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Glosario.

Ley 2244 de 2022: Legislacion colombiana que regula la maternidad humanizada y los
derechos de las mujeres durante el embarazo, parto y postparto.

Maternidad humanizada: Modelo de atencion que respeta los derechos y necesidades
emocionales, fisicas y culturales de la madre y el recién nacido.

Atencion integral: Cuidado médico que cubre todos los aspectos de salud de la mujer
durante el embarazo, el parto y el postparto.

Atencién oportuna: Servicios médicos brindados de manera rapida para prevenir
complicaciones.

Derechos reproductivos: Derechos relacionados con la reproduccion y la salud sexual y
reproductiva, garantizados por la ley.

Atencién personalizada: Servicios de salud adaptados a las necesidades especificas de
cada mujer.

Parto respetado: Proceso de parto en el que se respetan las decisiones y preferencias de
la mujer.

Consentimiento informado: Derecho de la mujer a recibir informacion completa antes de
cualquier intervencion médica.

Confidencialidad: Proteccion de la informacion médica personal de la mujer, garantizada
por la ley.

Atencion intercultural: Adaptacion de los servicios de salud para respetar las tradiciones
y culturas de las mujeres.

Discriminacién: Tratamiento desigual basado en factores como raza, etnia, clase social o
género, prohibido por la Ley 2244.

Evidencia cientifica: Informacion basada en estudios y pruebas cientificas que guia la
atencion médica.

Practicas basadas en evidencia: Procedimientos médicos respaldados por la
investigacion cientifica mas reciente.

Calidad en la atencion: Garantia de que los servicios de salud cumplen con altos
estandares de seguridad y efectividad.
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Atencidén coordinada: Comunicacion y colaboracién entre diferentes niveles de atencion
para garantizar la continuidad en el cuidado.

Salud materna: Estado de bienestar fisico, mental y social de la mujer durante el
embarazo, el parto y el postparto.

Morbilidad materna: Complicaciones que afectan la salud de la mujer durante el
embarazo, el parto o el postparto.

Mortalidad materna: Muerte de una mujer relacionada con el embarazo, el parto o el
postparto.

Parto institucionalizado: Parto que se lleva a cabo en una institucion de salud, como un
hospital o clinica.

Atencion postparto: Servicios de salud que se brindan a la mujer y al recién nacido
después del parto.

Derecho a la no discriminacion: Garantia de que las mujeres recibiran atencion médica
sin ser objeto de discriminacion.

Parto vaginal: Proceso natural de dar a luz a través del canal vaginal.

Cesarea: Procedimiento quirargico para el nacimiento del bebé mediante una incision en
el abdomen y el utero.

Plan de parto: Documento que recoge las preferencias de la mujer para el proceso del
parto.

Atencion prenatal: Cuidado médico que se proporciona a la mujer durante el embarazo
para monitorear su salud y la del bebé.

Derecho a la privacidad: Proteccion de la informacion y decisiones personales de la mujer
durante el proceso de atencion médica.

Seguridad en la atencion: Garantia de que los servicios médicos no pongan en riesgo la
vida ni la salud de la madre o del recién nacido.

Derecho a una muerte digna: Derecho relacionado con la toma de decisiones sobre el
tratamiento en situaciones criticas de salud.

Atencidn libre de violencia: Garantia de que la mujer recibira cuidado médico sin maltrato
fisico, verbal o psicologico.

Empoderamiento: Proceso mediante el cual las mujeres adquieren poder de decision y

control sobre su atencion médica.
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Derecho a la informacion: Garantia de que la mujer recibira informacion claray completa
sobre su salud y el tratamiento médico.

Derecho a la salud: Derecho fundamental garantizado por la Constitucion que incluye el
acceso a servicios médicos de calidad.

Proteccion de datos personales: Medidas legales para asegurar que la informacién médica
de la mujer no sea divulgada sin su consentimiento.

Atencion basada en derechos: Modelo de cuidado que prioriza los derechos de la mujer
durante el embarazo, parto y postparto.

Sistema de salud: Conjunto de instituciones, personas y recursos que proporcionan
servicios de salud a la poblacion.

Parto respetuoso: Proceso de nacimiento que respeta las decisiones de la mujer y
promueve su bienestar fisico y emocional.

Derecho a la dignidad: Principio constitucional que garantiza el respeto a la integridad
fisica y emocional de las mujeres.

Formacién del personal médico: Educacion y capacitacién continua que deben recibir
los profesionales de la salud para cumplir con los estandares de la Ley 2244.

Atencion de emergencias obstétricas: Servicios de salud especializados en la gestion de
complicaciones durante el embarazo y el parto.

Violencia obstétrica: Maltrato fisico, verbal o psicoldgico hacia las mujeres durante el
embarazo, parto o postparto.

Intervenciones médicas innecesarias: Procedimientos médicos no justificados que
pueden aumentar los riesgos para la madre y el bebé.

Atencidén humanizada: Modelo de atencion que coloca a la mujer en el centro del proceso,
respetando sus decisiones y su bienestar.

Riesgo obstétrico: Situacion en la que una mujer o su bebé enfrentan mayores
probabilidades de complicaciones durante el embarazo o parto.

Promocién de la salud: Acciones orientadas a mejorar la salud de la mujer durante el
embarazo, mediante informacion y prevencion.

Protocolo médico: Conjunto de directrices que los profesionales de la salud deben seguir

en el cuidado de la mujer durante el embarazo, parto y postparto.
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Derecho a la atencion preferencial: Garantia de que las mujeres embarazadas tendran
prioridad en la atencion médica.

Sistema de vigilancia perinatal: Herramientas y procedimientos para monitorear la salud
de la madre y el bebé antes y después del nacimiento.

Bienestar emocional: Estado mental positivo que es promovido mediante un trato
respetuoso y empatico durante la atencion médica.

Derecho a elegir el lugar de parto: Facultad de la mujer para decidir si desea dar a luz en
una clinica, hospital o en casa, dentro de los limites de la seguridad médica.

Derecho al acompafiamiento: Garantia de que la mujer puede estar acompafiada por una

persona de su eleccion durante el parto
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Introduccion.

La salud materna constituye un eje fundamental dentro de los derechos humanos y el
bienestar social, al ser un indicador sensible de desarrollo y equidad en las sociedades, la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2023)* subraya que la atencion integral durante el
embarazo, parto y posparto es esencial para reducir la mortalidad y morbilidad materna, y debe
garantizarse desde un enfoque de dignidad y respeto, en Colombia, la Ley 2244 de 20222 se erige
como un instrumento juridico de gran relevancia, pues promueve la atencion humanizada del
parto y reconoce el derecho de las mujeres a recibir un servicio libre de practicas violentas o
inadecuadas, asegurando la integralidad de los procesos asistenciales, esta investigacion centra
su atencion en la aplicacion del Articulo 4 de dicha Ley, con el propdsito de evaluar su

implementacion en el municipio de Pasto.

El articulo 4 establece que todas las mujeres en proceso de gestacion, trabajo de parto,
parto, posparto, duelo gestacional y perinatal tienen derechos especificos que deben ser
atendidos, por las diferentes entidades prestadoras de servicios relacionadas con la atencion
materna: (Congreso de Colombia, 2022). Dicho mandato no solo busca una mejora en la
prestacion del servicio, sino también la incorporacion de enfoques diferenciales e interculturales
que reconozcan las particularidades culturales y sociales de las mujeres, segin Bolafios et al.
(2022)3, el acceso equitativo y la pertinencia cultural en los servicios de salud resultan

determinantes para reducir barreras y generar confianza en las gestantes, en este sentido, analizar

! Organizacion Mundial de la Salud (OMS). (2023). Mejorar la salud materna: datos y cifras. Ginebra:
OMS.

2 Congreso de Colombia. (2022). Ley 2244 de 2022. Por medio de la cual se promueve el parto digno,
respetado y humanizado. Diario Oficial No. 52.100.

% Bolarios, A., Chaves, D., & Martinez, L. (2022). Atencién en salud intercultural: retos y perspectivas en
Colombia. Revista de Salud Publica, 24(3), 411-420.
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coémo se traduce esta norma en la practica permite evaluar la brecha entre lo normativo y lo real,
particularmente en instituciones que atienden poblaciones diversas como la de Pasto, Narifio.

El objetivo general de la investigacion consiste en “Analizar qué factores han incidido en
la aplicacion del articulo 4 de la Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la
perspectiva de los derechos humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto”, este
proposito se despliega en tres objetivos especificos: Examinar el proceso de formulacién de la
Ley 2244 de 2022, identificando los factores y actores clave que influyeron en su creacion, esto
permitird comprender el contexto legislativo y las motivaciones detras de la ley, y como estos
elementos han influido en su implementacion en el ambito local, en segundo lugar, se explicaran
los derechos relacionados en el articulo 4 de la Ley 2244 de 2022, finalmente, se estudiara la
aplicabilidad de los derechos contemplados en el articulo 4 de la Ley 2244 de 2022 desde la
percepcion de las mujeres gestantes a partir de las entrevistas realizadas en el marco de sus
procesos de maternidad , abarcando el embarazo, parto y el posparto, tal abordaje permite,
ademas de la descripcion normativa, un examen critico sobre los avances y retos en materia de
atencion materna, considerando los compromisos adquiridos por el Estado colombiano en torno a

los derechos sexuales y reproductivos (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2021)%.

Esta necesidad cobra ain mas valor si se consideran las cifras mas recientes segun el
DANE, donde se determin6 que en Colombia se presentaron 321 muertes maternas solo en el afio
2023, donde la taza de mortalidad materna equivale al 44,3 por cada 100.000 nacidos vivos, cifra
que, aunque si bien esta en descenso, continta siendo alta en comparacion con paises con

sistemas de salud mas fortalecidos; se toma en cuenta que el Observatorio de Violencia

4 Ministerio de Salud y Proteccion Social. (2021). Politica de derechos sexuales y reproductivos en
Colombia. Bogota: Minsalud.
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Obstétrica en Colombia report6 que 1 de cada 3 mujeres ha experimentado algun tipo de
violencia o trato irrespetuoso durante su parto en instituciones de salud, especialmente si se trata
de espacios rurales y periféricos; en el caso del departamento de Narifio, la tasa de mortalidad
materna reportada en 2023 fue de 57,6 por 100.000 nacidos vivos, superando el promedio

nacional y dejando en evidencia la necesidad de mejorar la calidad de la atencién.

El enfoque diferencial de esta investigacion cobra especial relevancia al tratarse de una
ciudad marcada por diversidad cultural, desigualdades socioecondmicas y dindmicas territoriales
complejas, donde dichas particularidades exigen una lectura contextualizada de los procesos de
implementacion normativa, asi como propuestas que respondan a las necesidades reales de las

mujeres y comunidades.

Metodoldgicamente, la investigacion se desarrolla bajo un enfoque cualitativo con
alcance descriptivo y analitico; se recurre a la revision documental de normas, jurisprudencia y
literatura académica, asi como a entrevistas realizadas a mujeres que recibieron atencion en el
municipio de Pasto durante el periodo estudiado, este disefio metodolégico busca la triangulacion
de fuentes juridicas y experiencias vivenciales, lo cual favorece una vision integral de los
alcances de la Ley en la practica. Segun Taylor y Bogdan (1992)°, la investigacion cualitativa
permite comprender los significados y percepciones de los actores involucrados, en este caso las
gestantes, respecto a la atencion recibida, esto resulta clave para contrastar los postulados

normativos de la Ley 2244 con la realidad de su aplicacion en un entorno especifico.

Este estudio busca generar una reflexion critica sobre la manera en que El articulo 4 de la

Ley 2244 de 2022, contribuye a la garantia de los derechos maternos en el municipio de Pasto

5 Taylor, S., & Bogdan, R. (1992). Introduccion a los métodos cualitativos de investigacion. Barcelona:
Paidos.
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evaluando las transformaciones y desafios derivados de la implementacion de esta normativa, mas
alla de la caracterizacion de la atencién, la investigacion pretende ofrecer recomendaciones de
politica institucional que fortalezcan la humanizacion del parto desde un enfoque de equidad,
justicia social e interculturalidad, de esta manera, se espera que los resultados sirvan de insumo
para el disefio de estrategias que contribuyan al cumplimiento de los estandares internacionales de
salud materna y derechos humanos, en linea con lo planteado por la Convencién sobre la
Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer (CEDAW, 2020)° y los

Objetivos de Desarrollo Sostenible (ONU, 2015)".

Palabras clave: Atencion materna, parto humanizado, derechos maternos, maternidad

humanizada, atencion en salud con equidad.
Resumen analitico de estudio (RAE)
Programa: Facultad de Ciencias Sociales y Humanas, Programa de Derecho
Autora: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Titulo: Andlisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley 2244 de 2022 en la
atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Andlisis de factores clave y evaluacion de su
implementacion.

Fecha de elaboracion del RAE: 19 de agosto de 2025

Resumen.

& Convencién sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer (CEDAW).
(2020). Informe del Comité para la Eliminacién de la Discriminacion contra la Mujer. Naciones Unidas.

7 Organizacion de las Naciones Unidas (ONU). (2015). Objetivos de Desarrollo Sostenible. Nueva York:
ONU.
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El objetivo general de la investigacion consiste en “Analizar qué factores han incidido en
la aplicacion del articulo 4 de la Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la
perspectiva de los derechos humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto”, este
proposito se despliega en tres objetivos especificos: Examinar el proceso de formulacion de la Ley
2244 de 2022, identificando los factores y actores clave que influyeron en su creacion, esto
permitird comprender el contexto legislativo y las motivaciones detras de la ley, y cdmo estos
elementos han influido en su implementacion en el &mbito local, en segundo lugar, se explicaran
los derechos relacionados en el articulo 4 de la Ley 2244 de 2022, finalmente, se evaluara la
aplicabilidad del articulo 4 de la Ley 2244 de 2022 en la experiencia de las mujeres durante el
proceso de maternidad, abarcando el embarazo, parto y el posparto, tal abordaje permite, ademas
de la descripcion normativa, un examen critico sobre los avances y retos en materia de atencion
materna, considerando los compromisos adquiridos por el Estado colombiano en torno a los

derechos sexuales y reproductivos.

Palabras clave: atencién materna, parto humanizado, derechos maternos, maternidad

humanizada, atencion equitativa en salud.

Abstrac.

The general objective of this research is “to analyze the factors that have influenced the
implementation of Article 4 of Law 2244 of 2022, regarding humanized care from a human rights
perspective, during the period 20222024 in the Municipality of Pasto.” This purpose is developed
through three specific objectives: first, to examine the process of formulation of Law 2244 of 2022,
identifying the key factors and actors that influenced its creation. This will allow an understanding

of the legislative context and the motivations behind the law, as well as how these elements have
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shaped its implementation at the local level. Second, to explain the rights established in Article 4
of Law 2244 of 2022. Finally, to evaluate the applicability of Article 4 of Law 2244 of 2022 in the
experiences of women during the maternity process, encompassing pregnancy, childbirth, and the
postpartum period. Such an approach enables not only a normative description but also a critical
analysis of the progress and challenges in maternal care, considering the commitments undertaken
by the Colombian State regarding sexual and reproductive rights.

Keywords: Maternal care, humanized childbirth, maternal rights, humanized maternity,
equitable healthcare.

Metodologia

La investigacion adopta un enfoque cualitativo de carécter descriptivo y analitico, basado
en la revision documental de normas, jurisprudencia y literatura académica, complementada con
entrevistas a mujeres atendidas en el municipio de Pasto, este disefio metodoldgico, orientado a la
triangulacion entre fuentes juridicas y experiencias vivenciales, permite una comprension integral
de la aplicacion del articulo 4 de la Ley 2244 en la practica, Como sefialan Taylor y Bogdan (1992),
la investigacion cualitativa facilita el andlisis de significados y percepciones de las gestantes,
aspecto esencial para contrastar los postulados normativos con su implementacion en un contexto
clinico especifico.

Resultados:
Los hallazgos muestran que, si bien la Ley 2244 de 2022 establece lineamientos claros para
garantizar la atencion humanizada, su implementacion enfrenta barreras institucionales,
deficiencias en la capacitacion del talento humano y tensiones entre practicas biomédicas

tradicionales y las expectativas socioculturales de las gestantes (Defensoria del Pueblo, 2023;
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Ministerio de Salud y Proteccion Social [MSPS], 20238%). La Clinica Nuestra Sefiora de Fatima
ha realizado avances en la adopcién de protocolos de acompafiamiento, consentimiento
informado y respeto a la autonomia de las mujeres; sin embargo, persisten retos relacionados con

la participacion activa de las usuarias en la toma de decisiones.

Conclusiones:
La aplicacion del Articulo 4 de la Ley 2244 de 2022 en el municipio de Pasto constituye un
proceso en consolidacion, aunque se han logrado avances significativos en la humanizacion del
parto, aun se requiere fortalecer los mecanismos de monitoreo, la formacién del talento humano
y la articulacion entre las politicas publicas y las necesidades reales de las gestantes, este estudio
aporta al debate académico y a la gestidn en salud sobre la garantia de los derechos humanos en
la atencion materna, en concordancia con los compromisos internacionales asumidos por
Colombia en materia de derechos sexuales y reproductivos (ONU, 2015; ONU Mujeres, 2022°).
1. Problema de Investigacion.
1.1 Objeto o tema de estudio.

El objeto de estudio de la presente investigacion se centra en analizar la aplicacion del
articulo 4 de la Ley 2244 de 2022 en el municipio de Pasto, durante el periodo comprendido entre
2022 y 2024, este articulo establece un conjunto amplio de derechos especificos para las mujeres
en etapa de gestacion, parto, posparto y duelo gestacional o perinatal, entre ellos, se reconoce el

derecho a recibir una atencion integral, adecuada, veraz, oportuna y sensible a sus creencias y

8 Ministerio de Salud y Proteccion Social. (2023). Lineamientos para la implementacion de la atencion
humanizada en salud materna. Bogota: MSPS.

% Organizacion de las Naciones Unidas — ONU Mujeres. (2022). La salud materna con enfoque de derechos
en América Latina. Nueva York: ONU.
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condiciones de salud; el derecho a ser tratada con respeto, sin discriminacion, y garantizando su
intimidad y libre expresion; asi como a ser considerada como un sujeto de derechos especiales

En consecuencia, el objeto de estudio no solo se orienta a la revision normativa y
documental, sino que también integra la experiencia de las mujeres atendidas, lo cual permite
articular las disposiciones juridicas con la realidad social y sanitaria, de esta manera, se pretende
aportar un analisis integral que contribuya a la comprension critica del grado de aplicabilidad del
articulo 4 y su impacto en la atencién humanizada del parto, asi como en la consolidacion de los
derechos fundamentales de las gestantes en un contexto local especifico.

En primer lugar, se examinara el proceso de formulacion de la Ley 2244 de 2022,
identificando los factores y actores clave que influyeron en su creacion, esto permitira comprender
el contexto legislativo y las motivaciones detras de la ley, y como estos elementos han influido en
su implementacién en el &mbito local.

En segundo lugar, se explicaran los derechos relacionados en el articulo 4 de la Ley 2244
de 2022, en el marco de la atencién humanizada y reconocimiento desde la perspectiva de los
derechos humanos.

Finalmente, se evaluara la aplicabilidad del articulo 4 de la Ley 2244 de 2022 en la
experiencia de las mujeres durante el proceso de maternidad, abarcando el embarazo, parto y el
posparto, donde se analizara si la legislacién ha mejorado de manera tangible las condiciones y el

trato en las instituciones de salud, asegurando un entorno digno y respetuoso.
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1.2 Linea de Investigacion.
La presente investigacion se suscribe a la linea de investigacion “Derecho, innovacion y
desarrollo social”, adscrito al grupo de investigacion DIDS del programa de derecho de la

Universidad CESMAG.

1.3 Planteamiento o descripcion del Problema.

La Ley 2244 de 2022, fue creada con el propdsito de mejorar la calidad de la atencién
materna en Colombia, estableciendo lineamientos claros para garantizar un trato digno y
respetuoso durante el embarazo, el parto y el posparto, sin embargo, su implementacién en
regiones especificas como Pasto, Narifio, ha presentado varios desafios, a pesar de que la ley
establece un marco normativo ambicioso, la aplicacion practica de sus disposiciones no ha sido

completamente evaluada ni documentada.

La atencion humanizada del parto constituye un derecho fundamental inscrito en los
marcos normativos nacionales e internacionales de los derechos humanos, cuyo cumplimiento
resulta esencial para garantizar la dignidad, seguridad y bienestar de las gestantes y los recién
nacidos, en Colombia, la expedicion de la Ley 2244 de 2022 ha representado un hito en la
consolidacion de los derechos maternos, al establecer lineamientos precisos para la prestacion de
servicios de salud bajo principios de integralidad, calidad, idoneidad y enfoque diferencial
(Republica de Colombia, 2022), no obstante, la implementacion efectiva de esta normativa

enfrenta retos relacionados con la capacidad institucional, las préacticas médicas tradicionales, las

10'|_ineas de Investigacion Universidad CESMAG: Derecho, Innovacion y Desarrollo Social — Universidad
CESMAG
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barreras culturales y la disponibilidad de recursos humanos y técnicos (Ministerio de Salud y
Proteccion Social [MSPS], 2023)*L.

En este contexto, el municipio de Pasto (Narifio) constituye un escenario pertinente para el
analisis, su estudio permite evidenciar tanto los avances logrados en la aplicacion del articulo 4 de
la Ley 2244 de 2022, como las dificultades persistentes en la consolidacion de una atencién
humanizada del parto, especialmente en lo relativo al respeto de los derechos maternos y al
reconocimiento de las particularidades socioculturales de las mujeres usuarias (Defensoria del
Pueblo, 2023'%; ONU Mujeres, 202213).

Por ultimo, el impacto real de la ley en la experiencia de las mujeres durante el proceso de
maternidad en Pasto no ha sido debidamente investigado, aunque la ley busca garantizar un trato
humanizado y respetuoso, existe una necesidad de evaluar si las mujeres que reciben atencién
perciben mejoras tangibles en la calidad del trato y las condiciones del entorno en comparacion

con la situacion previa a la ley.
1.4 Formulacion del Problema

¢Qué factores han incidido en la aplicacion del articulo 4 de la Ley 2244 de 2022,
respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos humanos, entre los afios

2022-2024 en el Municipio de Pasto?

11 Ministerio de Salud y Proteccion Social. (2023). Lineamientos para la implementacién de la atencién
humanizada en salud materna. Bogota: MSPS.

12 Defensoria del Pueblo. (2023). Informe sobre derechos sexuales y reproductivos en Colombia. Bogota:
Defensoria del Pueblo.

13 Organizacion de las Naciones Unidas — ONU Mujeres. (2022). La salud materna con enfoque de
derechos en América Latina. Nueva York: ONU.
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1.5 Objetivos
1.5.1 Objetivo general
Analizar qué factores han incidido en la aplicacion del articulo 4 de la Ley 2244 de 2022,

respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos humanos, a partir del afio
2022-2024 en el Municipio de Pasto.
1.5.2 Objetivos Especificos
1. Identificar los factores que influyeron en el proceso de formulacion y creacién de la Ley

2244 de 2022.

2. Explicar los derechos relacionados en el articulo 4 de la Ley 2244 de 2022, en el marco de
la atencion humanizada y reconocimiento desde la perspectiva de los derechos humanos.
3. Estudiar el nivel de aplicabilidad de los derechos contemplados en el articulo 4 de la Ley

2244 de 2022, desde la percepcion de las mujeres gestantes a partir de entrevistas realizadas

en el marco de sus procesos de maternidad.
1.6 Justificacion.

La presente investigacion resulta novedosa porque aborda de manera especifica la
aplicabilidad del articulo 4 de la Ley 2244 de 2022 en el Municipio de Pasto, en un periodo reciente
(2022-2024), lo que permite generar un analisis actualizado y contextualizado, mientras que gran
parte de los estudios previos se han enfocado en la atencién obstétrica general en Colombia
(Ministerio de Salud y Proteccion Social, 20221#), esta investigacion examina un caso concreto en

el que se triangulan fuentes juridicas y testimoniales, aportando un enfoque empirico a la discusion

14 Ministerio de Salud y Proteccién Social. (2023). Lineamientos para la implementacion de la atencion
humanizada en salud materna. Bogota: MSPS. — Describe la relevancia de la atencion materna humanizada y su
impacto en la reduccion de la mortalidad maternal y neonatal.
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académica, de este modo, la investigacion no solo documenta la implementacion normativa, sino
que también revela cdmo las mujeres perciben la atencion humanizada en el marco de los derechos
humanos, lo cual no ha sido explorado de manera sistematica en el &mbito local (Gémez &

Restrepo, 2021%).

La importancia de la investigacion radica en su capacidad de visibilizar las tensiones y
avances en la garantia de los derechos maternos en un contexto regional. Segun la Organizacion
Mundial de la Salud (2021%°), la atencion humanizada del parto constituye un elemento
fundamental para reducir la morbimortalidad materna y neonatal, y para fortalecer la confianza de
las mujeres en los servicios de salud. Evaluar la implementacion de la Ley 2244 de 2022 permite
identificar no solo logros, sino también limitaciones en la aplicacion de un marco normativo
disefiado para dignificar la atencién obstétrica, en este sentido, los hallazgos podran contribuir a
la construccion de politicas publicas mas efectivas, con base en la evidencia y en la experiencia de

las usuarias (Florez, 2020%7).

Asimismo, este estudio tributa a sectores clave como la salud publica, el derecho, la gestion
hospitalaria y los derechos humanos, en el campo de la salud, aporta informacién relevante para
la mejora de protocolos clinicos y de atencion obstétrica; en el ambito juridico, ofrece un analisis
aplicado de la normativa reciente; en la gestion hospitalaria, evidencia la necesidad de fortalecer
capacidades institucionales para cumplir con estdndares de humanizacion; y, desde la perspectiva

de los derechos humanos, reafirma el compromiso del Estado en garantizar el acceso a servicios

15 Gomez, L., & Restrepo, M. (2021). Percepciones de la atencion humanizada en el parto: un analisis
desde la perspectiva de los derechos humanos en Colombia. Revista Colombiana de Salud Puablica, 23(2), 115-128.
16 Organizacion Mundial de la Salud. (2021). Recomendaciones de la OMS sobre cuidados durante el parto
para una experiencia de parto positiva. Ginebra: OMS.
Recuperado de: https://www.who.int/es/publications/i/item/9789241550215
" Flérez, C. (2020). Salud materna en Colombia: avances y desafios en la implementacion de un modelo
humanizado de atencion. Revista Gerencia y Politicas de Salud, 19(39), 1-19.
[Referencia académica publicada en bases de datos nacionales].
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dignos y equitativos (Defensoria del Pueblo, 2022). Esta articulacién interdisciplinar permite que
los resultados de la investigacién generen un valor agregado que trascienda lo meramente
académico, impactando también en la practica profesional y en la formulacion de estrategias
institucionales.

Finalmente, la relevancia de este estudio se sustenta en que los beneficios de la
investigacion se proyectan a nivel comunitario, institucional y estatal, para la comunidad, ofrece
un insumo que fortalece el reconocimiento de los derechos de las gestantes y su empoderamiento
frente a los servicios de salud, para las instituciones hospitalarias, constituye una herramienta de
autoevaluacion y mejora continua de los procesos de atencién, y para el Estado, se configura como
una evidencia empirica que respalda la necesidad de implementar politicas publicas basadas en
enfoques de género, interculturalidad y derechos humanos, de este modo, la investigacion se
convierte en un puente entre la norma, la practica y la experiencia de las mujeres, consolidandose
como un aporte sustancial en la construccion de un sistema de salud mas justo y humanizado (OPS,

202218).
2. Marco referencial
2.1 Marco de antecedentes

La atencion humanizada en la maternidad ha emergido como un enfoque crucial en la
busqueda de una experiencia de parto que respete y valore la dignidad de la mujer, promoviendo

un ambiente de apoyo y empatia durante el embarazo, el parto y el posparto, esta perspectiva se ha

18 Organizacién Panamericana de la Salud (OPS). (2022). La humanizacion del parto y la atencién materna
como estrategia para reducir la morbimortalidad en América Latina. Washington, DC: OPS.
Recuperado de: https://www.paho.org/es/temas/salud-materna
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fundamentado en diversos estudios que destacan su impacto positivo en la satisfaccion de las

usuarias, la reduccion del estrés asociado al parto y la mejora de los resultados perinatales.
Internacionales.

Un analisis de la literatura existente revela que la atencion humanizada no solo mejora la
experiencia del parto, sino que también contribuye a una serie de beneficios tangibles para la salud
materna y neonatal, pues segun Caceres-Manrique y Nieves-Cuervo (2017), la atencion
humanizada del parto varia significativamente segun las condiciones clinicas y socioeconémicas
de las maternas, destacando la necesidad de personalizar los cuidados para atender eficazmente las
necesidades de cada mujer, de manera que este estudio sugiere que adaptar la atencién a las
particularidades individuales puede ayudar a mitigar las disparidades en la atencion de salud
materna, promoviendo un trato mas digno y respetuoso que potencialmente mejora los resultados
perinatales.

Jimeno-Orozco, Prieto Rojas y Lafaurie-Villamil (2022) amplian esta perspectiva al
centrarse en la atencion prenatal humanizada en América Latina en su revision del estado del arte,
los autores subrayan la importancia de situar a las gestantes en el centro de los cuidados prenatales,
lo que puede mejorar la satisfaccion de las usuarias y reducir las intervenciones innecesarias
durante el parto, de manera que esta vision refuerza la idea de que una atencion centrada en la
mujer no solo es beneficiosa para la experiencia del parto, sino que también contribuye a una
practica médica mas eficaz y menos invasiva.

Por otro lado, Gonzélez, Pérez y Ramirez (2021) destacan la importancia de la formacion
continua del personal de salud como un componente esencial para asegurar una atencién de calidad
y respetuosa, esto en su estudio sobre la atencién humanizada del parto desde un enfoque integral,

los autores argumentan que la capacitacion en competencias culturales y practicas basadas en
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evidencia es crucial para la implementacion efectiva de la atencion humanizada, esta formacion
permite que el personal de salud maneje de manera méas efectiva las diversas necesidades y
expectativas de las pacientes, promoviendo un entorno méas empatico y ajustado a las realidades
culturales y emocionales de cada mujer.

Nacionales

Lépez y Martinez (2020) también contribuyen a la discusion mediante una revision
sistematica que identifica buenas practicas y areas de mejora en la humanizacion de la atencién en
salud maternal, se recalco que los autores enfatizan la importancia de la empatia y la comunicacion
efectiva entre el personal de salud y las pacientes, sugiriendo que una atencion basada en una
comunicacion abierta y el respeto puede mejorar significativamente la experiencia del parto, asi
este enfoque promueve una relacion mas colaborativa entre las mujeres y los profesionales de la
salud, facilitando una experiencia de parto mas positiva y menos estresante.

Las experiencias de las mujeres que recibieron atencién humanizada del parto en hospitales
publicos también han sido objeto de estudio, como se verifica en los estudios de Rodriguez y
Hernandez (2019) la atencion humanizada no solo mejora la satisfaccion de las usuarias, sino que
también reduce el estrés asociado al parto, las mujeres que participaron en el estudio reportaron
sentirse mas apoyadas Yy respetadas durante el proceso de parto, lo que indica que la atencion
humanizada puede tener un impacto positivo significativo en el bienestar psicologico de las

pacientes, ademas de mejorar su experiencia general durante el parto.

Fernandez y Silva (2018) amplian esta vision al analizar el impacto de la atencion
humanizada en la satisfaccion de las usuarias de servicios de maternidad, asi los autores concluyen
que la atencion humanizada contribuye a una experiencia mas positiva y reduce el estrés asociado

al parto, ademas, sefialan que este tipo de atencion puede tener beneficios adicionales, como la
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mejora de los resultados perinatales y el apoyo a la salud mental de las madres, de manera que este
estudio resalta la importancia de una atencion mas centrada en la persona, que no solo mejora la
experiencia del parto, sino que también puede tener efectos positivos en la salud general de las
madres y sus bebés.

Locales

En contextos rurales, Garcia y Torres (2017) identifican desafios y oportunidades para la
implementacion de la atencién humanizada, los autores subrayan la necesidad de adaptar las
practicas de atencion a las particularidades de las comunidades rurales, teniendo en cuenta factores
como la accesibilidad y las creencias culturales, ademas se sugiere que la atencion humanizada
puede mejorar la equidad en salud y reducir las disparidades geogréaficas, destacando la
importancia de desarrollar estrategias especificas para aplicar estos principios en contextos menos
accesibles y culturalmente diversos.

Martinez y Pérez (2016) revisan la literatura sobre la humanizacion del parto, destacando
las mejores préacticas y recomendaciones, asi los autores enfatizan la necesidad de una formacion
adecuada del personal de salud y la implementacion de politicas que promuevan la humanizacion
del parto, ademas, sefialan que la atencién humanizada puede reducir las tasas de cesareas
innecesarias y mejorar la satisfaccion de las usuarias, sugiriendo que politicas bien disefiadas y
practicas fundamentadas pueden tener un impacto significativo en los resultados del parto y la
experiencia general de las mujeres.

La percepciodn de la atencion humanizada también ha sido explorada desde la perspectiva
tanto de las mujeres como de los profesionales de salud, pues Sdnchez y Gémez (2015) encontraron
que tanto las mujeres como los profesionales valoran positivamente la atencién humanizada y

reconocen sus beneficios, asi los autores sugieren que la formacion en competencias emocionales
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y la empatia son clave para la implementacion efectiva de este enfoque, subrayando que un enfoque
basado en la empatia puede mejorar tanto la experiencia del parto como la satisfaccion general de
las pacientes.

Desde una perspectiva ética, Vargas y Ramirez (2014) argumentan que la atencion
humanizada es un imperativo ético que debe ser prioritaria en las politicas de salud, este estudio
enfatiza que la atencion humanizada no solo mejora la calidad de vida de las madres y los recién
nacidos, sino que también refleja un compromiso ético con el respeto y la dignidad de los pacientes,
ademas la incorporacion de principios éticos en la atencion materna subraya la necesidad de un
enfoque que combine la eficiencia médica con el respeto y la humanidad.

Pérez y Castillo (2013) ofrecen una vision comparativa al analizar la atencion humanizada
del parto en varios paises de América Latina, Este estudio destaca las diferencias y similitudes en
la implementacion de précticas humanizadas en la region, concluyendo que, aunque existen
variaciones, los principios fundamentales de la humanizacion tienen un impacto positivo general,
de manera que este analisis comparativo proporciona una perspectiva valiosa sobre cdmo los
enfoques humanizados pueden ser adaptados y aplicados en diferentes contextos regionales.

Finalmente, Gémez y Rodriguez (2012) revisan criticamente la implementacion de la
atencion humanizada del parto en hospitales, identificando barreras y facilitadores para su
implementacion, de la misma manera proponen estrategias para superar estas barreras y mejorar
la implementacion de la atencién humanizada, asi la investigacion sugiere que un enfoque
sistematico y basado en evidencia puede reducir las intervenciones innecesarias y mejorar la
experiencia de las usuarias, abogando por una mayor integracion de practicas humanizadas en los

entornos hospitalarios.



31

En conclusidn, los estudios revisados ofrecen una visién integral de la importancia y los
beneficios de la atencion humanizada en la maternidad, toda la evidencia sugiere que la atencion
humanizada no solo mejora la satisfaccion de las usuarias, sino que también reduce el estrés
asociado al parto y promueve una experiencia mas positive y priorizando estos hallazgos se destaca
la necesidad de una formacién continua del personal de salud, la adaptacién de las practicas a
contextos culturales y geogréficos especificos, y la implementacién de politicas que promuevan la
humanizacion de la atencion, demostrando que estos elementos son esenciales para garantizar un
trato digno y respetuoso para todas las mujeres y sus recién nacidos, enfatizando la importancia de

seguir investigando y promoviendo estos enfoques en la practica clinica y las politicas de salud.
2.2 Marco Teorico.

La maternidad humanizada es un enfoque integral en la atencion de la salud materna que
busca garantizar una experiencia respetuosa, digna y centrada en la mujer durante el embarazo,
parto y posparto, donde este enfoque surge en respuesta a practicas obstétricas tradicionales que a
menudo no consideran las necesidades y deseos individuales de las mujeres, en este marco tedrico,
se exploran los principales conceptos y teorias relacionados con la maternidad humanizada,
destacando su base en los derechos humanos, el enfoque centrado en la mujer, el pluralismo
cultural, la atencion basada en evidencia, la ética médica, la satisfaccion de las usuarias, la
formacién del personal de salud, y el papel de las politicas y normativas.

La maternidad humanizada se basa en el respeto y la promocion de los derechos humanos
de las mujeres, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), todas las mujeres tienen
derecho a recibir una atencion de calidad que respete su dignidad, privacidad y confidencialidad,
y que esté libre de maltrato y discriminacion (OMS, 2024); este enfoque esta alineado con los

principios establecidos en la Declaracion Universal de Derechos Humanos, la Convencién sobre
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la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer (CEDAW) y otros tratados
internacionales que protegen los derechos de las mujeres y los nifios, de manera que estos
documentos subrayan la importancia de una atencidn respetuosa y equitativa, y proporcionan una
base normativa para la implementacion de préacticas humanizadas en la atencion materna.

El enfoque centrado en la mujer es un pilar fundamental de la maternidad humanizada, de
manera que este modelo reconoce a las mujeres como protagonistas de su propio proceso de parto,
promoviendo su autonomia y capacidad de decision; Jimeno-Orozco, Prieto Rojas y Lafaurie-
Villamil (2022) destacan que la atencion centrada en la mujer implica no solo escuchar y respetar
sus deseos y preferencias, sino también proporcionar informacion clara y comprensible para que
puedan tomar decisiones informadas sobre su atencion, la participacion activa de la mujer en el
proceso de toma de decisiones es crucial para garantizar que sus valores y deseos sean respetados
y que la atencion se ajuste a sus necesidades individuales. Esto incluye el derecho a elegir el lugar

de parto, las opciones de manejo del dolor y el tipo de intervenciones médicas.

El pluralismo cultural es otro componente clave de la maternidad humanizada, ya que este
concepto se refiere a la coexistencia y el respeto de diversas culturas en una sociedad, y la
adaptacion de los servicios de salud a las précticas y creencias culturales de las mujeres y sus
familias; la Ley 2244 de 2022 en Colombia destaca la importancia de respetar el pluralismo
cultural en la atencién materna y neonatal, permitiendo a las mujeres elegir opciones que respeten
sus creencias Yy tradiciones (Congreso de Colombia, 2022), ademés la OMS también resalta la
necesidad de un enfoque culturalmente competente en la atencion materna, reconociendo que las
practicas y creencias culturales pueden influir en la forma en que las mujeres perciben y

experimentan la atencion durante el embarazo y el parto (OMS, 2024).
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La atencion basada en evidencia es esencial para la implementacion efectiva de la
maternidad humanizada, de manera que este enfoque implica utilizar la mejor evidencia cientifica
disponible para guiar las practicas clinicas y asegurar que las intervenciones sean seguras y
efectivas, Gonzélez, Pérez y Ramirez (2021) destacan la importancia de la formacion continua del
personal de salud en practicas basadas en evidencia para garantizar una atencion de calidad y
respetuosa, También es importante la integracion de la evidencia cientifica en la préctica clinica
ayuda a minimizar el riesgo de intervenciones innecesarias y a promover practicas que mejoren
los resultados de salud para las mujeres y los recién nacidos, ademas de la implementacién de
guias basadas en evidencia también contribuye a la estandarizacion de la atencién y a la reduccién
de variabilidad en la practica clinica.

La ética médica es un componente central en la maternidad humanizada, basado en
principios como la beneficencia, la no maleficencia, la autonomia y la justicia, Vargas y Ramirez
(2014) argumentan que la atencion humanizada es un imperativo ético que debe ser priorizado en
las politicas de salud, asi la atencion humanizada busca minimizar el dafio y maximizar los
beneficios para las mujeres y los recién nacidos, respetando su autonomia y promoviendo la
equidad en la atencion; los principios éticos aseguran que las decisiones clinicas se tomen con un
enfoque de respeto y empatia, garantizando que las practicas sean moralmente responsables y
orientadas al bienestar de la mujer y el nifio.

La satisfaccion de las usuarias es un indicador clave de la calidad de la atencion
humanizada, la evidencia sugiere que la atencion humanizada mejora significativamente la
satisfaccion de las mujeres durante el parto, se destacan estudios como los de Rodriguez y
Hernandez (2019) y Fernandez y Silva (2018) quienes demuestran que la atencion humanizada

esta relacionada con factores como el trato respetuoso, la comunicacion efectiva y la participacion
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activa en la toma de decisiones, una experiencia de parto positiva puede tener un impacto profundo
en la salud mental de las mujeres y en su percepcion general de la calidad de la atencion recibida,
ademéas se establece que la satisfaccion también puede influir en la adherencia a las
recomendaciones postparto y en la experiencia de la maternidad a largo plazo.

La formacion y capacitacion del personal de salud es crucial para la implementacion
exitosa de la maternidad humanizada, por otra parte Lopez y Martinez (2020) y Martinez y Pérez
(2016) destacan la importancia de la formacion en competencias culturales y emocionales, asi
como en practicas basadas en evidencia, la Ley 2244 de 2022 en Colombia también resalta la
necesidad de promover la formacién continua del personal de salud para garantizar una atencién
de calidad y respetuosa (Congreso de Colombia, 2022), de manera que la capacitacion adecuada
permite a los profesionales de salud ofrecer una atencidn que respete y se ajuste a las necesidades

y preferencias de las mujeres, y contribuye a la mejora de la calidad de la atencion en general.

Las politicas y normativas desempefian un papel fundamental en la promocion de la
maternidad humanizada, asi la Ley 2244 de 2022 en Colombia es un ejemplo de como la
legislacion puede apoyar la implementacion de précticas humanizadas en la atencién materna y
neonatal, ademas esta ley establece sanciones claras para los incumplimientos y promueve la
formacién continua del personal de salud (Congreso de Colombia, 2022), paralelamente a nivel
internacional, la OMS y la ONU han emitido recomendaciones y guias para promover la atencion
humanizada en la maternidad, enfatizando la necesidad de politicas que garanticen cuidados
respetuosos y dignos para todas las mujeres (OMS, 2024; ONU, 2024), asi las politicas y
normativas son fundamentales para establecer estandares de atencidn y asegurar que se respeten

los derechos de las mujeres durante el embarazo, parto y posparto.
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La maternidad humanizada es un enfoque integral que busca asegurar una atencion
respetuosa, digna y centrada en la mujer durante el embarazo, parto y posparto, asi se fundamenta
en principios de derechos humanos, ética médica y evidencia cientifica, y responde a las
deficiencias de las practicas obstétricas tradicionales y donde la implementacion de la maternidad
humanizada requiere formacion continua del personal de salud, respeto por el pluralismo cultural,
utilizacion de précticas basadas en evidencia y el apoyo de politicas y normativas que promuevan
una atencion respetuosa y Digna, asi este enfoque no solo mejora la experiencia de las mujeres
durante el parto, sino que también contribuye a mejores resultados de salud para las madres y sus

recién nacidos.
3. Metodologia

Para abordar el problema de investigacion sobre qué factores han incidido en la aplicacion
del articulo 4 de la Ley 2244 de 2022, respecto a la atencién humanizada desde la perspectiva de
los derechos humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto, se utilizard una
metodologia cualitativa con un anélisis documental, este enfoque permitird una comprension

integral y detallada de la ley en el contexto local.
o Tipo de Investigacion:
Descriptivo
« Enfoque Metodoldgico:
Cualitativo
e Disefio de la Investigacion

El disefio es descriptivo, adecuado para contextos en donde el tema no ha sido abordado

con profundidad localmente, este enfoque posibilita, por un lado, la descripcion de las
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condiciones presentes en la préctica clinica, y por otro, la apertura a nuevas perspectivas
investigativas sobre la implementacion normativa en salud publica.

« Meétodo:

Se utiliza el método de estudio de caso, centrado en el municipio de Pasto entre 2022 y

2024, el estudio de caso ofrece una vision profunda y contextualizada que facilita la
“triangulacion de fuentes juridicas, institucionales y testimoniales” con vistas a abordar la
realidad desde multiples dimensiones.

« Poblacion:

Abarca mujeres atendidas durante el periodo.

e Muestra:
Se seleccionard una muestra intencional no probabilistica, centrada en madres gestantes,

con el fin de garantizar informacidn relevante, rica y semanticamente significativa.

e Instrumentos de Investigacion:

o Entrevistas semiestructuradas a mujeres atendidas en la institucién, con el fin de conocer
sus percepciones sobre la atencion humanizada y el respeto de sus derechos en el parto.

e Revision documental y normativa, que incluird documentos de politica publica
relacionados con la atencion materna.

e Técnica de andlisis,
Se utilizara el andlisis de contenido de enfoque tematico, que permitira categorizar las

narrativas de las participantes y los documentos revisados, identificando patrones, coincidencias

y divergencias, de manera paralela, se desarrollara un analisis hermenéutico juridico, con el
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proposito de examinar la norma desde la perspectiva de los derechos humanos, vinculando la
teoria legal con la praxis institucional
« Justificacion de la Metodologia:
La eleccion de una metodologia cualitativa con disefio exploratorio—descriptivo y enfoque
de estudio de caso responde a la necesidad de comprender en profundidad un fendmeno social y
juridico emergente: la aplicacién de la Ley 2244 de 2022 en el contexto clinico, este tipo de
aproximacion permite acceder a los significados, percepciones y experiencias de las mujeres y
profesionales de salud, lo que seria dificil de captar mediante técnicas cuantitativas, pues “la
investigacion cualitativa busca explorar y comprender el significado que las personas o los grupos
atribuyen a un problema social o humano” (Creswell & Poth, 2018, p. 44%°). Asimismo, el estudio
de caso posibilita examinar de manera contextualizada como se implementa el articulo 6 de la
norma en la Clinica Nuestra Sefiora de Fatima, aportando un andlisis profundo que articula la
dimension juridica con la experiencia empirica, en consonancia con la premisa de que “el disefio
de estudio de caso es apropiado para investigar fendmenos complejos dentro de su contexto real”
(Yin, 2018, p. 15%).
4. Analisis de Resultados.
4.1 Objetivo Especifico I: Marco normativo y jurisprudencial
4.1.1 Andlisis del Proceso de Formulacion de la ley 2244 de 2022

El proceso de formulacion de la Ley 2244 de 2022, conocida como la "Ley de Parto Digno,

Respetado y Humanizado", refleja un complejo entramado de factores y actores que influyeron en

19 Creswell, J. W., & Poth, C. N. (2018). Qualitative inquiry and research design: Choosing among five
approaches (4th ed.). SAGE Publications. https://us.sagepub.com/en-us/nam/qualitative-inquiry-and-research-
design/book246896

2Yin, R. K. (2018). Case Study Research and Applications: Design and Methods (6th ed.). SAGE
Publications. https://us.sagepub.com/en-us/nam/case-study-research-and-applications/book250150
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su desarrollo y que busca mejorar la calidad de la atencion durante el parto en Colombia, emergio
como respuesta a crecientes demandas sociales y profesionales para una atencion mas humanizada

y respetuosa (Congreso de Colombia, 2022).

Uno de los factores clave en la formulacion de la Ley 2244 fue el contexto social y politico,
ademas de la creciente preocupacion por los derechos reproductivos y el bienestar materno,
sumada a la presion de organizaciones de la sociedad civil y grupos de profesionales de la salud,
cre6 un ambiente propicio para la introduccién de reformas legislativas (Ministerio de Salud y
Proteccion Social, 2022), las estadisticas sobre la calidad de la atencion en el parto y las
inquietudes sobre las practicas médicas no humanizadas destacaron la necesidad de cambios en la
legislacion vigente, motivando la creacion de un proyecto de ley enfocado en la dignidad y respeto

durante el parto (Gonzéalez, Pérez & Ramirez, 2021).

En cuanto a los actores clave, el papel del Ministerio de Salud y Proteccion Social fue
crucial, ya que no solo impulsé el proyecto de ley, sino que también lidero el proceso de consulta
y elaboracion de las directrices fundamentales, el Ministerio organiz6 reuniones con expertos y
representantes de la sociedad civil para recopilar propuestas y preocupaciones, asegurando que la
ley respondiera adecuadamente a las necesidades identificadas en el campo de la salud materno-
infantil (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2022).

Los legisladores, tanto en la Camara de Representantes como en el Senado, jugaron un
papel significativo en la tramitacion de la ley, ya que los debates y discusiones en comisiones
fueron fundamentales para la formulacidn final del texto legislativo también los informes de las
comisiones Yy las actas de los debates reflejan como los legisladores discutieron y ajustaron el
contenido de la ley, incorporando sugerencias y enmiendas basadas en los aportes de expertos y la

sociedad civil (Congreso de Colombia, 2022), ademas de la colaboracion entre partidos politicos
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y la coordinacion entre diferentes comisiones legislativas ayudaron a agilizar el proceso y a
alcanzar consensos necesarios para la aprobacion final.

Las organizaciones de la sociedad civil, como las asociaciones de mujeres y grupos de
defensa de los derechos reproductivos, también desempefiaron un papel esencial, ya que abogaron
por la inclusion de derechos especificos en la ley y realizaron camparias para sensibilizar a la
opinion publica y a los legisladores sobre la importancia de una atencion digna y humanizada, sus
esfuerzos incluyeron la presentacion de informes, la organizacion de foros y la participacion en
audiencias publicas, lo que influyo en la formulacién y en la redaccion del proyecto de ley

(Gonzalez et al., 2021).

Finalmente, los expertos en salud y derechos reproductivos, tanto nacionales como
internacionales, contribuyeron a la formulacion de la ley mediante la provision de evidencia
cientifica y recomendaciones basadas en précticas exitosas en otros contextos, de manera que
ayudaron a establecer los estdndares y lineamientos técnicos que la ley incorpora, asegurando que
las reformas se basaran en conocimientos actualizados y evidencias sélidas (Ministerio de Salud y
Proteccion Social, 2022).

En conclusion, el proceso de formulacion de la Ley 2244 de 2022 fue el resultado de una
interaccion dindmica entre factores sociales, politicos y profesionales, asi los actores clave,
incluyendo al Ministerio de Salud y Proteccion Social, los legisladores, las organizaciones de la
sociedad civil y los expertos en salud, desempefiaron roles fundamentales en la creacién de una

legislacion que busca mejorar la calidad y dignidad en la atencién durante el parto en Colombia.
4.1.2 Actores clave en la formulacion de la ley 2244 de 2022

La Ley 2244 de 2022, conocida como la "Ley de Parto Digno, Respetado y Humanizado™,

representa un esfuerzo significativo por parte de diversos actores clave en la formulacion de
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politicas de salud en Colombia, donde la participacion de estos actores fue crucial para el desarrollo
y la aprobacion de esta legislacion, que busca garantizar una atencion digna y respetuosa durante
el parto.

En primer lugar, los legisladores y las comisiones del Congreso desempefiaron un papel
fundamental en la formulacion de la Ley 2244; la iniciativa legislativa fue presentada y debatida
en ambas camaras del Congreso: la Camara de Representantes y el Senado, los debates en
comisiones, como la Comision de Salud de la Camara y la Comision Séptima de la Camara de
Representantes, permitieron un analisis detallado del proyecto de ley, incluyendo la discusion de
enmiendas y ajustes propuestos, de tal manera que estos procesos legislativos garantizaron que el
proyecto reflejara las preocupaciones y necesidades identificadas a nivel nacional (Congreso de
Colombia, 2022), asi los legisladores, al colaborar con expertos y representantes de la sociedad
civil, ayudaron a dar forma a un marco normativo que incorporara las mejores practicas y enfoques

humanizados en la atencién del parto.

Otro grupo crucial en la formulacion de la ley fue el de los grupos de expertos en salud y
las asociaciones médicas, ya que estos actores aportaron su experiencia técnica y conocimiento
especializado, proporcionando una base sélida para el contenido de la ley, como lo fueron expertos
en obstetricia, ginecologia y neonatologia contribuyeron con recomendaciones sobre practicas
basadas en evidencia para asegurar que la ley promoviera estandares de atencion que beneficiaran
tanto a las madres como a los recién nacidos, de igual manera asociaciones médicas, como la
Asociacién Colombiana de Obstetricia y Ginecologia, jugaron un papel importante al ofrecer
perspectivas profesionales y validar la viabilidad de las disposiciones propuestas (Ministerio de

Salud y Proteccion Social, 2022).
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Las organizaciones de la sociedad civil también tuvieron una influencia significativa en el
proceso de formulacion de la ley como lo son las organizaciones feministas, grupos de derechos
humanos y asociaciones de defensa de los derechos reproductivos participaron activamente en la
elaboracion del proyecto, ya que realizaron campafias de sensibilizacion, presentaron informes
sobre la situacion actual de la atencidn del parto y participaron en audiencias publicas para asegurar
que se abordaran las demandas y preocupaciones de las mujeres y sus familias (Gonzélez, Pérez
& Ramirez, 2021), de manera que su participacion ayudd a garantizar que la ley reflejara un

enfoque centrado en los derechos y necesidades de las personas afectadas.

Finalmente, el Ministerio de Salud y Proteccion Social desempefio un rol esencial en la
formulacién de la ley, ya que fue responsable de coordinar el proceso de elaboracion del proyecto
de ley, promoviendo consultas con expertos y con la sociedad civil, asi el Ministerio también
facilitd la redaccion de las directrices y lineamientos necesarios para implementar las disposiciones
de la ley, su papel incluyd la organizacion de mesas de trabajo y la integracion de diferentes
perspectivas para asegurar que la ley fuera integral y efectiva en la mejora de la atencién durante

el parto (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2022).

En resumen, la formulacion de la Ley 2244 de 2022 fue el resultado de la colaboracion
entre legisladores, expertos en salud, organizaciones de la sociedad civil y entidades
gubernamentales, donde cada uno de estos actores aportd su experiencia y perspectiva,
contribuyendo a la creacion de una legislacién que busca asegurar una atencion digna y

humanizada durante el parto en Colombia.
4.1.1 Factores que Influyeron en la creacion de la ley 2244 de 2022.

La Ley 2244 de 2022, que establece un marco para una atencion digna y humanizada

durante el parto, fue influenciada por una serie de factores sociales, politicos, técnicos y juridicos,
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cada uno de estos elementos jugd un papel crucial en la formulacion y el contenido de esta

normativa.

En primer lugar, el contexto social y politico desempefid un papel decisivo en la creacion
de la Ley 2244 se conoce que a lo largo de los afios, hubo un creciente clamor publico y
movimientos sociales que demandaban mejoras en la atencion materna, donde diversos informes
y estudios revelaron deficiencias en la calidad del cuidado durante el parto, incluyendo practicas
gue no respetaban la dignidad de las mujeres, de manera que estos problemas se hicieron mas
evidentes a medida que aumentaron las denuncias y las campafias de sensibilizacion lideradas por
organizaciones de derechos humanos y feministas y asi la presion de estos grupos, junto con un
contexto politico receptivo a las demandas de reformas en salud, contribuy6 significativamente a
la formulacion de la ley (Gonzélez, Pérez & Ramirez, 2021), ademas, la situacién economica,
caracterizada por una creciente inversion en salud puablica, también permitié la asignacion de

recursos para implementar mejoras en el sistema de atencion al parto.

Los factores técnicos y cientificos también fueron determinantes en la elaboracion de la
Ley 2244, esto ya que la legislacion se fundamenta en evidencia cientifica y en las mejores
practicas internacionales en salud materna, a nivel global, ha habido una tendencia hacia la
humanizacion del parto, promoviendo practicas que respetan la autonomia de la mujer y mejoran
los resultados para la madre y el recién nacido, logrando asi la incorporacién de recomendaciones
de organismos internacionales como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la revision de
estudios recientes en obstetricia y neonatologia ayudaron a moldear el contenido de la ley, la
evidencia cientifica que respalda practicas de parto respetuosas y basadas en la evidencia fue
crucial para definir los estandares de atencion establecidos en la normativa (Ministerio de Salud y

Proteccion Social, 2022).
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Desde el punto de vista juridico, la Ley 2244 se inserta dentro de un marco mas amplio de
derechos humanos y principios constitucionales en Colombia, de manera que se destaca en la
Constitucion Politica de Colombia de 1991 que establece derechos fundamentales relacionados
con la dignidad humana, la igualdad y la proteccion de la salud; asi la Ley 2244 de 2022 se alinea
con estos principios al garantizar que las practicas durante el parto respeten la dignidad y los
derechos de las mujeres, la ley también cumple con las obligaciones internacionales de Colombia
en materia de derechos humanos, como lo estipulan los tratados y convenciones ratificados por el
pais, asi la integracion de estos principios en la legislacion asegura que las reformas en salud
materna no solo respondan a necesidades practicas, sino que también fortalezcan el marco

normativo de proteccion de derechos en el contexto nacional (Congreso de Colombia, 2022).

En conclusidn, la creacion de la Ley 2244 de 2022 fue influenciada por un conjunto de
factores interrelacionados, asi el contexto social y politico, los avances técnicos y cientificos en
salud materna, y el marco juridico de derechos humanos y constitucionales se combinaron para
dar forma a una ley que busca transformar la atencion durante el parto en Colombia, estos factores
garantizan que la normativa no solo responda a las necesidades inmediatas, sino que también se

alinee con los principios de dignidad y respeto inherentes a los derechos humanos.
4.1.3 Factores y actores claves en la creacion de la ley 2244 de 2022

La Ley 2244 de 2022, que establece un marco para una atencion digna y humanizada
durante el parto en Colombia, es el resultado de una compleja interaccion de factores y actores que
influenciaron su formulacion y contenido, este analisis examina el proceso de creacion de la ley,
identificando los factores politicos, sociales, técnicos y juridicos que moldearon su desarrollo, asi
como la participacién de diversos actores clave y las modificaciones legislativas que se produjeron

durante su formulacioén.
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El contexto politico y social en el que surgid la Ley 2244 de 2022 desempefio un papel
crucial en su creacion, antes de su promulgacién, habia un creciente clamor publico y una serie de
movimientos sociales que denunciaban las deficiencias en la atencion materna; informes y estudios
de diversas organizaciones habian revelado précticas inadecuadas durante el parto que afectaban
la dignidad y el bienestar de las mujeres, este contexto de insatisfaccion y demanda de cambio cre6
un ambiente propicio para la introduccion de una ley que buscara reformar estos aspectos criticos

de la atencion en salud materna (Defensoria del Pueblo, 2021).

En este contexto, el gobierno colombiano asumio una postura proactiva, la administracion
vio en la Ley 2244 una oportunidad para responder a las demandas sociales y alinear las politicas
de salud con los compromisos internacionales en materia de derechos humanos, asi la atencion
durante el parto se convirtio en una prioridad, reflejando un compromiso politico con la mejora de
la salud materna y la proteccion de los derechos de las mujeres, de manera que esta ley se presentd
como una respuesta integral a las deficiencias identificadas y un paso hacia el fortalecimiento del

sistema de salud (Congreso de Colombia, 2022).

Los actores clave en el proceso legislativo incluyeron a los legisladores, las comisiones del
Congreso, y diversos grupos de interés, las comisiones del Congreso, que desempefiaron un papel
central en la discusién y revision de la ley, estaban compuestas por expertos en salud,
representantes de diferentes partidos politicos, y lideres comprometidos con la causa de la salud
materna, estos actores trabajaron en conjunto para revisar y modificar el contenido del proyecto
de ley, incorporando aportaciones de diversos sectores y asegurando que la legislacion respondiera
adecuadamente a las necesidades de la poblacion (Congreso de Colombia, 2022).

Los legisladores jugaron un papel crucial en el avance de la ley, pues a través de debates y

negociaciones, lograron superar resistencias y asegurar la aprobacion de la ley en el Congreso, los



45

lideres politicos, al respaldar la ley, contribuyeron a su éxito legislativo y ayudaron a posicionar
la atencién materna como una prioridad en la agenda politica del pais, de manera que esta
influencia politica fue fundamental para garantizar que la ley recibiera el apoyo necesario para su
promulgacion (Gonzélez, Pérez & Ramirez, 2021).

La participacion de organizaciones civiles y grupos de interés también fue determinante en
el proceso de formulacion de la Ley 2244, organizaciones feministas, de derechos humanos y
expertos en salud materna desempefiaron un papel crucial en la promocion de la ley y en la
incorporacion de cambios clave en su texto, esto a través de campafas de sensibilizacion, lobby,
y la presentacion de testimonios y estudios, estos grupos influyeron en las modificaciones
legislativas y ayudaron a que se incluyeran disposiciones que fortalecieran la humanizacién del

parto y el respeto por los derechos de las mujeres (Defensoria del Pueblo, 2021).

Durante el proceso de formulacion, la Ley 2244 experimentd varias modificaciones que
reflejan la influencia de diversos actores y factores politicos, inicialmente, algunas disposiciones
de la ley enfrentaron resistencia debido a su caracter exigente, asi aspectos como las medidas para
garantizar la humanizacion del parto y el respeto a los derechos de las mujeres fueron objeto de
debate y ajustes; la resistencia provenia de sectores que consideraban que ciertas disposiciones
eran dificiles de implementar o demasiado estrictas, pero no obstante, la presion de los grupos de
interés y la necesidad de alinear la ley con los estdndares internacionales llevaron a la
incorporacion de cambios significativos (Congreso de Colombia, 2022).

La influencia de las organizaciones civiles y expertos en salud fue crucial para superar estas
resistencias, pues las campafas de sensibilizacion y el activismo de estos grupos ayudaron a
modificar aspectos clave de la ley, como el fortalecimiento del consentimiento informado y la

promocion de practicas respetuosas durante el parto, estos cambios reflejan el impacto de la
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presion social y la influencia de los grupos que abogaron por una atencion materna mas digna y

humana (Gonzélez, Pérez & Ramirez, 2021).

El impacto politico de la Ley 2244 de 2022 en la salud materna ha sido significativo, la ley
no solo introdujo nuevas normativas para la atencion durante el parto, sino que también influencid
la percepcion de la politica de salud en el pais, ya que al enfocarse en la dignidad y el respeto
durante el parto, la ley ha establecido un nuevo estandar que prioriza los derechos de las mujeres
y la calidad del cuidado, de manera que este cambio en la politica de salud refleja un compromiso
méas amplio con la proteccion de los derechos humanos y la mejora de la atencién materna en
Colombia (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2022).

La implementacion de la ley ha llevado a una mayor inversion en la capacitacion del
personal de salud y en la adaptacion de los servicios para cumplir con los nuevos estandares, asi
la politica de salud materna ahora incluye un enfoque mas integral que considera tanto las
necesidades précticas como los derechos humanos, de manera que este enfoque refleja un cambio
en la politica sanitaria del pais y subraya la importancia de una atencion materna que respete la

dignidad y los derechos de las mujeres (Gonzalez, Pérez & Ramirez, 2021).

En conclusion, el proceso de formulacion de la Ley 2244 de 2022 fue influenciado por un
conjunto de factores interrelacionados, incluyendo el contexto politico y social, la presion de los
grupos de interes, y la necesidad de reformas en salud materna, la participacion de diversos actores
clave, como los legisladores, las comisiones del Congreso, y las organizaciones civiles, fue crucial
para la elaboracion y modificacion de la ley, estos actores y factores no solo ayudaron a dar forma
a la legislacidn, sino que también reflejan un compromiso con la mejora de la atencién durante el
parto y la proteccidn de los derechos de las mujeres en Colombia, destacando asi que la Ley 2244

representa un avance significativo en la politica de salud del pais y establece un nuevo estandar
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para la atencién materna, alineandose con los principios de dignidad y respeto inherentes a los

derechos humanos.
4.1.4 Marco jurisprudencial de la ley 2244 de 2022

La Ley 2244 de 2022 se inscribe dentro de un marco juridico y jurisprudencial que se
reconoce y protege los derechos sexuales y reproductivos de las mujeres en Colombia, desde la
Constitucion Politica de 1991, en sus articulos 11, 13 y 49, se consagra el derecho a la vida, a la
igualdad y a la salud, de manera que establece que todas las personas deben recibir atencion medica
en condiciones de dignidad y respeto, estos principios se toman como punto de partida desde donde
la Corte Constitucional ha desarrollado una linea jurisprudencial robusta que reconoce el parto
humanizado como una expresion concreta del derecho a la salud, a la autonomia reproductiva y a

vivir una vida libre de violencias obstétricas.

Uno de los antecedentes mas relevantes para la promulgacion de la ley 2244 es la Sentencia
T-209 de 2019, en la cual la Corte Constitucional se pronuncid con respecto a un caso de violencia
obstétrica, reconociendo que las practicas medicas irrespetuosas durante el parto si constituyen
una forma de violencia basada en género y ademas una vulneracién del derecho fundamental a la
salud; en esta sentencia, se establecié que las instituciones prestadoras de salud estan en la
obligacion de asegurar el consentimiento informado, el acompafiamiento por parte de familiares y
el trato digno durante todo el proceso de atencion materna; de tal forma, la jurisprudencia comenzé
a exigir dentro del enfoque de atencion que reconozca a la mujer como sujeto de derechos y no
como objeto de intervencién médica.

Asimismo, la Sentencia C-327 de 2022, la cual hace control de constitucionalidad a la Ley
2244, mediante ella se reafirmé su validez y resaltd que esta ley estd en concordancia con los

compromisos internacionales suscritos por Colombia, como lo es la Convencion sobre la
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Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer (CEDAW) y ademas las
recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sobre un parto respetado; esta
decision fortalecio el sustento legal de la ley al subrayar que el Estado colombiano tiene la
obligacion de garantizar una atencion libre de tratos crueles, inhumanos o degradantes durante el
embarazo, parto y posparto.

En linea con lo anterior, también es de gran importancia considerar los avances que nos
brinda el enfoque jurisprudencial sobre la autonomia reproductiva y el derecho a decidir sobre el
propio cuerpo, como se evidencid en las sentencias C-355 de 2006 y C-055 de 2022, las cuales se
encuentran relacionadas con el aborto legal, en las que dentro de su fin amplian el alcance de los
derechos reproductivos en el pais; estas sentencias, aunque no tratan exclusivamente del parto, si
consolidan el reconocimiento del cuerpo de las mujeres como un territorio de derechos, reforzando
el enfoque de respeto, decision y bienestar al que inspira a la Ley 2244 de 2022; en conjunto, este
marco jurisprudencial ofrece un respaldo y base solidos para exigir la implementacién efectiva de

la ley 2244 en todos los niveles del sistema de salud.
4.1.5 Analisis comparativo de la ley 2244 de 2022 Con Normativas Internacionales

La Ley 2244 de 2022, establece un marco legal en Colombia para garantizar una atencién
integral y respetuosa a las mujeres durante el embarazo, parto y posparto, asi como a los recién
nacidos, para entender la influencia de politicas globales en esta ley, es Gtil compararla con
normativas y recomendaciones internacionales, como las de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) y la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU).

La Ley 2244 de 2022 garantiza derechos fundamentales a las mujeres y los recién nacidos,
incluyendo el trato digno, la atencion integral y el respeto por el pluralismo cultural (Congreso de

Colombia, 2022), de manera similar, la OMS establece estdndares para la atencion materna y
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neonatal que enfatizan la importancia de una atencidn respetuosa y centrada en la mujer, demas la
OMS recomienda que todas las mujeres tengan acceso a una atencion de calidad que respete su
dignidad, privacidad y confidencialidad, y que esté libre de maltrato y discriminacion (OMS,

2024).

La Ley 2244 de 2022 obliga al Ministerio de Salud y Proteccién Social a promover la
formacion y actualizacion continua de los profesionales de la salud en temas relacionados con el
cuidado de la mujer y el recién nacido (Congreso de Colombia, 2022), esta disposicion esta en
linea con las recomendaciones de la OMS, que subraya la necesidad de capacitar a los
profesionales de la salud en competencias culturales y en la aplicacién de précticas basadas en

evidencia cientifica (OMS, 2024).

El Articulo 10° de la Ley 2244 de 2022 destaca la importancia del pluralismo cultural y el
respeto por las practicas y creencias culturales de las mujeres y sus familias (Congreso de
Colombia, 2022), donde la OMS también reconoce la importancia de un enfoque culturalmente
competente en la atencion materna y neonatal, recomendando la integracion de practicas culturales

seguras y efectivas en los planes de atencion (OMS, 2024).

La Ley 2244 de 2022 establece sanciones claras para los agentes de salud y las instituciones
que no cumplan con sus disposiciones, incluyendo responsabilidades civiles, éticas y penales
(Congreso de Colombia, 2022), este enfoque es consistente con las recomendaciones
internacionales que abogan por la rendicion de cuentas y la implementacién de mecanismos de
supervision para asegurar el cumplimiento de las normativas de salud (ONU, 2024).

La Ley 2244 de 2022 promueve una atencion integral y basada en evidencia cientifica,
actualizando periddicamente las guias de practica clinica (Congreso de Colombia, 2022), ademas

la OMS tambiéen enfatiza la importancia de la atencion basada en evidencia, recomendando la
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actualizacién continua de las guias clinicas para reflejar los Ultimos avances cientificos y
tecnoldgicos (OMS, 2024).

En conclusion, la Ley 2244 de 2022 de Colombia refleja una alineacion significativa con
las normativas y recomendaciones internacionales en materia de atencion materna y neonatal al
garantizar derechos fundamentales, promover la formacion continua del personal de salud, respetar
el pluralismo cultural, establecer sanciones claras y fomentar una atencion basada en evidencia,
esta ley se posiciona como un marco legal robusto que busca mejorar la calidad de la atencion y
proteger los derechos de las mujeres y los recién nacidos en Colombia.

4.1.6 Andlisis Comparativo de la ley 2244 de 2022 con normativas nacionales anteriores

La Ley 2244 de 2022, conocida como la "Ley de Parto Digno, Respetado y Humanizado",
representa un avance significativo en la legislacion colombiana en materia de atencion materna y
neonatal, para entender mejor este progreso, es Util compararla con normativas nacionales
anteriores, como la Ley 100 de 1993, que cred el Sistema de Seguridad Social Integral en

Colombia, y la Ley 1751 de 2015, que establece el derecho fundamental a la salud.

La Ley 100 de 1993 establecié un marco general para la seguridad social en Colombia,
incluyendo la atencion en salud, esta ley se centrd en principios como la eficiencia, universalidad,
solidaridad, integralidad, unidad y participacién (Congreso de Colombia, 1993), sin embargo, no
abordd de manera especifica los derechos y necesidades de las mujeres durante el embarazo, parto
y posparto, de manera que la atencién materna y neonatal se consideraba dentro del marco general
de la atencidn en salud, sin un enfoque particular en las necesidades y derechos especificos de las

mujeres y los recién nacidos.

En contraste, la Ley 2244 de 2022 se enfoca especificamente en garantizar una atencion

digna y respetuosa para las mujeres y los recién nacidos, esta ley reconoce derechos fundamentales
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como el trato digno, la atencidon integral y el respeto por el pluralismo cultural (Congreso de
Colombia, 2022), en donde, ademas, establece sanciones claras para los agentes de salud y las
instituciones que no cumplan con sus disposiciones, incluyendo responsabilidades civiles, éticas y
penales (Congreso de Colombia, 2022), asi este enfoque especifico y detallado representa un
avance significativo en comparacion con la Ley 100 de 1993.

La Ley 1751 de 2015, conocida como la Ley Estatutaria de Salud, establece el derecho
fundamental a la salud en Colombia, la cual reconoce la salud como un derecho auténomo y
establece que todas las personas tienen derecho a acceder a servicios de salud de calidad, sin
discriminacion alguna (Congreso de Colombia, 2015), a pesar de que la Ley 1751 de 2015
representa un avance importante en la proteccion del derecho a la salud, no aborda de manera

especifica las necesidades y derechos de las mujeres durante el embarazo, parto y posparto.

La Ley 2244 de 2022 complementa y amplia las disposiciones de la Ley 1751 de 2015 al
enfocarse en los derechos especificos de las mujeres y los recién nacidos, un claro ejemplo de esto
es la Ley 2244 de 2022 garantiza el derecho de las mujeres a recibir una atencion respetuosa y
digna durante el embarazo, parto y posparto, y establece medidas especificas para asegurar que los
recién nacidos reciban los cuidados necesarios para su bienestar (Congreso de Colombia, 2022),
asi este enfoque especifico y detallado representa un avance significativo en comparacién con la
Ley 1751 de 2015.

Un aspecto innovador de la Ley 2244 de 2022 es la promocion de la formacion y
actualizacion continua de los profesionales de la salud en temas relacionados con el cuidado de la
mujer y el recién nacido (Congreso de Colombia, 2022), lo cual contrasta con la Ley 100 de 1993
y la Ley 1751 de 2015, a pesar de que no especificaban la necesidad de capacitacion continua en

competencias culturales y practicas basadas en evidencia cientifica; de manera que la Ley 2244 de
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2022 establece que el Ministerio de Salud y Proteccion Social debe promover la formacion y
actualizacién de los profesionales de la salud para garantizar que estén capacitados para
proporcionar una atencién de calidad y respetuosa (Congreso de Colombia, 2022).

El Articulo 10° de la Ley 2244 de 2022 destaca la importancia del pluralismo cultural y el
respeto por las practicas y creencias culturales de las mujeres y sus familias (Congreso de
Colombia, 2022), asi se destaca este enfoque diferencial, el cual cabe aclarar no hacia parte de la
Ley 100 de 1993 ni en la Ley 1751 de 2015, que adoptaban un enfoque mas general y menos
especifico en cuanto a la atencion culturalmente competente, asi la Ley 2244 de 2022 reconoce la
diversidad cultural de Colombia y establece que las practicas culturales deben ser respetadas y
apoyadas, siempre que no comprometan la seguridad y el bienestar de la madre y el recién nacido

(Congreso de Colombia, 2022).

En términos de atencidn integral y basada en evidencia, la Ley 2244 de 2022 promueve la
actualizacién periddica de las guias de practica clinica para reflejar los Gltimos avances cientificos
y tecnologicos (Congreso de Colombia, 2022), la Ley 100 de 1993 y la Ley 1751 de 2015, aunque
establecian la necesidad de una atencidn integral, no especificaban la actualizacidn continua de las
guias clinicas; La Ley 2244 de 2022 establece que el Ministerio de Salud y Proteccion Social debe
actualizar las guias de practica clinica cada cinco afios, de acuerdo con la evidencia cientifica

actualizada (Congreso de Colombia, 2022).

En conclusién, la Ley 2244 de 2022 representa un avance significativo en la legislacion
colombiana en materia de atencion materna y neonatal, asi al centrarse en los derechos especificos
de las mujeres y los recién nacidos, promover la formacion continua del personal de salud, respetar
el pluralismo cultural y fomentar una atencion basada en evidencia, esta ley mejoray complementa

el marco general establecido por la Ley 100 de 1993 y la Ley 1751 de 2015; de manera que la Ley
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2244 de 2022 se posiciona como un marco legal robusto que busca mejorar la calidad de la atencién

y proteger los derechos de las mujeres y los recién nacidos en Colombia.
4.1.7 Conclusion del andlisis comparativo de la ley 2244 de 2022

La Ley de Parto Digno, Respetado y Humanizado, representa un avance significativo en la
legislacion colombiana en materia de atencién materna y neonatal, al compararla con normativas
internacionales y nacionales anteriores, se evidencia un progreso notable en la proteccion de los
derechos de las mujeres y los recién nacidos, asi mismo a nivel internacional, la Ley 2244 de 2022
se alinea con las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la
Organizacién de las Naciones Unidas (ONU); estas organizaciones promueven una atencion
materna y neonatal respetuosa, centrada en la mujer y basada en evidencia cientifica, esto con el
fin de que la ley colombiana incorpora estos principios al garantizar derechos fundamentales como
el trato digno, la atencion integral y el respeto por el pluralismo cultural, asi ademas, la promocién
de la formacion continua del personal de salud y la actualizacion periddica de las guias de préctica
clinica reflejan las mejores practicas internacionales, asegurando que la atencion en salud se

mantenga actualizada y de alta calidad.

En el contexto nacional, la Ley 2244 de 2022 representa un avance significativo en
comparacion con normativas anteriores como la Ley 100 de 1993 y la Ley 1751 de 2015, mientras
que la Ley 100 de 1993 establecio un marco general para la seguridad social y la Ley 1751 de 2015
reconocio el derecho fundamental a la salud, ninguna de estas leyes abord6 de manera especifica
las necesidades y derechos de las mujeres durante el embarazo, parto y posparto, de manera que la
Ley 2244 de 2022 llena este vacio al enfocarse en los derechos especificos de las mujeres y los

recién nacidos, promoviendo una atencion digna y respetuosa, ademas de establecer sanciones
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claras para los incumplimientos, lo que asegura la rendicién de cuentas y la proteccion efectiva de
los derechos.

La Ley 2244 de 2022 introduce varios avances importantes, en primera medida se
promueve la formacion y actualizacion continua de los profesionales de la salud, asegurando que
estén capacitados para proporcionar una atencion de calidad y respetuosa, como segundo item se
destaca la importancia del pluralismo cultural, reconociendo y respetando las practicas y creencias
culturales de las mujeres y sus familias y tercero, fomenta una atencion integral y basada en
evidencia, actualizando periddicamente las guias de préactica clinica para reflejar los Gltimos
avances cientificos y tecnoldgicos; finalmente, establece sanciones claras para los agentes de salud
y las instituciones que no cumplan con sus disposiciones, garantizando la rendicion de cuentas y

la proteccion de los derechos de las mujeres y los recién nacidos.

En conclusion, la Ley 2244 de 2022 se posiciona como un marco legal robusto que busca
mejorar la calidad de la atencién materna y neonatal en Colombia al alinearse con las mejores
practicas internacionales y superar las limitaciones de normativas nacionales anteriores, esta ley
representa un paso adelante en la proteccion de los derechos de las mujeres y los recién nacidos,

promoviendo una atencion digna, respetuosa y de alta calidad.
4.1.8 Marco jurisprudencial de la ley 2244 de 2022

La Ley 2244 de 2022 se inscribe dentro de un marco juridico y jurisprudencial que se
reconoce y protege los derechos sexuales y reproductivos de las mujeres en Colombia, desde la
Constitucion Politica de 1991, en sus articulos 11, 13 y 49, se consagra el derecho a la vida, a la
igualdad y a la salud, de manera que establece que todas las personas deben recibir atencion medica
en condiciones de dignidad y respeto, estos principios se toman como punto de partida desde donde

la Corte Constitucional ha desarrollado una linea jurisprudencial robusta que reconoce el parto
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humanizado como una expresion concreta del derecho a la salud, a la autonomia reproductiva y a

vivir una vida libre de violencias obstétricas.

Uno de los antecedentes mas relevantes para la promulgacion de la ley 2244 es la Sentencia
T-209 de 2019, en la cual la Corte Constitucional se pronuncié con respecto a un caso de violencia
obstétrica, reconociendo que las practicas medicas irrespetuosas durante el parto si constituyen
una forma de violencia basada en género y ademas una vulneracion del derecho fundamental a la
salud; en esta sentencia, se establecié que las instituciones prestadoras de salud estan en la
obligacion de asegurar el consentimiento informado, el acompafiamiento por parte de familiares y
el trato digno durante todo el proceso de atencion materna; de tal forma, la jurisprudencia comenzé
a exigir dentro del enfoque de atencion que reconozca a la mujer como sujeto de derechos y no

como objeto de intervencidén médica.

Asimismo, la Sentencia C-327 de 2022, la cual hace control de constitucionalidad a la Ley
2244, mediante ella se reafirmé su validez y resaltd que esta ley estd en concordancia con los
compromisos internacionales suscritos por Colombia, como lo es la Convencion sobre la
Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer (CEDAW) y ademas las
recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sobre un parto respetado; esta
decision fortalecio el sustento legal de la ley al subrayar que el Estado colombiano tiene la
obligacion de garantizar una atencion libre de tratos crueles, inhumanos o degradantes durante el
embarazo, parto y posparto.

En linea con lo anterior, también es de gran importancia considerar los avances que nos
brinda el enfoque jurisprudencial sobre la autonomia reproductiva y el derecho a decidir sobre el
propio cuerpo, como se evidencid en las sentencias C-355 de 2006 y C-055 de 2022, las cuales se

encuentran relacionadas con el aborto legal, en las que dentro de su fin amplian el alcance de los
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derechos reproductivos en el pais; estas sentencias, aunque no tratan exclusivamente del parto, si
consolidan el reconocimiento del cuerpo de las mujeres como un territorio de derechos, reforzando
el enfoque de respeto, decision y bienestar al que inspira a la Ley 2244 de 2022; en conjunto, este
marco jurisprudencial ofrece un respaldo y base solidos para exigir la implementacion efectiva de
la ley 2244 en todos los niveles del sistema de salud.

4.2 Objetivo Especifico Il: Explicacion de los derechos relacionados en el articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, en el marco de la atencion humanizada y reconocimiento desde la

perspectiva de los derechos humanos.
4.2.1 Andlisis integral del Articulo 4 en la ley 2244 de 2022

4.2.1.1 Derecho a recibir atencion integral, adecuada, veraz, oportuna y eficiente, de
conformidad con sus costumbres, valores, creencias y su condicion de salud.

La Ley 2244 de 2022, en su Articulo 4°, garantiza a las mujeres el derecho a una atencion
en salud integral, adecuada, oportuna y eficiente, respetando sus costumbres, creencias y estado
de salud, de manera que este enfoque no solo busca la accesibilidad fisica de los servicios, sino
también su adaptacion a las necesidades culturales de las pacientes, segun el Articulo 49 de la
Constitucion de Colombia, la salud es un derecho fundamental, y la Corte Constitucional ha
reforzado este principio en varias sentencias, como la T-760 de 2008, que subraya la necesidad de

una atencion personalizada y culturalmente sensible.

La OMS respalda este enfoque integral, que abarca las dimensiones fisicas, emocionales y
sociales del paciente, adaptandose a su contexto cultural, la atencion veraz y oportuna es clave
para que los pacientes reciban informacion clara y precisa, facilitando decisiones informadas.

La Ley 2244 de 2022 obliga a los proveedores de salud a ofrecer una atencion médica de

calidad y comunicacién transparente, respetando las creencias de las pacientes, asi los estudios
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como el de Rojas-Rangel et al. (2022) demuestran que una atencion culturalmente apropiada
mejora la experiencia del paciente y la adherencia a los tratamientos; para una implementacion
efectiva de este derecho, es necesaria la capacitacion continua de los profesionales en
competencias culturales y comunicativas, asi como la creacion de entornos inclusivos, en resumen,
la Ley 2244 de 2022 promueve una atencion integral adaptada a las necesidades individuales y
culturales, alinedndose con las mejores précticas internacionales en atencién centrada en la

persona.

4.2.1.2 Derecho a ser tratada con respeto y sin discriminacion, protegiendo su
intimidad y confidencialidad.

El Derecho 2 de la Ley 2244 de 2022 garantiza a las mujeres el derecho a ser tratadas con
respeto, sin discriminacion, y con la proteccion de su intimidad y confidencialidad durante la
atencion en salud, se busca asegurar una experiencia digna y respetuosa, apoyado por principios
constitucionales como la igualdad (Articulo 13) y la proteccién de la intimidad (Articulo 15) de
la Constitucion de Colombia, la Corte Constitucional ha destacado la importancia de estos
derechos, como en la Sentencia T-158 de 2006, que resalta la necesidad de proteger la
confidencialidad de la informacién médica para preservar la confianza entre paciente y
proveedor de salud.

La Ley 2244 de 2022 prohibe cualquier forma de discriminacion o falta de respeto hacia
las mujeres durante la atencion, promoviendo un entorno inclusivo y libre de prejuicios, asi a nivel
internacional, instrumentos como la Declaracion Universal de Derechos Humanos y el Pacto
Internacional de Derechos Civiles y Politicos también protegen el derecho a la privacidad y la

dignidad.
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Estudios médicos confirman que la proteccion de la confidencialidad y la privacidad es
crucial para la satisfaccion del paciente y para la eficacia de los servicios de salud, ya que fomenta
la confianza en el sistema, para implementar este derecho, se requiere capacitacion continua de los
profesionales de salud en competencias culturales, asi como politicas claras para proteger la
informacion médica y sancionar actos de discriminacion, de manera que el Derecho 2 de la Ley
2244 de 2022 es esencial para garantizar una atencién en salud digna, respetuosa y sin

discriminacion, respaldada tanto por la normativa nacional como internacional.
4.2.1.3 Derecho al acceso a servicios de salud materna y neonatal de calidad.

El Derecho 3 de la Ley 2244 de 2022 garantiza que las mujeres tienen derecho a recibir
servicios de salud materna y neonatal de calidad, este derecho es fundamental para asegurar que
tanto la madre como el recién nacido reciban una atencion adecuada y oportuna durante el
embarazo, el parto y el postparto, mejorando asi los resultados de salud y reduciendo riesgos para
ambos.

La Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 49, establece el derecho a recibir
atencion médica adecuada, asi este principio se extiende a los servicios de salud materna y
neonatal, donde se espera que la atencion proporcionada sea de alta calidad para garantizar el

bienestar de la madre y el bebé (Constitucion Politica de Colombia, 1991).

La Ley 2244 de 2022 refuerza este derecho al exigir que los prestadores de salud
proporcionen servicios de calidad en todas las etapas del cuidado materno e infantil, esto incluye
la necesidad de cumplir con estandares técnicos, garantizar el acceso a tecnologias adecuadas y
asegurar la capacitacion continua del personal para ofrecer una atencion efectiva (Ley 2244 de

2022).
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Internacionalmente, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) destaca la importancia de
la calidad en los servicios de salud materna y neonatal, recomendando que los sistemas de salud
cumplan con estandares que aseguren la seguridad y el bienestar de las madres y los recién nacidos
(OMS, 2016), la Declaracion de los Derechos del Nifio también subraya el derecho a una atencion
médica de calidad para proteger la salud y el desarrollo del nifio (Naciones Unidas, 1989).

Para garantizar el cumplimiento del Derecho 3, los prestadores de salud deben implementar
varias medidas clave, en donde primero, deben adherirse a protocolos y estandares de calidad para
asegurar que todos los aspectos del cuidado materno e infantil sean adecuados y seguros, segundo,
es esencial que se realicen auditorias y evaluaciones periodicas para verificar el cumplimiento de
estos estandares, ademas, los prestadores deben proporcionar formacidn continua al personal para

mantener un alto nivel de competencia y actualizarse sobre mejores practicas y tecnologias.

La literatura respalda la importancia de ofrecer servicios de salud materna y neonatal de
calidad, un estudio en The Lancet encontrd que el acceso a servicios de calidad est4 asociado con
una reduccion significativa en la morbilidad y mortalidad materna y neonatal (Betran et al., 2016),
asi mismo otro estudio en BMJ Global Health revelé que la mejora en la calidad de los servicios
puede llevar a mejores resultados en la salud materna e infantil y una mayor satisfaccion de las
pacientes (Miller et al., 2017).

El Derecho 3 de la Ley 2244 de 2022, que garantiza el acceso a servicios de salud materna
y neonatal de calidad, es esencial para asegurar una atencion adecuada y efectiva, este derecho esta
respaldado por principios constitucionales e internacionales y tiene implicaciones practicas

significativas para la provision de una atencion materno-infantil segura y de alta calidad.
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4.2.1.4 Derecho a una comunicacion asertiva con los prestadores de atencion en

salud.

El Derecho 4 de la Ley 2244 de 2022 garantiza a las mujeres una comunicacion asertiva
con los prestadores de salud, asegurando que reciban informacién clara y comprensible sobre su
atencion médica, este derecho es crucial para la toma de decisiones informadas y para una
atencion respetuosa y eficiente; desde el &mbito constitucional, el Articulo 20 de la Constitucion
Politica de Colombia protege el derecho a la informacion veraz e imparcial, aplicable al contexto
de salud, donde la comunicacion efectiva es esencial, la Sentencia T-760 de 2008 refuerza la
importancia de la informacion adaptada a la capacidad de comprension de la paciente,
subrayando que una comunicacion deficiente puede afectar la calidad de la atencion.

A nivel internacional, la Declaracion Universal de Derechos Humanos (Articulo 19) y la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) destacan la relevancia de la comunicacion efectiva en
la atencion en salud, ademas la OMS sefiala que la comprension de diagnosticos y tratamientos es
clave para la toma de decisiones informadas, en donde la comunicacion asertiva implica que los
prestadores de salud deben proporcionar informacién clara sobre diagndsticos y tratamientos,
adaptarla a las necesidades individuales y promover un entorno en el que las pacientes puedan

hacer preguntas y participar activamente en las decisiones sobre su salud.

Estudios muestran que la comunicacion efectiva mejora la satisfaccion del paciente, reduce
laansiedad y fomenta la adherencia a los tratamientos, de manera que este derecho busca garantizar
una atencion de alta calidad y respetuosa, basada en una comunicacion clara y accesible.

4.2.1.5 Derecho a un seguimiento postparto adecuado y oportuno.

El Derecho 5 de la Ley 2244 de 2022 garantiza a las mujeres un seguimiento postparto

adecuado y continuo, clave para proteger la salud fisica y emocional de las madres tras el parto,
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este derecho se fundamenta en el Articulo 44 de la Constitucion de Colombia, que asegura la
proteccion integral de la salud, y se refuerza con la Sentencia T-760 de 2008 de la Corte
Constitucional; ademas la Ley 2244 establece que el seguimiento debe vigilar complicaciones
fisicas y ofrecer apoyo emocional, alineandose con recomendaciones de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y la Declaracion de Derechos Humanos de la Mujer de las Naciones
Unidas, que destacan la importancia de una atencién postparto para el bienestar de la madre y el

recién nacido.

La implementacion de este derecho incluye visitas regulares para monitorear la
recuperacion fisica, detectar problemas como la depresion postparto y proporcionar educacion
sobre autocuidado, lactancia y planificacion familiar, también diversos estudios confirman que un
seguimiento adecuado reduce riesgos para la salud y mejora la satisfaccion de las madres, de
manera que eeste derecho es esencial para garantizar una recuperacion postparto saludable y
requiere una atencion integral que combine monitoreo médico, apoyo emocional y educacion para

las madres.

4.2.1.6 Derecho a un entorno respetuoso y libre de violencia durante el proceso de
atencion.

El derecho 6 de la Ley 2244 de 2022 garantiza que las mujeres tienen derecho a un
entorno respetuoso y libre de violencia durante su atencion en salud, de manera que protege su
dignidad y asegura que no sean victimas de ningun tipo de violencia fisica, psicoldgica o verbal
durante el proceso de atencién médica; la Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 11,
establece el derecho a la vida y a la integridad personal, lo que abarca la proteccion frente a

cualquier forma de violencia, incluyendo en el entorno de la salud, lo que impone al Estado la
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obligacion de asegurar entornos seguros y respetuosos en todos los &mbitos, incluyendo el

sanitario.

La Ley 2244 de 2022 subraya la importancia de respetar los derechos de las mujeres y
garantizar que no sean sometidas a ningan tipo de maltrato durante su atencion médica, esto va en
consonancia con los estandares internacionales, como la Declaracion sobre la Eliminacion de la
Violencia contra la Mujer de las Naciones Unidas (1993), que reconoce la violencia en los servicios

de salud como una grave violacién de los derechos humanos.

Por su parte, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) ha establecido directrices que
sefialan los graves efectos que la violencia, tanto fisica como psicolégica, puede tener en la salud
de las mujeres. Estas directrices sugieren politicas que promuevan entornos seguros y respetuosos

para evitar cualquier forma de abuso en la atencion de salud.
Para implementar un entorno libre de violencia, se deben tomar varias medidas practicas:

1. Capacitacion del personal de salud: Los prestadores de salud deben recibir formacién sobre
la sensibilizacion y prevencion de la violencia, con el fin de identificar y manejar
situaciones de maltrato, promoviendo una cultura de respeto y apoyo.

2. Politicas institucionales claras: Las instituciones de salud deben establecer politicas claras
contra la violencia y crear mecanismos de denuncia eficaces, confidenciales y accesibles,
para que las pacientes puedan reportar casos de abuso o maltrato sin temor a represalias.

3. Cultura de respeto y empatia: Es esencial promover valores de respeto y dignidad dentro
de los equipos médicos, desde la formacién hasta la practica diaria, para asegurar que todas
las pacientes reciban una atencion adecuada y digna.

Esta investigacion apoya la importancia de estos entornos libres de violencia, asi como un

estudio publicado en The Lancet mostro que las mujeres que sufrieron violencia en entornos de
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salud experimentaron peores resultados tanto fisicos como mentales, ademas de reportar menor
satisfaccion con la atencién recibida, también otro estudio de la OMS revela que las secuelas
emocionales de la violencia en la atencion médica pueden ser duraderas, afectando gravemente la

salud mental de las mujeres.

El Derecho 6 de la Ley 2244 de 2022 es clave para asegurar una atencion médica que
respete la dignidad y los derechos de las mujeres, respaldado tanto por la normativa constitucional
colombiana como por estandares internacionales, su implementacion efectiva requiere un
compromiso institucional para crear un entorno seguro, respetuoso y libre de violencia, que mejore

la calidad de la atencion y el bienestar de las pacientes.

4.2.1.7 Derecho a la informacion completa y clara sobre el proceso de atencién y los
posibles riesgos.

El Derecho 7 de la Ley 2244 de 2022 garantiza a las mujeres el acceso a informacion
clara 'y completa sobre su atencién medica y los riesgos asociados, permitiéndoles tomar
decisiones informadas sobre su salud, embarazo y parto, este derecho se apoya en el Articulo 20
de la Constitucion de Colombia, que consagra el derecho a la informacion, y refuerza la
obligacion de los prestadores de salud de ofrecer explicaciones detalladas y comprensibles sobre

procedimientos y riesgos.

A nivel internacional, la Declaracion Universal de Derechos Humanos y la OMS también
subrayan la importancia de que las pacientes reciban informacion completa para participar
activamente en la toma de decisiones, para garantizar este derecho, los profesionales deben usar
un lenguaje accesible, dedicar tiempo suficiente para responder preguntas y ofrecer material

educativo en distintos formatos.
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Estudios demuestran que la provision de informacion clara mejora la satisfaccion de las
pacientes, reduce su ansiedad y facilita decisiones mas seguras, en resumen, el Derecho 7 es clave
para garantizar una atencion medica basada en el respeto, la transparencia y la participacion activa

de las mujeres en su salud.
4.2.1.8 Derecho a recibir atencion digna y adecuada a sus necesidades.

El derecho 8 de la Ley 2244 de 2022 garantiza a las mujeres una atencion digna y
adecuada a sus necesidades durante el embarazo, parto y postparto, este derecho busca asegurar
que las mujeres sean tratadas con respeto, considerando sus necesidades fisicas, emocionales y
culturales, ademaés esta respaldado por la Constitucion de Colombia, que situa la dignidad
humana como un pilar fundamental, y por normativas internacionales como la CEDAW y
recomendaciones de la OMS.

La Ley 2244 exige que la atencion médica respete la integridad fisica y emocional de las
mujeres, adaptdndose a sus necesidades individuales, para implementar este derecho, los
prestadores de salud deben capacitar al personal en comunicacion empética, proporcionar un
entorno que garantice la dignidad y privacidad, y personalizar la atencién segin las

particularidades de cada mujer.

Estudios muestran que una atencidn respetuosa mejora la satisfaccion y el bienestar
emocional de las pacientes, asi este derecho es esencial para asegurar una atencién de calidad que
respete la dignidad de las mujeres, respaldado por principios constitucionales e internacionales.

4.3.3.9 Derecho a recibir atencién en salud sin discriminacién alguna. EIl derecho 9 de
la Ley 2244 de 2022 establece que las mujeres tienen el derecho a recibir atencion médica sin
discriminacion, garantizando que todas las pacientes, sin importar su raza, etnia, orientacion

sexual, estado socioecondémico u otras caracteristicas personales, puedan acceder a servicios de
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salud de manera equitativa y justa, este derecho esta fundamentado en el Articulo 13 de la
Constitucion Politica de Colombia, que asegura la igualdad y prohibe la discriminacién en todas
sus formas, incluyendo en el &mbito de la salud.

La Ley 2244 refuerza este principio al asegurar que la atencién médica no esté influenciada
por prejuicios o caracteristicas personales de las pacientes, promoviendo asi una atencién
imparcial, a nivel internacional, este derecho esta respaldado por tratados como la Convencidn
Internacional sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion Racial (CERD) y la
Convencién sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer
(CEDAW), que abogan por una atencion meédica libre de discriminacion, la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) también apoya la necesidad de sistemas de salud inclusivos y libres de barreras

discriminatorias.

Para garantizar el cumplimiento del Derecho 9, los prestadores de salud deben implementar
practicas clave, tales como capacitar a su personal para identificar y prevenir la discriminacion,
sensibilizar sobre prejuicios y estereotipos, y fomentar una cultura de respeto y equidad, ademas,
los establecimientos de salud deben adoptar politicas y procedimientos que aseguren el acceso
equitativo a la atencidn, eliminar barreras econémicas y logisticas, y establecer mecanismos de
denuncia confidenciales y eficaces para que las pacientes puedan reportar discriminacion y recibir
respuestas adecuadas.

La literatura evidencia que la discriminacion en la atencion médica esta asociada con una
menor calidad de los servicios y peores resultados de salud, como lo muestran estudios en Social
Science & Medicine y The Lancet; asi el Derecho 9, al promover la atencion en salud sin
discriminacion, es fundamental para asegurar un acceso equitativo y justo a los servicios médicos,

alineado con principios constitucionales e internacionales que favorecen la igualdad y la inclusion.
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4.3.3.10 Derecho a la confidencialidad y privacidad de la informacion. El Derecho 10 de
la Ley 2244 de 2022 establece que las mujeres tienen derecho a la confidencialidad y privacidad
de su informacion médica, un principio esencial para proteger la privacidad de las pacientes y
asegurar que su informacién se maneje de manera segura, la Constitucion Politica de Colombia,
en su Articulo 15, garantiza el derecho a la privacidad y a la proteccién de la informacion personal,
estableciendo que la informacion personal no debe ser divulgada sin el consentimiento de la
persona.

La Ley 2244 refuerza este derecho al asegurar que toda informacion médica de las mujeres
sea manejada confidencialmente, permitiendo su divulgacion Unicamente con el consentimiento
explicito de la paciente, también exige que los prestadores de salud adopten medidas adecuadas

para proteger la informacion médica contra el acceso no autorizado.

A nivel internacional, el derecho a la confidencialidad de la informacion médica esta
respaldado por tratados como la Convencidn sobre la Proteccion de las Personas en Relacion con
el Tratamiento Automatizado de Datos de Carécter Personal del Consejo de Europa, y la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) también respalda la proteccion de la privacidad médica
y recomienda medidas para prevenir el acceso y uso indebido de la informacién.

Para cumplir con el Derecho 10, los prestadores de salud deben implementar politicas y
procedimientos que garanticen la confidencialidad, incluyendo el uso de sistemas seguros para el
almacenamiento y transmision de datos, y la capacitacion del personal en la gestion adecuada de
la informacion confidencial, ademas, la divulgacién de informacion médica debe realizarse solo
con el consentimiento explicito de la paciente, salvo en situaciones de emergencia o
requerimientos legales especificos, los pacientes también deben tener acceso a sus registros

médicos y poder solicitar correcciones en caso de errores.
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Estudios demuestran que proteger la confidencialidad es crucial para mantener la confianza
de las pacientes en el sistema de salud y su disposicion a buscar atencién. Investigaciones en Health
Affairs y The Journal of Medical Internet Research han encontrado que la proteccion de la
confidencialidad fortalece la relacién entre pacientes y proveedores y mejora la calidad percibida
de la atencion.

El Derecho 10 de la Ley 2244 es fundamental para garantizar que la informacion medica
de las mujeres se maneje con la maxima confidencialidad y seguridad, respaldado por principios

constitucionales e internacionales que promueven la privacidad y proteccion de datos.

4.3.3.11 Derecho a la educacién y orientacion sobre salud materna. El derecho 11 de la
Ley 2244 de 2022 establece que las mujeres tienen derecho a recibir educacion y orientacion sobre
salud materna, es esencial para empoderar a las mujeres con la informacion necesaria para tomar
decisiones informadas sobre su salud y bienestar durante el embarazo, el parto y el postparto; la
Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 44, reconoce el derecho de los nifios y
adolescentes a recibir educacion, incluyendo la educacion en salud, este principio se extiende a las
mujeres en edad fertil, quienes también tienen derecho a recibir informacion adecuada sobre salud
materna.

La Ley 2244 de 2022 refuerza este principio al garantizar que las mujeres reciban
educacion y orientacion sobre salud materna, ademas exige que los prestadores de salud
proporcionen informacion completa y actualizada sobre el embarazo, el parto, la lactancia y el
cuidado postnatal, adaptada a las necesidades individuales de cada mujer.

Internacionalmente, el derecho a la educacion en salud materna estd respaldado por
directrices como las de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), que recomienda proporcionar

educacion continua y accesible sobre todos los aspectos del cuidado materno, también la
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Convencion sobre la Eliminacién de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer
(CEDAW) destaca la importancia de la educacion para asegurar la salud y el bienestar de las
mujeres durante el embarazo y el parto.

Para cumplir con el Derecho 11, los prestadores de salud deben desarrollar programas
educativos que aborden aspectos clave de la salud materna, incluyendo nutricion, cuidados
prenatales, manejo del dolor durante el parto, lactancia y cuidado postnatal, estos programas deben
ser accesibles y adaptados a diferentes contextos socioecondémicos y culturales, con materiales
educativos en diversos formatos y profesionales capacitados para responder preguntas y
proporcionar apoyo personalizado.

La literatura respalda la importancia de la educacion en salud materna para mejorar los
resultados de salud, un estudio en The Lancet encontr6 que la educacion prenatal efectiva esta
asociada con una reduccion en la morbilidad y mortalidad materna y neonatal (Villar et al., 2019)
y otro estudio en BMC Pregnancy and Childbirth revelaron que la educacién adecuada sobre salud
materna mejora las practicas saludables y la experiencia del parto (Garg et al., 2020).

El Derecho 11 de la Ley 2244 de 2022, que garantiza la educacién y orientacion sobre
salud materna, es fundamental para empoderar a las mujeres y mejorar su bienestar durante el

embarazo y el parto, respaldado por principios constitucionales e internacionales.

4.3.3.12 Derecho a participar en la toma de decisiones. El Derecho 12 de la Ley 2244 de
2022 asegura que las mujeres tienen derecho a participar en la toma de decisiones sobre su propio
cuidado de salud, es fundamental para garantizar que las decisiones sobre el tratamiento y el
manejo de la salud se basen en la autonomia y las preferencias individuales de las mujeres; la

Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 16, establece el derecho a la autonomia personal
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y a la toma de decisiones sobre asuntos que afectan la vida y la salud de las personas, lo cual
garantiza que las mujeres tienen el derecho a decidir sobre su propio cuidado y tratamiento medico.

La Ley 2244 de 2022 refuerza este principio al garantizar que las mujeres puedan participar
plenamente en las decisiones relacionadas con su salud materna, exige asi que los prestadores de
salud informen a las mujeres sobre todas las opciones de tratamiento y les permitan tomar
decisiones informadas sobre su cuidado, siempre que estas decisiones no pongan en riesgo su salud

o la del feto.

Internacionalmente, el derecho a participar en las decisiones sobre el propio cuidado esta
respaldado por la Declaracion Universal de los Derechos Humanos y la Organizacién Mundial de
la Salud (OMS), que promueven la autonomia del paciente y la participacion activa en las
decisiones sobre su salud.

Para garantizar el cumplimiento del Derecho 12, los prestadores de salud deben
proporcionar informacion clara y completa sobre todas las opciones de tratamiento, incluyendo
beneficios, riesgos y alternativas deben fomentar un entorno en el que las mujeres se sientan
comodas expresando sus preferencias y preocupaciones, y respetar las decisiones de las mujeres
siempre que no comprometan su salud o la del feto.

La literatura destaca que la participacion en la toma de decisiones mejora la satisfaccion
con la atencién y los resultados de salud. Un estudio en The BMJ encontrd que la participacion
activa de los pacientes esta asociada con una mayor satisfaccién y mejores resultados de salud
(Stiggelbout et al., 2015), ademas en Patient Education and Counseling se reveld que la autonomia
en la toma de decisiones puede mejorar la adherencia al tratamiento y el bienestar general (Elwyn

etal., 2012).
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El Derecho 12 de la Ley 2244 de 2022, que garantiza la participacion en la toma de
decisiones sobre el propio cuidado, es esencial para promover la autonomia y la satisfaccion en la
atencion médica, respaldado por principios constitucionales e internacionales.

4.3.3.13 Derecho a la atencién en condiciones dignas y respetuosas. EI Derecho 13 de la
Ley 2244 de 2022 establece que las mujeres tienen derecho a recibir atencidén en condiciones
dignas y respetuosas durante el embarazo, el parto y el postparto, este derecho es fundamental para
asegurar un trato humano y respetuoso en todos los aspectos del cuidado materno, asi la
Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 11, garantiza el derecho a la vida 'y a la dignidad
humana, extendiéndose a la atencion médica y asegurando que las personas reciban un trato digno

y respetuoso en el contexto de la salud.

La Ley 2244 de 2022 refuerza este principio al exigir que los prestadores de salud
proporcionen atencion en condiciones dignas y respetuosas, asegurando que las mujeres reciban
un trato respetuoso, sin discriminacién y en un entorno que respete su privacidad y dignidad.

Internacionalmente, el derecho a recibir atencion digna y respetuosa esta respaldado por
tratados como la Convencion sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra
la Mujer (CEDAW) y directrices de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), que subrayan la
importancia de la dignidad y el respeto en la atencién de salud materna.

Para cumplir con el Derecho 13, los prestadores de salud deben garantizar instalaciones de
atencion que cumplan con estandares de calidad, capacitar al personal en practicas de atencion
respetuosa y fomentar un entorno libre de discriminacion; también es crucial implementar
mecanismos para recibir y abordar quejas y preocupaciones sobre el trato recibido.

La literatura respalda la importancia de la atencion digna y respetuosa, mostrando que el

trato respetuoso durante el parto esta asociado con una mayor satisfaccion y una mejor experiencia
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general (Bohren et al., 2015), y que la atencién respetuosa puede mejorar la adherencia a las
recomendaciones de salud y la experiencia del parto (Hodgkinson et al., 2018), de manera que el
derecho 13 de la Ley 2244 de 2022 es esencial para asegurar una experiencia positiva y respetuosa
durante el embarazo, el parto y el postparto, respaldado por principios constitucionales e

internacionales.

4.3.3.14 Derecho a la proteccion contra la violencia obstétrica. EI Derecho 14 de la Ley
2244 de 2022 establece que las mujeres tienen derecho a estar protegidas contra la violencia
obstétrica, este derecho es crucial para asegurar que la atencién durante el embarazo, el parto y el
postparto se brinde sin abusos ni maltratos, la Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo
11, garantiza el derecho a la vida y a la integridad personal, extendiendo este principio a la
proteccion contra cualquier forma de violencia, incluida la violencia obstétrica.

La Ley 2244 de 2022 define y prohibe la violencia obstétrica, describiéndola como
cualquier acto de maltrato, abuso o trato degradante durante el embarazo, el parto y el postparto,
la ley especifica que los prestadores de salud deben garantizar un entorno libre de violenciay tomar
medidas para prevenir y sancionar cualquier forma de maltrato.

A nivel internacional, la proteccion contra la violencia obstétrica estd respaldada por
tratados como la Convencion sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra
la Mujer (CEDAW) y directrices de la OMS, que destacan que la violencia obstétrica es una

violacion de los derechos humanos y una barrera para una atencion de calidad.

Para cumplir con el Derecho 14, los prestadores de salud deben capacitar al personal en la
identificacién y prevencion de la violencia obstétrica, establecer mecanismos claros para la
denunciay resolucion de casos de violencia obstétrica, y realizar auditorias periodicas para evaluar

la calidad de la atencion y detectar précticas de violencia obstétrica.
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La literatura muestra que la violencia obstétrica tiene un impacto negativo en la salud y el
bienestar de las mujeres, dentro del estudio en la BMC Pregnancy and Childbirth se encontré que
la violencia obstétrica estd asociada con efectos adversos en la salud mental y fisica de las mujeres
(Lundgren et al., 2014), asi mismo en The Lancet se revel6 que puede afectar la calidad del cuidado

y la satisfaccién con el parto (Bohren et al., 2015).

El Derecho 14 de la Ley 2244 de 2022 es esencial para asegurar un entorno de atencion
respetuoso y libre de abusos, respaldado por principios constitucionales e internacionales y con

importantes implicaciones para una atencion maternal segura y digna.

4.3.3.14 Derecho a la continuidad de la atencién y seguimiento postnatal. EI Derecho 15
de la Ley 2244 de 2022 asegura que las mujeres tienen derecho a la continuidad de la atencién y
seguimiento postnatal, este derecho es crucial para garantizar el apoyo y la vigilancia necesarios
después del parto, tanto para la recuperacion de la madre como para la salud del bebé; de manera
que la Constitucién Politica de Colombia, en su Articulo 44, reconoce el derecho de los nifios a
recibir cuidados adecuados, extendiendo este principio a la atencion postnatal, la Ley 2244 de 2022
refuerza este principio al establecer que las mujeres deben recibir seguimiento postnatal que
incluya consultas médicas, evaluacion de la recuperacion fisica y emocional, y apoyo en la

lactancia y el cuidado del recién nacido.

Internacionalmente, la importancia de la atencion postnatal esta respaldada por la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la Convencion sobre los Derechos del Nifio, que
destacan la necesidad de vigilancia postnatal para el crecimiento y desarrollo saludable del recién

nacido.

Para cumplir con el Derecho 15, los prestadores de salud deben ofrecer consultas

postnatales programadas, proporcionar apoyo educativo sobre el cuidado del recién nacido, y estar
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disponibles para responder preguntas y ofrecer asistencia adicional, la literatura apoya la
importancia de la atencion postnatal adecuada para reducir la morbilidad y mortalidad materna y
neonatal, y mejorar la satisfaccion y bienestar general de las madres (Gates et al., 2018; Pope et
al., 2015), asi este derecho es esencial para asegurar una recuperacion adecuada y el bienestar de

la madre y el bebé, respaldado por principios constitucionales e internacionales.

4.3.3.15 Derecho a la confidencialidad y proteccion de datos personales. El Derecho 16
de la Ley 2244 de 2022 garantiza que las mujeres tienen derecho a la confidencialidad y proteccion
de sus datos personales durante el embarazo, el parto y el postparto, es esencial proteger la
privacidad de las mujeres y asegurar la seguridad de la informacion médica, en su Articulo 15, la
constitucion politica protege el derecho a la intimidad personal y familiar, incluyendo la proteccion
de los datos personales, la Ley 2244 de 2022 refuerza este principio al exigir que los prestadores
de salud mantengan la confidencialidad de la informacion médica de las mujeres, con restricciones
en la divulgacion de datos, salvo que sea requerido por ley.

A nivel internacional, la confidencialidad de la informacion médica esta respaldada por la
Convencion sobre la Eliminacién de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer
(CEDAW) y directrices de la OMS, que destacan la importancia de proteger los datos personales
para mantener la confianza en el sistema de salud; para garantizar el cumplimiento del Derecho
16, los prestadores de salud deben establecer politicas claras sobre la proteccion de la informacion
médica, capacitar al personal en la gestion confidencial de los datos, y utilizar tecnologia de
seguridad adecuada, ademas es importante obtener el consentimiento informado de las pacientes

antes de compartir sus datos personales.

La literatura resalta la importancia de la confidencialidad de los datos médicos para

mantener la confianza del paciente en los servicios de salud y su disposicién a compartir
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informacion con los proveedores (Cohen et al., 2015; Wang et al., 2018), asi el Derecho 16 de la
Ley 2244 de 2022, que garantiza la confidencialidad y proteccion de los datos personales, es
fundamental para asegurar la privacidad y seguridad de la informacion médica de las mujeres,
respaldado por principios constitucionales e internacionales.

4.3.3.16 Derecho a la informacion clara y oportuna sobre opciones de parto. EI Derecho
17 de la Ley 2244 de 2022 establece que las mujeres tienen derecho a recibir informacion clara 'y
oportuna sobre las opciones disponibles para el parto, este derecho es esencial para que las mujeres
puedan tomar decisiones informadas y participar activamente en el proceso de atencion durante el
parto.

La Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 44, garantiza el derecho a recibir
informacion adecuada y veraz sobre la salud, lo que incluye la atencion del parto; la Ley 2244
refuerza este derecho al exigir que los prestadores de salud proporcionen informacién completa
sobre las opciones de parto, incluyendo beneficios y riesgos, de manera clara y comprensible, y
con suficiente antelacion, pues a nivel internacional, la OMS y la CEDAW respaldan el derecho a

recibir informacion adecuada y a participar en decisiones relacionadas con la atencion médica.

Para garantizar el cumplimiento de este derecho, los prestadores de salud deben
proporcionar informacion detallada sobre las opciones de parto a través de charlas, folletos y
consultas personalizadas, explicar términos médicos en lenguaje claro y adaptado a las necesidades
de cada mujer, y asegurar que la informacién se proporcione con suficiente antelacion.

La literatura indica que las mujeres que reciben informacién clara sobre las opciones de
parto tienen mayor satisfaccion y toman decisiones informadas, ademas, la participacion activa en

decisiones sobre el parto puede mejorar los resultados y la experiencia general del parto.
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4.3.3.17 Derecho de participacion en decisiones sobre el uso de tecnologia en el parto.
El Derecho 18 de la Ley 2244 de 2022 garantiza que las mujeres tienen derecho a participar en las
decisiones sobre el uso de tecnologia durante el parto, este derecho asegura que las mujeres puedan
expresar sus preferencias y preocupaciones respecto a las intervenciones tecnoldgicas, la
Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 16, garantiza el derecho a la autonomia y a
participar en decisiones relacionadas con la salud.

La Ley 2244 de 2022 refuerza este derecho al exigir que los prestadores de salud consulten
a las mujeres antes de aplicar cualquier tecnologia durante el parto, informando sobre las
implicaciones y obteniendo el consentimiento informado, a nivel internacional, la OMS vy la
Declaracion Universal de Derechos Humanos respaldan la toma de decisiones compartida y la

participacion en la salud, incluyendo el uso de tecnologia en el parto.

Para cumplir con este derecho, los prestadores de salud deben proporcionar informacion
detallada sobre las tecnologias disponibles, sus beneficios y riesgos, consultar a las mujeres y
obtener su consentimiento informado antes de utilizar cualquier tecnologia, y promover un entorno

en el que las mujeres se sientan comodas expresando sus preocupaciones y preferencias.

La literatura demuestra que la participacion en decisiones sobre tecnologia durante el parto
mejora la satisfaccion y el sentido de control de las mujeres, y que la toma de decisiones
compartida puede mejorar la experiencia del parto y el bienestar de la mujer.

4.3.3.18 Derecho a recibir atencidén de emergencia en caso de complicaciones. El derecho
19 de la Ley 2244 de 2022 garantiza que las mujeres tienen derecho a recibir atencién de
emergencia en caso de complicaciones durante el embarazo, el parto o el postparto, este derecho
es crucial para asegurar que las mujeres reciban la atencion necesaria para manejar situaciones de

emergencia y preservar su salud y la de su bebé, en el Articulo 49 constitucional establece el
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derecho a recibir atencion médica oportuna en casos de emergencia, aplicable también durante el
embarazo, el parto y el postparto, asi la Ley 2244 refuerza este derecho al exigir que los prestadores
de salud garanticen atencion de emergencia adecuada en situaciones de complicaciones, con
recursos y personal capacitado.

A nivel internacional, la OMS destaca la importancia de la atenciéon de emergencia como
parte esencial de los servicios de salud materna, recomendando sistemas de salud preparados para
manejar complicaciones (OMS, 2016), la Convencion sobre los Derechos del Nifio subraya la
importancia de garantizar atencion médica adecuada para proteger la salud de nifios y madres

(Naciones Unidas, 1989).

Para garantizar el cumplimiento del Derecho 19, los prestadores de salud deben asegurarse
de que los centros de atencion maternal estén equipados con los recursos necesarios para
emergencias, incluyendo equipos médicos y personal capacitado, ademéas deben establecer
protocolos claros para la gestion de emergencias, incluyendo identificacion temprana de
complicaciones y respuesta rapida. Ademas, es crucial que los profesionales de salud reciban
capacitacion continua en la gestion de emergencias y en la atencion de complicaciones durante el
embarazo y el parto.

La literatura apoya la importancia de la atencion de emergencia para manejar
complicaciones durante el embarazo y el parto, un estudio publicado en The Lancet encontro que
la disponibilidad de servicios de emergencia adecuados puede reducir significativamente la
morbilidad y mortalidad materna y neonatal (Say et al., 2014), en BMJ Global Health revel6 que
la preparacion y capacidad para manejar emergencias es esencial para mejorar los resultados de
salud en contextos de atencién maternal (Miller et al., 2017), asi el Derecho 19 de la Ley 2244 de

2022, que garantiza la atencion de emergencia en caso de complicaciones, es fundamental para
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proteger la salud de las mujeres durante el embarazo, el parto y el postparto, de igual manera este
derecho esta respaldado por principios constitucionales e internacionales y tiene importantes

implicaciones précticas para la provision de una atencion maternal segura y eficaz.

4.3.3.19 Derecho de recibir atencion continua después del parto. EI Derecho 20 de la Ley
2244 de 2022 garantiza que las mujeres tienen derecho a recibir atencidn continua después del
parto, su importancia radica en que es crucial para asegurar que las mujeres y sus recién nacidos
reciban el seguimiento y apoyo necesario para una recuperacion optima y para abordar cualquier
complicacion que pueda surgir durante el postparto; el Articulo 49 de la constitucion colombiana,
establece el derecho a recibir atencion médica continua y adecuada, aplicable también al periodo
postparto. Este principio asegura que las mujeres tengan acceso a servicios de salud que les

permitan recuperarse adecuadamente y cuidar de su recién nacido.

La Ley 2244 de 2022 refuerza este derecho al exigir que los prestadores de salud
proporcionen atencion continua después del parto, lo cual incluye el seguimiento de la
recuperacion de la madre, la atencion del recién nacido y el acceso a servicios de apoyo para la

lactancia y el bienestar general.

A nivel internacional, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) enfatiza la importancia
de la atencion postparto como parte integral de los cuidados maternos, recomendando visitas
regulares para monitorear la salud de la madre y el bebé, la Declaracion de Alma Ata también
subraya el derecho a una atencion integral de salud que incluya el periodo postparto, reconociendo
la importancia de la continuidad en la atencion para mejorar los resultados de salud.

Para garantizar el cumplimiento del Derecho 20, los prestadores de salud deben ofrecer
visitas de seguimiento programadas para las mujeres después del parto, tanto en el hogar como en

el centro de salud, estas visitas deben incluir evaluaciones de la recuperacion fisica de la madre, el
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estado del recién nacido y la provision de apoyo para la lactancia, de igual manera los prestadores
deben proporcionar educacion y apoyo continuo sobre el cuidado postparto, incluyendo
informacion sobre la recuperacion, el manejo del dolor, la lactancia y la prevenciéon de
complicaciones.

Es esencial que los prestadores de salud ofrezcan acceso a servicios de salud mental y
apoyo psicoldgico para abordar posibles problemas como la depresion postparto y el estrés, la
literatura destaca la importancia de la atencion continua después del parto para mejorar los
resultados de salud. Un estudio en The Lancet encontr6 que las visitas de seguimiento postparto
son efectivas para detectar y manejar complicaciones tempranas y mejorar la salud materna y
neonatal. Otro estudio en Journal of Perinatal Education revelé que el apoyo continuo y la
educacion postparto pueden mejorar significativamente la experiencia de la maternidad y reducir

las tasas de complicaciones.

El Derecho 20 de la Ley 2244 de 2022, que garantiza la continuidad de la atencion después
del parto, es esencial para asegurar una recuperacion adecuada y el bienestar tanto de la madre
como del recién nacido, este derecho estda respaldado por principios constitucionales e
internacionales y tiene importantes implicaciones practicas para la provision de una atencion
postparto integral y continua.

4.3.3.20 Derecho a la atencion integral y coordinada durante el embarazo, el parto y el
postparto. EI Derecho 21 de la Ley 2244 de 2022 establece que las mujeres tienen derecho a recibir
una atencion integral y coordinada durante el embarazo, el parto y el postparto, este derecho es
crucial para ofrecer una experiencia de atencion continua que cubra todas las necesidades de la

madre y el recién nacido.
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La Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 49, asegura el derecho a una atencion
médica integral, lo que incluye el cuidado durante el embarazo y el postparto, la Ley 2244 de 2022
refuerza este principio al exigir que los prestadores de salud ofrezcan una atencién que esté bien
coordinada y cubra todos los aspectos del cuidado materno e infantil, ademas establece la
necesidad de protocolos y mecanismos para asegurar que la atencién sea continua y coordinada

entre distintos niveles y tipos de servicios de salud.

A nivel internacional, la OMS promueve la integracion de servicios de salud materna e
infantil para mejorar la calidad de la atencion y los resultados de salud, la Estrategia de Atencién
Integral de Salud de la OMS resalta la importancia de una atencion coordinada a lo largo del ciclo

de vida.

Para cumplir con el Derecho 21, los prestadores de salud deben desarrollar y seguir
protocolos que aseguren la coordinacion en todos los aspectos del cuidado materno e infantil,
incluyendo la atencidn prenatal, durante el parto y el postparto, asi es esencial que los profesionales
de salud colaboren y se comuniquen eficazmente entre si para garantizar una atencion continua sin
interrupciones y los sistemas de informacion compartidos y la coordinacion entre diferentes
servicios y especialidades son cruciales para evitar la pérdida de aspectos importantes del cuidado,
ademas de proporcionar a las mujeres informacion y apoyo sobre como se gestionara su atencién
a lo largo del embarazo, el parto y el postparto.

Estudios respaldan la importancia de una atencion integral y coordinada, en Health Affairs
muestra que la atencion integrada puede reducir complicaciones y mejorar la experiencia general
de la atencion materna, paralelamente en Maternal and Child Health Journal se destaca que la
coordinacion efectiva entre servicios de salud es clave para mejorar la calidad de la atencién y los

resultados de salud materno-infantiles, asi el derecho 21 de la Ley 2244 de 2022 es fundamental
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para garantizar una atencion continua y de calidad durante el embarazo, el parto y el postparto,
alineandose con principios constitucionales e internacionales que promueven una atencion integral
y coordinada.

4.3.3.21 Derecho a la atencion de calidad respetuosa y libre de discriminacion. El
Derecho 22 de la Ley 2244 de 2022 garantiza que las mujeres reciban atencion de calidad durante
el embarazo, el parto y el postparto, la cual debe ser respetuosa y libre de discriminacion, es crucial
para asegurar que todas las mujeres, sin importar su condicion socioeconémica, raza, etnicidad u

otros factores, reciban una atencién digna y equitativa.

La Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 13, establece el derecho a la igualdad
y la no discriminacion en la atencion médica, exigiendo que todas las mujeres reciban un trato
igualitario y respetuoso, la Ley 2244 de 2022 refuerza este principio, exigiendo que los prestadores
de salud brinden una atencién de calidad que respete la dignidad de las mujeres y sea equitativa;
de igual manera internacionalmente, la OMS ha desarrollado directrices para asegurar que la
atencion maternal sea respetuosa y libre de discriminacion, mientras que la Convencidn sobre la
Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer (CEDAW) subraya el derecho
a recibir atencion médica sin discriminacion.

Para cumplir con el Derecho 22, los prestadores de salud deben capacitar a su personal en
habilidades de comunicacion respetuosa y manejo de la diversidad cultural y socioeconomica,
donde ademas, deben implementar politicas que promuevan la igualdad y la no discriminacion en
todos los aspectos de la atencidn y establecer mecanismos para abordar y resolver casos de
discriminacion, su participacion en las comunidades en el desarrollo y evaluacion de los servicios

también es esencial para respetar las necesidades y preferencias culturales.
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La literatura respalda la importancia de la atencion respetuosa y libre de discriminacion,
en The Lancet muestra que la atencion respetuosa se asocia con mejores resultados de salud y
mayor satisfaccion de las pacientes, de igual manera en BMC Pregnancy and Childbirth revela que
la discriminacién en la atencion médica puede tener efectos negativos significativos en la salud de
las mujeres y sus recién nacidos; asi el Derecho 22 de la Ley 2244 de 2022 es fundamental para
garantizar que todas las mujeres reciban una atencion digna, equitativa y libre de discriminacion
durante el embarazo, el parto y el postparto, apoyado por principios constitucionales e
internacionales.

4.3.3.22 Derecho a la atencion oportuna y accesible para la identificacion y manejo de
complicaciones. El Derecho 23 garantiza que las mujeres reciban atencion oportuna y accesible
para la identificacién y manejo de complicaciones durante el embarazo, el parto y el postparto,
este derecho es fundamental para asegurar que cualquier problema de salud sea detectado y tratado
de manera rapida y eficaz.

La Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 49, establece el derecho a recibir
atencion medica oportuna y adecuada, lo que implica que los servicios necesarios deben estar
disponibles para prevenir complicaciones graves, la Ley 2244 de 2022 refuerza este derecho
mediante la implementacion de sistemas de monitoreo y alerta para detectar complicaciones a
tiempo, y requiere que los profesionales de salud estén capacitados para manejarlas de manera
eficiente; la OMS subraya la importancia de una atencion oportuna para reducir la morbilidad y
mortalidad materna e infantil. La Estrategia Global para la Salud Materna e Infantil de la OMS
enfatiza la necesidad de garantizar el acceso a servicios de emergencia y una respuesta rapida ante

complicaciones.
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Para cumplir con este derecho, los prestadores de salud deben establecer sistemas efectivos
para la vigilancia y alerta temprana de complicaciones, asegurar que el personal esté bien
capacitado, y garantizar que los servicios de emergencia sean accesibles para todas las mujeres.

4.3.3.23 Derecho a recibir servicios de salud basados en evidencia cientifica. EI Derecho
24 asegura que las mujeres tienen derecho a recibir servicios de salud materna basados en
evidencia cientifica y buenas préacticas. Este derecho es crucial para proporcionar atencion segura,
efectiva y de alta calidad, la Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 49, garantiza el
derecho a recibir atencién médica de calidad, incluyendo la provision de servicios basados en la
mejor evidencia disponible, en la Ley 2244 se refuerza este derecho al exigir que los servicios de
salud se ajusten a protocolos y directrices basadas en la evidencia, obligando a los prestadores de
salud a seguir y actualizar continuamente estos protocolos para mantener altos estandares de
seguridad y calidad.

A nivel internacional, la OMS promueve la implementacion de practicas basadas en
evidencia para mejorar la atencion materna y neonatal, la Alianza Mundial para la Salud Materna
y Neonatal también destaca la importancia de aplicar practicas basadas en evidencia para asegurar
cuidados efectivos y de alta calidad, de manera que los prestadores de salud deben seguir y aplicar
protocolos y guias clinicas basadas en evidencia, proporcionar formacion continua a los
profesionales de salud, y mantener sistemas de evaluacion de calidad que aseguren que la atencién
cumpla con los estandares cientificos méas recientes.

4.3.3.24 Derecho a recibir informacion adecuada sobre los procedimientos y alternativas
de tratamiento. EI Derecho 25 de la Ley 2244 de 2022 garantiza que las mujeres reciban

informacion clara y completa sobre los procedimientos y alternativas de tratamiento durante el
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embarazo, el parto y el postparto, de manera que este derecho es esencial para permitir que las
mujeres tomen decisiones informadas sobre su salud y el cuidado de su bebé.

La Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 49, establece el derecho a recibir
informacion suficiente sobre procedimientos médicos y la Ley 2244 de 2022 refuerza este
principio al exigir que los prestadores de salud proporcionen informacién comprensible que
permita decisiones informadas y consentidas, la OMS y la Convencidn sobre los Derechos del
Nifo enfatizan la importancia de una comunicacion efectiva para asegurar que las decisiones de
salud sean informadas y consensuadas, asi los prestadores deben ofrecer materiales informativos
claros, capacitar al personal en comunicacion efectiva, y garantizar un proceso de consentimiento

informado donde las mujeres comprendan y acepten los procedimientos y tratamientos.

4.3.3.25 Derecho a la participacion en la toma de decisiones sobre el cuidado. Asegura
que las mujeres participen activamente en la toma de decisiones sobre su cuidado durante el
embarazo, el parto y el postparto, este derecho es fundamental para respetar las preferencias y
valores de las mujeres y garantizar una atencion centrada en ellas, el Articulo 49, subraya el
derecho a la autonomia en la toma de decisiones sobre salud y asi la Ley 2244 de 2022 exige que
los prestadores involucren a las mujeres en las decisiones sobre su atencion, informandolas sobre
opciones y permitiéndoles expresar y tomar decisiones sobre su cuidado.

Internacionalmente, la OMS y la Declaracion de Derechos Humanos de la Mujer respaldan
la participacion activa de las pacientes para mejorar la calidad del cuidado y la satisfaccion del
paciente, destacando que para cumplir con el Derecho 26, los prestadores deben facilitar procesos
de toma de decisiones compartidas, capacitar al personal en técnicas de comunicacion que

promuevan la participacion activa, y crear un entorno que respete las decisiones de las pacientes.



84

4.3.3.26 Derecho a la proteccion de su privacidad y confidencialidad en el &mbito de la
salud. El Derecho 27 de la Ley 2244 de 2022 garantiza la proteccion de la privacidad y la
confidencialidad de la informacion médica de las mujeres durante el embarazo, el parto y el
postparto, asegurando asi que la informacion personal y médica se maneje con el maximo respeto

y segun los estandares de confidencialidad.

La Constitucion Politica de Colombia, en su Articulo 15, establece la proteccion de la
privacidad, extendiéndose al ambito de la salud y la Ley 2244 de 2022 refuerza este principio
exigiendo que la informacion médica sea compartida solo con el consentimiento de la paciente y
cuando sea necesario para el cuidado, la Declaracion de Helsinki y el Reglamento General de
Protecciéon de Datos (GDPR) refuerzan la importancia de proteger la confidencialidad de la

informacién médica.

Para cumplir con el Derecho 27, los prestadores deben implementar politicas y
procedimientos para proteger la privacidad, capacitar al personal en normas de confidencialidad,

y asegurar el consentimiento informado antes de compartir informacion médica.

4.3.3.26 Derecho a la evaluacion continua y seguimiento de la calidad de los servicios
de salud. EIl Derecho 28 de la Ley 2244 de 2022 asegura que las mujeres tienen derecho a la
evaluacion continua y el seguimiento de la calidad de los servicios de salud durante el embarazo,
el parto y el postparto. Este derecho es esencial para garantizar que los servicios sean efectivos,
seguros y de alta calidad, la constitucion politica colombiana en su Articulo 49, establece el
derecho a una atencién médica de calidad y la Ley 2244 de 2022 refuerza este derecho exigiendo
que los prestadores implementen sistemas de evaluacion y seguimiento de la calidad, realizando

auditorias y evaluaciones periodicas.
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A nivel internacional, la OMS y la Joint Commission International (JCI) destacan la
importancia de los sistemas de calidad para mejorar los resultados de salud y la seguridad del
paciente, asi se garantiza que los prestadores deben establecer sistemas de monitoreo de calidad,
realizar auditorias periddicas, y fomentar la participacion de las pacientes en la evaluacién de los

servicios para mejorar la atencion.

4.3 Objetivo Especifico I11: 3. Estudiar el nivel de aplicabilidad de los derechos
contemplados en el articulo 4 de la Ley 2244 de 2022, desde la percepcion de las mujeres

gestantes a partir de entrevistas realizadas en el marco de sus procesos de maternidad.

4.3.1 Andlisis integral sobre la calidad de la atencién Materna y la implementacién de
la ley 2244 de 2022

La implementacion de la Ley 2244 de 2022 tenia como objetivo mejorar la calidad de la
atencion materna en Colombia, garantizando un trato digno, respetuoso y basado en evidencia
cientifica para las mujeres en etapa de gestacion, parto y postparto, sin embargo, los datos
recopilados a través de varias encuestas tanto a pacientes como al personal de salud indican que,

aunque se han realizado esfuerzos, persisten importantes desafios que deben ser abordados.

Aunque la Ley 2244 de 2022 establece un marco legal robusto para mejorar la atencion
materna en Colombia, la realidad de su implementacion revela una serie de desafios importantes,
la percepcion de vulnerabilidad por parte de los pacientes, la falta de mejoras observadas, y las
bajas calificaciones de la calidad de atencion por parte del personal de salud, son sefiales de que

todavia hay un largo camino por recorrer para alcanzar los objetivos establecidos por la ley.
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Para avanzar, es fundamental que las instituciones de salud no solo adopten los
protocolos establecidos, sino que también se comprometan a revisar y mejorar continuamente su
aplicacion, esto puede implicar mayor inversion en capacitacion del personal, mejoras en la
infraestructura, y un enfoque mas centrado en el paciente que garantice su participacion activa en
las decisiones sobre su atencion, solo mediante un esfuerzo concertado y continuo se podra
garantizar que todas las mujeres en Colombia reciban la atencion digna y respetuosa que
merecen, tal como lo establece la Ley 2244 de 2022, de manera que se trae a colacion

investigaciones referentes a la implementacion de esta ley en la ciudad de Pasto, Narifio.

El estudio de la Universidad Antonio Narifio (2020) sobre las barreras de acceso en salud
para la atencion materno perinatal en comunidades indigenas de Pasto, Narifio, proporciona una
vision detallada de los desafios que enfrentan estas comunidades, este estudio, realizado por
Gonzélez y Pedraza, se centrd en identificar y describir las barreras que limitan el acceso a
servicios de salud materna, utilizando una revisién narrativa de la literatura basada en la guia
PRISMA, los datos se recopilaron de diversas bases de datos, incluyendo Scielo, Elsevier,

Science Direct, Pubmed, y otras, abarcando articulos publicados entre 2009 y 2019

Una de las principales barreras identificadas fue la geogréfica, muchas comunidades
indigenas de Pasto, como los Quillacinga y los Aw4, se encuentran en areas rurales y de dificil
acceso, lo que complica el traslado a centros de salud, la falta de infraestructura vial adecuada y
el costo del transporte son factores que limitan la capacidad de las mujeres para recibir atencion
prenatal y posnatal, el estudio encontr6 que aproximadamente el 60% de las mujeres indigenas
encuestadas reportaron dificultades significativas para acceder a servicios de salud debido a la

distancia y la falta de transporte, los centros de salud mas cercanos, como el Hospital
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Universitario Departamental de Narifio y el Centro de Salud de Genoy, a menudo estan a varias

horas de distancia.

Otra barrera importante es la econdémica, la pobreza prevalente en estas comunidades
impide que muchas mujeres puedan costear los servicios de salud, el estudio revel6 que el 70%
de las mujeres indigenas no podian pagar por atencion médica adecuada, lo que resultaba en una
atencion prenatal insuficiente y un mayor riesgo de complicaciones durante el embarazo y el
parto, ademas, la falta de seguros de salud y la dependencia de ingresos inestables agravan esta
situacion, en particular, las mujeres de la comunidad Awa enfrentan desafios econdémicos
significativos debido a su aislamiento y la falta de oportunidades econdémicas.

El lenguaje y el nivel educativo también representan barreras significativas Muchas
mujeres indigenas hablan lenguas nativas y tienen un bajo nivel de alfabetizacion, lo que
dificulta la comunicacion con el personal de salud y la comprension de las instrucciones
médicas, el estudio encontr6 que el 50% de las mujeres indigenas tenian dificultades para
entender las indicaciones médicas debido a barreras linguisticas y educativas, esta falta de
comprension puede llevar a un seguimiento inadecuado de las recomendaciones médicas y a un
menor uso de los servicios de salud disponibles, en el Hospital Infantil Los Angeles, por
ejemplo, se reportaron casos donde la falta de intérpretes dificulto la atencién adecuada La
discriminacion por parte del personal de salud es otra barrera critica, el estudio documentd que el
54.5% de los articulos revisados mencionaban la discriminacion como un factor que afecta
negativamente la calidad de la atencién materna, las practicas culturales y las creencias
tradicionales de las mujeres indigenas a menudo no son respetadas ni comprendidas por el
personal de salud, lo que genera desconfianza y reticencia a buscar atencion médica; las mujeres

reportaron sentirse juzgadas y maltratadas, lo que desincentiva el uso de los servicios de salud En
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el Centro de Salud de Catambuco, se reportaron incidentes de discriminacion que afectaron la
disposicion de las mujeres a regresar para futuras consultas.

Ademas, el estudio destaco las barreras administrativas; la burocracia y la falta de
coordinacion entre diferentes niveles del sistema de salud dificultan el acceso a servicios
especializados, las mujeres indigenas a menudo enfrentan largos tiempos de espera y procesos
complicados para recibir atencion medica, lo que puede ser desalentador y llevar a la
descontinuacion del cuidado prenatal, en el Hospital San Pedro, por ejemplo, se identificaron

problemas administrativos que retrasaron la atencion de emergencias obstétricas.

En conclusion, el estudio de la Universidad Antonio Narifio (2020) subraya la
complejidad de las barreras que enfrentan las mujeres indigenas en Pasto, Narifio, para acceder a
servicios de salud materna, estas barreras incluyen factores geogréficos, econémicos,
linglisticos, educativos, discriminacion y problemas administrativos Abordar estas barreras
requiere un enfoque integral que considere las necesidades especificas de las comunidades

indigenas y promueva la equidad en el acceso a la atencion materna.

Por otra parte, encontramos el estudio de la Universidad Mariana (2023) sobre las
mejoras en la calidad de la atencion materna tras la implementacion de la Ley 2244 de 2022
proporciona una vision detallada de los cambios positivos observados en Pasto, Narifio, este
estudio se centrd en evaluar la calidad de la atencion materna en varias instituciones de salud,
incluyendo el Hospital Universitario Departamental de Narifio, el Hospital San Pedro y el

Hospital Infantil Los Angeles.
Antes de la implementacion de la Ley 2244 de 2022, la atencion materna en Pasto
presentaba deficiencias significativas, las barreras geogréficas y econémicas limitaban el acceso

a servicios de salud, especialmente en comunidades rurales e indigenas; la falta de infraestructura
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adecuada y la escasez de personal capacitado eran problemas recurrentes, sin embargo, la Ley
2244 de 2022 introdujo medidas para abordar estos desafios, incluyendo inversiones en

infraestructura y programas de capacitacion para el personal de salud.

El estudio de la Universidad Mariana encontro que, tras la implementacion de la ley,
hubo mejoras significativas en varios indicadores clave de salud materna, por ejemplo, la tasa de
mortalidad materna en Pasto disminuy6 en un 30% en los dos afios posteriores a la
implementacion de la ley, antes de la ley, la tasa de mortalidad materna era de 45 por cada
100,000 nacidos vivos, mientras que después de la implementacion, esta cifra se redujo a 31 por
cada 100,000 nacidos vivos, ademas, la tasa de mortalidad neonatal también mostro una

reduccion significativa, pasando de 20 a 14 por cada 1,000 nacidos vivos.

El estudio también destaco la importancia de la capacitacion del personal de salud, se
implementaron programas de capacitacion enfocados en la atencién materna y perinatal que
incluyeron temas como el manejo de emergencias obstétricas, la promocién de la lactancia
materna y la atencion respetuosa y culturalmente adecuada para las mujeres indigenas, estas
capacitaciones resultaron en una mejora en la calidad de la atencion proporcionada por el
personal de salud, lo que se reflejé en una mayor satisfaccion de las pacientes, en el Hospital
Universitario Departamental de Narifio, por ejemplo, el 85% del personal de salud recibi6
capacitacion adicional, lo que contribuyé a una mejora del 25% en la satisfaccion de las usuarias
con los servicios de salud.

Ademas, la ley facilit6 la construccion y renovacion de centros de salud en areas rurales,
mejorando el acceso a servicios de salud para comunidades previamente desatendidas, el Centro
de Salud de Genoy y el Centro de Salud de Catambuco fueron dos de las instituciones que se

beneficiaron de estas mejoras, la disponibilidad de servicios de salud mas cercanos y accesibles
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result6 en un aumento del 40% en el nimero de mujeres que recibieron atencion prenatal

adecuada.

El estudio también evalud la efectividad de las estrategias de informacion y
comunicacion prenatal y posnatal, estas estrategias incluyeron sesiones educativas para madres y
familias, asi como el seguimiento posnatal, los resultados mostraron que estas intervenciones
fueron efectivas para mejorar las tasas de lactancia materna exclusiva, en el Hosptal San Pedro,
por ejemplo, la tasa de lactancia materna exclusiva aumento del 50% al 70% tras la
implementacion de estas estrategias.

En conclusion, la implementacion de la Ley 2244 de 2022 ha tenido un impacto positivo
en la calidad de la atencion materna en Pasto, Narifio, las mejoras en la infraestructura de salud,
la capacitacion del personal y las estrategias de educacidén y comunicacion han contribuido a
reducir las barreras de acceso y mejorar los resultados de salud materna; estos hallazgos
subrayan la importancia de las politicas publicas y las inversiones en salud para mejorar la

calidad de la atencion materna y perinatal.

De igual manera de tomo como referente el estudio publicado en la revista Univ. Salud
(2024) evaluo la efectividad de las estrategias de informacion y comunicacion prenatal y
posnatal en la mejora de la lactancia materna exclusiva en Cali, Colombia, aunque este estudio se
centrd en Cali, sus hallazgos son relevantes para Pasto, Narifio, ya que destacan la importancia

de la educacion y el apoyo continuo en la atencion materna (Restrepo-Nieto et al., 2024).

El estudio fue un cuasiexperimental aleatorizado no enmascarado que incluy6 a 141
primigestantes adultas con edad gestacional entre 12 y 27 semanas las participantes se dividieron
en dos grupos: un grupo control que recibid atencion estandar y un grupo de intervencion que,

ademas de la atencion estandar, se sometid a una estrategia prenatal y posnatal que incorporo
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tecnologias de la informacion y comunicacion (TIC), el seguimiento se realiz6 hasta los seis
meses posparto.

Los resultados mostraron que la duracién media de la adherencia a la lactancia materna
exclusiva fue significativamente mayor en el grupo de intervencién, alcanzando un promedio de
4.8 meses, en comparacion con el grupo control que tuvo una duracion media de 1.1 meses
(Restrepo-Nieto et al., 2024); el grupo control presentd 11.68 veces mayor probabilidad de no
lograr la lactancia materna exclusiva durante los primeros seis meses posparto en comparacion
con el grupo de intervencion.

El estudio también destaco la importancia de las TIC en la promocién de la lactancia
materna exclusiva, las estrategias incluyeron sesiones educativas virtuales y presenciales, el uso
de aplicaciones mdviles para el seguimiento y asesoramiento continuo, y la distribucion de
materiales educativos digitales, estas intervenciones permitieron un acceso mas amplio y flexible
a la informacion, lo que facilito la adherencia a las practicas recomendadas.

En términos de recomendaciones, el estudio sugirid que la integracion de asesoramiento
prenatal y posnatal utilizando TIC puede ser una estrategia efectiva para mejorar la calidad de la
atencion materna, se recomendo la implementacion de programas similares en otras regiones,
incluyendo Pasto, para aprovechar los beneficios de las TIC en la promociédn de la salud materna
Ademas, se enfatizd la necesidad de capacitar al personal de salud en el uso de estas tecnologias
para maximizar su efectividad.

En conclusion, el estudio de Restrepo-Nieto et al. (2024) demuestra que las estrategias de
informacion y comunicacion prenatal y posnatal, apoyadas por TIC, pueden mejorar
significativamente la lactancia materna exclusiva y, por ende, la calidad de la atencion materna,

estos hallazgos subrayan la importancia de la educacion continua y el apoyo tecnolégico en la
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atencion materna y sugieren que la implementacién de programas similares en Pasto podria
contribuir a mejorar los resultados de salud materna en la region.

En conclusion, la implementacion de la Ley 2244 de 2022 en Pasto ha sido un proceso
multifacético que ha involucrado mejoras en la infraestructura de salud, capacitacion del
personal y estrategias de educacién y comunicacion, estos esfuerzos han resultado en una
atencion materna mas respetuosa y humanizada, con mejoras significativas en los indicadores de
salud materna y neonatal; la continuidad en la implementacion de estas politicas y la evaluacion
periddica de sus impactos seran esenciales para mantener y ampliar estos avances en la atencién

materna.

4.3.2 Practicas de calidad en la atencion materna antes de la implementacion de la ley

2244 de 2022

Antes de la implementacion de la Ley 2244 de 2022, la atencion materna en Colombia
enfrentaba desafios estructurales y sistémicos que comprometian la calidad y seguridad de los
servicios de salud para las gestantes, de manera que en el afio 2020, se registraron 409 muertes
maternas tempranas, es decir, aquellas ocurridas durante el embarazo, parto o hasta 42 dias
después de la terminacion del embarazo, siendo asi que esta cifra superé en mas de 100 casos las
proyecciones del Instituto Nacional de Salud para ese afio, lo cual evidencio un preocupante

aumento en la mortalidad materna (Consejo de Bogoté, 2022).

En 2021, la situacidn se agravo con la notificacién de 480 muertes maternas tempranas,
lo que represent6 un incremento del 19,1 % respecto al afio anterior; se identifico que las
principales causas fueron los trastornos hipertensivos del embarazo (13,8 %), la sepsis obstétrica

0 no obstétrica (11,5 %) y la hemorragia obstétrica (10,2 %), factores que reflejan deficiencias en
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el seguimiento y la atencion oportuna durante el embarazo y el parto (Consejo de Bogota, 2022;

Instituto Nacional de Salud, 2022).

Mas alla de las cifras de mortalidad, también se evidenciaban multiples deficiencias en la
calidad del trato y el respeto de los derechos de las mujeres durante el parto, aungque no existia un
registro sistematico sobre violencia obstétrica, diversos informes y testimonios denunciaban
practicas como el uso de procedimientos invasivos innecesarios, la falta de consentimiento
informado y la restriccion al acompafiamiento familiar durante el parto, lo que generaba una

experiencia negativa para muchas usuarias del sistema (UNFPA Colombia, 2021).

La pandemia de COVID-19 agravd este panorama. Las restricciones de movilidad, el
miedo al contagio y la sobrecarga hospitalaria limitaron severamente el acceso a servicios
prenatales y de salud sexual y reproductiva; en muchas regiones del pais, las mujeres gestantes
dejaron de asistir a controles médicos esenciales, lo cual incrementé la probabilidad de
complicaciones y de mortalidad materna, dejando en evidencia la vulnerabilidad del sistema de

salud en contextos de emergencia (UNFPA Colombia, 2021; OPS, 2021).

Frente a estos retos, el Estado colombiano intento responder con estrategias como la
creacion del Sistema de Registro Nacional de Gestantes (SIRENAGEST), implementado de
manera progresiva en 2021 y 2022 para identificar riesgos obstétricos tempranos y realizar
intervenciones preventivas; sin embargo, antes de la entrada en vigor de la Ley 2244, esta
herramienta aun no contaba con cobertura total ni con mecanismos efectivos de articulacion
entre niveles de atencion (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2021).

En conclusidn, la atencién materna antes de la promulgacion de la Ley 2244 de 2022 se
caracterizaba por debilidades importantes en términos de calidad clinica y respeto por los

derechos de las gestantes. Las cifras de mortalidad, las denuncias por maltrato y las barreras de
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acceso evidenciaban la necesidad urgente de una reforma normativa que introdujera un enfoque
més humanizado, centrado en la dignidad, autonomia y bienestar integral de las mujeres durante

el embarazo, parto y posparto (Consejo de Bogota, 2022; UNFPA Colombia, 2021).

4.3.3 Practicas de calidad en la atencién materna después de la implementacién de la
ley 2244 de 2022

La implementacion de la Ley 2244 de 2022, conocida como la Ley de Parto Digno,
Humanizado y Respetado en Colombia, ha marcado un avance significativo en la atencién
materna al enfocarse en la humanizacién del parto y el respeto por los derechos de las mujeres
gestantes; esta legislacién busca garantizar una atencion integral que promueva la autonomia, la
dignidad y el bienestar de las mujeres durante el embarazo, parto y posparto.

Tras la promulgacion de esta ley, se han observado mejoras en los indicadores de salud
materna. Segun el Ministerio de Salud y Proteccion Social (2024), la mortalidad materna en
Colombia present6 una reduccion del 26% entre 2022 y 2024; especificamente, en 2022 se
registraron 220 muertes maternas, en 2023 disminuyeron a 199, y en 2024 se documentaron 161
casos hasta la semana epidemiologica 40, esta tendencia positiva sugiere un impacto favorable de
las politicas implementadas en el marco de la Ley 2244.

Ministerio de Salud

Sin embargo, persisten desafios significativos en la equidad de la atencion materna, el
Instituto Nacional de Salud (INS) (2024) report6 que, en 2023, la razon de mortalidad materna
fue de 44,5 por cada 100.000 nacidos vivos, esta cifra, aunque muestra una tendencia
decreciente, aln estad por encima de la meta establecida en los Objetivos de Desarrollo

Sostenible, que busca reducirla a menos de 30,2 para 2030.
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Las disparidades regionales y étnicas en la mortalidad materna son notorias. Mientras
ciudades como Bogot4, Cali y Barranquilla presentan razones de mortalidad materna por debajo
de 30, regiones como Buenaventura (134,4), Vichada (132,9) y Chocé (82,9) registran tasas
alarmantemente mas altas. Ademas, las mujeres indigenas y afrodescendientes enfrentan razones
de mortalidad materna de 140y 76,8 respectivamente, evidenciando inequidades que requieren
atencion prioritaria.

En respuesta a estos desafios, se han implementado iniciativas complementarias a la Ley
2244, una de ellas es el Sistema de Registro Nacional de Gestantes (SIRENAGEST), lanzado en
2024, que permite identificar tempranamente riesgos en embarazadas y prevenir complicaciones,
hasta la fecha de su lanzamiento, ya contaba con 234.000 futuras madres registradas, facilitando
un seguimiento mas efectivo y personalizado.

Ministerio de Salud

Ademas, la parteria tradicional ha sido reconocida como una préctica esencial para
reducir la mortalidad materna, especialmente en areas rurales y comunidades étnicas;
organizaciones como ASOREDIPAR Choco han trabajado para integrar a las parteras en el
sistema de salud formal, fortaleciendo la atencion primaria y respetando las tradiciones
culturales.

4.3.4 Analisis de la Implementacion del articulo 4 la Ley 2244 de 2022 en el municipio
de Pasto Narifio

La Ley 2244 de 2022, conocida como la “Ley de Parto Humanizado”, tiene como objetivo
garantizar los derechos fundamentales de las mujeres durante el embarazo, parto y posparto,

promoviendo una atencion integral, digna y respetuosa en el sistema de salud colombiano; esta
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legislacion representa un avance significativo en el reconocimiento de la autonomia de las mujeres

sobre sus cuerpos y decisiones.

El articulo 4 de la Ley 2244 de 2022 establece derechos esenciales para las mujeres

gestantes conforme a la legislacion colombiana, en palabras de la norma:

“Todas las mujeres en proceso de gestacion, trabajo de parto, parto, posparto, duelo
gestacional y perinatal tienen los siguientes derechos: ... a ser considerada como sujeto
de derechos y de proteccion especial ... a tener una comunicacion asertiva ... mediante
el uso de un lenguaje claro, facil de entender, pertinente, accesible y a tiempo acorde a
sus costumbres étnicas, culturales, sociales y de diversidad funcional de cada mujer”

(Congreso de la Republica de Colombia, 2022, articulo 4, numeral 3y 4)%

asi como en la incorporacion de un enfoque diferencial, étnico e intercultural; en este
contexto, el presente andlisis examina como se ha implementado esta ley en Contraste entre el
disefio normativo (intenciones legislativas) y la experiencia social (vivencias de las mujeres), en
el Municipio de Pasto- Narifio, con base en los resultados de entrevistas aplicadas a un grupo de

mujeres gestantes.

NUMERO DE GESTACIONES D copiar grafico
13 respuestas

NIVEL EDUCATIVO IO coplar grafice

13 respuesta 6(46.2%)

5(38,5%)

7(538%)

2(154%)

2(154%) 2(154%)
Bachiller bachiller profesional

‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘

El perfil sociodemogréfico de las mujeres encuestadas muestra que cerca al 54% tiene un

nivel educativo de técnicos, seguido de formacion universitaria y bachiller; este dato resulta clave
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para el disefio de estrategias informativas y comunicativas dentro del sistema de salud, ya que el
nivel educativo incide directamente en la comprensién de los derechos y deberes como usuarias;
la aplicacion efectiva de la ley requiere que los mensajes sobre el proceso de atencion, las opciones
disponibles y los protocolos médicos sean transmitidos de forma clara, comprensible y empética,

adaptandose a la diversidad educativa de las mujeres gestantes.

ANO DE ATENCION MEDICA D copiar grafico

13 respuestas

TIPO DE PARTO

13 respuestas

@ NATURAL
@ CESARIA
0TRO

2023 2024 2025

En cuanto al historial obstétrico, el 46.2% de las mujeres ha tenido dos gestaciones, mientras

que el 38.5% ha tenido una y el 15.4% han tenido dos gestaciones, lo que indica que gran parte de
las usuarias tiene experiencia previa en la atencion en salud materna, lo cual puede influir en su
nivel de exigencia, percepcion del trato recibido y capacidad para comparar entre diferentes
experiencias obstétricas, esta situacion exige del personal médico y administrativo una atencion
mas personalizada y un reconocimiento activo de las expectativas acumuladas por las pacientes

durante sus embarazos anteriores.

En cuanto al historial obstétrico, se observa que el 46.2% de las mujeres ha tenido dos
gestaciones, el 38.5% una, y el 15.4% mas de dos, esta experiencia previa genera expectativas y
capacidad comparativa sobre la atencion recibida, lo que demanda del personal médico un mayor
grado de sensibilidad, empatia y personalizacién en el trato, La Corte Constitucional ha indicado

en la sentencia T-209 de 2008 que la atencion médica debe ajustarse a las condiciones especificas
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de cada paciente, garantizando un trato diferencial que reconozca sus experiencias previas y su
autonomia reproductiva.

Respecto a la atencion médica recibida en los ultimos tres afios, los datos se distribuyen
de forma equilibrada: un 38.5% de las mujeres fueron atendidas en 2023, otro 30.8% en 2024, y
el restante en 2025; esta evolucion temporal permite identificar posibles avances o retrocesos en
la implementacion de la Ley 2244 desde su promulgacion hasta la actualidad, también abre la
posibilidad de revisar cambios en protocolos, calidad del servicio y percepcion del trato en cada

uno de estos afos, permitiendo identificar tendencias o brechas que deben abordarse.

Un aspecto que llama la atencion es la proporcion entre tipos de parto, donde el 53.8%
fueron cesareas y el 46.2% partos naturales, ya que si bien las cesareas pueden ser necesarias en
muchos casos por razones médicas, esta cifra puede generar dudas sobre si todas esas
intervenciones quirargicas respondieron realmente a criterios clinicos estrictos o si se deben a
practicas rutinarias no alineadas con el enfoque de parto humanizado que promueve la ley, de
esta manera y visto a la luz de los derechos establecidos por la norma, especialmente el derecho a
un parto respetado, informado y libre de intervenciones innecesarias, nos damos cuenta que las
mujeres entrevistadas si bien un 20% refieren que la cesaria fue por estricta necesidad de cuidado
al feto, otro 60% refiere que no tomaron en cuenta su decisién, solo el medico tratante tomo la
decision y un 20% refiere que si se tomd en cuenta su perspectiva y se les permitid decir en
cuanto a si querian cesaria 0 un parto natural, es evidente ademas que esté 20% final en su

mayoria se trato de mujeres indigenas.
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¢Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibié informacién @ Copiar grafico

sobre sus derechos como gestante?

13 respuestas ¢Alguien del personal médico le mencioné o explicé la Ley 2244 de 2022 o
algun derecho relacionado con su atencién?

4(308 %) 13 respuestas

s
® No

no si si, en la clinica fatima si, me respetaro
no, fue pesimo si, en el hospital la rosa si, en la clinica hispano america

¢Sinti6 que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante

¢ ¢ Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion
todo el proceso?

(por ejemplo, decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?

13 respuestas
P! 13 respuestas

® s
@ No
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La Ley 2244 de 2022 establece que toda mujer tiene derecho a ser tratada con dignidad, sin
discriminacion y a recibir atencion integral durante todo el proceso reproductivo, también se
consagra el derecho a contar con acompariamiento de su eleccidn, a recibir informacion clara y
veraz, y a participar activamente en la toma de decisiones médicas, en este sentido, la
comunicacion entre las mujeres y el personal de salud es un eje central, el uso de un lenguaje
accesible, empatico y respetuoso puede marcar una diferencia significativa en la experiencia de

las pacientes y en su percepcion de respeto y autonomia.

Ademas, la ley reconoce y promueve la articulacion de los saberes medicos con los conocimientos
tradicionales y ancestrales, especialmente en contextos étnicos y rurales como el departamento de
Narifio. Esta disposicion es clave para una atencion mas incluyente y culturalmente pertinente,
como una ciudad caracterizada en un territorio con fuerte presencia indigena y campesina, tiene la
oportunidad de liderar practicas que integren parteria, medicina tradicional y atencion clinica en

beneficio de las mujeres y sus familias.
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Durante su proceso de atencion, ;percibié apoyo emocional por parte del

personal de salud u otras personas? 7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompanada por una persona de su

confianza durante el trabajo de parto y el posparto?

13 respuestas
13 respuestas

@®si
@® No

~3

Respecto al acompafiamiento, el 46.2% de las mujeres reportd haber estado acompafiada por
la persona de su eleccion durante el parto, ya fuera familiar, pareja 0 amigo, sin embargo el 53.8%
siendo la mayoria fue privada de este derecho, una cifra considerable que evidencia fallas en la
aplicacion del articulo de la ley que garantiza la compafiia continua si no hay contraindicacion
médica; en relacion con la informacién brindada durante el proceso, un 84.6% sefial6 no haber
recibido informacion clara y oportuna sobre lo que estaba ocurriendo, lo cual vulnera directamente
el derecho al consentimiento informado; asi esta misma linea se confirma al ver que solo el 15.4%
reportd que los procedimientos médicos les fueron explicados previamente, o que denota una

practica médica que continla siendo vertical y autoritaria.

¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno,

¢Percibe alguna mejora en la atencién actual (si ya ha tenido partos previos) LD Copiar gri
respetuoso y sin discriminaciéon?

en comparacion con experiencias anteriores a 2022?

13 respuestas
p 13 respuestas

@ @ NO, SIGUE IGUAL
S @ NO, ES PEOR QUE ANTES
SI, MEJORO BASTANTE
@ SI PERO DEBE MEJORAR AUN MAS

Un aspecto central de la ley es el respeto a la autonomia de la mujer gestante; sin embargo,
el 23.1% de las entrevistadas sintié que sus decisiones y opiniones no fueron tenidas en cuenta, lo
que indica que la participacion activa de la madre en su proceso de parto esta siendo ignorada,

ademas de sentir como acto discriminatorio o irrespetuoso el no poder moverse libremente y
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adoptar posiciones comodas durante el trabajo de parto, a pesar de que esta es una practica
recomendada y protegida legalmente, asi mismo el manejo del dolor también esta regulado en la
ley como un derecho, pero no recibieron alternativas para aliviarlo, lo que sugiere un abordaje
clinico centrado en el procedimiento y no en el bienestar integral de la paciente, ademéas que
reportaron haber sido victimas de gritos, regafios 0 comentarios ofensivos, lo que configura
violencia obstétrica; por otro lado, el acompafiamiento emocional, es crucial para un parto
humanizado y este estuvo practicamente ausente en cuanto al personal de salud, ya que se afirmé
no haberlo recibido por parte medica sino familiar y el mismo porcentaje expresé que no pudo

manifestar sus emociones libremente ni se sinti6 apoyada en este sentido.

¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales
importantes para usted durante su atencion? Desde su experiencia, ;hay aspectos de la atencién que considera podrian IO copiar grafico

fortalecerse?
13 respuestas

13 respuestas

®s

® \o
) 1(7.7%) 1(7.7%)
pers..deberia haber m
be haber mas._  deb

capaciten al pe
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Finalmente, al ser consultadas sobre si consideraban que su parto fue humanizado, el 51.5%
respondié negativamente, esta respuesta global coincide con las deficiencias observadas en
informacion, trato, autonomia, manejo del dolor, apoyo emocional y practicas centradas en el
vinculo con el bebé, aunque hay aspectos donde se presentan avances parciales como el
acompafiamiento o el trato respetuoso, estos no son suficientes para afirmar que el municipio

cumple de forma integral con los parametros establecidos por la Ley 2244 de 2022 articulo 4.

El anélisis evidencia que el municipio en cuestion no esté aplicando de manera plena el

articulo 4 de la Ley 2244 de 2022, a pesar de algunos indicadores positivos, los resultados muestran
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fallas sisteméticas en &reas fundamentales como el consentimiento informado, el respeto por la
autonomia, el manejo del dolor, el acompafiamiento emocional, la orientacion en lactancia y la
prevencion de violencia obstétrica; es urgente que la institucion revise sus protocolos de atencion,
implemente procesos de formacion en parto humanizado y establezca mecanismos de seguimiento
que garanticen los derechos de las mujeres gestantes, ya que solo asi se podra avanzar hacia un
modelo de atencion verdaderamente humanizado, respetuoso y centrado en las necesidades de las
mujeres y sus hijos.
5. Conclusiones

Objetivo Especifico 1

1. El anélisis de los factores que incidieron en la formulacion de la Ley 2244 de 2022
demuestra que el proceso legislativo no se limito a un ejercicio normativo, sino que fue el
resultado de una construccion social nutrida por demandas historicas en materia de derechos
sexuales y reproductivos; la incidencia de organizaciones de mujeres, gremios de la salud y
organismos internacionales, como la Organizacion Mundial de la Salud, fue determinante para
consolidar un marco normativo que reconociera la necesidad de humanizar la atencién materna,
este proceso revela que los actores involucrados buscaron trascender la vision biomédica
tradicional, incorporando principios de dignidad, autonomia y equidad de género.

De igual manera, se evidencia que la Ley 2244 de 2022 responde a un contexto de crisis
en los sistemas de atencion materna en Colombia, caracterizados por deficiencias en la cobertura
y préacticas deshumanizadas, dichas condiciones impulsaron la formulacion de una ley que no
solo estandarizara procedimientos técnicos, sino que también reivindicara los derechos
fundamentales de las gestantes, la presion social y mediatica frente a casos de maltrato obstétrico

y muertes maternas evitables permitié que el legislador reconociera la urgencia de un marco
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legal protector, por tanto, el origen de esta norma no puede entenderse al margen de la necesidad
de fortalecer la gobernanza en salud, consolidando un cambio estructural en la relacion entre
instituciones y ciudadania.

2. Otro hallazgo importante es que la creacion de la Ley 2244 de 2022 se enmarca dentro
de un proceso legislativo que recogio experiencias internacionales en materia de parto
humanizado, Il revisar legislaciones comparadas en paises de América Latina, como Argentina y
Venezuela, se observa que Colombia incorpor6 elementos que ya habian demostrado eficacia en
la garantia de derechos maternos, esta dimension comparativa resalta que la ley no es un
producto aislado, sino que refleja un aprendizaje normativo regional, que busco adecuarse a las
condiciones propias del sistema de salud colombiano, de esta manera, se puede afirmar que el
legislador se nutrié de un marco de referencia internacional que le otorgd legitimidad y solidez a
la iniciativa.

En este sentido, el proceso de formulacion de la Ley 2244 de 2022 también muestra un
esfuerzo de armonizacion con estandares internacionales de derechos humanos, como la
Convencion para la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer
(CEDAW). La convergencia entre los compromisos internacionales y las necesidades nacionales
permitié que el articulado de la norma se centrara en garantizar el derecho a una maternidad libre
de violencia, discriminacion o tratos indignos, por lo tanto, se puede concluir que la ley
constituye un instrumento normativo que traduce las recomendaciones globales en acciones
concretas para la realidad colombiana, configurdndose como una norma que refuerza la

integralidad del sistema de derechos humanos en el pais.
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Objetivo Especifico 2

3. La explicacion de los derechos contenidos en el articulo 4 de la Ley 2244 de 2022
permite comprender que la atencién humanizada en el proceso de maternidad no se reduce a un
estandar técnico, sino que se configura como un mandato juridico de proteccion integral, entre
los derechos resaltados se encuentran la autonomia de la mujer para decidir sobre su parto, la
prohibicion de practicas violentas y discriminatorias, y la garantia de un acompafiamiento digno
durante todo el proceso, estos derechos evidencian una evolucién en la forma en que el Estado
colombiano reconoce la maternidad, pasando de un enfoque centrado en la atencion hospitalaria

a uno basado en la dignidad humanay la libertad de decision.

Asimismo, la normativa establece un reconocimiento expreso de los derechos sexuales y
reproductivos como parte esencial de los derechos humanos, en este sentido, el articulo 4 no solo
protege a la gestante en el acto clinico del parto, sino que amplia el marco de proteccién al
embarazo y al posparto, reconociendo la necesidad de entornos respetuosos y libres de violencia,
esta perspectiva implica que la maternidad debe ser vista como un proceso integral y no como un
simple hecho bioldgico, en consecuencia, el reconocimiento de estos derechos refuerza la
obligacion de las instituciones de salud de garantizar practicas acordes con los principios de
justicia, equidad y no discriminacion.

4. Por otro lado, la explicacién de los derechos contemplados en el articulo 4 también
permite evidenciar las limitaciones en su aplicabilidad préactica, debido a que, aunque el marco
normativo es robusto, la brecha entre la norma y la realidad persiste, muchas mujeres desconocen
la existencia de estos derechos o carecen de los mecanismos efectivos para reclamarlos en caso
de vulneracién, esta situacion genera un desafio importante para la garantia de derechos

humanos, pues la falta de informacion y empoderamiento limita la posibilidad de ejercerlos
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plenamente, por lo tanto, la ley requiere acompafiarse de politicas publicas de pedagogia y
sensibilizacion que faciliten su apropiacion social.

En adicion a lo anterior, la explicacion del articulo 4 también revela la necesidad de
fortalecer los mecanismos de control y vigilancia en el sistema de salud, si bien los derechos son
claros y estan juridicamente protegidos, su cumplimiento depende de la capacidad institucional
para garantizar protocolos efectivos y sancionar practicas que vulneren la dignidad de las
mujeres, esto implica que la norma debe complementarse con planes de implementacion y
evaluacion constantes, en conclusion, el articulo 4 constituye un avance normativo significativo,
pero su éxito depende de la articulacion entre la ley, la politica pablica y el compromiso social en
la defensa de la atencion humanizada.

Objetivo Especifico 3

5. El estudio del nivel de aplicabilidad del articulo 4 en el municipio de Pasto muestra
que, si bien existen avances en la adopcion de protocolos de atencién humanizada, la experiencia
de las mujeres sigue marcada por desigualdades en la prestacion del servicio, los testimonios
recopilados evidencian que muchas gestantes reconocen mejoras en el trato y en la posibilidad de
contar con un acompafante durante el parto, lo que refleja un impacto positivo de la norma, sin
embargo, también se identifican casos en los que persisten practicas deshumanizantes, como el
uso excesivo de procedimientos médicos sin consentimiento informado, este panorama

demuestra que la aplicabilidad de la ley es parcial y requiere mayores esfuerzos institucionales.

A partir de los relatos del grupo focal de las entrevistadas, también se observa que las
mujeres de zonas rurales enfrentan barreras mas significativas para acceder a una atencion
humanizada en comparacion con las del area urbana, condicionando la posibilidad de

materializar los principios de la ley, esto evidencia que la aplicabilidad de la norma no es
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homogénea en el municipio, generando desigualdades que requieren estrategias diferenciales, en
este sentido, la investigacion concluye que la implementacion del articulo 4 debe considerar

factores territoriales, sociales y culturales que afectan la vivencia de la maternidad.

6. Otra conclusion derivada del estudio de aplicabilidad es que el nivel de conocimiento
de la Ley 2244 de 2022, en especial del articulo 4, es limitado entre la poblacion femenina del
municipio de Pasto. Muchas mujeres desconocen los derechos que la norma les reconoce, lo que
repercute en una baja exigibilidad frente a las instituciones de salud, esta falta de informacion
debilita la efectividad del marco normativo, puesto que los derechos solo adquieren fuerza real
cuando la ciudadania los ejerce y los reclama activamente, por tanto, se hace necesario fortalecer
los procesos de divulgacion y educacién comunitaria que permitan a las mujeres empoderarse

frente a su maternidad.

Finalmente, los hallazgos demuestran que el articulo 4, aunque normativamente sélido,
enfrenta dificultades précticas derivadas de la resistencia cultural y organizacional en algunos
centros de salud, la transicion hacia una atencién humanizada implica modificar estructuras
tradicionales de poder médico que han predominado en el sistema, las entrevistas revelan que,
aunque hay avances, todavia existe reticencia en la implementacion de modelos centrados en la
mujer y su autonomia. en conclusion, la aplicabilidad de la norma en Pasto esta en proceso de
consolidacion, pero requiere una transformacion cultural profunda que involucre tanto a las

instituciones de salud como a la sociedad en su conjunto.
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6. Recomendaciones.

1. Fortalecer la capacitacion continua del personal de salud: Se recomienda implementar
programas de formacion periddica y actualizada en competencias humanizadas, interculturales, y
de manejo de emergencias obstétricas, esto aseguraria que los profesionales estén preparados para
ofrecer una atencion integral, respetuosa y basada en las necesidades particulares de las mujeres,

alineada con los derechos consagrados en el articulo 4 de la Ley 2244.

2. Mejorar la infraestructura en zonas rurales y de dificil acceso: Es fundamental garantizar
que las Instituciones Prestadoras de Salud (IPS) en zonas rurales cuenten con los recursos
necesarios para cumplir con los estandares de atencion oportuna y de calidad, esto incluye mejorar
la infraestructura fisica, la disponibilidad de equipos médicos adecuados y el acceso a especialistas
en salud materna, lo cual reducira las desigualdades en la atencion.

3. Desarrollar sistemas eficientes de monitoreo y alerta temprana: Se recomienda fortalecer
la implementacion de sistemas de monitoreo y alerta temprana para identificar complicaciones
durante el embarazo, el parto y el postparto, esto facilitara la deteccion oportuna de problemas de

salud y garantizara una respuesta inmediata, reduciendo riesgos para la madre y el recien nacido.

4. Promover campafias educativas sobre los derechos de las mujeres: Es necesario
desarrollar estrategias de comunicacion masiva que informen a las mujeres y a las comunidades
sobre los derechos que les otorga la Ley 2244, la divulgacion de estos derechos fomentara el
empoderamiento de las mujeres y garantizara que exijan una atencién de calidad, digna y
respetuosa, y que participen activamente en la toma de decisiones sobre su salud.

5. Monitorear y evaluar la implementacion de la ley en las IPS: Se sugiere establecer un
sistema de evaluacion y seguimiento periodico en las IPS para medir el grado de cumplimiento de

los protocolos de atencidn que exige la Ley 2244, estas evaluaciones deben incluir indicadores de
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calidad, accesibilidad, y satisfaccion de las pacientes, con el fin de detectar areas de mejora y

asegurar la aplicacion adecuada de la ley.

6. Incentivar la investigacion sobre salud materna y atencion humanizada: Se recomienda
fomentar la investigacion cientifica que evalle el impacto de la Ley 2244 en la atencion materna
y neonatal, estas investigaciones permitiran identificar las mejores practicas y areas de
oportunidad, aportando evidencia para la toma de decisiones y posibles reformas o mejoras en la

politica de salud materna en Colombia.
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AnNexos
1 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley 2244 de 2022
en la atencién materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Analisis de factores clave y evaluacion de

su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Obijetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacién del articulo 4 de la Ley
2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos humanos,

a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Obijetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244 de 2022 en

el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)
Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o codificar):
Nombre: Jeimi Pefiafiel

Edad:27

Ao de atencion médica: 2024

Numero de gestaciones:2

Nivel educativo (opcional):tecnico
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Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): cesarea

Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

1. ¢Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibié informacion sobre sus

derechos como gestante?

R/ En el Hospital de la Rosa me dieron a conocer mis derechos

2. ¢Alguien del personal médico le menciond o explico la Ley 2244 de 2022 o algln

derecho relacionado con su atencion?

R/ no recuerdo

3. ¢Sintid que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el proceso?
R/ SI me respetaron

Bloque 2: Experiencias en la atencién

4. ¢Cbémo percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ Sl fue Bueno

5 ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo, decidir

sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ si me dieron a elegir y decidi parto normal

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibié apoyo emocional por parte del personal de salud u

otras personas?

R/ si de mi familia
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7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el trabajo
de parto y el posparto?

R/ si me acompafio mi esposo

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ si fue respetuoso

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencién actual (si ya ha tenido partos previos) en comparacion

con experiencias anteriores a 20227

R/ si mi anterior hija la tuve en el 2020 y si fue totalmente diferente no me aceptaron el

acompafiamiento de mi esposo

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes para

usted durante su atencion?

R/ si me respetaron porgue soy indigena

Blogue 4: Sugerencias y percepciones finales

11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian fortalecerse?

R/ seria Bueno que todas las atenciones se reciban el mismo hospital porque me toco ir a

diferentes lugares
12. ;Qué recomendacién le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley 22447

R/ seria Bueno que en todos los puestos de salud dieran a conocer esta ley
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2 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Andlisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacién del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Objetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Carmenza cortes cc 1004341944 barbacoas

Edad:36

Afio de atencion médica: 2023

Numero de gestaciones:2

Nivel educativo (opcional):técnico

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): natural

Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

1. ¢Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibié informacion sobre sus
derechos como gestante?

R/ En la clinica Fatima si me dieron a conocer mis derechos
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2. ¢Alguien del personal médico le menciond o explicé la Ley 2244 de 2022 o algin
derecho relacionado con su atencion?

R/ no tenia conocimiento

3. ¢Sinti6 que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el

proceso?
R/ SI me respetaron
Bloque 2: Experiencias en la atencion

4. ¢Como percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ SlI fue Bueno

5 ¢ ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,

decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ si me dieron a elegir y decidi parto normal

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibié apoyo emocional por parte del personal de
salud u otras personas?

R/ no ninguna

7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ si me acompafio mi pareja

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ si fue respetuoso
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9. ¢Percibe alguna mejora en la atencién actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacién con experiencias anteriores a 2022?

R/ si ha mejorado bastante hay mas preocupacion

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencién?
R/ si me respetaron porgue soy indigena
Blogue 4: Sugerencias y percepciones finales
11 desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencidn que considera podrian fortalecerse?
R/ ninguna sugerencia

12. ;Qué recomendacion le daria al sistema de salud sobre cémo aplicar mejor la Ley

22447

R/ seria Bueno que implementen capacitaciones, charlas a las gestantes

3 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Analisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacién del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Objetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.
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Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Odalys Cristina Burbano Caicedo cc 1004189809s

Edad:25

Ao de atencion medica: 2024

Numero de gestaciones:1

Nivel educativo (opcional): bachiller

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): natural

Blogue 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

3. ¢Durante su atencién médica en el embarazo o parto, recibié informacién sobre sus
derechos como gestante?

R/ En el Departamental no me dijeron nada

4. ¢Alguien del personal médico le menciond o explico la Ley 2244 de 2022 o algln
derecho relacionado con su atencion?

R/ no tenia conocimiento
3. ¢Sinti6 que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el
proceso?

R/ no recibi buen trato por parte del personal, porque a pesar de los Dolores no

me querian atender pronto y solo me devolvieron a mi casa
Bloque 2: Experiencias en la atencion

5. ¢Como percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?
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R/ malo porque me perdieron la documentacion de mi bebe, y luego de varios dias

me entregaron

5 ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,

decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ si me dieron a elegir y decidi parto normal

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibié apoyo emocional por parte del personal de

salud u otras personas?

R/ no ninguna

7. ¢ Tuvo la posibilidad de estar acomparfiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ no nadie

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ fue discriminatorio incluso me dijeron “para que abria las patas “

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencion actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 2022?
R/ no he tenido partos previos

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencion?
R/ no fui atendida con respeto

Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales
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11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian

fortalecerse?
R/ capaciten al personal para mejorar el trato

12. ;Qué recomendacién le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley

22447,

R/ realicen capacitaciones ayudaria

4 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Andlisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacién del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencién humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Obijetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Natalia Meza Martines cc 1085324847

Edad:29

Anfo de atencion médica: 2024
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NUmero de gestaciones:1

Nivel educativo (opcional): técnico

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): cesarea
Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

5. ¢Durante su atencién médica en el embarazo o parto, recibié informacién sobre sus
derechos como gestante?

R/ si en la clinica hispanoamericana desde que inicie en el curso psicoprofilactico

me informaron sobre mis derechos

6. ¢Alguien del personal médico le menciond o explicé la Ley 2244 de 2022 o algin
derecho relacionado con su atencién?

R/ si el ginecblogo y las enfermeras
3. ¢Sinti6 que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el
proceso?
R/ si desde el principio de mi programacion de mi cesarea
Bloque 2: Experiencias en la atencién

6. ¢Como percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ por las enfermeras y los médicos si, pero el ginecologo regular

5 ¢ ¢ Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,

decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ me tocaba cesérea por la condicién del bebe

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibié apoyo emocional por parte del personal de

salud u otras personas?

R/ si de mi esposo y personal medico
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7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/de mi pareja

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ fue respetuoso

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencién actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 2022?
R/ no he tenido partos previos

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencion?
R/ fui atendida con respeto
Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales
11 desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian fortalecerse?

R/ que los ginec6logos sean mas humanos, dado que me hizo comentarios irrelevantes y

de mal caracter

12. ;Qué recomendacién le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley

22447

R/ realizar capacitaciones a las maternas
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5 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Andlisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacién del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencién humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Objetivo especifico 3 : Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Daniela Valverde Rosales cc 1085339675

Edad:30

Afo de atencion médica: 2023

Numero de gestaciones:2

Nivel educativo (opcional):técnico

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): cesarea

Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

7. ¢Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibié informacion sobre sus
derechos como gestante?

R/ si en la clinica Hospital la Rosa
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8. ¢Alguien del personal médico le menciond o explicé la Ley 2244 de 2022 o algun
derecho relacionado con su atencion?

R/ si las enfermeras

3. ¢Sinti6 que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el

proceso?
R/ si desde el principio
Bloque 2: Experiencias en la atencion

7. ¢Como percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ super bien, pendientes de todo

5 ¢ ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,

decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ elegi parto natural

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibié apoyo emocional por parte del personal de
salud u otras personas?

R/ si de la psicologia

7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/de mi pareja

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ fue respetuoso
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9. ¢Percibe alguna mejora en la atencidn actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacién con experiencias anteriores a 2022?
R/ no antes en mi otro parto me trataron mal no estaba pendiente de mi

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencion?
R/ si respetaron
Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales

11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian

fortalecerse?
R/ debe haber més personal que se pueda distribuir

12. ;Qué recomendacién le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley
22442,

R/ enviar folletos explicando la ley
6 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Andlisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley

2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Analisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacion del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Objetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)
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Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Fernanda Caicedo cc 1085276419

Edad:22

Afio de atencion médica: 2025

Numero de gestaciones:1

Nivel educativo (opcional): técnico

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): natural

Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

9. ¢Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibié informacion sobre sus
derechos como gestante?

R/ no fue pésimo

10. ¢Alguien del personal médico le menciond o explicé la Ley 2244 de 2022 o algun
derecho relacionado con su atencion?

R/ ni conocia su existencia
3. ¢Sintid que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el
proceso?
R/ en los controles nunca me solventaron mis dudas sobre mi parto, atendian muy
rapido
Bloque 2: Experiencias en la atencion

8. ¢Cdmo percibid el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ regular la verdad
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5 ¢ ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,

decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ me dijeron natural no elegi

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibi6é apoyo emocional por parte del personal de
salud u otras personas?

R/ no

7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ no me manifestaron que podia estar acompariada

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ si discriminaron porque me decian que hago mucho ruido que debia pensarlo antes

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencién actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 20227
R/ la verdad no he tenido embarazos anteriores

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencién?
R/ no
Blogue 4: Sugerencias y percepciones finales

11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian

fortalecerse?
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R/ que se humanicen més el personal de salud

12. ;Qué recomendacion le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley

22447
R/ deberian en los controles indicar
7 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Analisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacién del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Objetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Karen Pianda Gutierrez cc 1010098060

Edad:34

Ao de atencion medica: 2023

Numero de gestaciones:3

Nivel educativo (opcional):profesional

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): cesarea
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Blogque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

11. ;Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibid informacion sobre sus
derechos como gestante?

R/ la tuve en el clinica Fatima

12. ;Alguien del personal médico le menciono o explicd la Ley 2244 de 2022 o algun
derecho relacionado con su atencion?

R/ de la ley no conocia nada
3. ¢Sintio que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el
proceso?
R/ si
Bloque 2: Experiencias en la atencion

9. ¢Como percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ si estuvo Bueno

5 ¢ Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,
decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?

R/ no me dieron a elegir porgue tenia problemas del cordon él bebe

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibié apoyo emocional por parte del personal de
salud u otras personas?

R/ si por el personal de salud

7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acomparfiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ si estuvo mi madre

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos
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8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?
R/ no hubo discriminacion si fue respetuoso

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencion actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 2022?

R/ si ha mejorado en relacién a mis otros partos ya son mas atentos y educados ,antes

solo regafiaban

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencion?
R/ si
Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales

11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian

fortalecerse?
R/ deberia haber mas constancia en la supervision de nuestra labora de parto

12. ;Qué recomendacion le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley

22447,
R/ deberia publicar en redes y en todas partes
8 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Analisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacion del articulo 4 de la
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Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Obijetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Maribel Burbano Ortega cc 1085286905

Edad:26

Ao de atencion medica: 2023

Numero de gestaciones:1

Nivel educativo (opcional): bachiller

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): Natural

Blogue 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

13. ¢Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibié informacién sobre sus
derechos como gestante?

R/ si me respetaron

14. ;Alguien del personal médico le menciono o explico la Ley 2244 de 2022 o algun
derecho relacionado con su atencion?

R/ no la mencionaron que existia
3. ¢Sinti6 que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el
proceso?

R/ si
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Bloque 2: Experiencias en la atencion

10. ¢Cémo percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ regular

5 ¢ ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,

decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ solo me dijeron que parto natural

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibioé apoyo emocional por parte del personal de

salud u otras personas?

R/ por parte de mi familia

7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ de confianza no solo personal medico

Bloque 3: Percepcion sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ si me trataron bien

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencidn actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 20227
R/ no tengo experiencias antiguas

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencién?

R/ si



134

Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales

11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian

fortalecerse?
R/ ninguna

12. ;Qué recomendacion le daria al sistema de salud sobre cémo aplicar mejor la Ley

22442,
R/ capacitaciones
9 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Andlisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacién del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Obijetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Alison Jasmin Tumbaco cc 1085263246

Edad:30

Afo de atencion médica: 2023



135

NUmero de gestaciones:2

Nivel educativo (opcional): bachiller

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): cesarea
Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

15. ¢Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibid informacion sobre sus
derechos como gestante?

R/ no

16. ¢ Alguien del personal médico le menciond o explicé la Ley 2244 de 2022 o algln
derecho relacionado con su atencion?

R/ no la mencionaron que existia
3. ¢Sintio que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el
proceso?
R/ si
Bloque 2: Experiencias en la atencién

11. ;Como percibid el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ malo
5 ¢ ¢ Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,
decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ no me dieron a escoger porque tenian que hacer la ceséarea dijeron
6. Durante su proceso de atencion, ¢percibié apoyo emocional por parte del personal de
salud u otras personas?

R/ por parte del personal de salud
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7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompariada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ no tuve esa posibilidad

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ nos exigian calmarnos sin entender el dolor

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencién actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 2022?

R/ en comparacién al anterior si ha mejorado un poco, porque la otra vez fueron mas

crueles

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencion?
R/ si
Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales
11 desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencidn que considera podrian fortalecerse?

R/ me hubiera gustado que mi pareja este acompafiandome para apoyo moral que este

pendiente de alguien de confianza

12. ;Qué recomendacién le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley

22447

R/ en el ultimo control, deberian habernos hablado
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10 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Andlisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacién del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencién humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Objetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Erika Pascuaza cc 1085287536

Edad:24

Afio de atencion meédica: 2025

NUmero de gestaciones:1

Nivel educativo (opcional): primaria

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): natural

Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

17. ¢Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibio informacion sobre sus
derechos como gestante?

R/ si la tuve en el hospital la rosa

18. ¢ Alguien del personal médico le menciond o explico la Ley 2244 de 2022 o algun
derecho relacionado con su atencién?
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R/ no la escuche esa ley

3. ¢Sintio que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el

proceso?
R/ si
Blogue 2: Experiencias en la atencion

12. ;Cémo percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ malo

5 ¢ ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,

decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ no me dieron a escoger porque tenian que hacer la cesarea dijeron

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibi6é apoyo emocional por parte del personal de

salud u otras personas?

R/ por parte del personal de salud

7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ no tuve esa posibilidad

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ nos exigian calmarnos sin entender el dolor

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencion actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 20227
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R/ en comparacién al anterior si ha mejorado un poco, porque la otra vez fueron més

crueles

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencion?
R/ si
Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales

11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian
fortalecerse?

R/ me hubiera gustado que mi pareja esta acompafiandome para apoyo moral que este
pendiente de alguien de confianza

12. ;Qué recomendacion le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley
22447

R/ en el altimo control , deberian habernos hablado
11 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley

2244 de 2022 en la atencién materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Analisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacion del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Objetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)
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Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Angela Arteaga Cueltan cc 1233318919

Edad:24

Ao de atencion médica: 2024

Numero de gestaciones:2

Nivel educativo (opcional): primaria

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): natural

Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

19. ¢ Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibié informacion sobre sus
derechos como gestante?

R/ no

20. ¢Alguien del personal médico le menciond o explicé la Ley 2244 de 2022 o algun
derecho relacionado con su atencion?

R/ no la mencionaron nunca
3. ¢Sintid que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el
proceso?
R/ si
Bloque 2: Experiencias en la atencion

13. ¢(Cémo percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ regular porque siempre estaban aburridas y no hacian caso a lo que se les habla

para ayudarlo a uno
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5 ¢ ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,
decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?

R/ si elegi yo

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibi6é apoyo emocional por parte del personal de
salud u otras personas?

R/ solo de mi familia

7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ mi esposo estuvo presente

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ si respetaron sin discriminar

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencién actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 20227
R/ si se observan un poco mas de controles médicos

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencién?
R/ si
Blogue 4: Sugerencias y percepciones finales
11 desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencidn que considera podrian fortalecerse?

R/ que se capacite a los funcionarios sean mas cordiales
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12. ;Qué recomendacion le daria al sistema de salud sobre cémo aplicar mejor la Ley

22447
R/ deberian hablarnos desde el primer control
12 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencién materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Analisis de factores clave
y evaluacién de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacién del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Obijetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Juliet Erazo cc 1085308215

Edad:26

Afio de atencion médica: 2025

Numero de gestaciones:3

Nivel educativo (opcional):técnico

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): cesarea

Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos
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21. ¢Durante su atencion médica en el embarazo o parto, recibi6 informacién sobre sus
derechos como gestante?

R/ si en la clinica Fatima

22. ¢ Alguien del personal médico le menciond o explicé la Ley 2244 de 2022 o algun
derecho relacionado con su atencion?

R/ no la mencionaron nunca

3. ¢Sintid que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el

proceso?
R/ si
Bloque 2: Experiencias en la atencién

14. ;Cémo percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/excelente me trataron muy bien

5 ¢ ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,
decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?

R/ si decision mia

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibioé apoyo emocional por parte del personal de
salud u otras personas?

R/ del personal de salud

7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ no permitieron el ingreso

Bloque 3: Percepcion sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos
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8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?
R/ si me respetaron

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencion actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 2022?
R/ hay cambios mas positivos

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencion?

R/ si

Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales

11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian

fortalecerse?
R/ deberian permitir el ingreso de algin familiar, porque uno luego necesita ayuda

12. ;Qué recomendacién le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley

22442,
R/ capacitaciones seria Bueno
13 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Andlisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Andlisis de factores clave
y evaluacién de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacion del articulo 4 de la
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Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Obijetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Diana Lopez cc 1124314782

Edad:33

Afio de atencion médica: 2025

Numero de gestaciones:2

Nivel educativo (opcional): técnico

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): cesarea

Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

23. ¢Durante su atencion meédica en el embarazo o parto, recibié informacion sobre sus
derechos como gestante?

R/ si en la clinica Fatima

24. ¢ Alguien del personal médico le menciono o explicé la Ley 2244 de 2022 o algin
derecho relacionado con su atencion?

R/ no tenia conocimiento
3. ¢Sintid que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el
proceso?

R/ si
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Bloque 2: Experiencias en la atencion

15. ;Cémo percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/fue muy Bueno

5 ¢ ¢Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,
decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?

R/ si decisién mia

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibioé apoyo emocional por parte del personal de
salud u otras personas?

R/ del personal de salud

7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el

trabajo de parto y el posparto?

R/ no permitieron el ingreso

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ si me respetaron

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencidn actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 2022?
R/ hay mayor orden en el personal

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencién?

R/ si



147

Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales
11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian

fortalecerse?
R/ deberia haber méas humanidad por los especialistas

12. ;Qué recomendacion le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley

22447
R/ talleres a dar cada barrio
14 FORMATO DE ENTREVISTA A INFORMANTE CLAVE

Proyecto de investigacion: Analisis documental del Impacto del articulo 4 de la ley
2244 de 2022 en la atencion materna en la ciudad de Pasto, Narifio: Andlisis de factores clave
y evaluacion de su implementacion.

Autor: Diana Marcela Cuastumal Castillo

Objetivo general: Analizar qué factores han incidido en la aplicacion del articulo 4 de la
Ley 2244 de 2022, respecto a la atencion humanizada desde la perspectiva de los derechos
humanos, a partir del afio 2022-2024 en el Municipio de Pasto.

Objetivo especifico 3: Estudiar el nivel de aplicabilidad del Articulo 4 de la Ley 2244
de 2022 en el municipio de Pasto, a partir de entrevistas a mujeres en procesos de
maternidad.

Entrevista a Gestantes sobre Derechos en la Atencion Materna (Ley 2244 de 2022)

Datos generales (opcional, si se requiere confidencialidad, se puede omitir o
codificar):

Nombre: Dayana Dorado cc 1086923088

Edad:30
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Afio de atencion médica: 2023

Numero de gestaciones:2

Nivel educativo (opcional): bachiller

Tipo de parto (natural, cesarea, etc.): cesarea
Bloque 1: Conocimiento de la Ley y Derechos

25. ¢Durante su atencion medica en el embarazo o parto, recibio informacién sobre sus
derechos como gestante?

R/ no

26. ¢ Alguien del personal médico le mencion6 o explicé la Ley 2244 de 2022 o algln
derecho relacionado con su atencion?

R/ no la mencionaron que existia

3. ¢Sintid que sus derechos como mujer gestante fueron respetados durante todo el

proceso?
R/ si
Bloque 2: Experiencias en la atencién

16. ¢(Como percibio el trato del personal médico y administrativo durante su embarazo y
parto?

R/ malo

5 ¢ ¢ Tuvo la oportunidad de tomar decisiones informadas sobre su atencion (por ejemplo,

decidir sobre el tipo de parto, acompafiamiento, etc.)?
R/ no me dieron a escoger porque tenian que hacer la cesarea dijeron

6. Durante su proceso de atencion, ¢percibio apoyo emocional por parte del personal de

salud u otras personas?

R/ por parte del personal de salud
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7. ¢Tuvo la posibilidad de estar acompafiada por una persona de su confianza durante el
trabajo de parto y el posparto?

R/ no tuve esa posibilidad

Bloque 3: Percepcidn sobre la humanizacion y el respeto a sus derechos

8. ¢Siente que el entorno en el que fue atendida promovia un trato digno, respetuoso y sin
discriminacion?

R/ nos exigian calmarnos sin entender el dolor

9. ¢Percibe alguna mejora en la atencién actual (si ya ha tenido partos previos) en

comparacion con experiencias anteriores a 2022?

R/ en comparacién al anterior si ha mejorado un poco, porque la otra vez fueron méas

crueles

10. ¢Considera que se respetaron aspectos culturales, sociales o personales importantes

para usted durante su atencion?
R/ si
Bloque 4: Sugerencias y percepciones finales

11 Desde su experiencia, ¢hay aspectos de la atencion que considera podrian

fortalecerse?

R/ me hubiera gustado que mi pareja este acompafiandome para apoyo moral que este

pendiente de alguien de confianza

12. ;Qué recomendacién le daria al sistema de salud sobre como aplicar mejor la Ley

22447

R/ en el ultimo control, deberian habernos hablado
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