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" Buenos Aires, ?4 NOV 2022

Sefiora Presidenta del H. Senado.

Tengo el agrado de dirigirme a la sefiora
Presidenta, comunicandole que esta H. Camara ha sancionado, en sesion de la

fecha, el siguiente proyecto de ley que paso en revisién al H. Senado.
El Senado y Camara de Diputados, etc.

LEY DE PROCEDIMIENTOS MEDICO-ASISTENCIALES PARA LA
ATENCION DE MUJERES Y PERSONAS GESTANTES FRENTE A LA
MUERTE PERINATAL |

Articulo 1°- La presente ley tiene por objeto establecer procedimientos
médico-asistenciales para la atencion de las mujeres y otras personas gestantes

frente a la muerte perinatal.

Articulo 2°- Se entiende por muerte perinatal aquella adoptada por la
Direccion Nacional de Estadisticas de Informacion de la Salud del Ministerio

de Salud de la Nacidn, en el marco de la definicidn de la Organizacion Mundial

de la Salud.

- Articulo 3°- La presente ley es de aplicacion tanto en el ambito ptblico
como privado de la atencidn de la salud en todo el territorio de la Nacion.
‘Las obras sociales, comprendiendo por tal concepto las entidades
enunciadas en el articulo 1° de la ley 23.660, las enmarcadas en la ley 23.661,
la Obra Social del Poder Judicial de la Nacién, la Direccidén de Ayuda Social

para el Personal del Congreso de la Nacion, las entidades de medicina prepaga
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y las entidades que brinden atencion al personal de las universidades, asi como
también todos aquellos agentes que brinden servicios médicos asistenciales a
sus afiliadas/os, independientemente de la figura juridica que posean, tendrén a
su cargo con caracter obligatorio instrumentar las medidas y ejecutar los

cambios necesarios para garantizar su cumplimiento.

Articulo 4°- Son objetivos de la presente ley:

a) Dotar a las/os profesionales de la salud que intervienen al
momento del parto de procedimientos de actuacidén
estandarizados que faciliten la atencion sanitaria de aquellas
mujeres, personas gestantes y familias que sufren una muerte
perinatal;

b) Posibilitar mediante diversas estrategias que las mujeres,
personas gestantes, pareja y/o familias puedan atravesar y
aceptar la pérdida en un ambiente de contencién y cuidado, y
con el acompafiamiento de profesionales especialistas en la
materia;

¢) Facilitar a las personas incluidas en el inciso b) del presente
articulo la informacion necesaria acerca de las opciones
terapéuticas, gestiones a realizar, documentacion a
cumplimentar y consultas sucesivas; a fin de que puedan
decidir las alternativas mas pertinentes asegurando el
acompafiamiento de las/os profesionales durante todo el

proceso.

Articulo 5°- Las mujeres y otras personas gestantes, frente a la situacion
de muerte perinatal, tienen los siguientes derechos:
a) A recibir informacion suficiente y adecuada sobre las distintas

intervenciones médicas y terapéuticas que pudieren tener lugar
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b)

d

g

h)

durante esos procesos, de manera que puedan optar libremente
cuando existieren diferentes alternativas;

A un trato respetuoso, individual y personalizado que le
garantice la intimidad durante todo el proceso y tenga en
consideracion sus pautas culturales;

A tomar contacto con el cuerpo sin vida, durante el tiempo que
la madre demande en acuerdo con el equipo que la asiste,
teniendo la opcién de hacerlo acompafiadas por un/a
psicologo/a; |

A desigriar un/a acompafiante en cualquier momento del
proceso, y deberd ser respetada la decision de no ser
acomparfadas;

A tomar conocimiento fehaciente de las causas que originaron
el deceso, si se las conociese, y a solicitar la realizacion de la
autopsia y/o estudio anatomopatoldgico del cuerpo y/o
asesoramiento genético en caso que lo requieran;

A ser internadas en un servicio que garantice un espacio
individualizado y adecuado para la persona y su entorno
familiar y/o afectivo;

A recibir informacion sobre lactancia, métodos de inhibicion
y/o donacion de esta;

A recibir tratamientos médicos y psicolégicos postinternacion
a fin de reducir la prevalencia de trastornos derivados de duelos
cronicos y al debido seguimiento de estos, contemplando el
abordaje desde la especificidad de la salud mental perinatal,

A no ser sometidas a ninglin examen o intervencién cuyo
proposito sea de investigacion, salvo consentimiento
manifestado por escrito bajo protocolo aprobado por el Comité

de Bioética.
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Articulo 6°- La autoridad de aplicacion de la presente ley sera la que

determine el Poder Ejecutivo y debe coordinar su accionar con las areas y

organismos competentes con incumbencia en la materia y con las provincias y

la Ciudad Auténoma de Buenos Aires.

Articulo 7°- Son funciones de la autoridad de aplicacion:

a)
b)

d)

g

Fomentar y controlar la aplicacion de la presente ley;
Elaborar un protocoio de atencion del equipo de salud frente a
situaciones de muerte perinatal que incluya lineamientos de
certificacion y destino final del cuerpo que contemplen el
derecho al respeto de la vida privada y familiar;

Evaluar las acciones que se realizan en los centros de salud,
hacia las mujeres y personas gestantes, su pareja y su familia,
en relacion con la muerte fetal intratitero o intraparto
adecuandolas a las recomendaciones de buenas practicas
existentes;

Articular la realizacion periodica de actividades de
sensibilizacion y difusion respecto de la muerte perinatal;
Elaborar e implementar programas de formacién vy
capacitacién de recursos humanos especializados en la
atencion de las mujeres, personas gestantes y sus familias en
contextos de muerte perinatal;

Fomentar la inclusién de la tematica de muerte perinatal en las
curriculas de la educacién superior vinculadas a salud, tanto en
las carreras de grado como de posgrado;

Garantizar el acompafiamiento y apoyo con equipo

multidisciplinario en los efectores de salud durante la totalidad

C;lji)jeso y tras el alta hospitalaria;
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h) Elaborar programas de prevencion, educacion y promocién de

la salud que tengan como propésito la reduccion de muertes
perinatales; |

i) Generar un registro orientado prioritariamente al estudio de las
causas mas frecuentes de muerte perinatal, asi como al de las

causas evitables a fin de reducir el riesgo de recurrencia.

Articulo 8°- Las instituciones de salud garantizaran espacios especificos
de internacion para las mujeres, personas gestantes y los/as acompafiantes,
donde se priorice la tranquilidad e intimidad luego de acaecido el deceso

perinatal.

Articulo 9°- El incumplimiento de las obligaciones emergentes de la
presente ley por parte de las entidades descriptas en el articulo 3°, asi como
también el incumplimiento por parte de los/as profesionales de la salud y sus
colaboradores/as y de las instituciones en que presten servicios, sera

considerado falta gravé a los fines sancionatorios, sin perjuicio de la

responsabilidad civil o penal que pudiere corresponder.

Articulo 10.- Invitase a las provincias y a la Ciudad Auténoma de

Buenos Aires a adherir las disposiciones de la presente ley.

Articulo 11.- La presente ley entrara en vigencia a partir de los noventa

(90) dias de su promulgacion.
Articulo 12.- Comuniquese al Poder Ejecutivo nacional.

Saludo a usted muy atentamente.




