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RESUMO

Objetivo: Analisar a violéncia obstétrica sob as perspectivas da Enfermagem, Psicologia e Direito. Método: Revisdo integrativa
da literatura nacional, de abordagem qualitativa, realizada nas bases SciELO, Portal de Peri¢édicos CAPES e Google Académico,
conforme critérios de elegibilidade. Resultados: Evidenciaram-se medicalizacdo, fragilidades institucionais e assimetrias de
poder, com repercussdes sobre autonomia, consentimento, salde mental e direitos reprodutivos. Conclusado: O enfrentamento
da violéncia obstétrica requer abordagem interdisciplinar, qualificacdo da assisténcia, fortalecimento da autonomia feminina e
protecao dos direitos fundamentais.

DESCRITORES: Direitos reprodutivos; Humanizacdo da assisténcia; Saude da mulher; Violéncia contra a mulher.

ABSTRACT

Objective: To analyze obstetric violence from the perspectives of Nursing, Psychology, and Law. Method: An integrative review
of the national literature, with a qualitative approach, conducted in SciELO, CAPES Periodicals Portal, and Google Scholar
according to eligibility criteria. Results: Medicalization, institutional weaknesses, and power asymmetries were identified, with
repercussions for autonomy, consent, mental health, and reproductive rights. Conclusion: Addressing obstetric violence requires
an interdisciplinary approach, qualified care, strengthening of women's autonomy, and protection of fundamental rights.
DESCRIPTORS: Reproductive rights; Humanization of care; Women's health; Violence against women.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la violencia obstétrica desde las perspectivas de Enfermeria, Psicologia y Derecho. Método: Revision integrativa
de la literatura nacional, de enfoque cualitativo, realizada en SciELO, Portal de Periédicos CAPES y Google Académico, segun
criterios de elegibilidad. Resultados: Se identificaron medicalizacién, fragilidades institucionales y asimetrias de poder, con
repercusiones sobre la autonomia, el consentimiento, la salud mental y los derechos reproductivos. Conclusién: El enfrentamiento
de la violencia obstétrica requiere un enfoque interdisciplinario, atencién cualificada, fortalecimiento de la autonomia femenina
y proteccion de los derechos fundamentales.

DESCRIPTORES: Derechos reproductivos; Humanizacion de la asistencia; Salud de la mujer; Violencia contra la mujer.
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durante el embarazo, el parto, el puer-
perio y la atencién al aborto. Se ca-
racteriza por acciones u omisiones que
vulneran la autonomfa, la dignidad, la
integridad fisica y psiquica, el derecho
a la informacién y al consentimiento,
asi como la participacién de la mujer
en las decisiones relacionadas con su
propia atencién sanitaria. En este sen-
tido, se trata de un fenémeno relacio-
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nado con la organizacién de los ser-
vicios sanitarios y con la persistencia
de practicas asistenciales deshumani-
zadas, con repercusiones para la salud
y los derechos de las mujeres

Los cambios que se han producido
en la asistencia al parto han contri-
buido a su institucionalizacién y a la
creciente incorporacion de interven-
ciones en el proceso del parto, modifi-
cando el protagonismo histéricamente
atribuido a las mujeres. En este contex-
to, las practicas estandarizadas, las in-
tervenciones sin indicacién adecuada
o sin consentimiento y las limitaciones
a la participacién de la parturienta
pueden comprometer la autonomia y
la experiencia del parto. Para hacer
frente a este fenémeno se requiere, por
lo tanto, una asistencia centrada en la
mujer, basada en la informacién, el
consentimiento y humanizacién, arti-
culando aspectos relacionados con la
atencién, la salud mental y la protec-
cion de los derechos reproductivos ?

En este contexto, el enfoque in-
terdisciplinario cobra relevancia para
comprender la violencia obstétrica
en toda su complejidad, teniendo en
cuenta las prdcticas asistenciales, las
repercusiones psicolégicas y los meca-
nismos de proteccién de los derechos
de las mujeres. Asi pues, el objetivo de
este estudio fue analizar la violencia
obstétrica desde las perspectivas de la
enfermeria, la psicologia y el derecho,
con el fin de identificar los principales
aspectos relacionados con la atencién
y la humanizacién del parto, las reper-
cusiones psicolégicas y la proteccion
de la autonomia y los derechos repro-
ductivos.

METODO

Se trata de una revision bibliogra-
fica, de enfoque cualitativo y caracter
analitico, guiada por las etapas em-
pleadas en las revisiones integrativas,
incluyendo la definicién de la pregun-
ta central, los criterios de elegibilidad,

I
®.0

la bldsqueda y seleccién de publicacio-
nes, la extraccién de la informacién y
el andlisis temdtico. La pregunta cen-
tral fue: ;cémo se entiende la violencia
obstétrica en la produccién cientifica
desde las perspectivas de la enferme-
ria, la psicologia y el derecho?

La busqueda bibliografica se lle-
v6 a cabo en la Biblioteca Virtual de
Salud (BVS), la Scientific Electronic
Library Online (SciELO), el Portal de
Revistas de la Coordinacién para el
Perfeccionamiento del Personal de Ni-
vel Superior (CAPES) y Google Acadé-
mico. Teniendo en cuenta el caracter
interdisciplinar del estudio, se utiliza-
ron estrategias especificas para cada
ambito profesional. En Enfermeria, se
utilizaron los términos: «atencién obs-
tétrica», parto»,
«violencia

«humanizacion del
«enfermeria obstétrica» y
obstétrica»; en Psicologia: «violencia
obstétrica», «trauma obstétrico», «sa-
lud mental materna», «psicologia hos-
pitalaria», «apoyo psicolégico», «vio-
lencia obstétrica AND salud mental»,
«obstetric violence», «birth trauma»,
«maternal mental health», «hospital
psychology», «psychological support»
y «humanized childbirth»; y en Dere-
cho: «violencia obstétrica», «derechos
reproductivos», «autonomia corporal»,
«consentimiento «dig-
nidad de la persona humana», «res-

informado»,

ponsabilidad civil», «responsabilidad
médica», «derechos fundamentales»,
«parto humanizado», «violencia ins-
titucional», «derechos humanos» vy
«proteccién juridica de la mujer». Los
términos se utilizaron en portugués e
inglés y se combinaron mediante los
operadores booleanos AND y OR, de
acuerdo con las estrategias empleadas
en cada eje. Se incluyeron articulos
cientificos, libros, capitulos de libros
y documentos oficiales publicados en-
tre 2021 y 2026, disponibles en texto
completo y relacionados con la tema
y los objetivos del estudio; se exclu-
yeron las publicaciones duplicadas,
aquellas sin relacién directa con la

Revista Nursing,

Marinho CMC, Marinho FLB, Bezerra FBSB, Silva MLM, Nascimento MNM, Mota ALC

Violencia Obstétrica: Perspectivas Interdisciplinarias de Enfermeria, Psicologia y Derecho

cuestién central o las que no estaban
disponibles para su analisis.

La seleccién se llevé a cabo me-
diante la lectura de los titulos y resui-
menes, seguida de la lectura integra de
las publicaciones pertinentes. Se extra-
jo informacion relativa a la autoria, el
ano, la fuente de localizacion, el ob-
jetivo, el enfoque metodolégico y los
principales resultados. Los materiales
se organizaron en tres ejes: Enfermerfa,
Psicologia y Derecho, y se analizaron
de forma descriptiva, interpretativa y
temdtica, con una sintesis narrativa de
los resultados y una posterior articula-
cion interdisciplinar. Al utilizar datos
secundarios de acceso publico, sin im-
plicacién directa con seres humanos,
el estudio no se sometié al Comité de
Etica en Investigacion.

RESULTADOS

Inicialmente se seleccionaron 32
estudios para componer la revision, or-
ganizados en tres perspectivas: Enfer-
meria, Psicologia y Derecho. Tras apli-
car el intervalo temporal definido para
el estudio, excluyendo las publicacio-
nes anteriores a 2021, se mantuvieron
28 estudios, de los cuales 3 correspon-
dian a Enfermeria, 10 a Psicologia y
15 a Derecho. Se observé, por tanto,
un predominio de las publicaciones
relacionadas con el Derecho, segui-
das de las de Psicologia y Enfermeria.
Los estudios se publicaron entre 2021
y 2026 y abarcaron diferentes disefos
metodolégicos, incluyendo investiga-
ciones cualitativas, estudios teéricos y
analisis bibliograficos, documentales y
jurisprudenciales, ademas de revisio-
nes de la literatura (Cuadro 1).
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Quadro 1 — Caracterizacdo dos estudos selecionados nas areas de Enfermagem, Psicologia e Direito

Area Autor(es)/afio Tipo de estudo Principais achados
o .| Evidenciou autonomia e conhecimento cientifico do enfermeiro para condugao do parto de risco habitual,
] Ferreira JUnior etal. |  Estudo quali- o A ) ; AP .
Enfermeria (2021) ativo embora tenham sido identificadas limitacdes relacionadas a organizacdo institucional, burocracia e
reconhecimento profissional.
] Pantoja Batista; Estudo tedrico/ | Evidenciou a violéncia obstétrica como fendmeno que envolve agressdes fisicas, psicoldgicas e institucio-
Enfermeria . @ ) . . o : -
Pereira (2024) reflexi vo nais, agravado por desigualdades sociais e pelo desconhecimento das mulheres sobre seus direitos.
] O'Brien; Newport - Evidenciou a importancia da assisténcia centrada na mulher, com valorizacdo das escolhas, do consenti-
Enfermeria ® Estudo tedrico . oo - " "
(2023) mento e da autonomia corporal, contribuindo para a prevencdo de praticas coercitivas.
Matos; Magalhaes; : . L T . ) . I .
Psicoloaia Féres—Ca?neiro Pesquisa quali- | Evidenciou que experiéncias de desrespeito, falta de informagdo e intervengdes ndo consentidas podem
9 (2021)6 tativa ser vivenciadas como traumaticas, com repercussdes sobre a satide mental e o vinculo materno.
) . Assis; Meurer; Pesquisa quali- | Identificou medo, ansiedade, culpa, tristeza, sintomas depressivos e dificuldades na construcéo do vinculo
Psicologia 0 . - A P A -
Delvan (2021) tativa mae-bebé entre mulheres que vivenciaram violéncia obstétrica.
) . : Estudo quali- Identificou a naturalizacdo de praticas violentas e diferencas na percepcdo da violéncia obstétrica entre
Psicologia Paiva et al. (2022) © 4 640 de pratl ) fereng percepedo da viokencia ob
tativo mulheres e profissionais de salide, associadas a fatores culturais e institucionais.
. . Souza; Lima (2024) - . Evidenciou a importancia do acolhimento psicoldgico, da escuta qualificada e da humanizacdo da assis-
Psicologia © Revisdo narrativa PR ~ - T -
téncia diante das repercussées emocionais da violéncia obstétrica.
Identificou elevada ocorréncia da violéncia obstétrica e associagao com fatores sociais, institucionais e
Psicologia Leite et al. (2024) "% | Revisdo narrativa |  relacionados a assisténcia, caracterizando-a como problema de satide ptblica com impactos fisicos e
psicoldgicos.
.- Demonstrou que educacdo permanente, comunicacdo efetiva e cuidado centrado na mulher podem
. . Yalley et al. (2024) Revisdo de . a Cagdo permanen §a0 : nuiner p
Psicologia 1 e5CoD0 contribuir para a reducdo de praticas violentas, fortalecimento da autonomia e prevencao de impactos
P psicolgicos.
Psicoloaia Gomes et al. (2025) | Revisdo inte- Evidenciou a permanéncia de praticas violentas nos servicos de satide e destacou a necessidade de
9 (12) grativa qualificacdo profissional, humanizacdo e respeito aos direitos das mulheres.
- ) . Demonstrou que muitas mulheres reconhecem determinadas praticas como violentas somente ap6s
. . Leitdo et al. (2025) | Pesquisa quali- . . . . A ) <
Psicologia (13) tativa receberem informacdes sobre seus direitos, refor¢ando a importancia da informagéo e do empoderamen-
to feminino.
Psicoloaia Jomeen et al. (2025) Revisao de Destacou a importancia do suporte psicolégico, da assisténcia interdisciplinar e do acompanhamento
9 4 €sC0po continuo apos experiéncias traumaticas de parto.
Psicologia Freestun et al. Revisdo de Demonstrou que o trauma psicolégico relacionado ao parto depende da experiéncia subjetiva da mulher
9 (2025) % €scopo e pode ocorrer mesmo sem complicacdes clinicas identificaveis.
Estudo tedrico- o - _ : ) ~ o . )
. - » Evidenciou a autodeterminacdo como direito fundamental diante de intervengdes médicas ndo consenti-
Derecho Benitez (2024) -dogmatico e . . - o
o } das, reforcando a autonomia da paciente como limite ao poder médico.
jurisprudencia |
. «n | Pesquisa qualita- | Demonstrou como movimentos sociais contribuiram para transformar a violéncia obstétrica em pauta de
Derecho Aleixo (2021) ) . o L L ’ - L :
tiva exploratdria direitos humanos e direitos reprodutivos, influenciando a construcdo sociojuridica do conceito.
Nascimento; Botelho | Estudo tedrico- Identificou violagGes a dignidade humana, a integridade fisica e a autonomia feminina, relacionando a
Derecho (18) . Bt B B\ el S .
(2022) -normativo violéncia obstétrica a violacdo de direitos fundamentais.
Derecho Brito; Miguez; Neves | Pesquisa qualita- | Evidenciou a influéncia dos movimentos feministas na criacdo de politicas e leis estaduais e destacou a
(2024) 119 tiva de campo mobilizagdo social na protegao dos direitos reprodutivos.
- o Revisdo integra- " . . S 8 e
Moreira; Souza; Silva | . = . Demonstrou que praticas abusivas podem produzir traumas psicolégicos e danos a saiide mental mater-
Derecho 20 tiva interdisci- ; NN . e A
(2023) olina r na, relacionando essas repercussdes a possibilidade de reparacéo juridica.
Guardia-Salinas; . I ) , . I L
Derecho Reves Diaz: Ruiz Estudo de caso | Evidenciou que a violacdo do consentimento em salde reprodutiva representa violacdo de direitos huma-
Benyites (20‘26)“” jurisprudencia | nos, apresentando parametros internacionais sobre autonomia reprodutiva e responsabilidade estatal.
Estudo anali- . Lo R .
) w | s - Demonstrou a necessidade de mudangas institucionais e juridicas para efetivagao do parto humanizado e
Derecho Silva et al. (2023) tico- e revisao ) o A e o
narfativa apontou obstéaculos normativos a humanizacdo da assisténcia obstétrica.
Saraiva; Campos | Estudo critico-in- Apontou desigualdades raciais na assisténcia ao parto e maior vulnerabilidade de mulheres negras,
Derecho @) : . . Lo o L
(2023) terseccional incorporando raca e equidade a anélise da violéncia obstétrica.
Veeras; Pereira; Costa | Estudo de caso | Demonstrou falhas estatais na assisténcia materna e violagdo dos deveres de protecdo, relacionando a
Derecho ) L . o X , e .
(2023) jurisprudencia | responsabilidade estatal a garantia dos direitos reprodutivos.
Andrade; Gama; | Estudo juridico-a- | Evidenciou que a auséncia de tipo penal especifico dificulta a responsabilizacdo e pode contribuir para a
Derecho o o - o . o , oo o
Medrado (2024) nalitico permanéncia de praticas abusivas, discutindo a necessidade de tutela juridica especifica.
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Derecho Lima; Furtunato; Estudo normati- Apontou limitagdes dos mecanismos civil e ético para prevencéo e punicao das praticas abusivas e
Rodrigues (2024) @ vo-juridico reforgou a discussao sobre mecanismos penais de protegao as mulheres.
. . I.Revislé_o Destacou violagdes aos direitos reprodutivos reconhecidos por organismos internacionais e fundamentou
Derecho Rodrigues (2024)@ | bibliografica e . . h o 0 ; .
a discussdo na perspectiva dos direitos humanos e da responsabilidade internacional.
documental
Alves; Alves (2024) - . Demonstrou que raga, género e classe social ampliam a vulnerabilidade das mulheres no atendimento
Derecho o6 Revisdo narrativa " A oy A o "
obstétrico, contribuindo para uma compreens&o interseccional dos direitos reprodutivos.
Barros; Barros Estudo historico- | Identificou avancos normativos na protecdo da mulher no parto, mas destacou a insuficiéncia dos meca-
Derecho ¢ protes P
(2024)@n -juridico nismos existentes e a necessidade de maior efetividade das normas de protecao.
Derecho Silva et al. (2025) @ Estudo dogmati- Identificou que a violacdo do consentimento informado configura violagao da autonomia feminina e
' co-juridico reforgou o consentimento como requisito juridico para atos médicos no parto.
DISCUSION cionista @9 la lucha contra la violencia obstétrica

Perspectiva de la enfermeria sobre la vio-
lencia obstétrica

La asistencia de enfermeria orientada
a la humanizacién del parto constituye un
elemento importante para la prevencién
de la violencia obstétrica, especialmente a
través de la comunicacién terapéutica, el
vinculo entre el profesional y la usuaria, el
apoyo emocional y la organizacién de los
cuidados. Desde esta perspectiva, la actua-
cién profesional debe tener en cuenta la
autonomia, la fisiologia del parto y los as-
pectos emocionales y culturales de la mu-
jer, reconociendo su mayor vulnerabilidad
durante el periodo de gestacién y puerpe-
rio. El conocimiento de los profesionales
sobre la violencia obstétrica también se
presenta como un componente necesario
para el reconocimiento y la prevencién de
practicas que no respeten a la mujer duran-
te la atencién 12 .

La violencia obstétrica se manifiesta a
través de diferentes formas de agresién, ne-
gligencia y falta de respeto, incluidas prac-
ticas fisicas, psicolégicas y verbales, asi
como intervenciones obstétricas realizadas
sin una indicacion clinica adecuada. En el
contexto asistencial, la medicalizacién y
la estandarizacién de las conductas pue-
den alejar a la mujer del papel central que
desempena en el proceso del parto, sobre
todo cuando los procedimientos se rigen
por rutinas institucionales o criterios tem-
porales, sin tener debidamente en cuenta
sus decisiones y necesidades. Este modelo
puede contribuir a la pérdida de autono-
mia y a que el parto se convierta en una
experiencia predominantemente interven-

®
O] |

=
[\

En este contexto, la enfermeria obsté-
trica tiene el potencial de contribuir a la
transformacion del modelo asistencial. Los
estudios analizados sefialan que el perso-
nal de enfermeria cuenta con la autonomia
y la base cientifica necesarias para atender
partos de riesgo habitual, aunque su actua-
cién sigue viéndose afectada por limita-
ciones institucionales, la burocracia y las
dificultades para obtener reconocimiento
profesional. La asistencia basada en la evi-
dencia, centrada en la mujer y en las bue-
nas practicas obstétricas, puede favorecer
la reduccién de intervenciones innecesa-
rias y la valorizacién de la experiencia in-
dividual de la parturienta. De este modo, el
fortalecimiento de la enfermeria obstétrica
depende no solo de la cualificacién profe-
sional, sino también de unas condiciones
institucionales que permitan el ejercicio de
su autonomia 3.

Otro aspecto destacado es la necesidad
de garantizar a la mujer una participacién
efectiva en las decisiones relacionadas con
el parto. Corresponde al personal de enfer-
merfa facilitar el acceso a la informacién,
respaldar las decisiones de la parturienta
y garantizar su participacién en las deci-
siones sobre los procedimientos, incluida
la posibilidad de rechazar intervenciones
innecesarias cuando no exista indicacion
clinica ni situacién de riesgo. El respeto al
consentimiento, a la autonomia corporal y
a las decisiones de la mujer constituye, en
este sentido, un componente fundamental
de una asistencia centrada en la persona y
de las estrategias de prevencion de la vio-
lencia obstétrica 7 .

Por dltimo, los resultados indican que

Revista Nursing,

exige el fortalecimiento de la autonomia
femenina y la formacién continua de los
profesionales que trabajan en la asistencia
obstétrica. La actualizacién profesional, el
conocimiento de los derechos de las mu-
jeres y la superacion de modelos asisten-
ciales obsoletos se presentan como estra-
tegias relevantes para reducir las practicas
inadecuadas. Sin embargo, los resultados
también sefialan que la prevencion de la
violencia obstétrica no depende exclusiva-
mente de la actuacién individual del per-
sonal de enfermeria, sino que es necesaria
la reorganizacién de los servicios y el cues-
tionamiento de las estructuras instituciona-
les que limitan las practicas humanizadas y
centradas en la mujer ©9 .

Perspectiva de la psicologia sobre la vio-
lencia obstétrica

Desde la perspectiva de la psicologfa,
la violencia obstétrica se entiende como
una experiencia que puede ir mas alla de
las repercusiones fisicas del parto y tener
un impacto significativo en la salud mental
de la madre. Los estudios analizados pu-
sieron de manifiesto asociaciones con el
miedo, la ansiedad, la culpa, la tristeza, el
sufrimiento psicolégico, los sintomas de-
presivos y las dificultades para establecer
el vinculo entre la madre y el bebé. Las ex-
periencias marcadas por la falta de respeto,
la falta de informacion y las intervenciones
no consentidas también se describieron
como potencialmente traumaticas, lo que
indica que la forma en que la mujer vive la
atencién recibida constituye un elemento
relevante para comprender el trauma rela-
cionado con el parto ©719
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Los efectos identificados no se limi-
tan al momento de la asistencia obstétri-
ca, sino que pueden persistir tras el naci-
miento y repercutir en la experiencia de
la maternidad. Los estudios han sefialado
dificultades en las primeras interacciones
entre la madre y el bebé, sufrimiento emo-
cional persistente y la posibilidad de reper-
cusiones en las relaciones familiares y en
futuras experiencias de embarazo. En este
contexto, la violencia obstétrica también
puede entenderse a partir de la experien-
cia subjetiva de la mujer, ya que el trau-
ma puede producirse incluso en ausencia

de complicaciones clinicas identificables
(6,7,15)

Otro aspecto recurrente fue la normali-
zacion de las practicas violentas en el con-
texto obstétrico. Paiva et al. (2022) ®iden-
tificaron diferencias en la percepcion de la
violencia obstétrica entre las puérperas y
los profesionales sanitarios, lo que pone de
manifiesto la influencia de factores cultu-
rales e institucionales. De manera similar,
Leitdo et al. (2025) " demostraron que
algunas mujeres solo reconocen determi-
nadas practicas como violentas tras recibir
informacién sobre sus derechos. Estos ha-
llazgos indican que la falta de informacion
puede dificultar el reconocimiento de la
violencia y favorecer que esta se mantenga
como una practica considerada habitual en
la atencién obstétrica.

En este contexto, los estudios destacan
la importancia del apoyo psicoldgico, de
la escucha cualificada y de las estrategias
de atencién que tengan en cuenta la ex-
periencia subjetiva de la mujer. Souza y
Lima (2024) @
de un acompafamiento psicoldgico ante

subrayaron la necesidad

las repercusiones emocionales de la vio-
lencia obstétrica, mientras que Jomeen et
al. (2025) 4
del apoyo psicolégico, la asistencia inter-
disciplinar y el seguimiento continuo tras

destacaron la importancia

experiencias traumaticas durante el parto.
Las pruebas también indican que una co-
municacién eficaz, una atencion centrada
en la mujer y la formacién continua de los
profesionales pueden contribuir a reducir
las practicas violentas, a reforzar la auto-
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nomia y a prevenir los impactos psicolé-
glcos 9,11,14) .

Asi pues, la perspectiva psicolégica
pone de manifiesto que la lucha contra la
violencia obstétrica requiere prestar aten-
cién no solo a las practicas que causan
el dafo, sino también a las repercusiones
emocionales derivadas de la experiencia y
a las condiciones que favorecen su natura-
lizacién. La intervencion de la psicologia,
en este contexto, se presenta en los estu-
dios como un componente de la atencién
orientada al reconocimiento del sufrimien-
to, al fortalecimiento de la autonomia y al
acompanamiento de las mujeres tras expe-
riencias negativas o traumaticas durante el
parto, en consonancia con estrategias de
humanizacién y mejora de la calidad de la
asistencia 9121019

Perspectiva juridica sobre la violencia obs-
tétrica

Desde la perspectiva juridica, los estu-
dios analizados conciben la violencia obs-
tétrica principalmente como una violacién
de los derechos fundamentales, destacan-
do la dignidad de la mujer, la integridad
fisica y psicoldgica, la autonomia y los
derechos reproductivos. Las publicaciones
sefalan que las précticas llevadas a cabo
durante la asistencia obstétrica sin respe-
tar la voluntad de la mujer pueden adquirir
relevancia juridica, especialmente cuando
implican intervenciones no consentidas,
restriccién de la autodeterminacién o falta
de respeto a la participacién de la mujer

en las decisiones relacionadas con el parto
(16,18,28)

La autonomia de la mujer constitu-
ye uno de los ejes principales del debate
juridico. Los estudios destacan la auto-
determinacién corporal como elemento
fundamental para la proteccién de la mu-
jer frente a las intervenciones realizadas
en el contexto de la asistencia obstétrica,
subrayando la importancia del consenti-
miento informado como condicién para la
legitimidad de las practicas profesionales.
En este sentido, la violacion del consenti-
miento va mds alld de un fallo en la comu-
nicacion entre el profesional y la usuaria y

estd relacionada con la proteccién juridica
de la autonomia y los derechos de la pa-
ciente 162128

Otro aspecto recurrente fue la insufi-
ciencia de los mecanismos juridicos dis-
ponibles para hacer frente a la violencia
obstétrica. Los estudios que abordan la
ausencia de una tipificacién penal especi-
fica sefialan limitaciones a la hora de exi-
gir responsabilidades y prevenir practicas
abusivas, mientras que otras publicaciones
destacan la necesidad de mecanismos juri-
dicos e institucionales capaces de garanti-
zar una proteccién efectiva a las mujeres.
En este contexto, la atribucién de respon-
sabilidad no debe entenderse exclusiva-
mente a partir de la conducta individual de
los profesionales, sino que también debe
tener en cuenta las condiciones institucio-
nales relacionadas con la prestacion de la
asistencia #2528,

La dimension de los derechos huma-
nos también destaca en la produccién juri-
dica analizada. Los estudios relacionan la
violencia obstétrica con la proteccion de
los derechos reproductivos y con la necesi-
dad de garantizar una asistencia obstétrica
compatible con la dignidad de la mujer.
Esta perspectiva amplia la comprensién del
fenémeno al reconocer que la proteccién
juridica no se limita a la reparacién poste-
rior del dafio, sino que también implica la
prevencién de practicas que lo vulneran y
el fortalecimiento de mecanismos capaces
de garantizar el ejercicio de los derechos
durante la asistencia obstétrica *'%2) .

Los estudios también ponen de mani-
fiesto que la violencia obstétrica esta rela-
cionada con las desigualdades sociales y
con las diferentes situaciones de vulnera-
bilidad que viven las mujeres. La perspec-
tiva interseccional presente en las publica-
ciones analizadas sefala la influencia de
la raza, el género y la clase social en la
exposicién a situaciones de desigualdad y
violencia institucional. En este sentido, la
lucha contra la violencia obstétrica requie-
re tener en cuenta las particularidades de
las mujeres en diferentes contextos socia-
les, articulando la proteccién de la auto-
nomia y los derechos reproductivos con las
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dimensiones de la igualdad y la no discri-
minacion

(22,26)

De este modo, la perspectiva juridica
pone de manifiesto que la lucha contra la
violencia obstétrica implica la proteccién
de la autonomia y del consentimiento, la
rendicion de cuentas ante las violaciones y
el fortalecimiento de los mecanismos pre-
ventivos e institucionales de proteccién de
los derechos reproductivos. Los estudios
analizados apuntan, por tanto, a la necesi-
dad de ampliar la proteccién juridica mas
alla de la respuesta posterior al dafio, re-
forzando las condiciones que permitan a la
mujer participar en las decisiones sobre su

atencion y que se respeten efectivamente

sus derechos durante la asistencia obstétri-
ca (2,25,28).

CONCLUSION

El analisis de la bibliografia puso de
manifiesto que la violencia obstétrica
constituye un fenémeno multidimensio-
nal, relacionado con las practicas asisten-
ciales, las repercusiones psicoldgicas y la
violacién de derechos, entre los que des-
tacan la autonomia, el consentimiento, la
dignidad y los derechos reproductivos. En
Enfermeria, se ha destacado la importan-
cia de una atencién humanizada, basada
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en la evidencia y centrada en la mujer; en
Psicologia, se han resaltado las repercusio-
nes emocionales y la necesidad de acogi-
da y acompanamiento; y, en Derecho, se
ha puesto de manifiesto la proteccién de
la autonomia y el consentimiento, la ren-
dicién de cuentas ante las violaciones y
la necesidad de reforzar los mecanismos
institucionales de proteccion. Se concluye
que la lucha contra la violencia obstétrica
requiere cualificacién profesional, el forta-
lecimiento de la autonomia femenina y la
coordinacién interdisciplinar, teniendo en
cuenta las dimensiones asistenciales, psi-
coldgicas y juridicas que intervienen en el
fenémeno.
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