SALUD Y MIGRACION

Marcos Politicos y Regulatorios en la Region de las Américas

El Salvador

Decreto 839 (2009)

Articulo 1.- Finalidad. La presente Ley tiene por finalidad garantizar el ejercicio y disfrute
pleno de los derechos vy facilitar el cumplimiento de los deberes de toda nifia, nifio y
adolescente en El Salvador, contenidos en la presente Ley, independientemente de su
nacionalidad, para cuyo efecto se crea un Sistema Nacional de Proteccion Integral de la
Niflez y Adolescencia con la participacion de la familia, el Estado y la sociedad,
fundamentado en la Constitucion de la Republica y en los Tratados Internacionales sobre
Derechos Humanos vigentes en E| Salvador, especialmente en la Convencion sobre los
Derechos del Nifio.

Articulo 5.- Sujetos de derechos. Todas las nifias, nifios y adolescentes son sujetos
plenos de derechos.

Los derechos, garantias y obligaciones reconocidos enla presente Leyson aplicables a

toda persona desde el instante de la concepcidén hasta que cumpla los dieciocho afos 1
de edad, y seran ejercidos directamente por las nifias, nifios y adolescentes, tomando en
consideracion el desarrollo evolutivo de sus facultades, la direccion y orientacion
apropiada de su madre y padre y las limitaciones establecidas en la presente Ley.

Articulo 6.- Ambito de aplicacion. La presente Ley se aplica a todas las nifias, nifios y
adolescentes nacionales o extranjeros que se encuentren en el territorio del pais.

Articulo 8.- Deberes del Estado. Es deber del Estado promover y adoptar todas las
medidas necesarias para proteger a la familia, asi como a los padres y madres, para el
cumplimiento de los derechos y deberes establecidos en la presente Ley.

Articulo 11.- Principio de igualdad, no discriminacion y equidad. Todas las nifias, nifios y
adolescentes son iguales ante la Ley. Por tal motivo, no podra justificarse ninguna
distincion, exclusion, restriccion o preferencia basada en criterios tales como sexo, raza,
color, edad, idioma, religion, culto, opinion, filiacién, origen nacional, étnico o social,
posicion econdmica, necesidades especiales, discapacidad fisica 0 mental, nacimiento o
cualquier otra condicién de las nifias, nifios, adolescentes o de sus madres, padres,
representantes y responsables, que tengan por objeto o resultado menoscabar o anular
el reconocimiento, goce o ejercicio de sus derechos fundamentales.
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Lo dispuesto en el inciso precedente no se opone al establecimiento de medidas
especiales de accion positiva a favor de determinados grupos o colectivos de nifias, nifios
o adolescentes

Articulo 21.- Derecho a la salud. La salud es un bien publico y un derecho fundamental
de las nifas, nifilos y adolescentes que debe entenderse de manera integral como la
resultante de la interaccibn dinamica de distintos factores bio-psico-sociales,
econdmicos, el medio ambiente, el agua en calidad y cantidad suficiente, el estilo de vida
y el sistema de atencion sanitaria.

El Estado debe garantizar este derecho mediante el desarrollo de las politicas publicas
y programas que sean necesarios para asegurar la salud integral de la nifiez y
adolescencia. En todo caso, la ausencia de politicas o programas de salud no exime de
la responsabilidad estatal de atencion que sea requerida en forma individualizada para
cualquier nifia, nifio o adolescente.

Articulo 22.- Gratuidad del servicio de atencion médica. El Estado proveera
gratuitamente, en el nivel de atencion correspondiente, los servicios de salud a las nifas,
ninos o adolescentes que los requieran. Ese servicio implica también el suministro
gratuito de consultas, medicinas, examenes, proétesis, la implementacion de programas
para la utilizacion terapéutica de organos o tejidos humanos u otros elementos
necesarios para la prevencion, tratamiento y rehabilitacion de la nifia, nifio o adolescente. 2

Cuando no resulte posible el acceso de las nifias, nifilos o adolescentes a la atencion y
los servicios del sistema publico de salud o éste no cuente con los medios idoneos, el
Organo Ejecutivo en el ramo de Salud Publica y Asistencia Social, en el marco del
Sistema Nacional de Salud, debera coordinar esfuerzos con los miembros vy
colaboradores del mismo, asi como con instituciones nacionales e internacionales
publicas o privadas para preservar la salud de las nifias, nifios y adolescentes que lo
requieran.

Excepcionalmente, en casos de inminente peligro de muerte, y agotadas las alternativas
existentes, el Estadopodra gestionar que los servicios de salud sean brindados por
entidades privadas, debiendo asumir los gastos correspondientes, si los hubiere; cuando
la madre, padre, representante, responsable o sus familias no pudieren solventarlos por
si mismos. Para tales efectos, se celebraran los convenios correspondientes.

En ningun caso, se podra negar la atencion médica so pretexto de la ausencia del
representante legal, la falta de cupo o recursos y las consideraciones técnicas de la
atencion

Articulo 23.- Obligacion de atencion médica de emergencia para la nifia, adolescente o
mujer embarazada. Cualquier nifia, adolescente o mujer embarazada que se encuentre
en peligro inminente de muerte o de sufrir dafios irreparables para su salud o la del nifio
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o nifia por nacer y por ello requiera atencion médica de emergencia, sera atendida en la
institucion de salud publica o privada mas cercana del lugar donde se encuentre, de
acuerdo a lo establecido en el articulo anterior.

La insolvencia del requirente o la falta de recursos de la institucion requerida no eximiran
la atencién de la embarazada en trabajo de parto.

Articulo 24.- Embarazo precoz. Toda nifia o adolescente embarazada es considerada en
un estado de alto riesgo obstétrico y perinatal, por tanto debera recibir atencién médica
de manera integral en las instituciones de salud publica.

El Estado, con la colaboracién de la sociedad, debera establecer una politica publica y
programas especificos para la prevencion a través de la informacion, la educacion y la
atencion del embarazo precoz en nifas y adolescentes.

A la nifia o adolescente embarazada no se le podra obligar al sometimiento de examenes
o interrogatorios denigrantes.

Articulo 30.- Salud primaria y familiar La atencidn primaria, incluyendo la salud familiar,
debera solucionar los problemas mas frecuentes de la comunidad, orientandose a la
prestacion de servicios preventivos, curativos, paliativos y de rehabilitacion, capaces de
maximizar la salud y el bienestar de la nifiez y la adolescencia. El Estado coordinara
entre el Sistema Nacional de Salud, sus miembros y colaboradores el establecimiento de 3
programas dedicados a la atencién integral de la nifia, nifio y adolescente hasta los
dieciocho afios cumplidos, procurando la activa participacion de la familia y la comunidad.
Dentro de las acciones a desarrollar, entre otras, es indispensable: la verificacion y
certificacion del agua apta para el consumo humano, la sanidad ambiental, por medio del
tratamiento de residuos humanos, animales e industriales, salud higiénica y nutricional,
el control de enfermedades diarreicas y respiratorias y programas de salud sexual y
reproductiva.

Articulo 31.- Salud mental El Estado debera garantizar la atencion de la salud mental,
neurologica y psicosocial de la nifia, nifio y adolescente mediante la formulacionde
politicas publicas e implementacionde programas especificos. La internacion en
instituciones publicas o privadas de cualquier nifia, nifio o adolescente por padecimientos
de origen mental, neuroldgico o psicosocial, debera ser autorizada por la madre, padre
o representante legal, y podra ser revisada por la autoridad judicial competente, previa
peticion de la parte interesada. Se prestara especial atencion a la salud mental de las
nifias, nifos y adolescentes en los casos de desastres naturales u otras situaciones de
vulnerabilidad

Articulo 32.- Salud sexual y reproductiva. Todas las nifias, nifios y adolescentes, de
acuerdo con su desarrollo fisico, psicologico y emocional, tienen el derecho a recibir
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informacion y educacion en salud sexual y reproductiva, de forma prioritaria por su madre
y padre.

El Estado en los ramos correspondientes garantizara la existencia y el acceso a los
servicios y programas de salud y educacion sexual integral para la nifiez y adolescencia,
con el objeto de fortalecer su realizacién personal, prevenir infecciones de transmision
sexual, disminuir riesgos de abuso sexual y prepararles para una maternidad y
paternidad responsable en la adultez, sana y sin riesgos. Los servicios y programas
implementados garantizaran y promoveran el respeto del derecho a la vida desde el
instante de la concepcion.

El Organo Ejecutivo en el ramo de Educacién debera incluir la educacion sexual y
reproductiva como parte de sus programas, respetando el desarrollo evolutivo de las
nifias, nifnos y adolescentes

Articulo 34.- Derecho a la seguridad social. Las nifias, nifios y adolescentes tienen el
derecho de ser inscritos y beneficiarse en forma prioritaria de los servicios de salud
provistos por el Instituto Salvadorefio del Seguro Social cuando su madre o padre sea
derecho habiente. De igual manera, las otras instituciones publicas que brindan servicios
de seguridad social otorgaran la misma cobertura.

La cobertura de los servicios a las nifias, nifios y adolescentes, se asumira y desarrollara
de forma progresiva y conforme a las leyes correspondientes, atendiendo a las 4
capacidades y hasta el maximo de los recursos disponibles. Dicha progresividad sera
supervisada por el Consejo Nacional de la Nifiez y de la Adolescencia.

En caso de no ser beneficiarios, deberan ser atendidos cuando en el sistema de salud
publica no existan los medios y recursos necesarios para el tratamiento médico-
quirurgico que necesitasen y la emergencia asi lo amerite.

Articulo 36.- Nifias, nifios y adolescentes con discapacidad. La familia, el Estado y la
sociedad se encuentran obligados a garantizar el goce de una vida digna y eliminar todos
los obstaculos fisicos, urbanisticos, arquitectdénicos, comunicacionales, de transporte,
sociales, econdmicos y culturales, que impidan a las nifias, niflos y adolescentes con
discapacidad acceder a los servicios de salud.

El acceso a la salud comprende la prevencion, la atencion, la rehabilitacién, los
programas de apoyo a las familias y las demas acciones encaminadas a su desarrollo
integral.

Para el acceso a la salud se deberan tomar en cuenta los siguientes aspectos:
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a) Los centros de salud publicos y privados estan obligados a realizar las pruebas
diagndsticas que permitan la prevencion, deteccion temprana, referencia y contra
referencia oportuna en la red de servicios;

b) Se deberan crear los planes y programas de prevencion, tratamiento y rehabilitacion
adecuados;

c) La red hospitalaria nacional debera mantener informacion estadistica actualizada que
permita referir los casos de discapacidad a las instituciones respectivas;

d) Capacitacion del personal médico y de asistencia para la adecuada atencion de la
nifiez y adolescencia con discapacidad;

e) Suficiente y adecuado equipo e infraestructura; vy,
f) Programas de atencion integral en los cuales se incorpore a la familia.

Habilitar su infraestructura para facilitar el acceso de nifias, nifios y adolescentes con
discapacidad.
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