ASAMBLEA NACIONAL

REPUBLICA DEL ECUADOR

Memorando Nro. AN-MCMC-2026-0009-M
Quito, D.M., 21 de enero de 2026

PARA: Sr. Mtr. Niels Anthonez Olsen Peet
Presidente de la Asamblea Nacional

ASUNTO:  Presenta el proyecto: " LEY ORGANICA PARA LOS DERECHOS DE MADRES Y
PADRES EN DUELO GESTACIONAL, PERINATAL Y NEONATAL (LEY
NICOLAS)".

De mi consideracion:

Al tiempo de expresarle un cordial y atento saludo, cumpliendo mi funcién legislativa dispuesta en el
niimero 1 del articulo 134 de la Constitucién de la Reptiblica del Ecuador y en los términos del niimero 1
del articulo 54 de la Ley Orgéanica de la Funcién Legislativa, me permito presentar el proyecto de Ley:

* LEY ORGANICA PARA LOS DERECHOS DE MADRES Y PADRES EN DUELO GESTACIONAL,
PERINATAL Y NEONATAL (LEY NICOLAS)

La presente iniciativa legislativa tiene por objeto reconocer y garantizar los derechos de madres y padres
Que atraviesan procesos de duelo gestacional, perinatal y neonatal, promoviendo un trato digno, humano y
respetuoso, asf como medidas de proteccién en los 4mbitos laboral, sanitario y de cuidado humano.

El proyecto responde a una necesidad social y juridica evidenciada por casos emblemadticos y por
pronunciamientos de la Corte Constitucional, que han puesto de manifiesto vacfos normativos en la
proteccion integral de las familias que enfrentan este tipo de pérdidas, asf como la obligacién del Estado
de garantizar su bienestar fisico y emocional.

Remito en anexos los siguientes documentos:

1.- El “PROYECTO DE LEY ORGANICA PARA LOS DERECHOS DE MADRES Y PADRES EN
DUELO GESTACIONAL, PERINATAL Y NEONATAL (LEY NICOLAS)”, que incluye la exposicion
de motivos.

2.- Documentos con firmas de respaldo de las y los asambleistas que apoyan esta iniciativa,

3.- Ficha de verificacién de cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible en iniciativas

e 4

Por lo expuesto, solicito se sirva dar el tramite legal correspondiente al presente proyecto de Ley.
ASAMBLFA NACIONAL

Con sentimientos de distinguida consideracion.
No. de tramite;
476644
Fecha recepcion: 2026-01-22 16:12
Ne. de referencia:
AN-MCMC-2026-0009-M
Fecha documento: 2026-01-22
Remitente:
Maria del Cisne Molina Coro
maria molina@asambleanacicnal.gob.ec
Revise el estado de su documento
con el usuario 1720647856 en:
http://dts.asambleanacjonal.gob.ec
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PROYECTO DE LEY ORGANICA PARA LOS DERECHOS DE MADRES Y PADRES
EN DUELO GESTACIONAL, PERINATAL Y NEONATAL (LEY NICOLAS)

EXPOSICION DE MOTIVOS
Antecedentes

En el Ecuador, miles de madres, padres y familias enfrentan cada afio la pérdida de un hijo o hija
durante la gestacion, el parto o los primeros dias de vida. A pesar de tratarse de una problematica
frecuente, el marco legal vigente no reconoce de forma expresa los derechos de quienes atraviesan
este tipo de duelo, ni ofrece mecanismos que permitan un acompainamiento adecuado en los
ambitos laboral, sanitario y emocional. Las licencias de maternidad y paternidad se conceden
Unicamente cuando existe un nacimiento con vida, lo que deja en situacién de vulnerabilidad a
quienes experimentan una pérdida en cualquier etapa del embarazo o poco después del parto. Esta
omision interrumpe la continuidad de la recuperacion fisica posterior al proceso gestacional, y no
contempla la salud mental de los padres dolientes, lo que genera una inequidad que permanece

fuera del reconocimiento normativo,

La Corte Constitucional, en la sentencia 878-20-JP/24, determino que la muerte gestacional o
neonatal no extingue la licencia de maternidad, puesto que su finalidad principal es la recuperacion
fisica y emocional de la mujer después del embarazo. En este precedente, la Corte preciso el
alcance del puerperio como un periodo indispensable para la recuperacion fisiolégica y psicologica

de la mujer, sefialando textualmente que:

“El posparto o puerperio es el tiempo que necesita el cuerpo de la mujer para recuperar
progresivamente su condicion antes del embarazo, se caracteriza por una serie de
transformaciones psicoldgicas y fisiologicas progresivas y simultineas que comienzan después
del alumbramiento (...) Sin embargo, en ambos casos, el derecho a contar con las Jfacilidades
para la recuperacion después de su embarazo es sustancial, por la complejidad que supone la
adaptacion entre la madre, su hijo o hija y su entorno Y, a la vez, la recuperacion de su

organismo.” (parr, 43)
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Asimismo, la Corte recordé que el proceso del embarazo implica transformaciones graduales que
se mantienen hasta su conclusién, por lo que la recuperacién posterior debe estar garantizada. En

palabras del Tribunal:

“Estas afirmaciones desconocen la necesidad impostergable de recuperarse de la mujer que ha
dado a luz, pues el proceso del embarazo presenta una serie de cambios —fisicos y psicolégicos—
para la mujer, con el fin de adaptarse a lus exigencias que presenta el desarrollo de un nuevo
ser humano en el interior del cuerpo de la madre. Dichos cambios ocurren de manera gradual,
pero continiian a lo largo de todo el embarazo, por lo que una vez que este ha concluido con el
parto, inicia el puerperio, periodo en el que el organismo de la mujer se recupera de la mayoria

de cambios ocurridos en él —ver pdrrafo 43 supra—. De ahi la importancia de este tiempo en la

salud fisica y psicoldgica de la mujer y la obligacion de las empleadoras y empleadores de no

obstaculizar el ejercicio de la licencia por maternidad.” (parr. 48)

Este precedente evidencia la necesidad de que el ordenamiento juridico reconozca de manera
expresa los procesos de recuperacion fisica, emocional y psicoldgica que experimentan las mujeres
cuando enfrentan una pérdida gestacional, perinatal o neonatal, y refuerza la obligacién de
garantizar condiciones adecuadas para el ejercicio efectivo de los derechos relacionados con la

salud, la integridad personal y la estabilidad en el empleo durante el periodo posterior al embarazo.
Justificacién

La presente iniciativa legislativa busca reconocer el duelo perinatal, gestacional y neonatal como
un hecho juridico, social y sanitario que requiera proteccion especifica. Se fundamenta en la
Constitucion de la Republica del Ecuador, la Ley Organica del Derecho al Cuidado Humano, y en

los compromisos internacionales asumidos por el Ecuador.

Segln cifras del Instituto Nacional de Estadisticas y Censos (INEC), la mortalidad perinatal en
2022 fue de 12 por cada 1000 nacidos vivos, en total en este afio fallecieron 2901 nifios menores
de un afo, y en 2023, 2596 fallecimientos. En 2024 se registraron 1289 defunciones fetales de un
total de 215714 nacidos vivos. Sin embargo, debido a que muchas de las muertes ocurren en
sectores rurales, podria existir un subregistro, lo que genera un fenémeno social poco visible,

donde ¢l dolor de los padres se subestima.
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Por otro lado, acorde con los datos del Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF),
en 2022 y 2023 la tasa de mortalidad neonatal en Ecuador fue de aproximadamente 7
fallecimientos por cada 1000 nacidos vivos, lo que nos sitia por encima del promedio regional, ya
que en Colombia la tasa alcanza 6.5y 6.7 en 2022 y 2023, respectivamente; y Chile se encuentra
en 4.49 y 4.63. Sin embargo, alin nos encontramos por debajo de paises vecinos como Peri que

alcanzan valores cercanos a 8 por cada 1000.

Con la normativa vigente, las madres que sufren una pérdida gestacional avanzada deben retornar
a su trabajo sin haber tenido un tiempo adecuado para su recuperacion fisica y emocional. Los
padres no cuentan con licencias que les permitan acompafiar a su pareja o procesar su propio duelo.
El sistema de salud no garantiza atencién psicoldgica ni acompanamiento especializado. No
existen protocolos obligatorios que orienten a los establecimientos de salud a brindar una atencién
humanizada en estas experiencias. Todo esto repercute directamente en la salud fisica y mental de
los padres, ademas de la estabilidad laboral, y la vida familiar. A este respecto, estudios
internacionales demuestran que entre el 15% y el 30% de las madres en duelo perinatal desarrollan
depresion clinica. Asimismo, la falta de apoyo incrementa el riesgo de crisis familiares, divorcios

y separaciones.

Este déficit normativo se ha traducido en algunos casos en practicas asistenciales que no responden
a criterios minimos de dignidad humana y de manejo técnico de los restos de nifios fallecidos. Por
ejemplo, el 29 de noviembre de 2025, en el Hospital General de Macas, provincia de Morona
Santiago, el cuerpo de una bebé de un mes y tres dias fallecida fue entregado a sus padres en una
caja de carton sellada con cinta adhesiva, hecho que fue reconocido por el Ministerio de Salud

Puiblica, que dispuso auditorias internas, y sefialé que tales practicas no deben repetirse,

Aunque ¢l ordenamiento juridico incluye disposiciones sobre salud mental, cuidado, maternidad,
paternidad y licencias, ninguna ley aborda de manera especifica las pérdidas perinatales,
gestacionales, o neonatales. Por esta razon, la licencia de maternidad se activa tinicamente cuando
existe un nacido vivo, y no se contempla licencia de duelo para el padre. La Ley Organica del
Derecho al Cuidado Humano regula licencias relacionadas con maternidad y lactancia, pero no
contempla los supuestos de pérdida. El Cédigo del Trabajo y la LOSEP tampoco prevén proteccion
laboral reforzada en estos casos. Esta fragmentacion normativa impide atender la problematica con

reformas parciales, y evidencia la necesidad de una ley que regule esto de manera especifica.

MARIR DEL CISNE MOLINA CONG phussaby dsi. 413

o

@
(&



ASAMBLEISTA ND.J &
'@i" SA 8 L2 maria.molinagasambleanacional.gob.ec

www.asambleanacional.gob.ec

Derecho comparado

A nivel internacional, han sido varios los paises que han desarrollado marcos normativos
orientados a reconocer y atender la pérdida gestacional, perinatal y neonatal. Por ejemplo,
Colombia, mediante la Ley 2310 de 2023, denominada “Ley de Brazos Vacios”, se establecio la
obligatoriedad de brindar atencion integral a las madres y padres dolientes, y se incluyeron
protocolos de acompafiamiento psicoldgico y de trato digno, v la facultad de las familias para
solicitar el cuerpo o los restos gestacionales. Perti, por su parte, aprob6 la 32132 en 2024, que
dispone atencién especializada y reconoce la entrega de restos, y el registro del mortinato. En
Argentina, la Ley 27.733 o “Ley Johana” definié procedimientos asistenciales ante la muerte
gestacional o neonatal creando la “Guia de atencion en duelo perinatal”, y garantizé
acompaiiamiento profesional. En Chile se aprobé la Ley 21.371 o “Ley Dominga” que contempla
una licencia de 7 dias habiles para duelo gestacional, y 10 dias en duelo neonatal, hacia madre y
padre. Estas experiencias nos demuestran que el duelo perinatal tiene relevancia en politicas de
salud, y bienestar, y que su atencién normativa contribuye a mejorar la respuesta por parte de las

casas de salud.
Impacto esperado

Este proyecto propone una regulacion integral que reconoce juridicamente el duelo perinatal.
Incluye licencias laborales adaptadas a las necesidades de las madres y padres de familia, ademds
de apoyar mediante acompafiamiento psicolégico especializado, dispone la implementacion de
protocolos humanizados de atencién en las casas de salud, y establece medidas para prevenir la
violencia institucional en estos contextos. Con ellos se busca cerrar los vacios normativos, y

articular una respuesta acorde con estandares internacionales en duelo perinatal.

El objetivo general de la propuesta es asegurar la proteccién integral de madres, padres y familias
que experimentan pérdidas perinatales, gestacionales o neonatales. Se busca reconocer el duelo
como un proceso que debe ser protegido por el Estado, y la garantia de licencias y permisos

laborales adecuados.

El contenido del proyecto incorpora definiciones legales sobre duelo perinatal, gestacional y
neonatal; establece licencias remuneradas; dispone medidas de proteccion laboral; prevé

acompafiamiento psicologico obligatorio en el sector publico; incorpora la elaboracién de
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protocolos especializados en este tipo de duelo; y promueve la capacitacion del personal de salud.

Finalmente, crea el Dia Nacional del Duelo Perinatal, Gestacional y Neonatal.

Los impactos esperados se pueden categorizar en tres niveles. En el ambito sanitario, se prevé una
disminucién de los cuadros de depresion, ansiedad, y estrés postraumatico, ademas de un acceso
oportuno a servicios de salud mental. En el dmbito laboral, se fortalecera l1a estabilidad de los
trabajadores que atraviesan un duelo perinatal, y se disminuiran las desvinculaciones imprevistas.
En el dmbito social, el reconocimiento del duelo permitird visibilizar esta problematica, reforzar

el papel del Estado en la proteccion de la familia, y promover una cultura de mayor empatia,

En concordancia con el Plan Nacional de Desarrollo 2025-2029, la presente iniciativa se articula
con el Eje Social, orientado al desarrollo humano, la salud y la proteccion social, en cuanto
promueve una respuesta estatal integral frente a situaciones que inciden en la salud fisica y mental
de las personas, particularmente de las madres, padres y del nticleo familiar que atraviesa un duelo
gestacional, perinatal o neonatal. El proyecto contribuye a la consolidacién de servicios de salud,
incorpora la salud mental como un componente esencial del bienestar, y refuerza el Sistema
Nacional de Cuidados mediante el reconocimiento de necesidades especificas en contexto de este
tipo de duclo. Asimismo, en relacion con los Objetivos de Desarrollo Sostenible, la propuesta
guarda coherencia con el ODS 5, relativo a la igualdad de género y la proteccion reforzada de las

mujeres; y el ODS 8, vinculado al trabajo decente y la proteccion laboral.

En atencion a lo expuesto, la presente iniciativa se estructura en doce articulos, ocho disposiciones
generales, tres disposiciones reformatorias, una disposicion derogatoria y dos disposiciones
finales, orientadas a garantizar de manera integral el reconocimiento, proteccion y ejercicio de los
derechos de las madres y padres que atraviesan situaciones de duelo gestacional, perinatal y

neonatal.

La aprobacion de la Ley Organica que reconoce Derechos a Madres, Padres y Familias en Duelo
Gestacional, Perinatal y Neonatal “Ley Nicolas” permitira cubrir un vacio normativo de larga data
y brindar una respuesta proporcional a la realidad que diariamente viven muchas familias. Su
implementacién contribuird a que las personas que enfrenten la pérdida de un hijo durante la
gestacion, o poco después del nacimiento puedan vivir su duelo con acompariamiento y amparo

legal.
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REPUBLICA DEL ECUADOR

ASAMBLEA NACIONAL DEL ECUADOR
EL PLENO

CONSIDERANDO:

el Articulo 1 de la Constitucién de la Republica del Ecuador establece que “e/ Ecuador es
un Estado constitucional de derechos y justicia”, lo cual implica la obligacion de garantizar
condiciones que protejan la dignidad humana y prioricen la atencion de personas en

situacion de vulnerabilidad emocional y sanitaria;

el Articulo 3 numeral 1 de la Constitucion determina como deber primordial del Estado
“garantizar sin discriminacion alguna el efectivo goce de los derechos establecidos en la

Constitucion y en los instrumentos internacionales™;

el Articulo 11 numerales 2 y 3 de la Constitucion dispone que “todas las personas son
iguales y gozardn de los mismos derechos™, y que el Estado adoptard “medidas de accion
afirmativa que promuevan la igualdad real en favor de los titulares de derechos gue se
encuentren en situacion de vulnerabilidad”, entre cllos las mujeres embarazadas y sus

familias;

el Articulo 32 de la Constitucion reconoce que “la salud es un derecho que garantiza el
Estado”, y ordena que los servicios de salud se presten con calidad, calidez,
interculturalidad y bioética, principios aplicables a la atencién que requieren las familias

afectadas por eventos que interrumpen el proceso gestacional o neonatal:

el Articulo 35 de la Constitucion establece que las mujeres embarazadas son un grupo de

atencion prioritaria y deben recibir atencion especializada en los 4mbitos piiblico y privado;
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el Articulo 43 numeral 3 de la Constitucion dispone que el Estado garantizar a las mujeres
“la atencion preferente y especializada durante el embarazo, parto y posparto”, etapas en

las cuales pueden presentarse eventos de pérdida que requieren atencion adecuadas

el Articulo 66 numerales 2 y 3 literal b) de la Constitucion reconoce el derecho a la
integridad personal, incluida la salud mental, y habilita el acceso a servicios especializados
de atencion, principios pertinentes frente a las afectaciones emocionales derivadas de una

pérdida gestacional o neonatal;

el Articulo 69 de la Constitucién establece que el Estado protegerd de manera prioritaria a
la familia “como nucleo fundamental de la sociedad”, mandato aplicable a la atencion y
acompanamiento que requicren madres, padres y hogares que atraviesan un duelo

gestacional, perinatal o neonatal;

el Articulo 332 de la Constitucién prohibe toda forma de discriminacién laboral por
embarazo, maternidad y decisiones reproductivas, y ordena garantizar condiciones que
aseguren el ejercicio de los derechos de las trabajadoras durante estos procesos y ante sus

consecuencias;

el Articulo 363 de la Constitucion dispone que el Estado es responsable de formular
politicas publicas que garanticen la atencion integral en salud, fortalecer los servicios
estatales, y asegurar acciones y servicios de salud sexual y reproductiva, asi como proteger
la salud y la vida de las mujeres durante el embarazo, el parto y el posparto; principios que
resultan aplicables para orientar la atencion que requieren las familias cuando se presentan

eventos que interrumpen el proceso gestacional;

la Ley Organica del Derecho al Cuidado Humano, en sus articulos 4 y 5, reconoce el
cuidado como un derecho humano y como una actividad socialmente necesaria; que sus
articulos 7, 8 y 10 establecen principios de corresponsabilidad, accesibilidad, pertinencia
intercultural y trato digno; y que sus articulos 17, 18 y 20 regulan licencias y medidas de

proteccion vinculadas a la gestacion, el posparto y la lactancia, sin contemplar de manera
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especifica las situaciones de pérdida gestacional, perinatal o neonatal ni los derechos

asociados al duelo, lo cual evidencia un vacio normativo que debe ser atendido:

el articulo 152 del Cadigo del Trabajo prohibe el despido de la trabajadora por causa de
embarazo y garantiza estabilidad reforzada durante este periodo, disposicién que
evidencia la obligacion de proteger las condiciones laborales vinculadas al proceso

gestacional y las afectaciones que puedan derivarse de él;

el articulo 153 del Codigo del Trabajo reconoce la licencia de maternidad y establece la
estabilidad laboral durante su ejercicio, disposicion cuya aplicacién ha sido precisada por
la Corte Constitucional al confirmar su vigencia aun en casos de pérdida gestacional o

neonatal;

el articulo 154 del Codigo del Trabajo establece que la trabajadora en goce de licencia de
maternidad no podra ser despedida sin autorizacion judicial previa, mandato que refuerza
la necesidad de asegurar mecanismos legales que protejan a las mujeres CUyo proceso

gestacional se ve interrumpido por una pérdida;

la Convencion sobre la Eliminacién de Todas las Formas de Discriminacion contra la
Mujer (CEDAW), ratificada por el Ecuador, en su articulo 11.2 dispone que los Estados
deben garantizar licencias de maternidad sin pérdida del empleo previo, la antigiiedad ni
los beneficios sociales, y su Recomendacion General N.° 24 exige asegurar servicios de

salud sexual y reproductiva adecuados y libres de discriminacién;

la Convencion Interamericana para Prevenir, Sancionar v Erradicar la Violencia contra la
Mujer “Belém do Para”, ratificada por el Ecuador, reconoce la obligacién del Estado de
prevenir, sancionar y erradicar toda forma de violencia contra la mujer, incluida aquella

que se ejerce en la prestacion de servicios de salud:

la Convencién sobre los Derechos del Nifio dispone en sus articulos 6 y 24 que los Estados

deben garantizar el derecho a la vida, supervivencia, desarrollo y acceso a servicios de
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salud adecuados, lo cual se relaciona con la necesidad de fortalecer la atencion materna,

neonatal y de salud sexual y reproductiva.;

Que el Convenio N.° 103 de la Organizacién Internacional del Trabajo, ratificado por el
Ecuador, establece estindares minimos de proteccion de la maternidad, entre ellos licencias
y prohibicién de despido, principios que resultan pertinentes en situaciones donde la

maternidad se ve interrumpida por una pérdida gestacional o perinatal;

Que el Convenio N.° 190 de la Organizacién Internacional del Trabajo, ratificado por
unanimidad por el Pleno de la Asamblea Nacional en 2021, obliga a los Estados a prevenir
la violencia y el acoso en el &mbito laboral, incluidas situaciones que afectan de manera

diferenciada a mujeres embarazadas o en duelo; Y,

Que  Ia Corte Constitucional, mediante sentencia 878-20-JP/24, ha establecido que la muerte del
hijo o hija no extingue la licencia de maternidad, ya que esta, entre varios de sus fines,
tiene la recuperacion de la madre después del embarazo, por lo que interrumpir o suprimir
dicha licencia vulnera la salud fisica y emocional de la madre y desconoce la proteccion

constitucional del periodo de maternidad.
En ejercicio de las atribuciones conferidas por el Articulo 120, néimero 6 de la Constitucién de la
Repiblica del Ecuador, y el Articulo 9 niimero 6 de la Ley Orgénica de la Funcion Legislativa,

expide la siguiente:

PROYECTO DE LEY ORGANICA PARA LOS DERECHOS DE MADRES Y PADRES
EN DUELO GESTACIONAL, PERINATAL Y NEONATAL (LEY NICOLAS)

TITULO I - DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1 - Objeto de la Ley

La presente ley tiene por objeto reconocer los derechos de las madres, padres y familias que han
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experimentado una pérdida perinatal, sea esta gestacional, o neonatal, mediante la creacién de
medidas laborales, de salud y de proteccién social, que aseguren un trato digno, humano y

solidario.

Articulo 2 — Ambito de Aplicacion

Las disposiciones de esta ley serdn de cumplimiento obligatorio para todas las instituciones de los
sectores publico, privado y de seguridad social que intervengan en la atencion, acompaiiamiento o

proteccion de las familias en duelo gestacional, perinatal o neonatal.

Articulo 3 — Definiciones

Para efectos de esta ley se entenderd por:

a) Duelo perinatal: Pérdida ocurrida desde la semana veintidés (22) de gestacion, durante el parto,
y hasta los 7 dias de vida del recién nacido.

b) Duelo gestacional: Pérdida ocurrida durante el embarazo, desde después de la concepcion hasta
el momento del nacimiento.

¢) Duelo neonatal: Fallecimiento del recién nacido durante los primeros veintiocho (28) dias de

vida.
TITULO Il - DERECHOS LABORALES Y DE CUIDADO HUMANO
Articulo 4 - Licencia por duelo de la madre
En caso de pérdida gestacional a partir de la semana veinticuatro (24) de gestacion o neonatal, la
madre tendra derecho a la licencia remunerada por maternidad completa, en iguales condiciones a

las establecidas para un nacimiento con vida.

En caso de pérdida gestacional hasta la semana veinticuatro (24) de gestacion, la madre tendra

derecho a una licencia por duelo de tres (3) dias.
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Si la madre tuvo que atravesar por un procedimiento quirirgico o parto natural, antes de las
veinticuatro (24) semanas, tendrd derecho a la licencia establecida en el primer inciso de este

articulo.

Articulo 5 — Licencia por duelo del padre

En caso de pérdida gestacional o neonatal, el padre tendrd derecho a una licencia remunerada de

por duelo de tres (3) dias.
Articulo 6 — Proteccion laboral reforzada
Las madres y padres en situacion de duelo gozaran de estabilidad laboral reforzada, en
concordancia con la Ley Orgénica del Derecho al Cuidado Humano. Queda prohibido el despido
de la madre o padre durante el periodo de licencia por duelo gestacional, perinatal o neonatal,
Articulo 7 - Derecho al cuidado humano en el duelo
Las madres y padres que atravicsen una pérdida gestacional, perinatal o neonatal seran reconocidos
como titulares del derecho al cuidado humano, lo que implica el acceso a licencias y servicios que
les permitan cuidarse, ser cuidados y ejercer la corresponsabilidad parental.

TITULO IIT - DERECHOS EN SALUD
Articulo 8 — Atencion psicolégica y acompaiiamiento
Las instituciones de salud publica y privada brindaran acceso gratuito a acompafiamiento

psicologico especializado para la madre y el padre en situacién de duelo gestacional, perinatal o

neonatal.
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El acompariamiento psicologico se brindara por un periodo minimo de seis (6) meses posteriores
a la pérdida. Este periodo podré extenderse cuando el profesional responsable del tratamiento

determine que persisten afectaciones emocionales o clinicas que requieren continuidad terapéutica.

Articulo 9 — Protocolos humanizados de atencién

El Ministerio de Salud Publica elaborari, aprobard y emitird los protocolos de atencion
humanizada aplicables en casos de muerte gestacional, perinatal o neonatal. Estos protocolos
incluirdn procedimientos destinados a garantizar el trato digno y respetuoso a la madre, al padre y

a la familia en duelo.

Los protocolos deberan incorporar lineamientos técnicos y bioéticos sobre el manejo, conservacion
y entrega del cuerpo o restos gestacionales, prohibiéndose toda forma de entrega que vulnere la

dignidad de la familia o del fallecido.

El cumplimiento de estos protocolos sera obligatorio para todos los establecimientos de salud

publicos y privados.

TITULO IV — PROTECCION SOCIAL, EDUCACION Y SISTEMA DE CUIDADOS
Articulo 10 — Inclusion en politicas piiblicas
El Estado reconocerd a las familias en duelo gestacional, perinatal y neonatal como grupo de
atencion prioritaria e incorporara programas de apoyo en salud mental, acompafiamiento social y
proteccion integral.
Articulo 11 — Inclusién en el Sistema Nacional Integrado de Cuidados.
El padre y madre, en circunstancias de duelo gestacional, perinatal, o neonatal serdn beneficiarias

del Sistema Nacional Integrado de Cuidados, con acceso preferente a servicios de salud mental,

acompariamiento social y programas de corresponsabilidad parental.
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Articulo 12 — Capacitacién a profesionales de la salud.

El Ministerio de Salud, en coordinacién con instituciones académicas y organizaciones de la
sociedad civil, implementard programas de capacitacion obligatoria en atencion humanizada del
duelo gestacional, perinatal y neonatal.

La capacitacién especializada formara parte del Plan Anual de Capacitacién existente en las

instituciones publicas.

DISPOSICIONES GENERALES

Primera. La implementacién y ejecucion de la presente Ley, se realizard con la capacidad
instalada y recursos existentes de las instituciones publicas definidas en esta norma, en el marco
de sus competencias y sin que ello implique la erogacién de recursos adicionales, de conformidad
con la asignacion presupuestaria por el ente rector de las finanzas publicas, y se realizard de manera

progresiva en el plazo de 180 dias contados a partir de su promulgacion.

Segundo. El reconocimiento de los derechos al duelo perinatal, gestacional y neonatal a padres y
madres de familia, se realizara con sustento en la notificacion que haya realizado el trabajador o
servidor publico al empleador del sector privado o publico, con el certificado médico otorgado por
el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social o a falta de este, por otro profesional de la salud, con
lo cual se respetara el derecho de licencia con remuneracion y demds beneficios previsto en esta

Ley; por lo que, no se configura la entrega o pagos de valores, rubros o bonificaciones adicionales.

Tercera. En el sector privado, en los casos de duelo perinatal, gestacional o neonatal, el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social, cubrira el subsidio por maternidad a las madres por el tiempo
que dure la licencia con remuneracion, bajos lo parametros y requisitos previsto en la Ley de

Seguridad Social y la normativa secundaria en la materia.
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Cuarta. El Ministerio de Salud Piiblica en coordinacion con el Ministerio de Desarrollo Humano,
en un plazo méximo de ciento ochenta (180) dias contados desde la publicacién de la presente ley,
expediran los protocolos técnicos de atencion humanizada en casos de duelo gestacional, perinatal

y neonatal, que deberdn ser aplicados en todos los servicios de salud, publicos y privados del pais.

Quinta. El Ministerio de Trabajo, en coordinacion con el Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social (IESS), adecuara en el mismo plazo de ciento ochenta (180) dias la normativa laboral y de

seguridad social a las disposiciones de esta ley.

Sexta. El Ministerio de Educacion y el Consejo de Educacion Superior implementaran programas
de capacitacion obligatoria en materia de duelo perinatal, gestacional, y neonatal en la formacion

de profesionales de la salud, psicologia, trabajo social y enfermeria.

Séptima. El Estado incorporard a las familias en duelo gestacional, perinatal y neonatal como
grupo de atencion prioritaria dentro de las politicas publicas de salud mental, proteccion social y

Sistema Nacional de Cuidados.

DISPOSICIONES REFORMATORIAS

Sustitdyase el articulo 153 del Cédigo de Trabajo por el siguiente:

“Art. 153.- Proteccion a los padres durante el periodo de gestacion, maternidad y lactancia.-
No se podra dar por terminado el contrato de trabajo por causa del embarazo de la mujer
trabajadora y el empleador no podra reemplazarla definitivamente dentro del periodo de doce

semanas que fija el articulo anterior.

Durante este lapso la mujer tendra derecho a percibir la remuneracion completa, salvo el caso de
lo dispuesto en la Ley de Seguridad Social, siempre que cubra en forma igual o superior los

amparos previstos en este Codigo.

El padre tendrd igual proteccion durante el periodo en que se encuentre haciendo uso de las

licencias por paternidad previstas en este Codigo y en otras leyes aplicables.
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La madre o padre que estén haciendo uso de sus licencias, remuneradas o no, a causa de la pérdida
de un hijo o hija en el periodo de gestacion o al nacer; gozaran de la proteccion definida en el

presente articulo.

La o el juzgador dispondra la reincorporacion inmediata al puesto de trabajo del cual fue separada
de sus funciones al permanecer en estado de embarazo o en periodo de lactancia, asi como de la
madre o del padre que se encuentren haciendo uso de los periodos de licencia previstos en este

articulo.”
Sustitiyase el articulo 195.1 del Cédigo de Trabajo por el siguiente:
“Art. 195.1.- Prohibicion de despido y declaratoria de ineficaz.-

Se considerara ineficaz el despido intempestivo de personas trabajadoras en estado de embarazo o
asociado a su condicion de gestacion o maternidad, en razon del principio de inamovilidad que les

ampara.

Sera igualmente ineficaz el despido de la madre o del padre que se encuentren haciendo uso de sus

periodos de licencia, remuneradas o no, derivadas de la pérdida gestacional, perinatal o neonatal.

Las reglas previstas en este articulo sobre la ineficacia del despido seran aplicables a los dirigentes

sindicales en cumplimiento de sus funciones por el plazo establecido en el articulo 187.”
Sustitiyase el articulo 27, literal i de la Ley Organica de Servicio Piblico por el siguiente:

“I) Por calamidad doméstica, entendida como tal, al fallecimiento, accidente o enfermedad grave
del conyuge o conviviente en union de hecho legalmente reconocida o de los parientes hasta el
segundo grado de consanguinidad o segundo de afinidad de las servidoras o servidores piblicos.
Para el caso del conyuge o conviviente en union de hecho legalmente reconocida, del padre, madre
o hijos, la maxima autoridad, su delegado o las Unidades de Administracién del Talento Humano
deberan conceder licencia hasta por ocho dias, al igual que para el caso de siniestros que afecten
gravemente la propiedad o los bienes de la servidora o servidor. Por duelo gestacional suscitado
en el caso de la madre en estado de embarazo por la pérdida de su hijo y al padre en
acompaiiamiento a la madre, y su recuperacion psicologica; se le otorgard licencia de tres dias

contemplados al tenor de lo dispuesto en lineas subsiguientes. Para ¢l resto de parientes
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contemplados en este literal, se concederd la licencia hasta por tres dias ¥, en caso de requerir

tiempo adicional, se lo contabilizara con cargo a vacaciones; y,”

DISPOSICION DEROGATORIA

Deroguese toda norma de igual o menor jerarquia que se oponga a lo dispuesto en esta ley.

DISPOSICIONES FINALES

Primera. La presente ley se aplicard en concordancia y complementariedad con la Ley Orgénica
del Derecho al Cuidado Humano, el Cédigo del Trabajo, la Ley Orgénica del Servicio Puablico y
demas normativa relacionada, prevaleciendo siempre el principio de favorabilidad hacia la persona

trabajadora y su familia.

Segunda. La presente ley entrard en vigencia a partir de su publicacion en el Registro Oficial.

Dado en la sede de la Asamblea Nacional, ubicada en el Distrito Metropolitano de Quito, provincia

de Pichincha a los...dias, del mes de... de dos mil veintiséis.
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Al tenor de lo dispuesto en el numeral 1 del Articulo 134 de la Constitucién de la
Republica del Ecuador y el numeral 1 del Articulo 54 de la Ley Orgénica de la Funcion
Legislativa, las y los asambleistas abajo firmantes respaldamos el “Proyecto De Ley
Orgénica Para Los Derechos De Madres Y Padres En Duelo Gestacional, Perinatal
Y Neonatal (Ley Nicolas)” de iniciativa de Maria del Cisne Molina Coro, Asambleista
por la provincia de Pichincha.
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FICHA DE VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS
DE DESARROLLO SOSTENIBLE EN INICIATIVAS LEGISLATIVAS

PROYECTO DE LEY ORGANICA PARA LOS DERECHOS DE MADRES Y PADRES EN DUELO GESTACIONAL,
PERINATAL Y NEONATAL (LEY NICOLAS)

Proponente de la iniciativa legislativa: As, Maria del Cisne Molina Coro

Nombre del Proyecto da Ley y/o reforma:

I. NECESIDAD DEL PROYECTO O INICIATIVA LEGISLATIVA

1. ;Responde este provecto de Ley y/o reforma a una necesidad juridica?
- Suplir la ausencia de regulacién o normativa especifica
4. jResponde este proyecio de Ley y/o reloima a una necesidad programatica y/o derechol

- Salud
- Trabajo y sequridad social

3. }Qué normas legales vigentss se verian afectadas o deberizn derogurse o reformarse con la aprobacién de la norma propuesta?
Cadiga del Trabajo/ Ley Organica del Servicio Publico

Il. ALINEACION PROGRAMATICA

4, jEl dmbito de la propuesta de Ley v/o reforma y sus principlos estdn previstos deniro de los objetivos del Plan Nacional de Desarrolia?
iA qué objetivo del PND se alinea mas su contenido?

- Objetivo 1, Mejorar el bienestar social y la calidad de vida de |a pablacion, para garantizar el goce efectivo de los derechos y la reduccion de las
desigualdades,
- Objetivo 8, Fortalecer la institucionalidad piblica de forma eficiente, transparente y participativa.

5. {La propuesta de Ley y/o reforma viabiliza, apoya o complemenia de alguna maners los Objetivos de Desarrolls Sostenible (Agenda 2030)7
iA qué objetivo del Agenda 2030 se alinea mas su contenido?

- Objetivo 5, Lograr la igualdad entre los géneras y el empoderamiento de todas las mujeres y nifas
- Objetivo 8, Promover el crecimiento econdmico sostenido, inclusivo y sostenible, el empleo pleno y preductivo y el trabajo decente para todos.

Iil. REPERCUSIONES ECONOMICAS Y PRESUPUESTARIAS

6. ;La propuesta de Ley y/o reforma da lugar a alguna carga y/o impacto econdmico en:
- _Ninguno

IV. REPERCUSIONES SOCIALES

7. (Qué poblacidn se veria beneficiada?
- Mujeres
- Grupos de atencidn prioritaria
- Poblacién nacional

V. EFECTOS Y/O REPERCUSIONES POLITICAS

8. :Qué funcidn/es y/o entidad/es se encargarén de implementar la propuesta de Ley y/o reforma?

- Funcién Ejecutiva )
-MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
-MINISTERIO DEL TRABAJO
- Entidades Auténomas
-INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL
9. ¢Es posible identificar posibles efectos secundarios nagatives, confiictividad o consecuencias no deseadas de su propuesta?

NO

Pagina 1 de 1



