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Recomendacion de Azerbaiyán a México

Ejes temáticos : Acceso a Servicios de Salud Sexual y Reproductiva
Marcos : [Implementación] [Legal] [Operativo] [Programático] 

Recomendación : 132.175 Garantizar la igualdad de acceso al aborto legal, al menos en los casos de peligro
para la vida o la salud, a todas las mujeres en todos los estados mexicanos (Azerbaiyán);

Evaluación : [Muestra fuerte avance de implementación]
Marco legal: en 9 estados del país se aprobaron reformas que despenalizan el aborto hasta
las 12 semanas: Oaxaca, Veracruz, Hidalgo, Baja California, Colima, Sinaloa, Guerrero, Baja
California Sur y Quintana Roo. En Hidalgo, Baja California, Colima, Sinaloa, Guerrero y Baja
California Sur se eliminó el requisito de denuncia para la Interrupción Voluntaria del Embarazo
en el caso de las mujeres víctimas de violación. Las penas para quienes interrumpen un
embarazo después de 12 semanas disminuyeron en Oaxaca, Hidalgo, Baja California,
Colima, Sinaloa, Baja California Sur y en Guerrero se eliminó del todo las sanciones para las
mujeres. Se reformaron las Leyes locales de Salud de Oaxaca, Hidalgo, Baja California,
Colima, Sinaloa y Baja California Sur, a fin de garantizar que las mujeres puedan acceder a
servicios de aborto. La SCJN resolvió en septiembre 2021 tres sentencias a favor aborto que
determinan que es inconstitucional criminalizar de manera absoluta a las mujeres y personas
gestantes cuando recurran a un aborto, otorgar el estatus de persona al embrión o feto con el
fin de adoptar medidas restrictivas del derecho a la autonomía reproductiva e inválida la
objeción de conciencia de las personas prestadoras de servicios de salud establecida en la
Ley General de Salud a la luz del principio de laicidad.

Programático: 1) Programa Sectorial de Salud 2020-2024, 2) Programa de Acción Específico
Salud Sexual y Reproductiva 2020-2024, 3) Programa Nacional para la Igualdad entre
Mujeres y Hombres 2020-2024, y a nivel operativo, está el ?Lineamiento técnico para la
atención del Aborto Seguro en México?. 

Implementación: se instalaron 80 Servicios de Aborto Seguro, pero considerando que en el
país existen 2,446 municipios y que la Secretaría de Salud (SS) reporta haber realizado 425
abortos de sep. 2021 a junio 2022, aún falta mucho por hacer. Y de sep. 2019 a junio 2022 la
SS capacitó cerca de 10,557 profesionales de la salud sobre la adecuada aplicación de la
NOM-046, la cifra es pequeña considerando que las instituciones públicas de salud cuentan
con alrededor de 164, 499 médicos/as y 286,239 personal de enfermería. Empero, no existen
evidencias del impacto de las capacitaciones en la prestación de servicios de aborto.
Rendición de cuentas: la SS cuenta con un Sistema de Información y el IMSS cuenta con
datos abiertos, pero no se registra perfil de las mujeres o causales por las que se accedió al
servicio de aborto. El ISSSTE, no cuenta con datos abiertos.

¿Qué falta para garantizar el [Recursos] [Regulations] 
cumplimiento de la recomendación? ?	La adición (nuevamente) de la causal de violación en el código penal del estado de

Quintana Roo y/o que, la Comisión Estatal de Derechos Humanos interponga una acción de
inconstitucionalidad.
?	Reforma integral a la Ley General de Salud que permita armonizar el reconocimiento
explícito del derecho fundamental al aborto seguro. 
?	Intensificar la difusión en todas las unidades médicas el Lineamiento Técnico para la
Atención del Aborto Seguro en México, especialmente en aquellas donde se cuente con
atención de urgencias y especialidad de Ginecología y Obstetricia.
?	Garantizar que los sistemas de información con que cuenta el Sistema Nacional de Salud
proporcionen información sociodemográfica y médica relevante de las mujeres que acceden a
los servicios de aborto. 
?	Ampliar la red de Servicios de Aborto Seguro en apego del Lineamiento Técnico para la
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atención del Aborto Seguro en México.
?	Evaluar el impacto de las capacitaciones en la modificación del sistema de creencias y
actitudes del personal de salud frente a la prestación de servicios de aborto.
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