por titulo: “Necesidad de tipificar
como delito la violencia obstétrica por vulnerar al derecho de la salud
reproductiva en la mujer embarazada, previo a prevenir y erradicar la
violencia contra la mujer”, ya que merece estudiarse para solucionar y
superar la problematica socio juridica que se identifica en el Codigo Orgéanico
Integral Penal la falta de tipificacion de violencia obstétrica dentro de los

delitos de violencia contra la mujer y miembros del nucleo familiar.

En cuanto La violencia obstétrica se causa cuando se suman la violencia
contra la mujer y el abuso de poder del profesional de la salud sobre la mujer

embarazada.

Se trata del tipo de violencia ejercida por parte del personal salud o profesional
de la salud, sobre los cuerpos de las mujeres y su salud reproductiva,
embarazo, parto y postparto, mediante un trato deshumanizado, abuso de los
medicamentos, por lo que puede ser tanto fisica con practicas invasivas y
medicalizacion injustificadas, como psicolégica, con tratos humillantes,
irrespetuosos, omision de informacién. La violencia obstétrica se halla
totalmente invisibilizada, por causas generales en materias, penales, sociales,
por el machismo, prejuicios, desconocimiento y falta de informacién por las

mujeres y poblacién en general.



La violencia obstétrica ha sido naturalizada, e invisibilizada, tanto por los
profesionales de salud como por las mujeres embarazadas. La mayoria de las
mujeres se identifican con facilidad situaciones de violencia obstétrica durante
la realizacion de practicas de atencion durante el parto y posparto, sin
embargo, los profesionales de la salud no consideran estas practicas como

violentas.

También se aplicaron materiales y métodos para desarrollar la presente
investigacion y de igual forma se realizé las entrevistas y encuestas las cuales
sirvieron para plantear un proyecto de reforma legal en el Cddigo Organico
Integral Penal, para garantizar los derechos de las mujeres embarazadas en
su etapa de embarazo, parto, postparto que son victimas de violencia

obstétrica en los centros de salud.



2.2 Abstract

This research is entitled: "The need to criminalize obstetric violence for
violating the right to reproductive health in pregnant women, prior to prevent
and eradicate violence against women", since it deserves to be studied to solve
and overcome the socio-legal problems identified in the Organic Integral Penal
Code the lack of classification of obstetric violence within the crimes of violence
against women and members of the family. Obstetric violence is caused when
violence against women and abuse of power by the health professional over

the pregnant woman are combined.

This is the type of violence exercised by health personnel or health
professionals on women's bodies and their reproductive health, pregnancy,
childbirth and postpartum, through dehumanizing treatment, abuse of
medications, which can be both physical with invasive practices and unjustified
medicalization, and psychological, with humiliating and disrespectful treatment
and omission of information. Obstetric violence is totally invisible, due to
general, criminal, social, machismo, prejudice, lack of knowledge and lack of
information for women and the general population.

Obstetric violence has been naturalized and made invisible by both health
professionals and pregnant women. Most women easily identify situations of
obstetric violence during childbirth and postpartum care practices; however,

health professionals do not consider these practices as violent.

Materials and methods were also applied to develop the present research, as

well as interviews and surveys, which were used to propose a legal reform



project in the Organic Integral Penal Code, to guarantee the rights of pregnant
women during pregnancy, childbirth and postpartum who are victims of

obstetric violence in health centers.



3. Introduccion

La presente investigacion juridica denominado sobre el titulo de “Necesidad
de tipificar como delito la violencia obstétrica por vulnerar al derecho de
la salud reproductiva en la mujer embarazada, previo a prevenir y
erradicar la violencia contra la mujer”, observando que a través de los
inconvenientes que hace varios afios y en la actualidad estan atravesando las
mujeres, que son victimas de diferentes tipos de violencia, en sus distintos
entornos y personas, siendo asi una de ellas, la violencia obstétrica, que es
aguella violencia que sufren las mujeres embarazadas en sus etapas de
embarazo, parto, postparto por parte del personal o profesional de la salud en
los centros de salud, que tiene como consecuencia una afectacion fisica como
la manipulacion excesiva, la indiferencia al dolor, abuso de la medicacion, falta
de atencion prioritaria, de igual modo en lo psicologico cuando la mujer
embarazada recibe humillaciones, un trato grosero, poco humanizado, no

darle el control e informacion sobre su cuerpo y estado de su embarazo.

Por tanto, sufre una vulneracion de derechos que estan reconocidos y
garantizados por la Constitucién de la Republica del Ecuador en el articulo 32
el derecho a la salud que es fundamental para todas las personas para su
desarrollo diario, el articulo 35 a darle una atencion prioritaria a la mujer
embarazada, articulo 66 numeral 3 literal a sobre la integridad fisica y
psicoldgica, articulo 362 de prestar servicios de salud de calidad y calidez
entre otros derechos. Siendo un problema que concierne a una sociedad,
sobre todo a las mujeres en el ambito de salud, queda en abandono todo estos

derechos y principios, el cual deberia darse una tipificacion como delito, en el



Caodigo Organico Integral Penal dentro de los delitos contra la mujer y
miembros del nucleo familiar, para sancionar a los responsables, en este caso

el personal o profesional de la salud.

En la presente tesis se verificacion objetivos propuestos, un objetivo general
que consiste en: Desarrollar un estudio conceptual, doctrinario, juridico y
comparado, respecto de la violencia obstétrica como otro tipo de violencia

contra la mujer.

Ademas se verificaron tres objetivos especificos detallados a continuacion:
Establecer la necesidad de garantizar los derechos de las mujeres y los
centros médicos donde son victimas de violencia obstétrica; segundo objetivo:
conocer y analizar experiencias de violencia obstétrica vividas por mujeres
atendidas durante su embarazo, parto y postparto ; tercer objetivo: Elaborar
un proyecto de reforma al Codigo Orgéanico Integral Penal, para garantizar los
derechos de las mujeres embarazadas y como forma de prevencion y

erradicacion a la violencia obstétrica contra la mujer.

La hip6tesis contrastada es la siguiente: El vacio legal existente en el Cédigo
Organico Integral Penal al no tipificar como delito y sancionar a los
responsables de la violencia obstétrica a las mujeres embarazadas, vulnera el
derecho a la salud reproductiva, sexual, atencion prioritaria y la integridad

personal.

La presente tesis se encuentra estructurada de la siguiente manera: la

Revision de Literatura, que esta conformada por un marco conceptual, donde



se desarrolla categorias sobre: derecho a la salud, salud reproductiva, centros
de salud, profesional de salud, embarazo, violencia obstétrica, violencia contra
la mujer, tipo penal, delito; en el marco doctrinario se analizan tematicas
acerca de: resefia historica de la violencia obstétrica, caracteristicas de la
violencia obstétrica, acciones u omisiones de la violencia obstétrica, mala
praxis, procesos de criminalizacidon y penalizacion, elementos del tipo penal,
elementos del delito, principio de proporcionalidad de la pena; en el marco
juridico se procedi6 a interpretar y analizar normas juridicas relacionadas a la
problematica entre ellas Constitucion de la Republica del Ecuador, La
Convencién sobre Eliminaciéon de toda Discriminacion contra la Mujer,
Declaracion Universal de los Derechos Humanos, Codigo Orgéanico Integral
Penal, Ley Organica de la Salud, Cddigo de ética médica, Ley para Prevenir
y Erradicar la Violencia contra las Mujeres; en el derecho comparado se
procede a establecer semejanzas y diferencias de las normas juridicas
extranjeras como son: del pais de Venezuela la Ley Orgénica sobre el
derecho de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia, Codigos penales de
diferentes Estados de México, Codigo Penal para el Estado Libre y Soberano
de Veracruz de Ignacio de la Llave, Cddigo Penal para el Estado Libre y

Soberano de Guerrero y Cédigo Penal Para el Estado de Chiapas.

Ademas, conforman la presente tesis los materiales y métodos utilizados que
sirvieron para la obtencion de informacion, asi mismo las entrevistas,
encuestas y estudios de casos que contribuyeron con informacion veraz y
oportuna para fundamentar la presente tesis, por otra parte, se ha logrado

verificar los objetivos, uno general y tres especificos, asi mismo se ha



contrastado la hipdtesis cuyos resultados ayudaron a fundamentar la
propuesta de reforma legal. La parte final del trabajo de investigacion se
expone las conclusiones y recomendaciones a las cuales se llega a determinar
durante todo el desarrollo del trabajo de investigacion presentado asi el
proyecto de reforma al Codigo Organico Integral Penal para garantizar los

derechos de la mujer embarazada.

De esta manera queda presentada el trabajo de investigacion juridica que se
relaciona acerca de la Necesidad de tipificar como delito la violencia obstétrica
por vulnerar al derecho de la salud reproductiva en la mujer embarazada,
previo a prevenir y erradicar la violencia contra la mujer, esperando que el
documento sirva de guia a los estudiantes y profesionales del Derecho como
fuente de consulta y conocimiento, quedando ante el Tribunal de Grado para

Su correccion y aprobacion.

4. REVISION DE LITERATURA
4.1 Marco conceptual

4.1.1 Derecho a la Integridad Personal.



“Laintegridad fisica hace referencia a la plenitud corporal del individuo;
de alli que toda persona tiene derecho a ser protegida contra agresiones que
puedan afectar su cuerpo, sea destruyéndola o causandole dolor fisico o dafio
a su salud” (Afanador, 2002, p.93).La integridad personal es un derecho que
es otorgada por la norma suprema a todas las personas, la mayoria de los
derechos estan ligados unos con otros, como lo es en este caso, derecho a la
integridad personal con el derecho a la salud, la vida, vida libre de violencia,
asi evitando a toda costa cualquier mal trato degradante, inhumano o

violaciones.

Es aquel derecho humano fundamental que tiene su origen en el
respeto a la vida y sano desarrollo de ésta. El ser humano por el hecho
de ser tal tiene derecho a mantener y conservar su integridad fisica,
psiquica. La integridad fisica implica la preservacién y cuidado de todas
las partes del cuerpo, lo que conlleva al estado de salud de las
personas. La integridad psiquica es la conservacion de todas las
habilidades motrices, emocionales, psicolégicas e intelectuales

(Guzmén, 2008, p.1).

La integridad personal conlleva varios aspectos a tratar para que
pueda desarrollar su vida de manera sana y segura, una de las mas
importantes son la integridad fisica, engloba a todo lo que es el cuerpo,
organos, que permite a una persona a desarrollarse en su exterior siendo

como vehiculo que permite hacer varias actividades diarias, por otro lado la

10



integridad psicoldgica, sobrelleva lo que es todo de la mente, emociones, es

decir lo que siente, piensa, la toma de decisiones de una persona.

“Derecho humano fundamental que se origina en el respeto a la vida y sano
desarrollo de ésta” (Duque, 2014, pag. 28). La integridad personal, es un bien
juridico que el Estado tiene la obligacion de protegerlo y garantizarlo, para que
las personas se desenvuelvan su actuar fisico y psicolégico de manera

positiva.

Uno de los principales derechos relacionados con el derecho a la vida
es el derecho a la integridad personal, ya sea esta fisica o psiquica, lo
cual supone la garantia de una vida libre de violencia y, ademas, la
prohibicién de la tortura y los tratos crueles inhumanos o degradantes.
Por lo tanto, es deber del Estado adoptar todas las medidas que

garanticen el derecho a la integridad personal (Anénimo, 2014, p.1).

Unos de las formas de afectar este derecho a la integridad personal es
la tortura, tratos crueles, en que muchas veces son personas que transgreden
este derecho, teniendo la obligacion de protegerlo y cuidarlo de manera
meticulosa, teniendo como consecuencias afectaciones a la salud y vida de
las personas.

4.1.2 Derecho a la Salud.
Segun tratadistas, el derecho a la salud significa que el individuo

y la colectividad, tienen el derecho de que el Estado se abstenga de

11



todo acto que ponga en riesgo la salud de la persona o de la
comunidad. Incluye el derecho a la vida, a la integridad fisica y mental,
a la prohibicion de la tortura. Ello requiere de una legislacion adecuada
gue debe estar orientada por los principios del derecho internacional

(Yamin, Rios, & Hurtado, 2002, p.27).

En esta definicibn nos indica que el derecho a la salud es aquella
facultad que tenemos nosotros como sujetos de derechos, en que el Estado
tiene la responsabilidad de garantizarlo mediante sus instituciones y su
personal. Mas aun, el mismo Estado o su personal no puede ir en contra de
este derecho fundamental, en que ponga en riesgo o peligro nuestra salud,
bienestar fisico, psicoldgico, social, ya sea en los entornos publicos o
privados, incluyendo que debe informar de que riegos, peligros podemos estar

expuestos para tener un mejor cuidado y salvaguardarnos.

Por otro lado, se puede decir que el derecho a la salud tiene una
historia similar al de otros derechos humanos. Nace como una
demanda social de trabajadores a la vista de sus precarias viviendas,
condiciones de trabajo y asistencia sanitaria y, mas tarde, después de
las dos guerras mundiales, surge como una necesidad para todos los
ciudadanos a ser aportada por el Estado, capaz de proporcionar la
promociéon de la salud, la prevencion de las enfermedades y, desde
luego, la recuperacion y rehabilitacion de la salud (Dallari, 1988, p.327-

334).

12



Esta referencia brinda un antecedente del derecho a la salud que es
importantisimo saber, porque antes este derecho no era otorgado de una
manera segura, eficaz, eficiente y de manera prioritaria a quienes necesitaran,
sino que era precario y jugaban con la atencion a la salud, no era
fundamentalmente necesario. Tuvo que pasar una gran revolucién para
tomarlo enserio y como una necesidad las vidas de las personas y cuidados
en su sanidad, de la misma manera tratando de prevenir ciertos riesgos que

fueran peligrosos para la ciudadania o poblacién.

El derecho a la salud exige para su plena realizacion una obligacion
positiva, de hacer o proporcionar, las condiciones bienes y servicios
gue hacen posible no solo la recuperacion, si no también, la
conservacion de la salud. Dicha obligacion esta a la cabeza del Estado
que deberd definir, de acuerdo con cada contexto particular, como

realizarla (Paredes, 2005, p.287-302).

El derecho a la salud es una obligacion y responsabilidad, tanto del
Estado de otorgarla y como la sociedad de exigirla que debe ser indole de
calidad con el mejor de los servicios tecnolégicos y meédicos para poder
conservar la salud de todas las personas principalmente de aquellas personas
gue son reconocidas en la Constitucion de la Republica del Ecuador como

personas de atencion prioritaria.

“El derecho a la salud tiene su materializacion en la exigencia de medios

13



gue garanticen y/o restablezcan unas condiciones adecuadas de la naturaleza
bioldgica de la persona, pero no toda su naturaleza sino de aquella alterada,
qgue llamamos enfermedad, y para la cual la ciencia nos ofrece posibilidades”
(Currea, 2005, p.38). El derecho a la salud es aquella facultad que tienen
todas las personas para desarrollarse en un entorno social, natural, laboral y
poder mejorarse apenas sienta algin malestar en su persona, en que el
Estado debera ayudar a proteger ese derecho invirtiendo en todo como
personal médico, instrumentos, infraestructura, ciencia avanzada para dar la
atencion debida conjuntamente las instituciones para tomar varios tipos de
planificaciones que pueda satisfacer la necesidad de recuperar la salud, tanto

asi como la atencion en momentos de parto de mujeres embarazadas.

4.1.3 Salud Reproductiva.
La salud reproductiva en el contexto de la atencion primaria de la salud
deberia abarcar, entre otras cosas: asesoramiento, informacion,
educacién, comunicaciones y servicios en materia de planificacién de
la familia; educacion y servicios de atencidon prenatal, partos sin
riesgos, y atencion después del parto, en particular para la lactancia
materna y la atencion de la salud materno infantil, prevenciéon y

tratamiento adecuado de la infertilidad (Dador, 2007, p.55).

La salud reproductiva no solo el querer tener hijos porque engloba
varias caracteristicas que permiten desarrollarse de manera integral y

adecuada con ayuda de informacion, asesoramiento brindada con una mejor

14



organizacion familiar para poder reproducirse, primeramente, es tener el bien
estar de su aparato reproductivo y funciones, en que progresivamente se
despliega otros servicios como atencion prenatal, partos sin riesgos, Yy
atencion después del parto, atencion de salud materno e infantil, para permitir

un embarazo y nacimiento en plenitud de sanidad y sin riesgos.

La salud reproductiva se define como “La capacidad de reproducirse
voluntariamente, el derecho de tener hijos sanos, la seguridad de que el
embarazo y el parto no suponga riesgos” (Castelo,2005, p.21).Si bien es
importante la salud reproductiva porque son reconocidos como un derecho
dentro de nuestro marco legal y leyes internacionales, ya que no solo se basa
en la decisién de cuantos hijos vas a tener o no, también se extiende a la
salud materna caso de embarazo, la del nifio y madre en el parto y postparto,
brindando, seguridad, informacion, atencion prioritaria hacia estas personas,
asi mismo evitando la mortalidad de estas personas que muchas de las veces
por discriminacion o falta de informacion las afectadas son mujeres y en su

mayoria menores de edad.

Sin embrago se le puede dar un sentido diferente a la salud
reproductiva como un estado general de bienestar fisico, mental y
social y no de mera ausencia de enfermedad o dolencia, en todos los
aspectos relacionados con el sistema reproductivo y sus funciones y
procesos. Entrafia ademas la capacidad de disfrutar de una vida sexual

satisfactoria y sin riesgos, y de procrear, y la libertad para decidir
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hacerlo o no hacerlo, cuando y con qué frecuencia (Mazarrasa y Gil,

2015, p.4).

Esta definicibn desarrolla lo que es la salud reproductiva dando la
alusion de que es existe la capacidad y voluntad de personas a tener una vida
sexual activa de manera responsable y segura, asi mismo poder reproducirse,
es decir tener hijos o negarse a ello con informacion respecto a los métodos
de proteccion y de igual manera de tener informacion y servicios adecuados

a la salud materna para cada etapa de su embarazo, parto y postparto.

La salud reproductiva es un estado general de confort fisico, mental y
social y no solamente la falta de enfermedades o dolencias, en todos
los aspectos relacionados con el sistema reproductivo y sus funciones
y procesos. En consecuencia, la salud reproductiva comprende la
capacidad de procrear; y la libertad para decidir si hacerlo o no, cuando

y con qué continuidad (Gutiérrez, 1996, p.57).

La salud reproductiva sino también deberiamos hacer referencia a la
salud sexual, ya que van de la mano ,la sexualidad se la entiende como las
relaciones sexuales que pueden tener entre individuos, forma de cuidarse
para tener hijos o no, la reproductiva trata de que estos individuos tienen todo
el derecho de procrear y decidir cuantos hijos tener, al mismo tiempo tener la
informacion adecuada por parte de las distintas organizaciones e instituciones

para su cuidado, tanto para el hombre, mujer y del nifio o nifia antes, durante,
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y después del embrazo y evitar las infecciones de transmision sexual, de igual
manera se concurre en que los médicos no ayudan a la mujer a mantener esa
salud reproductiva ejerciendo técnicas y procedimientos que afectan a la
mujer y la futura vida, o de tal manera que quedando humilladas que afecten
de manera psicologica y postraumatica perjudicando una relacion tanto madre

e hijo .

4.1.4 Centros de Salud
Para Elisabet Silvestre los centros de salud son edificios como
promotores del bienestar y confort de las personas, y nos explica como
un «edificio enfermo» puede comprometer el equilibrio del organismo,
especialmente en el paciente o convaleciente. También subraya la
importancia de una arquitectura que respete los ritmos circadianos con
la iluminacion, que utilice materiales saludables y que tenga en cuenta
la higiene energética y todo lo que rodea al usuario externo como

paciente e interno como trabajador (Silvestre,2014, p.3).

Los centros de salud son aquellos bienes inmuebles que estan
debidamente autorizados por la ley y el Estado para dar atencion, cuidados
del derecho fundamental otorgado que es la salud que deben cumplir con cada
de uno de los requisitos, tecnologias, recursos que se necesitan para
funcionar para poder tratar de sanar, curar, ayudar en la recuperacion de la

salud de las personas.
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Es necesario conocer la definicidn, planificacion y tipologia que prestan
los Centros de Salud, que son la base y el eje sobre el cual gira la
presente investigacion. Conceptualmente se puede definir al Centro de
Salud; es un proyecto integral, constituido basicamente por
consultorios, gabinetes, areas administrativas, areas de espera, etc.,
comunicados entre si, para brindar la atencion requerida al paciente;
donde se proporcionaran servicios de consulta externa, medicina
preventiva y curativa, control prenatal y postnatal, primeros auxilios,
odontologia, etc., dependiendo de su tipologia dispondra de ciertas
especialidades basicas, farmacia, ambulancia entre otros servicios.

(Plazola, 1998, p.77).

El centro de salud como un todo, siendo bien planificado para su

estructuracion, en el que esté distribuida y conectadas en diferentes areas y

especialistas para dar una atencion integral a los pacientes o personas que lo

necesiten conjuntamente con los recursos que impliquen para su control,

revisidbn o medicina preventiva y curativa, siendo que estos centros deben ser

también supervisados, controlados por las autoridades competentes para su

debida accion de atencion de cuidados. Pero en el ambito publico muchas

veces los centros de salud no son muy bien planificados, teniendo muy poca

infraestructura o pocas herramientas para ayudar a las personas que

necesiten del mismo.

El centro de salud es un establecimiento publico que se encuentra mas

directamente en contacto con la comunidad cuyas principales funciones
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son la accesibilidad, la resolucion de problemas de salud de la
poblacién a la que sirven, bajo un modelo de atencién integral que
contempla acciones preventivas, terapéuticas y rehabilitadoras (Blacio,

2017, p.11).

Los centros de salud son establecimientos publicos, pero también
puede ser privado que pueda prestar servicios principales de salud y sea
accesible a todas las personas con toda la responsabilidad de atencion de
formas preventivas como dando informacion para evitar cierto tipo de
enfermedades en caso de las embarazadas comentandoles los respectivos
lineamientos que deben seguir en cada etapa de su embarazo como la
alimentacion, terapéuticas como la fisioterapia, se pueden aprender técnicas

gue ayudaran a aliviar dolores y rehabilitadoras.

Un centro de salud es “un edificio destinado a la atencion sanitaria de
la poblacion, el tipo de actividad asistencial y la calificacion del personal
pueden variar segun el centro y la region” (Pérez & Merino, 2014, p.1). Es
importante saber que los centros de salud deben estar en éptimas condiciones
tanto la estructura fisica y funcional para poder ejercer responsablemente las
actividades de atencion sanitaria permanente y continua, juntamente con los
profesionales de la salud y otro personal que ayudan con el funcionamiento

para el cuidado de las personas.

4.1.5 Profesionales de la Salud.
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“Un profesional de la salud es una persona capacitada para atender los
problemas de salud de los pacientes segun las diferentes areas de las
ciencias de la salud. Se involucran en la atencién primaria, la atencion

con especialistas y los cuidados de enfermeria” (Vorvick, 2014, p.2-4).

Segun esta definicién los profesionales de la salud son aquellas
personas que estudiaron, prepararon en el ambito de la medicina y salud. El
cual el Estado mediante sus instituciones educativas se les otorga
autorizacion certificada o denominado titulo, después de culminar todos sus
estudios y requisitos permiten ejercer su profesién, cada una de estas
profesiones de la salud pueden variar dependiendo de los que estudien o
vayan especializando para poder tener la responsabilidad de actuar con
cautela y principios aquellos que necesiten de cuidados y atencion para su

salud.

Las profesiones de la salud tienen un papel social dual. Por un lado,
velan por el mantenimiento de la salud de la poblacion protegiendo el
bien comun. Por el otro, dictaminan las formas saludables, y por lo tanto
socialmente apropiadas, de ser, actuar y pensar (Rivera y Varas, 2006,

p.61-96).

Los autores indican que los profesionales de la salud son primordiales
para todas las personas, ya que cumplen o tienen un papel importante ante

una sociedad. Asi mismo que estan se les confiere el cargo del bienestar
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fisico, mental, emocional, siendo la base de la vida, para poder desarrollarse

en las actividades con normalidad y satisfaccion.

“En un sentido amplio, el profesionalismo médico incluye tres dimensiones
clave: el conocimiento experto, la autorregulacion de la profesion y la
obligacion de subordinar el interés propio a las necesidades, intereses y
autonomia del paciente” (Boracci, y Mauro, 2015, p.241). El médico nunca
debe ver por su comodidad o propia satisfaccion, sino que debe ser experto
en lo que ha estudiado y velar por el bien del paciente sin olvidar que esta
ayudando a otra persona a recuperar su satisfaccion plena de salud. No debe
infringir o atacar al paciente porque aparte de estar enferma, sea agredida por
parte del profesional de salud sin ética profesional puede aumentar su riesgo

a su salud y la vida.

(..)Las obligaciones, en el ambito de responsabilidad médica,
generalmente el interés ultimo da sentido a la obligacion es el alivio o
mejoria del usuario-paciente, mientras que el interés primario consiste
en realizar la actividad profesional técnica sujeta a medicina basada en
evidencia y cientificamente diligente, en relacidn a esta ultima el sujeto
activo de responsabilidad, la que seréa posible exigir tnicamente cuando

la ley no disponga lo contrario (Vasquez, 2002, p.171).

Los profesionales de la salud deben dar cuidados, a sus pacientes

cuando estos mismos lo necesiten siempre con estudios de la salud previos
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para no perjudicar mas al paciente, en que el profesional de la salud deber
desempeiiar con responsabilidad y diligencia todo lo aprendido en sus

estudios sin afectar a ninguna persona en su salud.

4.1.6 Derechos de la mujer embarazada

En el Ecuador el derecho que tiene las mujeres a recibir atencion
durante el embarazo ha estado reconocido no solo en la actual
Constitucion, sino también en otras Leyes Supremas, como es el caso
de la Constitucién anterior del afio 1998, sin embargo la diferencia es
gue el Estado se dio cuenta de la necesidad primordial que tiene las
mujeres en estado de gestacion y se las incluyo dentro de los grupos
de atencidn prioritaria, que son grupos sociales que por su condicion
necesitan mayor cuidado ,y beneficios de parte del Gobierno por cuanto
el derecho a una atencion durante el embarazo es una garantia y un

derecho constitucional que deber ser respetado (Torres, 2009, p.55).

Este autor hace referencia que la mujer embrazada tiene casi los
mismos derechos que fueron otorgados por la misma Constitucién anterior al
igual que a la Constitucion que tenemos vigente. Ya que en la actual hace una
diferencia, de que las incorporan en los grupos de atencion prioritaria, siendo
importante, porque las mujeres embarazadas traen consigo una vida dentro

de ella, por tanto, necesita mas proteccion, atencién, debido al cual puede
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verse en muchas ocasiones afectada social, fisica, psicolégicamente ella 'y su

bebeé.

Orbe Héctor manifiesta en su libro titulado Derecho de Menores: “"La
mujer gravida tienen derecho a la asistencia médica durante la
gestacion, el parto y el puerperio, y la de escasos recursos tiene
derecho, ademas, a la asistencia econémica que sera determinada por

los tribunales de menores™ (Orbe, 1995, p.29).

Para el autor habla sobre uno de los derechos mas importantes para la
mujer embarazada que debe ser asistida y atendida de manera integral, de
calidad y calidez sin olvidar un parte elemental, que es de atenderla de manera
prioritaria, durante cada una de sus etapas y semanas de embarazo, de igual

modo al momento del parto y el puerperio sin discriminacion alguna.

Para Diaz Ruy ostenta que "Es un derecho al que tiene la madre
embarazada, a recibir atencidn prioritaria para proteger al nifio que lleva
en su vientre” (Diaz, Rombola, Reboiras, 2007, p.754). Este concepto
es muy concreto y acertado, pero en este caso las facultades no solo
le pertenecen al nifio 0 nifla que lleva en su vientre, si no que la vida y
salud de la madre también importa, debido a que estos derechos
pertenecen a los dos individuos y de igual manera ser atendidos de

manera calida, respetuosa, informada y de calidad.
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La mujer embarazada tiene derecho, ante la administracion de
cualquier medicacion, o procedimiento, a ser informada por el o la
profesional de salud que la esté atendiendo. Anticipar preventivamente
sobre cualquier efecto secundario, directo o indirecto, que pueda de
alguna forma significar un riesgo para ella o para su no nato, o su recién
nacido/a. Explicar el riesgo del uso de determinadas drogas que se
suelen indicar durante el embarazo, el trabajo de parto, el parto o la

lactancia. (Lutz, 2003, p.1).

Solo por el simple hecho de ser una persona se otorga derechos y mas
aun cuando las personas pertenecen al grupo de atencién prioritaria, ya que
son mas propensos a que sean vulnerados sus derechos, cual muchas
ocasiones son desconocidos por las personas sobre todo por las mujeres
embarazadas como derecho a la vida, a la supervivencia y al desarrollo,
derecho a la igualdad, no ser discriminado, derecho a al bienestar y a un sano

desarrollo integral.

4.1.7 Embarazo

El embarazo es el periodo comprendido entre la fecundacion de un
ovulo y el nacimiento del recién nacido. En la raza humana este periodo
es de unos nueve meses. Los embarazos se datan del primer dia de la
ultima regla y se calcula la fecha probable del parto 40 semanas mas
tarde. Segun estas cuentas se incluye en este céalculo un periodo inicial,

gue en mujeres con ciclos regulares es de dos semanas, en el que la
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mujer todavia no esta embarazada, pero habitualmente la fecha de la
Gltima menstruacion es el Unico dato del que se dispone para datar la
gestacion. En los casos en que conocemos la fecha de concepcién se

trataria de sumar 38 semanas a esa fecha (Garcia, 2019, s/p).

El embarazo es aquel resultado de aquellas relaciones sexuales dadas
entre hombre y mujer cual no tomaron o no quisieron tomar alguna proteccion
para evitar la fecundacion de un 6vulo, ejerciendo su derecho reproductivo, en
gue cada semana desde la fecundacion va creciendo cual primeramente va
siendo blastocito, embrion, finalmente un feto cumpliendo un total de 40

semanas en su mayoria para nacer y conocer a su nueva familia.

Embarazo es el lapso que transcurre desde el momento de la
concepcion hasta el del nacimiento o del aborto. Estado en que se
encuentra la mujer que ha concebido, hasta que da a luz. Interesa
especialmente en Derecho, por cuanto afecta juridicamente a la
filiacién, a la adquisicion de derechos y al nacimiento de la personalidad
juridica. La simulacion de prefiez puede constituir un delito contra el

estado civil (Ossorio, s. f, p.362)

Se detalla con un poco mas de claridad el embarazo en ambito juridico
en que da fe, desde de la concepcién ya se le debe otorgar derechos a esa
nueva vida, cual derechos deben ser progresivos de manera que vaya

avanzando, porque existen ocasiones que diferentes motivos que puedan
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perder el bebé que lleva en su vientre antes de la fecha de su nacimiento,
ademas dando como delito aquel embarazo que no sea cierta. Por tanto, la
mujer embarazada debe hacer valer sus derechos en todas sus semanas de
embarazo, parto y postparto, del cuidado de su cuerpo, mente, sexualidad,
alimentacion para que ambas vidas como madre y bebe lleven un desarrollo

integro.

El jurista expresa de un modo diferente la definicibn sobre embarazo:
“‘Embarazo Dificultad, obstaculo, impedimento o estorbo, estado de la mujer
que se encuentra encinta, lapso entre la concepcién y el parto o el aborto”
(Cabanellas, s.f, p.174). Aunque lo denomina como dificultad, obstaculo para
la madre, puede ser que haga referencia aquel cambio que tiene la mujer en
su cuerpo en que le imposibilita hacer algunas actividades diarias por el
crecimiento de su hijo o hija tal manera debe los médicos ir ayudando a la
futura madre a llevar de manera sana su gestacion de forma fisica y
psicolégica, en si el embarazo es cuando el espermatozoide llegé a ser fértil
y entrar al ovulo y toda esa etapa en que la mujer debe pasar por mucho
cambio fisiolégico hasta estar preparada para la llegada del nuevo ser

humano, normalmente son nueve meses.

Respecto al lapso de tiempo que debe durar la mujer en cinta “el
embarazo dura aproximadamente 10 meses lunares, 9 meses calendario, 40
semanas o 280 dias. La duracién del embarazo se calcula desde el primer dia

de la ultima menstruacion hasta el dia de nacimiento” (Lowdermilk & Perry,
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2004, p. 330). Como saber otra forma de denominar el embarazo es el estado
de gravidez, gestacion en que es la etapa desde la concepcion hasta el parto
gue debe pasar cierto tiempo para que pueda dar a luz en 6ptimas condiciones
para un nacimiento sano del nifio o nifia al igual que la salud de la madre
siempre y cuando el personal de salud la asesore, la informe y asista o apoye
a la mujer embarazada o futura madre de modo que sienta la calidez y calidad

cada etapa de su embarazo como algo prodigioso.

4.1.8 Parto y Postparto.

Cada vez somos mas conscientes de que el parto es un acontecimiento
trascendental en la vida de las mujeres y de que el tipo de atencion que se les
preste tiene importantes efectos en ellas y en sus hijos e hijas, tanto fisicas
como emocionales, a corto y a largo plazo. Ademas, se puede realizar de dos

formas diferentes, natural y cesarea. La primera se da cuando la mujer
finaliza su gestacion, alumbra a su hijo de manera vaginal propio de
una mujer sin tener complicaciones y la segunda, el alumbramiento de
su bebé se da a través de la incision quirargica que se hace en el
abdomen y el utero de la madre.

(Redondo, 2013, sp).

Parto es aquel momento que una mujer trae al mundo un nuevo ser con
ayuda de un profesional médico y personal de salud, en que la mujer y su
nueva familia siente muchas emociones y cambios en su vida, estas pueden
ser positivas 0 negativas segun sea su trato y de igual manera se puede dar

el nacimiento del bebé de dos maneras diferentes el natural y cesarea.
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“Parto es un proceso individual y vivencia muy importante en la vida de
las mujeres y de cada pareja ya que tienen costumbres, informacion,
preocupaciones y preferencias diferentes a veces en funcion de edad, raza,
profesion, religion, entre otros” (Garcia, 2010, p.9). El parto es algo que solo
una mujer puede sentir porque da vida a un ser que llevo durante varios meses
en su cuerpo y el parto debe darse conforme a la decision y autorizaciéon de la
futura madres acordes a su religion, costumbres, informacion recibida entre

otras.

“El posparto es el periodo que se inicia después del nacimiento del
recién nacido. Dura alrededor de 40 dias” (Hernandez, Benito y Martinez,
2018, p.1). Postparto es aquella etapa después del parto en que la mujer
empieza la recuperaciéon de su cuerpo para acoplarse al cuidado del bebé

recién nacido.

“‘Durante el postparto, los 6rganos y sistemas maternos que sufrieron
transformaciones durante el embarazo y parto presentan modificaciones que
los retornan o involucionan en gran medida a las condiciones
pregestacionales” (Peralta, 2016, p.1). Es un proceso en que la mujer que dio
a luz trata de recomponer su salud y cuerpo por los cambios que tuvo en el

embarazo.

4.1.9 La Violencia Gineco- Obstétrica.

28



La violencia Gineco obstétrica, se reconoce como un tipo de violencia
contra la mujer, gineco hace referencia a que en si es que la mujer sufre
de violencia al momento de hacerse atender con un meédico en area de

ginecologia.

La violencia obstétrica hace referencia a un conjunto de practicas que
degrada, oprime e intimida a las mujeres de distintas maneras dentro
de la atencidn a la salud reproductiva, fundamentalmente en el periodo
del embarazo, parto y postparto. Se trata de una violacion de los
derechos humanos y reproductivos de las mujeres, y puede ser tanto
fisica uso de procedimientos innecesarios en el embarazo y el parto,
falta de respeto en los ritmos naturales del parto, como psicolégica,
infantilizacion de las mujeres, trato despectivo y humillante, insultos y
vejaciones. La violencia obstétrica no es soélo consecuencia de
protocolos obsoletos y mala praxis médica, sino que se trata de una
forma mas de violencia de género: se infantiliza a las mujeres,
tratandolas de un modo paternalista y vejatorio, pero estad tan
normalizada a nivel social que resulta dificil la visibilizarian del
problema. Y la violencia de género mas peligrosa es precisamente
aquella que esta invisibilizada. Hay hospitales en los que se chantajea
a las mujeres con la obligacién de ponerse un DIU tras el parto o si no
la incision de la ceséarea sera vertical (y por ello, menos estética) en vez

de horizontal (Reza, 2013, sp).
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La violencia obstétrica es aquella forma de violencia que sufre la mujer
en su estado de gravidez, parto o postparto que muchas de las veces son
desconocidas por jueces y por las mismas mujeres que por falta de
informacion pueden ser victimas de esta figura de violencia contra la mujer en
su integridad fisica, psicolégica, reproductiva, sexual y atenciéon. Como bien
explica dicho autor este tipo de violencia se puede se presentar como alguna
negacion de tratamiento, decisiones médicas sobre el parto sin dar su
consentimiento, no darle la informacién suficiente, ignorarlas, burlas,
humillaciones, hasta esterilizaciones coaccionadas por parte de los
profesionales de la salud que muchas veces puede ser dafiino para su sistema
reproductivo. Cabe agregar que una de las maneras de violencia obstétrica
también es, no darle la atencidén que necesita la mujer embarazada que puede
causar hasta la muerte del bebé que lleva en su seno o en postparto no
realizarle los debidos chequeos a la madre como al hijo para velar por su

bienestar de su salud.

La violencia obstétrica se la define como, el maltrato que sufre la mujer
embarazada cuando sus decisiones no son tomadas en cuenta 0 son
irrespetadas, cuando es maltratada, juzgada, humillada o lastimada
fisica y emocionalmente. En un peridédico electronico mexicano
relacionado a los temas de género, definen la violencia obstétrica como
“Un tipo de violencia institucional expresadas en las relaciones de
poder que legitiman y naturalizan una serie de procedimientos en la que

se da una apropiacion del cuerpo de las mujeres y de los procesos
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fisiologicos presentes durante el embarazo (Marquez, 2013, s.p).

La violencia obstétrica aun no se lo ha tomado muy en cuenta por la
falta de informacién, porque ha sido muy ignorado o0 no es tomado como
importante en el que se debe estudiarlo, debido a la cantidad de mujeres que
han sido o son victimas de estas agresiones, en que dicho autor, si bien dice
gue da una apropiacion del cuerpo de las mujeres dando como a entender
gue los médicos profesionales tienen el poder sobre el cuerpo de la mujer
porque tiene los conocimientos para tratarlo pero no tiene derecho atentados,
ataques hacia el cuerpo de la mujer o maltratarla psicolégicamente, en que

muchas mujeres no denuncia por verglienza o es un tema ignorado.

Se sefiala a la violencia obstétrica como una forma de violencia de
genero, violacion a los derechos humanos y derechos sexuales
reproductivos, muchas veces ignorada por las mujeres y todos los
involucrados en la asistencia obstétrica. Belli, manifiesta que el respeto
por los derechos humanos dentro del sistema de atencién biomédico
implica eliminar los malos tratos propiciados en algunos casos de
manera sistematica hacia las mujeres que hacen uso de los servicios,
tanto como aquellos en que la violencia institucional cae sobre las/los

trabajadores de la salud (Belli y Medina, 2013, p. 28).

Este tipo de violencia contra la mujer es ignorado durante muchos afos

por que se ha vuelto una costumbre por parte del personal de salud al no dar
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una atencion a la mujer embarazada conforme a la ética profesional y muchas
cuando son derechos de las personas a tener un cuidado con estas personas
con toda integralidad, eficiencia, respeto, calidad para que se sienta segura

dentro de su atencion en cada etapa de embarazo, parto, puerperio.

Violencia obstétrica como una categoria mas de violencia hacia la
mujer. Debemos darnos cuenta de su gravedad y repercusion para la
salud y la psicologia de la persona que la sufre y la sociedad en su
conjunto. Solo investigando sus caracteristicas particulares y los
intereses y motivaciones que la sostienen podremos acabar con ella.

(Fernandez, 2015, p.125).

Toda forma de violencia contra cualquier persona es sancionada, pero
esta es muy poco reconocida por el mismo hecho que no existe muchas
investigaciones o interés para poder distinguir este modo de violentar a la
mujer en todas formas, fisica, psicolégica, a su salud, a la salud del recién

nacido, que puede traer repercusiones posteriores o afectar a toda una familia.

4.1.10. Violencia Contra la Mujer.
La violencia contra la mujer estd imbricada en las normas sociales y
culturales que perpetdan la desigualdad entre las mujeres y los
hombres y que perdonan e incluso favorecen la discriminacion contra
la mujer, incluyendo el castigo por parte de los hombres y otras

personas (Garcia, 2000, p.4).
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Todas las mujeres en algun momento de su vida han sufrido violencia
solo por el simple hecho de ser mujer, por parte de gente extrafia, familia, en
el trabajo, centros de salud, tanto en la esfera publicas y privadas que se
pueden ver afectadas de muchas maneras como el miedo, temor, inseguridad,
afectacion a su salud fisica y psicoldgica, hasta la muerte, asi mismo muchas
veces por miedo o desconocimiento como sociedad no ve la gravedad de
estos actos, haciendo que sea algo muy comudn en la vida diaria porque no

sabemos como actuar, en que se vulneran muchos derechos fundamentales.

En cambio, para estos autores como Plazaola y Ruiz nos mencionan
que importancia es tener “el interés por abordar el maltrato fisico, emocional
y sexual radica en que hay indicios de que los diversos tipos de maltrato
pueden tener diferentes repercusiones en la salud de la mujer’ (Plazaola y
Ruiz,2004, p.461). A veces muchas personas solo piensan que la violencia
contra la mujer es solo fisica, cuando esa violencia engloba muchas
repercusiones mas hacia la mujer como es la parte psicoldgica, siendo asi que
puede verse afectada en su autoestima, llegar a la depresion, siendo
abusadas sexualmente, todo esto engloba a la salud de una persona, y
aunque la mujer sea violentada en un solo tipo afecta su salud y su desarrollo
en la vida diaria, ya que la misma es base fundamental de una persona en

tener bienestar.
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lllescas, Tapia y Flores afirman: “Una de las causas frecuentes por las
gue las mujeres son victimas de violencia son los patrones culturales que se
han trasmitido a lo largo de su vida en el que se minimiza el papel de la mujer
y prevalece la subordinacion ante los hombres” (lllescas, Tapia y Flores, 2018,
p.189).Conforme a estos autores es de vital importancia saber que la violencia
contra la mujer, ha estado presente desde hace muchos afios en que las
mujeres no tenian ni voz, ni voto, de la misma manera los tiempos cambian y
cada vez las mujeres alzan su voz y saben sus derechos, siendo mas
independientes, pero cabe recalcar que esto dependera de la muijer,
existiendo ocasiones que por su cultura o forma de educacién sigue siendo
un tabu.

Para Ayala Marin, “el factor de riesgo es ser mujer, de alli que se la
denomine violencia de género. Esta violencia, ademas no diferencia formas ni
lugares, la mujer es violentada en todas partes, de palabra y obra, en sus
derechos como persona y ciudadana, en sus actividades simples como
trabajadora o profesional y ama de casa” (Ayala, 1989, pag. 10). Es muy
correcto que solo ser mujer aumenta el riesgo o peligrosidad hacia ella como
ser violentadas desde las mas conocidas como la violencia doméstica hasta

las menos reconocidas como la violencia obstétrica, afectando su vida.

4.1.11Tipo Penal.
El tipo penal es el supuesto de hecho tipico del delito, en general. Que
una accién es tipica o adecuada a un tipo penal quiere decir que

esta accion es la accion prohibida por la norma. La teoria del tipo
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penal es, consecuentemente, un instrumento conceptual para la
identificacion del comportamiento prohibido. La accidn ejecutada por
el autor es la accion prohibida por la norma cuando se subsume bajo

un tipo penal (Bacigalupo, 1994, p.220).

Como bien conocemos para que una accion gque vulnere derechos o
principios y sea penado o castigado deben estar estipulados en el marco de
la ley que lo dispongan como una infraccion penal identificando el

comportamiento prohibido.

Para el jurista reconocido Zaffaroni denomina que el tipo penal es en
Derecho Penal, la descripcion precisa de las acciones u omisiones que
son considerados como delito y a los que se les asigna una pena o
sancion. La obligacion de Estado de tipificar los delitos deriva del
principio de legalidad («todo lo que no esta prohibido esta permitido»),
una de las reglas fundamentales del Estado de derecho. De este modo,
en cada legislacion nacional o internacional, cada uno de los delitos
gue se pretenden castigar debe ser «tipificado», o lo que es lo mismo,
descrito con precision. Si una conducta humana no se ajusta
exactamente al tipo penal vigente, no puede considerarse delito por un
juez. De este modo una norma penal esta integrada por dos partes: el

tipo y la pena (Zaffaroni, p.35, 2006).
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Conforme a lo que nos menciona este tratadista del derecho hace
alusion a que el conjunto de elementos subjetivos y objetivos, son la
exteriorizacion de la conducta, actos u omisiones mismo esta compuesto por
un orden normativo legal para reprimir una sancion penal, participando como
sujeto activo el que realice el acto contra la ley causando peligro o dafio social,
sujeto pasivo la persona que se ve afectada o vulnerada sus derechos, bien

juridico lesionado.

Por otro lado, se le aflade que “el tipo penal es la estrategia legal para
el poder punitivo dando validez a su funcion formal y el derecho penal es el
establecimiento de programas conflictivos para analizar la limitacion penal en
acciones sujetas a decisiones que merecen una valoracion juridica” (Loor,
2011, p.68-69). El tipo penal no es solo una estrategia, sino una adecuada
funcién para mantener el orden social, en que cada vez acciones u omisiones
sujetas a decisiones que merecen una valoracion juridica para ser castigados,

se especifique cada conducta delictiva.

Alfonso Zambrano, senala “el tipo penal es la abstraccién descripcidn
gque el legislador hace de una conducta humana reprochable vy
punible"(Zambrano, 2008, p.33). Este autor hace una simple explicaciéon que
el tipo penal que todo lo que esta tipificado en la ley como aquel
comportamiento o proceder sea reprendido y se sancionado conforme lo

hayan establecido los legisladores en la ley.
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4.1.12 Delito.

“En derecho penal, accién u omisién ilicita y culpable expresamente
descrita por la ley bajo la amenaza de una pena o sancion criminal” (Carpizo,
1982, p.62). El autor Carpizo sefiala en la definicién que el delito es la accién
u omisioén cometido por una persona en contra de un bien juridico protegido y
se encuentra legalmente determinado y sancionado al encontrase la

culpabilidad.

El diccionario elemental juridico del Dr. Guillermo Cabanellas, explica
que el delito se lo denomina de manera “Etimolégicamente la palabra delito
proviene del latin delictum, expresién también de un hecho antijuridico y
doloso castigado con una pena. En general culpa, crimen, quebrantamiento
de una ley imperativa"(Cabanellas,1984, p.115).El delito debe tener
elementos para ser considerado como el mismo, como bien hace referencia
este autor es un hecho antijuridico, es decir que esta contra la ley o normas
del derecho afectandolos bienes juridico protegidos de otra persona y deben
ser castigados, pero no todas las ocasiones se dan de manera dolosa, que es
hacer el acto delictivo con voluntad, conciencia, también puede darse de
manera culposa que incurre una persona al acto delictivo sin intencién, sin

voluntad.

Analogamente para el profesor Ossorio, en su Diccionario Juridico
establece que delito es; “(...) una accion tipica, antijuridica, culpable y

adecuada a una figura legal conforme a las condiciones objetivas de ésta”
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(Ossorio, 2002, p.292). Se dice que es aquella accion que esta opuesto a las
leyes juridicas debe hacerse responsable aquella persona que ha causado el
dafio y debe estar adecuado al tipo penal. También es una accion tipica,
antijuridica, culpable; tipica porque debe encontrarse expresamente en la ley
penal, antijuridica porque es aquel acto u omision contraria a derecho que
vulnera derechos y bienes protegidos y culpable porque se encuentra la

responsabilidad penal a la persona que cometio el delito.

Segun la doctrina del tratadista Francisco Carrara define al delito de la
siguiente manera "es la infraccion a la ley del Estado, promulgada para
proteger la seguridad de los ciudadanos, resultante de un acto externo del
hombre, positivo 0 negativo, moralmente imputable y politcamente dafioso"
(Carrara, 1983, p.202). El delito es una infraccién penal, en que una persona
gue exterioriza el quebrantamiento de una de la ley o norma, que tiene como
resultado una sancion, debe estar legalmente estipulada en el marco legal
penal, de igual manera es una forma que el Estado protege y asegura a la
poblacidén sus bienes juridicos y que dicho infractor no vuelva a incurrir al acto

delictivo cumpliendo su sancion.

4.1 Marco Doctrinario.
4.2.1 Derecho a la Integridad Personal de las mujeres en Derechos
Humanos.
La infracciébn del derecho a la integridad fisica y psiquica de las

personas es una clase de violacion que tiene diversas connotaciones
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de grado y que abarca desde la tortura hasta otro tipo de vejamenes o
tratos crueles, inhumanos o degradantes cuyas secuelas fisicas y
psiquicas varian de intensidad segun los factores endégenos y
exdgenos que deberan ser demostrados en cada situacion concreta. El
caracter degradante se expresa en un sentimiento de miedo, ansia e
inferioridad con el fin de humillar, degradar y de romper la resistencia
fisicay moral de la victima. El respeto a este derecho implica que nadie
debe ser lesionado o agredido fisicamente, ni ser victima de dafios
mentales o morales que le impidan conservar su estabilidad psicolégica
o emocional. Dentro del marco de la violencia obstétrica, este derecho
se ve violentado a través de practicas invasivas muchas veces
innecesarias como las episiotomias, las cesareas que no estan
médicamente indicadas y las ligaduras de trompas sin contar con el

consentimiento de la mujer (Belli, 2013, p.31).

Unas de lo que se caracteriza la violencia obstétrica es que existe

una violacion de derechos humanos hacia la mujer embarazada que

afectan a su integridad fisica, psicolégica que puede darse de diversas o

diferencias maneras, en que quienes lo violan son los profesionales de la

salud, haciéndolas sentir inferior por el hecho de estar embarazadas, como

las humillaciones que reciben al momento de su parto con comentarios

que son poco respetuosos que perturba su psiquis, emociones en ese

momento, al ignorarlas sin tener empatia de su dolor o posicion de mujer

en estado de gestacién, culparla de algo si no hace tal cosa como dice el
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doctor, asi mismo la integridad fisica que como derecho humano se afecta
en forma de darles tratos crueles o tortura a la futura madre, no atenderlas
oportunamente o hacer aguantar el dolor sin actuar al respecto en que se
ve el poco profesionalismo del médico vulnerando derechos humanos

fundamentales para la vida y mucho mas a una mujer embarazada.

4.2.2 Resena Histoérica de la violencia obstétrica
Es importante saber sobre como fue evolucionando la violencia
obstétrica, mencionando primeramente a la escritora Eva Alberola en
su libro de la indumentaria de las matronas romanas publicado en el
afio 2016, comienza sobre que el conocimiento o saberes femeninos
era ignorado o era un secreto para los varones sobre todo en lo que
concierne al embarazo, sus etapas y parto, ya que los médicos tenian
poco interés o escaso conocimiento sobre el tema de la fisiologia de la

mujer en que denominaban enfermedad de mujer. (Alberola, 2016, s.p).

Antiguamente los varones no intervenian en lo que concierne a la salud
de la mujer y muchos menos si estaba embarazada o a punto de dar
alumbramiento, no era de mucho interés, ademas carecian de informacion y
conocimiento, por el hecho de ser futura madre era considerado una

enfermedad.

En la antigiedad segun Antonio Garcia en el libro de la imagen de la

matrona en la Baja Edad Media denominaba como a estas mujeres
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eran expertas en la labor de parto y ayudaban a las madres en esos
momentos de dar a luz, mismos conocimientos los impartian a nuevas
parteras para que dicho saber no se perdiera y fue asi que se

perfecciono el estudio de la fisiologia femenina (Garcia, 1996, p.61-82).

En estas épocas quien era consciente de como tratar a la mujer
embarazada eran mujeres, designada o nombrada como matrona para ayudar
y cuidar a la madre y bebé en la labor de parto. De igual forma las matronas
como se decian hace afios, compartian sus saberes a otras mujeres para que

no desapareciera sus conocimientos.

En la transicién del feudalismo al capitalismo, fueron desterradas de
Sus propios cuerpos, especialmente en lo relacionado con la sexualidad
y reproduccion. En la época feudal la historiadora Maria Alejandra
Machado en la violencia obstétrica al parto humanizado, denomina que
muchas mujeres eran sanadoras y consideradas sabias, pues tenian
un importante conocimiento acerca de plantas medicinales que habian
adquirido de generaciones anteriores y permitia velar por la salud de
su pueblo. Ademas, eran parteras, controlaban la fertilidad de las

mujeres y podian provocar abortos (Machado, 2014, p.6).

Las matronas eran consideradas sabias, curanderas, sanadoras ya que
adquirieron durante varios afos ilustraciones, conocimientos sobre medicina
natural que era mas sano y efectivo para la salud, mismas matronas eran

como los médicos que actualmente tenemos porque, velaban por la salud de
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los demas y sobre todo de las mujeres embarazadas o la familia que queria

concebir un hijo.

Por otro lado, para la autora Gabriela Arguedas en la violencia
obstétrica: propuesta conceptual a partir de la experiencia sustenta que
el feudalismo fue el comienzo de muchas violencias y muertes, cual
empezaron con el denominado caza de brujas, en que mujeres
campesinas sufrieron una persecucion violenta, muchas veces
terminaban en la hoguera. Durante esa época, las mujeres ocupaban
una posicion de poder debido al control de la reproduccion, la
sexualidad y sus conocimientos para curar. Mismo hecho provoco que
las mujeres de alto conocimiento, tanto de salud en general como
reproductiva y sexual se convirtiesen en “brujas” y tenian que ser
guemadas ya que suponian gran amenaza tanto para la Iglesia como
para el Estado. Debian erradicar determinadas conductas dadas a cabo
por esas mujeres porque eran consideradas como como aberraciones

(Arguedas, 2014, p.5).

Después de varios afios de darles merito a las matronas, empezaron la
persecucién hacia ellas, porque tenian demasiada informacion y conocimiento
para controlar la reproduccion y sexualidad, asi mismo se las llamaba brujas,
fueron muchas mujeres que las quemaron por no compartir ideales con la

Iglesia, para erradicar acciones que iban contra la religion.
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Después de este grave y aterrador actuar del Estado y la iglesia de la
caza de brujas en que la escritora Maria Alejandra Machado explica
gue se inicid la destruccion de las practicas y las creencias que eran
incompatibles con el trabajo capitalista, asi mismo ayudo la llegada de
la medicina profesional y la obstetricia a cargo de varones y cirujanos
con la exclusion de las mujeres en este ambito. En el siglo XVII,
aparecen los primeros hombres parteros y la obstetricia en modo

empieza a ser competencia del poder estatal (Machado,2014, p.6).

La forma que las matronas en esta época denominadas brujas, se
empezaron a perder aquellos saberes, practicas medicinales que impartian,
tanto que casi desaparecid y comenzaron con la medicina profesional
obstétrica, ya no era un tabu para los varones, como efecto aparecieron los

hombres parteros y esta facultad es competencia del Estado.

Tristemente para Florencia Belli en la violencia obstétrica: otra forma
de violacibn a los derechos humanos analiza que se fue
desvalorizacion las practicas y saberes tradicionales relacionados con
el parto, dando paso a los profesionales de medicina sean los Unicos
autorizados a intervenir en el proceso y cuerpos de las mujeres que se

encuentran en trabajo de parto (Belli, 2017, p.26).

Esta autora hace referencia, a que existen mujeres que aun creian que

la mejor opcion era de parir con una matrona que con un profesional de la
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medicina, pero esto se le imposibilitaba porque solo eran habilitados los

meédicos, haciendo que no puedan tomar decisiones sobre su cuerpo.

Uno de los acontecimientos mas significativos para Arguedas fue la
Revolucion Industrial, dando referencia que el parto dej6 de tener lugar
en las casas y fue sustituido por el parto en el hospital y la sustitucién
de las parteras por cirujanos obstetras, supuso la aparicion de la
medicina perinatal. La inmovilidad durante el parto, asi como el uso de
drogas anestésicas, convirtiéndose en practicas comunes durante el

parto (Arguedas, 2014, p.5).

Como fue avanzando la medicina y la tecnologia, se paso de dar a luz
en casa a hacerlo en un centro de salud por lo que era mejor para atenderlas
con médicos, cirujanos, obstetras y ya no con matronas o parteras, haciendo

gue desaparezcan por completo.

Y como ultimo momento de la historia Silvia Bellon en la violencia
obstétrica desde los aportes de la critica feminista y la biopolitica,
expone que la década de 1970, colectivos feministas promovieron el
parto natural, respetuoso, humanizado con sus beneficios. Por la
importancia de considerar el bienestar emocional de las futuras
madres, en que sean ellas que guien el proceso de parto, por ejemplo,
eligiendo libremente la postura que quieren adoptar para dar a luz, ya

gue ellas conoce los efectos fisioldgicos y psicolégicos que le esta
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provocando el parto en ese momento y concluyendo que el hecho de

defender la idea de que las mujeres son personas destinadas a portar

nuevos seres, debiendo sacrificarse y pagar un precio por el placer
sexual, tener un parto doloroso, lleva la ejecucion de ciertas practicas

y actuaciones que impactan de manera violenta y negativa en la salud

de las madres y los bebés (Bellon, 2015, p.106).

El nacimiento de los movimientos feministas, empezaron a surgir que
se respete los derechos y decisiones de las mujeres, en que los mismos
movimientos ayudaron a promover la decision que tome la mujer embarazada
sea respetada en todas sus formas y ambitos de su etapa y que no se las
violente de ninguna manera. Pero actualmente se ve aun el poco tacto
humano, respetuoso, atencion digna que se les da a las mujeres

embarazadas.

4.2.3 Caracteristicas de la Violencia Obstétrica.

En cambio, para autora Cristina Belén Borja en Violencia obstétrica en

percepciones de las practicas de atencion de salud establece estas

caracteristicas sobre la violencia obstétrica:
Manipulacion excesiva, en que la mujer sufre demasiado abuso fisico
sobre el cuerpo de la mujer embarazada por parte de los médicos, tal
caso en que mujeres tuvieron inconvenientes o sintieron la
incomodidad en el momento del parto se hace el tacto vaginal, siendo
un examen que tiene como objetivo evaluar la evolucion del parto y

verificar si existe riesgo de parto prematuro, o verificar la dilatacion del
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cuello uterino durante el parto, en que hay cierto nimero para hacerlo

y no pasar del mismo. (Broja, 2017, p.28).

Una de las evaluaciones que debe pasar la mujer es la de tacto, en que
el medico puede saber o no para dar a luz, pero esto debe ser controlado
mediante alguna guia o protocolo, en que se establezca un limite de hacerlo,
porque de no existir se hace un abuso fisico de manejo de su actividad

profesional hacia la mujer gestante, que la hace sentir incOmoda e insegura.

Otra es la indiferencia al dolor, la obligacion de los profesionales es
apaciguar el dolor de un paciente, tal caso que los mismos médicos no
escuchan a las mujeres cuando usan técnicas, métodos para su

revision que les causan dafio (Broja, 2017, p.28).

La indiferencia de dolor es aquella que a pesar de que la mujer
embrazada le dice que siente algin impacto en su cuerpo que causa mal estar
por las practicas o procedimientos que esta ejerciendo el profesional de la
salud, el mismo hace caso omiso y no cambia de método para evitar o

apaciguar su dolor.

De la misma manera una caracteristica importante es la atencién no
digna, todos como personas merecemos el trato humanizado y
respetuoso en toda esfera de la vida, en particular en el &mbito de salud

y mas aun las mujeres embarazadas porque son un grupo de personas
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vulnerables en que derecho a recibir un trato igual de digno que otras
personas, el solicitar, recibir y transmitir informacion, a no ser
discriminadas y obtener el mas alto nivel de salud fisica y mental,

incluida la salud sexual y reproductiva (Broja, 2017, p.28).

Siendo asi el caso se encontré en el “Diaria Chaco” publicado el 2 de
enero del 2019, de una mujer en pais latinoamericano en que varios meédicos
manipularon el nacimiento de un bebé por ser fin de afio 2018 para entrar al
2019, Los profesionales de la salud hicieron lo posible para que la mujer no
dé a luz antes de las 12 de la noche, celebraron cuando el bebé nacio,
causando sufrimiento a la madre acostada en la camilla mientras los médicos

hacian una fiesta en la sala de parto.

Por otro lado, tenemos la falta informacién sobre estado de salud,
procedimientos y medicacion, tal modo que las mujeres embrazadas no
saben que se les estd medicando o no durante la atencién de la mujer,
la informacion que el profesional de salud le proporciona se realiza de
manera incompleta muy limitada, no se le informa a la mujer
embarazada sobre la accién, procedimientos va a tomar el doctor y que

efectos adversos puede acarrear (Broja, 2017, p.32).

En esta caracteristica de la falta de informacion es aquella forma que
se la limita a la mujer embarazada y su familia de tomar decisiones que mas

les convenga o sean positivas para ellos, al igual de poder tener algun tipo de
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control de su cuerpo, porque puede ser que se le haya inyectado o
administrado algun tipo de medicamento sin su consentimiento o sin
informarle, tenga como consecuencia no pueda dar un alumbramiento con

facilidad o corra peligro la vida del bebé.

Una de las mas comunes que se ha dado entre la labor de parto sobre
gue se vulnera la privacidad de la mujer embarazada, el exceso de
personas en el parto, viéndose expuesta ella y su cuerpo frente a
muchas personas al momento de dar a luz, dentro de la sala hay
demasiadas personas como estudiantes de medicina y otras nada que
ver ahi en que una mujer expresé que estaba hasta la sefiora de la
limpieza, la razén es porque dejan la puerta abierta de la sala de parto
gue puede entrar y salir cualquier persona, dejando inexistente alguna
regulacion al respecto y de igual forma el consentimiento de la futura

madre. (Broja,2017, p.33).

La caracteristica que impacta, pero es mas de lo habitual de lo que
parece porque cada dia una mujer va a la labor de parto, pero cuantas de ellas
tuvo que verse envuelta de ser expuesta su pudor ante varias personas,
estudiantes y otros profesionales, para que alguien pueda pasar que no sea
parte del equipo médico deberia pedir autorizacion o informar a la mujer que

esto podria pasar para no llevarse la sorpresa en plena labor de parto.
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La demora en la atencién es aquella que se da cuando los profesionales
de la salud no toman el tiempo para asistir a un paciente, tardandose
para tomar accion el medico sobre la mujer embarazada siendo casos

de emergencia (Broja, 2017, p.33).

Como se ve la demora de atencion, no es solamente no ayudar o
auxiliar a la mujer embarazada que necesita de atencion, va mas alla que es
una forma de torturarla, tal modo que incurren una violacion de derechos
humanos por hacer aguantar dolores que podria perjudicar la vida y salud de

ambas personas.

El abuso de medicamentos que los profesionales de salud dan las
mujeres embrazadas las mas comun es la oxitocina que sirve
para empiecen las contracciones durante el parto y asi puedan
alumbrar pronto y por otro lado es el abuso de cantidad la epidural que
sirve adormecer un poco la parte inferior de las mujeres para aliviar un
poco el dolor del parto, pero abusar la cantidad para inyectar el
medicamento por parte del profesional de la salud, tiene efectos de que
la mujer al momento de dar a luz no siente nada y no puede pujar para
gue salga el bebé, dando complicaciones en este proceso (Broja,2017,

p.36).

Muchas veces por hacer desalojar a las mujeres que entran con

pequefos dolores de parto, las medican para acelerar este proceso natural de
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la mujer, cual se pueden ver afectadas siendo que los dolores empiezan a ser
muy seguidos en muy poco tiempo, al igual que la sobre medicacion de la
epidural para que se adormezca el cuerpo que imposibilita a la mujer tener

algun tipo de control sobre su cuerpo y entre en panico.

Existen situaciones en que hay congestion o sobrecupo del servicio, de
manera que los centros de salud tanto publicos como privados se
saturan de pacientes o sobrepasa la capacidad permitida (Broja, 2017,

p.37).

Este problema, obstaculiza que a veces en de situacion de emergencia
como el parto de una mujer embarazada, no les queda manera que atenderlas
con demora en el centro de salud al llegaron sin tener otra opcién porque

muchas mujeres y sus familias son personas de escasos recursos.

4.2.4 Acciones u omisiones de la violencia obstétrica.

Para que se entienda de mejor manera una accion es aquel hecho que
cierta persona que se crea en un determinado hecho en cuestion y causa
un efecto. Y para este caso Para la exjuez Graciela Medina explica las
acciones que pueden producir violencia obstétrica pueden ser fisicas o

psiquicas:

Violencia obstétrica fisica: Se configura cuando se realizan a la mujer
practica del parto por via de ceséarea, sin ser necesario y sin el
consentimiento de la mujer o précticas invasivas y suministro de
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medicacion que no estén justificados por el estado de salud de la
parturienta o de la persona por nacer, o cuando no se respetan los
tiempos ni las posibilidades del parto biolégico, no dandole la respectiva
atencion tanto a la madre como al hijo o hija.

Violencia obstétrica psiquica: Incluye el trato deshumanizado, grosero,
discriminacion, humillacion, cuando la mujer va a pedir asesoramiento,
0 requiere atencion, o en el transcurso de una practica obstétrica.
Asimismo, comprende la omisién de informacién sobre la evolucién de

su parto, el estado de su hijo o hija 'y, en general. (Medina, 2001, s.p).

La violencia obstétrica si bien es un problema que se ha llevado por
afos que ataca a mujeres que son madres o0 van a ser madres que se ven
desprotegidas de mucha manera y violentadas de manera fisica como lo
establece la clasificacion de esta autora. Cuando el profesional de salud toma
sobre posesion del cuerpo de la mujer y de la futura vida, en que muchas
veces se da en el hacer cesérea sin ser necesario, puesto que la recuperacion
de la misma es de largo tiempo y muy delicada recuperacion, otra manera es
usar utensilios 0 hacer examenes en su cuerpo sin consentimiento previa a la
madre, sin embrago otra forma es la de medicar o exceso de medicacién solo
por la comodidad del doctor o doctores quienes van atender a la mujer,
finalmente otra caracteristica de violencia obstétrica fisica es cuando el
médico o el personal de salud se niegan a atender a la madre y el bebé por
razones que no deberian importar, por ser unas de las personas de atencion

prioritaria. Pero otro molde de caracteristicas de violencia obstétrica para

51



analizar, es la violencia obstétrica psiquica aunque también se podria
denominar como verbal porque en circunstancias los profesionales de la salud
usan palabras que pueden afectar su estado emocional, como humillaciones,
burlas, sobre su estado de embarazo, cuerpo o su hijo, por ejemplo
comentarios que puedan hacer hacia la mujer minimizandola por el dolor que
experimenta durante el parto, no escuchar su opinion, plantear sus temores o
inquietudes durante el embarazo, parto o postparto, a su vez que no brindan
la informacién suficiente, como informar sobre la evolucion de su parto, sobre
el estado del bebe o las diferentes actuaciones de los profesionales dejando
en preocupacion y angustia a la madre, claro que dentro de esta caracteristica
es el trato deshumanizado que reciben en que no existe respeto por parte del

el profesional de la salud con la mujer embarazada.

Por otro lado, omisién se la comprende cuando una persona deja de hacer
algo y tiene la obligacion de actuar, y las omisiones que se dan en la violencia
obstétrica son por parte del personal sanitario o por el profesional de salud,

mismo que cabe mencionar al autor Nufiez explica.

Las omisiones configurativas de violencia obstétricas se dan en casos
cuando los médicos:

No utilizan de anestesia en los legrados, la no aplicacion de anestesia
cuando se realiza un legrado ante la sospecha de un aborto auto
provocado, estos casos se dan de una manera muy continua en nuestro

pais.
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Omisién de informacion: La Omision de informacion sobre las distintas
intervenciones médicas que pudieren tener lugar durante esos
procesos de manera que pueda optar libremente cuando existieren
diferentes alternativas.

No respetar su intimidad: El no respetar su intimidad, ya que las
mujeres a veces son chequeadas por varios médicos o0 por un grupo de
practicantes y estudiantes, sin ninguna autorizacion y menos aun algun
tipo de explicacion, de esta manera no se esta respetando su pudor”

(NUfez, 2016, p.31).

Al igual que las acciones, las omisiones son graves porque perjudican
a la mujer, su cuerpo, mente, seguridad y confianza. En el primer punto,
aungue suene extrafio también es una forma de violencia obstétrica por es
una mujer embarazada y se debe velar por la salud de ella, aunque se haya
provocado un aborto y mucho menos causarle mas dolor del que esta
sintiendo por no usar anestesia que ayuda a la mujer. De igual forma la
omisiéon de informacion es aquella nula comunicacién entre el profesional de
la salud y la futura madre y por supuesto que se dé su consentimiento y
voluntad, como los factores de riesgo que podria tener por su edad, por
razones que el nifio estd mal ubicado, o recomendarle que es lo mejor para la
salud y vida de ambos. Como ultimo aspecto de omisiébn por parte del
profesional de salud es el no respetar su intimidad, esto es una aberracion

contra la mujer por lo que el momento del parto es algo muy personal y privado
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en que muchos de los casos no toman en cuenta o darle a conocer a la
parturienta sobre que en ese momento no solo va ayudarle un solo doctor sino
gue otros llegaran a apoyarle o caso que existan estudiantes, practicantes
para ser futuros meédicos, ese momento las mujeres pueden sentir vergiienza
o perdida por no saber qué podria estar pasando, que podria dar efectos

negativos durante el parto.

4.2.5 Mala praxis médica.
La palabra praxis es un vocablo de origen griego que significa practica, por
eso muchas de las ocasiones se denomina mala praxis de tal manera que
es cualquier forma de ejercicio inadecuado de una profesion. Ante ello, la
mala praxis en el area de la salud se verifica cuando se provoca un dafio
en el cuerpo o en la salud de la persona humana, sea este dafio parcial o
total, limitado en el tiempo o permanente, como consecuencias de un
accionar profesional realizado con imprudencia o negligencia, impericia en
su profesién o arte de curar o por inobservancia de los reglamentos o
deberes a su cargo con apartamiento de la normativa legal aplicable

(Salazar, Quintana,1993, p.30-33).

Los médicos al igual que muchas profesiones deben tener
responsabilidad de sus conocimientos y actuar inteligentemente ante
cualquier situacion, mas aun si se trata de la salud de las personas, el mismo
es un pilar o la base de la vida y desarrollo humano. Hay que tener claro que

la mala praxis es aquel accionar del profesional hacia otra persona, ya sea
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hombre, mujer, personas de la tercera edad, nifios, personas en general sobre
su salud, teniendo en cuenta que la violencia obstétrica es el dafio que se
causa a un determinado grupo de personas y determinado proceso fisioldgico,
siendo el caso de mujeres embarazadas. Con lo que respecta al tema, durante
el embarazo y sobre todo en el parto, todos los segundos cuentan y son de
vital importancia, en que muchas veces el profesional de la salud no toma las
respectivas medidas, no actuando rapido, en que ocasiones como ejemplo al
no tratar pronto a la mujer embarazada para la labor de parto los bebes
empiezan a faltarle el oxigeno llegan a la muerte o con secuelas cerebrales
por culpa del médico a no actuar y ayudar de manera inmediata en el parto,
otros casos como las madres quedan con desgarros 0 mala sutura después
del parto en que la madre puede verse afectada con incontinencias y hasta
llegar a dejarla estéril, ahi privando su derecho a salud reproductiva por la

mala practica de los profesionales de la salud.

En sentido amplio, la mala praxis médica consiste en un error involuntario
vencible, un defecto o falta en la aplicacion de métodos, técnicas o
procedimientos en las distintas fases de actuacibn del médico
(exploracion, diagnéstico, tratamiento y seguimiento) que tiene como
resultado una afectacién, que era previsible, en la salud o vida del paciente

(Tiffer,2001, p.66).

Este autor especifica que la mala praxis es un acto involuntario del

profesional por impericia, negligencia, imprudencia que afectan la salud y
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hasta la propia vida de las personas, aqui en el ecuador como fue el caso
“Nachito” los médicos que lo operaron por una mala practica médica fueron
sancionado por lesiones ya que se le afecto6 fisicamente al pequefio nifio, por
tanto no es lo mismo mala praxis que violencia obstétrica siendo asi que a
menudo, mujeres alrededor del mundo reportan que han estado victimas de
la violencia obstétrica, en que la responsabilidad medica no vela por los
intereses de la paciente y su bebé haciendo practicas, técnicas, métodos que
mas se ajusten a la comodidad y bienestar del o de la médico haciendo el
dafio de manera voluntaria, perjudicando severamente a las mujeres y sus
criaturas tanto fisicas, emocionales, psicolégicas, afectivo y otras formas que
vulneran derechos como a una atenciéon de calidad y calidez, a la intimidad,

atencion prioritaria, a la informacién y seguridad.

4.2.6 Procesos de criminalizaciéon y penalizacion.
Para comenzar debemos saber que es la criminalizacién,
“Criminalizacion es el proceso por el cual determinadas conductas son
incluidas en la lista de actos criminales de los cédigos penales o leyes

afines” (Rico, 1982, pag. 131).

Asi como va evolucionando el ser humano, asi mismo va
desarrollandose el derecho en todos sus ambitos y en lo mas comun es lo
juridico penal que cada vez se va aumentando mas actos ilicitos que no estan
conforme a derecho para el bien coman y buen vivir de toda la sociedad,

dando lugar a la criminalizacién, a la conducta penalizada.
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Y de tal manera se llega al proceso de criminalizaciébn en que la doctrina
proporciona diferentes puntos de vista que debe darse en el proceso de

criminalizacion.

Por tanto, los procesos de criminalizacion y penalizacion es todo el
conjunto de actos sociales, politicos y juridicos que convierten una
conducta licita en ilicita con la creacion de una norma en especifica En
la doctrina se sefala al proceso de criminalizacion como pudiera ser
entendido y analizado desde tres diferentes perspectivas:

1. Estudia como una conducta social cualquiera puede, por obra de la
Ley, convertirse en criminal. Es tal vez el aspecto mas interesante:
la mecanica social de las creaciones legales punitivas.

2. Analiza las maneras como un individuo puede llegar a ser
considerado criminal. La "criminalizacidon", en este caso, se vincula
estrechamente a las posibilidades de deteccion, detencion, juicio,
sentencia condenatoria y prision. En segundo orden, estas
posibilidades dependen, de otros tantos factores: la vida del autor, la
eficacia de los érganos policiales, la administracion de Justicia, las
pruebas, las influencias, la calidad de la defensa, la actuacion
personal del juez, etc.

3. Describe el proceso por el cual un simple "desviado" se convierte en

criminal. La "criminalizacion" seria, entonces, un producto de la

estigmatizacion causada por la sancion o medida de seguridad; y la
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importancia para definir, el hecho delictivo, bien el hecho asocial de

mayor entidad (Aniyar, 1972, pag. 69).

El proceso de criminalizacion es aquel acto social, politico, juridico que
una conducta que antes era licita a ilicita, por medio de creaciones de normas
acorde a derecho creando una nueva conducta criminal especifica, es decir
que cada conducta que no esta conforme a la ley y los derechos sean
vulnerados se sanciona la conducta criminal mediante primero una denuncia,
detencion, juicio, sentencia condenatoria y prision. La criminalizacién da como
resultado la penalizacion que se debe hacerse responsable aquella persona

de su conducta criminal.

4.2.7 Elementos del tipo penal.
Los elementos del tipo penal sirven para que ese acto u omision pueda
establecerse en un precepto legal, siendo los siguientes:
1.- Bien juridico protegido

“(...)es la relacion de disponibilidad de un individuo con un objeto,
protegida por el Estado, que revela su interés mediante la tipificacion penal de
conductas que le afectan” (Zaffaroni, 1989, p.289).En relacion con la definicion
se puede decir, que el bien juridico protegido pueden ser tanto materiales o
inmateriales, siendo estos algunos derechos vulnerados y el Estado tiene la
obligacion de protegerlos en todo momento y al ser afectados que se dé la

reparacion del mismo con diferentes mecanismos, en caso de la violencia

58



obstétrica seria, derecho a la salud, salud reproductiva, integridad psicologica,

fisica atencion prioritaria .

2.- Sujeto activo

“Es aquel sujeto que dentro de la oracion gramatical llamada tipo realiza
la conducta activa u omisiva” (Vega, 2016, p.57). En otras palabras, es aquella
persona gue afecta el bien juridico protegido por su accionar y no accionar en
determinada situacion, siendo de esta manera los profesionales o personal de

salud.

3.- Sujeto Pasivo

La doctrina sostiene que el sujeto pasivo es “el titular o portador del
interés cuya ofensa constituye la esencia del delito” (Puig, 2003, p.198), es
decir es la persona a quien le han afectado el bien juridico tutelado como es
las mujeres embarazadas y sobre el cual recae la accion realizada por el

sujeto activo.

4.- Aspecto subjetivo
Acto, caracterizada por el estado mental del agente en el acto delictivo,
gue, a su vez, permite constatar el compromiso psicolégico en cuanto
a la accion y el resultado, llamado tipo de imputacion del cual se deriva

el dolo y la culpa en sus distintas manifestaciones (Fossi, 2015, p.88).
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Aspecto que hace referencia hacia el dolo o culpa. El dolo es el acto que se
realiza con conciencia y voluntad que suponen un dafio o perjuicio a otra

persona. Dividiéndose en dolo directo, indirecto, eventual.

La culpa a mi entender es ser consciente 0 no, pero quien realiza una accion
de la cual se obtiene como resultado un dafio o perjuicio para un tercero, no

busca o quiere el resultado perjudicial a un tercero.

Por tanto, en violencia obstétrica, el profesional de salud puede estar
consciente o no de cdmo esta actuando, pero no buscé ese fin de causarle

dafio a la mujer embarazada, seria su accion culpable.

5.-Aspecto Objetivo Verbo nuclear o rector

El modo de la violencia obstétrica existiria varios aspectos objetivos a
reconocer como verbo rector como el que no atienda o brinde atencion, altere,
practique, acose o presione, obstaculice u obligue segun siendo el caso del

personal médico que vaya afectando a la mujer embarazada.

6.- Objeto de la Accién

“prestacion o conducta que se reclama y se exige su cumplimiento al
sujeto activo o demandado” (Estrada,2013, sp). Es aquella reparacién o
castigo que debe darse al sujeto activo por afectar o incumplir con el deber

sujeto a reclamacion.
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7.- Resultado

Este primer uso del término resultado es “esa modificacion del mundo exterior
que causa efecto o resultado de un evento (...)” (Oneca,1986, p.185). Para
determinar con mejor entendimiento el resultado es aquella consecuencia o
impacto que se obtiene por la accion u omision en determinada circunstancia
gue se haya vulnerado algun bien juridico protegido. Es decir, el resultado de
violencia obstétrica es de dafio que se le causa a la mujer embarazada,
tomando como ejemplo realizacion de tactos vaginales repetitivos y agresivos,
realizacion de cesarianas innecesarias, Amenazas, gritos, discurso autoritario

y hostil que afectan a la madre tanto fisica y psicolégicamente.

8.- Precepto legal
“(...) precepto legal era el que se contenia en los cuerpos de
normativos” (Silva, s.f, p.111). Los preceptos legales son aquello que
esta descrito o tipificado en las normas o marcos normativos como por
ejemplo el COIP, la Constitucion. Acuerdo sobre violencia obstétrica
deberia constar en el Cédigo Organico Integral Penal como delito en el
paragrafo primero delitos de violencia contra la mujer o miembros del

nucleo familiar.

9.- Sancion
“La amenaza legal de un mal por la comision u omision de ciertos actos
o por la infraccidon de determinados preceptos” (Cabanellas,1993, p.289). Es

aguel resultado que se da al sujeto activo por su accidon o no accién, que
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acarrea dafos al sujeto pasivo y debe ser penados. Debiendo sancionar al

personal de salud o profesional de la salud de manera privativa de libertad y

la inhabilitacion para ejercer su profesion lo que dure la pena.

4.2.8 Elementos del delito

El doctor. Alban, en su obra Manual de Derecho Penal sobre el tema

indica que:

a)

b)

d)

El delito es acto, ya que el primer elemento, el sustento material del
delito es la conducta humana; los tres elementos restantes son
calificaciones de esa conducta, son adjetivos que matizan el
sustantivo inicial del concepto;

Es acto tipico, porque esa conducta debera estar previa y
expresamente descrita por la ley penal,

Es acto antijuridico, porque esa conducta es contraria al derecho,
lesiona un bien juridico penalmente protegido.

Es acto culpable, porque, desde el punto de vista subjetivo, ese acto
le puede ser imputado y reprochado a su autor. Si estos factores
confluyen, habra un delito y, como consecuencia de ello, el acto sera

punible (Alban, 1989. Pag. 101).

Aunque el acto tipico de la violencia obstétrica no esta expresado

en el Cdodigo Organico Integral Penal, en legislaciones de otros paises si se

encuentra debidamente tipificada y descrita.
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El acto antijuridico que va contraria a las leyes que pueden proceder de
manera consciente o inconsciente el profesional de la salud ataca al bien
juridico protegido es no dar la atencion a la salud de calidad y calidez, atencién

prioritaria y digna, dafie la integridad fisica de la mujer embarazada o su hijo.

Como ultimo elemento es la culpabilidad, de acuerdo que se pueda reprochar

y responsabilizar aquel acto antijuridico.

4.2.8 Principio de proporcionalidad de la pena
Erige en un elemento definidor de lo que ha de ser la intervencion penal,
desde el momento en que trata de traducir el interés de la sociedad en
imponer una medida de caracter penal, necesaria y suficiente, para la
represion y prevencion de los comportamientos que no estan apegados
a derecho, y por el otro, el interés del individuo en la eficacia de una
garantia consistente en que no sufrird un castigo que exceda el limite
del mal causado, en otros términos, la minimizacion de la violencia en

el ejercicio del ius puniendi (Fuentes, 2014, p.19).

El principio de proporcionalidad de la pena es aquel principio que debe
ajustarse la pena acorde al delito o infraccion penal, es decir guardar relacién
gue la sancion no exceda o se minimice, al igual modo limita el poder punitivo
del Estado para no exista un sobre abuso de poder y exista una sancién justa

para el victimario y la victima.
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Ademas, esta garantizado en la Constitucién de la Republica del Ecuador en
su articulo 76 numeral 6 y conforme a la violencia obstétrica al vulnerar
derechos de la salud, integridad fisica, de genero debe ser considerado como
delito en que el profesional o personal de la salud sea sancionado con pena
privativa de libertad, dependiendo de su accion u omision cometida contra la
mujer embaraza desde una perspectiva personal, ajustando el delito con la

pena.

4.2.9 Deontologia juridica medica
La deontologia se centra en el cumplimiento de normativas y principios
de manera implicita e inalienable. El profesional de la salud al respecto
fundamenta en el cumplimiento de su deber frente al paciente, como se
describe a continuacion: Brindar los cuidados médicos necesarios para
recuperacion de la salud. Comunicar al familiar del paciente el real
estado de salud. Solicitar el consentimiento informado cuando se lo
requiera. Todo acto médico de riesgo, realizarlo con los elementos
técnicos adecuados. Atender al paciente critico, y, respecto de sus
creencias religiosas. Informar al paciente o familiar el diagnostico de su

enfermedad (Salvidia,2015, p.20).

La deontologia es una parte de la ética que aparte de integrarse de
valores y conciencia de la persona sobre todo de los profesionales, en este
caso de los profesionales y personal de la salud deben cumplir deberes y

principios que estan conformados como derechos de las personas y pueden
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afectar de manera negativa a las personas que muchas veces tiene
consecuencias de caracter sancionador en casos de no cumplir su deber

conforme a derecho.

4.3 Marco Juridico
4.3.1 Constitucion de la Republica del Ecuador

En lo que corresponde a la Constitucion de la Republica del Ecuador se

encuentran establecidos los derechos y obligaciones que son otorgados a los

ciudadanos que permiten y garantizan a la persona el bien comdn y el

bienestar o buen vivir dentro de una sociedad, por tanto, el Estado es

responsable que se cumpla y dar proteccion a través de garantias

constitucionales, es asi que en su articulo 32 garantiza:
Art. 32.-La salud es un derecho que garantiza el Estado (...). El Estado
garantizard este derecho mediante politicas econdémicas, sociales,
culturales, educativas y ambientales; y el acceso permanente, oportuno
y sin exclusion a programas, acciones y servicios de promocién y
atencion integral de salud, salud sexual y salud reproductiva. La
prestacion de los servicios de salud se regird por los principios de
equidad, universalidad, solidaridad, interculturalidad, calidad,
eficiencia, eficacia, precaucion y bioética, con enfoque de género y

generacional (Constitucion de la Republica del Ecuador, 2008, p.19).

Este derecho es importante y fundamental dentro de una persona

porque la salud es el bienestar fisico, psicolégico, emocional para poder
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desenvolverse y desarrollarse al maximo en todos los a&mbitos de su vida, en
que el Estado debe asegurar en la sociedad mediante instituciones publicas y
privadas con atencion integral de salud, salud sexual y reproductiva bajo

principios que ayuden a su cabal cumplimiento.

Por otro lado, para este tema que estamos desarrollando existe dentro de la
Constitucion un articulo que brinda mayor proteccion y ayuda a las mujeres
embarazadas porque son vulnerables y por tanto son sujetas a atencién

prioritaria, mismo que esta ubicado en el articulo 35.

Art. 35.- Las personas adultas mayores, nifias, nifios y adolescentes,
mujeres embarazadas, personas con discapacidad, personas privadas
de libertad y quienes adolezcan de enfermedades catastroficas o de
alta complejidad, recibirdn atencién prioritaria y especializada en los
ambitos publico y privado. La misma atencidn prioritaria recibiran las
personas en situacion de riesgo, las victimas de violencia doméstica y
sexual, maltrato infantil, desastres naturales o antropogénicos. El
Estado prestara especial proteccion a las personas en condicién de
doble vulnerabilidad (Constitucion de la Republica del Ecuador, 2008,

p.19).

En esta disposicion constitucional se observa grupos de personas son
sujetas a la atencion prioritaria por tener la condicién de doble vulnerabilidad

siendo susceptibles a amenazas por condicion, fisica, psicoldgica, cultural
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social entre otras, en este caso es importante referirse de las mujeres

embarazadas, ya que son aquellas que lleva consigo otra vida en su seno.

La atencidn prioritaria a mujeres embarazadas ser de calidad y acorde a las
necesidades, en caso de no ser oportuna, podra tener un alto riesgo para la
salud, fisica como psicolégica de la mujer embarazada y su hijo. La
responsabilidad de dar atencibn médica de manera recae en sobre el Estado
qgue debe asegurar tanto, a la madre como su hijo en todas las etapas del

embarazo, parto y postparto.

Asi mismo existe una seccion para este grupo vulnerable como lo son las
mujeres embrazadas articulado 43:
Art.43.- El Estado garantizara a las mujeres embarazadas y en periodo
de lactancia los derechos a:
3. La proteccion prioritaria y cuidado de su salud integral y de su vida
durante el embarazo, parto y posparto.
4. Disponer de las facilidades necesarias para su recuperacion
después del embarazo y durante el periodo de lactancia

(Constitucién de la Republica del Ecuador, 2008, p.22).

Todos estos derechos de la mujer embarazada no son garantizados
tanto en el ambito publico y privado, en ocasiones no existe las protecciones,
cuidados y las facilidades necesarias para ellas y para el nacimiento de su

bebe, viéndose vulneradas y desamparadas al no tener un trato digno,
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respetuoso y responsable por parte de los profesionales de la salud, tal modo
viéndose una alta tasa de mortalidad materna, segun el INEC, en el afio 2019

es de un 41.1%, por falta de los mismos.

Al ver que a las mujeres embarazadas se las afecta de dos diferentes maneras
sobre su cuerpo y mente el Art. 66 reconoce y garantizara a las personas:

3. El derecho a la integridad personal, que incluye:

a) La integridad fisica, psiquica (Constitucion de la Republica del

Ecuador, 2008, p.22).

Este articulo denomina como un derecho constitucional y de igual
manera un derecho humano que poseen todas las personas que su esfera
fisica, psiquica que debe ser respetada, de la misma manera las mujeres
embarazadas al estar en estado de vulnerabilidad son més violentadas sobre
todo en lo que es el &mbito de la salud en que existen muchas manipulaciones
excesivas, abuso de medicamentos, practicas innecesarias como cesareas
sin el consentimiento de la mujer, asi mismo como la psicologica basados en
humillaciones, amenazas, deshumanizacion hacia la futura madre.

Art. 83.- Son deberes y responsabilidades de las ecuatorianas y los
ecuatorianos, sin perjuicio de otros previstos en la Constituciéon y la ley:
12. Ejercer la profesién u oficio con sujecién a la ética (Constitucion de

la Republica del Ecuador, 2008, p.167).

68



Acorde este articulo importante podemos hacer relacion con los
profesionales de la salud que en su actividad de la profesion debe estar
apegado a lo que es la ética, es decir apegados a las normas, derechos y no

hacer un abuso de su facultad de profesional.

Art. 341.- El Estado generard las condiciones para la proteccion integral
de sus habitantes a lo largo de sus vidas, que aseguren los derechos y
principios reconocidos en la Constitucidn, en particular la igualdad en
la diversidad y la no discriminacion, y priorizarAd su accion hacia
aquellos grupos que requieran consideracion especial por la
persistencia de desigualdades, exclusién, discriminacion o violencia, o
en virtud de su condicion etaria, de salud o de discapacidad. (...)

(Constitucién de la Republica del Ecuador, 2008, p.167).

La obligacion del Estado siempre sera proteger los intereses de los
ciudadanos instaurados en la Constitucién de la Republica del Ecuador de
manera inclusiva e igualitaria sobre todo de atencion prioritaria a las personas
gue necesiten liberando de violencia o discriminacién alguna.

Visto los anteriores derechos tenemos una sola seccion de Salud desde el
articulo 358 al 365 mismos escogiendo algunos para el andlisis del tema,
estipulando que:

Art. 358.- El sistema nacional de salud tendra por finalidad el desarrollo,

proteccion y recuperacién de las capacidades y potencialidades para

una vida saludable e integral, tanto individual como colectiva, y
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reconocera la diversidad social y cultural. El sistema se guiara por los
principios generales del sistema nacional de inclusion y equidad social,
y por los de bioética, suficiencia e interculturalidad, con enfoque de
género y generacional (Constitucion de la Republica del Ecuador, 2008,

p.172).

Como sabemos la salud es un derecho fundamental del ser humano en
gue es obligacion del Estado de garantizarlo a través del sistema nacional de
salud debiendo organizarse para dar la proteccion y desarrollo de la salud de
la sociedad reconociendo la diversidad y cultura, de similar manera estar
apegados a los principios de inclusion tomando en cuenta que todas la
personas somos diferentes y tenemos distintas capacidades culturales,
econdémicas y sociales dando asi la equidad, de igual modo el principio de
bioética resultando que no pueden actuar con malicia, debiendo protegerlos y
no producir dafio sino prevenirlo, dando la mismas atencion a todos pero

prevaleciendo los de atencion prioritaria conferidos en la Constitucién.

Art. 363.- El Estado sera responsable de:

3. Fortalecer los servicios estatales de salud, incorporar el talento
humano y proporcionar la infraestructura fisica y el equipamiento a
las instituciones publicas de salud.

5. Brindar cuidado especializado a los grupos de atencién prioritaria

establecidos en la Constitucion.
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6. Asegurar acciones Yy servicios de salud sexual y de salud
reproductiva, y garantizar la salud integral y la vida de las mujeres,
en especial durante el embarazo, parto y postparto (Constitucion

de la Republica del Ecuador, 2008, p.173).

Es importante saber que el Estado debe dar atenciéon a la salud
constantemente y de manera permanente con los sistemas, implementos e
instrumentos correctos y cantidad abundante y de mismo modo el personal de
salud, para poder asi dar una atencién de calidad y calidez de forma integral
a todas las personas y de una forma prioritaria y emergencia a las mujeres
embarazadas al momento de dolores del parto posparto y asegurando la vida

de la madre y su bebé.

Art. 365.- Por ningun motivo los establecimientos publicos o privados ni
los profesionales de la salud negaran la atencion de emergencia. Dicha
negativa se sancionara de acuerdo con la ley. (Constitucion de la Republica
del Ecuador, 2008, p.173). Ninguna institucion privada o publica no pueden
negar, restringir la atencién a ninguna persona que necesite en estado de
emergencia porque pone en riesgo la salud y la vida de las personas que si

llegan hacerlo pueden dar como consecuencia la muerte.

4.3.2 Instrumentos Internacionales
4.3.2.1 Convencion sobre Eliminacion de toda Discriminacion

Contra la Mujer.
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En instrumentos internacionales se garantiza y trata de proteger a la mujer,
existiendo la Convencion sobre Eliminacion de toda Discriminacion Contra la
Mujer conforme de los derechos a la salud para la erradicacion de la violencia
obstétrica en su articulo 12 numerales 1y 2 establece:

Art.12.-

1. Los Estados Parte adoptaran todas las medidas apropiadas para
eliminar la discriminacion contra la mujer en la esfera de la atencion
meédica a fin de asegurar, en condiciones de igualdad entre hombres y
mujeres, el acceso a servicios de atencién médica, inclusive los que se
refieren a la planificacion de la familia.

2. Sin perjuicio de lo dispuesto en el parrafo 1 supra, los Estados Parte
garantizardn a la mujer servicios apropiados en relacion con el
embarazo, el parto y el periodo posterior al parto, proporcionando
servicios gratuitos cuando fuere necesario y le aseguraran una nutricion
adecuada durante el embarazo y la lactancia (Convencion Sobre

Eliminacién De Toda Discriminacion Contra La Mujer, 2005, p.4).

Cada uno de los estados parte debe garantizar el derecho a la salud, tanto
para hombres y de mujeres por igual sin exclusion, incluyendo a la
planificacion familiar dando asi el derecho sexual y reproductivos en que,
como y cuando decidan tener hijos y ser el contrario como cuidarse, ademas
se debera asegurar todos los servicios de manera gratuita de manera
adecuada atodo lo relacionado con las etapas de embarazo, parto y postparto

gue ayuden a ambas vidas a llevar un desarrollo apropiado.
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4.3.2.2 Declaracion Universal de los Derechos Humanos
Art. 5.- “Nadie sera sometido a torturas ni a penas o tratos crueles,
inhumanos o degradantes” (Declaracion Universal de los Derechos
Humanos, 1948, p.2).
1. Toda persona tiene derecho a que se respete su integridad fisica,

psiquica y moral.

2. Nadie debe ser sometido a torturas ni a penas o tratos crueles,
inhumanos o degradantes. (...) con el respeto debido a la dignidad
inherente al ser humano (Declaracion Universal de los Derechos

Humanos, 1948, p.2).

En definitiva, los derechos humanos son aquellos derechos inherentes
de todos los seres humanos, sin discriminar por su condicion. En que
los gobiernos se ven obligados actuar de una manera determinada o
detenerse en caso de que afecten a los individuos o grupos. En este
caso de la violencia que sufren la mujeres en las etapas de embarazo,
parto y post parto son acorde a este articulo porque las mujeres se ven
sometidas a situaciones en que el profesional de la salud no toma en
cuenta el dolor que siente la mujer y no ayuda aliviarlo, sino a
intensificarlo por la comodidad del mismo, no avisarle de las practicas
0 procedimientos que se realizaran en el momento del parto y mucho
menos tomar en cuenta su decision, que a veces podria afectar la salud

de la madre y bebé de manera fisica o psicoldgica.
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4.3.3 Codigo Organico Integral Penal

En el Capitulo primero del Cédigo Organico Integral Penal, hace mencion
sobre los derechos de la victima, ubicado exactamente en el articulado 11:

Art. 11.- Derechos. - En todo proceso penal, la victima de las

infracciones gozara de los siguientes derechos:

1. A proponer acusacion particular, a no participar en el proceso o a
dejar de hacerlo en cualquier momento, de conformidad con las
normas de este Cddigo. En ningun caso se obligara a la victima a
comparecer.

2. A la adopcion de mecanismos para la reparacion integral de los
dafos sufridos que incluye, sin dilaciones, el conocimiento de la
verdad de los hechos, el restablecimiento del derecho lesionado, la
indemnizacion, la garantia de no repeticion de la infraccion, la
satisfaccion del derecho violado y cualquier otra forma de reparacién
adicional que se justifique en cada caso.

9. Arecibir asistencia integral de profesionales adecuados de acuerdo
con sus necesidades durante el proceso penal.

12. A ser tratada en condiciones de igualdad y cuando amerite, aplicar

medidas de accién afirmativa que garanticen una investigacion,
proceso y reparacion, en relacion con su dignidad humana (Cédigo

Organico Integral Penal, 2021, p.12).

Cuando una persona ha sido victima de alguna violacion de sus

derechos otorgados por la Constitucion y demas cuerpos legales, se
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despliegan otros derechos como lo es proponer una acusacion a la persona
que causo este dafio en cualquier momento, y no estara obligada a
presentarse a la audiencia. Como nuestro pais es garantista, se debe reparar
el dafio que se le hizo a la victima conforme al hecho que sucedieron,

restaurando el derecho violado y la seguridad de no repetirse la infraccion.

Art. 13.- Interpretacion. — “Las normas de este Codigo deberan
interpretarse de conformidad con las siguientes reglas:
3. Los tipos penales y las penas se interpretaran en forma estricta, esto
es, respetando el sentido literal de la norma” (Codigo Integral Penal,
2021, p.13). La interpretacion es aquella compresion, entendimiento
que debe tener la persona a lo que lee, por el cual al momento de
aplicar los tipos penales y penas debe ser captado exactamente tal y
como esta en norma, sin darle un sentido distinto al que se refiere el

marco legal como lo es el Cédigo Organico Integral Penal.

Art. 18.- Infraccion penal. — “Es la conducta tipica, antijuridica y
culpable cuya sanciébn se encuentra prevista en este Cddigo” (Cddigo
Organico Integral Penal, 2021, p.17). La conducta tipica es aquella que se
trata de una accidon no permitida con sus elementos y caracteristicas dentro
del cuerpo legal penal. De igual manera la antijuricidad es aquella accién u
omisién contra el derecho u ordenamiento juridico. Y culpable es otro
elemento de la infraccidon en que la persona se le hace responsable por su

acciéon u omision tipica, antijuridica.
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Art. 19.- Clasificacion de las infracciones. — “Las infracciones se
clasifican en delitos y contravenciones” (Cddigo Organico Integral Penal,
2014, p.17). Una de las caracteristicas de la legislacion penal del Ecuador es
que las infracciones penales se dividen en delitos y la contravencion, su gran
diferencia es que en el marco juridico penal la contravencion es el resultado
de actuar en contra de lo establecido o de lo obligatorio en que se sanciona
con una pena privativa de libertad hasta 30 dias, sin embargo, el delito es el
acto tipico antijuridico, imputable, culpable, sancionado con una pena hasta
40 anos.

Art. 41.- Participacién. - Las personas participan en la infraccion
como autores o complices. Las circunstancias o condiciones que
limitan o agravan la responsabilidad penal de una autora, de un
autor o complice no influyen en la situacién juridica de los demas
participes en la infraccion penal (Cddigo Organico Integral Penal,

2021, p.23).

Dentro de una infraccion penal se diferencia en la forma que puede
ser delito o contravencion, se puede intervenir o contribuir con la accién u
omisién del acto delictivo son fragmentados en dos personas diferentes, una
como autor y otra como cémplice. Siendo asi el caso dentro de la violencia
obstétrica como autor es aquel médico o profesional de salud que vulnera los
derechos de salud reproductiva, de la mujer embarazada en la etapa de

embarazo, parto o postparto y complices podrian ser aquellas profesionales o
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personal de salud que no ayudan a la mujer embarazada a que no se violen

sus derechos garantizados por la ley.

Art. 51.- Pena. —“La pena es una restriccion a la libertad y a los
derechos de las personas, como consecuencia juridica de sus acciones u
omisiones punibles. Se basa en una disposicion legal e impuesta por una
sentencia condenatoria ejecutoriada” (Codigo Organico Integral Penal, 2021,
p.27). Aquella persona que actie u omita en contra de la ley tendra como
resultado una restriccion a la libertad en que debe existir una sentencia
condenatoria ejecutoriada por parte del juez correspondiente.

Art. 52.- Finalidad de la pena. - Los fines de la pena son la

prevencion general para la comision de delitos y el desarrollo

progresivo de los derechos y capacidades de la persona con
condena, asi como la reparacion del derecho de la victima. En
ningun caso la pena tiene como fin el aislamiento y la neutralizacion
de las personas como seres sociales (Cdédigo Organico Integral

Penal, 2021, p.27).

El objetivo y la meta de la pena es que la persona que cometio el
delito o contravencion repare el dafio causado a la victima, siendo aqui los
profesionales de la salud a la mujer embarazada y asi mismo prevenir la
comision de otros actos que causen dafio o vulneracion de derechos pudiendo

dar como resultado el constante progreso de estos derechos.
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Art. 53.- Legalidad de la pena. — “No se impondran penas mas
severas que las determinadas en los tipos penales de este Cdédigo. El tiempo
de duracién de la pena debe ser determinado. Quedan proscritas las penas
indefinidas” (Cddigo Organico Integral Penal, 2014, p.27). En lo desarrollado
en articulos anteriores expresa que debemos interpretar literalmente la norma,
no se debe cambiar nada, ni hacer interpretaciones analogas, es decir, si una
pena impuesta tantos afios no se puede dar mas del maximo, ni del minimo,

muchos menos dar tratos crueles estas personas.

Delitos de violencia contra la mujer o miembros del nucleo familiar
Art. 155.- Violencia contra la mujer o miembros del nucleo familiar. -
Se considera violencia toda accion que consista en maltrato, fisico,
psicologico o sexual ejecutado por un miembro de la familia en
contra de la mujer o demas integrantes del nucleo familiar. Se
consideran miembros del nucleo familiar a la o al conyuge, a la
pareja en unidn de hecho o union libre, conviviente, ascendientes,
descendientes, hermanas, hermanos, parientes hasta el segundo
grado de afinidad y personas con las que se determine que el
procesado o la procesada mantenga o haya mantenido vinculos
familiares, intimos, afectivos, conyugales, de convivencia, noviazgo

o de cohabitacion (Cédigo Organico Integral Penal, 2021, p.59).

Muchas veces en la sociedad se observa que las mujeres son mas

susceptibles a violencia de diferentes indoles ambitos, en este articulo la
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violencia es toda accion que consiste en maltrato, fisico, psicologico o sexual
ejecutado por un miembro de la familia en contra de la mujer o demas
integrantes del nucleo familiar, pero esta violencia no siempre es por parte de
su pareja o algun miembro de la familia porque también se puede dar que la
mujer es maltratada por otros sujetos que causan dafio a ella en su cuerpo,
mente y emociones que le impiden seguir con su desarrollo diario, como lo es
la salud que el Estado debe proteger de una manera segura a las mujer o

mujer embarazada.

4.3.1 Ley Organica de la Salud.
Esta Ley es sustancial de analizar con lo que corresponde a este tema de
violencia obstétrica tal manera primeramente en su articulo 3 dispone una

definicion de salud.

Art. 3.- La salud es el completo estado de bienestar fisico, mental y
social y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. Es
un derecho humano inalienable, indivisible, irrenunciable e
intransmisible, cuya proteccién y garantia es responsabilidad primordial
del Estado; y, el resultado de un proceso colectivo de interaccién donde
Estado, sociedad, familia e individuos convergen para la construcciéon
de ambientes, entornos y estilos de vida saludables (Ley Orgéanica de

Salud, 2018, p.2).
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Se quiere con ello significar que la salud es aquel confort o placer que
siente una persona con su cuerpo, mente y emociones que simplemente es el
pilar fundamental de una persona para su actividad diaria dentro de una
sociedad y es obligacion del Estado de garantizarla y proteger, mediante lo
que serian los profesionales de la salud de ayudar al Estado a promover la

salud, aliviar y prevenir cualquier enfermedad o dolor.

En concordancia con la Ley de Salud en su articulo 6 numeral 7, establece:
Art. 6.- Es responsabilidad del Ministerio de Salud Publica
7. Establecer programas de prevencion y atencion integral en salud
contra la violencia en todas sus formas, con énfasis en los grupos

vulnerables (Ley Organica de Salud, 2018, p.2).

Para garantizar este derecho el Ministerio siendo parte del Estado es
responsable de prevenir cualquier tipo de violencia en el entorno de salud y
dando mas importancia a los grupos vulnerables que son reconocidos en la

Constitucion.

Art. 22.- Los servicios de salud, publicos y privados, tienen la obligacion
de atender de manera prioritaria las emergencias obstétricas y proveer
de sangre segura cuando las pacientes lo requieran, sin exigencia de
compromiso econémico ni tramite administrativo previo (Ley Organica

de Salud, 2018, p.7).
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En esta norma es coercitiva porque obliga a las instituciones tanto en
el ambito publico y privado debe dar la atencion y cuidado de emergencia de
mujeres embarazadas y salud materna, en que no pueden exigir ni tramites o
dinero anticipado, para que la persona sea recibida, atendida y estabilizada

en su salud.

Con respecto a los profesionales de salud en el su articulo 193, lo define de
la siguiente manera:
Art. 193.- Son profesiones de la salud aquellas cuya formacion
universitaria de tercer o cuarto nivel esta dirigida especifica y
fundamentalmente a dotar a los profesionales de conocimientos,
técnicas y practicas, relacionadas con la salud individual y colectiva y
al control de sus factores condicionantes (Ley Organica de Salud, 2018,

p.32).

También pueden ser denominados médico, aquellas personas que ha
estudiado y obtenido conocimientos sobre la salud, tanto procedimiento,
técnicas y que los mismo deben estar sujetos a dar atencion a todas las
personas de calidad y calidez de forma integral ayudando para su curacion,

sanacion, prevencion.

Art. 259.- Para efectos de esta Ley, se entiende por Servicios de salud.
- Son aquellos que estan destinados a brindar prestaciones de salud,

de promocidn, de prevencion, de recuperacion y rehabilitaciéon en forma
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ambulatoria, domiciliaria o internamiento, son clasificados de acuerdo

a la capacidad resolutiva, niveles de atencion y complejidad.

Violencia. - Es toda accion, omision o uso intencional de la fuerza fisica

o el poder, real o por amenaza, de una persona, grupo o institucion con

el fin de dafar a otra en contra de su voluntad, caracterizada por la

agresion contra la integridad fisica, sexual, psicolégica, simbdlica o

cultural (Ley Orgéanica de Salud, 2018, p.39).

Los servicios de salud es aquella atencion que estan obligados a dar a
todas las personas, asi con promover la salud, prevenirla, recuperacion,
rehabilitacion y faltaria decir que también deben dar la informacion pertinente,

esto incluye siempre a lo privado y publico.

Por otro lado, tenemos violencia, es el hacer o no hacer con animo de poner
amenaza, peligro a una persona o varias personas con el objetivo de causar

dafo su integridad fisica, sexual, psicoldgica, simbdlica o cultural.

4.3.4 Cédigo de Etica Médica
Art. 15.- El Médico no hara ninguna intervencion quirdrgica sin previa
autorizacion del enfermo, y si éste no pudiera darla recurrird a su
representante o a un miembro de la familia, salvo que éste de por medio
la vida del paciente a corto plazo. En todos los casos de autorizacion
incluira el tipo de intervencion, los riesgos y las posibles complicaciones

(Codigo de Etica Médica, 1992, p.2).
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Es importante saber que los médicos no pueden actuar sin la decision
del paciente quien esta enfermo de igual manera deberia informarle de todo
lo que se debera hacer en la intervencion, las beneficios y contras, siendo asi
que muchas veces a las mujeres embarazadas no se les informa de manera
oportuna sobre los procedimientos en que directamente actuan por el simple
hecho de confort del médico tratante, momento de hacerles cesareas sin ser
necesarios o inyectarles de manera la medicacion. Que deben salvaguardar

la vida e integridad tanto de la madre y del bebé.

Como principal tenemos los derechos humanos para que se desprendan los
demas derechos en que este Cddigo lo ubicamos en el capitulo IV, articulo 25:
Art. 25.- ElI médico tiene la obligacion incélume de respetar los
principios consagrados en la declaracién de los derechos humanos. Su
ejercicio profesional se regira a estos principios los cuales no podrian
ser violados en ningun caso sea este civil, penal, politico o de

emergencia nacional (Cédigo de Etica Médica, 1992, p.3).

Los profesionales de la salud estan sujetos a respetar de manera
intacta los derechos humanos que pertenecen a cada una de las personas y
son inherentes, como el no recibir tratos crueles, derecho a la vida, salud, en
caso de estar contrarios deberan ser sancionados de manera administrativa y

penalmente.
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4.3.5 Ley para Prevenir y Erradicar la Violencia contra las Mujeres

Art. 4.- Definiciones. Para efectos de aplicacion de la presente Ley, a
continuacion, se definen los siguientes términos:

1. Violencia de género contra las mujeres. - Cualquier accién o
conducta basada en su género que cause 0 no muerte, dafio y/o
sufrimiento fisico, sexual, psicolégico, econdmico o patrimonial,
gineco-obstétrico a las mujeres, tanto en el ambito publico como
privado.

4. Victimas. - Se considera a la mujer y/o deméas miembros integrantes
del nacleo familiar que sufran violencia o afectacion ejecutada por
un miembro de la familia.

5. Persona agresora. - Quien comete una accion u omision que implique
cualquier forma de violencia contra las mujeres (Ley para Prevenir y

Erradicar la Violencia Contra las Mujeres, 2018, p.9).

Para que se pueda dar mejor entendimiento a lo que es referente a la

violencia a la mujer esta ley ha desarrollado un solo cuerpo legal para la

proteccion de ellas. Existen términos bien definidos para su comprension,

segun la Ley para Prevenir y Erradicar la Violencia contra la Mujer la violencia

es aquella coaccion que ejerce una persona sobre la mujer basada en su

género que puede causar dafio de diferentes indoles, incluso la muerte.

Dentro de la violencia siempre existe la victima, quien sufre estas

arbitrariedades, abusos, en este caso siendo la mujer embarazada, por otro

lado, esta la persona agresora, en esta investigacion vendria a ser
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profesionales de salud quien comete la accidon u omision, violentando a la

mujer embarazada.

Por consiguiente, la violencia contra la mujer ha sido clasificada en diferentes
tipos, de modo para el analisis de este tema, es la violencia obstétrica que es
reconocida en esta ley en su articulo 10.

Art. 10.- Tipos de violencia. Para efectos de aplicacion de la presente

Ley y sin perjuicio de lo establecido en los instrumentos internacionales

de derechos humanos y en el Cddigo Organico Integral Penal y la Ley,

se consideran los siguientes tipos de violencia:

g) Violencia gineco-obstétrica. - Se considera a toda accion u omision
qgue limite el derecho de las mujeres embarazadas o no, a recibir
servicios de salud gineco-obstétricos. Se expresa a través del
maltrato, de la imposicion de practicas culturales y cientificas no
consentidas o la violacién del secreto profesional, el abuso de
medicalizacion, y la no establecida en protocolos, guias o normas;
las acciones que consideren los procesos naturales de embarazo,
parto y posparto como patologias, la esterilizacién forzada, la
pérdida de autonomia y capacidad para decidir libremente sobre sus
cuerpos y su sexualidad, impactando negativamente en la calidad de
vida y salud sexual y reproductiva de mujeres en toda su diversidad
y alo largo de su vida, cuando esta se realiza con practicas invasivas
o maltrato fisico o psicolégico(Ley para Prevenir y Erradicar la

Violencia Contra las Mujeres,2018, p.13).
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Todo tipo de violencia es peligrosa y amenazadora a la mujer, pero
agui el caso es que la violencia gineco-obstétrica es la menos reconocida por
la sociedad y el Estado al no tener la suficiente informacion, el cual este literal
lo define como limite de los derechos de recibir los servicios de salud , en que
se observa muchas veces existe maltrato fisico, el sobre abuso de poder en
el cuerpo de la mujer embarazada con practicas no consentidas o ausencia
de informacion, el abuso en la medicacién o la forma de no respetar a la mujer
embrazada con humillaciones por el estado en que se encuentran, en que da

un impacto negativo sobre su salud y calidad de vida.

Art. 12.- Ambitos donde se desarrolla la violencia contra las mujeres.

9. Centros e instituciones de salud. - Comprende el contexto donde la
violencia se ejerce en los centros de salud publica y privada, en contra
de las usuarias del Sistema Nacional de Salud, ejecutada por el
personal administrativo, auxiliares y profesionales de la salud (Ley para

Prevenir y Erradicar la Violencia contra las Mujeres, 2018, p.14).

Si bien es muy complejo en los lugares o espacios donde se va dando
la violencia contra la mujer, uno de los mas habituales es los centros o
instituciones de salud en que muchas mujeres embarazadas se ven
desprotegidas, inseguras, humilladas por culpa de los profesionales de salud

y mas personal que conforman la institucion publica o privada.

4.4. Derecho Comparado.
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4.4.1 Cédigo Penal para el Estado Libre y Soberano de Veracruz de
Ignacio De la Llave del pais de México.

Violencia obstétrica

Articulo 363. Comete este delito el personal de salud que:

I. No atienda o no brinde atencion oportuna y eficaz a las mujeres en el
embarazo, parto, puerperio 0 en emergencias obstétricas;

Il. Altere 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;

[ll. No obstante existir condiciones para el parto natural, practique el
parto por via de cesarea, sin obtener el consentimiento voluntario,
expreso e informado de la mujer;

IV. Acose o presione psicolégica u ofensivamente a una parturienta,
con el fin de inhibir la libre decision de su maternidad;

V. Sin causa médica justificada, obstaculice el apego del nifio o la nifia
con su madre, mediante la negacién a ésta de la posibilidad de
cargarle o de amamantarle inmediatamente después de nacer; y

VI. Aun cuando existan los medios necesarios para la realizacion del
parto vertical, obligue 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.

A quien realice las conductas sefialadas en las fracciones |, II, lll y IV,

se le impondran de tres a seis afios de prision y multa de hasta
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trescientos dias de salario; y quien incurra en los supuestos descritos
en las fracciones IV y V sera sancionado con prisién de seis meses a
tres afios y multa de hasta doscientos dias de salario.

Si el sujeto activo del delito fuere servidor publico, ademas de las penas
sefaladas se le impondra destitucion e inhabilitacion, hasta por dos
afios, para ejercer otro empleo, cargo o comisién publicos (Cédigo
Penal para el Estado Libre y Soberano de Veracruz de Ignacio de la

Llave, 2003, p.98).

Este Cddigo Penal de uno de los Estados de México se puede
evidenciar las diferentes formas de sancionar el actuar de quien la comete,
siendo asi el personal de salud, quienes deben tener la obligacion de
promover la salud, cuidar, anteceder a las personas cuando las mismas lo
requieran de manera responsable, segura, informada, integral y de calidad,
agui se da la sancion pecuniaria y privativa de libertad por el diferente actuar,
tipificando en un solo articulo la violencia obstétrica, tomando encueta los
verbos rectores de cada numeral, a diferencia de nuestra legislacion no existe
una sancion por dicha accién u omisién de parte del personal o profesional
de salud a la mujer embarazada en sus diferentes etapas, tanto de manera
fisica, psicoldgica, verbal, siendo de manera adecuada puede servir para otras
legislaciones como la ecuatoriana a sancionar dicho problema social, como es

la violencia obstétrica.
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4.4.2 Ley Organica sobre el Derecho de las Mujeres a una Vida Libre
de Violencia
La presente ley incluye dos articulos que pertenecen a la violencia obstétrica:

Violencia obstétrica

Articulo 51 Se consideraran actos constitutivos de violencia obstétrica

los ejecutados por el personal de salud, consistentes en:

1. No atender oportuna y eficazmente las emergencias obstétricas.

2. Obligar a la mujer a parir en posicion supina y con las piernas
levantadas, existiendo los medios necesarios para la realizacion del
parto vertical.

3. Obstaculizar el apego precoz del nifio o nifia con su madre sin causa
meédica justificada, negandole la posibilidad de cargarlo o cargarla y
amamantarlo o amamantarla inmediatamente al nacer.

4. 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.

5. Practicar el parto por via de cesarea, existiendo condiciones para el
parto natural, sin obtener el consentimiento voluntario, expreso e

informado de la mujer.

En tales supuestos, el tribunal impondra al responsable o la
responsable, una multa de doscientas cincuenta (250 U.T.) a quinientas
unidades tributarias (500 U.T.), debiendo remitir copia certificada de la

sentencia condenatoria definitivamente firme al respectivo colegio
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profesional o institucion gremial, a los fines del procedimiento

disciplinario que corresponda (Ley Orgéanica sobre el Derecho de las

Mujeres a una Vida Libre de Violencia, 2007, p.18).

La legislacion venezolana se visibiliza que Unicamente se sanciona de
manera pecuniaria en unidades tributarias siendo una forma de determinar un
monto de una multa o sanciones pecuniarias, se ve que existen cinco
diferentes formas de vulnerar los derechos de la mujer embarazada, al no
atenderla en el momento que se debe, ya que puede traer consecuencias o
peligros para la vida y salud de la mujer y el bebé, unas de las formas mas
curiosas que aqui se sanciona es la de obligar a la mujer dar a luz en posicion
boca arriba con las piernas elevadas, pudiendo hacerlo de manera vertical,
otra forma es la de no dejar a la madre apegarse a su hijo imposibilitando que
creen un vinculo madre e hijo, algo maternal, de igual forma, es muy peligroso
querer adelantar el parto haciendo que se provoque dolores de parto antes
del momento adecuado, el cual hay casos que los profesionales de salud para
pasar pronto a la mujer embarazada a la labor de parto las medican con
pastillas como oxitocina que ayuda a provocar contracciones y dilatar el Utero
para que pueda dar a luz, la accién un poco descarada por parte de los
médicos por su comodidad es realizar la cesarea sin ser necesario y no
informarle a la madre o su familia para dar el consentimiento, sabiendo que la
recuperacion de la madre puede ser mas extensa que un parto de manera
vaginal, por la cicatrizacion, cuidados que debe tener. Desde luego en este
articulo le falta un poco mas de caracteristicas de la violencia obstétrica que

deberia ser sancionadas, de manera que en el Codigo Organico Integral Penal
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sigue siendo nula este tipo de violencia porque para muchas personas dice
ser mala praxis, pero existe mucha diferencia porque en la mala practica
profesional no especifica que persona la comete y en la violencia obstétrica la
una victima es la mujer embarazada, afiadiendo que el resultado se lo obtiene
con muerte, en el mismo cuerpo legal solo existe una sancidén de violencia
contra la mujer de manera fisica , psicoldgica, en que reconoce que solo lo

puede cometer contra ella algin miembro de su familia.

Articulo 52 Esterilizacion forzada.

Quien intencionalmente prive a la mujer de su capacidad reproductiva,
sin brindarle la debida informacion, ni obtener su consentimiento
expreso, voluntario e informado, no existiendo razon médica o
quirargica debidamente comprobada que lo justifique, sera sancionado
0 sancionada con pena de prisién de dos a cinco afios.

El tribunal sentenciador remitird copia de la decisiébn condenatoria
definitivamente firme al colegio profesional o institucién gremial, a los
fines del procedimiento disciplinario que corresponda (Ley Orgéanica
Sobre El Derecho de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia, 2007,

p.19).

La ley venezolana que estamos analizando, incluye como violencia obstétrica
es la esterilizacién forzada, en que vulneran los derechos reproductivos, el
derecho a poder decidir querer tener hijos, perjudicando a una familia
gueriendo procrear, mismos era sancionada de manera privativa de libertad

de dos a cinco afios, comparando en la legislacién ecuatoriana del Codigo
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Organico Integral Penal, si esta penado, en delitos de lesa humanidad de
veintiséis a treinta aflos de prisién privativa de libertad.
4.4.3 Coédigo Penal para el Estado Libre y Soberano de Guerrero del
pais de México.
Articulo 202. Violencia de género.
Se le impondran de dos a ocho afios de prision y multa de doscientos
a quinientos dias de salario minimo a quien, por razones de género,
cause a persona de otro sexo, dafio o sufrimiento econémico, fisico,
obstétrico, patrimonial, psicolégico, sexual o laboral tanto en el &mbito
privado como en el publico, afectando los derechos humanos o la

dignidad de las personas.

Articulo 203. Definiciones.

Il. Violencia obstétrica: Accidon u omision intencional por parte del
personal de la salud, que dafie, lastime o denigre a la mujer durante el
embarazo, parto o puerperio, asi como la negligencia en su atencion
médica que se exprese en un trato deshumanizado en un abuso de
medicacion y patologia de los procesos naturales, trayendo consigo
pérdida de autonomia y capacidad de decidir libremente sobre su
cuerpo y sexualidad; considerando como tales, la omision de la
atencion oportuna y 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 (Codigo Penal para el Estado Libre y Soberano de

Guerrero,2014,p.67).
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En cambio, para este Cddigo Penal incorpora la violencia obstétrica
como violencia de género tomando como la persona que cause dafio de
distintos tipos de violencia incluyendo la obstétrica a otro sexo, que impone
las mismas sanciones a todas las formas de violentar, de dos a ocho afos de
prision y de igual forma multa econémica. Igualmente en su siguiente articulo
enumera todos los modos de violencia de género, cual define la violencia
obstétrica como el hacer no hacer por el profesional de salud que dafie a la
mujer o la denigre, es importante saber que tiene en cuenta la parte
psicoldgica de la futura mama en que hay situaciones en que los médicos las
tratan de una forma humillante por el estado de gestacién que se encuentran
y ademas toma en cuenta la negligencia que si bien es el descuido o como
dicen la ignorancia inexcusable que tiene el profesional de salud sobre el
paciente o de cémo tratarlo o actda, Por otro lado se ve la parte del abuso de
medicacion y la falta de consentimiento de la mujer embarazada para que el
medico pueda actuar sobre el cuerpo de la mujer embrazada , abusando de
su salud reproductiva y al igual que los anteriores cuerpos legales extiende a
la falta de informacion que se le otorga a la mujer embarazada sobre cada
etapa o procedimientos que va tratar el profesional de salud , dando asi la
inseguridad sobre su cuerpo y su criatura. De igual forma es importante saber
gue Cadigo Organico Integral Penal no existe ningun tipo de tipificacion de la
violencia obstétrica, en que las mujeres embarazadas son afectadas, la falta
de sancion se puede dar al desconocimiento, informacion o la naturalizacion
del actuar de los profesionales de la salud, aunque otra ley ecuatoriana misma

la reconoce como tipo de violencia contra de la mujer.
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4.4.1 Codigo Penal para el Estado de Chiapas del pais de México.
Violencia obstétrica.

Articulo 183 Ter. - Comete el delito de violencia obstétrica el que se
apropie del cuerpo y procesos reproductivos de una mujer, expresado
en un trato deshumanizador, abuso en el suministro de medicacion o
patologizacion de los procesos naturales, generando como
consecuencia la pérdida de autonomia y capacidad de decidir
libremente sobre su cuerpo y sexualidad.

Con independencia de las lesiones causadas, al responsable del delito
de violencia obstétrica, se le impondréa la sancion de uno a tres afos de
prision y hasta doscientos dias de multa, asi como suspension de la
profesion, cargo u oficio, por un término igual al de la pena privativa de
libertad impuesta, y el pago de la reparacion integral del dafio (Cédigo

Penal para el Estado de Chiapas, 2007, p.64).

Este cuerpo legal penal es bastante particular porque engloba en un

solo parrafo la acciones u omisiones que limiten al desarrollo de la salud

reproductiva de la mujer embarazada convirtiéndose violencia obstétrica, en

gue su forma de castigarlo es multando, suspendiendo la profesion, cargo u

oficio y penada con privacién de libertad de un tiempo de doscientos dias,

afiadiendo que nuestros profesionales de la salud se rigen bajo la ley de la

salud que se los sanciona de manera administrativa pero que en el aire esos

derechos de las mujeres embarazad porgue no toman conciencia de su trato

poco humanizador, respetuosos, vulnerando derechos, de manera que el
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Caodigo Organico Integral Penal deberia implementarlo como delito, para que
no quede como palabra muerta esos derechos y el reconociendo de este tipo

de violencia.

5. MATERIALES Y METODOS
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5.1. Materiales Utilizados.

En este punto tenemos los materiales utilizados para la actividad del presente
trabajo de investigacion y me permitieron dirigir la tesis de grado recogiendo
fuentes bibliograficas, tenemos:

Obras de juristas Raul Zaffaroni, Ruy Diaz, Néstor Romobold, Martin
Reboiras, Leyes tanto nacionales como internacionales, Manuales,
Diccionarios juridicos como de Guillermo Cabanellas y Manuel Ossorio,
Ensayos, Revistas Juridicas, obras Cientificas y Paginas web de los
organismos de justicia de diversos Estados, que se encuentran citadas de
manera idénea y que forman parte de las fuentes bibliograficas de mi tesis.
Entre otros materiales se encuentran:

Laptop, teléfono celular, retroproyector, cuaderno de apuntes, conexion a
internet, impresora, hojas de papel bond, fotocopias, anillados, impresién de

los borradores de tesis y empastados de la misma, obras entre otros.

5.2. Métodos

Es preciso indicar que la realizacion la presente Tesis, se uso los distintos
meétodos, procedimientos y técnicas que la investigacion cientifica
proporciona, es decir las formas o medios que permiten descubrir, sintetizar,
ensefiar y aplicar nuevos conocimientos de los fendmenos que produce la
naturaleza y en la sociedad, dando el proceso de investigacion Socio —
Juridico, se aplico los siguientes métodos:

Método Cientifico: Entendido como el camino a seguir para encontrar la

verdad de un problema determinado; en mi investigacion este método fue
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utilizado al momento de analizar las obras juridicas, cientificas, desarrollados
en el Marco Conceptual y Doctrinario de mi trabajo, que con las citas y
bibliografia correspondiente para establecer los caracteres generales y

especificos sobre la violencia obstétrica.

Método Inductivo: Se aplico al momento de describir los antecedentes de la
figura juridica de violencia que sufren las mujeres, partiendo desde un enfoque
en la violencia obstétrica como violencia contra la mujer, obtener diferentes
enfoques de acuerdo a los paises y diversas nominaciones, este método que

fue aplicado en la Revision de Literatura.

Método Deductivo: Este método que se caracteriza por partir de una premisa
general para llegar a una particular; fue aplicada en la investigacion al
momento de analizar el desarrollo de la violencia obstétrica a nivel
Internacional obteniendo caracteristicas importantes desarrollada e incorporar
a nivel nacional ademas se pudo identificar las principales falencias en nuestra
legislacién al permitir la violencia obstétrica como violencia contra la muijer.

Método que fue aplicado en la Revision de Literatura.

Método Analitico: Utilizado al momento de realizar el analisis luego de cada
cita que consta en la revision de literatura, colocando el respectivo comentario,
también fue aplicado al analizar e interpretar los resultados de las encuestas

y entrevistas.
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Método Exegético: Método aplicado al momento de analizar las normas
juridicas utilizadas para fundamentacion legal de mi trabajo de investigacion,
siendo estas: Constitucion de la Republica del Ecuador, Instrumentos
internacionales precisar, Cédigo Organico Integral Penal, Ley Organica de
Salud, Cddigo de ética médica, Ley para prevenir y erradicar la Violencia

contra las mujeres.

Método Hermenéutico: Este método tiene como finalidad de interpretar
textos juridicos dando un verdadero  significado, esto lo apliqué en la
interpretacion de las normas juridicas, desarrollado en el Marco Juridico, en
que se procede a realizar la interpretacion de las leyes ecuatorianas

pertinentes.

Método Mayéutica: Es un método de investigacion que trata de esclarecer la
verdad aplicando varias interrogantes presumiendo la realidad oculta que se
tiene sobre la violencia obstétrica por la falta de informacién y menos
reconocidas por la ley que se destinan a la obtencion de informacién, mediante
la elaboracién de un banco de preguntas aplicados en las encuestas y

entrevistas para la obtencion de informacion necesaria para la investigacion.

Método Comparativo: Este Método fue utilizado en mi trabajo de
investigacién en el desarrollo del Derecho Comparado, en que se procede a
contrastar la realidad juridica ecuatoriana, con las legislaciones del pais de

Venezuela en la Ley Orgéanica sobre el Derecho De las Mujeres a una Vida
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Libre de Violencia, del pais de México en sus diferentes Estados como el
Caodigo Penal para el Estado Libre y Soberano de Veracruz de Ignacio De La
Llave, Codigo Penal para el Estado Libre y Soberano De Guerrero y por ultimo
el Cddigo Penal para el Estado de Chiapas, a través del cual se obtuvo

semejanzas Yy diferencias estos ordenamientos juridicos.

Método Estadistico: EI método estadistico se us6 para determinar los datos
cuantitativos y cualitativos de la investigacion mediante el uso de las Técnicas
de la Entrevista y la Encuesta, aplicado al momento de realizar la tabulacion,
cuadros estadisticos, representacion grafica para desarrollar el punto de

Resultados de la Investigacion.

Método Sintético: Consiste en resumir y unir sistematicamente todos los
elementos heterogéneos de un proceso con el fin de reencontrar la
individualidad del problema analizado. Este método fue utilizado a lo largo del
desarrollo del Trabajo de Investigacion, particularmente con discusiéon de la
verificacion de objetivos, contrastacion de hipoétesis, fundamentacion juridica
de propuesta de reforma, aplicado al momento de emitir un criterio luego de
realizar un estudio minucioso de una tematica.

Método Historico: Utilizado al momento de analizar los acontecimientos del
pasado encontrando explicaciones a los comportamientos actuales respecto
a la figura de la violencia obstétrica como violencia contra la mujer en materia

penal, este método se aplicé al momento de citar los antecedentes historicos
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que se fue evolucionando la violencia obstétrica, desarrollado en el Marco

Doctrinario.

5.3. Técnicas.

Encuesta: Cuestionario que contiene preguntas y respuestas para reunir
datos o para detectar la opinién publica sobre la problematica planteada.
Desarrollado al momento de aplicar las 30 encuestas a los ciudadanos y
abogados en libre ejercicio que tienen conocimiento sobre la problemética

planteada.

Entrevista: Consiste en un didlogo entre el entrevistador y el entrevistado
sobre aspectos puntuales de la problematica de estudio, se aplic6 a 10

profesionales especializados y conocedores de la problematica.

5.4. Observacion Documental.

Mediante la aplicacion de este procedimiento se realiz6 el estudio de casos
gue se han presentado en la sociedad en lo que concierne a la mala atenciéon
poco integra, responsable a las mujeres embarazadas en los centros de salud
tanto publico como privado, que se han suscitado en el Ecuador y nivel
internacional.

De los resultados de la investigacion expuestos en las tablas, graficos y en
forma discursiva con deducciones, con sus correspondientes interpretaciones
de las cuales se derivan su analisis de los criterios y datos especificos, que

tienen la finalidad de estructurar la Revision de Literatura, verificacion de los
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objetivos, contrastacion de la hipotesis, y para originar a las respectivas
conclusiones y recomendaciones encaminadas a la solucion de la

problematica planteada.

6. RESULTADOS

6.1 Resultados de las Encuestas
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La presente técnica de encuesta fue aplicada a 30 profesionales del Derecho
de la ciudad de Loja a través de un cuestionario de seis preguntas, obteniendo

los resultados se procede a detallar a continuacion:

Primera pregunta: ¢Considera usted que los centros de salud del Ecuador
cuentan con todo lo b4sico para brindar una atencion prioritaria y de calidad a

las mujeres?

Cuadro Estadistico N°1

Indicadores Variable Porcentaje
Si 7 23,33%
No 23 76,66%
Total 30 99,99%

Fuente: Abogados en libre ejercicio de la ciudad de Loja
Autora: Maria Salomé Jaramillo Carchi

Representaciéon Gréfica

Grafico N°1
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Interpretacion:
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En la presente pregunta de los 30 encuestados siete profesionales
representan el 23,3% respondieron que si los centros de salud cuentan con
todo lo basico para brindar una atencién prioritaria y de calidad a las mujeres
embarazadas, porque de lo que han escuchado si hay atencion basica y
activamente se brinda un servicio de calidad incluso cuenta con un buen
manejo en los centros obstétrica y poseen médicos para brindar la atencion
necesaria para su vez considerar que se deberia implementar mayor cantidad
de medios electrénicos actualizados para para aquellas mujeres que no estan

en la condicién de pagar a medios privados.

Mientras veintitrés encuestados que representan el 76,33% sefialan que no
se cuentan con lo basico para brindar una atencion prioritaria y de calidad a
las mujeres embarazadas, porque muchos centros de salud carecen de
equipos tecnologicos modernos, actualizados y con mejor resolucién, asi
mismo no brindan una atencion adecuada y personalizada tanto de manera
de calidad y célidos por parte del personal para la madre como para el bebé,
no todos estan adecuados para atender emergencias de manera integral que
protejan a la mujer en sus etapas de embarazo, labor de parto y posparto
dejando problemas sin resolver y en particular la infraestructura a nivel rural
es deplorable ademas falta medicina necesaria para las diferentes

necesidades que requieren las mujeres en estado de gestacion.

Analisis:
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Respecto a esta pregunta, comparto con la opiniébn de la mayoria que
corresponde al 76.33% porque es verdad que los centros de salud no cuentan
con lo necesario para dar una atencion de calidad y calidez a una mujer
embarazada o en caso de labor de parto, posparto porque no cuentan con
equipamiento adecuado para ser efectivice ese derecho a la salud
reproductiva en que esta en juego la salud de la madre y de la vida que podria
estar por nacer, siendo asi que muchas ocasiones puedan llegar hasta la
muerte por la falta de los mismos, por el contrario no estoy de acuerdo con lo
que respecta al 23,3%, ya que los encuestados un cierto namero fueron
varones que también es importante tomarlos en cuenta, pero esto haria que
no han vivido lo que es ser atendida en un embarazo en un centro de salud
incompleto ,ademas porque en ese porcentaje responden que es porque lo

han escuchado o han oido que si hay lo basico.

Segunda pregunta: ¢Cree usted que se garantiza el derecho constitucional
a la salud reproductiva, sexual y psicolégica de la mujer embarazada?

Cuadro Estadistico N°2

Indicadores Variable Porcentaje
Si 8 26,66%
No 22 73,33%
Total 30 99,99%

Fuente: Abogados en libre ejercicio de la ciudad de Loja
Autora: Maria Salomé Jaramillo Carchi
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Representacion Grafica

Grafico N°2
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Interpretacion:

En la presente pregunta de los 30 encuestados ocho profesionales
representan el 26,66% respondieron que si se garantiza el derecho
constitucional a la salud reproductiva, sexual y psicologica de la mujer
embarazada, justificando su respuesta porque si hay los elementos basicos
conforme al garantismo constitucional siendo uno de los més altos niveles que
se debe cumplir el mismo, al estar una mujer en estado de gestacion, se
entiende que esta dentro de las personas prioritarias que la constitucion
estipula y consagra, por lo tanto si se garantiza ademas que en todos los
centros de salud se cuenta con personal que minimo para ayudar a que las

mujeres embarazadas tengan un desarrollo emocional y fisico adecuado.

Por otro lado, veintidds encuestados que representan el 73,33% sefialan que
no se garantiza el derecho constitucional a la salud reproductiva, sexual y

psicolégica de la mujer embarazada, mismo que se fundamentan como

105



mayoria que aun se mantienen ciertas practicas rutinarias y conservadoras
en muchos centros de salud, tampoco se respeta la salud reproductiva, mucho
mas cuando una mujer esta en estado de gestacion, dichas practicas son
realizadas por médicos y enfermeras, sin que se permita a la mujer decidir
sobre su propio cuerpo o se le explique o se informe sobre dichos derechos,
de igual modo existe una total desatencion hacia las mujeres embrazadas en
gue muchas veces se las agrede en el momento del parto , expresando de
manera irrespetuosa y deshumanizada que “puje, quien la manda abrir las
piernas, ahora aguantese y puje”, dando un tipo de discriminacién por el hecho
de ser mujer y madre, entendiéndose la falta de ética profesional de la salud ,
de igual manera se ha vulnerado la salud de la mujer embarazada puesto a
gue no son atendidas o se les da turno muy aplazados para su chequeo,
existiendo una deficiencia preparacion de los profesionales de la salud, sin
embargo se debe tomar en cuenta que tampoco existe un equipamiento

seguro, moderno, calificado que ayude a reforzar estos derechos.

Analisis:

Respecto a esta pregunta, comparto la opinion de la mayoria que corresponde
al 73.33% porque al no darnos cuenta o a ver hecho como costumbre este
tipo de tratos hacia la mujer embrazada se vulnera su derecho reproductivo y
sexual en que no ayudan a la mujer en estado de gestacién a tener un
embarazo y parto feliz, en que muchas ocasiones las mujeres quedan con
traumas en que después del parto no quieren a sus hijos 0 algo un poco mas

grave les quitan la ilusién de traer otro nifio o nifia al mundo ,mientras que no
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estoy de acuerdo con lo que respecta al 26,66%de las encuestas, porque no
solo basta que la Constitucion lo estipule o garantice , porque si no se da en
la vida practica que en letra muerta y no solo basta que si existan los
elementos como equipos , medicina sino que hace falta que el personal y
profesionales de la salud ayuden a cumplirse con estos derechos de la mujer
embarazada para su integral desarrollo de la mujer y del nifio de manera sana

y saludable.

Tercera pregunta: ¢Esta de acuerdo usted que se sancione a los

profesionales de la salud responsables de violencia obstétrica a la mujer

embarazada?
Cuadro Estadistico N°3
Indicadores Variable Porcentaje
Si 27 90%
No 3 10%
Total 30 100%

Fuente: Abogados en libre ejercicio de la ciudad de Loja
Autora: Maria Salomé Jaramillo Carchi

Representacion Grafica
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Interpretacion:

En la presente pregunta de los 30 encuestados, veintisiete profesionales que
representan el 90%, respondieron que si, manteniendo su respuesta que se
debe tutelar los derechos de todas las personas en este caso de las mujeres
embarazadas en todas sus etapas de embarazo, parto y postparto, siendo
muchas veces que el personal o profesionales de la salud abusan de su poder
en el ejercicio de su actividad y se ha demostrado con pruebas fehacientes
que han faltado o lesionado dichos derechos que en vez de ayudar a la mujer
en estado de gestacion, aumentan su dolor fisico, psicologico, generando un
gran caos Yy violaciones a las mujeres embarazadas al no ser tratadas con
respeto y negandoles toda atencion necesaria sobre todo porque forman parte
del grupo de atencion prioritaria, mereciendo atencion de calidad por cuanto
se deben velar tanto de la salud de la madre también por la vida del que esta
por nacer, motivo que si se vulnera algun derecho, se debe sancionar
respectivamente al profesional de la salud tanto publicos o privados, mismo

gue debe comprobarse con todos los elementos de conviccion que existen en
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violencia obstétrica a la mujer embarazada para garantizar el acceso a este
derecho y promover el buen trato humanizado y honesto en los centros de
salud, porque a pesar de su falta de ética, ignorancia nada justifica que la
practica de algun tipo de violencia por accién u omision, siendo asi que los
profesionales de la salud correspondientes a la rama de obstetricia y
ginecologia son los encargados especificamente de atender las necesidades
de la salud integral de la mujer a lo largo de su vida, por lo tanto, son los
llamados a respetar los derechos humanos, en especial el de las mujeres que
se encuentren en etapas de embarazo, parto y post parto y es por eso que
toda persona que cometa o atente contra un derecho consagrado en la
constitucién debe ser penalmente, administrativamente responsable ya que la

vida y salud de las personas no es un juego.

Por otro lado, tres encuestados que representan el 10% sefialan que no,
tomando en cuenta su opinion diciendo que para poder tipificar y poner como
vacio legal el tipo de violencia deberia diferenciarse claramente sus verbos
rectores y saber distinguir de la mala practica profesional seleccionar
conductas penalmente relevantes con los requisitos probados como todo tipo

penal se debe sancionar.

Analisis:

Conforme a la presente pregunta, apoyo la opinion de la mayoria que
corresponde al 90% porque si bien es cierto que muchos tipos de violencias
deben son sancionadas, solo que asi como va reconociendo derechos, se

debe garantizarlos ,protegerlos y evitar y erradicar cualquier tipo de
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vulneracion o violacidén contra estos, por el cual cuando existe una persona
que los violente debe ser sancionado para no dejar un vacio legal que la
victima pueda reclamar y obtener su reparacion integral, ademas no estoy de
acuerdo con lo que respecta al 10%, que son un pequefio porcentaje, no ven
muy claro cémo se tipificaria y diferenciaria de la mala praxis, en que esta muy
claro que en sila mala praxis se denuncia por lesiones o por homicidio culposo
por mala practica médica, como resultado que los verbos rectores serian
diferentes y los sujetos tanto activos como pasivos para poder darse una

sancion acuerdo el dafo o vulneraciéon ocasionada.

Cuarta pregunta: ¢ Considera usted que el vacio legal existente en el codigo
organico integral penal al no tipificar como delito y sancionar a los
responsables de la violencia obstétrica a las mujeres embarazadas, vulnera el
derecho a la salud reproductiva, sexual, atencion prioritaria y la integridad
personal?

Cuadro Estadistico N°4
indicadores variable porcentaje

Si 23 76,66%
no 7 23,33%
total 30 99%

Fuente: Abogados en libre ejercicio de la ciudad de Loja
Autora: Maria Salomé Jaramillo Carchi.
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Representacion Grafica
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Interpretacion:

En la presente pregunta de los 30 encuestados veintitrés profesionales que
representan el 76,66%, respondieron que si hay vacio legal existente en el
Cdédigo Orgénico Integral Penal al no tipificar como delito y sancionar a los
responsables de la violencia obstétrica a las mujeres embarazadas, vulnera el
derecho a la salud reproductiva, sexual, atencion prioritaria y la integridad
personal, porque se esta permitiendo violencia y por ende es inconstitucional,
cuando lo que verdaderamente se tiene que hacer es proteger a los grupos y
personas vulnerables ante tanta violencia y luchar por un estado igualitario
para todos. La Ley Para Prevenir y Erradicar la Violencia contra las Mujeres,
Determina en el art. 10 literal g) que la Violencia gineco-obstétrica. - “Se
considera a toda accion u omision que limite el derecho de las mujeres
embarazadas 0 no, a recibir servicios de salud gineco-obstétricos. Se expresa

a través del maltrato, de la imposicion de practicas culturales y cientificas no
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consentidas o la violacion del secreto profesional, el abuso de medicalizacion,
y la no establecida en protocolos, guias o normas; las acciones que
consideren los procesos naturales de embarazo, parto y posparto como
patologias, la esterilizacion forzada, la pérdida de autonomia y capacidad para
decidir libremente sobre sus cuerpos y su sexualidad, impactando
negativamente en la calidad de vida y salud sexual y reproductiva de mujeres
en toda su diversidad y a lo largo de su vida, cuando esta se realiza con
practicas invasivas o maltrato fisico o psicolégico.” Motivo por el cual existe
un vacio normativo, incluso tenemos el art. 12 de la misma ley que sefiala que
entre los - Ambitos donde se desarrolla la violencia contra las mujeres estan
los Centros e instituciones de salud.- Comprende el contexto donde la
violencia se ejerce en los centros de salud publica y privada, en contra de las
usuarias del Sistema Nacional de Salud, ejecutada por el personal
administrativo, auxiliares y profesionales de la salud; mas en el Cddigo
Organico Integral Penal la violencia contra la mujer debe ser ejercida por un
miembro de la familia descartando la posibilidad de sancionar a médicos,
siendo Unicamente responsables penalmente por la muerte de la victima con
la figura de homicidio culposo por mala practica médica, dejando sin sancién
penal a quienes ejerzan este tipo de violencia hacia este grupo vulnerable, por

la atencién deficiente por parte del personal de salud.

Por otro lado, siete encuestados que representan el 23,33% sefialan que no,
porque podria conllevar vulneracion de derechos de los profesionales de
salud, afadiendo que esta contemplado en la esta contemplado dentro de la

mala practica, lesiones, siendo que es este derecho es mucho mas amplio,
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existen delitos que conllevan el perjuicio del bien juridico que es la de la mujer

embarazada y neonato.

Analisis:

Conforme a la presente pregunta, comparto con la opinion de la mayoria que
corresponde al 76,66% porque es verdad que existe una ley que reconoce
dicho tipo de violencia hacia la mujer, pero deja un vacio cuando no se tipifica
en el Codigo Organico Integral Penal al igual que las otras formas de violencia
gue ayudan a proteger estos derechos estipulados en los cuerpo legales, y
asi seguiria con el sobre abuso de poder y falta de ética profesional del
personal de salud hacia la mujer embarazada en todas sus etapas de
embarazo parto o postparto dejando que no se exista un sancion para dicho
grupo y la debida reparacion integral hacia la, de otro modo no estoy conforme
con lo que respecta al 23,33% de los encuestados que su mayoria de este
porcentaje dispusieron que esto ya estaba dispuesto como mala préactica, pero
no es asi porque al saber la sancién por mala practica médica con los
siguientes elemento que los sujetos son generales en que el sujeto activo
puede ser cualquier persona profesional y el sujeto pasivo cualquier persona
tanto, nifios, mujeres, hombres, ancianos entre otros, a diferencia de la
violencia obstétrica que son especificos que vendria ser el personal de salud
o profesional de salud como sujeto activo quien vulnera el bien protegido y la
mujer embarazada como sujeto pasivo a quien se le vulnera sus derechos y

de igual manera en la mala praxis resultado es muerte, por el otro lado en
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violencia obstétrica el resultado en dafioso tanto para su integridad fisica,

psicoldgica, sexual y ademas de estar en un grupo de atencién prioritaria.

Quinta pregunta: ¢Apoyaria usted que se presente un proyecto de reforma
legal al Cadigo Organico Integral Penal para garantizar los derechos de las
mujeres embarazadas Yy tipificando a la violencia obstétrica como forma de
prevencion y erradicacion a la violencia contra la mujer?

Cuadro Estadistico N°5

Indicadores Variable Porcentaje
Si 25 83,33%
No 5 16,66%
Total 30 99,99%

Fuente: Abogados en libre ejercicio de la ciudad de Loja
Autora; Maria Salome Jaramillo Carchi

Representacion Grafica
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Interpretacion:
En la presente pregunta de los 30 encuestados veinticinco profesionales que
representan el 83,33% respondieron que si apoyarian un proyecto de reforma

legal al Cadigo Organico Integral Penal para garantizar los derechos de las
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mujeres embarazadas Y tipificando a la violencia obstétrica como forma de
prevencion y erradicacion a la violencia contra la mujer, denominando que a
veces la leyes deben ir progresando o evolucionando en que deben ser
revisadas, actualizadas y corregidas de acuerdo a las circunstancias actuales
para no dejar vacios que pueden seguir perjudicando el ejercicios de derechos
en este caso dado por violencia obstétrica que a pesar del gran avance
normativo de reconocer el concepto de violencia obstétrica en la Ley Organica
Integral para Prevenir y Erradicar la Violencia contra las Mujeres, la falta de
su tipificacion, permite que aun exista una deficiencia y sobre abuso de su
poder en cuanto a la atencidbn médica, asi como un trato deshumanizado de
muchos profesionales de la salud, todo acto de violencia tiene que ser
penalmente castigado, para la reparacion y proteccién del derecho de las
personas afectadas, como resultado que su tipificacion frenaria la violencia y
el abuso de poder del profesional de salud con la mujer embarazada ya que
son situaciones que son situaciones que se presentan constantemente a las
mujeres embarazadas en labor de parto y se sean normalizadas la violencia
obstétrica considerando que a este comportamiento es critico y tentativo a los
derechos de la mujer embarazada y su bebe, tanto asi sea sancionados el
personal de salud especialmente de los centros médicos del sector rural, de
modo que permite el correcto desenvolvimiento y aplicaciéon del Cédigo
Organico Integral Penal por parte de los jueces y evitando de nuevo este tipo
de conductas. Por otro lado, cinco encuestados que representan el 16,66%
sefalan que no lo apoyarias en razén de que la normativa prevé la sancion en

caso de vulneracién y se considera irrelevante la tipificacion de esta conducta
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y no es un mecanismo de erradicacion a la violencia contra la mujer tipificar
estas conductas, puesto que la violencia es un fenémeno social y que para
tipificar este tipo de conductas es necesario que existan bases de politica
criminal. Estos tipos penales no se aplican, o se han aplicado pocas veces
solo con fines demostrativos; existen unicamente para mostrar al ciudadano
una perspectiva de politica criminal ficticia, que calme sus animos y angustias
y permita creer que el Derecho Penal es solvente en la proteccion de la

sociedad.

Andlisis:

Conforme a esta ultima pregunta, estoy de acuerdo con la opinion de la
mayoria que corresponde al 83,33% porque apoyaria un proyecto de reforma
legal al Cédigo Orgénico Integral Penal para garantizar los derechos de las
mujeres embarazadas Yy tipificando a la violencia obstétrica como forma de
prevencion y erradicacion a la violencia contra la mujer porque yo al ser mujer
y conozco muchos casos cercanos de cdmo han sido tratadas o ignoradas por
parte del profesional de salud en el estado de vulnerabilidad que se
encuentran. Ademas, asi se podria dar una seguridad juridica de estos
derechos, en que muchas mujeres en estado de gestacion se ven afectadas,
pero al ser acciones u omisiones que se dan muy a menudo se hace
costumbre en que no pueden hacer reclamo de su derecho o porque los
desconocen, sin embargo, no estoy de acuerdo con lo que respecta al 16,66%
de las encuestas porque solo hacen mencion que es irrelevante dicha
conducta y ya existe una sancion para dichas acciones, aunque no especifican

gue sancion es 0 en que articulo se encuentran sin fundamentar bien su
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opinion, en que aun asi se seguiria permitiendo acciones u omisiones en los
centros de salud, por parte del personal hacia las mujeres embarazadas que
son reconocidas por la Constitucion de la Republica del Ecuador como parte

de atencion prioritaria.

6.2 Resultados de las Entrevista.

La técnica de las entrevistas se aplicé a diez profesionales del derecho, entre
ellos abogados libre ejercicio, exjuez, académicos, defensor publico, en un
cuestionario de diez preguntas, obteniendo los siguientes resultados:
Primera pregunta: ¢Considera usted que los profesionales y centros de la
salud publicos y privados cumplen con dar un trato humanizado, integro y de
calidad a la mujer embarazada?

Respuestas:

Primer entrevistado : A mi parecer sinceramente no, o al menos en lo que
es el sector publico, y acorde a mi experiencia como madre tuve un percance
en que me senti un poco insegura y usada como un objeto porgque no se dio
espacio a mi intimidad, en que en mi embarazo y dar a luz, me hicieron
demasiados tactos vaginales en pocas horas en que cada uno fue una
persona diferente en que solo me decian que ellos eran estudiantes de

medicina y estaban en practicas y me daba miedo decir algo o reclamar.

Segundo entrevistado: Gracias por la entrevista primeramente, dando
respuesta a su pregunta la verdad es que no y ademas que creo que es una
forma de maltrato conforme a lo que me paso a mi, muchas veces a las

mujeres embarazadas nos toca ir solas a las citas y revisiones con el médico
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por razones que los esposos estan trabajando, aunque me dé un poco de
verguenza contarlo al hacerme la ecografia empezé a tocarme lugares de mi
cuerpo donde no debia y decirme cosas fuera de lugar, en que ese momento
guedé en shock y lo Unico que fue es salir del consultorio, causando depresion
y ansiedad en mi y en que ahora tengo miedo de ir sola alguna consulta,

nunca denuncié nada por miedo al qué diran.

Tercer entrevistado: Acorde a tu pregunta mi respuesta es no, no cumplen
con un trato humanizado, porque ahora me haces venir a la mente en ese
proceso de embarazo un poco duro cuando era joven, cuando me quedé
embarazada tenia 14 afios de edad, edad que para mi era un
poco vulnerable, en una cita de revisibn que me tocé ir sola porque mis
padres trabajaban todo el dia y mi “novio” no podia perder clases de su
universidad que estaba demasiado gorda y que si no bajaba de peso no podria
ni entrar por la puerta de un carro, lo dijo de una manera tan déspota, creo
gue en ese momento me afectdé de manera psicologica en que empecé a dejar
de comer y provocar vomito para ver si bajaba de peso, pero lo Unico que
consegui fue que mi hija nacié prematura y con un peso muy bajo, estuvimos
varias semanas internadas, ahora si tuviera otro bebé no dejaria que me
afecte de la misma manera por lo que ya soy una persona un poco mas

madura.

Cuarto entrevistado: Contestando a su interrogante, creo que no porque a
veces nos ven como un objeto y no como un ser humano que siente ya sea
en clinicas o centros de salud publicos, este fue mi caso en que fue senti
bastante panico y temor por la salud de mi bebé, fue que ya me tocaba
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ingresar a la clinica por los dolores porque ya me tocaba la labor de parto y
en eso yo habia decidido que si me inyectaran la epidural porque en mi primer
embarazo si fue demasiado doloroso, asi que me pusieron la inyeccion y a mi
parecer no tuvieron el suficiente cuidado en la siguiente media hora mas o
menos ya no sentia toda mi parte inferior de mi cuerpo y para entrar al parto
ya no podia pujar para que mi hija hazca por lo que no sentia lo que es nada
y entré en demasiado panico y miedo, que al final me tuvieron que hacer

cesarea por lo que ya no podia dar a luz yo sola.

Quinto entrevistado: Es un tema interesante, que no conocia antes, pero en
mi opinién es que no y mucho menos te dan un buen trato cuando eres una
mujer embarazada muy joven porgue se aprovechan mas de tu vulnerabilidad,
en que cuando yo tuve a mi hijo a la edad de 17 afios, mi parto fue un punto
de humillaciones que recibi por parte del personal de salud, que no fueron
éticos, porque cuando yo estaba en el acto de dar a luz a mi hijo, recibi
comentarios muy poco respetuosos, que se me quedaron grabados en la
mente, me decian deja de gritar y aguantate el dolor por haber abierto las
piernas demasiado pronto, sino pujas tu hijo morira por tu culpa, cuidado con
cagarte, contar esto es un poco bochornoso para mi, asi que ahora me
pensaria dos veces en volver tener un hijo en un centro de salud publico, en
una clinica deben ser mas respetuosos, un profesional de la salud debe
apoyar a la mujer embarazada no menospreciarla con esos tipos de

comentarios.

Sexto entrevistado: Respondiéndole a su pregunta, considero que existe una
deshumanizacion realmente por parte de los profesionales de salud, no en
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todos, pero si en su gran mayoria, especialmente en el sector publico, en la
salud publica, sin embargo, en el ambito privado a lo mejor puede ser un poco
distinto, porque tenemos nosotros que pagar directamente valores bastante
elevados y creemos que, por el hecho de pagar, de que estamos pagando
rubros elevados, tenemos derecho a reclamar. En cambio, en el sector publico
al no tener por qué pagar directamente, por ejemplo, el Ministerio de Salud
Pudblica, pues ellos creen que no tenemos derechos y nosotras como mujeres
embarazadas tenemos que someternos a cualquier tipo de practica o maltrato,
gue se realicen en el centro de salud. Hablando desde el punto de vista, tanto
como abogada, como mujer, y ahora que tengo un bebé recién nacido préximo
a cumplir tres meses y realmente por cuestiones de la vida tuve que dar a luz
a mi bebé en un hospital publico, aunque de mi médico de cabecera realmente
no me quejo es una profesional excepcional, pero por el personal que me
rodeaba y realmente tuve muchas quejas, hay una deshumanizacion total,
existe un maltrato, no existe ayuda al paciente, no existen explicaciones o
informacion al paciente.

En mi caso, por ejemplo, tuve un parto por cesarea y a las 24 horas del
alumbramiento ya tenia que estar en pie y nadie del personal de salud me
ayudd a ponerme de pie o comoda , cual yo necesitaba ayuda por la razén de
la herida de mi cesarea, bueno, por el tema de la pandemia entiendo un
poquito la situacion de igual forma no permitieron que ingrese ningun familiar,
pero pretendian pues que me levante sola, que me barie sola, sin ningun tipo
de ayuda al no ingresar un familiar por lo menos, pues el personal de las

licenciadas o los auxiliares de enfermeria seria lo ideal, que muestren ese
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apoyo a los pacientes, pero realmente no hubo ningun tipo de apoyo. Las
personas que estdbamos ahi, las mujeres que estdbamos ahi recién dadas a
luz, tuvimos que vernos las solas con el bebé, con nuestra herida de cesarea.
Entonces realmente fue una situacion bastante lamentable que espero que en

algin momento cambie en nuestro pais.

Séptimo entrevistado: No porque existen casos en los que los profesionales
no hacen uso de la ética ni de la moral ya, y en ese sentido no vamos al hecho
de que una consulta sea una simplemente consulta, sino ir al hecho de que
tienes que ser atendida con el asesoramiento adecuado y respetuoso yenlo
que tienen que hacer, si no el trato que debe brindarte sin importar que seas
mujer de cualquier raza o cultura , en qué debemos entender que la mujer en
este estado sufre demasiados cambio fisiol6gicos, cambios hormonales, en
gue la mujer se encuentra mas sensible ante cualquier trato, para poder llevar
tu embarazo a feliz , de igual forma en la labor de parto y posparto darle la

mejor atencion y sobre todo prioritaria por ser sujeto del grupo vulnerables.

Octavo entrevistado: Es una situacion que hay que analizar bien por qué las
mujeres tenemos nuestras cosmovisiones, nuestros estereotipos y realmente
en las instituciones publicas y privadas de salud realmente no pienso que haya
un trato humanizado hacia la mujer en estado de gestacion, asi mismo
tampoco pienso que exista un protocolo que le diga realmente como debe ser
tratada una mujer embarazada sobre todo cuando esta en parto labor de parto,
porque sinceramente esta situacion genera un poco de traumas a la mujer
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embarazada porque son situaciones que se ve expuesta su pudor y si genera
un desmiembre emocional hacia la mujer, ademas del dolor del parto y no hay
mas gue todo un protocolo donde le diga al profesional o personal de salud de
gué manera deberia ser su actuar para cuando se den estas situaciones, en

gue deben tener estas atenciones preferentes hacia la mujer embarazada.

Noveno entrevistado: Yo creo hay que estar claros, normalmente los
médicos o todos el personal de salud que toman parte de un procedimiento
médico tienen que cumplir ciertos protocolos, entonces cada uno tiene un
objetivo, porque no es lo mismo el actuar del médico que el de la enfermera
con el del obstetra y todo eso entonces cuando hablamos de procedimiento
hay que ver en qué etapa o incluso en qué unidad de atencién es atendida o
evaluada la mujer embarazada Entonces dependiendo de eso es el
procedimiento y de la persona que atiende tiene que cumplir este protocolo
gue esta plenamente establecido generalmente por la Organizacion Mundial
de la Salud, quiénes son que establecen estos protocolos, entonces ahi viene
el trato humanizado. Entonces eso va mas de lo que se encuentra en el
protocolo porque suele darse para ver como se hace un tratamiento al
paciente, qué herramientas se utilicen procesos debe utilizar como vigilar el
tiempo los medicamentos etcétera y como hacerlo, ya en la practica es muy
diferente Ahi viene el trato humanizado o deshumanizado, de como no hacer
prevalecer los derechos del ser humano cédmo mujer embarazada, ahi es
como séase ve que hay inconsistencia porque normalmente hay que
diferenciar el tema del procedimiento que el tema de deshumanizacion porque

normalmente el médico o el personal de salud puede decirnos que si

122



cumplimos con el procedimientos , en cambio nadie esta hablando de eso,
pero el tema es que al momento de cumplir con el procedimiento también se
cumple con la observancia de derechos que vendria a ser el trato humanizado

respetuoso integral y de calidad.

Por ejemplo, mientras se espera que la mujer llega al punto de dilatacion
exacta o requerido para que sea un parto normal, yo como profesional de la
salud o ser parte de ella, la puedo tener a la mujer con fuertes dolores de parto

48 horas y hasta eso puede el nifio o0 nifia morir o la madre.

La mujer embarazada en labor de parto puede tener unos dolores terribles
porque no pueden pasar de la dilatacion y cuando hay casos que esa mujer
nunca va a llegar al punto maximo de dilatacion normal mientras, el medico la
tiene insistiendo que llegue al punto maximo de dilatacién sin apaciguar sus
dolores que realmente estan violando sus derechos humanos, porque estoy
generando unos dolores tan fuertes que tranquilamente considerados como
actos de tortura siendo, un acto inhumano y cruel hacia la mujer embarazada

convirtiéndose una violacion a los Derechos Humanos.

Decimo entrevistado: No porque al momento yo de dar a luz tuve
demasiadas complicaciones desde el momento en que llegué al centro de
salud , al principio llegué con un dolores de parto, pedi a un doctor que estaba
por el pasillo que me ayudara, solo me ignoro y al final nadie salio a auxiliarme,
mi esposo estaba conmigo y tuvo que buscar ayuda al personal para que me

atendiera, pero no llegé a tiempo, senti que las contracciones eran cada vez
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mas seguidas y que mi bebé ya estaba saliendo, fui al bafio y empecé a
acomodar mi “pollera” con la posicion cuclillas para pujar. Pero pocos minutos
después, una enfermera aparecié y me ordené que subiera a la camilla. Yo le
dije que no me moviera, porque mi hijo naceria pronto, al final tuve que
acceder y en ese momento escuche alguien decir que mi bebe se estaba
asfixiando, hasta que nacié y como consecuencia de ello mi hijo tuvo dafos
cerebrales, creo yo que si me hubieran monitoreado a tiempo nada de esto le
hubiera pasado a mi hijo, cierta manera creo que también se dio una forma de

discriminacion por ser indigena (Saraguro).

Segunda pregunta: ¢Cree usted que se vulnera el derecho a la salud
reproductiva, sexual, atencion prioritaria y la integridad personal a la mujer

embarazada en caso de violencia obstétrica?

Respuestas:

Primer entrevistado: Muchas veces podemos ver que existe una flagrante
vulneracion del derecho y garantia constitucional, en que muchas mujeres
son victimas como brindarles una buena atencién con la informacion
correspondiendo a lo que es su embarazo o en el parto, al igual cuando una
mujer espera para que se le ayude con la atencidon no se le otorga a pesar que
es un sujeto de atencion prioritaria, sin embargo a lo que respecta del parto
se puede hablar que muchas veces estudiantes de medicina entran a ver el
alumbramiento , pero la mujer en plena labor se ve intimidada , asustada , por

lo que respecta a su cuerpo, afiadiendo otro caso de que puede el doctor
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hacer cesareas innecesarias, que por el hecho de hacerlo de manera natural,

se le facilita la cesarea.

Segundo entrevistado: Claro que si, en muchos casos muchas mujeres por
dicha atencion mal elaborada pierden a sus nifios o se les imposibilita el tener

hijos, por lo tanto, si vulnera muchos derechos.

Tercer entrevistado: Si se vulnera porque cada acto de violencia es algo
inconstitucional siendo el caso de la mujer embarazada en caso de violencia
obstétrica afecta a su salud, la vida reproductiva y sexual que no le permiten
un buen desarrollo para su proceso de embarazo. En que cada tipo de
violencia deberia ser tipificado en el @mbito penal para poder evitar dichos

actos.

Cuarto entrevistado: Yo creo que si debido a que en muchas ocasiones los
profesionales de salud realizan actos u omisiones que perjudican a la mujer y
ponen en peligro su salud, haciendo de la misma manera que afecte su bebé,
incluso arriesgando la vida de ambos, asi mismo ambito juridico tiene como

efecto la vulneracién de muchos de sus derechos.

Quinto entrevistado: si existe una vulneracion de derechos en que tanto la
madre y el bebé se ven afectados o en riesgo por no dar lo mejor en lo que es

la practica de su profesion que pueden generar hasta traumas posteriores.

Sexto entrevistado: Por supuesto, como le decia, en la primera pregunta
existe una vulneracion de derechos como lo es la salud reproductiva, sexual,
atencion prioritaria e integridad personal porque el personal de la salud no
ayuda a dar la atencién de calidad que merecemos como seres humanos ,
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existe la deshumanizacion en el trato hacia las mujeres embarazadas, incluso
existe un fallo de la Corte Constitucional en el cual se ordend una reparacion
integral a la mujer, se declaré y reconocié que sufrié violencia obstétrica,
ordenando también que tanto el Ministerio de Salud Publica como el IESS, el
Instituto de Seguridad Social que pongan en practica una guia, justamente
para esta etapa del embarazo, parto, postparto, el cual espero que realmente
gue realmente en algiin momento lo pongan en préactica, para dar un mejor

trato.

Séptimo entrevistado: Claro que si porque al hablar de violencia obstétrica
se esté atentando contra el derecho de salud reproductiva, sexual , integridad
y atencion prioritaria, mismo que ya estamos como preambulo identificando
un delito que debe ser sancionado de una manera ejemplar, pero
lamentablemente para que esto tenga parte y conocimiento dentro de las
autoridades, tiene que darse a conocer por parte de la mujer embarazada o
afectada, misma tiene que formalizar una denuncia y lamentablemente
muchas mujeres por vergienza, por temor y también por evitarse qué
situaciones engorrosas donde se vea involucrada su dignidad, su nombre
obviamente se sustraen del hecho de formalizar una denuncia, por lo tanto
esto permite que siga dando este tipo de violencia contra las mujeres
embarazadas en todas sus etapas de embarazo igual manera en su labor de

parto y posparto.

Octavo entrevistado: Claro que existe una vulneracion en caso de violencia
obstétrica porque mira hace referencia a los instrumentos, la forma de tratar
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por el profesional de la salud, pero existe esta vulneracion a la integridad y yo
digo una integridad tanto fisica como también de caracter también psicolégico,
porque a veces va mas alla de lo que digan a la vulneracion en el ambito
sexual y reproductiva, pero si en el ambito psicolégico por las afectaciones e
implicaciones, significa para la mujer el hecho de tener una labor de parto y
verse expuesta a la forma que como es tratada por el profesional de salud que
genera un impacto tal vez de manera negativa y es por eso que existen
algunas mujeres que después de una labor de parto no quieren tener mas
hijos por qué significa un proceso muy traumatico que a lo mejor podria
generar que los estrés posparto se agudicen un poco mas, por como ha sido
tratado en el momento de la forma que ha sido maltratada por el profesional

de la salud.

Noveno entrevistado: Claro la violencia obstétrica puede darse de diversas
formas como el ejemplo anterior en que las tienen horas incluso hasta dias
con dolores de parto y no las quieren atender o cuando los médicos se refieren
a las mujeres embarazadas de que vuelva otro dia cuando la misma mujer se
encuentra con esos dolores y no ayudan a darle una atencién integral es decir
es negacion al derecho a la salud sexual y reproductiva mas aun estas
violentando el derecho a la vida cuando por dichas razones llegase a fallecer
el nifio o la madre, incluso por no dar la atencién o ayuda que necesitan las
mujeres embarazadas puede obtener como resultado algun tipo de infeccién
en qué las puede dejar estéril dandose que no podria volver a ser madre,

tomando en cuenta un término feminista se estan normalizando este tipo de
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actuar de parte de los profesionales de salud hacia la mujer que esta en
gestacion, yo dando como anécdota, recuerdo cuando estaba embarazada
iba a dar a luz con ceséarea programada entonces una tarde exactamente un
domingo en la tarde me ingresaron tipo 4 o 3 de la tarde cuando yo llegué
cuando yo llegué cuando yo llegue una joven ya tenia dolores de parto la
tenian paseandose por los pasillos del centro de salud ya di a luz a las 8:00
de la de la mafiana me sacaron de la sala de cirugia como al mediodia y como
la tarde de ese mismo dia, yo la seguia escuchando a la joven quejandose de
los dolores , la tenian como dos dias quejandose de los dolores sin darle
atencion alguna y no la dejaban entrar a labor de parto , ni siquiera a darle
algun tipo de calmante , a lo que voy es que esas cosas no cambian aunque
pasen los afios y aun tengo en mente como la pobre joven gritaba y se
desesperaba guejandose de dolor dos noches, aungue la violencia no es ese
simple hecho porque hay mas ,como la postura para dar a luz, lo incobmodo y
hasta vergonzoso del momento del parto entren diez alumnos de medicina a
ver el alumbramiento el trato que le da el profesional o personal de salud en
las consultas previas y del trato que amerita por el simple hecho de ser mujer

por todos los procesos propios de la mujer embarazada.

Decimo entrevistado: considero que si, de una u otra forma estan lastimando
a la mujer embarazada o provocando un tipo de dafio tanto a la madre y la
futura vida que viene en su vientre porque todo lo que afecta a la madre puede
afectar en futuro al niflo o nifia que esta por nacer, en que la mujer se ve

afectada su cuerpo 0 sus emociones por restar en constantes cambios
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fisiologicos propios en que ocasiones no se le ayuda a obtener o alcanzar ese

derecho reproductivo de manera integral y de calidad.

Tercera pregunta: ¢ Considera usted necesario sancionar a los responsables

por la violencia obstétrica a las mujeres embarazadas?

Respuestas:

Primer entrevistado: debe tipificarse por ir en contra de los derechos de la
mujer gestante a los debidos responsables que podrian ser los médicos,
enfermeras, auxiliare entre otros, siempre y cuando se den las debidas

caracteristicas y elementos para poderlos sancionar.

Segundo entrevistado: Si en el sentido que estarian vulnerando varios
derechos para la mujer embarazada, mismo dicho penal deberia estar
especificado y teniendo en cuenta una sancién justa y pertinente hacia los

profesionales de salud.

Tercer entrevistado: Si, se deberia sancionarse hasta con cércel, porque
hacen un sobre abuso de poder profesional que tienen sobre nuestros cuerpos

gue llevan una vida por dentro.

Cuarto entrevistado: Si, porque no prestan una atencion adecuada, y no es
un tipo de violencia que en este declarado y aceptado en una ley, sino que se
encuentra en la misma ley para prevenir y erradicar la violencia contra la mujer
conjuntamente a las demas violencias que algunas si son tipificadas dentro
del codigo integral penal, como la psicoldgica, fisica, que pueden llegar a

consecuencias graves como la muerte.
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Quinto entrevistado: Sise debiera sancionar por el mismo hecho que vulnera
varios derechos de la mujer, asi como los otros tipos de violencia que se los
establece en el Cddigo Organico Integral Penal, aunque aqui seria un sujeto

activo que vulnera la el bien juridico serian los médicos o enfermeras.

Sexto entrevistado: Por mi parte creo que cuando existe el temor de una
sancion, podria ser que exista un cambio de perspectiva del actuar por parte

del médico y personal de salud, en determinado momento exista una sancion.

De momento no se encuentra tipificada la violencia obstétrica, existe el
término dentro de la Ley Prevencion, Erradicacion de la violencia contra la
mujer de género contra las mujeres, pero no existe como tal una tipificacion,
aungue no se debe perder las esperanzas, porque creo gque si deberia haber
una sancién para estas personas, porque no estarian actuando con ética
profesional, con amor y entrega a la profesion y pues no estarian dando una
atencion de calidad y calidez a los usuarios de la salud como las mujeres en
estado de gestacion.

Séptimo entrevistado: : Por supuesto que si, estamos hablando de que el
momento en el que se violenta de esta forma obstétrica sobre la accion u
omision que se da en los centros de salud, que imposibilita o limita el pleno
derecho de una mujer embarazada, al acceder a la salud reproductiva y sexual
de una manera segura, se restringe a la mujer en poder ejercer el derecho la
salud siendo un derecho fundamental otorgado por la Constitucion de la
Republica del Ecuador, en que esas etapas del embarazo debe sentirse

amparada, protegida, respetada en todas las formas de su integridad.
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Octavo entrevistado: Claro que es necesario porque si hablamos de la
violencia obstétrica que por los descuidos o la falta de atencion , maltrato, que
puede generar una situacion que va o que lleve alguna afeccion de los delitos
contra la vida y salud, ya que podriamos hablar si es que no es tratada como
se debe, en un caso de muerte o0 ya sea materna o para el propio nifio o nifia
gue esta por nacer, pues podriamos decir que puede generar una situacion
juridica a un tipo de delito que merece ser previsto en el Cédigo Organico
Integral Penal y no simplemente como una violencia o un tipo de violencia que
lo puedo prevenir de caracter administrativo si no un poco mas en el &mbito
penal, esto incluso para la responsabilidad qué debe asumir los propios
profesionales de la salud o personal de salud durante todos los procesos de
la mujer embarazada, garantizando seguridad juridica y una etapa feliz de su

vida al ser madre.

Noveno entrevistado: Si, porque no son sélo procedimientos lo que siguen
los profesionales de medicina, porque deben tener muy en cuenta las
observancia de los derechos y mucho méas cuando son de la mujer
embarazada por ser parte de un grupo vulnerable, porque no simplemente es
un trabajo mecéanico, como si estuvieras tratando con un objeto y no un ser
humano y por la vida por nacer, el cual debe ser sancionado porque si no se
va seguir dando este tipo de accione u omisiones y hay que tomar en cuenta
que las consultas la mujer embarazada por lo general va sola y esta a la
merced del médico , el simple hecho de los cambios que sufre la mujer cuando
existe embarazada también se siente afectada psicolégicamente por los

cambios hormonales, se ven mas sensibles y sobre eso encima se le ejerce
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presion violencia es mayo su afectacion, y como dicen si la afectas a la madre
simultdneamente afectas al bebé , por eso también hay que asegurarse esa
salud mental de la madre , esos actos son violencia, muchas legislaciones a
nivel interno esta siguiendo trabajando y luchando para frenar este tipo de
violencia. O sea, es mas ya existe una ley que reconoce estos tipos de
violencias derechos, obviamente con sanciones ldgicas, justas arde al dafio

causado, dar una equivalencia con el dafio y la sancion.

Decimo entrevistado: Yo creo que si ya que es la Unica forma de que tengan
precaucion cuando estan tratando con mujeres embarazadas, lastimosamente
las personas necesitan tener reglas para poder cumplirlas y si no hacen lo que

quieren y una sancion seria bueno.

Cuarta pregunta: ¢Qué alternativas de solucién daria usted para garantizar
el derecho a la salud reproductiva y sexual y atencién prioritaria a las mujeres

embarazadas?

Respuestas:

Primer entrevistado: Que se pueda tipificar esta violencia obstétrica, que se
creen grupos para una investigacion detallada para que se fortalezca la ética
meédica, que exista operaciones para el conocimiento de las personas y sobre
todo a la mujer y el profesional de la salud, la reeducacion en los estudiantes
de medicina y salud.

Segundo entrevistado: Quinto Entrevistado: Que el Estado de cierta manera

inicie alguna campafa para que las mujeres embarazadas sepan que ante
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cualquier accién cometida por violencia obstétrica puedan denunciar ya que
la falta de conocimiento sobre este tipo de violencia hace que muchas mujeres
no denuncien y que los médicos sigan realizando este tipo de violencia. Creo
también que un control mas exhaustivo por parte de los centros tanto publicos
como privados por parte de las autoridades para que en caso de darse este
tipo de violencia se pueda controlar y claramente separar al médico que lo

realiza de dichas instituciones.

Tercer entrevistado: Primero que se establezca dentro del COIP una sancion
para aquellos profesionales de la salud cuando realizan actos que no son
acordes a lo que tienen que hacer y que vulneran derechos de la mujer

embarazada.

Cuarto entrevistado: la ley manda permite y prohibe, porque la ley es la
declaracion de la voluntad soberana de la Constitucion que habla claramente
sobre el hecho y no se diga sobre el Codigo Orgéanico Integral Penal, un delito
debe estar tipificado sino no sabriamos como atacar o proteger los derechos
vulnerados en este trabajo investigativo pueda llegar a los asambleistas y
aguellos tienen la potestad de modificar crear quitar lo que es la ley, por tanto
seria bueno que se llegase un proyecto de ley para este tipo de violencia, una
concientizacion tanto para el personal de salud de como debe darse un trato
a la mujer e estado de gestacion, una mejor educacion a los estudiantes de

medicina.

Quinto entrevistado: Que el Estado de cierta manera inicie alguna campafa

para que las mujeres embarazadas sepan que ante cualquier accidbn cometida
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por violencia obstétrica puedan denunciar ya que la falta de conocimiento
sobre este tipo de violencia hace que muchas mujeres no denuncieny que los
meédicos sigan realizando este tipo de violencia. Creo también que un control
mas exhaustivo por parte de los centros tanto publicos como privados por
parte de las autoridades para que en caso de darse este tipo de violencia se
pueda controlar y claramente separar al médico que lo realiza de dichas

instituciones.

Sexto entrevistado: Si bien es cierto podria sonar un poco tradicional, creo
que seria bastante interesante que al final de la atencion médica realicen
preguntas como forma de encuestas de como fue el nivel de atencion y
diciéndole eso, que posterior ya a haber dado a luz, se realice un seguimiento
exhaustivo y se realice también una encuesta escrita o una llamada aleatoria
para ver como ha sido la atencién para que de una manera u otra puedan
solventar o capacitar de mejor forma al personal de la salud .

Adicional a eso considero muy buena alternativa, 1o que ordena la corte, que
en este caso ordend que se elabore una guia integral de atencién a las
mujeres embarazadas y de prevencion de la violencia obstétrica incluye de
disposiciones claras sobre el derecho de las mujeres embarazadas, a la
atencion de pacientes en estado de emergencia como resultado de
complicaciones en el parto alumbramiento, entre otros puntos, 0 sea, deben
socializar a las mujeres embarazadas sus derechos y que no deben admitir
ellas practicas que le causan algun tipo de malestar o que consideren gque es

algun tipo de maltrato.
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Séptimo entrevistado: En primer lugar yo creo que esto parte de la formacion
que tiene cada persona en su hogar, en un inicio, no solo esta en el hecho de
reprender ese delito de actos o de tipificar y tener este claramente cual es el
delito, cuales son los sujetos, pero si no se cambia la manera de pensar de
las personas y la formaciéon de que hay que respetar a las personas, es un
poco deplorable esta situacidn, cual pienso que lo conveniente es lanzar
campanfas erradicacion y prevencion de esta clase de acciones u omisiones
dadas por los profesionales de la salud también es importante reeducar al
personal y profesionales de la salud, sobre todo al personal obstétrico, en el
sentido de poder evitar esta clase de circunstancias que no puedo desconocer
como mujer y madre este tipo de actos violentos que afectan de una manera

u otra.

Octavo entrevistado: Una su regulacion si es que hablamos de manera penal
dentro del Cdodigo Organico Integral Penal y otra es importante la
concientizacion de que debe haber un protocolo de atencién para las mujeres
embarazadas, que tampoco existen aparte de las sentencias que ya han
emitido la corte constitucional porque ya hay una sentencia emblemética en el
afio 2019 en donde se repara dafios por violencia obstétrica y de ahi deriva la

construccion de la ley.

Noveno entrevistado: Yo creo que el mayor problema que tiene el pais no
es que sea que falte normas porque por mas normas que haya si tu no la
quieres cumplir, no las vas a cumplir ,eso quiere decir que por mas que tengas
normas no vas a tener una sociedad mas equilibrada o mas justa por tanto por
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tanto lo mas conveniente y lo mejor es la educacion siendo asi que para el
cumplimiento de cualquier derecho u obligacién es la educacion ,ejemplo esta
ley de la erradicacion y prevencion contra la mujer lo que le falta es la
socializacion de la misma porque por ejemplo muchas personas aun creen
tenemos la ley de la violencia de la mujer y la familia y hay gente trabajando
con la norma creen tenemos esa ley cuando ya esta derogada, existe creo
que le faltan politicas publicas por parte del Estado. Tomar en cuenta que las
normas penales buscan es que vivamos como sociedad en bien comun el

orden.

Decimo entrevistado: Capacitar a quienes estan encargados de garantizar
este derecho de tal forma que se les haga saber que las mujeres embarazadas
cuentan con ellos y confian en ellos para que su atencion sea excelente ya

gue lo que tienen en su vientre es una vida.

6.3 Estudios de casos

Caso N°1

1. Datos referenciales

Sentencia No. 904-12-JP/19

Victima: Sra. J.N.O Demandado: IESS

Accion: Accion de Proteccion

Dependencia o Juzgados: Corte Constitucional del Ecuador

Fecha: Quito, D.M., 13 de diciembre de 2019
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2. Antecedentes

Caso de la fecha de 21 de mayo del 2011, aproximadamente a las seis de la
tarde de la sefiorita J.N.O lleg6 con dolores leves de parto y horas después
y tipo las once de la noche ya tenia fuertes dolores, transcurrio el tiempo y se
encontraba gritando dentro del Hospital sin que nadie le prestara la
correspondiente ayuda, mismo hecho que le dije a la enfermera C.S cual ella
se encontraba en una camilla chateando en su celular, la joven embarazada
sentia que nifio ya se estaba saliendo, el dia 22 de mayo del 2011 la mujer
embarazada empezo con el parto, mismo que nacio sin la ayuda del personal
meédico y mismo sefiala J.N.O que tampoco le proporcionaron ningun obstetra
ni ginecélogo mucho menos una intervencion quirdrgica, ademas estaba
perdiendo mucha sangre, luego me dieron atencién porqgue no aguantaba el
dolor y le empezaron a descoser y coser en carne viva, tal punto que se
desmayd. Horas después del mismo dia tipo cuatro y media de la mafiana el
personal médico le dijo que debia marcharse por no pagar los aportes al
seguro, no tiene derechos en vigencia y fue trasladada a otra casa de salud,
expresando la mujer que fue expulsada de manera degradante como si fuera
un animal, vulnerando sus derechos a la atencion prioritaria, salud, integridad

fisica, psicologica.

Después de su salida del segundo hospital, dijo que tuvo una experiencia,

traumante y degradante, en que como efecto la mujer interpuso una accién de

proteccion en contra del IESS por violacion de sus derechos constitucionales
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como el de la salud y el de la atencion de emergencia, seguro, libertad, mujer

embarazada.

La Juez del Juzgado Segundo de la Familia, Mujer y Adolescencia de El Oro
el 19 de octubre de 2011 dictamindé que efectivamente se violaron sus
derechos a la atencién médica. Sin embargo, la parte demandada apel6 la
decision. Llegando a la corte provincial de ElI Oro dando otra sentencia, asi
llegando a la Coste Constitucional del Ecuador mismo que dicto una decision

con seis votos a favor el dia 13 de diciembre del 2019.

3.- Resolucion

La Corte Constitucional, administrando justicia constitucional, resuelve:

Ratificar la declaracion de violacion de derechos reconocida en las sentencias

del 19 de octubre de 2011 expedida por la juez del Juzgado Segundo de la

Familia, Mujer, Nifiez y Adolescencia de El Oro, y del 20 de abril de 2012

expedida por la Corte Provincial de El Oro.

2. Declarar la violacién del derecho a una atencion prioritaria (articulos 35 y
43 de la Constitucién), el derecho a la salud (articulo 32 de la Constitucion)
y el derecho a la seguridad social (articulos 34 y 367 de la Constitucion) de
la mujer embarazada y reconocer que fue victima de violencia obstétrica.

3. Esta Corte establece las siguientes medidas de reparacion integral a favor

de la mujer embarazada.
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Ordenar, como compensacion econémica a la victima, justicia contencioso-
administrativa fijara dicho monto econdmico con base en la documentacion
presentada por las partes.

b) En equidad la institucion publica de salud entregar a la victima un total de
cinco mil délares americanos por concepto del dafio inmaterial producido
por la violencia obstétrica.

c) Establecer, como medida de satisfaccion, que la institucién publica de salud
por una sola vez publique en un periddico de amplia circulacion nacional,
las disculpas a la sefiora a la victima por la violacion a sus derechos.

e) Ordenar, como medida de no repeticion, la institucion publica de y el
Ministerio de Salud Publica, elaboren conjuntamente una guia integral de
atencion a las mujeres embarazadas y de prevencion de la violencia
obstétrica que incluya disposiciones sobre: el derecho de las mujeres
embarazadas y de las nifias y nifios a recibir atencion prioritaria, el
contenido del derecho a la salud y la atencion de pacientes en estado de
emergencia como resultado de complicaciones en el parto y
alumbramiento, la obligacion de prestar la atencién de salud y la proteccion
a mujeres embarazadas y atencidén a la maternidad y su prohibicién de
condicionamiento por mora patronal; la explicacion respecto al concepto y
las conductas que configuran violencia obstétrica y un protocolo de
atencion antes, durante y luego del parto que cumpla con la normativa y
estandares internacionales, la normativa nacional y con lo sefialado en esta
sentencia. El Ministerio de Salud Publica deberéa velar por el conocimiento

y cumplimiento de esta guia en el sector publico y privado.
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f) Ordenar, como medida de no repeticion, que, durante los doce meses
siguientes, la institucion publica de salud y el Ministerio de Salud Publica,
efectuar un plan de revision técnica a nivel nacional con el fin de verificar
gue los establecimientos de salud publicos y privados cuenten con todas
las condiciones necesarias para atender a mujeres embarazadas, antes,
durante y después del parto en condiciones adecuadas y para afrontar
circunstancias de emergencias obstétricas.

g) Ordenar, como medida de no repeticidn, que la institucion publica de salud
haga un llamado de atencion a los servidores publicos de su institucién que
con sus acciones y omisiones provocaron la violacion de los derechos de

la victima de la mujer embarazada.

4.- Comentario de la autora: La Corte Constitucional como maximo 6érgano
de interpretacion, refiere a este tipo de acto que ocasionaron el personal de
salud del centro de salud publica como violencia obstétrica, siendo que adn
no esta tipificada , dando razén que podria existir un vacio legal dentro de los
cuerpo legales, en que no fue atendida aquella mujer de una manera prioritaria
, hi da calidad , ni calidez , siendo asi que la salud es un derecho fundamental
para poder desarrollarse dentro de una sociedad, en el que primeramente el
personal de salud no estaba preparado para dar una atencién digna y
humanizada la joven en estado de gestacion, mismo modo de todo el dafio
causado se hace alusién que aqui actuaron , prevaleciendo lo econémico
sobre la vida y salud de la madre y su bebé por la falta de pago al IESS, en

que la mujer viéndose afectada propone un acto juridico en que se le da la
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razon, con varias reparaciones a la victima, con compensacion, disculpas
publicas, guias, planes y llamados de atencion de los servidores de salud por
Sus acciones u omisiones, pero a mi parecer aqui no debia sancionarse al
personal administrativo o en si como institucion, sino aquellos profesionales o
personal de salud que no le brindo una oportuna atencién , humanizada ,
integral , en que se vea prevalecer y proteger sus derechos de mujer
embarazada y como persona porque la salud como derecho fundamental esta
a merced y voluntad de los médicos, en que ellos debe estar fomentar y
respetar la salud de las demas personas, mas aun si son personar de grupos

vulnerables o atencion prioritaria.

Caso N°2

1. Datos referenciales

Sentencia N. @ PJ03320140000054

Victima: Sra. V.H.C  Victimario: Dra. M.N.F

Accién: Denuncia por violencia obstétrica

Dependencia o Juzgados: Tribunal Cuarto de Primera Instancia en funciones
de Juicio de portuguesa

Fecha: Ciudad de Acarigua, 5 de marzo de 2014

2. Antecedentes

El hecho que se atribuye el Ministerio Publico al imputado es el siguiente:

En fecha 28-12-2011 cuando la ciudadana V.H.C se presenta al hospital con
dolores de parto con la Doctora M.N.F, misma que le dice que deberia esperar

hasta el 30 de diciembre del 2011 para practicarle la ceséarea, porgue su bebe
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estaba sentado y que esperara que llegara el Doctor que le controlaba el
embarazo y a pesar que la paciente llevaba la referencia de otro especialista
gue era de alto riesgo y que la mujer embarazada se quejaba de tanto dolor,
la Doctora y solo le daba analgésicos viavox y novalcina, y luego se fue a
descansar dejando a cargo al Doctor A.N.C, quien no es especialista y le
indica a dicha paciente que habia que practicarle la cesarea, pero que €l no
podia porque tenia que ser la especialista obstetra y él llamaba a la Doctora
M.N.F , y esta doctora le indicaba al Doctor. A.N.C que le siguiera dando
analgésicos, la paciente en vista de la situacion se retira a las diez de la noche
del dia 28 de diciembre del 2011 y se traslada al Seguro Social, en ese centro
de salud le dan ingreso de manera inmediata y le practican la ceséarea el dia
29 de diciembre del 2011 a las diez de la mafana, pero ya con su hijo muerto.
La Fiscalia imputo el delito de violencia obstétrica de previsto y sancionado en
el articulo 51 ordinal 1 de la Ley Organica Sobre el Derecho de las Mujeres a

una Vida Libre de Violencia en perjuicio en perjuicio de la ciudadana.

3.- Resolucién

El delito de violencia obstétrica previsto y sancionado en el articulo 51 ordinal
1° de la Ley Organica Sobre el Derecho de las Mujeres a una Violencia libre
de Violencia en perjuicio de la ciudadana V.H.C, establece pena de multa de
250 a 500 unidades Tributarias, ahora bien, en virtud de que la acusada
M.N.F. a quien se le acredit6 el hecho, no registra antecedentes penales, se
aplica a su favor la atenuante genérica prevista en el articulo 74 ordinal
4° del Codigo Penal, rebajando la pena aplicable hasta el limite minimo,

guedando la pena queda en: doscientas cincuenta unidades tributarias
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calculadas a la fecha de los hechos. El juez A.R concluye que la acusada Dra.
M.N.F es culpable de la comisién del delito de violencia obstétrica previsto y
sancionado en el articulo 51 ordinal 1° de la Ley Orgéanica Sobre el Derecho
de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia en perjuicio de la mujer

embarazada V.H.C y asi se decide.

4.- Comentario de la autora: En este segundo caso de violencia obstétrica lo
obtuve de un caso internacional en el pais de Venezuela, exactamente en la
ciudad de Acarigua, en que una mujer embarazada se ve afectada en su
atencion, sufriendo de dolores de parto, ignorada por la doctora que solo le
daba medicamento innecesario, pasando un largo lapso de tiempo la mujer
decidio irse a otro centro de salud, pero obteniendo un fatal termino de que su
hijo cae muerto por culpa y falta de atencion por el personal de salud. Como
es claro en Venezuela esta tipificado como delito este tipo de violencia contra
mujer, mismo que dicha mujer que estaba embarazada y siendo su derecho
interpuso ante la fiscalia el delito que cometieron en el centro de salud que
entro para que le diesen atencion, adecuada, de igual manera al caso anterior
la sentencia fue favorable a su persona, conforme al articulado de no atender
de manera oportuna y eficaz las emergencias obstétricas contra la profesional
de la salud, vulnerando su derecho a ser identidad de manera de emergencia.
Se observa que a nivel de derecho comparado sigue sucediendo casos de
violencia obstétrica que ademas de ser reconocida, es tipificada como delito
de forma que sea justa y equitativa con la accion u omision dada por el

profesional o personal de la salud.
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Caso N°3

1.- Datos referenciales

Noticia: Diario la Republica- “Violencia obstétrica: hospital ignora a
embarazada y provoca que dé a luz en la calle.”

Director: G.M.S

Victima: Sra. X Victimario: Personal de Salud del hospital de urgencias de
México.

Accion: Denuncia por violencia obstétrica en proceso

Fecha: Ciudad de Oaxaca, 3 de febrero de 2021.

2.- Antecedentes

El miércoles 3 de febrero una mujer dio a luz en la puerta de la entrada
del hospital de Urgencia, México que, de acuerdo con su denuncia, la mujer
llevaba horas solicitando atencién médica, pero fue ignorada por personal del
hospital. Ante la emergencia, de pie justo afuera del lugar, la mujer entr6 en
labor de parto y cuando expulsé a su bebé éste cayo al suelo, lo cual ella entro
en shock mientras varias personas mas se encontraban auxilidndola hasta
ese momento, algunos trabajadores médicos y de enfermeria auxiliaron
minutos después a la mujer y recogieron a su bebé del suelo, donde se
observa el rastro de sangre y liquido amnidtico. Posteriormente ingresaron al

hospital.

Segun informo el hospital, la paciente arrib6 a la unidad médica a las 7:10 de
la mafnana con labor de partoy fue atendida a las 7:14 por el médico de

guardia e internos. Madre e hijo ingresaron al hospital para su atencion médica
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a las 7:15. Detallaron que al bebé le realizaron un ultrasonido transfronlatelral
y abdominal para descartar alguna hemorragia. Todo este acto fue
haciéndose viral el video en redes sociales porque grabado por una persona
que se encontraba ahi en afuera del centro de salud que se sentia muy

indignado y enojado.

3. Resolucién
Al ser un caso reciente no existe una resolucion porque solo existe una

denuncia por parte de la mujer que sufrié este tipo de dafios.

4.- Comentario de la autora: En mi opinion ante este caso muy triste, en que
perfectamente se ve como se ve a una mujer en espera de que le dieran la
atencion que se merece para asegurar su salud y bienestar de ambos, de pie,
siendo de otra cultura, menoscabado su dignidad humana en cuanto empezé
a dar sefales de labor de parto y lamentablemente se cayo el recién nacido
al suelo, mismo que se dafia o lesiona de manera fisica y psicolégicamente
porque entrd6 en shock sin saber qué hacer y mucho mas de la vida que ya
estaba por venir y no se atendid6 de manera prioritaria y emergente. Sin
embargo, a lo largo de las ocasiones que se da violencia obstétrica se ven
mas vulnerables las personas que son indigenas o de diferente cultura porque
a veces aquellas mujeres no cumplen con los papeles requeridos para ser

atendida, mismo lo que le pasoé a la sefiora de esta noticia.

Lo bueno de esta situacion es que algunos estados de México protegen estos

derechos de la mujer embarazada y son tipificados en codigos penales, cual
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puede denunciar por dichos actos y omisiones violentas dada en los centros
de salud por parte de los médicos 0 personas que estan en el ambito de la
salud, la mujer que fue afectada denuncio, pero por ser reciente este tipo de

violencia no se emite una resolucion por la autoridad competente.

6.4. Analisis de Datos Estadisticos

Para el desarrollo del presente subtema, se ha procedido obtener informacion
de la Instituto Nacional de Estadisticas y Censos, acerca de los datos
estadisticos de Violencia obstétrica durante el afio 2019; los mismos que

seran analizados.

6.4.1. Violencia Obstétrica en Ecuador desde noviembre 2019.

42 de cada 100 mujeres en el Ecuador, han
experimentado por lo menos un hecho de
violencia obstetrica a lo largo de su vida.

46.5%

41.5%
39.9%

MNacional Urbano Rural

Fuente: Instituto Nacional de Estadisticas y Censos
Autora: Instituto Nacional de Estadisticas y Censo

Violencia Obstétrica
+ Mujeres de 15 afios y mdas que recibieron atencion Obstétrica

- 60 de cada 100 mujeres indigenas, han experimentado por lo menos un hecho de viclencia obstétrica.
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6.4.2 Analisis de la autora:

En los presentes cuadros estadisticos obtenidos del Instituto Nacional de
Estadisticas y Censos del afio 2019, primeramente, debo hacer referencia que
cada cierto plazo de tiempo realiza estadisticas sobre la violencia de género,
su ultimo censo fue en el 2011 en que aun no se incluian, los nuevos tipos de
violencias que son reconocidos actualmente. Al ser reciente la Ley Para
Prevenir y Erradicar la Violencia Contra la Mujer entrando a vigencia en
nuestro marco juridico en el afio 2018, el Instituto Nacional de Estadisticas y
Censos realizé unas nuevas estadisticas en el aflo 2019 incluyendo los
nuevos tipos de violencia en este caso para analizar siendo la violencia

obstétrica.

En el primer cuadro podemos visualizar que de acuerdo de 100 mujeres son
42 afectadas y violentadas obstétricamente por parte del personal de salud, a

mi parecer son muchas mujeres, casi llega la mitad del nimero maximo, es
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triste ver que las mujeres embarazadas o las que ya son madres, sientan
inseguridad o temor por parte del profesional de la salud, siendo el mismo
quien debe garantizar este derecho de manera responsable y respetuosa,
esta etapas de ser mujer gestante deberia ser una de las mas felices y
comodas de su vida porque traen un nuevo ser al mundo, pero

lamentablemente a veces no es asi.

Asi mismo podemos ver el porcentaje con lo g respecta a las zonas donde
pueden ser atendidas las mujeres embarazadas, en zonas urbanas son un
39,9% que han sufrido violencia obstétrica, en cambio en zonas rurales arroja
un porcentaje del 46,5%, con una diferencia del 6,6% parece que no fuera
mucho pero se nota la discriminacién no solo por el hecho de ser mujer, sino
que ya por vivir a las a fueras de la ciudad en que no existe un bueno equipo
tanto tecnoldgico , medicamentos , el trato es malo por tener un estatus social
diferente, en que la mayoria son personas de escasos recursos que a veces
no pudieron obtener o acabar sus estudios y no conocen sus derechos, se

aprovechan de su desconocimiento.

En la segunda tabulacion se observa que es mas especifico de acuerdo a la
autentificacién étnica, mismo que se subdivide en indigena con un 60.4%,
afrodescendiente con un 45%, montubio como un 40.5%, mestizo con un
40.7% y otras con el 31.8%. Segundo hace referencia segun las de nivel de
instruccion como lo es conforme al centro de alfabetizacion Ciudad con un
58,4% en que son aquellas personas en este caso las mujeres embarazadas

gue no pueden ni leer, ni escribir por razones geogréaficas, econémicas o
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sociales en que son la mas vulnerables y manipulables por no conocer sobre
lo que le pertenece como sus derechos, en que a veces los médicos se
puedan aprovechar de la misma situacion de desconocimiento y como
segundo puesto con mayor porcentaje del 48.8% a lo que viene siendo a la
educacion basica, asimismo de otra forma en educacion media bachillerato
este es el segundo porcentaje mas alto acorde el nivel de instruccion se da
con un 36.8% en que aqui son mujeres gestantes con una edad adolescentes
con edad redondeada de 13 a 17 afios, menores de edad, aunque puede
variar estos rangos de la edad, como ejemplo una amiga quedando
embarazada a sus quince afios, cursando primero de bachillerato, decia que
queria viajar al exterior y su médico al hacer el chequeo vio que estaba pasada
de peso y la trato de forma poca respetuosa en gque se expresaba que si no
bajaba de peso no podria entrar por la puerta de su casa peor por la puerta
del avién, en que ella se vio un poco mal, empezo a dejar de comer teniendo
problemas alimenticios, que con el tiempo afecté a su nifia, de ese modo
porcentaje de nivel de basico-bachillerato aunque teniendo un poco mas de
conocimiento en lo que es la educacion, igual se ven violentadas
obstétricamente en sus etapas de embarazo y por ultimo se puede visualizar
gue a nivel superior de instruccién que se da con un 33% el menor porcentaje
de todos los niveles de educacién. Concluyendo todo esto se debe decir que

existe una diferencia con un 25,4% del mayor porcentaje al menor.
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7. DISCUSION

7.1 Verificacion de Objetivos

En el presente subtema se procede a analizar y sintetizar los objetivos
planteados que en el proyecto de tesis legalmente aprobado; existiendo un
objetivo general y tres objetivos especificos que a continuacion son

verificados.

7.1.1 Objetivo General

El objetivo general que consta en el proyecto de tesis es el siguiente:
“‘Desarrollar un estudio conceptual, doctrinario, juridico y comparado,
respecto de la violencia obstétrica como otro tipo de violencia contra la

mujer”.
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El presente objetivo se verifica con el desarrollo de la revision de literatura
ubicada en el punto cuatro de la tesis, donde se realiza un estudio conceptual
dentro del marco conceptual abarcando como tematicas: derecho a la salud,
salud reproductiva, centro de salud, profesionales de la salud, embarazo,
violencia obstétrica, violencia contra la mujer, tipo penal delito: ademas se
realizé un estudio teorias y principios dentro del marco doctrinario analizando
los siguientes temas sobre la resefia histérica de la violencia obstétrica,
caracteristicas de la violencia obstétrica, acciones u omisiones de la violencia
obstétrica, mala praxis médica, responsabilidad de los profesionales de la
salud, procesos de criminalizacion y penalizacion, elementos del tipo penal,
elementos del delito; de igual forma se desarrolla un estudio juridico de las
normas legales dentro del marco juridico analizando e interpretando la
Constitucion de la Republica del Ecuador, Cédigo Integral Penal, Ley para
Prevenir y Erradicar la Violencia Contra la Mujer, Ley Organica de la Salud,
Instrumentos Internacionales, Convencion sobre Eliminacion de Toda
Discriminacién Contra la Mujer, Declaracion Universal de los Derechos
Humanos, Cédigo de Etica Médica; finalmente analizando y estableciendo
semejanzas y diferencias de la cooperacion eficaz en los procesos penales de
las siguientes leyes, Cadigo Penal para el Estado Soberano de Veracruz de
Ignacio de la llave del pais de México, Ley Organica sobre el Derecho de las
Mujeres a una Vida Libre de Violencia del pais de Venezuela, Cddigo penal
para el Estado Libre y Soberano de Guerrero del Pais de México y Cdédigo
Penal para el Estado de Chiapas del pais de México. De esta manera queda

demostrada la verificacion de objetivo general.
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7.1.2 Objetivos Especificos
El primer objetivo especifico se verifica de la siguiente manera:
“Establecer la necesidad de garantizar los derechos de las mujeres y los

centros médicos donde son victimas de violencia obstétrica”.

Se procede a verificar este primer objetivo con la aplicacién de encuesta en la
pregunta numero dos donde se preguntd ¢Cree usted que se garantiza el
derecho constitucional a la salud reproductiva, sexual y psicolégica de la mujer
embarazada?, cual responde como efectos juridicos un cuadro estadistico de
quien cree que si 0 no se garantiza los derechos de la mujer embarazada en
los centros médicos como resultado teniendo en su mayoria de un porcentaje
de 73,33% porque aun se mantienen ciertas practicas rutinarias y
conservadoras en muchos centros de salud que son naturalizadas, tampoco
se respeta la salud reproductiva, mucho mas cuando una mujer esta en estado
de gestacion, dichas practicas son realizadas por médicos y enfermeras, sin
que se permita a la mujer decidir sobre su propio cuerpo o se le explique o se
informe sobre dichos derechos, de igual modo existe una total desatencién
hacia las mujeres embrazadas, cree que no se garantiza y un 26,66%
establece que si porgue si hay los elementos basicos conforme al garantismo
constitucional siendo uno de los mas altos niveles que se debe cumplir el
mMismo y se cuenta con personal que minimo para ayudar a que las mujeres

embarazadas tengan un desarrollo emocional y fisico adecuado.

El segundo objetivo especifico se verifica de la siguiente manera:
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“Conocer y analizar experiencias de violencia obstétrica vividas por

mujeres atendidas durante su embarazo, parto y postparto”.

Se procede a verificar el segundo objetivo con la aplicacidén de entrevistas cual
se formula la siguiente pregunta: ¢Considera usted que los profesionales y
centros de la salud publicos y privados cumplen con dar un trato humanizado,
integro y de calidad a la mujer embarazada?

Donde responde como efectos juridicos que en su mayoria si consideran que
no cumplen con dar un trato humanizado, integro y de calidad a la mujer
embarazada y producen lo que es la violencia obstétrica en lo que la mayoria
de cada persona entrevistada dio a conocer sus experiencias cual se
ocasiona algun tipo de dafio o lesiones evidenciando que es una forma de
violencia contra la mujer y existe una la falta de tipificacién de la violencia
obstétrica como delito de violencia contra la mujer porque se deberia frenar
cualquier tipo de violencia por el hecho de ser mujer, sobre todo si la mujer
esta embaraza, debe ser tratada de la mejor manera posible para que no sea
afectada en sus derechos como a su integridad personal, salud, salud
reproductiva y frenar estos tipos de actos y omisiones violentas por parte de

los profesionales de la salud.

El tercer objetivo especifico se verifica de la siguiente manera:
“Elaborar un proyecto de reforma al Cédigo Organico Integral de Penal,
para garantizar los derechos de las mujeres embarazadas y como forma

de prevencion y erradicacion a la violencia obstétrica contra la mujer”.
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Se procede a verificar este objetivo con la aplicacion de las encuestas en su
quinta pregunta donde responde como efectos juridicos que de 30
encuestados 25 profesionales del derecho estan de acuerdo que se elabore y
5 profesionales decidieron que no, cada uno justificando en las mismas su
opinion. De Igual modo en estudio de casos de la sentencia de la Corte
constitucional, por primera vez reconocen en un proceso la violencia

obstétrica, existiendo una un vacio legal por no poder sancionar.

7.2 Contrastacion de Hipétesis.

La presente hipétesis que consta en el proyecto de tesis legalmente aprobado
es la siguiente:

“El vacio legal existente en el Cédigo Organico Integral Penal al no
tipificar como delito y sancionar a los responsables de la violencia
obstétrica a las mujeres embarazadas, vulnera el derecho a la salud

reproductiva, sexual, atencion prioritariay la integridad personal”.

La presente hipotesis fue contrastada al momento de aplicar la cuarta
pregunta de las encuestas donde el 76,66% de los consultados, que al
momento de preguntarles respondieron que si existe un vacio legal razonando
gue se sigue permitiendo un tipo de violencia contra la mujer que por ende es
inconstitucional, ya que el mismo cuerpo legal las protege por ser run grupo

de atencion prioritaria y que se debe luchar por el trato digno e igualitario.

De igual forma en su pregunta tercera de las encuestas realizada, con un 90%

de estar de acuerdo de que sancione a aquellos responsables de la violencia
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obstétrica, es decir el profesional de la salud o personal de salud, justificando
gque muchas ocasiones por tener esta facultad abusan de su poder en el
ejercicio de su actividad por su accién u omisiébn, mismos que se debe
garantizar y tutelar los derechos de las personas, en este caso de la mujer
gestante, y en caso de que se vulnere o violente se deba dar una reparacion

integral y sancién con los debido elementos de conviccion.

Por otro lado, con la facilitacion de la tercera pregunta de la entrevista, al
interrogarle de : ¢ Considera usted necesario sancionar a los responsables por
la violencia obstétrica a las mujeres embarazadas? manifestaron la mayoria
que si se deberéa sancionar a los responsables por la violencia obstétrica a las
mujeres embarazadas porque existe una ley que lo expresa como violencia
contra la mujer pero no se encuentra tipificada al igual que los otros tipos e
violencia hacia la mujer, porque no toman encueta aquellos derechos,
denominando que no solo es un trabajo mecanico en que se esta trabajando
con magquinas u objetos, sino con seres humanos que deben ser tratadas con

respeto, dignidad, calidad necesaria para la salud de la mujer y el bebé.

Analogamente en la interrogante cuarta: ¢ Considera usted que existe un vacio
legal en el Codigo Organico Integral Penal respecto a la falta de tipificacion de
la violencia obstétrica como delito de violencia contra la mujer? Arrojando
como resultado la opinion de mayoria que, si existe un vacio legal porque se
deberia frenar estos tipos de violencias por el hecho de ser mujer, porque es
algo muy natural de la mujer para traer al mundo una nueva vida que debe ser

tratada de la mejor manera posible para que no sea afectada en sus derechos,
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frenar estos tipos de actos y omisiones violentas por parte de los profesionales

de la salud.

Mientras que el andlisis de los datos estadisticos sefiala que existe un 41,5%
en que las mujeres en estado de gestacion han dicho que ha sufrido de
violencia obstétrica nivel nacional, todo esto puede depender de muchos
factores como sociales, educativos, econémicos, como que las mujeres
embarazadas indigenas sufren un mayor porcentaje, al igual que las personas
que solo han recibido una de educacién de alfabetizacién por lo tanto que se
evidencia, redaccion, que casi llega a la mitad del total del porcentaje siendo
bastante elevado, que sin darnos cuenta, hacemos de estas accion u

omisiones sean costumbre y poco conocidas e informadas.

7.3 Fundamentacion Juridico de la Propuesta de Reforma Legal.

De acuerdo a esta investigacion sobre la violencia obstétrica es aquella
violencia contra la mujer embarazada en todas sus etapas de embarazo, parto
y postparto por parte de los profesionales o personal de salud, pudiendo ser
de manera psicoldgica, fisica, en que varios derechos son vulnerados en los
centros de salud publicos o privados, dichos derechos son fundamentales
para el desarrollo y bien estar de las personas, en este caso de la mujer
gestante, como el derecho a la salud y derecho a la salud reproductiva,
atencion prioritaria, integridad personal, intimidad, a vivir una vida libre de

violencia, atencion de calidad y calidez.

156



Este tipo de acciones u omisiones perpetradas por el profesional de la salud
son habitos o practicas que se han vendido dando de afos atras, en que se
sigue dando a diario por la falta de informacion y conocimiento, los médicos o
el personal no tienen la suficiente responsabilidad de dar un trato humanizado,
digno, respetuoso a la mujer embarazada, sin darle la libertad de decidir sobre
Su cuerpo, persona, por tanto debe tipificarse como delito esta vulneracion de
derechos, en que la violencia obstétrica tiene ciertas caracteristicas y
clasificaciones para poder ser interpuesta en el tipo penal como delito. De
manera que haciendo referencia al derecho comparado en sus penas
privativas de libertad por violencia obstétrica van desde los 6 meses como
minimo y maximo con 8 afios de prisidn, en cambio en el Cédigo Organico
Integral Penal todo a lo referente a imposicion de penas por violencia contra
la mujer van de manera que si se da violencia fisica se sanciona conforme a
los delitos de lesiones, es decir dependiendo del dafio que cause el agresor
sera sancionado desde los 30 dias hasta 7 afios, violencia psicolégica de 6
meses a 1 afio, violencia sexual con las penas previstas en los delitos contra

la integridad sexual y reproductiva, por la vulneracién de los derechos.

Conforme a los derechos consagrados que estad en la Constitucion de la
Republica del Ecuador, en el articulo 32, mismo que hace mencion sobre el
Estado debe garantizar el derecho a la salud y que se lo hara mediante
politicas econdmicas, sociales, culturales, educativas y ambientales con el

acceso permanente, oportuno y sin exclusion a programas, acciones y
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servicios de promocion y atencion integral de salud, salud sexual y salud

reproductiva.

Asi mismo el articulado 35 reconoce a las mujeres embarazadas dentro de los
grupos de atencion prioritaria tanto en el ambito publico y privado, de igual
forma este articulo est4d estrechamente relacionado con el articulo 43,
estableciendo que el Estado garantizara a las mujeres embarazadas y en
periodo de lactancia los derechos de la proteccion prioritaria y cuidado de su

salud integral y de su vida durante el embarazo, parto y posparto.

Por otro lado, obtenemos el articulo 362 indica que la atencidén de salud y
servicios de salud seran seguros, de calidad y calidez, y garantizaran el

consentimiento informado y el acceso a la informacion.

Sin embargo, se debe tomar en cuenta los instrumentos internacionales como
la Convencion sobre Eliminacion de toda Discriminacion Contra la Mujer en su
articulo 12 numeral 1 dice que se eliminara la discriminacion contra la mujer
en la esfera médica para asegurar el acceso a los servicios de atencion
médica, incluyendo a la planificacion familiar. Ailadiendo que el articulo quinto
de la Declaracion Universal de los Derechos Humanos dispone que nadie sera

sometido a torturas, ni penas o tratos crueles degradantes.

Cabe mencionar en este punto que estas victimas como las mujeres
embarazadas tienen derechos en el Cdédigo Organico Integral Penal, de
proponer una denuncia, ser reparadas integralmente, restableciendo el

derecho vulnerado y en su articulo 155 del mismo cuerpo legal vemos que la
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violencia contra la mujer es aquella accion que consista en maltrato fisico,
psicoldgico o sexual ejecutado por un miembro familiar, en que se debe tomar
en cuenta que existe otro tipo de violencia contra la mujer, especificamente la
mujer embarazada, que es la violencia obstétrica en que vulnera dichos

derechos mencionados anteriormente.

Sin embargo aunque la Ley para Prevenir y Erradicar la Violencia Contra las
Mujeres, define y reconoce varios tipos de violencia como es la violencia
obstétrica que es aquella accion u omision que limite el derecho d ellas
mujeres embarazadas, a través del maltrato, imposicion de préacticas
culturales y cientificas no consentidas, violacién secreto profesional, abuso de
medicacion, el no establecimiento de protocolos, guias , hormas , acciones
que alteren el proceso natural del embarazo, parto, postparto como
patologias, esterilizacion forzada, pérdida de autonomia y capacidad de
decidir sobre su cuerpo y sexualidad, que impacta negativamente su vida y

salud sexual y reproductiva.

La legislacion que tienen mayor alcance que interpone la violencia obstétrica
como delito es la venezolana con su Ley Orgénica Sobre el Derecho de las
Mujeres a una Vida Libre de Violencia, en que define los actos de violencia
obstétrica ejecutados por el personal de salud, consistentes en cada una de
la no atencidn oportuna, obligar a parir a la mujer en posicién supina ,
obstaculizar el apego precoz a su madre, alterar el proceso natural del parto

de bajo riesgo, practicar por via de cesarea, sin ser necesario.
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Y en la investigacion de campo en su mayoria de los encuestado estan de
acuerdo que existe un vacio legal en el Cédigo Organico Integral Penal en que
deberia sancionarse al personal o profesional de la salud que atente contra
estos derechos de la mujer embarazada, del otro lado en las entrevistas en
gue su mayoria fueron mujeres y madres, supieron manifestar que hay muy
mala atencion, atencidon humanizada con la mujer embarazada, en que podria
generar traumas por los malos tratos dados, en que alguna de ellas ha vivido

dicha violencia.

Asi fue el caso de una joven no fue atendida oportunamente en un centro de
salud de El Oro, que dio a luz sin ayuda de nadie, ni profesional de la salud,
ni el personal, viéndose afectada como humana, mujer, fisica y
psicol6gicamente, que interpuso una accion judicial que llego hasta la Corte
Constitucional dando un veredicto a favor de la mujer que fue vulnerada en
sus derechos, empero aludiendo, reconociendo la violencia obstétrica por

primera vez en una sentencia.

Segun los datos estadisticos el porcentaje de violencia obstétrica es elevado
a nivel nacional llegando a un 41,5%, que mayoritariamente sucede en las
zonas rurales, zonas marginales que muchas mujeres embarazadas con poco
recursos o nivel socioecondémico bajo se ven afectadas en sus derechos por

las acciones u omisiones del personas o profesional de la salud.

De lo expuesto se evidencia la necesidad de reformar paragrafo primero
delitos de violencia contra la mujer o miembros del nacleo familiar, afiadiendo

como delito la violencia obstétrica en el Codigo Organico Integral Penal para
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garantizar los derechos de las mujeres embarazadas como la salud
reproductiva, atencion prioritaria, trato humanizado, atencion de calidad y

calidez.

8.- CONCLUSIONES

Una vez desarrolladora la revisién de literatura y la investigacion de campo se

procede a presentar las siguientes conclusiones:

1. Se comprobo que una de las violencias contra la mujer mas ignoradas es
la violencia obstétrica que por su practica diaria se ve como algo habitual,
en que muchas mujeres por falta de conocimiento y falta de sanciones se
ven desprotegidas, desamparo en la etapa de embarazo, parto y postparto

al no ser tratadas con dignidad, respeto y atencion prioritaria.

2. Se evidencid que existe falta de tipificacion en el Cédigo Organico Integral
Penal para sancionar a los profesionales o personal de salud que abusan
de su facultad del ejercicio profesional y tienen la responsabilidad de
proteger, cuidar a la mujer gestante y sus derechos que le pertenecen,

derechos de salud reproductiva, atencion prioritaria, integridad personal.

3. Se establecié en el lapso de la investigacion sobre la existencia y relacion
de la violencia obstetricia y violencia contra la mujer en los centros de
salud, existiendo una vulneracién de derechos y control en la que son
victimas las mujeres embarazadas de violencia obstétrica en todas sus

formas como manipulacién excesiva, atencion poco diga y humanizada, la
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falta de informacion, la demora de atencidn, que afectan su salud fisica o

psicologica.

Se demostrdé que hay varias formas de manifestarse la violencia obstétrica
para determinar la responsabilidad penal al personal y profesionales de la
salud y existe insuficiente normativa para sancionarlos como delito en el
Cddigo Organico Integral Penal nacional encaminada a garantizar el

ejercicio de los derechos.

Conforme a que se evidencia que muchas mujeres que ya son madres han
sufrido de algun tipo de violencia obstétrica, durante su embarazo, parto o
postparto, podemos ver que aun se sigue dando por las acciones u
omisiones usuales por parte de los médicos y personal de salud que no
permite que se sigan desarrollando los derechos de la mujer libre de
violencia y asi garantizar dichos derechos a futuras madres o mujeres

embarazadas.

De acuerdo con el estudio de derecho comparado acerca de la violencia
obstétrica, en las legislaciones penales de los diferentes estados de
Meéxico como el Estado de Chiapas, Veracruz de Ignacio de la llave,
Guerrero y pais de Venezuela, se procedié a tomar como referencia la Ley
Organica sobre el Derecho de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia
de Venezuela que establece cada accion u omision por parte del personal
o profesional de la salud como la no atencion oportuna, obligar a la mujer
parir en posicion supina, obstaculizar el apego precoz del bebé con su

madre, alterar proceso natural del parto, realizar cesareas innecesarias.
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7. Conforme al Estudio de casos, tramitado en la Corte Constitucional del
Ecuador se determind que, si existe violencia obstétrica, en que se ven
afectadas las mujeres embarazadas, como la situacion de la joven que dio
alumbramiento sola sin ayuda del profesional médico, ni personal de salud,
la falta de atencién oportuna hizo poner en riesgo la vida de su bebé y la
de ella, misma Corte hizo que se dé la reparacion integral a la victima por

parte del IESS.

8. Se evidencio acorde a los datos estadisticos obtenidos del INEC del afio
2019 a nivel del Ecuador que los niveles de violencia obstétrica son
elevados, en que 42 de 100 mujeres han sido de violentadas por parte del
personal o profesional de la salud, y las mas afectadas son aquellas
mujeres indigenas que como resultado obtenido es de 60 de cada 100
mujeres, han experimentado algun tipo de violencia obstétrica. Aclarando
que el mayor porcentaje se encuentra en la provincia de Morona Santiago

con 58,9% del indice.
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9. RECOMENDACIONES

Una vez expuestas las conclusiones se procede a recomendar lo siguiente:

Sugiero al Estado Ecuatoriano en sus diferentes centros de salud que
asisten a las mujeres embarazadas de ambito publica y privada,
brindarles las herramientas necesarias para conocer sus derechos,
practicas y denunciar en el caso de cualquier inconveniente que se

presente.

Propongo a las Universidades, Escuelas Politécnicas e Institutos
Superiores realicen investigaciones a profundidad y centros de debate,
talleres sobre el tema de violencia obstétrica, que son afectadas
muchas mujeres para dar propuestas de como poder prevenirla y

erradicarla.

Se recomienda al Ministerio de Salud elabore protocolos y guias para
una integral atencién a las mujeres embarazadas en su etapa de
embarazo, parto y posparto para la prevencién de la violencia

obstétrica y violencia contra la mujer.

Sugiero que el Ministerio de Educacién imparta a los estudiantes de
medicina la educacion continua para su formacion incluir materias de
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trato humanizado, sin discriminacion, atencidén de calidad y calidez a

todas las personas en especial a las mujeres embarazada.

Propongo a la Asociacion Ecuatoriana de Profesionales de la Salud,
suscitar informacién que sensibilice al personal de salud sobre la
violencia obstétrica, motivo de cambiar aquellas acciones u omisiones
en salud que vulneran los derechos de las mujeres en las diferentes

etapas de embarazo.

Invito a la Red de mujeres en comunicacién a que se difunda y se dé a
conocer informacion sobre violencia obstétrica en los diferentes medios
de difusién para que sepan y comprendan sus derechos en su etapa

de embarazo.

Asamblea Nacional que se elabore un nuevo proyecto de reforma en el
Cddigo Organico Integral Penal en que, se incluya un nuevo articulo
para que se sancione como delito a los responsables de violencia
obstétrica en el paragrafo primero en los delitos de violencia contra la
mujer o miembros del nucleo familiar, con la finalidad que se apruebe

el proyecto para garantizar los derechos de las mujeres embarazadas.
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9.1.- Proyecto de Reforma Legal

REPUBLICA DEL ECUADOR
ASAMBLEA NACIONAL
CONSIDERANDO

Que: el Art.32 de la Constitucion de la Republica del Ecuador establece que
la salud es un derecho que garantiza el Estado. El Estado garantizara
este derecho mediante politicas econdmicas, sociales, culturales,
educativas y ambientales; y el acceso permanente, oportuno y sin
exclusiéon a programas, acciones y servicios de promocion y atencion
integral de salud, salud sexual y salud reproductiva.

Que: el Art. 35 de la Constitucién de la Republica del Ecuador sefiala que
las personas adultas mayores, nifias, nifios y adolescentes, mujeres
embarazadas, personas con discapacidad, personas privadas de
libertad y quienes adolezcan de enfermedades catastroficas o de alta
complejidad, recibiran atencion prioritaria y especializada en los
ambitos publico y privado.

Que: El numeral 3 y 4 del Art.43 de la Constitucion de la Republica del
Ecuador en el establece El Estado garantizara a las mujeres
embarazadas y en periodo de lactancia los derechos a: 3.-La proteccion
prioritaria y cuidado de su salud integral y de su vida durante el

embarazo, parto y posparto. 4.- Disponer de las facilidades necesarias
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para su recuperacion después del embarazo y durante el periodo de
lactancia.

Que: Constitucion de la Republica del Ecuador en el Art. 66.- indica que el
Estado reconoce y garantizara a las personas: 3. El derecho a la
integridad personal, que incluye: a) La integridad fisica, psiquica.

Que: El Art. 363 de la Constitucion de la Republica del Ecuador indica que
el Estado sera responsable de: 6.- Asegurar acciones y servicios de
salud sexual y de salud reproductiva, y garantizar la salud integral y la
vida de las mujeres, en especial durante el embarazo, parto y postparto

Que: Constitucion de la Republica del Ecuador en su Art. 365 sefiala por
ningin motivo los establecimientos publicos o privados ni los
profesionales de la salud negaran la atencion de emergencia.

Que: Elinstrumento internacional se maneja la Declaracion Universal de los
Derechos Humanos en su Art 5 sefiala que Nadie serd sometido a
torturas ni a penas o tratos crueles, inhumanos o degradantes

Que: Las acciones u omisiones dados por el personal de salud o profesional
de la salud en los hospitales publicos y privados son peligrosos y
humillantes que atentan contra los derechos otorgados por la
Constitucion y de igual manera derechos humanos de las mujeres
embarazadas, que afectan a la futura madre y nifio o niflas a nacer en
un entorno agradable seguro y saludable, sin dolor y riesgo en lo
posible. Existiendo una falta de normativa legal del Cédigo Orgéanico
Integral Penal para sancionar al personal de salud o profesional de la

salud.
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En uso de las atribuciones que le confiere el numeral 6 del art.120 de la
Constitucion de la Republica del Ecuador, la Asamblea Nacional resuelve

expedir la siguiente:

LEY REFORMATORIA AL CODIGO ORGANICO INTEGRAL PENAL
Art.1. En el articulo 154.1 agréguese un articulo innumerado que dira:

Articulo 154.2...Violencia obstétrica contra la mujer embarazada. - Se
considerardn actos de violencia obstétrica los ejecutados por el

personal de salud en contra de la mujer embarazada, consistentes en:

1. Altere, dane, el cuerpo o salud reproductiva de una mujer, expresado
en un trato deshumanizador, abuso en el suministro de medicacion
en los procesos naturales, generando como consecuencia la pérdida
de autonomia y capacidad de decidir libremente sobre su cuerpo.

2. No atender oportuna y eficazmente a las mujeres en el embarazo,
parto, postparto o las emergencias obstétricas.

3. Obligar a la mujer a parir de manera convencional con las piernas
levantadas forma distinta a la que sea propia de sus usos,
costumbres y tradiciones.

4. Alterar el parto mediante uso de técnicas de aceleracion, sin obtener
el consentimiento voluntario, expreso e informado de la mujer.

5. Practicar el parto por via de cesarea, existiendo condiciones para el
parto natural, sin obtener el consentimiento voluntario, expreso e

informado de la mujer

168



6. Presione o amenace psicolégicamente u ofenda la mujer embarazada

en el parto o postparto.

Sera sancionado con una pena privativa de libertad en caso de los
numerales 3y 6 de seis meses a un ailo y numerales 1, 2, 4, 5de uno a
tres aflos y con una suspension de su practica profesional igual alo que

dure la pena privativa de libertad.

Articulo Unico: Quedan derogadas las noemas juridicas que se opongan a

esta reforma.

DISPOSICION FINAL
La presente Ley Reformatoria entrara en vigencia una vez publicada en el

Registro Oficial.
Dado en la Sala de Sesiones de la Asamblea Nacional, del Distrito
Metropolitano de la ciudad de Quito, a los veintinueve dias del mes de abril
del afio 2021.

| T

Presidente de la Asamblea Nacional secretario
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11. ANEXOS

11.1Cuestionario de Encuestas Entrevista

1859

Universidad Nacional de Loja
Facultad Juridica Social y Administrativa
Carrera de Derecho

Distinguido profesional del Derecho.

De manera respetuosa solicito, se designe contestar las siguientes preguntas,
de esta encuesta que versa sobre el titulo “NECESIDAD DE TIPIFICAR
COMO DELITO LA VIOLENCIA OBSTETRICA POR VULNERAR AL
DERECHO DE LA SALUD REPRODUCTIVA EN LA MUJER

EMBARAZADA, PREVIO A PREVENIR Y ERRADICAR LA VIOLENCIA
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CONTRA LA MUJER?”, cuyos resultados serviran para la culminacion de mi

investigacion.

De antemano agradezco su colaboracion

NOTA: Laviolencia obstétrica se define como una forma especifica
de violencia ejercida por profesionales de la salud, hacia las mujeres

embarazadas, en las etapas de embarazo, en labor de parto y el posparto.

1.- ¢Considera usted que se garantiza el derecho constitucional a la salud
reproductiva sexual y psicolégica de la mujer embarazada en los centros

de salud?

SI() NO ( )

2.- ¢Considera usted que debe sancionar a los responsables causantes de

violencia obstétrica a la mujer embarazada?

Sl () NO ()
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3 ¢Esta de acuerdo que los centros de salud cumplen con todo lo que se
necesita para dar una atencion prioritaria y de calidad a las mujeres

embarazadas?

SI() NO ()

4.- ¢ Esta usted de acuerdo con la elaboracién de un proyecto de reforma al
cbdigo organico integral penal para garantizar los derechos de las mujeres
embarazadas y como forma de prevencion y erradicacion a la violencia

contra la mujer?

Sl() NO ()
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CONTRA LA MUJER?”, cuyos resultados serviran para la culminacion de mi

investigacion.

De antemano agradezco su colaboracion. —

NOTA

La violencia  obstétrica se define como una forma especifica
de violencia ejercida por profesionales de la salud, hacia las mujeres

embarazadas, en las etapas de embarazo, en labor de parto y el posparto.

2.- ¢Considera usted que los profesionales y centros de la salud publicos y
privados cumplen con dar un trato humanizado, integro y de calidad a la

mujer embarazada?

3.- ¢Cree usted que se vulnera el derecho a la salud reproductiva, sexual,
atencion prioritaria y la integridad personal a la mujer embarazada en caso de

violencia obstétrica?

4.- ¢ Considera usted necesario sancionar a los responsables de la violencia

obstétrica a las mujeres embarazadas?

5.- ¢ Cree usted es necesario tipificar como delito la violencia obstétrica por
vulnerar el derecho de la salud reproductiva en la mujer embarazada

previa prevenir y erradicar la violencia contra la mujer?

6.- ¢ Qué alternativas de solucidon daria usted para garantizar el derecho a la
salud reproductiva y sexual y atencion prioritaria a las mujeres

embarazadas?
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1. TEMA:

“NECESIDAD DE TIPIFICAR COMO DELITO LA VIOLENCIA OBSTETRICA
POR VULNERAR AL DERECHO DE LA SALUD REPRODUCTIVA EN LA
MUJER EMBARAZADA, PREVIO A PREVENIR Y ERRADICAR LA

VIOLENCIA CONTRA LA MUJER”.

2. PROBLEMATICA

Es cierto que todas las personas somos sujetos de derechos y principios que
son inalienables, irrenunciables, indivisibles que se desarrollara de manera
progresiva a través de las normas, pero estos suelen ser vulnerados por
muchas razones ajenas al sujeto como es el caso de mujeres que son victimas
de violencia a diario en el entorno familiar, laboral, social, politico, profesional,
salud, del mismo modo suele atentar contra su integridad psicoldgica, sexual,
fisica, de género y una de sus formas menos reconocidas por la ley es la

violencia obstétrica, en que muchas mujeres por

ignorancia y falta de sanciones se ven desprotegidas y en desamparo en la
etapa de embarazo, parto y postparto que no son tratadas con dignidad,

respeto y honestidad.

Asi fue el caso de una joven llegé con dolores leves de parto y horas después,
su hijo nacio sin la ayuda del personal médico, ya que fue al hospital y fue
trasladada a otra casa de salud luego del parto porque supuestamente no
estaba al dia en los pagos de aportaciones a la Seguridad Social, vulnerando

sus derechos a la atencion prioritaria.
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Después de su salida del segundo hospital, la mujer impuso una accién de
proteccion en contra del IESS por violacion de sus derechos constitucionales

como el de la salud o el de la atencién de emergencia.

La Jueza de El Oro dictamin6 que efectivamente se violaron sus derechos a

la atenciébn médica. Sin embargo, la parte demandada apel6 la decision.

La Corte Constitucional explica en su fallo que el concepto de violencia
obstétrica “no ha tenido mayor desarrollo jurisprudencial en nuestro pais”,
razon por la cual “considera necesario pronunciarse al respecto en el marco
legal de este caso”; y el dia 13 de diciembre del 2019 la Corte Constitucional
fall6 a favor de la mujer, la Corte sefala que “no se le presté la atencion médica
personalizada debida, ni se actué con la cautela y precaucion necesaria,
dejandola desprotegida y en riesgo”. Y el abogado, especialista en Derechos
Humanos, menciond que este pronunciamiento es “muy importante”, pues es

la primera vez que la Corte Constitucional reconoce la violencia obstétrica.

Como bien sabemos la salud es importante para todas las personas siendo el
bienestar fisico, mental, social, para realizar cualquier actividad, por tal razén
es un derecho fundamental reconocido en el articulo 32 de la Constitucion de
la Republica del Ecuador que nos garantiza y es obligacion del Estado de
cuidar la salud del pueblo ecuatoriano, cual debe cumplirse mediante medidas
sanitarias y sociales adecuadas, conjuntamente a principios importantes como
equidad, universalidad, solidaridad, multiculturalidad, calidad, eficiencia,
eficacia, precaucion y bioética, con enfoque de género y generacional.

Las mujeres embarazadas son personas vulnerables y deben tener mayor

proteccion, por el mismo hecho en cuerpo legal supremo como es la
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Constitucion en su articulado 35 las reconoce como personas de atencion
prioritaria, tanto en el ambito publico y privado, como consecuencia en su
articulo 43 les otorga derechos de gratuidad de servicios de salud materna, la
proteccion prioritaria y cuidado de su salud integral de su vida durante el
embarazo, parto y posparto dandole facilidades necesarias para su
recuperacion después del embarazo y durante el periodo de lactancia. El
Estado garantiza la proteccién y una vida libre de violencia a todas las
personas, pero sobre todo a las personas de grupo de atencion prioritaria. Y
en el caso que se infrinja estos derechos, se tomara medidas necesarias
conforme a los cuerpos legales para prevenir, eliminar y sancionar toda forma
de violencia conforme lo estipulado en el articulo 66 de la misma norma

suprema.

Asimismo, la Constitucion en el articulo 361 dispone que el Estado es la
maxima autoridad en el sistema sanitario nacional en que tiene el deber de
formular la politica nacional de salud, y normar, regular y controlar todas las

actividades relacionadas con la salud.

Es importante mencionar el articulo 362 y 363 estipulando que la atencion de
salud como servicio publico a través de las entidades estatales, privadas,

auténomas, comunitarias dicho servicios de salud seran seguros de calidad
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y calidez, y garantizaran el consentimiento informado, acceso a la informacién
y confidencialidad de la informacién de los pacientes, ademas el Estado sera
responsable de asegurar acciones y servicios de salud sexual y reproductiva
y de la vida de las mujeres, en especial durante el embarazo, parto y

postparto.

También debemos tener muy en cuenta que existe otro cuerpo legal
importante para poder proteger estos derechos de la salud y mujer
embarazada, denominado Ley Organica de la Salud como el articulo 20
estableciendo los servicios de salud deben asegurar la equidad de género y
contribuiran a erradicar conductas de riesgo de cualquier tipo de violencia, de
igual forma en su articulo 21 el Estado reconoce a la mortalidad materna,
como problemas de salud publica afectando su bienestar en que debe
garantizar el acceso a los servicios publicos de salud sin costo y atencién
integral atendiendo todas las necesidades de las madres e hijos por completo,

conjuntamente la prevencion.

Uno de los importantes articulos es el 20 de esta Ley Organica la Salud
entablando que los servicios de salud, publicos y privados estan obligados
atender de manera prioritaria las emergencias obstétricas y proveer de sangre
segura a las pacientes cuando lo requieran, sin exigencia de compromiso

econdémico ni tramite administrativo previo.

Si bien es cierto que la Ley para Prevenir y Erradicar la Violencia Contra las
Mujeres reconoce la Violencia gineco-obstétrica como en varios paises

latinoamericano como Venezuela, Argentina, México, Chile, Colombia.
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Pero solo 2 paises los tipifican como es el caso de Venezuela en la Ley
Organica sobre el Derecho de la Mujeres a una Vida Libre de Violencia
sanciona lo que es la violencia obstétrica en su articulo 51 con castigos
pecuniarios y sancion disciplinaria, ademas como agravante con penas de
privacion de libertad de dos a cinco afios por quien intencionalmente prive a

la mujer de su capacidad reproductiva, sin brindarle la debida informacion.

Por otro lado, tres de las unidades federadas de México como el Estado de
Veracruz en su Cddigo Penal para el Estado Libre y Soberano de Veracruz
De Ignacio de la Llave en el articulo 363 lo estipula como delito que lo comete
el personal de la salud que serd sancionado con multa y pena privativa de
libertad de tres a seis afios, caso que fuere servidor publico lo destituye por

dos afios.

Por tanto, siendo un problema que concierne a una sociedad sobre todo a las
mujeres y ambito de salud queda en abandono todo estos derechos y
principios reconocidos tanto por la Constitucion de la Republica del Ecuador y
demas cuerpos legales, como efecto deberia enmarcarse un articulo como
delito, la forma de violencia obstétrica en el Cédigo Orgéanico Integral Penal

del Ecuador.
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3. JUSTIFICACION.

La Violencia es una figura del Derecho el cual se encuentra regulado dentro
del Derecho Penal como rama del Derecho Publico, por tanto, cumple con lo
establecido con el Reglamento de Régimen Académico de la Universidad
Nacional de Loja, que regula la pertinencia del estudio investigativo, para optar
el Grado de Licenciada en Jurisprudencia, que me habilita para obtener el
Titulo de Abogada de los Juzgados y Tribunales de la Republica del Ecuador.
El Derecho al ser dialéctico va renovandose de forma constante con los
comportamientos y cambios sociales, adecuandose a las circunstancias, por
ende las legislaciones deben acoplarse con la realidad actual, de ahi la
necesidad de reformar el Codigo Integral Penal, en los efectos de la falta de
tipificacion una forma de violencia contra la mujer como es la violencia
obstétrica , para que sancione dicho tipo de violencia como forma de prevenir
y erradicar la violencia contra las mujeres, para garantizar los derechos
establecidos en la Constitucibn de Ecuador, haciéndose irreversible la
aplicacion de atencioén prioritaria a la mujer embarazada, la prevencién de
violencia contra la mujer, los mismos como el derecho a la salud reproductiva

de calidad y calidez, seguridad juridica, entre otros.

Es fundamental incluir esta reforma y aportar una posible solucién Juridico -

Social, de manera que las mujeres gue se les han vulnerado estos derechos.
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Se concluye que la problematica tiene trascendencia y relevancia juridica por
cuanto el Estado es el responsable de dictar medidas que garanticen la
proteccion de derechos y principios de las mujeres embarazadas a ser
atendidas de manera prioritaria sea en un centro de salud privado o publico
de forma, integral, informada , oportuna, de calidad y més aun cuando se trata
de las personas de grupos vulnerables que necesitan de mas proteccién y
cuidados por parte del Estado y sociedad , por lo tanto, con esta reforma se
estard garantizando sus derechos a la salud reproductiva, derechos humanos,
derecho a la igualdad, derecho a una vida libre de violencia dejando sin efecto

el vacio legal existente en el Cédigo Orgéanico Integral Penal.

El presente trabajo es factible su realizacién, porque se cuenta con las fuentes
bibliograficas, documentales, orientacion metodoldgica, y estudios de campo

y demas recursos que viabilizaran su desarrollo.

Razones por las cuales queda justificado el presente Trabajo de Investigacion
Juridica que conlleva aspectos transcendentales que aseguren un cambio en
beneficio de las mujeres embarazadas que sean tratadas de manera
responsable, respetable, dignidad, seguridad y con estrategias adecuadas por
parte del personal de salud que son los médicos y dejando sin efecto la

violencia obstétrica.
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4. OBJETIVOS:
4.1. OBJETIVO GENERAL
Desarrollar un estudio conceptual, doctrinario, juridico y comparado, respecto

de la violencia obstétrica como otro tipo de violencia intrafamiliar.

4.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Establecer la necesidad de garantizar los derechos de las mujeres y los
centros medicos donde son victimas de violencia obstétrica.

2. Demostrar el vacio legal que existe en el Codigo Orgénico Integral Penal
respecto a la violencia obstétrica como delito de violencia intrafamiliar.

3. Elaborar un proyecto de reforma al Cédigo Organico Integral de Penal, para
garantizar los derechos de las mujeres embarazadas y como forma de

prevencion y erradicacion a la violencia obstétrica contra la mujer.

5. HIPOTESIS:

El vacio legal existente en el Cddigo Organico Integral Penal al no tipificar
como delito y sancionar a los responsables de la violencia obstétrica a las
mujeres embarazadas, vulnera el derecho a la salud reproductiva, sexual,

atencion prioritaria y la integridad personal.
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6. MARCOTEORICO
Salud.
Este autor expresa que la salud es un alto nivel de bienestar, un método
integrado de funcionamiento orientado hacia maximizar el potencial de
gue el individuo es capaz. Requiere que el individuo mantenga un
continuo balance y de direccidn con propoésito dentro del ambiente en
gue esta funcionado. Comprende tres dimensiones: Organica o Fisica,

Psicoldgica y Social (Malaga, 2005, p. 40)

La salud a mi parecer es algo primordial para una persona en la esfera
de su vida para poder desarrollarse de una manera eficiente y dar su maximo
rendimiento en cada una de sus actividades diarias. Es aquella abundancia
de vitalidad que tiene una persona tanto fisicamente, psicologica, sexual,
intelectual entre otras y en caso de que faltase o tuviera dolencias es su

derecho de ser atendido.

“El logro del mas alto nivel de bienestar fisico, mental y social y de
capacidad de funcionamiento que permitan los factores sociales en los que
viven inmersos el individuo y la colectividad” (Salleras, 1985, p.71). Para
Salleras introduce la salud como la equivalencia de comodidad, satisfaccion o
conformidad que tiene una persona con su cuerpo, mente, emociones para su

desarrollo personal o colectivo dentro de una esfera social.

Derecho a la Salud
Segun tratadistas, el derecho a la salud significa que el individuo y la

colectividad, tienen el derecho de que el Estado se abstenga de todo
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acto que ponga en riesgo la salud de la persona o de la comunidad.
Incluye el derecho a la vida, a la integridad fisica y mental, a la
prohibicion de la tortura. Ello requiere de una legislacién adecuada que
debe estar orientada por los principios del derecho internacional

(Yamin, Rios, & Hurtado, 2002, p.27).

En esta definicibn no nos habla directamente de que el Estado deba
protegernos sino que el Estado no debe ponernos en riesgo nuestra salud,
bienestar fisico, psicologico, social, dandole otro enfoque o punto de vista cual
tiene parte de la razon, porque el Estado ni mediante sus instituciones o
entidades publicas no puede obligarnos poner en peligro de la sociedad en
ningun dmbito de nuestras vidas, mas bien debe informar de que riegos,
peligros podemos estar expuestos para tener un mejor cuidado y

salvaguardarnos.

Por otro lado, se puede decir que el derecho a la salud tiene una
historia similar al de otros derechos humanos. Nace como una
demanda social de trabajadores a la vista de sus precarias viviendas,
condiciones de trabajo y asistencia sanitaria y, mas tarde, después de
las dos guerras mundiales, surge como una necesidad para todos los
ciudadanos a ser aportada por el Estado, capaz de proporcionar la
promocién de la salud, la prevencién de las enfermedades y, desde
luego, la recuperacién y rehabilitacion de la salud (Dallari, 1988, p.327-

334).
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Esta referencia como podemos ver nos da como un
antecedente del derecho a la salud que es importantisimo saber,
porque antes este derecho no era otorgado de una manera segura,
eficaz, eficiente y de manera prioritaria a quienes necesitaran, sino que
era precario y jugaban con la atencion a la salud, no era
fundamentalmente necesario. Tuvo que pasar una gran revolucion para
tomarlo enserio y como una necesidad las vidas de las personas y
cuidados en su sanidad, de la misma manera tratando de prevenir

ciertos riesgos que fueran peligrosos para la ciudadania o poblacién.

Salud Reproductiva
La salud sexual y salud reproductiva es la capacidad de disfrutar de
una vida sexual satisfactoria sin riesgos de procrear, y la libertad para
decidir hacerlo o no hacerlo. Los derechos reproductivos se basan en
el reconocimiento del derecho basico de todas las parejas e individuos
a decidir libre y responsablemente el nimero de hijos, el espaciamiento
de los nacimientos y el intervalo entre estos, a disponer de la
informacion y los medios para ello; y el derecho a alcanzar el nivel mas
elevado de salud sexual y reproductiva (Caceres, Ministerio Salud

Pulblica del Ecuador, s.f).

Aungue en esta definiciébn no solo se habla de la salud reproductiva sin
también sexual que van de la mano, ya que la sexualidad se la entiende como
las relaciones sexuales que pueden tener entre individuos, forma de cuidarse
para tener hijos o no, la reproductiva trata de que estos individuos tienen todo

el derecho de procrear y decidir cuantos hijos tener, al mismo
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tiempo tener la informacién adecuada por parte de las distintas organizaciones
e instituciones para su cuidado tanto para el hombre, mujer y del nifio o nifia
antes, durante, y después del embrazo y evitar las infecciones de transmision

sexual.

Es importante saber que la salud reproductiva se convierte en un
proceso social de construccion de individuos, familias y grupos
comunitarios, promueve nuevas culturas de salud y desarrollo, asi
como de reformas institucionales: es un estado general de bienestar
fisico, mental y social y no la mera ausencia de enfermedades o
dolencias, en todos los aspectos relacionados con el sistema
reproductivo y sus funciones y procesos. En consecuencia, la salud
reproductiva entrafia la capacidad de disfrutar de una vida sexual
satisfactoria y sin riesgos de hacerlo, cuando y con qué frecuencia

(Derechos Reproductivos y Salud Reproductiva, 1994, capitulo VII).

Si bien es importante la salud reproductiva porque son reconocidos
dentro de nuestro marco legal sino también comprende algunos derechos
humanos y leyes internacionales ya que no solo se basa en la decisién de
cuantos hijos vas a tener o no, también se extiende a la salud materna caso
de embarazo, la del nifio y madre en el parto y postparto, brindando,
seguridad, informacion, atencion prioritaria hacia estas personas, asi mismo
evitando la mortalidad de estas personas que muchas de las veces por
discriminacion o falta de informacion las afectadas son mujeres y en su

mayoria menos de edad.
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Centros de salud
Entendemos por centro de salud a aquel establecimiento o institucion
en el cual se imparten los servicios y la atencidén de salud mas basica y
principal. Los centros de salud son una version reducida o simplificada
de los hospitales y de los sanatorios ya que, si bien cuentan con los
elementos y recursos basicos para las curaciones, no disponen de
grandes tecnologias ni de espacios complejos que si existen en
hospitales. El objetivo principal de los centros de salud es el de brindar
la atencidon mas primaria y urgente ante situaciones de salud que deben

ser tratadas. (Bembibre, 2010, s.p).

Considero que los centros de salud son aquellos bienes inmuebles que
estan debidamente autorizados por la ley y el Estado para dar atencion,
cuidados del derecho fundamental otorgado que es la salud que deben cumplir
con cada de uno de los requisitos, tecnologias, recursos que se necesitan
para funcionar para poder tratar de sanar, curar, ayudar en la recuperacion de

la salud de las personas.

Es necesario conocer la definicion, planificacion y tipologia que prestan
los Centros de Salud, que son la base y el eje sobre el cual gira la
presente investigacion. Conceptualmente se puede definir al Centro de
Salud; es un proyecto integral, constituido basicamente por
consultorios, gabinetes, areas administrativas, areas de espera, etc.,
comunicados entre si, para brindar la atencion requerida al paciente;

donde se proporcionaran servicios de consulta externa, medicina
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preventiva y curativa, control prenatal y postnatal, primeros auxilios,
odontologia, etc., dependiendo de su tipologia dispondrd de ciertas
especialidades basicas, farmacia, ambulancia entre otros servicios.

(Plazola Cisneros,1998, p.77).

La definicion de esta doctora es un poco méas explicativa por lo que ve
al centro de salud como un todo, siendo bien planificado para su
estructuracion, en el que esté distribuida y conectadas en diferentes areas y
especialistas para dar un atencion integral a los pacientes o personas que lo
necesiten conjuntamente con los recursos que impliquen para su control ,
revisibn o medicina preventiva y curativa, siendo que estos centros debe ser
también supervisados , controlados por las autoridades competentes para su

debida acciéon de atencién de cuidados.

Profesionales de la salud.

El termino médico “incluye tres dimensiones clave: el conocimiento
experto, la autorregulacion de la profesion y la obligacion de subordinar el
interés propio a las necesidades, intereses y autonomia del paciente
(Boracci,2015, p.241).Segun esta definicion aquellas personas que
estudiaron, prepararon en el ambito de la medicina y salud en el que se le ha
otorgado autorizacion certificada después de culminar todos sus estudios y
requisitos para poder ejercer su profesion, cada uno de estas profesiones de
la salud pueden variar dependiendo de los que estudien o vayan
especializando para poder tener la responsabilidad de actuar con cautela y

principios aquellos que necesiten de cuidados y atencion para su salud.
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"El personal sanitario son todas las personas que llevan a cabo tareas que
tienen como principal finalidad promover la salud" (OMS, 2006, sp). Para la
OMS debe tener muy en claro este concepto ya que es el encargado en todo
ambito de la salud ya que en el mismo deben participar los profesionales de
la salud o profesional sanitario para su rendicion, cuidados, estudios de la

salud de las personas.

Derechos de la mujer embarazada
En el Ecuador el derecho que tiene las mujeres a recibir atencion
durante el embarazo ha estado reconocido no solo en la actual
Constitucion sino también en otras como es el caso de la anterior la de
1998 sin embargo la diferencia es que el Estado se dio cuenta de la
necesidad primordial que tiene las mujeres en estado de gestacion y se
las incluyo dentro de los grupos de atencion prioritaria, que son grupos
sociales que por su condicion necesitan mayor cuidado ,y beneficios de
parte del Gobierno por cuanto el derecho a una atencion durante el
embarazo es una garantia y un derecho constitucional que deber ser

respetado (Torres, 2009, p.55).

A mi parecer este autor hace referencia que la mujer embrazada tiene
derechos que son otorgado por la misma Constitucion a la anterior que
tenemos ahora en que las incorporan en los grupos de atencion prioritaria, ya
gue las mujeres embarazadas traen consigo una vida mas dentro de ella que
necesita proteccion, atencion, por lo que en puede verse afectada social,

fisica, psicologicamente afectada ella y su bebeé.
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Orbe Héctor manifiesta en su libro titulado Derecho de Menores: "La
mujer gravida tienen derecho a la asistencia médica durante la
gestacion, el parto y el puerperio, y la de escasos recursos tiene
derecho, ademas, a la asistencia econdmica que sera determinada por

los tribunales de menores™ (Orbe, 1995, p.29).

Aqui este autor habla sobre uno de los derechos muy importantes para
la mujer embarazada que debe ser asistida y atendida olvidando un parte
elemental que es de hacerlo de manera prioritaria, eficiente e integral durante
cada una de sus etapas y semanas de embarazo a su vez al momento del

parto y el puerperio sin discriminacion alguna.

Para Diaz Ruy ostenta que la ayuda prenatal: "Es un derecho al que
tiene la madre embarazada, a recibir atencion prioritaria para proteger

al nifio que lleva en su vientre” (Diaz, 2007, p.754).

Este concepto es muy concreto y acertado pero el derecho de la mujer
embrazada no solo le pertenece al nifio que lleva en su vientre si no que la
vida y salud de la madre también importa, debido a que este derecho

pertenece a dos individuos.

Embarazo

El embarazo es el periodo comprendido entre la fecundacion de un
ovulo y el nacimiento del recién nacido. En la raza humana este periodo
es de unos nueve meses. Los embarazos se datan del primer dia de la

ultima regla y se calcula la fecha probable del parto
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40 semanas mas tarde. Segun estas cuentas se incluyen en este
calculo un periodo inicial, que en mujeres con ciclos regulares es de
dos semanas, en el que la mujer todavia no estd embarazada, pero
habitualmente la fecha de la Gltima menstruacién es el Unico dato del
que se dispone para datar la gestacion. En los casos en que
conocemos la fecha de concepcion se trataria de sumar 38 semanas a

esa fecha. (Garcia, 2019, sp)

A mi percepcion el embarazo es aquel resultado de aquellas relaciones
sexuales dadas entre hombre y mujer cual no tomaron o no quisieron tomar
alguna proteccion para evitar la fecundacion de un oOvulo ejerciendo su
derecho reproductivo, en que cada semana desde la fecundacion va
creciendo cual primeramente va siendo blastocito, embrion, finalmente un feto

cumpliendo un total de 40 semanas en su mayoria para nacer.

Embarazo es el lapso que transcurre desde el momento de la
concepcion hasta el del nacimiento o del aborto. Estado en que se
encuentra la mujer que ha concebido, hasta que da a luz. Interesa
especialmente en Derecho por cuanto afecta juridicamente a la
filiacién, a la adquisicion de derechos y al nacimiento de la personalidad
juridica. La simulacion de prefiez puede constituir un delito contra el

estado civil (Ossorio, sf, p.362)

Se detalla con un poco mas de claridad el embarazo en ambito juridico
en que da fe que desde de la concepcién ya se le debe otorgar derechos a

esa nueva vida cual esos derechos debe ser progresivos de manera que
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vaya avanzando, porque existen ocasiones que diferentes motivos que
puedan perder él bebe que lleva en su vientre antes de la fecha de su
nacimiento, ademas dando como delito aquel embarazo que no sea cierta.
La violencia obstétrica
La violencia obstétrica hace referencia a un conjunto de practicas que
degrada, oprime e intimida a las mujeres de distintas maneras dentro
de la atencién a la salud reproductiva, fundamentalmente en el periodo
del embarazo, parto y postparto. Se trata de una violacion de los
derechos humanos y reproductivos de las mujeres, y puede ser tanto
fisica uso de procedimientos innecesarios en el embarazo y el parto,
falta de respeto en los ritmos naturales del parto, como psicologica,
infantilizacion de las mujeres, trato despectivo y humillante, insultos y
vejaciones. La violencia obstétrica no es so6lo consecuencia de
protocolos obsoletos y mala praxis médica, sino que se trata de una
forma mas de violencia de género: se infantiliza a las mujeres,
tratdndolas de un modo paternalista y vejatorio, pero esta tan
normalizada a nivel social que resulta dificil la visibilizarian del
problema. Y la violencia de género mas peligrosa es precisamente
aquella que esta invisibilizada. Hay hospitales en los que se chantajea
a las mujeres con la obligacion de ponerse un DIU tras el parto o si no
la incision de la ceséarea sera vertical (y por ello, menos estética) en vez

de horizontal (Reza, 2013, sp).
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La violencia obstétrica es aquella forma de violencia que sufre la mujer
en su estado de gravidez, parto o postparto que muchas de las veces son
desconocidas por jueces y por las mismas mujeres que por falta de
informacion pueden ser victimas de esta figura de violencia contra la mujer en
su integridad fisica y psicoldgica. Como bien explica dicho autor este tipo de
violencia se puede se presentar como alguna negacion de tratamiento,
decisiones médicas sobre el parto sin dar su consentimiento, no darle la
informacion suficiente, ignorarlas, burlas, humillaciones, hasta esterilizaciones
coaccionadas por parte de los profesionales de la salud que muchas veces

puede ser dafino para su sistema reproductivo.

La violencia obstétrica se la define como, el maltrato que sufre la mujer
embarazada cuando sus decisiones no son tomadas en cuenta o son
irrespetadas, cuando es maltratada, juzgada, humillada o lastimada
fisica y emocionalmente. En un peridédico electronico mexicano
relacionado a los temas de género, definen la violencia obstétrica como
“Un tipo de violencia institucional expresadas en las relaciones de
poder que legitiman y naturalizan una serie de procedimientos en la que
se da una apropiacion del cuerpo de las mujeres y de los procesos

fisiologicos presentes durante el embarazo (Zamora Marquez, 2013,
sp)
La violencia obstétrica aun no se lo ha tomado muy en cuenta por la falta
de informacion, porque ha sido muy ignorado o no es tomado como importante
en el que se debe estudiarlo, debido a la cantidad de mujeres que han sido o

son victimas de estas agresiones, en que dicho autor sibien
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dice que da una apropiacion del cuerpo de las mujeres dando como a entender
que los médicos profesionales tienen el poder sobre el cuerpo de la mujer
porque tiene los conocimientos para tratarlo, pero no tiene derecho atentados,
ataques hacia el cuerpo de la mujer o maltratarla psicolégicamente, en que

muchas mujeres no denuncian por vergiienza o es un tema ignorado.

Prevencion y erradicacién violencia contra la mujer
Las causas de la violencia contra las mujeres se encuentran en la
discriminacion de género, las normas sociales y los estereotipos de
género que la perpetian. Dados los efectos devastadores que la
violencia tiene en las mujeres, los esfuerzos se han concentrado
principalmente en las respuestas y servicios para las sobrevivientes.
Sin embargo, la mejor manera de contrarrestar la violencia de género

es prevenirla tratando sus origenes y causas estructurales.

La prevencion debe comenzar en las primeras etapas de la vida,
mediante la educacién de los nifios y niflas que promueva las
relaciones de respeto y la igualdad de género. El trabajo con jovenes
es la mejor opcidén para lograr un progreso rapido y sostenido en
materia de prevencién y erradicacion de la violencia de género. Aunque
las politicas publicas y las intervenciones suelen pasar por alto esta
etapa de la vida, se trata de una época crucial durante la cual se forman
los valores y normas relativas a la igualdad de género (Organizacién de

Naciones Unidas Mujeres,2010, sp).
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Desde mi punto la violencia contra mujeres se va dando desde hace
mucho tiempo en la que es oprimida , maltratada en varios ambitos como en
lo laboral, social, familiar , salud, cultura entre muchas mas, porque se han ido
tomando ciertos roles que van afectando a la mujer por la relacion de poder
que tienen en ellas que han sido victimas de manera fisica, sexual,
psicolégica, moral, es por eso que gracias a lo largo de estos afios se ha
considerado en prevenirla y tratar de erradicar pro parte del Estado mediante
leyes o politicas publicas aunque deberia hacérselo desde la raiz , es decir
desde el hogar ensefiando a los nifios y nifias y jovenes que todo tipo de
violencia es mala , todos merecen respeto y trato igualitario, dandoles una
nueva forma de educacion dejando atras todos esos estigmas que puede
verse afectada , violentada o agredida la mujer , todo esto debe ir de la mano

con los sistemas educativos para tener un mayor enfoque y alcance.

La erradicacion es sacar de raiz algo en el tema de la violencia contra
las mujeres, erradicar es origen y destino. Origen, ya que parte de la
conviccion de que la eliminacién de todos los tipos y modalidades de
violencia contra las mujeres es una condicion indispensable para su
desarrollo individual, social, econémico, laboral, de accién politica y
acceso a la justicia; asi como para el impulso hacia su participacion
plena e igualitaria en todas las esferas de la vida publica y privada.
Destino, dado que pretende poner fin a las dinamicas y ciclos
perniciosos de la violencia contra las mujeres, los cuales trastocan
todos los ambitos de la sociedad. (Glosario de términos sobre violencia

contra la mujer, sf)
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Entendiendo sobre la erradicacion es tratar de suprimir aquellas
acciones que puedan alterar los derechos de las mujeres como personas para
poder desarrollarse dentro de una sociedad como su participacion y trato
igualitario en cualquier espacio tanto en lo publico y privado sin violencia o
algun tipo de maltrato que pueda afectar su integridad o su salud, cual el

Estado ya las protege ante cualquier situacién que se vulnere sus derechos.

Violencia intrafamiliar

La violencia intrafamiliar se la define como maltrato, fisico, psicolégico

o sexual, dado por un miembro de la familia a cualquier otro miembro

del mismo grupo familiar. Habitualmente se lo enfoca al maltrato de la

mujer, por ser ellas quienes mas casos reales presentan, pero también
es el maltrato al nifio, adolescente y, en algunas ocasiones, al hombre

(Soledispa y Garbay, 2004, p.17).

Segun estos autores violencia intrafamiliar la describen como aquella
persona que pertenece como integrante de una familia o lazos consanguineos
cause algun agravio, ultraje u otras formas de violencia hacia otro miembro de
la familia. Que en su mayoria suele ser contra la mujer o nifios y jévenes son
mas vulnerables ante estos atentados.

La Organizacién Panamericana de la Salud, ha definido a la violencia

intrafamiliar como: toda accién u omisiéon cometida por algiin miembro

de la familia en relacion de poder, sin importar el espacio fisico donde
ocurra, que perjudique el bienestar, la integridad fisica, psicoldgica o la
libertad y el derecho al pleno desarrollo del otro/a miembro de la familia.

(Organizacién Panamericana de la Salud, 2002, sp).
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La definicion de esta Organizacion va mas alla de la violencia sino
habla méas sobre su salud o como puede verse afectado aquel miembro de la
familia que ha sido maltratado en el cual no pueda llevar un desarrollo integro
para sus actividades diarias o futuras.

Formas de violencia intrafamiliar

Los tipos de violencias mas frecuentes son: agresion fisica de la pareja,

violencia psicolégica, violencia sexual, maltrato infantil, violencia en la

tercera edad, violencia intrauterina, violencia patrimonial, violencia
moral, la negligencia y carencia emocional (Cussianovich, Tello, Sotelo,

2007, p.106) Esta clasificacion que nos da es importante porque

podemos ver de qué manera puede una persona de un integrante o

miembro familiar puede verse afectando violentado que puede variar

desde lo mas minino hasta acciones mas graves que puede llegar hasta
la muerte en caso de no detener todos estos tipo de violencia.

La violencia intrafamiliar (Ilamada también violencia doméstica) es la
ejercida entre los miembros de una misma familia, produciendo algun tipo de
dafio fisico o psiquico en la victima. Se refiere al ejercicio de la violencia en el
seno de una familia. Generalmente por verglienza o temor esta situacion no
es denunciada ante las autoridades competentes.

Existen varias formas de violencia intrafamiliar, las cuales buscan

minimizar, aislar, intimidar, acosar, amenazar o incluso, abusar fisica y

emocionalmente de uno o de varios miembros de la familia.

205



La forma de violencia ejercida suele desarrollarse dependiendo hacia
quién esta destinada y quién es la esta empleando. Ademas, puede
ampliarse de diferentes maneras, segun el tipo de abuso que se ejerza

(Andnimo, La violencia intrafamiliar y tipos que existen, 2018).

Aqui nos deja en claro que muchas veces cuando existe violencia
intrafamiliar la mayoria son mujeres que tienen miedo o vergienza a
denunciar por falta de informacion, en que tiene muchas consecuencias
pueden ser considerablemente graves e irreparables estos tipos de
agresiones como intimidar, acosar, amenazar o incluso, abusar fisica y

emocionalmente de uno o de varios miembros de la familia.
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7. METODOLOGIA.
7.1. Métodos.

En el proceso de investigacion socio - juridico se aplicara los siguientes
métodos:

Método Cientifico: Entendido como el camino a seguir para encontrar la
verdad, que son los procesos metodolégicos, que parte de la observacion de
un hecho o fendmeno de la realidad objetiva, para establecer los caracteres
generales y especificos. Proceso sistematico y razonado que se sigue para la
obtencion de la verdad en el ambito de la ciencia, poniéndose a prueba la
hipétesis cientifica.

Método Inductivo: Es un proceso sisteméatico a través del cual se parte del
estudio del hecho y fendmenos que ocurre en la naturaleza, la sociedad para
luego llegar a las generalizaciones, es decir es un método que partiendo de
una proposicion particular infiere una afirmacion de extension universal;
razonamiento que va de lo particular a lo general.

Método Deductivo: Sigue un método analitico el cual se presenta mediante
conceptos, principios, definiciones, leyes o normas generales de los que se
extraen las conclusiones, parte de lo general a lo especifico, constituyéndose
en un acto mental a través del cual el hombre estructura un nuevo
conocimiento a base de la verdad en que el silogismo es su instrumento de
expresion.

Método Analitico: Este método implica el andlisis, separacion de un todo en
sus partes u elementos constitutivos. Se apoya en que para entender un

fendmeno es necesario descomponerlo en sus partes, con esto permite
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observar las causas, naturaleza y efectos para comprender la esencia de lo
estudiado, permitiendo conocer mas de la problematica planteada con el que
se puede explicar, hacer analogias, y establecer nuevas teorias.

Método Exegético: Es el estudio de las normas juridicas buscando el origen
etimoldgico de la norma, figura u objeto de estudio, desarrollarlo, describirlo y
encontrar el significado que le dio el legislador. Constituyéndose en el
elemento que ayuda a establecer el significado y alcance de las normas
juridicas que forman parte de un ordenamiento juridico.

Método Hermenéutico: En general es un método que tiene como fin la
interpretacion de textos poco claros. La hermenéutica juridica tiene como
finalidad la interpretacion de textos juridicos, presentando los principios para
comprender su verdadero significado, siendo por tanto la interpretacion del
espiritu de la ley.

Método Mayéutica: Es un método de investigacion que somete el asunto
estudiado a constantes interrogaciones hasta esclarecer la verdad, por ende,
presupone que la verdad de se encuentra oculta en la mente de la persona y
a través de la aplicacién de este método el propio individuo desarrolla nuevos
conceptos a partir de sus respuestas.

Método comparativo: Es un método de andlisis y permite contrastar dos
realidades legales en Derecho Comparado, en que se da el estudio de los
diferentes ordenamientos juridicos existentes, permitiendo contrastar dos
realidades legales y obtener un posible acercamiento a una norma que esta

prestando aspectos trascendentales en otro pais.
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Método estadistico: El método estadistico consiste en una secuencia de
procedimientos para el manejo de los datos cualitativos y cuantitativos de la
investigacion. Dicho manejo de datos tiene por propdsito la comprobacion, en
una parte de la realidad, de una o varias consecuencias verificables deducidas
de la hipétesis general de la investigacion.

Método sintético: Este método consiste en unir sistematicamente los
elementos heterogéneos de un fendémeno con el fin de reencontrar la
individualidad de la cosa observada.

7.1. Procedimientos y Técnicas.

Técnicas de acopio tedrico documental: Que sirven para la recoleccion
bibliogréfica, fichas bibliograficas, fichas nemotécnicas.

Técnicas de acopio empirico: También conocidas como técnicas de campo.
Observacion documental: Estudio de documentos que aportaran a la
investigacion.

Encuesta: Cuestionario que contiene preguntas y respuestas para reunir
datos o para detectar la opinion publica sobre la problematica planteada. Que
en este caso sera la aplicacion de 30 encuestas.

Entrevista: consiste en un dialogo entre el entrevistador y el entrevistado
sobre aspectos puntuales de la problematica de estudio se realizara a 10
personas especialistas conocedoras de la problemética.

Herramientas: Grabadora, cuaderno de apuntes, retroproyector, fichas.

Materiales: Libros, diccionarios juridicos, manuales, leyes.
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Los resultados de la investigacion se presentaran en tablas, barras o graficos
y en forma discursiva con deducciones derivadas del analisis de los criterios
y datos concretos, que sirven para la construccion del marco teodrico,
verificacion de los objetivos, contrastacion de la hipétesis, y para arribar a
conclusiones y recomendaciones encaminadas a la solucion del problema
planteado.

7.3 Esquema Provisional del Informe Final.

El informe final de la investigacion socio-juridica propuesta seguira el
esquema previsto en el Art. 151 del Reglamento del Régimen Académico, en
actual vigencia que sefala: Resumen en Castellano y Traducido al inglés;
Introduccion, Revision de literatura; Materiales y Métodos; Resultados;

Discusién; Conclusiones; Recomendaciones; Bibliografia; y, Anexos.

Sin perjuicio de dicho esquema, es necesario que, en este acapite de
metodologia, se establezca un esquema provisional para el informe final de la

investigacién socio-juridica propuesta, conforme la siguiente logica:

Acopio teorico:

a) Marco conceptual: Salud, Derecho a la Salud, Centros de Salud,
Profesionales de la Salud, Violencia contra la mujer, Derechos de la mujer
embarazada, embarazo, violencia obstétrica, Prevencion y Erradicacion

Violencia contra la mujer, Violencia intrafamiliar
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Marco Juridico: Constitucion de la Republica del Ecuador, Codigo Organico
Integral Penal, Ley organica de la salud, Declaracion Universal de los

Derechos Humanos, Codigo Penal Veracruz, Codigo Penal de Venezuela.

Criterios Doctrinarios: Consulta de autores nacionales y extranjeros

referentes a la problematica propuesta.

Acopio empirico;

a) Presentacion y analisis de los resultados de las encuestas.
b) Presentacion y analisis de los resultados de las entrevistas.
c) Estudio de Casos

Sintesis de la investigacion juridica;

a) Indicadores de verificacion de los objetivos.

2. Contrastacion de las hipotesis.

3. Concrecion de los fundamentos juridicos para la propuesta de reforma.
4. Deduccion de conclusiones.

5. El planteamiento de las recomendaciones o sugerencias, entre las que
estara la propuesta de la reforma legal en relacion al problema materia de

la tesis.
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8. CRONOGRAMA.

ACTIVIDADES 2020
- 2021

OCTU-
BRE

NOVIEM
VIEM-
BRE

DI-
CIEM
BRE

ENER

FE-
BRERO

MAR-
Z0

ABRIL

MAYO

JU-
NIO

Elaboracion del
Proyecto de In-
vestigacion.

Aprobacion del
Proyecto de In-
vestigacion.

Revision de Lite-
ratura.

Elaboracion del
Marco Doctrina-
rio, Juridico.

Resultados de
Investigacion.

Tabulacién de Datos,
verifica- cion de
objetivos,
contrastacion de
hipétesis.

Recomendacio-
nes y conclusio-
nes, propuesta de
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9. PRESUPUESTO Y FINANCIAMIENTO.

9.1 Recursos Humanos.
Director de tesis: Dr. Rolando Macas Saritama. Mg. Sc.
Entrevistados: 10 conocedores de la problematica.
Encuestados: 30 personas seleccionadas por muestreo.
Ponente del Proyecto: Maria Salomé Jaramillo Carchi

9.2 Recursos Materiales.

DESCRIPCION VALOR USD
Tramites Administrativos $120,00
Materiales de Oficina $130,00
Bibliografia (Libros, cddigos, etc.) $150,00
Herramientas Informaticas $100,00
Internet $100,00
Elaboracién del Proyecto $150,00
Reproduccidn ejemplar del borrador $150,00
Reproduccion tesis $200,00
Transporte $100,00
Imprevistos $150,00
TOTAL $1500,00

9.3. Financiamiento

El presupuesto que se empleara en el proyecto de investigacion, estaran a
cargo de la postulante, dicho calculo ascendera al monto de mil quinientos

délares americanos.
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