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Corte IDH. Caso Artavia Murillo y otros (Fecundación in Vitro) Vs. Costa 

Rica. Excepciones Preliminares, Fondo, Reparaciones y Costas. 

Sentencia de 28 de noviembre de 2012. Serie C No. 257. 

147. En el marco del derecho a la integridad personal, La Corte ha analizado 

algunas situaciones de particular angustia y ansiedad que afectan a las 

personas, así como algunos impactos graves por la falta de atención médica o 

los problemas de accesibilidad a ciertos procedimientos en salud. En el ámbito 

europeo, la jurisprudencia ha precisado la relación entre el derecho a la vida 

privada y la protección de la integridad física y psicológica. El Tribunal Europeo 

de Derechos Humanos ha señalado que, si bien el Convenio Europeo de 

Derechos Humanos no garantiza como tal el derecho a un nivel específico de 

cuidado médico, el derecho a la vida privada incluye la integridad física y 

psicológica de la persona, y que el Estado también tiene la obligación positiva de 

garantizar a sus ciudadanos esa integridad. Por tanto, los derechos a la vida 

privada y a la integridad personal se hallan también directa e inmediatamente 

vinculados con la atención de la salud. La falta de salvaguardas legales para 

tomar en consideración la salud reproductiva puede resultar en un menoscabo 

grave del derecho a la autonomía y la libertad reproductiva. Existe por tanto una 

conexión entre la autonomía personal, la libertad reproductiva y la integridad 

física y psicológica. 

148. La Corte ha señalado que los Estados son responsables de regular y 

fiscalizar la prestación de los servicios de salud para lograr una efectiva 

protección de los derechos a la vida y a la integridad personal. La salud 

constituye un estado de completo bienestar físico, 

mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. En 

relación con el derecho a la integridad personal, cabe resaltar que para el Comité 

de Derechos Económicos, Sociales y Culturales, la salud genésica significa que 

“la mujer y el hombre están en libertad para decidir si desean reproducirse y en 

qué momento, y tienen el derecho de estar informados y tener acceso a métodos 

de planificación familiar seguros, eficaces, asequibles y aceptables de su 

elección, así como el derecho de acceso a los pertinentes servicios de atención 

de la salud”70. El Programa de Acción de la Conferencia Internacional sobre la 

Población y el Desarrollo, celebrada en El Cairo en 1994, y la Declaración y el 

Programa de Acción de la Cuarta Conferencia Mundial sobre la Mujer, celebrada 

en Beijing en 1995, contienen definiciones de la salud reproductiva y de la salud 

de la mujer. De acuerdo a la Conferencia Internacional sobre la Población y el 

Desarrollo, “los derechos reproductivos abarcan ciertos derechos humanos que 

ya están reconocidos en las leyes nacionales, en los documentos internacionales 

sobre derechos humanos y en otros documentos pertinentes de las Naciones 

Unidas aprobados por consenso. Esos derechos se basan en el reconocimiento 
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del derecho básico de todas las parejas e individuos a decidir libre y 

responsablemente el número de hijos, el espaciamiento de los nacimientos y el 

intervalo entre éstos y a disponer de la información y de los medios para ello y el 

derecho a alcanzar el nivel más elevado de salud sexual y reproductiva”71. 

Además, adoptando un concepto amplio e integral de salud sexual y 

reproductiva, se señaló que: 

“La salud reproductiva es un estado general de bienestar físico, mental y social, 

y no de mera ausencia de enfermedades o dolencias, en todos los aspectos 

relacionados con el sistema reproductivo y sus funciones y procesos. En 

consecuencia, la salud reproductiva entraña la capacidad de disfrutar de una 

vida sexual satisfactoria y sin riesgos y de procrear, y la libertad para decidir 

hacerlo o no hacerlo, cuándo y con qué frecuencia. Esta última condición lleva 

implícito el derecho del hombre y la mujer a obtener información y de 

planificación de la familia de su elección, así como a otros métodos para la 

regulación de la fecundidad que no estén legalmente prohibidos, y acceso a 

métodos seguros, eficaces, asequibles y aceptables, el derecho a recibir 

servicios adecuados de atención de la salud que permitan los embarazos y los 

partos sin riesgos y den a las parejas las máximas posibilidades de tener hijos 

sanos”72. 

149. Además, según el Programa de Acción de la Conferencia, “[d]eberían 

proporcionarse técnicas de fecundación in vitro de conformidad con directrices 

éticas y normas médicas apropiadas”73 . En la Declaración de la Cuarta 

Conferencia Mundial sobre la Mujer, los Estados se comprometieron a 

“garantizar la igualdad de acceso y la igualdad de trato de hombres y mujeres en 

[...] la atención de salud y promover la salud sexual y reproductiva”74. En la 

Plataforma de Acción, aprobada conjuntamente con la Declaración, se definió la 

atención de la salud reproductiva como “el conjunto de métodos, técnicas y 

servicios que contribuyen a la salud y al bienestar reproductivo, al evitar y 

resolver los problemas relacionados con la salud reproductiva”75. De acuerdo a 

la Organización Panamericana de la Salud (OPS), la salud sexual y reproductiva 

implica que “las personas puedan disfrutar de una vida sexual satisfactoria, 

segura y responsable, así como la capacidad para reproducirse y la libertad de 

decidir si se reproducen, cuando y con qué frecuencia” 76 . La salud reproductiva 

implica además los derechos del hombre y de la mujer a ser informados y a tener 

libre elección y acceso a métodos para regular la fecundidad, que sean seguros, 

eficaces, de fácil acceso y aceptables. 

289. Del artículo 25 de la Convención sobre los Derechos de las Personas con 

Discapacidad (en adelante “CDPD”) se desprende el derecho de las personas 

con discapacidad de acceder a las técnicas necesarias para resolver problemas 

de salud reproductiva. Mientras que el perito Caruso consideró que solo se 

puede hablar de la infertilidad como discapacidad en determinadas condiciones 
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y supuestos, y por tanto sólo en casos específicos. El perito Hunt observó que 

“la infertilidad involuntaria es una discapacidad”, considerando que: 

“[e]l Preámbulo de la Convención sobre los Derechos de las Personas con 

Discapacidad, de la cual Costa Rica es Parte, reconoce que la `discapacidad es 

un concepto que evoluciona y que resulta de la interacción entre las personas 

con deficiencias y las barreras debidas a la actitud y al entorno que evitan su 

participación plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con las 

demás ́. De acuerdo al modelo biopsicosocial de la OMS sobre discapacidad, 

ésta tiene uno o más de los tres niveles de dificultad en el funcionamiento 

humano: un impedimento físico psicológico; una limitación de una actividad 

debido a un impedimento (limitación de una actividad) y una participación 

restringida debido a una limitación de actividad. De acuerdo a la Clasificación 

Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud de la OMS, 

los impedimentos incluyen problemas en el funcionamiento del cuerpo; las 

limitaciones de las actividades son dificultades que una persona puede tener al 

realizar una actividad; y las participaciones restringidas son problemas que una 

persona puede experimentar en diversas situaciones de la vida” 105. 

290. El Protocolo Adicional a la Convención Americana en materia de Derechos 

Económicos, Sociales y Culturales ("Protocolo de San Salvador"), en su artículo 

18, señala que “[t]oda persona afectada por una disminución de sus capacidades 

físicas o mentales tiene derecho a recibir una atención especial con el fin de 

alcanzar el máximo desarrollo desu personalidad”. La Convención 

Interamericana para la Eliminación de todas las Formas de Discriminación contra 

las Personas con Discapacidad (en adelante “CIADDIS”) define el término 

“discapacidad” como “una deficiencia física, mental o sensorial, ya sea de 

naturaleza permanente o temporal, que limita la capacidad de ejercer una o más 

actividades esenciales de la vida diaria, que puede ser causada o agravada por 

el entorno económico y social”. Por su parte, la CDPD establece que las 

personas con discapacidad “incluyen a aquellas que tengan deficiencias físicas, 

mentales, intelectuales o sensoriales a largo plazo que, al interactuar con 

diversas barreras, puedan impedir su participación plena y efectiva en la 

sociedad, en igualdad de condiciones con las demás”. La discapacidad resulta 

de la interacción entre las limitaciones funcionales de una persona y las barreras 

existentes en el entorno que impiden el ejercicio pleno de sus derechos y 

libertades. 

293. Con base en estas consideraciones y teniendo en cuenta la definición 

desarrollada por la OMS según la cual la infertilidad es una enfermedad del 

sistema reproductivo [...], la Corte considera que la infertilidad es una limitación 

funcional reconocida como una enfermedad y que las personas con infertilidad 

en Costa Rica, al enfrentar las barreras generadas por la decisión de la Sala 

Constitucional, debían considerarse protegidas por los derechos de las personas 
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con discapacidad, que incluyen el derecho de acceder a las técnicas necesarias 

para resolver problemas de salud reproductiva. Dicha condición demanda una 

atención especial para que se desarrolle la autonomía reproductiva. 

 


