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El informe es solicitado por el Consejo de Derechos 
Humanos de las Naciones Unidas a la Oficina del Alto 
Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos 
Humanos (OACNUDH).

Destaca la importancia de transformar los modelos tra-
dicionales de cuidados para proteger los derechos de las 
personas con discapacidad, especialmente en el contexto 
de la pandemia de COVID-19. 

Aborda la nece-
sidad de sistemas de 
apoyo y cuidados pa-
ra la inclusión de las 
personas con disca-
pacidad en la comu-
nidad. En ese marco, 
critica los modelos 
tradicionales de cui-
dados centrados en el 
cuidador, destacan-
do la necesidad de 
invertir en sistemas 
de apoyo y cuidados 

adecuados para garantizar la inclusión de las personas con 
discapacidad.

La jurisprudencia del Comité sobre los Derechos de las 
Personas con Discapacidad también reconoce la impor-
tancia del apoyo, instando a los Estados a garantizar su 
acceso en diversos ámbitos y destacando que la falta de 
servicios de apoyo puede constituir discriminación.

Enfatiza en que, el trabajo del Comité ha sido crucial 
para desarrollar normas relacionadas con el acceso y la 
prestación de apoyo, reconociéndolo como un derecho, 

considerando diferentes modalidades de apoyo y estable-
ciendo criterios para su provisión no discriminatorios y 
centrados en la persona.

Asimismo, cuestiona a los cuidadores, haciendo hin-
capié en que deben estar necesariamente cualificados; ca-
so contrario afecta la calidad del apoyo y los cuidados. 
Respecto a la financiación del sistema de apoyos, aduce 
que es necesario ampliar el presupuesto para garantizar el 
funcionamiento del sistema, los que pueden provenir de 
fondos públicos y privados.  
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Resumen de los aportes remitidos a la Corte IDH por la Oficina 
del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos 
Humanos en ocasión de la solicitud de Opinión Consultiva 
realizada por Argentina sobre “El contenido y el alcance 
del derecho al cuidado y su interrelación con otros derechos”

por Fernando Andrés Gastiazoro (Universidad Nacional del Litoral)

Aborda la necesidad de sis-
temas de apoyo y cuidados pa-
ra la inclusión de las personas 
con discapacidad en la comu-
nidad. En ese marco, critica los 
modelos tradicionales de cuida-
dos centrados en el cuidador, 
destacando la necesidad de 
invertir en sistemas de apoyo y 
cuidados adecuados para ga-
rantizar la inclusión de las per-
sonas con discapacidad.

TERCERA PARTE:
UN PANORAMA DE LAS PRINCIPALES OBSERVACIONES PRESENTADAS ANTE LA CORTE IDH

La Convención sobre los Derechos de las Personas con 
Discapacidad (en adelante CDPCD), actualmente ratifica-
da por 187 Estados parte, se refiere a la noción de cuidado 
(arts. 18, 23 y 25, entre otros) y estableció que el Comité 
sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad (en 
adelante CDPD) sea el órgano internacional que supervise 
la aplicación del tratado en los Estados parte. Observó 
con preocupación que la noción de cuidado que utiliza 
la legislación, las políticas y los planes de acción nacio-
nales perpetúan con frecuencia los modelos caritativo y 
médico de la discapacidad, que retratan a las personas con 
discapacidad como meros receptores de cuidados; que 
los cuidados se prestan asiduamente en entornos de tipo 
institucional, segregando, excluyendo y estigmatizando a 
las personas con discapacidad y que se sigue negando a 
las personas con discapacidad la autodeterminación, la 
autonomía y la libertad de elección en la prestación de 
servicios. 

La CDPCD introduce un cambio de paradigma: las 
personas con discapacidad son titulares de derechos, por 
ende, tienen derecho 
a disfrutar de los de-
rechos humanos en 
pie de igualdad con 
los demás. La pres-
tación de cuidados 
en los casos en que 
la CDPCD se refiere 
a ella, debe ajustarse 
al modelo de discapa-
cidad basado en los 
derechos humanos y 
a los principios que 
lo sustentan (art. 3 de 
la CDPCD) y debe 
interpretarse en con-

Resumen del documento remitido a la Corte IDH por el Comité 
sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad 
en ocasión de la solicitud de Opinión Consultiva realizada 
por Argentina sobre “El contenido y el alcance del derecho 
al cuidado y su interrelación con otros derechos”

por Camila Brugnoni (Universidad Católica Argentina)

La prestación de cuidados 
en los casos en que la CDPCD 
se refiere a ella, debe ajustarse 
al modelo de discapacidad ba-
sado en los derechos humanos 
y a los principios que lo susten-
tan (art. 3 de la CDPCD) y debe 
interpretarse en consonancia 
con el deber de dar apoyo a 
las personas con discapacidad 
que, según la CDPCD, debe ser 
respetuoso con su autonomía, 
voluntad y preferencias para lo-
grar sociedades inclusivas.
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sonancia con el deber de dar apoyo a las personas con 
discapacidad que, según la CDPCD, debe ser respetuo-
so con su autonomía, voluntad y preferencias para lograr 
sociedades inclusivas. La CDPCD se refiere al apoyo en 
relación con diversos derechos (arts. 12, 13, 16, 19, 20, 
21, 23, 24, 26, 27, 28 y 30) y debe estar centrado en la 
persona y en sus necesidades, sin discriminaciones. Debe 
ser elegido por la persona con discapacidad y gestionado 
íntegramente por ella.

El CDPD avala que las personas que prestan apoyo a 
las personas con discapacidad sean ampliamente reco-
nocidas en términos de salarios, beneficios y cualquier 
otra posibilidad que ofrece el trabajo decente de acuerdo 
con la OIT. Considera que el deber de cuidado debe en-
marcarse de manera que se evite volver a planteamien-
tos proteccionistas hacia las personas con discapacidad 
o reinsertar en el imaginario colectivo la idea de que las 
personas con discapacidad no son capaces de tomar sus 
 decisiones con apoyo, sino que requieren ser atendidas 
por personal médico. El deber de cuidado debe enmar-
carse en el respeto del modelo de discapacidad basado en 
los derechos humanos, consagrado en la CDPCD, según 
la cual las personas con discapacidad son titulares de to-
dos los derechos humanos en igualdad de condiciones 

con las demás y tienen plena capacidad para autodetermi-
nar sus vidas.

VOCES: FAMILIA - CORTE INTERAMERICANA DE DE-
RECHOS HUMANOS - OPINIÓN CONSULTIVA 
- BIOÉTICA - DERECHO AL CUIDADO - MÉDI-
CO - HOSPITALES Y SANATORIOS - DERECHOS 
HUMANOS - SEGURIDAD SOCIAL - DERECHOS 
Y GARANTÍAS CONSTITUCIONALES - PERSONA 
VULNERABLE - SALUD PÚBLICA - ORGANISMOS 
INTERNACIONALES - DERECHO CONSTITUCIO-
NAL - CÓDIGO CIVIL Y COMERCIAL - DAÑO - 
RESPONSABILIDAD CIVIL - CONSENTIMIENTO 
INFORMADO - AUTONOMÍA DE LA VOLUNTAD - 
OBLIGACIONES - OBRAS SOCIALES - MEDICINA 
PREPAGA - PROFESIONALES DE LA SALUD - ME-
NORES - MEDICAMENTOS - ESTADO NACIONAL 
- DISCRIMINACIÓN - PODER JUDICIAL - IGUAL-
DAD ANTE LA LEY - DISCAPACITADOS - ACCE-
SO A LA JUSTICIA - LEGITIMACIÓN PROCESAL 
- TRATAMIENTOS MÉDICOS - PODER JUDICIAL 
- ORGANISMOS ADMINISTRATIVOS - TRATADOS 
INTERNACIONALES - POLÍTICAS SOCIALES - 
MEDIDAS CAUTELARES - RESPONSABLIDAD PA-
RENTAL - INTERÉS SUPERIOR DEL NIÑO.

El aporte de ONU Mujeres para la opinión consultiva 
parte de una definición de los cuidados como aquellas 
“actividades que regeneran diaria y generacionalmente el 
bienestar físico y emocional de las personas”, esenciales 
para el desarrollo de las personas más vulnerables. Las 
considera actividades constitutivas para el sostenimiento 
y reproducción de la vida en sociedad y que, sin embar-
go, atraviesan una invisibilidad y falta de reconocimiento 
social que trae como consecuencia una desatención y falta 
de acompañamiento a aquellas personas que tienen dere-
cho al cuidado y a aquellas que ejercen el cuidado.

Destaca su importancia del reconocimiento como un 
derecho en tanto ello permitirá: 

1) Que los Estados tienen un deber de proteger, garan-
tizar y proveer las condiciones materiales y simbólicas 
para su ejercicio. Ello asegura también su judiciabilidad.

2) Garantizar el va-
lor del trabajo de cui-
dado y los derechos 
de las personas que 
proveen cuidados. Es-
to también se orienta 
a una promoción de 
una igualdad de géne-
ro y redistribución de 
tareas de cuidado.

3) Establecer obli-
gaciones para el sec-
tor privado, que pue-
dan ser exigibles por 
los Estados, para ga-
rantizar los derechos 
de las personas cuida-
das y cuidadoras.

El reconocimiento del cuidado como un derecho tam-
bién potencia el acceso a otros derechos, especialmente 

de las personas más vulnerables, que requieren de este 
cuidado para su vida diaria y desarrollo, como personas 
con discapacidad, adultas mayores, atravesando una en-
fermedad y niños, niñas y adolescentes.  Destacan su inte-
rrelación con otros derechos, como lo son el derecho a la 
educación, al trabajo, a la igualdad. 

Finalmente, hace referencia a la necesidad de estable-
cer políticas públicas que aseguren y potencien el acceso 
al derecho al cuidado.  Esto va de la mano de la necesidad 
de hacer rentable la garantía del acceso al cuidado, para lo 
cual ONU Mujeres sugiere pautas en cuanto a servicios e 
infraestructura, regulación normativa, formación, gestión 
de información y conocimiento y transformación cultural. 
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Resumen de la opinión escrita de ONU MUJERES remitida 
a la Corte IDH en ocasión de la solicitud de Opinión Consultiva 
realizada por Argentina sobre “El contenido y el alcance 
del derecho al cuidado y su interrelación con otros derechos”

por María Zúñiga Basset (Universidad Católica Argentina)

El reconocimiento del cuida-
do como un derecho también 
potencia el acceso a otros 
derechos, especialmente de 
las personas más vulnerables, 
que requieren de este cuidado 
para su vida diaria y desarro-
llo, como personas con dis-
capacidad, adultas mayores, 
atravesando una enfermedad 
y niños, niñas y adolescentes.  
Destacan su interrelación con 
otros derechos, como lo son el 
derecho a la educación, al tra-
bajo, a la igualdad.


