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ANTEPROYECTO DE LEY N°085
COMISION DE TRABAJO, SALUD Y DESARROLLO SOCIAL

Panama, 19 de agosto de 2014 Zféé'f"
H. D. Adolfo Valderrama, Presidente A0 pana
ASAMBLEA NACIONAL :

E. S. D.

Sefior Presidente:

Por su conducto y de conformidad con la facultad que nos concede la Constitucion
Politica de la Republica y el Articulo 108 del Reglamento Interno de la Asamblea Nacional,
presentamos a la consideracion de esta Cémara, el Anteproyecto de Ley “Por la cual se
adoptan politicas piiblicas de educacion integral, atencion y promocion de la salud”,
cuyo objetivo es establecer las bases normativas para la proteccién y atencién de la salud
sexual y salud reproductiva, mediante la formacion integral de la persona, respetando sus
derechos, su cultura y los valores que la caracterizan, en concordancia con la Constitucion y

las leyes de la Republica.

EXPOSICION DE MOTIVOS
Existe en nuestro pais, un grave problema de salud publica, descomposicién social e
inequidad econdmica, que afecta mayormente a la nifiez, la juventud y a la poblacién

adolescente.

El panorama social de Panamd nos presenta un escenario que debe ser considerado para
elaborar las politicas publicas:

e Datos proporcionados por la Contraloria General de la Republica nos permiten
estimar que mas del 75% de los nifios y nifias que nacen anualmente en Panama4, lo
hacen fuera de una union estable;

o Una de cada cinco embarazadas es una adolescente. El 70% de los padres de esas
criaturas es mayor de 20 afios;

e El sida es la tercera causa de muerte de jovenes de 15 a 24 afios de edad,;

En Panama, la cifra de embarazos en la adolescencia entre las edades de 10 y 19 afios ha
ido en aumento. Segtn cifras del Ministerio de Salud (MINSA), hasta abril del 2014, habia
4,078 nifias embarazadas en el pais, incluyendo las comarcas. En mayo, la estadistica crecid
a 4,425 casos; un promedio de once casos nuevos al dia.

Los alarmantes nimeros con relacién al total de las 13,993 mujeres embarazadas que
ingresaron a control prenatal de enero a mayo, y la cantidad de nifias y adolescentes entre
las edades de 10 y 19 afios en estado de gestacion, nos obligan a actuar. La proporcion es de
31.6%; la mas alta comparada con 2011, 2012 y 2013. Resulta todavia mds dramatico, el

hecho de que el 79.5% de las madres adolescentes no asisten a la escuela (Censo 2010).

La situacién de morbimortalidad vinculada a los problemas de salud sexual y salud
reproductiva de las mujeres indigenas, estd proporcionalmente relacionada con su

condicion de pauperizacion.



La juventud enfrenta crecientes presiones con relacion a la sexualidad, incluyendo mensajes
y normas sociales de comportamiento, en conflicto. Por un lado, es vista como negativa y
se asocia con la culpa, el temor y la enfermedad, mientras que, a través de los medios y los

pares, reciben una imagen tergiversada, erotizada y carente de afectividad y compromiso.

Es vital proteger y defender los derechos a la salud sexual y salud reproductiva. Esto
incluye el derecho a la informacién y educacién en sexualidad. Tal informacién y
educaciéon debe aumentar la autoestima de la gente joven, y proporcionarle los

conocimientos y confianza para tomar decisiones responsables.

Estda comprobado que las personas que reciben educacidn integral en sexualidad, desde
temprana edad, posponen el inicio de sus relaciones sexuales, asi como que las mujeres con
mayor escolaridad gozan de mejor salud y oportunidades, tanto ellas como sus hijas e hijos.
Por el contrario, la falta de formacién genera un circulo vicioso de exclusion educativa y
socioeconomica, de miles de nifias y jévenes que ven truncado su proyecto de vida, junto a
un irreparable deterioro de la salud de nuestra poblacion y el peligro de que se consolide la

violencia sexual.

Ante las evidencias de resultados exitosos de la educacion integral como herramienta de
prevencion, el Articulo 8 del Anteproyecto que hoy presentamos, establece la
obligatoriedad de la educacion integral en sexualidad, en la curricula de todos los niveles
educativos oficiales y particulares. La educacion sera cientifica, no sexista, que promueva
la igualdad, la equidad y el respeto entre hombres y mujeres y considerando los aspectos

afectivos, biologicos, fisiologicos y éticos.

Es sabido que quienes imparten educacion en sexualidad, ya sea en forma personalizada o
en grupos, necesitan la informacion, aptitudes y actitudes necesarias para hacerlo de manera
efectiva. Para esto es esencial que cuenten con apoyo, capacitacion, supervision continua y
acceso a recursos y materiales. Para este efecto, el mismo Articulo 8 establece que “el
Estado tendra la responsabilidad de disefiar programas, a fin de que la educacion sea
impartida a todo el personal administrativo, docente y educando, asi como a los padres,
madres, tutores o acudientes en los centros educativos de la Republica de Panama,
fortaleciendo asi, a la Direccidon Nacional de Padres de Familia del Ministerio de

Educacion™.

La Constitucion Politica de la Repuablica de Panama reconoce que es funcion esencial del
Estado, velar por la salud de la poblacién de la Republica. El individuo, como parte de la
comunidad, tiene derecho a la promocién, proteccion, conservacién, restitucion y
rehabilitacion de la salud y la obligacion de conservarla, entendida ésta como el completo

bienestar fisico, mental y social. La Constitucion también dispone, en su articulo 113, que



“en materia de salud, corresponde primordialmente al Estado, el desarrollo de las siguientes

actividades, integrando las funciones de prevencion, curacion y rehabilitacion:

1.

2.

3. Proteger la salud de la madre, del nifio y del adolescente, garantizando una atencion
integral durante el proceso de gestacion, lactancia, crecimiento y desarrollo en la nifiez

y adolescencia”.

Ademas, Panama se ha comprometido en materia de derechos humanos con numerosos
instrumentos internacionales: la Declaracion Universal de los Derechos Humanos, la
Convencion sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer,
la Convencién de los Derechos del Nifio y la Nifia, la Convencién Interamericana para
Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer, la Conferencia
Internacional de Poblacion y Desarrollo, la Conferencia Mundial de Derechos Humanos,

la IV Conferencia Mundial sobre la Mujer, entre otros.

Igualmente, nuestro marco juridico incorpora normas relacionadas que plantean el deber del
Estado de garantizar la salud y educacion para la poblacién panamefia, como la Ley 4 de
1999 de “Igualdad de Oportunidades”; Ley 3 de 5 de enero de 2000, “General sobre las
infecciones de transmision sexual, VIH/sida”, Ley 79 de 2011 “Contra la trata de personas
y actividades conexas” y Ley 82 de 2013, que “Reforma el Cédigo Penal para tipificar el
Jfemicidio y sancionar la violencia contra la mujer y dicta medidas de prevencion de estas

conductas punibles”, entre otras normas.

No obstante, es necesario recoger, en un cuerpo legislativo, disposiciones que existen en
Panama sobre el tema, de manera que las autoridades puedan contar con una herramienta

que les permita implementar las leyes vigentes de forma expedita, eficiente y efectiva.

Avanzar en la igualdad de oportunidades, eliminar la violencia contra las mujeres y
asegurar la habilidad de las mujeres de controlar su propia fecundidad, son las piedras
angulares de las politicas de poblacién y desarrollo necesarias, a fin de cumplir antes del

afio 2015, los Objetivos de Desarrollo del Milenio.

Por lo expuesto, solicitamos la participacion activa de los y las colegas diputados/ el
resultado de una amplia consulta con sectores de la as, en la discusién y posterior
aprobacion de este anteproyecto de Ley, que es sociedad civil especializados en materia de

salud publica y derechos humanos.

Presentado a la consideracién de la Asamblea Nacional, hoy __ de agosto de 2014.
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Capitulo I F

Disposiciones Generales

Articulo 1. Objeto de la Norma B eenten

El objeto de la presente Ley es establecer las bases normativas generales para el reconocimiento,
la garantia, la proteccién y atenciéon de la salud sexual y la salud reproductiva con énfasis en la
formacion integral de la persona, respetando su dignidad, sus derechos, su conciencia, su cultura
y los valores que la caracterizan, en concordancia con la Constitucion Politica, las leyes de la
Republica de Panamad y los Convenios Internacionales.

Articulo 2. Ambito de Aplicacion

La presente Ley debe ser aplicada en el ambito nacional en todos los establecimientos de
educacion basica general, media y universitaria, oficiales y particulares; asi como en todos los
establecimientos de la red publica de salud, incluyendo a la Caja del Seguro Social y las
organizaciones gubernamentales, no gubernamentales y particulares que prestan servicios de
salud.

Articulo 3. Glosario de Términos

1. Salud reproductiva: Estado de bienestar fisico, mental y social y no de la mera ausencia
de enfermedades y dolencias, en todos los aspectos relacionados con el sistema
reproductivo, asi como con sus funciones y procesos.

2. Salud sexual: Estado de completo bienestar bioldgico, psicolégico, social, emocional y
espiritual, en todos los aspectos de la vida humana vinculados a la sexualidad. No se
trata solamente de la ausencia de enfermedades ni de una esfera meramente médica, sino
de una noci6n integradora de las multiples facetas humanas, comprendidas en las
decisiones, comportamientos y vivencias sexuales.

3. Educacion integral en sexualidad: La educacion integral en sexualidad (EIS) se refiere
a la orientacion e informacion ética y cientifica, adecuada a cada etapa psicofisiolégica
del ciclo vital humano. La EIS favorece que nifios, nifias, adolescentes y jovenes
adquieran los conocimientos y habilidades para tomar decisiones responsables e
informadas sobre sus relaciones sociales; contribuye a que se retrase el inicio de las
relaciones sexuales, se reduzca la frecuencia de la actividad sexual sin proteccion, se
disminuya el nimero de parejas sexuales y aumente el uso de métodos de proteccidn
contra el embarazo no deseado y las infecciones de transmisién sexual (ITS).

4. Sexo: Diferencia bioldgica entre varones y mujeres.



5. Sexualidad: Conjunto de condiciones anatomicas, fisiologicas, psicoldgicas y afectivas
que caracterizan cada sexo y estan presentes en el ser humano, en todas las fases de su
desarrollo.

6. Morbi-mortalidad: Comprende el nimero de personas enfermas y fallecidas en una
poblacidn, en un lugar y tiempo determinados. Palabra compuesta por dos expresiones; la
primera referente a lo mérbido o sea la enfermedad y, la segunda, referente a la muerte.

Articulo 4. Principios

Las politicas publicas, planes, programas, proyectos, servicios y las acciones sobre la salud
sexual y la salud reproductiva deberan siempre promover relaciones de respeto mutuo e igualdad
entre hombres y mujeres.

Articulo 5. Prohibicion de la discriminacion

No habra discriminacion en el ejercicio de los derechos, en materia de salud sexual y salud
reproductiva, ya sea que provenga del Estado o de los particulares.

Capitulo II

Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos

Articulo 6. Derecho a la salud sexual y a la salud reproductiva

Se reconoce el derecho de las personas, al ejercicio responsable de su sexualidad, respetando su
integridad y dignidad, y a no ser sometidas a ninguna forma de abuso, tortura, mutilacién o
violencia sexual, de manera que puedan vivir una sexualidad sana y adecuada a su edad fisica y
sicologica, como fuente y expresion de un desarrollo integral y arménico de su personalidad.

Estos derechos no pueden ir en menoscabo del ejercicio responsable de la patria potestad.

Es deber del Estado, con participacion de la sociedad organizada, disefiar, ejecutar, supervisar y
evaluar las politicas publicas que garanticen y promuevan este derecho, mediante planes,
programas, proyectos y las acciones necesarias para tal efecto, especialmente, los que aseguren la
informacion, educacion y el acceso a los servicios con calidad, para todas las personas, con un
enfoque integral que respete la dignidad humana.

Articulo 7. Derecho a la educacion integral en sexualidad

Se reconoce a todas las personas el derecho de acceder a una educacién integral en sexualidad,
que incluya todas las etapas del ciclo vital humano, para permitir el bienestar, el desarrollo y el
ejercicio de la sexualidad en forma plena, responsable e informada.

Es deber del Estado promover una orientaciéon ¢ informacién ética y cientifica sobre la
sexualidad y la reproduccién, de manera sencilla, precisa, veraz y adecuada a cada etapa psico-
fisiologica del ciclo vital humano, basada en una sana y equilibrada afectividad.

Articulo 8. Educacion integral en sexualidad

Sera obligatoria la inclusion de la educacion integral en sexualidad, en la curricula de todos los
niveles educativos oficiales y particulares de la Repuiblica de Panama. La educacién serd
cientifica, no sexista que promueva la igualdad, la equidad y el respeto entre hombres y mujeres
y considerando los aspectos afectivos, biologicos, fisiologicos y éticos.



El disefio curricular sera responsabilidad del Ministerio de Educacién con el apoyo técnico del
Ministerio de Salud, en concordancia con la etapa evolutiva en que se encuentren los y las
estudiantes y consono con el respeto a la dignidad humana.

El Estado, para tales efectos, tendra la responsabilidad de disefiar programas a fin de que la
educacion sea impartida a todo el personal administrativo, docente y educando, asi como a los
padres, madres, tutores o acudientes en los centros educativos de la Republica de Panama,
fortaleciendo asi, la Direccion Nacional de Padres de Familia del Ministerio de Educacion.

Articulo 9. Tipos de servicios

Se reconoce el derecho de toda persona a recibir consejeria, orientacion y atencion integral con
calidad y calidez, en todos los aspectos de la salud sexual y la salud reproductiva.

Cuando se trate de personas menores de edad, el proveedor de servicios hard énfasis en la
importancia de la comunicacion familiar,

Es deber del Estado asegurar y garantizar, a toda la poblacidn, el acceso a los servicios de
calidad en salud sexual y salud reproductiva, que promuevan la salud integral y ayuden a

recuperarla. Estos servicios se adecuaran a las necesidades de mujeres y hombres en todo el ciclo
vital.

Articulo 10: Servicios a victimas de violencia sexual
El Estado tiene la obligacion de:
e Dar atencidn prioritaria a las personas victimas de violencia sexual;

o Proveer inmediatamente a las victimas de violacién sexual que llegan a los centros de
atencion médica de manera gratuita, el tratamiento antirretroviral contra el VIH/sida y
anticoncepcion de emergencia, con el consentimiento informado de la victima;

e Exigir a todo el personal de salud que explore los riesgos que enfrenta la victima;
e Asegurar el llenado correcto de los formularios de sospecha;

e Garantizar la confidencialidad y el respeto a la dignidad de las personas.

Articulo 11. Politicas publicas para prevencion de abortos y reduccion de la morbi
mortalidad.

El Estado debera formular, ejecutar y evaluar politicas ptiblicas eficientes para la prevencion de
abortos y la reduccién de la morbi-mortalidad materna y perinatal.

Articulo 12. Decidir sobre la descendencia

Se reconoce el derecho de las personas a tomar decisiones libres e informadas respecto de la
procreacion, lo que implica que pueden decidir, responsablemente, si desean o no tener
descendencia, el nimero de hijos o hijas y el intervalo entre los nacimientos, de conformidad con
las normas vigentes.

Articulo 13. Informacion sobre métodos de planificacion familiar

Se reconoce el derecho a recibir informacién ética y cientifica, clara, comprensible y completa
sobre los métodos de planificaciéon familiar y de prevencion de infecciones de transmision
sexual, incluyendo el VIH/SIDA, y a tener acceso a servicios de consejeria y orientacion sobre
todos los métodos disponibles, incluyendo los métodos naturales.

El Estado debera garantizar que esta informacion sea ofrecida de forma oportuna y gratuita,
respetando la dignidad e integridad de las personas, en todas las instalaciones sanitarias y



educativas, oficiales y particulares, asi como en establecimientos de expendio de cualquier tipo
de anticonceptivos, en el territorio nacional. La informaciéon deberd estar orientada a la
promocion de valores, aspectos afectivos y humanos de la sexualidad.

Articulo 14. Disponibilidad sobre métodos de planificacion familiar

El Estado esta obligado a asegurar la disponibilidad y acceso a los métodos de planificaciéon
familiar, en forma gratuita o a costos minimos, en las instalaciones sanitarias del Ministerio de
Salud, de manera que permita responder, adecuadamente, a la demanda de la poblacién.

La Comision Nacional de Salud Sexual y Salud Reproductiva tendra dentro de sus objetivos, la
vigilancia y el seguimiento de la disponibilidad de métodos de planificacion familiar.

Articulo 15. Provision de servicios de salud

El Ministerio de Salud debe garantizar que, en los lugares de dificil acceso, en donde no existan
instalaciones de salud, las organizaciones no gubernamentales que hayan suscrito convenios de
provision de servicios de salud, puedan proveer los métodos de planificacion familiar a usuarios
que vivan en el drea de influencia de dichas organizaciones. Ademads, el Ministerio de
Educacién, el Ministerio de Salud, el Ministerio de Desarrollo Social y demés actores sociales
deberan realizar actividades de informacién, educacién y comunicacién en este campo.

Los médicos y profesionales de la salud que tengan objeciones de conciencia en materia de
proveer servicios médicos permitidos por la Ley, deberan comunicarlo, formalmente, a la
autoridad sanitaria, al momento de su nombramiento, de manera que se garantice el personal
idoneo para ofrecer todos los servicios médicos permitidos por la Ley, en todas las instalaciones
de salud del pais. Todo objetor u objetora que no lo haya declarado con antelacién, tiene la
obligacion de hacerlo, si ya labora dentro del sistema de salud.

El Estado deberd crear un registro de personas objetoras de conciencia, para garantizar la
presencia, en lugares apartados, de otro profesional que pueda brindar los servicios de salud
sexual y salud reproductiva. El superior(a) del personal médico debe consultar el registro de
objetores, para evitar la asignacion de un objetor u objetora, a un lugar donde no haya otro
profesional de la salud, a quien se pueda acudir para recibir estos servicios.

Articulo 16. Encuestas nacionales de salud sexual y salud reproductiva

El Ministerio de Salud deberd estimar la demanda insatisfecha de la poblacién, en materia de
salud sexual y salud reproductiva, con informacion proveniente de encuestas nacionales, con
periodicidad de cinco afios.

Articulo 17. Derecho a la esterilizacién

Se reconoce el derecho de hombres y mujeres mayores de edad, de acceder a métodos
permanentes de regulacion de la fecundidad, siempre que hayan tomado la decision libremente, y
hayan sido informados, previamente, sobre todas las opciones de planificaciéon familiar y de los
riesgos, efectividad, consecuencias y efectos secundarios de la esterilizacion.

Articulo 18. Prohibicion de la esterilizacion forzada

Se prohibe la esterilizaciéon o el uso forzado de métodos de regulacion de fecundidad de la mujer
y el hombre, sin su consentimiento, o supeditado al consentimiento de otra persona.



Articulo 19. Derecho a decidir de 1a persona con discapacidad mental

Ninguna persona con discapacidad mental podra ser esterilizada, sin su consentimiento, salvo
que se cumplan los siguientes requisitos:

1. Se presente una solicitud al servicio de salud, por parte del tutor, curador o del familiar
mas cercano;

2. Que los servicios de salud hayan brindado orientacién y provean todos los medios
disponibles de control de la fecundidad a la persona y su familia;

3. Contar con una evaluacion psiquiatrica;

4. Que la esterilizacion sea la mejor alternativa para regular la fecundidad de la persona; lo
que sera certificado por el servicio de salud correspondiente.

Articulo 20. Fecundacién y reproduccién asistida

Se reconoce el derecho a todas las personas mayores de edad, de acceder a los métodos de
fecundacion y reproduccion asistida, siempre que hayan tomado la decision libremente, y hayan
sido informadas, previamente, sobre otras opciones (incluyendo las adopciones) y de los riesgos,

efectividad, consecuencias y efectos secundarios de cualquier tratamiento de fecundacion
asistida.

La practica médica dirigida a la regulacion de la fecundidad y la reproduccion asistida, debera
estar sujeta a protocolos de atencidn, respetando los derechos humanos, la dignidad de las
personas y las normas técnicas cientificas, éticas, y bioéticas que dicte la Ley.

Articulo 21. Investigaciones sobre salud sexual y salud reproductiva

Todas las investigaciones sobre productos y acciones de regulacion de la fecundidad y de la
salud sexual y salud reproductiva deben realizarse respetando los derechos y la dignidad de las
personas, las normas éticas, bioéticas y técnicas aceptadas, de investigacion biomédica y de las
buenas préacticas clinicas vigentes.

Ninguna persona podrd ser sometida a investigaciones, sin cumplir con las condiciones
anteriormente sefialadas y debe contarse siempre con su consentimiento informado y firmado,
con la anticipacion necesaria, a fin de promover, proteger y garantizar sus derechos humanos y
en especial sus derechos sexuales, derechos reproductivos y su confidencialidad.

Articulo 22. Derecho a la confidencialidad

Se reconoce a los usuarios de los servicios de salud publica y privada, el derecho a la
confidencialidad de la informacién relacionada con su salud sexual y salud reproductiva.

Articulo 23. Programas de comunicacion

El Estado es responsable de promover, financiar y desarrollar programas de comunicacion social
masivos, continuos y permanentes, de concienciacion en salud sexual y salud reproductiva, con
énfasis en la promocién de valores éticos, maternidad y paternidad responsables, planificacion
familiar, prevencion de abortos, prevenciéon del embarazo en la adolescencia, prevenciéon de
VIH/sida y otras infecciones de transmision sexual, prevencidén de violencia sexual y violencia
contra las mujeres.

Capitulo I



Disposiciones Finales
Articulo 24. Dotacion presupuestaria

El Estado garantizara en todas las entidades gubernamentales de los sectores de desarrollo social,
educacion y salud, el presupuesto necesario para todos los programas relacionados con los
derechos sexuales y derechos reproductivos, al igual que la salud sexual y la salud reproductiva.

El Gobierno Nacional, a través del Ministerio de Salud, fortalecera la gestion de la Comisién
Nacional de Salud Sexual y Salud Reproductiva y le asignard los recursos necesarios para su
funcionamiento.

Articulo 25. Reglamentacion

El Organo Ejecutivo, con la participacion de la Comision Nacional de Salud Sexual y Salud
Reproductiva reglamentara la presente Ley, en un término no mayor de 180 dias, a partir de su
promulgacion.

Articulo 26. El Estado y los gobiernos provinciales, municipales y tradicionales, asi como las
instituciones publicas responsables de la implementacién de esta Ley, tendran la obligacion de
divulgar ampliamente, y en forma didactica en todos los niveles de la poblacion, las
disposiciones contenidas en esta Ley.

Articulo 27. Entrada en vigencia y derogacién

La presente Ley entrard en vigencia a partir de su promulgacion en la Gaceta Oficial y deroga la
Ley de de y cualquier disposicién que le sea contraria.
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