LEY N.° 6365

Buenos Aires, 3 de diciembre de 2020

La Legislatura de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires
sanciona con fuerza de Ley

LEY DE PARTO RESPETADO Y ATENCION PERINATAL

Capitulo I: Disposiciones Generales

Articulo 1°- Objeto. La presente Ley tiene por objeto regular los mecanismos y las
condiciones necesarias para asegurar el parto respetado con el fin de garantizar los
derechos de las personas gestantes, antes, durante y después del parto al igual que
un nacimiento digno de las personas recién nacidas en el marco de la ley 1226, Ley
nacional Nro. 25.929 y el Decreto reglamentario 2035/15.

Art. 2°~ Alcance. Las disposiciones de la presente Ley son de aplicacion en el
dmbito del subsector publico de salud de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires. Se
invita a adherir a los subsectores privado y de seguridad social a la presente Ley

Art. 3°- Definicion. A los fines de la presente Ley, se entiende por Parto Respetado a
aquel que garantiza el respeto de las decisiones de las personas gestantes en
relacién a cémo, con quién y en donde parir, y el acompaiamiento necesario para
la toma de decisiones auténomas, seguras e informadas antes, durante y después
del parto, incluso en el periodo de puerperio; asi como también el respeto del cuerpo
y del transcurrir fisiolégico del parto, expresado en un trato digno, en atencion
adecuada en tiempo y forma, sin intervenciones y/o medicalizacién innecesarias, a
no ser por pedido expreso de la persona gestante, y sin patologizacion del proceso
reproductivo.

Art. 4°- Derechos de la persona gestante. La persona gestante, goza de los
siguientes derechos garantizados en la presente Ley en relacién con el embarazo, el
trabajo de parto, el parto y el postparto:

a) A ser considerada, respecto al proceso de embarazo, parto y puerperio, como
una persona sana y de modo que se reconozca como la protagonista del mismo. El
equipo de salud tiene el rol de acompanar, asistir e informar, garantizando derechos
durante el proceso y en las instancias previas de preparacion al parto;

b) A ser informada por el equipo de salud, de forma clara y entendible,
asegurdndose que esto ocurra, sobre las distintas intervenciones médicas que



pudieren tener lugar durante esos procesos de manera que la persona gestante
pueda optar liboremente cuando existieren diferentes alternativas.

c) A ser tratada con respeto, y de modo individual y personalizado de forma de
que se le garantice la intimidad durante todo el proceso asistencial y tenga en
consideracion sus pautas culturales.

d) Al parto natural, respetuoso de los tiempos biolégicos y psicoldgicos, evitando
prdcticas invasivas y suministro de medicacién que no estén justificados por el
estado de salud tanto de la persona gestante o como de la persona por nacer.

e) A ser informada sobre la evolucién de su parto, el estado de la persona recién
nacida y, en general, a que se le haga participe de las diferentes actuaciones de los
profesionales.

f) A no ser sometida a ninguin examen o intervencién cuyo propédsito sea de
investigacion y docencia, salvo consentimiento manifestado por escrito luego de
que se hayan explicado las implicancias de dichos procedimientos a la persona
gestante.

g) A estar acompanada, por una persona de su confianza y eleccién durante el
trabajo de parto, parto y postparto.

h) A tener a su lado a la persona recién nacida durante la permanencia en el
establecimiento sanitario, siempre que el recién nacido no requiera de cuidados
especiales relacionados con su salud.

i) A ser informada, desde el embarazo, sobre los beneficios de la lactancia
materna y recibir apoyo para amamantar.

j) A recibir asesoramiento e informacién sobre los cuidados de si misma y de la
persona recién nacida.

k) A ser informada especificamente sobre los efectos adversos del tabaco, el
alcohol, las drogas y los medicamentos sobre la persona recién nacida y ella misma.

) A ser informada sobre los métodos anticonceptivos a disposicién y sus derechos
reproductivos.

m) A tener un Plan de Parto, entendiendo por este al conjunto de decisiones
basadas en el intercambio de informacién colaborativa entre el/la médico/a y/o
elfla profesional de la obstetricia, la persona gestante y su familia, donde deben
primar las decisiones de la persona gestante fundadas en la informacién, en
relacién a la evaluacion de riesgos para esta y para lafs persona/s nacientefs. A tal
fin, el profesional de la obstetricia deberd proporcionar toda la informacién
relevante, completa, suficiente y verdadera, para la toma de decisiones informadas
y tener en cuenta la experiencia, sentimientos, creencias, valores y preferencias de
la persona gestante, cerciordindose de que comprenda toda la informacion
pertinente antes de tomar decisiones.



Capitulo Il - Derechos de las personas recién nacidas

Art. 5°~ Derecho a un trato respetuoso. Toda persona recién nacida tiene derecho
a ser tratada en forma respetuosa y digna. A no ser sometida a ningdn examen o
intervencion médica cuyo propdsito sea de investigacion o docencia salvo
consentimiento manifestado por escrito otorgado por la persona gestante o
corresponsable parental y luego de que se hayan explicado las implicancias de
dichos procedimientos a la persona que otorga el consentimiento.

Art. 6°-Derecho a la integridad fisica. Nadie tiene derecho a realizar acciones que
pongan en riesgo su salud o que vulneren su integridad corporal, sea a corto o largo
plazo. Bajo ningun pretexto estdn justificadas las mutilaciones corporales.

Las intervenciones quirdrgicas o procedimientos invasivos se llevardn a cabo con
resguardo de la expresa voluntad de la persona gestante o corresponsable
parental, receptada en el consentimiento que se firma para este tipo de
intervenciones.

Art. 7°~ Derecho a la identidad. Toda persona recién nacida tiene derecho a una
correcta e inequivoca identificacion y filiacion.

Art. 8°- Derecho a la internacién conjunta. Toda persona recién nacida tiene
derecho a la internacién conjunta con la persona gestante y a que la misma sea lo
mdas breve posible, teniendo en consideracion el estado de salud de ambas. En caso
de ser necesario separar a la persona gestante y al recién nacido para realizar
examen médico o de rutina esta separacion se hard con el consentimiento
informado de la persona gestante y que serd por el menor tiempo posible. La
persona gestante y su corresponsable parental, sila/ o hubiere, deberdn conocer de
antemano las prdcticas o exdmenes a los que se someterd al recién nacido.

Art. 9°- Derecho a recibir cuidados. Toda personad recién nacida tiene derecho a
recibir todos los cuidados sanitarios, afectivos y sociales necesarios para el
desarrollo fisico, mental y cognitivo dptimo que le permitan desplegar al méximo la
potencialidad de sus capacidades en etapas posteriores de su vida.

Art. 10~ Derecho a una adecuada nutricion. Toda persona recién nacida tiene
derecho a la lactancia materna la que debe ser promovida y facilitada.

Art.11- Imposibilidad de Lactancia Directa. Cuando no fuera posible que la persona
gestante lacte de forma directa al recién nacido, sea por razones personales, fisicas
o psiquicas de la misma o por cuestiones relativas a la persona recién nacida, se
debe posibilitar la lactancia mediante biberdn y, de no ser ello posible, la
alimentaciéon mixta o con férmula, previo consentimiento expreso de la persona
gestante. En caso de que la persona gestante se encuentre imposibilitada para
prestar tal consentimiento por haber fallecido o estar fisicamente imposibilitada
para expresar su voluntad, la persona que acompane ad la persona gestante en el
parto debe brindar tal consentimiento. En caso de que la persona gestante se
encuentre sin acompanante, el personal médico de forma excepcional podrd
ordenar la alimentacion del recién nacido debiendo primeramente intentar la



lactancia materna mediante biberén y como ultima alternativa la alimentacion
mixta o con férmula.

Capitulo I - Derechos de las personas gestantes y de la/s personals recién
nacidals en situacion de riesgo

Art.12- Derecho al acceso y d la participacion. La persona gestante y la familia de
la/s personq/s recién nacida/s en situacion de riesgo a su salud tienen derecho a
tener acceso continuado a ella mientras la situacién clinica lo permita, asi como a
participar en su atencion y en la toma de decisiones -primando las decisiones de
la/s persona gestante y su corresponsable parental-relacionadas con su asistencia.

Art.13-Derecho a prestar consentimiento. La persona gestante y la familia de la/s
personafs recién nacidafs en situacién de riesgo tienen derecho a prestar su
consentimiento manifestado por escrito para cuantos exdmenes o intervenciones
se quiera someter a la/s persona/s recién nacida/s con fines de investigacion.

Art.14-Derecho a la informacién. La persona gestante y la familia de la/s persona/s
recién nacidals en situacién de riesgo de salud tienen derecho a recibir informacién
comprensible, suficiente y continuada, en un ambiente adecuado, sobre el proceso
o evolucién de la salud de su hija/o, incluyendo diagndstico, pronéstico y
tratamiento; asi como también asesoramiento e informacién sobre los cuidados
especiales que lafs personafs recién nacidafs requiera/n. Asimismo, previo al
otorgamiento del alta médica se le brindard a la persona gestante y a su
corresponsable parental o acompanante una orientacion e informacion sobre los
recursos publicos existentes para atender la necesidad de cuidado de salud
necesario para la persona gestante y la persona recién nacida.

Capitulo IV- Plan de Parto y Autoridad de Aplicacion

Art.15- Créase el Plan de Parto Respetado en el dmbito del Ministerio de Salud de la
Ciudad Auténoma de Buenos Aires el que se implementard en el dmbito de los
establecimientos de salud publica de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires.

Art.16- La Autoridad de Aplicacion serd el Ministerio de Salud de la Ciudad. Tendrd
como funciones las siguientes:

a. Convocar d los sectores que considere para la elaboracién conjunta e
implementacion de estrategias, protocolos, e intercambio de informacion.

b. La elaboracién de protocolos de actuacién para los servicios de salud que
asistan a personas gestantes y personas recién nacidas.

c. La elaboracién de protocolos especificos de atencion, cuidado vy
acompanamiento de la persona gestante para el caso de muerte perinatal.

d. Garantizar la capacitacion respecto de los derechos de las personas gestantes



y de los alcances de la presente ley a los equipos de salud de todos los efectores de
salud, de primer y segundo nivel, que brinden asistencia a personas gestantes en
cualquier momento de su embarazo.

e. El desarrollo de campanas de difusién sobre los derechos que asisten a las
personas gestantes en el embarazo, trabajo de parto, parto y puerperio y a las
personas recién nacidas.

f.Facilitar con las condiciones existentes en cada Institucion sanitaria, para que las
salas de pre parto y parto cuenten con elementos necesarios para permitir la
libertad de movimiento de las personas gestantes.

g. Facilitar los mecanismos correspondientes para que la informacion de Ila
presente ley cumplimente con lo establecido en la ley Nacional 26.378, y su protocolo
facultativo.

Art.17- Entrada en vigencia. La presente Ley entra en vigencia a los treinta (30) dias
de su promulgacion.

Art. 18-Reglamentacion. El Poder Ejecutivo reglamentard la presente ley en un
plazo de ciento ochenta (180) dias, contados a partir de su promulgacion.

Art.19- Comuniquese, etc. Forchieri - Schillagi



