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Estado Libre Asociado de Puerto Rico

EL CAPITOLIO
SAN JUAN, PUERTO RICO 00901

Yo, Yamil Rivera Vélez, Secretario del Senado de Puerto Rico,

CERTIFICO:

Que el P. del S. 81, titulado:

“LEY

Para declarar el 5 de mayo de cada afio como el “Dia de la Parteria”, con el propdsito
de educar y sensibilizar a la ciudadania sobre la historia de esta profesion y los
beneficios de la parteria; y para otros fines relacionados.”

ha sido aprobado por el Senado de Puerto Rico y la Camara de Representaﬁtes en la forma que
expresa el ejemplar que se acompatia. '

PARA QUE ASI CONSTE, y para notificar al
Gobernador de Puerto Rico, expido la presente en mi
oficina en el Capitolio, San Juan, Puerto Rico, el dia
catorce (14) del mes de noviembre del afio dos mil
veintidos y estampo en ella el sello del Senado de
Puerto Rico. "




(P. del S. 81)

LEY

Para declarar el 5 de mayo de cada afio como el “Dia de la Parteria”, con el proposito de
educar y sensibilizar a la ciudadania sobre la historia de esta profesién y los
beneficios de la parteria; y para otros fines relacionados.

EXPOSICION DE MOTIVOS

La ancestral funciéon de la Parteria debe reincorporarse en los servicios de salud a
la mujer. Este oficio nunca debié dejarse fuera en la profesionalizacién y desarrollo de
especialidades en las ramas de los servicios de salud a la mujer. La funcién de la Partera
de la comunidad, a las que con toda confianza las mujeres recurrian en busca de apoyo
y consulta para sus inquietudes femeninas, partos, lactancia y asuntos familiares como
el maltrato fue sustituida, pero sin éxito.

Lideres del conocimiento y la ciencia reconocieron la importancia y autonomia de
este profesional. Hipoécrates, el padre de la medicina, formaliz6 un programa de
capacitacion para parteras, diferenciando los conocimientos, enfoques y destrezas de los
de sus discipulos médicos, reconociéndolos como oficios independientes.

Los servicios natales cada dia ocupan nuestras primeras planas con datos
preocupantes. Los nacimientos por cesareas aumentan dia a dia, 29.7% en el afio 1996 a
49.2% en el 2007, situdndonos a la cabeza a nivel mundial. Los nacimientos prematuros
han aumentado de 14.1% en el afio 1998 a 19.7% para el afio 2006; siendo el nacimiento
prematuro la primera causa de mortalidad infantil, la cual para el 2006 reflej6 un leve
aumento con una tasa de 9.3 de cada 1,000 nacidos vivos. La mortalidad materna refleja
fluctuaciones alcistas (17.5/100,000 - 2004). Dichos datos son un medidor indirecto de la
situacién socioeconémica del pais.!

Cada dia, mas estudios demuestran la relacion efecto-consecuencia del cuidado
de la embarazada y el impacto de intervenciones durante el proceso de parto en la
conducta y salud fisica y psicosocial del individuo por nacer. Los sentimientos de
inseguridad e insensibilidad en el trato de la mujer de parto, la ausencia de respeto por
sus deseos y voluntad menoscaba su dignidad y son nefastos para la mujer que cria.
Mas atn, existen estudios que relacionan conductas adictivas, suicidas y violentas con
experiencias traumaéticas o intervenciones en el momento del nacimiento. El deterioro
en nuestra calidad de vida es evidente con las estadisticas de aumento en las conductas
violentas, el maltrato al nifio y familias disfuncionales.

1 Proyecto de la Cadmara 309, Exposicion de Motivos. Pag. 3. (29 de enero de 2013).



Paises que no excluyeron la Parteria en su proceso de actualizacion de los
servicios primarios de salud de la mujer, tienen excelentes resultados. En Europa
Occidental, las Parteras atienden més del 70% de los nacimientos sin complicaciones y
son estos los que encabezan la lista de los paises de menor mortalidad infantil y
materna, y niveles de cesareas tan bajos como Holanda con un 13.8% (2004). Un estudio
comparativo que recogi6é la informacién de 4 millones de nacimientos bajo riesgo
atendidos por médicos o parteras en Estados Unidos, encontré un 33% menos de
muertes en neonatos y un 31% menos de bebés con bajo peso al nacer en los partos
atendidos por enfermeras parteras?.

Un estudio realizado sobre la partera-comadrona en Puerto Rico en las décadas
del 1980 y 1990 mostré, mortalidad de madre y recién nacido nula, bajo peso al nacer de
1.7%, cesareas en 4% y el 95% de los bebés amamanté por un periodo de tiempo de
cuatro meses o mas. En el estudio de satisfacciéon de servicios, en dicho estudio, calificd
la labor de la partera predominantemente excelente y todas las madres coincidieron en
volver a solicitar los servicios.?

La historia de la Parteria en la Isla era de avanzada, reconociendo su valiosa
aportacion, reforzando sus conocimientos empiricos y regulando la practica. En 1903, el
Boletin de la Asociacion Médica de Puerto Rico cita al Dr. Francisco Sein, “Las mujeres
que se atienden con Comadronas tienen muy poca incidencia de fiebre puerperal”. Esta
era una de las mayores causas de mortalidad materna. Para las décadas del 1930 y 1940,
contdbamos con 1,545 Comadronas registradas que atendian el 85% de los partos con
mucho éxito, como lo demostraban las estadisticas.4

En la década que culmina en el 1950, ocurri6 el descenso mas significativo en las
tasas de infantil y materna en la historia de Puerto Rico de 41%, atribuidos a factores
como: el descubrimiento de la penicilina y otros bactericidas, vacunas como la del
tétano, sarampién, Rhogam y medicamentos como la oxitocina, disminuyendo las
muertes por sepsias, hemorragias posparto y otras. Otros factores contribuyentes a la
baja de la tasa de mortalidad infantil fueron el desarrollo econémico y social del pais
que mejoro la calidad de vida y disminuy6 los indices de pobreza extrema, las ayudas
nutricionales y la accesibilidad en los servicios de salud; también disminuyeron
condiciones de riesgo como la anemia, desnutricion, parasitos, sifilis, gonorrea y
tuberculosis, entre los mas comunes de la época.

Un estudio del 1945 al 1950, incluido en el informe anual del Director de Sanidad
del 1950-51, reporta que el 46.5% de las muertes maternas fueron atendidas por médicos
vis a vis el 28.3% que fueron por Comadronas. Por otro lado, el 72.7% fueron atendidas
en el hospital vis a vis 23.5% que fueron atendidas en sus hogares. Estos datos
confirmaban que la practica de la Parterfa era segura y eficiente al igual que los en las

2 Proyecto de la Camara 2873, Exposicion de Motivos. Pag. 1. (17 de septiembre de 2010).
3 Proyecto de la Cdmara 309, Exposicién de Motivos. Pag. 3.
4]Id. Pag. 2.



casas. Consideremos que, en esa década, el 66% de esos partos fueron asistidos por
nuestras Comadronas a las que nunca se les reconoci6 su aportacion. Contrario a la
razon, en la siguiente década se inicia la mas injusta paga, la marginacién hasta la
extincion del honroso y legendario oficio de mujer, dejando a las mujeres de parto la
unica opcién de partos por hombres médicos y en hospitales.?

Varios acontecimientos administrativos influyeron en el descenso de la practica
de la Parteria hasta su casi extincién. Este descuido ha arrastrado consecuencias de alto
costo economico, social y emocional. Con la sustitucién de este profesional, la vision del
parto pasa a ser intervenidos o medicalizado. Como consecuencia, aumentan los costos
y la sobrecarga de los servicios médicos, considerando que solo el 20% de las

embarazadas presentan complicaciones necesarias de atencién e intervenciones
materna.

Organizaciones comunitarias como Centro Mujeres Ayudando Madres (MAM) y
Doula del Caribe se consideran como lideres del movimiento de educacién y
concienciacion sobre la labor de la partera en el proceso familiar de dar la luz desde el
amor y la compasion. Centro MAM tiene como misién promover el derecho al parto
humanizado, la educacién que genere la toma de decisiones informadas y el bienestar
integral de las madres durante la etapa de gestacion, parto, posparto, amamantamiento
y crianza. Ademas de lograr cambios concretos en las politicas ptblicas sobre los
derechos reproductivos y crear conciencia en la comunidad sobre las alternativas
disponibles para parir, los servicios y profesionales que apoyan el parto humanizado en
Puerto Rico. A su vez, encauza esfuerzos para reducir la tasa de cesareas, aumentar el
porciento de madres que lactan, crear mejor unién entre parejas durante la etapa de la
maternidad ayudando a las familias a vivir una memoria positiva de su embarazo,

parto y posparto; sin olvidar a la poblacién de madres solteras y la comunidad
LGBTIQ+.

Por otro lado, Doula del Caribe Internacional se gesta en Puertos Rico en el afio
1993. Es una invitacién a volver al origen, a nacer una nueva humanidad conectada al
amor, a lo colectivo, y nacer la raza de la paz. Se hace disefiando encuentros para
intercambiar saberes de mujeres. Doula Caribe pretende rescatar las tradiciones
ancestrales que unen a las mujeres en sus trabajos de parto y crianza. Esbozan un
modelo prometedor, promueve el trabajo en comunidades vulnerables buscando
reducir la disparidad en los servicios de sanidad primaria. Doula Caribe concibe el
parto como un rito de paso hacia la maternidad que repercute en todas las etapas de la
vida; reconociendo la importancia de la leche humana y la crianza con amor y respeto
hacia los nifios y nifias del mundo. Doula Caribe no apodera a la mujer, sino que le
recuerda lo poderosa que es. Reconoce la libertad fundamental de la mujer consiente a
escoger, estando informada de sus opiniones, sus derechos y los de su familia.

51d.



En los Estados Unidos, un estudio sobre la Partera Profesional Certificada mostré
que de 5,418 madres que optaron de manera consentida por sus servicios, s6lo el 3.7%
fue ceséreas. De estos, solo ocurrieron 1.7 muertes neonatales por cada 1,000
nacimientos y ninguna muerte materna. Concluyendo que las intervenciones son menos
cuando las madres son atendidas por la Partera Profesional Certificada, y que la muerte
perinatal y neonatal en mujeres de bajo riesgo era similar en el parto domiciliario y
hospitalario. Asi coinciden decenas de estudios de las parteras y de las enfermeras
parteras. Luego de cinco afios de estudios profundos la Asociacién de Salud Publica
Americana (APHA, por sus siglas del inglés) expide una resolucién a favor de los partos
domiciliarios®.

En 1998 se inici6 en la Escuela Graduada de Salud Publica del Recinto de Ciencias
Meédicas de la Universidad de Puerto Rico el Programa Educativo en Parteria para
Enfermeras. La primera escuela de Parteria fuera de los 50 estados y uno de los 37
programas acreditados por la “Accreditation Commission of Midwifery Education”
(ACME), organizaciéon que regula dicha profesion en los Estados Unidos. También
cuenta con la acreditacion del “ Council of Education in Public Health” (CEPH), aprobacion
por el Consejo de Educacién Superior (CES) y con el endoso internacional de la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) como Centro Colaborador para el Desarrollo
de Servicios y Educacién en Parteria (WHOCC)?.

En el Vaticano, en la celebraciéon del Dia Internacional de la Enfermeria en mayo
2020, en el contexto del Afio Internacional del Personal de Enfermeria y Parteria
convocado por la Organizacién Mundial de la Salud; el Papa resalt6é “(...) este noniento
histérico, marcado por Ia emergencia sanitaria mundial a causa de la pandemia del virus Covid-
19, hemos redescubierto In importancia del rol del personal de enfermerin, como también el de
parteria. Diariamente presenciamos el testimonio de wvalentin y sacrificio de los agentes
sanitarios, quienes con profesionalidad, sacrificio, responsabilidad y amor por los demds ayudan
a las personas afectadas por el virus, incluso poniendo en riesgo la propia salud. (...) Vosotros
—y también pienso en las parteras — estdis al lndo de lns personas en los momentos cruciales de
su existencia, nacimiento y muerte, enfermedad y recuperacion, para ayudarlas a superar las
situaciones mds traumiticas, A veces estdis junto a ellos cuando fallecen, dindoles consuelo y
alivio en los 1iltimos momentos. Por esta entregn vuestra, formiis parte de los “santos de la
puerta de al lado”. Sois In imagen de In Iglesia, “hospital de campaiia”, que continia llevando a
cabo la mision de Jesucristo, que se acerco y curo a las personas que sufrian todo tipo de males y
se arrodillé para lnvar los pies de sus discipulos. jGracias por vuestro servicio a la humanidad!”

6 Id. Pag. 4.

7 Proyecto de la Camara 2873, Exposicién de Motivos. Pag. 2.

. Libreria Editrice Vaticana. Mensaje del Santo Padre Francisco
con ocasién del Dia Internacional de la Enfermeria. Roma, San Juan de Letrdn. (12 de mayo de 2020).
Disponible en: http:/ /www.vatican.va/content/francesco/es/messages/pont-
messages/2020/documents/ papa-francesco 20200512 messaggio-giornata-infermiere.html




En septiembre de 2000, la mayor reunién de Jefes de Estado de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) marcé el comienzo del nuevo milenio con la adopcién de la
Declaracion del Milenio, que fue aprobada por 189 paises y se tradujo en ocho Objetivos
de Desarrollo del Milenio (ODM) que deberian alcanzarse en 2015°. Dichos objetivos
consisten en reducir la pobreza y el hambre, mejorar la educacién, hacer frente a las
inequidades de género, a los problemas sanitarios y a la degradacion del medio
ambiente, y crear una alianza mundial en pro del desarrollo. El mas importante para la
labor del Departamento Reducir los Riesgos del Embarazo (MPS) es el ODM 5, cuya
meta consiste en reducir la razén de la mortalidad materna (RMM) en tres cuartas
partes entre 1990 y 2015. Los datos mas recientes, de 2005, muestran que es necesario
acelerar los progresos si se quiere alcanzar esta meta.

No obstante, hay una sensacién de que se estan haciendo progresos, avalada por
el aumento de la basqueda de cuidados durante el embarazo y el parto. La proporcion
de partos atendidos por asistentes de parterfa cualificados ha aumentado en el mundo
en desarrollo del 43% al 57% entre 1990 y 2005. Sin embargo, la cobertura es muy
inferior a la meta mundial fijada en 1999 en un periodo especial de sesiones de las
Naciones Unidas. A raiz de la Conferencia Internacional sobre la Poblacion y el
Desarrollo (ICPD+5), la comunidad internacional acord6 la meta de alcanzar una
cobertura del 80%, 85% y 90% en 2005, 2010 y 2015, respectivamente. En 2006, las zonas
con menor proporcion de partos asistidos por personal cualificado eran Africa Oriental

(34%) y Occidental (41%), que también son aquellas con mayor nimero de muertes
maternas.10

Las parteras salvan vidas. Si todas las parteras fueran capacitadas formalmente,
podrian evitar aproximadamente dos tercios de todas las muertes maternas y neonatales,
segtn el reciente informe “El Estado de las Parteras en el Mundo”!l. También podrian
prestar el 87 % de los servicios esenciales de salud sexual, reproductiva, materna y
neonatal. Sin embargo, solo el 42 % de las personas con conocimientos de parteria trabajan
en los 73 paises donde ocurre mas del 90 % de las muertes maternas, neonatales y casos de
mortinatos.

Desde 2008, el Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas!'2 (UNFPA, por sus siglas
en inglés) ha trabajado con gobiernos, distintos asociados y encargados de formulacion de
politicas para ayudar a crear una fuerza laboral de parteras competentes y bien formadas

? Organizacién Mundial de la Salud. Salud de la madre, el recién nacido, del nifio y del adolescente.
Objetivo de Desarrollo del Milenio 5: Mejorar la salud materna. Disponible en

https:/ /www.who.int/ maternal _child_adolescent/topics/ maternal/mdg/es/

10 I,

11 Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas. El Estado de las Parteras en el Mundo 2014: Hacia el
Acceso Universal a la Salud, un Derecho de la Mujer. Disponible en:
https:/ /www.unfpa.org/sites/ default/files/ pub-pdf/SoWMy2014 complete-Spanish.pdf

12 Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas. Parteria.  Disponible en
https:/ / www.unfpa.org/es/parter%C3% ADa?page=5




que cuenten con los medios necesarios para ejercer su labor en entornos de bajos recursos.
El UNFPA se centra en cuatro ambitos principales: fortalecer la formacién de parteras
dando prioridad a su competencia; desarrollar un sélido mecanismo regulatorio que
garantice servicios de calidad; dar voz a las parteras al crear y fortalecer sus asociaciones; y
promover el aumento de inversiones en los servicios de parteria. El UNFPA también se
dedica a crear un entorno propicio para las parteras mediante el fomento de politicas
laborales adecuadas para las parteras.

La Organizacion Mundial de la Salud, varias agencias de las Naciones Unidas y
otros organismos internacionales han reconocido que las matronas (parteras) son la
clave para lograr reducir el niimero de muertes y discapacidades de madres y recién
nacidos en todo el mundo. Las parteras multiplican por dieciséis la inversion realizada,
por lo que el efecto dominé en la mejora de los resultados sanitarios es significativo. Las
parteras salvan vidas. El lema del Dia Internacional de la Matrona (partera) se basa en
“Celebrar. Demostrar. Movilizar. Unir”. Las parteras desempefian una funcién crucial
en el movimiento hacia la equidad de género: dia tras dia en todo el mundo,
defendiendo los derechos de las mujeres a una asistencia de calidad dirigida por
parteras durante el embarazo, parto y puerperio. La OMS declar6 el 5 de mayo como el
"Dia Internacional de la Partera" y se celebra todos los afios para destacar la importante
funcién que las parteras desempefian en la salud de las madres, los nifios y sus familias.

Incluso, el Estado Mundial de la Parteria 202113 (SoWMy 2021) proporcionara una
base de evidencia actualizada y analisis detallado del progreso y los desafios futuros
para ofrecer una cobertura y calidad efectivas de las matronas y los servicios de
parteria en todos los paises, incluidos, por primera vez, los paises con ingresos altos. La
publicacién se coincidira con el Dia Mundial de la Salud en abril 2021 para marcar el fin
del Afio de la Matrona (partera) y el 10m0 aniversario del primer informe de SoWMy.

Como parte del prélogo del informe EI Estado de Ins Parteras en el Mundo 2014
presentado por las Naciones Unidas, el Secretario General de las Naciones Unidas Ban
Ki-moon expone lo siguiente:

“(...) El personal de parterin, dentro de un sistema de salud basado en el apoyo, puede
ayudar a mujeres y nifias a prevenir los embarazos no deseados, proporcionar asistencia durante
el embarazo y el parto, y salvar las vidas de muchos recién nacidos prematuros.

Con liderazgo y recursos, el mundo puede prevenir ln mayorin de lns muertes evitables,
aunque tragicamente comunes, y contemplar el ciclo vicioso de In pobreza derivada de
esto.14(...)”

13 International Confederation of Midwives. El Estado de las Parteras en el Mundo 2021. Disponible en:
https:/ /www.internationalmidwives.org/es/asociados-y-colaboraciones/colaboraciones/ el-estado-de-
las-parteras-en-el-mundo-2021.html

14 E] Estado de las Parteras en el Mundo 2014: Hacia el Acceso Universal a la Salud, un Derecho de la
Mujer. Pag. ii.




Por todo lo antes expuesto, esta Asamblea Legislativa entiende meritorio declarar
el 5 de mayo de cada afio como el “Dia de la Parteria”, con el propésito de educar y
sensibilizar a la ciudadanfa sobre la historia de esta profesion y los beneficios de la
parteria.

DECRETASE POR LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE PUERTO RICO:

Articulo 1.- Se declara el 5 de mayo de cada afio como el “Dia de la Parteria”, con el
proposito de educar y sensibilizar a la ciudadania sobre la historia de esta profesién y los
beneficios de la parteria.

Articulo 2. - Cada afio, el Gobernador de Puerto Rico emitir4 una proclama a esos
efectos y exhortara a todas las entidades, publicas y privadas, asi como a la ciudadania en
general a organizar actividades a tenor con el propésito de esta Ley e invitar a la
ciudadania a participar de las mismas.

Articulo 3.- Esta Ley comenzara a regir inmediatamente después de su aprobacion.

{

Presidente de li\Cémara




