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Proyecto de Ley

El Senado y la Camara de Diputados de la Nacion reunidos en Congreso...
SANCIONAN

LEY DE ENDOMETRIOSIS

Articulo 1°.- Objeto. La presente Ley tiene por objeto garantizar el derecho a la
salud de mujeres y personas no binarias y género diversas que tienen o han tenido
atero mayormente en edad reproductiva que padecen la enfermedad de
Endometriosis y promover el acceso integral a la informacion, deteccion,
prevencion, diagndéstico, control, tratamiento médico y quirdrgico, farmacos y
terapias de apoyo necesarias.

Articulo 2°.- Finalidad. La finalidad de esta ley es establecer un marco normativo
para promover y garantizar la atencion médica y el cuidado integral de la salud de
las nifias y mujeres que presenten o pudiesen presentar endometriosis y mejorar su
calidad de vida, sin perjuicio de los demas derechos tutelados por otras leyes.

Articulo 3°.- Derechos. Toda persona que presente o pudiese presentar
endometriosis tiene los siguientes derechos:

a) Atenerun diagnéstico temprano mediante una evaluacion médica adecuada,
precisa y accesible,

b) A contar con todos los cuidados necesarios para el resguardo de su salud
mental y fisica;

c) A ser derivada a centros de salud que posean médicos ginecélogos y un
equipo transdisciplinario con capacitacion y practica en el diagnostico y
tratamiento, como asi también en la realizacion de laparoscopia como parte
del tratamiento de endometriosis, priorizar las alternativas de convenios de
apoyo con universidades u otras organizaciones afines, e incorporar areas
de investigacion basica o clinica. ElI Estado debe propiciar acciones
tendientes a facilitar que al realizar la derivacion a los centros de tratamiento
de endometriosis se tomen en cuenta las posibilidades de acceso y cercania
con el hogar de las pacientes.

Articulo 4°. - Definicion. A los efectos de la presente ley se entiende por
Endometriosis a la enfermedad por la cual el tejido endometrial que normalmente
reside en el Gtero se encuentra y crece fuera del mismo y provoca una reaccion
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inflamatoria cronica que puede dar lugar a la formacion de tejido cicatricial dentro
de la pelvis y otras partes del cuerpo.

Articulo 5°.- Enfermedad crénica. Declarase a la Endometriosis como enfermedad
cronica, al reducir la autonomia de las mujeres y personas que la padecen y afectar
en forma negativa su calidad de vida.

Articulo 6°.- Autoridad de Aplicacién. La Autoridad de Aplicacion sera
determinada por Poder Ejecutivo.

Articulo 7°.- Funciones de la Autoridad de Aplicacion. Seran funciones de la
autoridad de aplicacion:

a) Celebrar los convenios necesarios con las provincias y la Ciudad Autonoma de
Buenos Aires y coordinar con sus areas de Salud, a los efectos de garantizar la
implementacion de la presente en todo el territorio nacional,

b) Elaborar protocolos clinicos para el diagnéstico, atencion temprana, tratamiento
y control de la Endometriosis;

c) Promover su prevencion y deteccion temprana mediante la implementacion de
programas especificos en la Atencion Primaria de Salud; ademas la difusion en todo
el territorio del uso de la “Guia de Practica Clinica. Abordaje Inicial de la
Endometriosis” con Resolucion 3795/2023 del Ministerio de Salud de la Nacion.

d) Difundir, a los efectos de su prevencién, el conocimiento de la enfermedad en los
programas de educacién sexual y sanitaria escolares;

e) Establecer mecanismos para garantizar la provision de medicamentos e insumos
para el tratamiento integral

f) Implementar actualizaciones perioddicas para incluir en la cobertura, los avances
farmacoldgicos y tecnoldgicos que resulten de aplicacion en la terapia de
endometriosis y promuevan una mejora en la calidad de vida de las pacientes;

g) Incentivar la investigacion cientifica,;

h) Realizar campafias de concientizacidon y sensibilizacion sobre la enfermedad en
los medios de comunicacién social con el objeto de promover el diagndstico
temprano, control y tratamiento adecuado;

i) Estimular la formacion de los profesionales de la salud en el abordaje integral de
la Endometriosis en sus diferentes niveles de atencién, generar capacitaciones y
actualizaciones periddicas para que los mismos puedan acceder y contar con los
conocimientos para su deteccion temprana;

j) Promover la inclusion de la ensefianza de todas las cuestiones vinculadas a la
enfermedad en los programas de Residencias Medicas, Pasantias y Concurrencias
de los establecimientos educativos correspondientes.
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Articulo 8°. - Programa Médico Obligatorio (PMO). Incorpérese en el Programa
Médico Obligatorio (PMO), la deteccion, los métodos de diagnostico y el tratamiento
integral de la enfermedad de Endometriosis.

Articulo 9°.- Invalidez. El Estado propiciara dar apoyo a las pacientes que
presenten endometriosis incapacitante y que se vean impedidas de trabajar, para la
tramitacion de las correspondientes pensiones de invalidez.

Articulo 10.- Cobertura. El sector publico de salud, las obras sociales enmarcadas
en las leyes 23.660 y 23.661, la Obra Social del Poder Judicial de la Nacion, la
Direccion de Ayuda Social para el Personal del Congreso de la Nacién, las
entidades de medicina prepaga y las entidades que brinden atencién al personal de
las universidades, asi como también todos aquellos agentes que brinden servicios
médico asistenciales a sus afiliados independientemente de la figura juridica que
posean, garantizaran a las mujeres y personas no binarias y genero diversas que
tienen o han tenido Gtero, la cobertura integral e interdisciplinaria de deteccion,
diagnéstico, control, tratamiento, medicamentos, terapias de apoyo e intervenciones
quirargicas, para el abordaje de la enfermedad con médicos ginecd6logos y equipo
transdisciplinario con capacitacion y practica en el diagnostico y tratamiento, como
asi también en la realizacion de laparoscopia como parte del tratamiento de
endometriosis si fuera necesario.

Articulo 11.- Registro. Créase en el ambito de la Autoridad de Aplicacién, un
Registro Unico de personas que en todo el territorio nacional padezcan de
Endometriosis, en funcion de la recoleccion, produccién y publicacion de datos y
estadisticas, a través del Sistema Integrado de Informacién Sanitaria Argentino
(SISA), para lo que se debe respetar lo establecido en la Ley N°25.326 de
Proteccion de Datos Personales o la norma que en el futuro la reemplace.

Articulo 12.- Participacién Ciudadana. La Autoridad de Aplicacién y las
autoridades sanitarias de las provincias y Ciudad Autbnoma de Buenos Aires, deben
fomentar la participacion ciudadana y de las organizaciones de la sociedad civil, en
especial de aquellas que agrupen a pacientes con endometriosis 0 sus familias,
como un componente fundamental para el cumplimiento de los objetivos de esta ley.

Articulo 13.- Consejo Consultivo. La Autoridad de Aplicacion propiciara la
creaciéon de un Consejo Consultivo de Endometriosis, que tendra por objeto
asesorar en la formulacion de politicas, en la investigacién cientifica y en la
implementacion de estrategias y practicas de prevencion, diagnostico, tratamiento,
rehabilitacion y cuidados paliativos eficaces, eficientes, seguros y coherentes con
las necesidades de la poblacion, en lo relativo a la endometriosis.

Por via reglamentaria se determinaran las funciones del Consejo, su integracion y
forma de funcionamiento. Sin perjuicio de lo anterior, el reglamento debera regular
la integracion por parte de la sociedad cientifica, la academia y representantes de
fundaciones u organizaciones de pacientes. En todo caso, su integracion debera
considerar el criterio federal en la representacion.
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Articulo 14.- No Discriminacion. La endometriosis no debe ser causa de
discriminacion en ningun ambito.

Articulo 15.- Sanciones. Las personas fisicas y juridicas que incumplieren lo
dispuesto en la presente ley seran sancionadas por la autoridad competente con
multa desde 5 a 20 salarios minimo, vital y movil. En caso de reincidencia, se
aplicarad una multa equivalente al doble del maximo establecido.

El funcionario publico que incumpliere las disposiciones establecidas por esta ley
sera responsable administrativamente y sera sancionado de conformidad con la ley.

Articulo 16.- Presupuesto. Los gastos que demande el cumplimiento de la
presente ley seran atendidos con las partidas que al efecto destine en forma anual
el Presupuesto General de la Administracion Publica para la Autoridad de
Aplicacion.

Articulo 17.- Reglamentacién. La presente ley sera reglamentada dentro de los
ciento veinte (120) dias de su publicacion.

La autoridad sanitaria de cada provincia y de la Ciudad Autbnoma de Buenos Aires
podra dictar normas complementarias para el mejor cumplimiento de la presente
Ley y de su reglamentacion.

Articulo 18.- Adhesién. Invitase a las Provincias y a la Ciudad Autonoma de
Buenos Aires a adherir a la presente.

Articulo 19.- Disposicion Transitoria. Autorizase al Poder Ejecutivo a realizar las
adecuaciones presupuestarias que correspondan para la implementacién de esta
norma en el ejercicio que de su promulgacion.

Articulo 20.- Comuniquese al Poder Ejecutivo.

MICAELA MORAN
DIPUTADA NACIONAL
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FUNDAMENTOS
Sefior Presidente:

El presente proyecto de Ley tiene como objeto garantizar el derecho a la salud a
mujeres y personas no binarias y genero diversas que tienen o han tenido utero
mayormente en edad reproductiva que padecen la enfermedad de Endometriosis y
promover el acceso integral a la informacion, deteccion, prevencion, diagndstico,
control, tratamiento médico y quirdrgico, farmacos y terapias de apoyo necesarias
para su abordaje interdisciplinario.

El diagndstico de endometriosis deberia sospecharse en mujeres y otras personas
desde la menarca que presenten algunos de los siguientes sintomas: dismenorrea
persistente, dolor pélvico no menstrual, dispareunia profunda. Sintomas
gastrointestinales durante el periodo menstrual y dolor o sangrado con la defecacién
o a la miccién durante el periodo menstrual. Infertilidad asociada a cualquiera de los
sintomas anteriores. También genera quistes ovaricos, infecciones vaginales y
urinarias, cansancio cronico y depresion.

Se asocia, principalmente a sintomas de dolor pélvico crénico e infertilidad
(Johnson, 2013). El impacto de la enfermedad se traslada a la calidad de vida,
afectando la vida diaria, social, laboral educativa y sexual, poniendo en riesgo su
salud mental y su bienestar emocional (Culley, 013).

El derecho a la salud es uno de los derechos humanos fundamentales garantizados
en la Constitucién Nacional, en la Constitucién Provincial y en diversos instrumentos
internacionales que gozan de igual jerarquia, entre ellos, la Declaraciéon Universal
de Derechos Humanos, la Declaracibn Americana de Derechos y Deberes del
Hombre, la Convencion Americana sobre Derechos Humanos (CADH), el Pacto
Internacional de Derechos Civiles y Politicos (PIDCP), el Pacto Internacional de
Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales (PIDESC) y la Convencién sobre los
Derechos del Nifio (CDN).

Asimismo, mediante la Ley N° 23.179 se aprobo la Convencion sobre la Eliminacion
de todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer (CEDAW, 1979), mientras
que por la Ley N° 24.632 se aprobo la Convencidn Interamericana para Prevenir,
Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer (Convencion de Belém do Para,
1994), por las que los Estados miembros se comprometen a impulsar normas y
politicas para asegurar el ejercicio efectivo de los derechos de las mujeres, asi como
para prevenir, sancionar y erradicar la discriminacion y la violencia contra ellas.

En ese sentido, el Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales de la
Organizacion de Naciones Unidas en su Resolucion General N° 24, aboga por la
creacion de un sistema médico que atienda especificamente las enfermedades que
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afectan a la mujer, y que sirva para prevenir la discriminacion de género: “Las
medidas tendientes a eliminar la discriminacion contra la mujer no se consideraran
apropiadas cuando un sistema de atencion meédica carezca de servicios para
prevenir, detectar y tratar enfermedades propias de la mujer. La negativa de un
Estado parte a prever la prestacion de determinados servicios de salud reproductiva
a la mujer en condiciones legales resulta discriminatoria. Por ejemplo, si los
encargados de prestar servicios de salud se niegan a prestar esa clase de servicios
por razones de conciencia, deberan adoptarse medidas para que remitan a la mujer
a otras entidades que prestan esos servicios.”

La endometriosis es una condicidon/enfermedad ginecolégica comuan, crénica, que
afecta a mujeres y personas no binarias y genero diversas que tienen o han tenido
atero mayormente en edad reproductiva.

El sintoma por excelencia de la endometriosis son las menstruaciones dolorosas
(dismenorrea), el dolor pélvico crénico y el dolor durante las relaciones sexuales
(dispareunia), entre otras. Dichos padecimientos muchas veces llegan a ser tan
intensos que afectan considerablemente la vida cotidiana de las personas que
sufren de esta enfermedad.

En muchos casos, la patologia se manifiesta a través de la infertilidad y de ciclos
menstruales abundantes e irregulares, quistes ovaricos, infecciones vaginales y
urinarias, problemas gastrointestinales, cansancio crénico y depresion. En
consecuencia, se trata de una enfermedad que afecta considerablemente la salud
sexual y reproductiva, asi como también lo emocional, familiar, social y laboral de
las personas que la sufren.

El impacto de la enfermedad se traslada a la calidad de vida, afectando la vida diaria,
social, laboral educativa y sexual, poniendo en riesgo su salud mental y su bienestar
emocional (Culley, 2013).

Estamos ante una enfermedad ginecolégica, sistémica, crénica y subdiagnosticada,
cuya frecuencia es mayor que la diabetes, el SIDA, el asma y la epilepsia juntas
(Dra. Mariangeles Gémez) sin contar aun con recursos para su diagnostico
temprano, su tratamiento adecuado y la contencién de las pacientes que lo padecen.

De acuerdo a lo sefialado por la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), en el
mundo hay aproximadamente 190 millones de personas con endometriosis, y afecta
aproximadamente al 10% de las mujeres en edad reproductiva.

La deteccion temprana no sélo es fundamental para las personas que padecen la
enfermedad, sino que significa un ahorro para el sistema de salud: se estima que
se realizan 2.5 millones de ecografias al afio por dolor pelviano crénico, dismenorrea
y/o endometriosis, y mas de 600.000 cirugias por afio, muchas de ellas evitables si
se encontrara deteccion y tratamiento temprano.

El cambio de concepto de que la endometriosis es una enfermedad exclusiva de la
vida reproductiva de la mujer ha cambiado radicalmente, para pensar que en
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realidad se trata de una enfermedad que puede afectar a la mujer a lo largo de toda
su vida. “Hoy en dia se conoce que la enfermedad puede persistir, o incluso debutar,
en pacientes posmenopausicas, lo que tiene implicaciones no solo en el manejo de
la enfermedad sino en el tratamiento de la sintomatologia posmenopausica en
pacientes con endometriosis”. (L.C. Gemmell, K.E. Webster, S. Kirtley, K. Vincent,
K.T. Zondervan, C.M. Becker. The management of menopause in women with a
history of endometriosis: A systematic review. Hum Reprod Update., J23 (2017), pp.
481-500)

En Argentina, si bien no existen datos oficiales, la Sociedad Argentina de
Endometriosis estima que un millén de mujeres la padecen. Ademas, entre el 30%
y el 50% de mujeres infértiles de nuestro pais sufren endometriosis, al tiempo que
hay muchas que desconocen su diagnéstico o son subdiagnosticadas, como
consecuencia que se considera dentro de parametros de normalidad el dolor
durante el ciclo menstrual.

Es por ello que en la mayoria de los casos se tarda entre 7 a 12 afios en arribar al
diagndstico correspondiente, asimismo la endometriosis se confunde con otras
patologias y condiciones que causan sintomas similares, de ahi la importancia y
necesidad de lograr una deteccién temprana y adecuada de la enfermedad.

Si bien se desconocen con certeza sus causas, impulsar las herramientas
necesarias para lograr un diagnéstico temprano y un tratamiento médico adecuado,
permite mejorar la calidad de vida de las personas que la padecen, es por ello que
es necesario que se determine que es una enfermedad crénica y se garantice la
inclusion del tratamiento en el Plan Médico Obligatorio (PMO).

Cabe senalar que algunas mujeres con endometriosis son discriminadas, sufren en
ocasiones maltrato institucional, son incomprendidas y sancionadas en sus ambitos
laborales por no ser conocida ni considerada esta enfermedad como crénica.
También suele afectar las relaciones y vinculos interpersonales ya sean afectivos,
sociales o laborales. Esta incomprension hacia el padecimiento genera mucha
angustia, con lo cual ademas se requiere de terapia para sobrellevar estas
situaciones. En cuanto a lo laboral, algunas consecuencias de los diagndsticos y
tratamientos que se demoran afios en realizar, o la falta de los mismos, traen
consigo incapacidades, con lo cual se dificulta su insercion en el mundo del trabajo.

Ha sido de suma importancia para la visibilizacion de esta enfermedad el trabajo de
concientizacion y sensibilizacion de las distintas asociaciones de pacientes que
luchan para que la enfermedad se conozca y sea considerada crénica, como
también para que las pacientes reconozcan los sintomas y puedan emprender un
camino de busqueda de especialistas para su debida atencion.

Es por todo ello que el Estado debe motorizar la iniciacion de un proceso para la
organizacién de equipos de trabajo en red, multidisciplinarios que afronte la atencién
secundaria y terciaria de la endometriosis.
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Para la elaboracion del presente proyecto se han tenido en cuenta los siguientes
antecedentes legislativos: 1753-D-2019, diputado nacional Miguel Nanni; 7286-D-
2018, diputado nacional Karim Augusto Alume Sbodio; 3434-D-2020 diputada
nacional Graciela Caselles; 3459-D-2021, diputada nacional Jimena Lépez; S-
748/18, senador nacional Julio C. Catalan Magni; S-460/21, senador nacional
Alberto Weretilneck; y S-591/21, senadora nacional Anabel Fernandez Sagasti.

Por todas las razones expuestas, solicito que se someta a consideracion el presente
proyecto de Ley.

MICAELA MORAN
DIPUTADA NACIONAL



