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La objeciéon de conciencia (OC) es el incumplimiento de un mandato juridico
(conciencia juridica), cuando esta en conflicto con las convicciones morales,
filosoficas o religiosas de la persona. En en el ambito sanitario, la OC abarca
multiples ambitos -siendo uno de ellos la interrupcion voluntaria del embarazo
(IVE)-, y puede ser objetor tanto el profesional de la salud como el paciente.

En Colombia, Uruguay y México, si bien la OC ha sido regulada
constitucionalmente a propdsito de la libertad de conciencia o religiosa, a falta
de un regimen integral de OC, ha sido la jurisprudencia la que lo ha
desarrollado, estableciendo sus reglas y a veces, las soluciones para destrabar
el conflicto de conciencias, sin dafio a terceros.

Si bien en Colombia la Corte Constitucional ha elevado la OC a nivel de
derecho fundamental en decisiones sobre IVE, ha buscado resguardar tanto los
derechos de las mujeres como de los médicos en su calidad de objetores,
exigiendo para su ejercicio la subrogacién por un médico no objetor. En cambio,
la legislacion permite la OC en términos genéricos para el personal de salud,
aun cuando la norma respectiva aun no ha sido reglamentada.

En México, la norma constitucional (reformada en 2013 por referirse
previamente solo a la libertad religiosa) es reglamentada por leyes sobre
libertad de culto y la ley general de salud, estableciendo limites a su ejercicio,
como riesgo de la madre o urgencia médica, pero sin exigir subrogacion. Por
esto ultimo la norma sanitaria se encuentra actualmente bajo revisién judicial
por inconstitucionalidad . En cuanto al Distrito Federal, su legislacion sobre IVE
también permite la OC con la obligacién de referir a la mujer con un médico no
objetor.

Uruguay excepcionalmente regula la OC en la Constitucion como un derecho
laboral. Mas, por aplicacién del derecho internacional de los DDHH, la OC
estaria reconocida como derecho humano fundamental constitucionalmente
protegido. Esta regulada a nivel legal en el ambito de la IVE y de la eutanasia vy,
por ley, en el cédigo de ética médica. En los ultimos dos casos se exige derivar
al paciente a otro médico, pero en el de la IVE, su reglamentaciéon ha sido
objeto de cuestionamiento judicial, derivando en un confuso estatuto de la OC
producto de la vigencia parcial de normas y de la regulaciéon atomizada de la
materia.
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Introduccién

El presente informe analiza, a peticion del requirente, el tratamiento juridico de la objecion de
conciencia (en adelante, OC) en el ambito de la salud, en Colombia, Uruguay y México.

En la primera parte se define y caracteriza la OC en el ambito sanitario y en la segunda parte se
revisa, en cada uno de los ordenamientos juridicos seleccionados, las normas constitucionales, legales
y reglamentarias, asi como la jurisprudencia (cuando corresponda), que regulan la OC para médicos y
demas profesionales de la salud, particularmente en el caso de la interrupcién voluntaria del embarazo
(aborto).

. La objeciéon de conciencia en materia de salud

La OC se puede definir, genéricamente, como sefiala Diego Montoya-Vacadiez, como la oposicion al
cumplimiento de un imperativo normativo, por cuanto el ultimo rifie con el imperativo moral del objetor,
desembocando en un “conflicto entre una doble obediencia: la obediencia a la ley y la obediencia al
juicio de la conciencia”. En otras palabras, se trataria del "incumplimiento de un mandato legal o
juridico, cuando esta en conflicto con las convicciones morales, filosoficas o religiosas de la persona y
su efectivo cumplimiento acarrearia una traicion a su fuero interno"’.

Para Silvia Navarro Casado, si bien es el ordenamiento juridico el encargado de prescribir normas
validas para todos, independientemente de las opiniones morales de cada ciudadano, en una sociedad
plural se dan conflictos entre el deber moral y juridico?.

La decision de no obedecer la obligacion, impuesta por la norma legal, por razones de
desacuerdo moral es una opcion que pertenece al ambito de la ética individual y no del derecho.
Esto es asi, porque la objecion de conciencia representa un conflicto de valores. En relacion a
este conflicto, el profesional solicita que se le exima de realizar un deber, puesto que realizarlo
supondria lesionar los valores ideoldgicos, morales o religiosos que él mismo manifiestas.

Uno de los campos profesionales donde surge este conflicto con mayor frecuencia seria el médico-
sanitario, pues existen practicas médicas acordes al estado del arte actual, cientifico y juridico que, por
su naturaleza, implican una afectacion a la integridad corporal de las personas, pero que son
inaceptables para determinadas confesiones religiosas o morales*. Ejemplos de ambitos o situaciones
que pueden dar lugar a tal conflicto de conciencias son la interrupcion voluntaria del embarazo
(aborto), las transfusiones sanguineas, la huelga de hambre, el cambio de sexo, la reproduccion
humana asistida, la donacién implicita de érganos, la legalizacion de la marihuana, la eutanasia, entre
otros.

' Montoya-Vacadiez, 2014:436.
2 Navarro, 2013:93.
3 Navarro, 2013:93.
4 Montoya-Vacadiez, 2014:436.
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Desde el punto de vista del objetor, segun Navarro Casado, dos son las OC que merecen atencion en
la legislacion del ambito médico-sanitario: la OC del médico (o profesional de la salud), como en el
caso del aborto, y la OC del paciente, como ocurre con las hemotransfusiones. En otras palabras,
siguiendo a Navarro Casado, se puede clasificar en OC propia del profesional (aborto, anticoncepcion,
esterilizaciéon, reproduccion humana asistida, eutanasia y suicidio médicamente asistido) y la OC
impropia, como el caso de los Testigos de Jehova. Ambas resultarian cubiertas por el precepto legal,
"siempre que correspondan a escrupulos morales y no involucren Unicamente conflictos éticos propios
de la profesién, como ejemplo, la limitacién del esfuerzo terapéutico llegado a un punto de no retorno
en la evolucién del paciente, donde la continuacién del tratamiento seria fatil".

En todo caso, la OC legalmente establecida debe distinguirse de la reticencia profesional o personal

del personal sanitario a actuar en un caso concreto, como ocurre con los trasplantes, la investigacion,
la limitacion de recursos para tratar con un nuevo medicamento®.

Il. Derecho comparado

1. Colombia

El ordenamiento constitucional colombiano garantiza la libertad de conciencia, la cual, como asegura
Diego Montoya-Vacadiez, es un componente esencial, en el marco de un Estado liberal y democratico
de derecho’.

El articulo 18 de la Constitucién Politica de Colombia de 1991 dispone:

Articulo 18. Se garantiza la libertad de conciencia. Nadie sera molestado por razéon de sus
convicciones o creencias ni compelido a revelarlas ni obligado a actuar contra su conciencia [el
destacado es nuestro].

Este derecho, ademas, se acompafa de la garantia del articulo 19 constitucional, en virtud de la cual
todas las personas pueden adecuar su comportamiento a dichas creencias o convicciones®.

Articulo 19. Se garantiza la libertad de cultos. Toda persona tiene derecho a profesar
libremente su religiéon y a difundirla en forma individual o colectiva. Todas las confesiones
religiosas e iglesias son igualmente libres ante la ley [el destacado es nuestro].

No obstante su consagracion en la Carta Magna, hasta el afio 2004, de acuerdo a Edgar Vanegas
Carvajal, el Estado colombiano habia mantenido una clara negativa a la OC como derecho
fundamental. Esta situacion ha ido cambiando en los ultimos dos lustros, a través de la jurisprudencia
de la Corte Constitucional de Colombia (CC, en adelante).

5 Navarro, 2013:93.
6 Navarro, 2013:94.
7 Montoya-Vacadiez, 2014:436.
8 Montoya-Vacadiez, 2014:436.
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En la Sentencia C-728, del afio 2009, la CC concluyd, a partir de una lectura arménica de los articulos
18 y 19 mencionados y del bloque de constitucionalidad, que de ellos se desprendia la garantia de la
OC frente al servicio militar®. La misma sentencia sefiala:

(...) la objecion de conciencia es una de las manifestaciones centrales del derecho fundamental
a la libertad de conciencia (...) "Desde esta perspectiva, resulta légico considerar que no se
requiere de una consagracion legal expresa de la objecion para que ésta exista. Ella constituye
la forma tipica del ejercicio de la libertad de conciencia como derecho fundamental que, como tal,
es de aplicacion directa e inmediata. Afirmar lo contrario es vaciar el contenido del nucleo
esencial de la libertad de conciencia (..)" [parr. 3.3.1] [el destacado es nuestro]. .

Sin embargo, cuando el debate en torno a la OC emigra del servicio militar obligatorio al ambito
sanitario, esta se establece como un derecho circunscrito a la ética personal y supeditado a la
factibilidad de ofrecer el servicio, en tanto el derecho del objetor afecta derechos de terceros. Asi, lo
sostiene Vanegas, citandon la Sentencia C-355 de 2006, que "despenaliza el aborto en tres casos
excepcionales -violacion, enfermedad de la madre y malformacién del feto- y obliga a todas las
entidades prestadoras de servicios de salud a garantizar este derecho a las pacientes que lo soliciten y
configuren los requisitos establecidos por la Ley". Sumado a la Sentencia T-388 de 2009, que la CC
"determina que la OC es un derecho de caracter individual y no colectivo y, por consiguiente, no es un
derecho que puedan ostentar las personas juridicas o el Estado"'°.

La misma sentencia T-388 de 2009 concluye que el ejercicio de la OC desata consecuencias sobre
terceros, por lo que ésta no seria un acto exclusivamente interno del objetor. Su ejercicio implicaria el
incumplimiento de un deber con mayor o menor proyeccién social, "lo que supone la tarea de analizar
hasta qué punto la objecidon de conciencia genera consecuencias negativas en los derechos de
terceros"!'. Especificamente, tratandose del caso del aborto, Diego Montoya-Vacadiez sefiala'?:

La jurisprudencia constitucional ha sefalado que en el escenario en que la practica de una
interrupcion voluntaria del embarazo implique un conflicto con los preceptos religiosos o
morales del médico y resulte factible asegurar que hay otro profesional médico que puede
practicar la maniobra objetada, y que ello podra ocurrir sin perjuicio de los derechos de la
mujer gestante, no habra reproche alguno a la invocacién de la objecién. Sin embargo, en la
hipoétesis en que el Estado o las entidades promotoras de salud no aseguren la presencia del
numero de profesionales suficiente para garantizar la practica de la interrupcién voluntaria del
embarazo en los casos previstos por la Sentencia C-355 de 2006, y solo exista un profesional de
la medicina que puede llevar a cabo la interrupcion, este estara en la obligacién de realizar tal
practica médica, siempre que el caso concreto se pueda encuadrar en los presupuestos de la
referida sentencia. Aqui, sefiala la Corte, la restriccion al derecho fundamental a la objecion de
conciencia es completamente legitima, en aras de la preservacion de los derechos
fundamentales de los terceros afectados, en concreto la salud y vida de la mujer embarazada [el
destacado es nuestro].

% Vanegas, 2017:323.
0 Vanegas, 2017:324.
" Montoya-Vacadiez, 2014:438.
2 Montoya-Vacadiez, 2014:440.
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En la misma linea, tanto la Sentencia T-209 del 2008 como la Sentencia T-388 del 2009 concluyen
que el derecho a la OC solo es atribuible a las personas naturales y no a las personas juridicas’s.

En cuanto a su regulacion a nivel legislativo, hasta la fecha no hay regulacién normativa especifica de
la OC en el ambito de la interrupcion voluntaria del embarazo, pero si en términos generales™. La Ley
1164 de 2007, por la cual se dictan disposiciones en materia del Talento Humano en Salud se refiere a
esta materia, al disponer:

Articulo 37. De los derechos del Talento Humano en Salud. El ejercicio de la profesion u
ocupacion se realizara teniendo en cuenta el derecho a la objecién de conciencia, a la proteccion
laboral, al buen nombre, al compromiso ético y al ejercicio competente.

Del derecho a la objecién de conciencia: El personal de salud puede presentar objeciéon de
conciencia ante todo lo que la pueda violentar [el destacado es nuestro].

Aunque se han dictado diversas normas administrativas en relacién a esta ley, hasta la fecha, este
articulo en particular no ha sido reglamentado’®.

Asi, para aclarar el panorama regulatorio actual de la OC en materia de interrupcion voluntaria del
embarazo, la autora Ana-Cristina Gonzalez Vélez, médica especializada en investigacién social en
salud, sistematiz6 la normativa vigente, de acuerdo a la jurisprudencia de la CC. Afirma la autora que
la CC, luego de despenalizar el aborto en el 2006, elaboré un conjunto de reglas dirigidas a proteger
los derechos de las mujeres. Estas reglas se clasifican en'®:

a. Reglas generales: relacionadas con el acceso a los servicios de aborto bajo los siguientes tres
criterios: disponibilidad, accesibilidad y calidad.

b. Reglas especificas: buscan la proteccion de los derechos de las mujeres como de los prestadores
de servicios de salud frente al ejercicio de la OC por parte de estos ultimos, y definen de manera
taxativa los limites para su ejercicio.

Ambos tipos de reglas se proponen "como un horizonte ético minimo y una propuesta bioética a favor
de la concesién o el mutuo acuerdo, que permita la proteccion tanto los derechos de las mujeres como

de quienes objetan servicios por razones de conciencia"’.

En particular, para efectos de este informe, nos interesa revisar las reglas especificas propuestas por
Gonzalez-Vélez, a partir de la jurisprudencia de la CC, y las agrupa en las siguientes tres categorias™®:

i. Reglas para la proteccion expresa de los derechos de las mujeres ante el ejercicio de la OC:

3 Montoya-Vacadiez, 2014:443.
4 Montoya-Vacadiez, 2014:440.
15 Secretaria Juridica Distrital, s.f.
6 Gonzalez-Vélez, 2018:120.

7 Gonzalez-Vélez, 2018:121.

8 Gonzalez-Vélez, 2018:108-109.
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¢ La objecion es individual, no colectiva ni institucional.

e La objecion aplica solo a prestadores directos y no al personal administrativo.

e La objecién no puede aplicarse o restringirse cuando traiga como consecuencia imponer una
carga desproporcionada a las mujeres (como cuando su vida esta en riesgo o son los unicos
proveedores disponibles).

¢ Quienes ejercen el poder judicial no pueden declararse objetores.

¢ Las mujeres que acuden a los servicios de aborto no pueden ser discriminadas.

i. Reglas para asegurar la continuidad en la prestacion del servicio:

¢ Quien objete debe asegurar la remision a un prestador disponible.

¢ Debe existir una lista de proveedores publicos y privados que estén disponibles para prestar los
servicios de aborto.

e La objecion debe expresarse en forma previa y completa, no durante el proceso de atencion o
prestacion del servicio.

e Se debe asegurar la resolucién de la atencion por parte de quien recibe a la mujer que es
remitida.

e El sistema de salud debe garantizar un numero adecuado de proveedores habilitados para
prestar los servicios de aborto.

iii. Reglas para la proteccion de los derechos de quienes objetan:

e La objecion es un procedimiento que debe hacerse por escrito y debe estar fundamentada en
razones y convicciones intimas y profundas de caracter religioso o de otra indole.
¢ Quienes objetan no pueden ser discriminados y tampoco quienes presten servicios de aborto.

Como antecedente para el analisis, Gonzalez Vélez, cita en su informe una encuesta realizada en
2015 por el Grupo Médico por el Derecho a Decidir, entre profesionales afiliados a la Federacion
Colombiana de Ginecologia y Obstetricia, se observé que un 76% de ellosmanifestaron profesar la
religién catdlica y un 16% no profesar ninguna religion. Asimismo, un 50% de ellos sefial6é no estar de
acuerdo con la situacion del aborto en Colombia y que la legislacién deberia ser mas restrictiva,
mientras que solo un 19% considerd que deberia ser mas amplia™®.

De acuerdo a la opinién de la citada autora, estos datos reflejarian "una amplia distancia entre los
avances regulatorios en el pais, y la opinion de los gineco-obstetras llamados a jugar un rol clave en la
implementacién del aborto legal". Asimismo, a juicio de Gonzalez Vélez los datosreflejan "un profundo
problema ético en tanto parecen imponerse las creencias personales sobre la despenalizacion parcial
y sobre las necesidades de las mujeres". Por ultimo, concluye que, en este marco, pareceria "mas facil
entender que un 59% no ha realizado nunca una interrupcién voluntaria del embarazo (IVE) y cerca del
65% no la realizan cuando es solicitada por una causa legal lo que en parte se corresponde con el
elevado porcentaje de profesionales que no estan de acuerdo con la legislacion actual"?.

19 Gonzalez-Vélez, 2018:108-109.
20 Gonzalez-Vélez, 2018:108-109.
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2. México

La Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos consagra la libertad religiosa en el articulo
24, que dispone:

Articulo 24. Toda persona tiene derecho a la libertad de convicciones éticas, de conciencia y
de religién, y a tener o adoptar, en su caso, la de su agrado. Esta libertad incluye el derecho de
participar, individual o colectivamente, tanto en publico como en privado, en las ceremonias,
devociones o actos del culto respectivo, siempre que no constituyan un delito o falta penados por
la ley. Nadie podra utilizar los actos publicos de expresién de esta libertad con fines politicos, de
proselitismo o de propaganda politica [el destacado es nuestro].

Esta norma fue reformada en el afio 20132", de modo de incluir, no solo la libertad de culto, sino que la
extiende también a las convenciones éticas, de conciencia y de religion??. Pero, salvo los articulos 24 y
2923, sobre la libertad de conciencia y los articulos 2° (sobre conciencia de la identidad de los pueblos
indigenas) y 3° (sobre fortalecimiento de la educacion a la conciencia de la solidaridad internacional),
no es posible encontrar la palabra "conciencia" en ninguna otra disposicion constitucional?*. Por tanto,
no hay indicios en la Carta Magna sobre lo que se entiende por libertad de conciencia®.

Para Jorge Adasme Goddard,

La libertad de conciencia a que se refieren los tratados y la Constitucién mexicana, ademas de
considerarse como libertad de pensamiento, se relaciona con la libertad de actuar conforme al
propio juicio de conciencia aun cuando se contraponga al ordenamiento juridico, pero no en
todos los casos sino solo en aquellos en que esté expresamente admitida la objecion de
conciencia. Es decir, la mencion de la libertad de conciencia es el punto de partida para admitir
un regimen de objecién de conciencia.

Como la Constitucion mexicana no destina un articulo que reconozca en general la libertad de
pensamiento, sino solo de la libertad de expresarlo (articulos 6° y 7°), puede también entenderse
que la "libertad de conciencia" contenida en el articulo 24 es la de no ser forzado a asentir a
ciertas proposiciones o a pensar de determinada manera; es decir, equivale a la libertad de
pensamiento. A esta libertad también se refiere (...) la libertad de "convicciones éticas" [el
destacado es nuestro]?®.

Este autor concluye que, aun cuando no exista un régimen de la libertad de conciencia en la
Constitucion ni en los tratados internacionales, que resultaria "problematica cuando el juicio de

21 El antiguo articulo 24 de la Constitucion federal mexicana disponia "“[tjodo hombre es libre de profesar la
creencia religiosa que mas le agrade y para practicar las ceremonias, devociones o actos de culto respectivo,
siempre que no constituyan un delito o falta penados por la ley.”

22 Adame Goddard, 2013:19.

23 Articulo 29 inciso 2°: "En los decretos que se expidan, no podra restringirse ni suspenderse el ejercicio de los
derechos a la no discriminacion, al reconocimiento de la personalidad juridica, a la vida, a la integridad personal,
a la proteccién a la familia, al nombre, a la nacionalidad; los derechos de la nifiez; los derechos politicos; las
libertades de pensamiento, conciencia y de profesar creencia religiosa alguna; (...)."

24 Adame Goddard, 2013:19.

25 Adame Goddard, 2013:19.

%6 Adame Goddard, 2013:25.
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conciencia individual entra en conflicto con el ordenamiento juridico”, este conflicto puede resolverse a
través del sistema de OC que si estaria admitido en algunas leyes, en temas especificos?’.

En este sentido, la ley que regula el articulo 24 constitucional, denominada Ley de Asociaciones
Religiosas y Culto Publico de 1992, resuelve de manera parcial la falta de un régimen de OC general,
pues alude a la OC en relacion a las convicciones religiosas, en los siguientes términos:

Articulo 1°. La presente ley, fundada en el principio histérico de la separacion del Estado y las
iglesias, asi como en la libertad de creencias religiosas, es reglamentaria de las disposiciones de
la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos en materia de asociaciones,
agrupaciones religiosas, iglesias y culto publico. Sus normas son de orden publico y de
observancia general en el territorio nacional.

Las convicciones religiosas no eximen en ningin caso del cumplimiento de las leyes del
pais. Nadie podra alegar motivos religiosos para evadir las responsabilidades y obligaciones
prescritas en las leyes [el destacado es nuestro].

Por su parte, para Beatriz Sierra Espinoza, la ley "asume implicitamente que la objecion de conciencia
supone una intencién de fraude a la ley", cuando en realidad se trataria "de una incompatibilidad entre
dos tipos de deberes que obligan al individuo en virtud de su doble condicion: de ciudadano y de
creyente"?®. En concreto, se observa que la norma anterior, de caracter general y sélo aplicable a las
creencias religiosas, no contiene la posibilitad de ser objetor de conciencia.

Sin embargo, la reforma de mayo de 2018 a la Ley General de Salud de 1984, si reconocio
especificamente el ejercicio de la libertad de conciencia y usando otra terminologia , incorporé la
siguiente disposicion:

Articulo 10 Bis.- El Personal médico y de enfermeria que forme parte del Sistema Nacional de
Salud, podran ejercer la objecion de conciencia y excusarse de participar en la prestacion de
servicios que establece esta Ley.

Cuando se ponga en riesgo la vida del paciente o se trate de una urgencia médica, no
podra invocarse la objecion de conciencia, en caso contrario se incurrira en la causal de
responsabilidad profesional.

El ejercicio de la objecidn de conciencia no derivara en ningun tipo de discriminacién laboral [el
destacado es nuestro].

En relacién a esta reforma, el Consejo Nacional para Prevenir la Discriminacion (Conapred) sefalé
que ésta podria "obstaculizar el ejercicio pleno de todas las personas al goce de sus derechos
humanos, especialmente el derecho a la salud, cuando el personal médico y de enfermeria interponga
una objecion de conciencia con el fin de abstenerse de realizar ciertos procedimientos médicos"?°,
reconociendo la tension existente entre el derecho a la OC del profesional medico y el derecho a la
salud de terceros.

27 Adame Goddard, 2013:45.
28 Sierra Espinoza, s.f.
2% Conapred, 2018.



Biblioteca del Congreso Nacional de Chile | Asesoria Técnica Parlamentaria

Asimismo, Conapred habria sefalado que "[e]s su responsabilidad (del Estado) que existan
prestadores de servicios en suficiencia para que se realicen los procedimientos médicos a los que las
personas tienen derecho, asi como tomar las precauciones necesarias para garantizar la permanencia,
constancia y calidad de los servicios médicos a los que esta obligado"*.

Por su parte, la Comision Nacional de los Derechos Humanos (CNDH), segun informacién de prensa,
presentd una acciéon de inconstitucionalidad ante la Suprema Corte de Justicia de la Nacién contra la
sefalada reforma, por considerarla "contraria a la proteccién de los derechos fundamentales que
tienen relacion con la salud"'. Hasta la fecha, la peticién aun no ha sido resuelta.

Del mismo modo, con la despenalizacion legal del aborto durante las primeras 12 semanas de
gestacion (en abril de 2007) en la capital de México (DF), como resultado de dos reformas legislativas
previas®, la Secretaria de Salud del gobierno del Distrito Federal (SSDF) aprobo y publico los
lineamientos para regular la prestacion de servicios de aborto legal en instituciones publicas y privadas
del Distrito Federal (DF)3. Este procedimiento comenzo a llevarse a cabo en los hospitales publicos a
cargo del gobierno local y muchos de los médicos y del personal de salud de tales centros
hospitalarios (alrededor del 90%) se declararon objetores de conciencia y se rehusaron a practicar
abortos. Debido a que la reforma de 2007 contemplaba esta posibilidad, se modificéla Ley de Salud
del Distrito Federal en septiembre de 2009%. El actual articulo 59 dispone:

Articulo 59.- EI médico a quien corresponda practicar la interrupcion legal del embarazo y cuyas
creencias religiosas o convicciones personales sean contrarias a tal procedimiento, podra ser
objetor de conciencia y por tal razén excusarse de intervenir en la interrupcion del embarazo,
teniendo la obligacion de referir a la mujer con un médico no objetor. Cuando sea urgente la
interrupcion legal del embarazo para salvaguardar la salud o la vida de la mujer, no podra
invocarse la objecion de conciencia. Es obligacién de las instituciones publicas de salud del
Gobierno garantizar la oportuna prestacion de los servicios y la permanente disponibilidad de
personal de salud no objetor de conciencia en la materia [el destacado es nuestro]®.

30 Conapred, 2018.

31 El Universal, 2018.

%2 La primera en 2000, al firmarse una iniciativa para legalizar el aborto en casos de malformacién congénita o
cuando el embarazo constituyera un riesgo para la vida de la mujer, y la segunda en 2003, cuando la Asamblea
Legislativa del Distrito Federal aprobé reformas al Codigo Penal, permitiendo a las mujeres acceder a servicios
de aborto legal bajo una gama mas amplia de causales de ley y que modificé la Ley de Salud para el Distrito
Federal. Diaz-Olavarrieta et al, 2012:400.

33 Diaz-Olavarrieta et al, 2012:400.

34 Ortiz Millan, 2018:265.

3% Un estudio que buscaba identificar las percepciones y opiniones del personal proveedor de servicios de aborto
en la Ciudad de México, a tres afos de la implementacion de la reforma de la ley sobre aborto electivo, los
lineamientos de la interrupcion legal del embarazo, en particular el Cédigo de Procedimientos de la SSDF
dispondrian que "todo el personal debe participar en los programas de la institucién por pertenecer a los servicios
publicos de salud o, en su caso, referir a las mujeres a otro sitio para que reciban la atencion solicitada". No
obstante lo anterior, en 2012, participantes del sefialado estudio manifestaron que "esta ley permite decidir si se
ha de realizar o no un procedimiento, basandose en principios personales" (Diaz-Olavarrieta et al, 2012:402).
Segun Gustavo Ortiz Millan, "hoy en dia el servicio esta garantizado, porque se cuenta con el suficiente personal
médico activo para realizar los procedimientos" (Ortiz Millan, 2018:266).
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Asimismo, se destaca que el 4 de abril de 2018, la Suprema Corte de Justicia de la Nacion fallé en
favor de una menor de edad embarazada que habia sido violada y a quien las autoridades sanitarias
negaron la posibilidad de de interrumpir su embarazo, por ser tal denegacién un atentado contra los
derechos humanos. Con ello la citada Corte sent6 el precedente erga omnes respectivo para todo el
pais®e.

3. Uruguay

En principio, puede afirmarse que no existe una norma general que contemple el derecho de objecién
de conciencia en el ordenamiento juridico uruguayo. Sin embargo, esto no significa ausencia de
regulacion de la misma. Por el contrario, desde la reforma constitucional de 1934, Uruguay incorporoé la
independencia de la conciencia moral y civica de todo aquel que se encuentre en una relacion de
trabajo o servicio (articulo 53 de la Constitucion de 1934). Esta disposicion se habria mantenido en las
sucesivas reformas constitucionales, hasta la Constitucion vigente desde 1967%7.

En la actualidad, el articulo 54 de La Constitucién de la Republica de Uruguay, dispone que compete
al legislador dictar las normas que hagan efectiva libertad de conciencia®:

Articulo 54.- La ley ha de reconocer a quien se hallare en una relacion de trabajo o servicio,
como obrero o empleado, la independencia de su conciencia moral y civica; la justa
remuneracion; la limitacién de la jornada; el descanso semanal y la higiene fisica y moral [el
destacado es nuestro].

En opinién de Carmen Asiain Pereira, esta disposicion, que no tendria antecedentes en el derecho
constitucional comparado ni en el derecho constitucional uruguayo, es "una manifestacion de la
tendencia que siguio al surgimiento de la reforma social y se enmarca dentro del conjunto de derechos
sociales, laborales y econdmicos que junto a este se incorporan a la carta (...)". Se diferencia, por
tanto, de lo ocurrido en el derecho comparado, donde la consagracion de la OC habria sido a posteriori
como consecuencia de los esfuerzos legales para "proteger conflictos entre conciencia y ley de los
obligados al servicio militar o a determinadas terapéuticas"°.

No obstante lo anterior, por aplicacién del articulo 72 -que incorpora a la Carta todos los derechos y
garantias que, aun no recogidos expresa o explicitamente, sean inherentes a la personalidad humana
o se deriven de la forma republicana de gobierno (como la libertad de conciencia y el derecho a la
objecién)-, Asiain Pereira asegura que el articulo 54, en cuanto mandato constitucional que ordena
que la ley ha de respetar la conciencia, se aplicaria no "solo a los que se hallaren en una relacion de
trabajo o servicio, sino a todo ser humano, por ser esta dimension de la conciencia y su libertad,
inherentes a la dignidad humana"4°.

36 SCJN, 2018.

37 Asiain Pereira, 2016:15.

38 Montano, 2017.

39 Asiain Pereira, 2016:15.

40 Asiain Pereira, 2016:16-17.
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Ademds, agrega el autor "Uruguay ha suscrito las declaraciones y tratados internacionales de
derechos humanos que proclaman el derecho a la libertad de conciencia y religién con todas sus
dimensiones y manifestaciones"4'. Por lo anterior, en este pais el derecho a la OC estaria reconocido
como derecho humano fundamental constitucionalmente protegido*2.

Especificamente en el ambito sanitario, la OC a la realizacion de determinadas practicas por parte de
los médicos (extensible al personal de salud), viene amparada por el Decreto del P.E. N° 258/992
(Normas sobre conducta médica y derechos del paciente)*® y por los Codigos de Etica Médica,
aplicados aun sin fuerza juridica vinculante, ademas de la tutela genérica del articulo 54 de la
Constitucion y del Derecho Internacional de los Derechos Humanos**. Asi, se observa que una de las
primeras protecciones dadas por el derecho uruguayo a la libertad de conciencia provino de un acto
administrativo general y para el ambito de la salud*.

En particular, en el caso del aborto, desde la promulgacién de la Ley N° 18.987 de 22 de octubre de
2012, de interrupcién voluntaria del embarazo, y su reglamentacion mediante el Decreto 375/012, se
suscitd, segun Asiain Pereira un debate en la sociedad uruguaya "que involucra el derecho de las
mujeres de acceder a la prestacién de este servicio y el derecho de los médicos a abstenerse a
realizarlo por motivos de conciencia moral"4e.

Esta ley, que despenalizé el aborto, regula la OC en su articulo 11:

Articulo 11. (Objeciéon de conciencia).- Los médicos ginecélogos y el personal de salud que
tengan objeciones de conciencia para intervenir en los procedimientos a que hacen
referencia el inciso quinto del articulo 3° [interrupcion del embarazo] y el articulo 6° [A:
interrupcion del embarazo por riesgo para la salud de la mujer, B: malformaciones del feto
incompatibles con la vida extrauterina y C: violacién] de la presente ley, deberan hacerlo saber a
las autoridades de las instituciones a las que pertenecen.

La objecién de conciencia podra manifestarse o revocarse en forma expresa, en cualquier
momento, bastando para ello la comunicacion a las autoridades de la institucién en la que se
desempenfa. Se entendera que la misma ha sido tacitamente revocada si el profesional participa
en los procedimientos referidos en el inciso anterior, con excepcién de la situacion prevista en el
ultimo inciso del presente articulo.

La objecién de conciencia como su revocacién, realizada ante una institucion, determinara
idéntica decisidn respecto a todas las instituciones publicas o privadas en las que el profesional
preste servicios.

Quienes no hayan expresado objecion de conciencia no podran negarse a realizar los
procedimientos referidos en el primer inciso del presente articulo.

Lo dispuesto en el presente articulo, no es aplicable al caso previsto en el literal A) del articulo 6°
de esta ley [los destacados y agregados son nuestros].

41 Asiain Pereira, 2016:21.

42 Asiain Pereira, 2016:64.

43 La Ley de Derechos y Deberes de los Pacientes, Ley N° 18.335 de 2008, y su reglamento, el Decreto N°
274/010 no derogaron el Decreto N° 258/992 en su totalidad.

44 Asiain Pereira, 2016:28.

45 Asiain Pereira, 2016:24-25.

46 Mautone y Rodriguez, 2013:40.
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El Decreto 375/012, que reglamenté la Ley N° 18.987, reconoce la OC en sus articulos 28 al 35. El
citado decreto garantiza el derecho a la objecién de conciencia y determina quiénes pueden
manifestarla frente a una solicitud de IVE, estableciendo su caracter individual. Ademas, sefiala que
solo puedan objetar el personal sanitario directamente vinculado a la interrupcion voluntaria de la
gestaciéon. Pero, en cumplimiento de la obligacién del Estado para con todos sus ciudadanos, se
asegura el tratamiento adecuado de las mujeres que solicitan esa prestacion®’.

Sin embargo, por considerarse que excedian el mandato legal e instituir casos de negacion del
derecho contemplado en la ley, diversos articulos*® fueron anulados con efectos generales y absolutos
por el Tribunal de lo Contencioso Administrativo (TCA), en su Sentencia N° 596/15 del afio 2015. De
este modo, subsistieron algunas de sus disposiciones reglamentarias de la objecion de conciencia y
otras fueron sustituidas por la Ordenanza del Ministerio de Salud Publica N° 243/22. De esta ultima
norma se vinculan al tema los siguientes puntos*®:

4°, El personal de salud se encuentra imposibilitado de imponer sus convicciones
filosoficas o personales por lo que debe abstenerse de emitir todo juicio de valor sobre la
decision que pueda adoptar la solicitante, asi como de revisar el motivo de su decision,
garantizando asi el cumplimiento del principio de autonomia de la voluntad de la mujer.

(...)

6°. El ejercicio de la objeciéon de conciencia es individual, debe ser especifico y referido a
acciones concretas, vinculadas al procedimiento previsto en el Articulo 3 de la Ley N° 18.987.
La objecion de conciencia debera ser manifestada en forma previa y por escrito a la Direccion
Técnica de la o las Instituciones donde el objetor presta servicios.

7°. El personal médico podra objetar de conciencia en los procedimientos previstos en los incisos
uno a cinco del Articulo 3 de la Ley N° 18.987, asi como en las hipotesis reguladas por los
literales B) y C) del articulo 6.

8°. A los efectos de lo establecido en el Articulo 6, Literal A de la Ley N° 18.987, se entiende por
grave riesgo para la salud de la mujer embarazada, toda circunstancia que, a criterio del médico
o de los médicos actuantes, implique un grave riesgo para la salud o vida de la mujer.

Continuando con la actual regulacién de la objecién de conciencia, Asiain Pereira manifiesta las dudas
que se plantean ante la sentencia del Tribunal de lo Contencioso Administrativo del 2015 y la
subsistencia de algunas disposiciones del Decreto N° 375/012, por no haber sido anuladas por el TCA
(ya sea por no haber sido impugnados o por su denegatoria por cuestiones formales) ni haber sido
derogadas por la Ordenanza N° 243/22. Entre ellas se encuentra el articulo 30 del Decreto N°
375/0125°:

Art. 30: Queda excluido del derecho de objetar de conciencia el personal administrativo,
operativo y demas personal que no tenga intervencién directa en el acto médico respectivo.
[vigente formalmente, susceptible de ser desaplicada e impugnada]

47 Mautone y Rodriguez, 2013:41.

48 Arts. 7° inciso 2°, 8° incisos 1°, 2° y 3°, 12° ultimo inciso, 13° literal b) inciso 2°, 16°, 28° inciso 1°, 29° inciso 1°
del Decreto 375/012.

49 Asiain Pereira, 2016:36-37.

50 Asiain Pereira, 2016:40.
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No se podra invocar objecion de conciencia en actos posteriores a la realizacion de la
interrupcion del embarazo. [derogada]

El primer inciso de este articulo 30 esta vigente desde el punto de vista formal. La Sentencia N° 586/15
del TCA expresamente desestimd su impugnacion, aunque lo hizo exclusivamente por cuestiones
formales, pues los promotores (médicos ginecdlogos) carecian de legitimacion activa para accionar en
representacion de otros profesionales o personal de otro ambito. A juicio del TCA, "la norma no les
alcanza en su esfera personal”, y por ello se vio inhibido de pronunciarse, aunque igualmente expresoé
que el derecho esta reconocido no sélo a los médicos, sino ademas, al personal de salud ("clinicos,
paraclinicos y personal administrativo")%".

Asimismo, se mantendrian vigentes los articulos del Decreto N° 375/012 cuya anulacion no fue
acogida por el TCA, esto es®2:

e Articulo 31 (presentacion de la objecion por escrito), que habria quedado reformulado por el
articulo 6 de la Ordenanza N° 243/22 del MSP;

e Articulo 32 (s6lo seran validas las objeciones de conciencia que sigan los procedimientos
establecidos en la presente reglamentacion);

e Articulo 33 (desistimiento expreso de la objeciéon en cualquier momento por escrito que se
interpretara extensiva a todas las instituciones donde trabaje el objetor);

e Articulo 34: Del desistimiento tacito a la objecion de conciencia: si una instituciéon constatare
que quien haya declarado ser objetor de conciencia realiza alguna de las actividades que
dieron lugar a su objecién en ella o en cualquier otra institucién en donde trabaje o preste algun
tipo de servicio en ese sentido, se tendra como desistido de su objecion de conciencia.

No se configura desistimiento tacito el caso de que el médico deba intervenir a efectos del
cumplimiento del Literal A, del articulo 6° de la Ley 18.987.

Para Asiain Pereira, configurada esta presuncién de desistimiento de la objecién, si ésta no fuera la
intencion real del médico, bastara con que la exprese nuevamente, ya que de conformidad con la Ley
18.987 articulo 11, el personal de salud podra manifestar su objecion  de conciencia o revocarse en
forma expresa, en cualquier momento.

e Articulo 35 (no podran ser eximidos de los procedimientos quienes no hayan presentado
objecion o hayan desistido de la misma).

Por su parte, el Cédigo de Etica, aprobado por el Colegio Médico del Uruguay tras el plebiscito de
noviembre de 2012 y homologado por Ley N° 19.286 de 2014, en el articulo 36 dispone:

Articulo 36.- EI médico tiene derecho a abstenerse de hacer practicas contrarias a su
conciencia ética aunque estén autorizadas por la ley. En ese caso tiene la obligaciéon de derivar
al paciente a otro médico [el destacado es nuestro].

51 Asiain Pereira, 2016:40.
52 Asiain Pereira, 2016:41.
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El mismo Cddigo, en su articulo 40 permite el ejercicio de la objecion de conciencia del médico tratante
frente a la practica de un aborto, en los siguientes términos:

Articulo 40.- Si el médico, en razén de sus convicciones personales considera que no debe
practicar un aborto aun cuando esté legalmente amparado, podra retirarse de la asistencia,
debiendo derivar a la paciente a otro médico [el destacado es nuestro].

El articulo 40 del Codigo Médico derogd el articulo 11, dltimo inciso, de la Ley N° 18.987 de
interrupcion voluntaria del embarazo, que remite al articulo 6 Literal A) de la misma ley. Entonces, no
habria excepciones al derecho de objecion de conciencia del médico, ni siquiera en la hipétesis de
grave riesgo para la salud de la mujer®, aunque si obligacion de derivar el caso a otro profesional
médico no objetor. Como sefiala Asiain Pereira, por ser el Cédigo de Etica Médica una ley posterior a
la Ley del Aborto, que legisla sobre el mismo punto especifico de objecion de conciencia del médico
frente al aborto, se derogaria la limitacion que habia establecido la Ley de Aborto para “cuando la
gravidez implique un grave riesgo para la salud de la mujer”. Sin embargo, como ordena el articulo 40
del cédigo citado, el objetor tiene la obligacién de derivar a la paciente a otro médico que le provea la
atencion.

Por su parte, nuevas normas dictadas en el ambito sanitario han introducido la objecion de conciencia
en el ordenamiento juridico como causa de justificacién®. Asi, el articulo 9° de la Ley N° 18.473 de
2009, de voluntad anticipada®®, la habria introducido expresamente la OC al disponer:

Articulo 9°.- De existir objecion de conciencia por parte del médico tratante ante el ejercicio del
derecho del paciente objeto de esta ley, la misma sera causa de justificacion suficiente para que
le sea admitida su subrogacion por el profesional que corresponda [el destacado es nuestro].

Para Pedro J. Montano, seria el caso del paciente que pide que se le reanime a toda costa, pero el
meédico entiende que es un prolongamiento inutil del proceso de agonia, o incluso mas, un supuesto de
encarnizamiento terapéutico que podria ser considerado una provocacién de lesiones (delito
contemplado en el articulo 316 del Codigo Penal uruguayo). El supuesto contrario seria el siguiente: el
médico entiende que hay que transfundir al paciente para salvarle la vida porque de no hacerlo, se
hallaria ante una hipétesis de homicidio cometido por omisién impropia (articulo 310 del Cddigo
Penal), pero el paciente es Testigo de Jehova y se niega a la transfusion por motivos religiosos®®.

Como observa Montano, el texto legal no reproduce el lenguaje habitual utilizado por el Codigo Penal
en sus articulos 26 y siguientes (que regulan las causas de justificacion), pues el Cédigo dispone que
"esta exento de responsabilidad” el sujeto que actue bajo su amparo. En cambio, en la Ley N° 18.473
el legislador habria sido mas técnico, al denominar a la objecién de conciencia, causa de justificacion.

53 Asiain Pereira, 2016:42.

54 Montano, 2017.

5 De acuerdo a Asiain Pereira, debe tenerse presente que esta ley no habilita en su tenor literal la eutanasia. La
Ley de Derechos y Deberes de los Pacientes de la Salud veda con caracter general y sin excepciones la
eutanasia, tanto activa como pasiva (art. 17 D) y en el mismo sentido ha legislado mas recientemente el Codigo
de Etica Médica (art. 46). Asiain Pereira, 2016:36.

5% Montano, 2017.
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Por tanto, el médico que actuare o que omita actuar amparado en esta objecion de conciencia, no
seria responsable, siempre que le fuere admitida su subrogacion por otro profesional®’.
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