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Fallo historico de la CIDH en victima de violencia institucional

La Corte Interamericana de Derechos Humanos declaré a
finales de noviembre de 2021, que el Estado salvadorefio es
el responsable de la muerte de Manuela, una mujer de la
zona rural que sufrié un aborto espontaneo e involuntario,

resultado de una emergencia obstétrica, y que en 2008 fue

condenada a 30 afios de prisidon por el delito de homicidio. L&_ég,t%gas

Camblen

Murid dos afios en prisién a causa de céncer.

La CIDH situa el caso de Manuela en el actual contexto de la
prohibicion absoluta del aborto en El Salvador, particular-
mente cuando se trata de situaciones influenciadas por evi- MANUELA
dente discriminacion y violencia contra las mujeres, ya que JUSTICIA Y ESPERANZA
ella sufrié discriminacion interseccional por razén de la po-
breza y género, lo cual desembocd a una vulneracién en cas-

cada de derechos.

Tomado de https://agrupacionciudadana.org/Historiasquenoscambian/?
Sefiala que ese patrén de discriminacion estructural e inter- fbclid=IwAROgg1LInirun2Y4smTxgjtmSgebYkrW7bvOmKSbHe-

seccional requiere especial atencién para prevenir y evitar en . . .
] ) A la fecha, las leyes salvadorefias penalizan la in-
el futuro la desproteccion y violacion de derechos de las mu- »
’ ] terrupcién del embarazo; por tanto, el aborto hos-
jeres que son victimas por la afectacién desproporcionada . . . i
] pitalario no se lleva a cabo por ninguna causa, aln
que les genera por tener la capacidad bioldgica del embara- . ) o o
] ] en situaciones de complicaciones obstétricas que
zo. También determind que Manuela y sus hijos centralmen- ) .
ponen en peligro la salud de las mujeres, por ello
te, padecieron las consecuencias del accionar del Estado que ) .
] ] la CIDH comparte una serie de medidas de repara-
la castigd a partir de esa discriminacion estructural, ya que » . .
. . cion relativas a la penalizacion absoluta del aborto
Manuela pagd con su vida las multiples violaciones a sus de- 3
B i ] B en El Salvador.
rechos y sufrid hasta el final de su vida la vulneracidn de sus

derechos, incluyendo el acceso a la libertad personal y a la
presuncion de inocencia .2
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CASO

Manuela

Manuela estaba
embarazada, sin
que se tenga
informacion
sobre cuantas
semanas de

gestacion tenia
en ese
momento.

26 de febrero de 2008: Manuela se encontraba
lavando ropa en el rio y sufrié una fuerte caida en la
que se lastimo la regién pélvica. Derivo en un
sangramiento transvaginal.

27 de febrero de 2008: Fue llevada al hospital de San
Francisco Gotera, porque fue encontrada palida,
sangrando por la vagina, sudada e inconsciente. Ese
mismo dia la doctora que la atendié presentd
denuncia en la Fiscalia General de la Republica
subregional de Morazan.

28 de febrero de 2008 la victima fue detenida
mientras se encontraba en el centro de asistencia
médica en la Sala de Maternidad del Hospital
Nacional de San Francisco Gotera "por el delito de
homicidio en perjuicio de su hijo recién nacido"

2010

10 de enero
de 2010

Manuela fue
ingresada en

el pabellén de

reos del

Hospital

Nacional
) Rosales en

el 30 de abril

\ ) de 2010.

= 2009

6 de febrero de 2009

Manuela fue referida al Hospital
Nacional Rosales. Alli se documenté
que ella tenfa "historia de un afno de
aparecimiento de masa en hemicuello
izquierdo y que en los Ultimos 3 meses
habia perdido aproximadamente 30
libras de peso".

11 de agosto de 2008 el Tribunal de Sentencia de San Francisco Gotera
conden6 a Manuela a 30 afios de prision por el delito de "homicidio agravado".
En esta sentencia el juez determina justificaciones tales como: Manuela "sabia

de suembarazo y que este era producto de una infidelidad, pues era casada;
por lo que teniendo capacidad de eleccion entre tenerlo, cuidarlo, alimentarlo y
vivir por él como naturalmente lo harfa cualquier madre biol6gica, opté porun siguientes.
comportamiento contrario a la naturaleza misma".

El 12 de febrero le diagnosticaron
linfoma de Hodgkin con esclerosis
nodular. Para ello recetaron quimioter-
apias que continué en los meses

Fuente: Elaboracidn propia de ORMUSA con datos de la sentencia caso Manuela de la CIDH.

Manuela fue llevada al hospital pero, a pesar de su
grave estado de salud, fue indebidamente denun-
ciada por el personal médico que quebranté el se-
creto profesional al presumir que habia cometido el
supuesto delito de aborto, creyendo que ella esta-

ba escondiendo una supuesta “infidelidad.*

Mientras se encontraba en el centro médico, la Po-

licia la detuvo de manera arbitraria y la esposé a la

idem

IPAS Centroamérica.

P NP

camilla; ademas la interrogd sin la presencia de un
abogado. Mas tarde se demostré que Manuela su-
frid un aborto espontaneo, pero debido a leyes in-
justas, aun vigentes en El Salvador, fue juzgada co-

mo criminal.

En 2008, el Tribunal de Sentencia de San Francisco
Gotera, la condend a 30 afios de prision por el

delito de homicidio agravado, luego de un proceso

Corte Interamericana de Derechos Humanos en el Caso Manuela y otros vs. El Salvador. Sentencia de 2 de noviembre de 2021.

Corte Interamericana de Derechos Humanos en el Caso Manuela y otros vs. El Salvador. Sentencia de 2 de noviembre de 2021.

donde fallecio



penal cargado de estereotipos de género, como lo
confirmé la Corte Interamericana de Derechos Hu-
manos. Manuela murié en abril de 2010, cum-
pliendo su condena en custodia del Estado y de-
jando huérfanos a sus dos hijos. La causa de su
muerte fue el cancer linfatico que continud su
desarrollo hasta la etapa mas letal porque el Esta-
do salvadorefio no le brindé diagndstico oportuno

ni tratamiento apropiado.’

Ademas, el tribunal, basandose en el estereotipo
de que las mujeres deben responder al instinto
maternal y sacrificarse por sus hijos en todo mo-
mento, asumiod que, sin importar su estado de sa-
lud, al no buscar ayuda para proteger a su hijo,
Manuela demostraba que intencionalmente que-
ria quitarle la vida al recién nacido. En este senti-
do, el tribunal presumié que Manuela debié poner
por encima de su vida, la posible vida de su hijo,

incluso si se encontraba inconsciente.

El Tribunal de Sentencia de San Francisco Gotera
asumio que ella debia sentirse avergonzada de su
embarazo, por lo que supuestamente lo escondio
de su familia, y presumié que esta fue la razén por
la cual habria decidido causar la muerte del recién
nacido. Esta presuncidn no se basd en elementos
de prueba, sino en el estereotipo de que una mu-
jer que tiene relaciones sexuales fuera del matri-

. . . 4. 6
monio es una mujer inmoral Yy sin etica.

Segun la CIDH, Manuela fue discriminada a partir
del momento que requiere atencién médica, no
obtiene de parte del Estado ni salud ni justicia. En

el proceso penal, no contd con garantia de presun-

cion de inocencia, derecho efectivo de defensa, ni
de un juez imparcial pues la sentencia de condena
estd cargada de estereotipos nocivos de género

que potencian sus multiples vulnerabilidades.

Por tanto, Manuela quedo invisibilizada: primero
en el proceso penal en el que no fue escuchada y
quienes tenian el deber de ejercer su defensa
adoptaron una actitud irresponsable de pasividad;
segundo por jueces que se fundaron en estereoti-
pos nocivos de género sin atender las circunstan-
cias particulares de ella y tercero por un sistema
de prisiones que no atendid una enfermedad que

la llevd a la muerte.

La suma de estos elementos configuran una forma
especifica de discriminacion, en la que los distintos
factores se entrelazan y se refuerzan mutuamen-
te, agravando la discriminacion estructural de la
mujer y crea una especial situacidon de vulnerabili-
dad.

Por ello, el deber por parte del Estado implica que
las autoridades encargadas de la investigacion,
como son la policia y fiscalia, deben actuar con
debida diligencia que incorpore la perspectiva de
género desde las primeras diligencias y elimine
todo prejuicio y estereotipo de género, con el fin
de garantizar eficazmente la presunciéon de
inocencia de la mujer que estd siendo investigada.
En estos casos la defensa técnica, a la que la Corte
se ha referido ampliamente en su jurisprudencia,
es un derecho que debe ser garantizado por el Es-
tado desde el inicio, asegurando que esa defensa
incorpore la perspectiva de género y se preste con

una debida diligencia reforzada’.

5. https://colectivafeminista.org.sv/2021/12/01/ganamos-demostramos-que-manuela-siempre-fue-inocente-manuelajusticiayesperanza/

6. Corte Interamericana de Derechos Humanos en el Caso Manuela y otros vs. El Salvador. Sentencia de 2 de noviembre de 2021.https://

www.corteidh.or.cr/docs/casos/articulos/seriec_441_esp.pdf

7. idem



A. Sobre la parte lesionada: el Tribunal de Ia
CIDH considera como victimas a Manuela, su
madre, su padre y sus dos hijos.

B. Medidas de satisfaccion:

B.1 Publicacién de la sentencia.

B.2 Acto publico de reconocimiento de
responsabilidad internacional.

B.3 Becas de estudio para los hijos de Manuela.

C. Medida de rehabilitacion.

D. Garantias de no repeticion.

D1. Regulacién del secreto profesional médico y sus
excepciones, y adaptacion de los protocolos y guias
médicas de atencion de las emergencias obstétricas.
D.2 Adecuacién de la regulacion de la imposicion de
la prision preventiva.

D.3 Capacitacion y sensibilizacién de funcionarios
publicos.

D.4 Adecuacion de la dosimetria del infanticidio.

D.5 Programa de educacion sexual y reproductiva: Los
representantes de la Corte (CIDH) solicitan realizar
campanas informativas sobre salud sexual y
reproductiva. También "en un plazo de dos afos, el
Estado disefie e implemente dentro de los programas
escolares contenido especifico sobre la sexualidad y la
reproduccién que sea integral, que no sea
discriminatorio, que esté basado en pruebas, que sea
cientificamente riguroso y que sea adecuada en
funcién de la edad". Sobre lo cual el Estado
salvadoreno debera informar sobre el avance de esta
propuesta de implementacioén al cabo de un afo.

D.6 Atencién para casos de emergencias obstétricas:
Los representantes solicitaron que "se adopten
protocolos de salud que aseguren una atencién de
salud integral (incluyendo la salud sexual y
reproductiva) a las nifas, jévenes y mujeres en El
Salvador, de conformidad con los mas altos
estandares internacionales de derechos humanos". La
Corte supervisara el cumplimiento de esta medida
durante el plazo de tres anos.

La CIDH realiza en la misma sentencia en la cual culpabiliza al estado salvadoreio de la muerte de Manuela,

. 8 ~ . .
algunas recomendaciones” para reparar el daifo causado y evitar que sucesos como estos vuelvan a ocurrir:

E. Indemnizaciones compensatorias.
E.1 Dano material.
E.2 Dano inmaterial.

F. Otras medidas solicitadas:

Dirigidas especialmente a la familia de
Manuela y también otras peticiones como:
Renombrar una sala dentro de la unidad de
maternidad u oncologia del Hospital
Nacional de Rosales con el nombre de
"Manuela" e instalar un monumento u
homenaje publico y fijo en memoria de las
victimas de criminalizacién por
emergencias obstétricas. Asi mismo se
solicita regular adecuadamente la figura de
la flagrancia de conformidad con los
estandares del Sistema Interamericano;
adoptar las medidas necesarias para
generar un informe cuantitativo y
cualitativo sobre la magnitud de la
criminalizacion de emergencias obstétricas
en El Salvador, asi como identificar las
medidas a corto, mediano y largo plazo
para eliminar la existencia de estos casos,
reparar adecuadamente a las victimas de
los mismos y garantizar que no se abran
nuevos procesos; revisar las condenas de
las mujeres criminalizadas penalmente por
emergencias obstétricas, y regular
adecuadamente el recurso de apelacion, de
forma tal que se apegue a los estandares
interamericanos para que se garantice que
las personas condenadas tengan acceso a
una revision integral de dicho fallo
condenatorio".

G. Costas y gastos.

En la etapa de supervisidon del cumplimiento de
la Sentencia, la CIDH podra disponer que el Esta-
do reembolse a las victimas o sus representantes
los gastos razonables en que incurran en dicha "
etapa procesal.

8. Corte Interamericana de Derechos Humanos en el Caso
Manuela y otros vs. El Salvador. Sentencia de 2 de noviem-
bre de 2021.



Abortos espontaneos:
enero septiembre 2021

El aborto hospitalario es aquel cuando ya
no hay latido de corazén del feto y por tan-
to, deben sustraerlo del cuerpo de la mujer
o esperar que esta lo expulse de forma na-
tural. Con un adecuado seguimiento o con-
trol, esta situacion puede advertirse antes
de una complicacién mortal para las emba-

razadas.

En El Salvador, de enero a septiembre de
2021 se registraron 4917 emergencias obs-
tétricas que concluyeron en un aborto hos-
pitalario, el 58% (es decir 2852 casos) per-
tenecen a casos de mujeres rurales. Estos
numero reflejan los retos que siguen exis-
tiendo para facilitar el acceso a la salud in-
tegral de las mujeres en dreas aisladas de

. 7
las ciudades.

La mayoria de casos son registrados en mu-
jeres de 18 a 30 anos. Al analizar los datos
por departamentos, los que reportan ma-
yor nimero de casos son: Sonsonate, San

Salvador y Santa Ana.’

Aunque debe estudiarse cada caso para
saber las causas que pueden generar un
aborto espontdneo, la guia clinica de Gine-
cologia y Obstetricia del Ministerio de Salud
de El Salvador menciona que entre las cau-
sas posibles se encuentran factores genéti-
cos, anatomicos, endocrinos, inmunoldgi-

. . . . 10
cos, infecciosos y medioambientales”.

Los
porcentajes exactos pueden variar, pero
pueden derivarse de anomalias anatdomicas
(12 a 16%), problemas endocrinos (17 al
20%), infecciones (0.5 al 5%) y factores in-
munitarios, incluyendo los relacionados con
sindrome de anticuerpos antifosfolipidos -

APAS- (20 al 50%).

1 mujer
hondurena

Fuente: Grafico elaboracion propia con datos
proporcionados por OIR MINSAL.

Abortos hospitalarios registrados en la red
publica de salud en El Salvador
de enero a septiembre de 2021

Frecuencia de abortos hospitalarios registrados en el sistema

de salud publico de

El Salvador, de enero a septiembre de

2021.
Departamento Frecuen- Departamento  Frecuencia
cia
Ahuachapan 456 San Miguel 368
Cabanas 162 San Salvador 575
Chalatenango 222 San Vicente 186
Cuscatlan 271 Santa Ana 534
La Libertad 497 Sonsonate 711
La Paz 148 Usulutan 354
La Unién 233 Mujer 1
hondurena
Morazan 199 Total 4917

Fuente: elaboracién propia con datos OIR MINSAL.

Comparativo de abortos hospitalarios por rango de
edad en El Salvador, de enero a septiembre de 2021
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Fuente: Gréfico elaboracion propia de ORMUSA con datos de OIR MINSAL.

9. Datos proporcionados por el Ministerio de Salud de El Salvador.

10. Guia clinica de ginecologia y obstetricia del MINSAL.



