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Identificacion de avances
y buenas practicas

El Ministerio de Salud y Deportes esta desarrollando
normativas, lineamientos, protocolosy planes para
la atencion de la salud sexual y reproductiva.

Las alianzas estratégicas entre el Ministerio de
Salud y Deportes, instancias sub nacionales de
salud con la cooperacién internacional y organiza-
ciones no gubernamentales (ONGs) son claves para
la restitucion, continuidad y mejoras en la atencion
de los servicios de salud sexual y reproductiva, con:

« Donacion de insumos, equipamientos, fortaleci-
miento de capacidades.

« Asistencia técnica para desarrollo de normati-
vas, planes y programas.

+ Aplicacion de programas y modalidades
alternativas de informacion, orientacion vy
atencion a través de telemedicina, plataformas
virtuales y aplicaciones moviles.

Coordinacién interinstitucional para realizar
capacitaciones y sensibilizacién del personal de
salud y campanas de anticoncepcion.

Implementacién de brigadas de atencién ambula-
toria y visitas domiciliarias.

Reestructuracion de los centros de salud para
contar con dos areas para la atencién diferenciada
de pacientes, con y sin COVID-19.

Para garantizar la salud sexual
y reproductiva

Se hace necesario y urgente que el Estado tome medi-
das necesarias y de mayor alcance en el ambito de la
salud reproductiva, con énfasis en la atencion de las
mujeres, adolescentes y nifias. Desde la sociedad civil,
se propone un listado prioritario de recomendaciones
que deberian implementarse de manera inmediata:

El Estado debe implementar politicas publicas,
normativas y acciones que se enmarquen en la
consideraciéon 53 de la SACROI-CIDH-19 de
manera urgente.

Implementar estrategias de salud sexual y repro-
ductiva en coordinacién con organizaciones de la
sociedad civil, acordes a las necesidades de cada
poblacion, con énfasis en las mujeres y el contexto
de la pandemia.

Asegurar el funcionamiento eficiente y oportuno
de los servicios de salud publica y coordinar estra-
tegias con los servicios de salud privados para
garantizar el acceso a servicios de salud sexual y
reproductiva.

Monitorear constantemente la atencién de
calidad y con calidez de los servicios de salud
sexual y reproductiva, con énfasis en la atencion
del parto, posparto y también en la realizacion de
las interrupciones legales del embarazo y de la

atencion oportuna para casos de violencia sexual.

Priorizar el abastecimiento de suministros sanita-
rios y de anticoncepcion y que los SEDES asuman
un rol protagénico en su distribucién y atencién
en la orientacién en salud sexual.

Mejorar e implementar de manera urgente el
sistema de registro y vigilancia epidemiolédgica
referido al acceso y prestacién de todos los
servicios de salud sexual y reproductiva y sus
componentes.

Si quieres tener mas
informacion, puedes
acceder al documento
completo escanenado el
codigo QR.
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Seguimiento al Monitoreo sobre
salud reproductiva durante la
pandemia por Covid-19 en Bolivia

En el afo 2020, en el marco la Recomendacién 53 de
la Resolucién 01/2020 “Pandemia y Derechos Huma-
nos en las Américas” de la Comision Interamericana
de Derechos Humanos (CIDH), instalando para su
seguimiento la Sala de Coordinacién de Respuesta
Oportuna e Integrada a la crisis en relacion con la
pandemia de la COVID-19 (SACROI-COVID-19), se
realizé el Monitoreo sobre salud reproductiva durante
la pandemia por COVID-19 en Latinoamérica, siendo
Bolivia uno de los paises participantes.

La Recomendacién establece que los Estados miem-
bros deben priorizar la garantia de todos los servicios
de salud con un enfoque de derechos humanos, para
que ningin derecho sea vulnerado, limitado o
suspendido, y especialmente para que declaren los
Servicios de Salud Sexual y Reproductiva (SSSR)
como “servicios esenciales”. El Monitoreo mostré que
en Bolivia no se garantizd el acceso ni la atencién
continua de estos servicios durante la primera etapa
de la pandemia, con graves consecuencias sobre todo
para la salud y la vida de las mujeres, adolescentes y
ninas.

Presentamos una actualizacién con informacién
cualitativa, mostrando avances y desafios pendien-
tes, realizada bajo la coordinacién de Catélicas por el
Derecho a Decidir / Bolivia, con el apoyo del Fondo de
Poblacion de las Naciones Unidas, UNFPAy en articu-
lacion con organizaciones de la sociedad civil
especialistas en estos derechos.’

1 Denominada “Grupo de Trabajo Nacional™ conformada por ADESPROC
Libertad - Alianza por la Solidaridad - Catélicas por el Derecho a Decidir/Bolivia
- Casa de la Mujer Santa Cruz - CIES Salud Sexual Salud Reproductiva -
Colectivo Rebeldia Santa Cruz - Comunidad de Derechos Humanos - Consorcio
Boliviano de Juventudes Sucre - IPAS Bolivia - Marie Stopes Bolivia - Mesa
Nacional de Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos - Observatorio de
Mortalidad Materna y Neonatal - Psinergia.
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Derecho a que se garanticen los servicios de
salud sexual y reproductiva

Los avances sobre el acceso a los servicios de salud
sexual y reproductiva se han concentrado en la
dotacion de recursos, equipamientos, insumos,
fortalecimiento de capacidades. Pero el Sistema de
salud publico para la garantia de los servicios de salud
sexual y reproductiva es débil, no cuenta con los recur-
sos suficientes, sumandose el retraso en la organiza-
cién de la gestion estatal y la priorizacion de la
atencién de las olas de pandemia.

Derecho a acceder a servicios de
salud sexual y reproductiva

La rehabilitacion de servicios de salud sexual y repro-
ductiva es precaria, dificultando el acceso para la
poblacién en su conjunto, y sobre todo para la
atencion materna, anticoncepcién, atenciéon de la
violencia y acceso a Interrupcion Legal del Embarazo
(ILE). Los establecimientos de salud atiin no funcionan
con completa normalidad, dejando en situacién de
alta vulnerabilidad sobre todo a las mujeres.

Derecho a decidir de forma libre, auténoma
e informada sobre el propio cuerpo
y sexualidad

Las diversas restricciones en las olas de la pandemia
han interferido con el acceso y calidad, generando
también limitaciones para el ejercicio de la sexualidad
libre e informada, sobre todo para los/as adolescentes
y jovenes.

Derecho a servicios de salud especializados
para garantizar la maternidad segura

Las mujeres gestantes siguen encontrando limitacio-
nes, dificultades y obstaculizaciéon para su atencion.
Pese a los esfuerzos para habilitar los servicios de
salud reproductiva y el protocolo emitido, siguen
existiendo casos en que se niega la atencién a mujeres
embarazadas y en labor de parto.

Identificacion de principales
problemas

Falta de normativas, protocolos y/o planes especifi-
cos sobre servicios de salud sexual y reproductiva.

Atraso en las gestiones, coordinacion y aplicacion
de medidas por cambio de autoridades.

Profundizacidn de la crisis econdmica impide que la
poblacién acceda a los servicios de salud sexual y
reproductiva.

Redireccion de la asignacion presupuestaria a la
atencion de la pandemia y baja ejecucion presu-
puestaria.

Deficiencia en servicios de registro de informacion y
acceso publico.

La falta de atencién y continuidad en los servicios
de salud sexual y reproductiva, sigue manteniendo
la situacion de desproteccion a la poblacién y a los
grupos en mayor situacién de vulnerabilidad,
manteniendo los riesgos de:

* Menos acceso a anticoncepcién, mas embarazos
no deseados y embarazos adolescentes.

* Incremento de partos inseguros, violencia
obstétrica y mortalidad materna.

+ Desatencion de la violencia sexual contra nifas,

adolescentes, jovenes y mujeres y menos
acceso a Interrupcién Legal del Embarazo (ILE).
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