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RESUMEN 
 

En marzo de 2023, España se convirtió en el primer país de la Unión Europea en introducir 

el concepto de “salud menstrual” en su marco legal (reforma de la Ley Orgánica de Salud 

Sexual y Reproductiva), con el objetivo de facilitar el acceso a bajas médicas a las mujeres 

con dolores menstruales garantizando su protección social. 

Este trabajo pretende subrayar algunas complejidades que rodean los procesos 

relacionados con la menstruación y el modelo médico dominante, revisando la 

bibliografía sobre las barreras biomédicas que afectan a la salud de las mujeres y 

analizando cómo repercuten en la aplicación de esta baja. 

Para ello, se revisa la Ley Orgánica (2023) y la literatura sobre servicios de salud sexual y 

reproductiva en el contexto español, barreras en el conocimiento biomédico, tabú 

menstrual, elecciones reproductivas y salud menstrual, paternalismo y problemas 

clínicos que pueden afectar a la baja menstrual. 

Se realizaron dos entrevistas en profundidad, una a un profesional sanitario y otra a una 

paciente con dolencias menstruales y diagnóstico de desorden hormonales. Los datos se 

analizan desde una perspectiva antropológica y feminista situando la menstruación en 

una escala más amplia, teniendo en cuenta factores socioculturales que afectan los 

procesos relacionados con la salud menstrual y centrándose en el acceso a la baja 

laboral. 

 

 



 

 

Tras esta revisión literaria, se requiere un examen en mayor profundidad una vez pase 

más tiempo desde la publicación de la ley. Aun así, podemos ver que el análisis desde 

una visión feminista que incluye experiencias de mujeres en un análisis teórico cuestiona 

la imparcialidad del juicio moral médico y señala las dificultades de acceso a servicios 

SSR. La perspectiva de género contribuye a modificar el análisis bioético, haciendo 

visibles las dimensiones sociales y políticas de las cuestiones relacionadas con la salud. 

Además, saca a la luz elementos ideológicos que pesan en las decisiones reproductivas, 

tanto en la autonomía de la persona que menstrúa como en las actitudes paternalistas. 

Hay que garantizar la protección en todos los procesos sociales, económicos y médicos 

para que la aplicación de la ley sea eficaz y se reduzcan las barreras de acceso. Para ello 

es necesario producir conocimientos en la salud de las mujeres, reformulan- do la 

menstruación más allá de la categoría de problema de salud y cuidar, desde una 

perspectiva feminista, que la baja menstrual sea accesible y ayude a normalizar el 

proceso fisiológico de la menstruación, evitando viejas y nuevas formas de 

medicalización menstrual. 
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