UNIVERSIDAD JUAREZ
1%l AUTONOMA DE TABASCO

<&

I
[

R 3
u esco * Cétedra UNESCO de Derechos
. Humanaos de la UNAM

“ESTUDIO EN LA DUDA. ACCION EN LA FE”  Red de Profesonss ¢ Investigndonas

Este documento puede publicarse en la pagina web de la OACDH

INFORME SOMBRA SOBRE MUJERES PRIVADAS DE LA LIBERTAD POR ABORTO
Y VIOLENCIA OBSTETRICA

El presente informe lo envia la Dra. Felipa Pérez Sanchez, Directora de la Division
Académica de Ciencias Sociales y Humanidades de la Universidad Juarez Autébnoma
de Tabasco, en colaboracién con la Red de Profesoras e Investigadoras en Derechos
Humanos de México, La Federacion Mexicana de Universitarias y la Catedra
UNESCO de Derechos Humanos de la UNAM.

Con la colaboracion de:

Azucena Enriquez, Secretaria académica de la Red de Profesoras e Investigadoras
en Derechos Humanos de México.

Gloria Ramirez, Coordinadora de la Catedra Unesco de Derechos Humanos de la
UNAM (CUDH-UNAM)

Paola Cisneros, asistente de investigacion CUDH-UNAM

Maricarmen Pérez Sandoval, maestrante UJAT

México
2023


mailto:cedawciudadanas@gmail.com
mailto:Imelda.marrufo@gmail.com

o5 de México

UNIVERSIDAD JUAREZ
AUTONOMA DE TABASCO

<
“ESTUDIO EN LA DUDA. ACCION EN LA FE”

U n esco * Ctedra UNESCO de Derechos
© Humanos de la UNAM

Red de Profesoras e Investigadoras

Articulo 11, 12, 14 y 16 de la CEDAW, recomendacion general numero 24 y 33, asi como la

observacion 42 y 50 del noveno informe.

MUJERES ENCARCELADAS POR ABORTO

En el momento de terminar este informe, la Suprema Corte de Justicia, despenalizé el aborto en el nivel

Federal, derogando los articulos 331 y 332 del Cédigo Penal Federal (CPF); asimismo, promovid la invalidez de

porciones normativas previstas en los 333 y 334. Hasta este momento en México, el aborto sigue siendo un

delito a nivel federal segun el Codigo Penal Federal, lo cual debe despenalizar el aborto en este nivel federal.

Actualmente en México existen 21 de 31 Entidades Federativas que penalizan el aborto. Aunque los cédigos
penales de los estados que penalizan el aborto establecen una serie de excluyentes de responsabilidad penal
o causales de no punibilidad, (es decir, que bajo determinadas circunstancias no se considera un delito la
interrupcidn del embarazo) (Kanter, 2021b, pag. 8) en la mayoria de los casos “...no se garantiza el principio de

presuncién de inocencia ni el debido proceso” (Grupo de Informacion en Reproduccién Elegida (GIRE), 2021).

A partir de que una mujer llega a un servicio de salud con una emergencia obstétrica: el
personal hospitalario presume su culpabilidad, orilldandola a enfrentar la persecucién y acoso de
agentes policiales y ministeriales que la interrogan cuando todavia se encuentra hospitalizada, o que
acuden a su domicilio sin las debidas érdenes de cateo (Grupo de Informacion en Reproduccién Elegida

(GIRE), 2021).

Es importante mencionar que muchas de las mujeres condenadas no son enjuiciadas de forma
oficial por aborto, sino por delitos como homicidio en razéon de parentesco, infanticidio, filicidio y
omision de cuidados, segun Verdnica Cruz, directora de la organizacion Las Libres: “...en el pais no
existen mujeres en la cércel por el delito de aborto, existen 200 mujeres en las carceles por delitos
relacionados, son mujeres que tuvieron partos espontaneos, abortos prematuros o emergencias

obstétricas y les configuraron delitos mas graves” (El Financiero, 2021).

Las mujeres criminalizadas por estos delitos provienen de situaciones econémicas precarias,
falta de acceso a servicios de salud, situaciones de violencia sexual, familiar e institucional (El
Financiero, 2021). Son denunciadas por personal hospitalario o por sus propios familiares, siguen un
proceso de irregularidades, violaciones al debido proceso y sentencias permeadas por estereotipos de

género (Grupo de Informacidn en Reproduccion Elegida (GIRE), 2018).

En septiembre de 2020 se implementé la Ley de Amnistia, propuesta aprobada que busca la

liberacidon de personas sentenciadas por delitos no graves (Wainer, 2021), sin embargo, segun el


https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/CPF.pdf
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Secretariado Ejecutivo del Sistema Nacional de Seguridad Publica (2023), el nUmero de averiguaciones
previas o carpetas de investigacion que se iniciaron por el delito de aborto en todo el pais fue de 604
en 2018, 717 en 2019, 633 en 2020, 704 en 2021, 819 en 2022 y 63 en 2023 hasta el mes de enero. El
Censo Nacional de Gobierno. Seguridad Publica y Sistema Penitenciario Estatales (2020), indica que
en total habia 4 mujeres ingresadas a los centros penitenciarios por el delito de aborto en los estados
de Guerrero, Veracruz, Yucatan y Zacatecas. El Censo Nacional de Sistemas Penitenciarios Estatales
(2021), en total habia solo 2 personas hombres privadas de la libertad en centros penitenciarios por

el delito de aborto. Por lo tanto no se percibe un decrecimiento de mujeres encarceladas por aborto.

En agosto de 2020, GIRE, CECADEC, TERFU AC, Cultivando Género AC, y Morras Help Morras,
presentaron un amparo ante la Suprema Corte de Justicia de la Nacion, con el objetivo de despenalizar
el aborto en Aguascalientes. La Corte analizd el amparo presentado y concluyé que “(...) el delito de
aborto autoprocurado y consentido dejara de ser aplicable para todo el estado, con lo que ninguna
mujer, persona con capacidad de gestar ni al personal de salud se le puede criminalizar por ello.”
(SCIN, 2023). Al haberse aprobado con 4 votos, esta decisidn se convierte en obligatoria para todas y

todos los jueces federales y locales.

En relacion a esta informacidn, para la realizacién del presente informe se hicieron solicitudes
de informacidn a las 32 Entidades Federativas que componen al Estado mexicano, con la finalidad de
conocer cuantas mujeres se encontraban privadas de su libertad por el delito de aborto, homicidio en
razon de parentesco e infanticidio.

De lo cual, se obtuvieron los siguientes resultados:
e Aborto.

La solicitud de informacién se realizé a las 32 entidades federativas que componen en Estado
mexicano, con la pregunta “Solicito conocer el nimero de mujeres privadas de su libertad,
diferenciado cudntas se encuentran sin sentencia y cudntas con sentencia, por el delito de aborto.”,

obteniendo los siguientes resultados:

Los Estados que reportan mujeres encarceladas por el delito de aborto son Aguascalientes,
con una mujer privada de su libertad sin sentencia; Guanajuato, reporta una mujer encarcelada con
sentencia; Nayarit, reporta la reclusidon de dos mujeres, ambas con sentencia emitida por el delito de
aborto; Oaxaca, tiene a una mujer que estd actualmente bajo proceso legal por su presunta

participacién en el delito de aborto, sin embargo, no ha recibido sentencia.
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En contraste, los Estados de Baja California, Coahuila, Colima, Chiapas, Ciudad de México, Guerrero,
Jalisco, Morelos, Nuevo Ledn, Quintana Roo, San Luis Potosi, Sinaloa, Tabasco, Tamaulipas, Tlaxcala,
Veracruz y Zacatecas informan que no hay mujeres privadas de su libertad por el delito de aborto en

sus territorios.

Por otro lado, en Baja California Sur, Campeche, Michoacdn, Querétaro y Yucatdn se volvié a solicitar
la informaciéon y aun no hay respuesta. Chihuahua solicité una ampliacién de la prérroga para
proporcionar informacion. Hidalgo y México han excedido el tiempo limite para brindar una respuesta.

Por ultimo, Puebla y Sonora aun no han proporcionado una respuesta.

e Homicidio en razén de parentesco.

La solicitud de informacion se realizé a 7 entidades federativas que componen en Estado
mexicano, puesto que son los Unicos Estados que tipifican el delito de homicidio en razén de
parentesco, con la pregunta “Solicito conocer el numero de mujeres privadas de su libertad,
diferenciado cudntas se encuentran sin sentencia y cudntas con sentencia, por el delito de homicidio

en razon de parentesco.”, obteniendo los siguientes resultados:

Chiapas registra la existencia de 5 mujeres privadas de su libertad, 2 de ellas tienen sentenciay 3
estan aln sin sentencia. Guanajuato informa que hay 12 mujeres encarceladas, de las cuales 1 no
cuenta con sentencia y 11 tienen una sentencia condenatoria. Sin embargo, aclara que no existen
registros de mujeres o personas gestantes criminalizadas por ejercer su derecho a interrumpir su

embarazo.

Por otro lado, los estados de Colima y Morelos reportan que no tienen mujeres privadas de su
libertad por el delito de homicidio en razén de parentesco. En Baja California se volvio a realizar la
solicitud y adn no hay respuesta. Coahuila responde que la pregunta se considera confidencial debido

al uso de datos personales. Puebla aun no ha dado respuesta a la solicitud.

e Infanticidio.

La solicitud de informacion se realizé a 6 entidades federativas que componen en Estado
mexicano, aunque solo 4 de esos 6 tipifican el delito de infanticidio, ya que Jalisco y Nuevo Ledn
derogaron el delito. La solicitud se hizo con la pregunta “Solicito conocer el numero de mujeres
privadas de su libertad, diferenciado cudntas se encuentran sin sentencia y cudntas con sentencia,

por el delito de infanticidio.”, obteniendo los siguientes resultados:
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Con relacidn al delito de infanticidio, Coahuila, Nuevo Leén, Oaxaca y Zacatecas informan que
no tienen ninguna mujer privada de su libertad por dicho delito. Por otro lado, en Durango aun no se
ha recibido respuesta, y Jalisco proporciond informacién sobre la cantidad de mujeres privadas de su
libertad por el delito de aborto, pero no respondié a la solicitud correctamente con datos sobre el

delito de infanticidio.

Mortalidad por aborto

El aborto inseguro continda siendo la cuarta causa de muerte materna en México, de acuerdo
a la Red de Periodistas Feministas de América Latina y el Caribe (2019). Un nuevo estudio del Instituto
Guttmacher publicado en The Lancet ofrece estimaciones sobre los abortos seguros y los abortos
peligrosos. incluye subcategorias dentro de la categoria de abortos peligrosos como “menos seguros”
“nada seguros”, esto permite una comprension mas matizada de las diferentes circunstancias en que
abortan las mujeres que no pueden acceder a abortos seguros practicados por un profesional
cualificado (Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 2017). Se observa que cuando los abortos se
realizan de conformidad con las directrices y normas de la OMS, el riesgo de complicaciones graves o

muerte es insignificante

Esto indica que la prestacion de servicios de aborto legal y sin riesgos es esencial para cumplir
el compromiso mundial con el Objetivo de Desarrollo Sostenible relativo al acceso universal a la salud
sexual y reproductiva: “3.7...reducir la tasa mundial de mortalidad materna a menos de 70 por cada
100 000 nacimientos,» sin que ningun pais tenga una razén de mortalidad materna que sea superior

al doble del promedio mundial” (Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), 2023).

Segun la OMS (2017), cada dia murieron casi 800 mujeres por causas prevenibles relacionadas
con el embarazo y el parto, practicamente 95% de todas las muertes maternas se dieron en paises de

ingresos bajos y medianos bajos

Segun datos del INEGI sobre mortalidad, en 2018 hubo un total de 68 defunciones maternas
por Embarazo terminado en aborto, En 2019, 70 defunciones; en 2020, 86 defunciones y en 2021, 55
defunciones. Es importante mencionar que las clasificaciones de mortalidad por aborto son por
embarazos ectdpicos, aborto espontaneo o aborto médico de acuerdo a la Clasificacion Internacional
de Enfermedades (CIE-10), que aplica para los afios 1998 en adelante, a diferencia de la CIE-9 que
aplicaba para los afios de 1985-1997 y que diferenciaba entre aborto legal e ilegal (Instituto Nacional
de Estadistica y Geografia (INEGI), 2023). Sin embargo algunos estudios sefialan que la muerte por

aborto no se registra debidamente porque los médicos evaden poner en los certificados el aborto
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como causa de la defuncién por los problemas legales que esto implica o por ‘respeto’ a la difunta, “se
piensa que los familiares tienden a ocultar el hecho y prefieren que quede otra causa de muerte en

los certificados” (Eternod, 2012).

Recomendaciones:

e Homologar los cédigos penales estatales y el Codigo penal federal para permitir el aborto
hasta las 12 semanas de gestacion y eliminar la criminalizacion del hecho a mujeres que lo
realicen voluntariamente

e Brindar servicios seguros y gratuitos a todas las mujeres y personas con capacidad de gestar
gue voluntariamente quieran practicarse un aborto antes de las 12 semanas de gestién

e Reformar los cddigos penales estatales para asegurar que ninguna mujer ni persona con
capacidad de gestar sea juzgada por el delito de infanticidio u homicidio en razén de
parentesco cuando voluntariamente decida practicarse un aborto

e Liberar a las mujeres que se encuentran recluidas en los centros penitenciarios de
Aguascalientes, Guanajuato, Nayarit y Oaxaca, por el delito de aborto cuando haya ejercido

su derecho libremente y sin coaccidn de otra persona.

Violencia obstétrica

El Observatorio de la Violencia Obstétrica (2015), reconoce la violencia obstétrica como un
tipo de violencia de género y la definen como “(...) la apropiacién del cuerpo y de los procesos
reproductivos de las mujeres por prestadores de salud, que se expresa en un trato jerarquico
deshumanizador, en un abuso de medicalizacidn y patologizacion de los procesos naturales, trayendo
consigo pérdida de autonomia y capacidad de decidir libremente sobre sus cuerpos y sexualidad

impactando negativamente en la calidad de vida de las mujeres.”

De acuerdo con el Grupo de Informacidn en Reproduccion Elegida (2015), las practicas mas
comunes de violencia obstétrica son los insultos sexistas, las burlas, ser ignorada, humillada,
presionada para firmar algin documento, la realizacién de intervenciones sin necesidad o
consentimiento de la mujer en gestacién, como la cesarea, aun cuando la paciente o el bebé no se

|II

encuentran en riesgo, o la episiotomia para permitir que el parto sea un trabajo “mas facil” el para el

personal de salud.

Nashieli Hernandez Ramirez (2023), reconoce que “(...) a nivel estatal y nacional las mujeres
son altamente vulneradas de manera sistematica en sus derechos humanos, al no recibir atencion

obstétrica respetuosa, digna, de calidad y sin violencia.” Y establece que es necesario “(...) avanzar
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hacia la construccion de un marco normativo que garantice partos humanizados y el respeto a la
condicion de las mujeres al momento del alumbramiento, en la interseccién de los derechos humanos

de las mujeres con su derecho a la salud.”

Ademas, la Encuesta Nacional sobre la Dindmica de las Relaciones en los Hogares 2021,
reportd que el maltrato en la atencidn obstétrica contra las mujeres de 15 a 49 afios cuyo ultimo parto
o cesarea ocurrio durante los Ultimos 5 afios tuvo mayor prevalencia en San Luis Potosi con un 38.9%;
Tlaxcala con 38.5% 7; y en Ciudad de México con 38.5%. En cuanto a las entidades con menor

prevalencia son Tamaulipas con 25.4%; Tabasco con 24.4%; y Chiapas en un 18.8%.

Sobre las practicas mas comunes de violencia obstétrica, la ENDIREH 2021 identificé las
siguientes: le gritaron o la regafiaron 11%; la presionaron para que aceptara que le pusieran un
dispositivo o la operaran para ya no tener hijos(as) 9.7%; la ignoraban cuando preguntaba cosas sobre
su parto o sobre su bebé 9%; no dio el permiso o autorizacion para que le hicieran la cesarea 8.6%; no
le informaron de manera que pudiera comprender por qué era necesario hacer la cesdrea 8.6%; se
tardaron mucho tiempo en atenderla porque le dijeron que estaba gritando o quejandose mucho 8%;
la obligaron a permanecer en una posicién incdbmoda o molesta para ella 7.2%; le dijeron cosas
ofensivas, humillantes o degradantes 6.4%,; le colocaron algiin método anticonceptivo, la operaron o
esterilizaron para ya no tener hijos(as) 4.3%; se negaron a anestesiarla o a aplicarle un bloqueo para
disminuir el dolor, sin darle explicaciones 3.8%; le impidieron ver, cargar o amamantar a su bebé
durante mds de 5 horas, sin causa alguna o sin que le informaran la causa de la tardanza 2.5%; y La

obligaron o la amenazaron para que firmara algun papel sin informarle qué o para qué era 1.4%.

Ante estas cifras, Nashieli Ramirez detalla que “(...) los datos de la citada Encuesta de los afos
2016 y 2021 reflejan que no se ha incrementado esta violencia, se mantiene igual; sin embargo, esta

situacidn estd normalizada y naturalizada, y las estadisticas se quedan cortas.”

La Comisidon Nacional de Derechos Humanos ha recibido de 2015 a 2021, 58 recomendaciones
sobre violencia obstétrica, de las cuales se seleccionaron 20 recomendaciones elegidas al azar para
analizar si realmente existe una reparacion del dafo para las mujeres que han sido victimas de

violencia obstétrica, los resultados fueron los siguientes:

e Los derechos humanos que se violan con mayor frecuencia son: 1) Derecho a una vida libre de
violencia obstétrica, identificado en 17 de las 20 recomendaciones; 2) Derecho a la proteccion

de la salud, identificado en 16 de las recomendaciones; 3) Derecho a la informacién y al libre
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consentimiento informado en los procedimientos médicos, identificado en 9 de las
recomendaciones.

e El principio de interés superior de la nifiez se identificé en 12 de las 20 recomendaciones.

e Las practicas mas identificadas son: 1) Inadecuada atenciéon médica, identificada en 14 de las
20 recomendaciones; y 2) Inadecuada integracion del expediente clinico, identificada en 10
de las recomendaciones.

e Encuanto al acceso integral a lajusticia, se realizé una clasificacién de 4 categorias: 1) Medidas
de rehabilitacion, identificadas en 14 de las 20 recomendaciones; 2) Medidas de satisfaccion,
identificadas en 13 recomendaciones; 3) Garantias de no repeticidn, identificadas en 17

recomendaciones; y 4) Medidas de compensacidn, identificadas en 13 recomendaciones.

Sin embargo, al querer hacer el seguimiento del cumplimiento a las medidas de reparacién del dafo
en el sitio web oficial de la CNDH, la pagina no funciona o no es posible visualizar el estatus de las
recomendaciones. La reparacion integral del dafio en casos de violencia obstétrica implica un enfoque
completo que busca, de acuerdo a la CIDH y la SCIN, restablecer la dignidad y confianza de las mujeres
gue han sido victimas de esta practica. Esto se logra a través de medidas que abarcan la restitucion de
la salud fisica y emocional de la victima, la compensacion por los dafios sufridos, la satisfaccion de sus
necesidades de atencion médica y apoyo psicolégico, asi como garantias de no repeticion que
reformen las prdcticas médicas y promuevan una atencién obstétrica basada en el respeto a los
derechos de las mujeres y en la prevencién de futuros casos de violencia obstétrica. Este enfoque
también considera la rehabilitacion de los profesionales de la salud involucrados para evitar que
vuelvan a cometer actos de esta naturaleza, contribuyendo asi a una maternidad segura y respetuosa

en beneficio de toda la sociedad.

Recomendaciones:

e Reformarla normativa federal y estatal para incluir la violencia obstétrica y todas sus practicas
como una violacidon grave a los derechos reproductivos de las mujeres y personas con
capacidad de gestar, asi como violacién a su autonomia y libertad reproductiva

e Implementar el correcto funcionamiento del seguimiento a las recomendaciones, para
asegurar que haya un cumplimiento del acceso integral a la justicia de todas las mujeres y
personas con capacidad de gestar que hayan sido victimas de violencia obstétrica

e Crear un Observatorio Nacional de Violencia Obstétrica, con el objetivo de crear una base de
datos que permita monitorear los casos de violencia obstétrica, asi como crear estrategias que

permitan que esta practica deje de ser normalizada en la sociedad mexicana y erradicarla.
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e Solicitar a la Comisiéon Nacional de los Derechos Humanos que realice un
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informe del

seguimiento de las 58 recomendaciones en casos de violencia obstétrica sefianando no

solamente sus metricas de cuplmiento sino en detalle informe de las medias de reparacién

del dafio que no se especifican cumplir ni en tiempo en las mismas.



