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RESUMEN DE LA INVESTIGACION

El ser humano debe de gozar de un perfecto estado de salud, tanto fisica
como mental, pero para que esto sea posible se debe respetar el derecho humano
a la salud, es por ello que en la presente investigacion se enfatizé6 en la salud
preventiva y curativa de los adolescentes privados de libertad, pues si bien es
cierto, estos estan privados pero no estan excluidos de ser acreedores de

derechos humanos.

A pesar que los adolescentes en conflicto con la ley penal también cuentan
con garantias y derechos, por parte del Estado no se vela por la salud de éstos, ya
gue a pesar de tener un servicio de salud dentro del centro de internamiento, éste
no es efectivo por no contar con los recursos e insumos necesarios para cubrir

todas las necesidades en cuanto a la salud de los adolescente se refiere.

Con el objeto de poder velar por la salud de los adolescentes, la Secretaria
de Bienestar Social debe de trabajar junto con el Ministerio de Salud para que éste
también este obligado a proveer de medicamentos e insumos necesarios para
cubrir el derecho a la salud, y de algin modo el Estado debe de proveer de

personal capacitado, suficiente y necesario.
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INTRODUCCION

Los Derechos Humanos de los nifios, niflas y adolescentes han sido
reconocidos a partir de la aprobacién de la Convencién sobre los Derechos del
Nifilo, ya que de ésta se derivd la Ley de Proteccion Integral de la Nifiez y
Adolescencia, sin embargo, aln se encuentran algunas violaciones a los Derechos
de la Nifiez y Adolescencia. Para poder elaborar la presente investigacion se
planteé una pregunta de investigacion, ¢Se cumple el derecho a la salud de los
adolescentes privados de libertad en CEJUDEP? a la cual se le encontrara
respuesta por medio de los resultados obtenidos.

Para poder obtener resultados en la investigacion se utilizé como instrumento
una encuesta, la cual respondieron los adolescentes sancionados privados de
libertad en CEJUDEP, aunque la cantidad de adolescentes sancionados privados
de libertad hasta el dia 20 de enero 2015 eran 235 adolescentes, tomando en
cuenta que de dicha cantidad se trabajo una muestra con el 10% de error,
teniendo como resultado trabajar la muestra de campo con 52 encuestas, sin
embargo, se logré trabajar una cantidad de 56 encuestas. Las encuestas fueron
contestadas por los adolescentes cuando llegaron a las audiencias al Juzgado de
Control y Ejecucién de Medidas para adolescentes en conflicto con la ley penal, lo

cual se logro con el apoyo de los jueces de dicho juzgado.

La investigacion tiene como objetivo general “Analizar el Derecho Humano a la
Salud preventiva y curativa de los Adolescentes en Conflicto con la ley penal
privados de libertad en CEJUDEP”, pues con ello se pretende encontrar las
alternativas para el cumplimiento del derecho humano dentro del centro de

privacion; y de igual forma debe hacerse mencién de los objetivos especificos:

1.- Analizar el derecho a la salud preventiva de los adolescentes privados de
libertad.

2.- Analizar el derecho a la salud curativa de los adolescentes privados de libertad.



Como se menciond anteriormente los elementos de estudios fueron los
adolescentes sancionados internos en CEJUDEP, pero se consider6 de suma
importancia dar a conocer dentro de la presente investigacion algunos temas
relacionados con los derechos de los adolescentes en general, asi como también
se enfatizd en el derecho a la salud preventiva y curativa de los adolescentes
privados de libertad.

Dentro de la temética se encuentran los siguientes temas divididos por

capitulos:

En el primer capitulo se describe toda la doctrina e historia de los derechos
humanos de los adolescentes en general, dentro de estos incluyéndose a los

adolescentes en conflicto con la ley penal.

En el segundo capitulo se describe todo lo relacionado con el derecho a la

salud en general y se divide la teméatica en salud preventiva y curativa.

En el tercer capitulo se describe parte de la historia del centro de privacion de
libertad CEJUDEP; bajo la responsabilidad de que ente del Estado se encuentra y
funciones que estos deben cumplir, sin embargo, considero que cabe mencionar
gue durante la investigacion hubieron algunas limitantes, en virtud que se solicito
la colaboracion del director del centro de privacion de libertad en cuanto a que
proporcionara informacion con respecto a las condiciones ambientales en las que
se encuentran los adolescente privados de libertad, la alimentacion y tipo de agua
gue consumen los internos, cuantas habitaciones tiene por sectores y la cantidad
de internos por cada ambiente, de igual forma se solicitd que se proporcionara
informacion en cuanto a que si el centro de internamiento cuenta con un programa
de salud enfocado a la salud preventiva y curativa para que los adolescente
puedan ser beneficiados por medio de algin programa, asi mismo se solicito
informacion con respecto a la educacion que reciben los adolescentes; a un
principio se evidencié la negativa por parte de las autoridades del centro en
proporcionar la informacién, pero en cuanto se cont6é con el apoyo de uno de los

Jueces de los Juzgados de Control y Ejecucion de las medidas para adolescentes
2



en conflicto con la ley penal, dicha informacion fue proporcionada, aunque de una
forma muy escueta, sin embargo se solicitd que dicha informacion fuese ampliada
con los parametros que se le solicitaban, finalmente se logré recopilar parte de la
informacién requerida, pues hubieron cambios internos de personal en los centros
de internamiento y la ampliacion de la informacion ya no se logr6é recopilar;

posteriormente se agrego al presente trabajo la informacion que se logro recopilar.

El cuarto capitulo consta del andlisis, presentacion y discusion de resultados
obtenidos por medio del instrumento que se trabajo con la poblacién de
adolescentes como parte de estudio dentro de la investigacion.

El alcance de la investigacion es poder establecer si se cumple el derecho a
la salud de los adolescentes sancionados internos en CEJUDEP, o bien si no

cuentan con un servicio medico efectivo y constante.

El aporte de esta investigacion es el analisis real del acceso al derecho a
salud de los adolescentes privados de libertad en CEJUDEP, y plantea los
mecanismos correctos para corregir la problematica planteada, que servira al
régimen de internamiento de adolescentes y en especial a éstos que privados de
libertad carecen de salud preventiva y con dificultad a la salud curativa por su

misma condicion de internos.

El tipo de investigacion es juridico descriptiva, en virtud trata de hacer un
analisis mas cercano a la realidad que viven los adolescente privados de libertad

en cuanto al acceso al derecho a la salud, tanto preventiva como curativa.



CAPITULO |
DERECHOS HUMANOS DE LA NINEZ Y ADOLESCENCIA

Toda persona es acreedora de derechos humanos, no importando su edad,
sexo, color, religiébn; pero en éste caso en especial se hara énfasis en los
derechos humanos de los adolescentes, quienes anteriormente por su minoria de
edad eran considerados objetos, en virtud que las personas adultas eran quienes
decidian por ellos, ahora en dia afortunadamente esto ha cambiado, pues a raiz
de la aprobacion de la Convencién de los Derechos del Nifio estos son
considerados sujetos de derechos.

A pesar de que los derechos de los nifios y adolescentes estan
ampliamente reconocidos en instrumentos internacionales, asi como también en la
legislacion guatemalteca, éstos no se respetan como debiera ser, en virtud que

son violentados por el mismo Estado.

En nuestra legislacion guatemalteca encontramos claramente regulados los
derechos de los nifios, nifias y adolescentes, tomando en cuenta a toda la
poblacién de nifiez y adolescencia, no importando si estan en situacion de riesgo o

bien si son adolescentes en conflicto con la ley penal.

El presente trabajo se fundamenta en los derechos humanos de los
adolescentes en conflicto con la ley penal, pues ésta poblacidon se encuentra muy
desprotegida en cuanto a sus derechos, esto debido a que se les tiene
caracterizado por la poblacion guatemalteca como personas que no tienen ningun

derecho por haber cometido un hecho ilicito.

A lo largo del primer capitulo se describiré paso a paso tanto la historia de
los derechos humanos de los adolescentes, asi como también algunos de los
derechos de los cuales son acreedores, ya que si se agregaran todos se ampliaria
el contenido del presente trabajo; aunque por estar privados de libertad gozan

Unicamente de algunos de estos derechos y no de la mayoria de los mismos.



1.1 DEFINICIONES DE ADOLESCENTES:

El articulo 2 de la Ley de Proteccion integral de la Nifiez y
Adolescencia, define a la nifiez y adolescencia, de la siguiente manera: “Para
los efectos de esta ley se considera nifio o nifia, a toda persona desde su
concepciéon hasta que cumple trece afios de edad y adolescente a toda

aquella desde los trece hasta que cumple dieciocho afios de edad™

Mabel Goldstein define al nifio como “todo ser humano menor de
dieciocho afios de edad, salvo que, en virtud de la ley que le sea aplicable,

haya alcanzado antes la mayoria de edad.”

Manuel Osorio lo define como: “Periodo de la vida humana desde el
nacimiento hasta los 7 afios de edad, en que se sitla generalmente el inicio
del raciocinio. En lo civil implica plena incapacidad para obrar; y en lo penal,

total inimputabilidad.”

Para el caso guatemalteco, nifio o nifla es la persona menor de
dieciocho afios de edad, tomando en cuenta la Convencion sobre los
Derechos del Nifio que en el articulo 1 establece: “Para los efectos de la
presente Convencion, se entiende por nifio todo ser humano menor de
dieciocho afios de edad, salvo que, en virtud de la ley que le sea aplicable,
haya alcanzado antes la mayoria de edad.”®. No obstante la legislacion
guatemalteca en el Cddigo Civil en su articulo 8, establece que: “La
capacidad para el ejercicio de los derechos civiles se adquieren por la

mayoria de edad. Son mayores de edad los que han cumplido diez y ocho

! Ley de Proteccidn Integral de la Nifiez adolescencia. Decreto 97-2003

’Goldstein, Mabel, Diccionario Juridico Consultor Magno, Colombia. Panamericana formas e
impresos, S.A, 2008, Pag. 387.

30ssorio, Manuel, Diccionario de ciencias juridicas, politicas y sociales, Argentina: Editorial
Heliasta, S.R.L., 1987, Pag. 485.

*Convencion sobre los Derechos del Nifio. Art. 1



afios. Los menores que han cumplido catorce afios son capaces para

algunos actos determinados por la ley.’

A pesar que la Convencion sobre los Derechos del Nifio regula la minoria
de edad, sugiriendo que ésta sea hasta antes de cumplir 18 afios de edad,
se considera que el legislador también tomé en consideracion que el Cédigo
Civil establece que la capacidad civil se adquiere a los 18 afios de edad; no
obstante que dicho cuerpo legal tienen 51 afios de vigencia.

Por lo regular no se encuentra una definicibn especifica de
adolescentes, pero si es posible tener variadas definiciones en cuanto a
adolescencia se refiere, ante ello, se consider6 describir algunas definiciones
sobre la adolescencia, en virtud que éstas de alguna manera llevan a formar

la propia definicion de adolescentes.

Adolescencia puede describirse de variados puntos de vista, tomando
en consideracion que pudiese definir como la etapa en la que se deja de ser
nifo y se empieza con una nueva etapa de vida en la que surgen muchos

cambios, tanto en conducta como fisicamente.

La Adolescencia segun el diccionario juridico es la “Edad que sucede a
la nifilez y que transcurre desde que aparecen los primeros indicios de la
pubertad hasta la edad adulta. ElI concepto ofrece importancia juridica;
porque, por regla general, las legislaciones hacen coincidir la entrada en la
adolescencia con la capacidad para contraer matrimonio, aun cuando no es
ésta una regla absoluta. El periodo de adolescencia influye también en la
responsabilidad penal que, dentro de ciertos limites, puede estar disminuida

y afectar al modo de cumplimiento de la condena™

>Cédigo civil. Decreto Ley No. 106. Promulgado el 14 de septiembre de 1963. Art. 8
®0ssorio, Manuel, Diccionario de ciencias juridicas, politicas y sociales, Pag. 37
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Dentro de la definicibn de la adolescencia, también es de suma
importancia que se incluya el patron psicologico, ya que dentro de ella, la
ciencia de la psicologia es uno de los pilares fundamentales en su desarrollo.
Cabe mencionar que en la etapa de la adolescencia el aspecto en general de
los adolescentes tiene sus cambios, esto se debe a los cambios hormonales
gue surgen en la etapa de la pubertad, en principio su forma de pensar
cambia a medida que van desarrollando las habilidades para manejar todo lo
gue abstraen, luego sus sentimientos van cambiando por lo regular con

respecto a todo.

“El desarrollo adolescente se da en una delicada interaccién con los
entes sociales del entorno; tiene como referente no solo la biografia, sino
también la historia y el presente de la sociedad. Es el periodo donde se
produce con mayor intensidad la interaccion entre las tendencias
individuales, las adquisiciones psicosociales, las metas socialmente
disponibles, las fortalezas y desventajas del entorno. Una gran mayoria de
adolescentes se ven afectados de modos diversos y con impactos mas
lesivos que otros grupos de edad por los problemas especificos de desarrollo

de las sociedades latinoamericanas”’

1.1.2 ADOLESCENCIA: UNA ETAPA DE TRANSICION EN EL DESARROLLO
DESARROLLO FISICO: MADURACION EN LA ADOLESCENCIA:

“La adolescencia es un periodo de transicion en el desarrollo entre la
nifez y la edad adulta. Por lo general, se considera que comienza alrededor
de los 12 a 13 afios y termina hacia los 19 y 20. La adolescencia comienza
con la pubertad, el proceso que conduce a la madurez sexual, cuando una

persona puede engendrar. Aunque los cambios fisicos de éste periodo de

"Krauskopf, Dina. Participacion social y desarrollo en la adolescencia. Fondo de poblacién para las Naciones
Unidas. Costa Rica. 32 ed. 2003.pag 9



vida son radicales, no se desatan de un golpe al final de la nifiez, sino que la
pubertad forma parte de un largo y complejo proceso que comienza desde
antes de nacer. Sin embargo la adolescencia también es un proceso social y
emocional. Se ha dicho que la adolescencia comienza en biologia y termina

en cultura™

“La madurez intelectual coincide con la capacidad para el pensamiento
abstracto. La madurez emocional depende de logros como descubrir la
identidad, la independencia de los padres, el desarrollo de un sistema de
valores y habilidad para establecer relaciones maduras de amistad y de

amor”®

Es importante considerar que dentro de la madurez de los adolescentes
no solo incluye cambios fisicos, sino también los efectos psicologicos de
esos cambios. Para ello es importante sefialar que los cambios que se dan
en el ser humano al final de la nifiez incluyen el repentino crecimiento del
adolescente, el comienzo de la menstruacion en las nifias, la presencia de
espermas en los varones, la maduracion de los érganos reproductivos y el

desarrollo de las caracteristicas sexuales de ambos sexos.

Segun la autora Dania, E. Papalia “ la pubertad comienza cuando en un
determinado momento bioldgico, la glandula pituitaria envia un mensaje a las
glandulas sexuales de una persona joven las cuales empiezan a segregar
hormonas, este momento esta determinado por la interaccion de genes,
salud y ambiente, y puede estar relacionado con un nivel critico del peso.
Entonces la pubertad se presenta como respuesta a los cambios en el
sistema hormonal del cuerpo, el cual se dispara mediante una sefal

psicologica. Algunos investigadores atribuyen el incremento de las

®papalia, Dania E. Desarrollo Humano,McGRAW-HILL INTERAMERICANA. México. P4g. 360
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emociones y temperamento de los comienzos de la adolescencia a las
hormonas, no obstante debe recordarse que en los seres humanos las
influencias sociales se combinan con las hormonales y en ocasiones

predominan”®

Dentro del desarrollo de la adolescencia, también debe tomarse en
cuenta algunos aspectos de la salud, para ello, segun la autora Diana E.
Papalia, sefiala que “la enfermedad es rara entre los adolescentes quienes
tienen bajas tasas de discapacidad y enfermedades crénicas. Resulta
frecuente que los problemas de salud puedan prevenirse pues surgen de
factores como personalidad. Pobreza, estilo de vida. Los adolescentes
jovenes (entre 11 y 14 afos) en especial los muchachos ponen en riesgo su
salud al fumar, beber, consumir marihuana y llevar una vida sexual activa.
Los adolescentes de familias afectadas por la separacién de sus padres o su
muerte tienen mayor probabilidad de iniciar estas actividades temprano en su

vida y permanecer en ellas durante los afios siguientes”**

Basandose en el andlisis de la autora Diana E, Papalia “Se espera que
el nivel de salud de los adolescentes se deteriore durante las proximas
décadas, en especial debido a que viven en la pobreza, los adolescentes que
provienen de familias pobres tienen tres veces mas posibilidades de tener
una salud regular o deficiente y 47% mas de sufrir alguna enfermedad
cronica incapacitante, que los jovenes pertenecientes a familias por encima

de la linea de pobreza.”*?

\bidpag 363
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Es notorio que los adolescente quienes deben de tener un acceso de
mayor calidad a la salud son los que provienen de familias de escasos
recursos econémicos, esto debiéndose tomar en cuenta que pueden padecer
una serie de enfermedades debido a que desde nifios probablemente no
contaron con una alimentacion adecuada, esto mismo por no tener acceso a
fuentes de empleo y el ingreso no ha sido lo suficiente para cubrir a

cabalidad el rubro de la alimentacion dentro del hogar.

Dentro de esta situacion se debe hacer énfasis que en el repentino
crecimiento de los adolescentes se acompafia el aumento de apetito,
especialmente en los varones. Se debe de incluir dentro de la alimentacion
de los adolescentes una alimentacion adecuada y suficiente, ya que
necesitan una fuente constante de hierro, frutas secas y vegetales, los

alimentos que contienen zinc.

En el desarrollo humano de los adolescentes también se debe tomar en
cuenta que aparte de los cambios fisicos, psicosociales, es importante incluir

el desarrollo intelectual, para ello se describira a continuacion sobre el tema.

Nuevamente la autora Diana E., Papalia, sefala, “El principal elemento
gue eleva el pensamiento del adolescente a un nivel mas alto de los
procesos del pensamiento con respecto a la infancia es el concepto de ¢Qué
pasa si? Los adolescentes pueden pensar en términos de que podria ser

verdad, antes que en términos de lo que ellos ven.”*?

Dentro del desarrollo intelectual del adolescente se encuentra inmerso el
aspecto del desarrollo cognoscitivo, el cual se centra en la madurez

cognoscitiva y la naturaleza de las operaciones formales.

' |bid.387
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“El logro de las operaciones formales le permite al adolescente contar
con una nueva forma de manipular o funcionar con informacion. Ya no estan
limitados a pensar acerca del aqui y del ahora, como en la etapa
cognoscitiva de operaciones concretas, ahora pueden manejar
abstracciones, probar hipétesis y ver posibilidades infinitas. Este avance les
abre nuevas puertas pues les permite analizar doctrinas filosoéficas y
politicas, y en ocasiones formular sus propias teorias, con la posibilidad de
reformar la sociedad; incluso les permite reconocer el hecho de que muchas
situaciones no tienen respuestas definitivas. La capacidad para pensar en
forma abstracta también tiene ramificaciones emocionales. Mientras que
antes el adolescente podia amar a su madre u odiar a un compafiero, ahora
puede amar la libertad y odiar la explotacion. El adolescente ha desarrollado
un nuevo modo de vida; lo posible y lo ideal cautiva la mente y los

sentimientos™*

Para la autora Diana E, Papalia “La madurez cognoscitiva se logra
cuando el cerebro ha madurado y el ambiente social se ha ampliado,
ofreciendo mas oportunidades para experimentar. La interaccion entre las
dos clases de cambio resulta esencial, pues aunque el desarrollo neuroldgico
de la gente joven haya avanzado lo suficiente para llegar a la etapa del
razonamiento formal, nunca podran lograrlo si no estan preparados a nivel

cultural y de educacién”®®

En el desarrollo humano del adolescente no puede quedar atras el
desarrollo social y de la personalidad en la adolescencia, tomando como
punto principal la busqueda de la identidad; la que para la autora Diana, E.,
Papalia “La busqueda de la identidad que se desarrolla durante toda la vida,

comienza en la nifiez y adquiere mayor preponderancia en la adolescencia.

“Ibid

Pbid
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Como Erik Ericson (1950) destaca este esfuerzo por darle sentido al yo y al
mundo no es “una especie de malestar de maduracidén” es un proceso sano y
vital que contribuye a reforzar el yo del adulto. Algunos de los temas que
ayudan a darle sentido al yo del adolescente es el razonamiento moral, los

logros en la escuela y fuera de ella, la decisién de seguir una carrera™®

Las personas adultas normalmente consideran la etapa de la
adolescencia, como el principio de la rebeldia en el ser humano, pues hoy en
dia los adolescentes empiezan con el cambio de conducta cuando comienza
dicha etapa, sin embargo, debe reconocerse que todo ello, dependen del
dominio, control y principios que los padres puedan infundir en los
adolescentes, pero no debe de ponerse en practica hasta cuando se inicia
con la etapa de adolescencia, esto debe practicarse desde que son unos
nifos. El respeto hacia uno mismo y hacia las personas que le rodean deben
ser ensefados a los niflos desde muy pequefios, para que en un futuro

dichas ensefianzas sean puestas en practica.

Asi mismo debe tomarse en consideracion que la rebeldia no so6lo puede
ser atribuida a la etapa de la adolescencia, debe de tomarse en cuenta que
los adolescentes muchas veces cambian su buena conducta por rebeldia
cuando quieren que se les preste una mayor atencién, amor, cuidados,

tiempo de calidad por parte de los padres.

El entorno social y familiar donde se desenvuelve el adolescente tienen
mucha influencia en los cambios de actitudes y comportamientos de cada
uno de ellos, sin embargo, también debe reconocerse que todos han tenido
un entorno familiar y social diferente, quizd unos un poco mas dificil que
otros, pero cada uno vive una situacion diferente, la cual tiene mucha

influencia en los cambios de conducta de los adolescentes.

®|bid. 408
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No se puede hacer responsables de sus actuaciones Unicamente a los
adolescentes, debe reconocerse que el papel que los padres desenvuelvan
con sus hijos es una parte muy fundamental, pues no se trata Gnicamente de
brindarles todo lo material que necesiten sino que también mucho amor,
atencion, consejeria; hasta cierto punto debe evaluarse si los adolescentes
necesitan algun tipo de apoyo psicolégico, debido a que pudiese haber algun
dafio psicolégico y emocional que los padres no han podido detectar en la
vida de sus hijos.

La etapa de adolescencia marca muchas situaciones en la vida del ser
humano, pues algunas veces aun siendo adultos llevamos dentro del ser
momentos desagradables los cuales dejaron una huella 0 una marca en

nuestras vidas.

El adolescente necesita ser escuchado por los seres queridos que le
rodean dia con dia, aunque asi fuere muy poco el tiempo; pues en la
sociedad en la que vivimos los grupos disociales se han estado apoderando
de la adolescencia mas vulnerada y marginada que pueden tener a su
alcance, quienes han caido como presas muy faciles en las redes de los
grupos antagonicos, pero todo ello, se debe a que provienen de nucleos
familiares desintegrados, disfuncionales, en los cuales han existido

problemas de infidelidad, drogas, alcoholismo, abandono, etc

Haciendo un poco de referencia a los adolescentes privados de libertad,
éstos muchas veces no actlan simplemente porque estan en su etapa de
adolescencia y de rebeldia; en el diario trabajo que se desempefia en la
profesion de trabajo social cuando se trabaja con ellos, es mas que evidente
gue la situacion tanto familiar y social en la que se desenvuelven, de alguna
manera les ha motivado para infringir la ley, como por ejemplo, hay
adolescentes que han robado no por querer hacerlo, sino porque la misma

situacion econdmica y las grandes necesidades que se presentan dentro de
13



su nucleo familiar les han obligado. Al tener un acercamiento a su historia de
vida y situacion familiar, se puede profundizar y analizar que realmente existe
una situacion que le llevé a infringir la ley, en éstos casos, es de suma
importancia poder contar con los recursos que le puedan ayudar al
adolescente a solucionar sus problemas, quiza no en su totalidad porque
habria que trabajarse conjuntamente con el adolescente y su nacleo familiar
y lamentablemente muchas veces no se cuentan con los recursos necesarios

para poder brindar un apoyo integral.

Otra de las situaciones que ha contribuido en gran parte para que los
adolescentes infrinjan la ley, ha sido porque han querido considerarse
importantes dentro del nucleo familiar y su entorno social. Sin embargo,
también ha tenido mucha influencia las relaciones que establecen con
personas de mala conducta, y en algunos casos con personas
pertenecientes a grupos disociales, dandose la situacion que poco a poco
van siendo mal influenciados; con el transcurso de los dias los adolescentes

ya han salido del control de los padres.

Al referirnos a los adolescentes que en la etapa de adolescencia han
infringido la ley cometiendo delitos de violacion, agresion sexual, en algunos
casos ha sido por la falta de orientacion en el tema de la sexualidad, la cual
debe ser impartida dentro del nacleo familiar por los padres, también se debe
a la facilidad que proporciona la tecnologia a poder tener acceso a
pornografia cualquier nifio, nifia y adolescente, y con el cambio de la
pubertad y el aumento de las hormonas, ésto puede inducir a cometer un

hecho que sea sancionado por la ley.

Hoy en dia los adolescentes no so6lo pueden infringir la ley cometiendo
delitos graves, sino que también la han infringido por el consumo de drogas,
pues en varias ocasiones los adolescentes han sido registrados por agentes

de la policia, y al incautarseles marihuana han sido llevados ante las
14



autoridades y posteriormente son ligados a proceso por el delito de posesion
para el consumo; ésto no tomando en cuenta que la causa de haber
cometido dicho delito ha sido la situacién de adiccién a marihuana por la que
el adolescente atraviesa y es ésta la que debe ser tratada para que el
adolescente no vuelva a infringir la ley, o bien pueda cometer un delito grave
con el unico objetivo de poder obtener la droga, para ello debe brindarsele al
adolescente un tratamiento ambulatorio en el que pueda recibir atencion
psicolégica, terapia ocupacional y motivacional, ademas de ello, el
adolescente debe contar con una buena alimentacién, mantenerse alejado
de la sociedad que puede ofrecerle dicha droga y sobre todo tener mucho
interés y voluntad de cambiar, haciéndole saber que el consumo de drogas

unicamente dafiara su cuerpo y con ello tendra otras consecuencias.

Es lamentable darse cuenta que mucho padre de familia tiene un amplio
desconocimiento en cuanto a que si su hijo consume o no drogas, situacion
gue se considera preocupante, ya que se debe de estar muy cerca de la
realidad en la sociedad que vivimos y conseguir cualquier tipo de droga no
sera muy dificil; maximo para un adolescente que es victima facil de las
personas mayores de edad. Si los padres se preocuparan por conocer la
situacion social de sus hijos, muy probablemente detectarian a temprana

edad que sus hijos se han involucrado en el vicio de las drogas.

El padre de familia al tener conocimiento que su hijo consume drogas,
de alguna manera podria ayudar para que éste abandone dicho vicio, pero si
dicho extremo se desconoce, sélo vendran a enterarse cuando la salud del
adolescente esté siendo afectado por las consecuencias del consumo de

drogas.

En algunos padres de familia su mayor preocupacion por la salud de los
adolescentes se concentra en los indices de enfermedades de transmision

sexual, abuso de drogas y embarazos
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1.2 HISTORIA DE LOS DERECHOS HUMANOS DE LOS ADOLESCENTES:

Fue en el afio de 1990 cuando Guatemala suscribe, ratifica y aprueba la
Convencién de los Derechos del Nifio, con la cual se di6 inicio a una reforma
de la justicia para la nifiez y adolescencia a través de su reconocimiento
como sujetos de derechos; esto generd una discusién a nivel parlamentario
sobre la necesidad de crear una ley dedicada especificamente al cuidado y
proteccién de la nifiez y adolescencia en el pais; fue asi como en el afio de
1996 se aprobd el Cdédigo de la Nifiez y Juventud, el cual nunca entr6 en

vigor.

Luego en el aflo de 2003 especificamente en el mes de julio se aprobo
la Ley de Proteccion Integral de la Nifiez y Adolescencia, la cual surgio de la
Convencion sobre los Derechos del Nifio y ésta derogo el Codigo de Menores

y el Cddigo de la Nifiez y Juventud.

La aprobacion de la Ley de Proteccion Integral de la Nifiez y
Adolescencia fue un avance significativo en el proceso de reforma de la
justicia en nuestro pais, esto hablando del tema de los derechos de los nifios,
nifas y adolescentes, ya que en ella se encuentran claramente especificados
los derechos de ellos. Cabe mencionar que dentro de ésta legislacion
también se marcan e imponen diferencias en el trato que son dignos de
recibir todos aquellos nifios, nifias y adolescentes que en algin momento de
su vida han sido amenazados o violados en sus derechos humanos, asi

también se refiere a los adolescentes en conflicto con la ley penal.

A raiz de la implementacion de la Ley de Proteccion Integral de la Nifiez
y Adolescencia, se cre6 un modelo doctrinario de responsabilidad y/o
proteccion integral plasmado en la Convencién sobre los Derechos del Nifio,

el cual se presenta a continuacion:

1.2.1 RESPONSABILIDAD Y/O PROTECCION INTEGRAL: “ElI Modelo

Doctrinario de Proteccion Integral (que surge en 1989 con la aprobacion
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por la Asamblea de las Naciones Unidas de la Convencién sobre los
Derechos del Nifio) propugna el reconocimiento de las personas menores de
edad como sujetos de derechos y no objetos de proteccidn, lo cual permite la
exigencia del respeto a garantias y principios procesales durante la
tramitacion de procesos judiciales (ya sea cuando son victimas o victimarios).
Asi mismo realiza un reconocimiento de derechos econdmicos, sociales y

culturales para las personas menores de edad”"’

1.2.2 CARACTERISTICAS DEL MODELO DOCTRINARIO DE PROTECCION
INTEGRAL:

Dentro de las caracteristicas de este modelo se pueden mencionar las

siguientes:

“Realiza una distincién entre las personas menores de edad que han sido
vulneradas en sus derechos y que necesitan ser protegidas por el Estado y
las personas menores de edad en conflicto con la ley penal que deben ser

responsabilizadas por sus actos.

Brinda una mayor atencién a las victimas, bajo la concepcion de la

necesidad de reparacion a la misma o a la sociedad.

Propone acciones distintas para el tratamiento de las personas menores
de edad que han sido violadas en sus derechos y las que se encuentran en

conflicto con la ley penal.

Sienta las bases para la responsabilizacion de las personas menores de

edad por actos que transgredan las leyes penales.

Orientan el tratamiento de las personas menores de edad transgresoras
de las leyes penales hacia su responsabilizacion y culminacién de procesos

de socializacion.

Y Flores Barrios, Gabriela Izabel. Franco Chen, Zoel Antonio. Canteo Patzan, Marco Antonio. Mddulos de
sensibilizacion sobre el tema de nifiez y adolescencia. IECCPG. Guatemala. 2007. Pag. 11
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Realiza un mayor acercamiento a la justicia penal adulta, en lo
concerniente a la observancia de principios y garantias procesales, que
propicie la aplicacion de los mismos e incida en el respeto de sus derechos
durante la tramitacion de los procesos judiciales.

Conserva de modelos anteriores, los principios educativos al momento de
determinar las sanciones socioeducativas a aplicarse a los casos concretos;
todo ello posteriormente a la determinacién del grado de responsabilidad
(brinda atencion prioritaria a las necesidades personales, familiares y
sociales de las personas menores de edad).

Limita la intervencion de la justicia a casos indispensables (limita el
control social del Estado hacia conductas tipificadas como delitos y/o faltas

tomando como base la legislacién penal existente)

Amplia la gama de respuestas estatales a la transgresion penal, basadas
en principios educativos para garantizar que la institucionalizacion sea el

dltimo recurso™*®

Las caracteristicas anteriormente descritas de alguna manera plantean
una mejor solucion a los distintos problemas que hoy en dia perjudican a la
nifez y adolescencia guatemalteca, por supuesto que estas caracteristicas
de modelo son derivadas tanto de los plasmado en la Constitucion Politica de
la Republica de Guatemala, la Convencion sobre los Derechos del Nifio, pero
combinando otros instrumentos internacionales de proteccion de derechos
humanos brindan al Estado insumos necesarios para poder definir politicas
publicas de Prevencion y Tratamiento de la Delincuencia generada por
personas menores de edad, asi como también en el tratamiento integral de

las que han sido violadas en sus derechos humanos.

'8 |bid.13
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En Guatemala existen algunas instituciones que trabajan directamente
con los adolescentes en conflicto con la ley penal dentro de las cuales
podemos citar las siguientes: La policia nacional civil que cuenta con una
unidad especializada para trabajar con la nifiez y adolescencia, el Ministerio
Publico que cuenta con la fiscalia de la Nifiez y Adolescencia, y por supuesto
gue debe hacerse mencién a a los Juzgados de Adolescentes en conflicto
con la ley penal tanto de instancia como los Juzgados de Control y Ejecucion
de las medidas para adolescentes en conflicto con la ley penal, de igual
forma el Instituto de la Defensa Publica Penal cuenta con una Coordinacion
de Adolescentes en conflicto con la ley penal donde cuenta con profesionales
especializados en materia de adolescentes transgresores de la ley, pero
también se cuenta con la Secretaria de Bienestar Social quien tiene a su
cargo los centros de internamiento para cumplimiento de sanciones para
adolescente en conflicto con la ley penal y el programa de medidas
socioeducativas para todos aquellos adolescentes que se les han

sancionado con una sancion alternativa y no con la privacion de libertad.

A través de la Ley de Proteccion Integral de la Nifiez y Adolescencia
se crean los juzgados:

De la Nifiez y la Adolescencia
De Adolescentes en Conflicto con la Ley Penal
De Control de Ejecucion de Medidas y,

Sala de la Corte de Apelaciones de la Nifiez y Adolescencia.

Estas judicaturas tienen a su cargo el conocer de manera especializada
los conflictos sociales que involucren a la nifiez y adolescencia; velar por la
correcta aplicacion de la ley, el respeto a los derechos fundamentales de la
nifez y adolescencia, juzgar y promover la ejecucion de lo juzgado y velar
por el cumplimiento de las disposiciones emanadas por los mismos. Ademas
la LPINA contempla la intervencién de los juzgados de paz como parte

fundamental en la resolucion de los conflictos sociales que involucren a nifiez
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y adolescencia, asignandoles la funcion de ejercer justicia, desjudicializar
casos y desestimar aquellos que no constituyen violaciones a las leyes
penales o a derechos humanos.

1.2.3. DOCTRINA DE LA PROTECCION INTEGRAL Y LA EVOLUCION DE LOS
DERECHOS HUMANOS DE LOS NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES EN
GUATEMALA:

Para iniciar con el recorrido de los antecedentes del reconocimiento de
los derechos de los nifios, nifias y adolescentes en Guatemala, se considera
dar inicio con lo que fue la doctrina de la situacion irregular, siendo a través
de ésta que durante muchos afos los nifios(as) y adolescentes fueron
considerados un objeto al que debia protegérsele y tutelarse de acuerdo a la
cultura de cada pais.

Por lo consiguiente “la doctrina de la situacion irregular solamente
consideraba a los nifios(as) y adolescentes mas vulnerables, a quienes por
su situacion los caracterizo con la utilizacion del término “menor” y trataron de
darle una respuesta estrictamente judicial a la situacion critica que vivian.
Dentro de la doctrina de la situacion irregular, los nifios(as) y adolescentes
fueron tratados como objeto de abordaje por parte de la justicia,
considerandolos que no tenian derechos y por ende tampoco obligaciones.
En éstos casos el juez intervenia Unicamente cuando existia un peligro
material, o un peligro moral, conceptos muy poco definidos, los cuales
permitia disponer del nifio(a) y adolescente como el juez considerara
conveniente y desde luego ésto le abria brecha en el camino para aplicar una
medida indeterminada, lo que implicaba un abuso de la discrecionalidad

judicial.
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Con el transcurrir del tiempo, el sistema judicial abord6 los problemas
asistenciales y juridicos, no importando si se trataban de casos civiles y

penales, resolviendo a través de jueces de menores™®

“‘No obstante se puede considerar que Guatemala no escapo de la
doctrina de la situacion irregular, la cual empez6 a aplicarse desde la ley de
Tribunales para menores, Decreto 2043-37 del gobierno de Jorge Ubico, y
posteriormente el Decreto 61-69 del Congreso de la Republica, de fecha 11
de noviembre de 1969; y mas adelante con la creacion del Cédigo de
Menores, el cual es Decreto 76-79 del Congreso de la Republica, éste tuvo
vigencia hasta el 18 de julio de 2003"%.

Segun parte de la historia de la evolucion de los derechos de los
adolescentes, fue en el aflo de 1997 cuando en Guatemala se inici6 con la
defensa de los Derechos de los Adolescentes en conflicto con la ley penal,
aunque en ese entonces aun se les llamaba menores. El Instituto de la
Defensa Publica Penal fue quien impulso la defensa de los adolescentes en
conflicto con la ley penal a través de la Convencién de los Derechos del Nifio,
poniéndola en préactica en la defensa de los procesos de adolescentes

sindicados de haber infringido la ley.

A pesar de todo ello, es importante recordar que “La Doctrina de la
situacion irregular se basa en el derecho tutelar, que nace en los Estados
Unidos con las ideas del movimiento reformista del siglo XIX y principios del
siglo XX, definido por muchos criminélogos e historiadores como un
movimiento humanitario progresista, ya que respondia en ese momento a la

problematica que se estaba viviendo, como era la delincuencia juvenil, la

19Baldizc'm, Maria Del C. Esteban Castillo, Rocael. Tuna Beatriz Laneli. Cardona Rojas, Hugo. Principios,

derechos y garantias de los adolescentes en conflicto con la ley penal y su procesamiento. IDPP.12 ed.
Guatemala. 2009. Pag 15

2lbid
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promiscuidad en las carceles, provocada por la mezcla de mayores y

menores, ademas de las miserias que se vivian en la vida humana.

El positivismo criminolégico Europeo influyd notablemente en el
movimiento reformador de los Estados Unidos, pais que impulsé los

Tribunales de menores™ .

Como ya se ha mencionado anteriormente, la situacion irregular de la
doctrina de proteccién integral no consideraba a los adolescentes como seres
humanos quienes tenian derechos, los cuales debian ser respetados en su
totalidad, sin embargo, con el desarrollo de las leyes dedicadas a la nifiez y
adolescencia todo esto cambio para el propio bienestar de toda la nifiez y
adolescencia en general, es por ello que hoy en dia hasta los nifios mas
pequefios tiene conocimiento que son acreedores de derechos humanos los

cuales deben respetarse.
1.2.4 DOCTRINA DE LA PROTECCION INTEGRAL:

“En ésta doctrina es cuando la proteccion integral deja atras al antiguo
modelo de la situacidon irregular, para poner en practica el modelo que
persigue proteger a todos los nifios(as) y adolescentes violados en sus
derechos, no importando si dentro de estos dos grupos existen algunos que
hayan infringido la ley penal. El fin primordial de ésta doctrina es la proteccion
integral de la nifiez y la adolescencia, en la cual se abarca el respeto a sus
derechos individuales, la promocion de sus derechos econdmicos, sociales y
politicos, contemplando un tratamiento juridico especial para los nifios (as) y
adolescentes, en la cual se reconocen sus derechos dada su condicion de
vulnerabilidad, haciendo una diferencia entre el tratamiento juridico nifiez

victima y adolescente transgresor de la ley penal.

?! Solérzano Justo. Una aproximacion a sus principios, derechos y garantias. Editorial Argrafic. Guatemala.
2006. Pag 27.
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Los Derechos de los nifilos (as) y adolescentes, como personas en
Guatemala estan reconocidos desde su concepcion, y asi lo estipula el
articulo 3 de la Constitucion cuando dice que el Estado garantiza y protege la
vida humana desde su concepcidn, asi como la integridad y la seguridad de
las personas. La convencion de los Derechos del Nifio es la base de la
doctrina de la proteccion integral, convencién que entré en vigor en 1990 y es
en éste momento cuando se empieza a construir un nuevo modelo ideoldgico
sobre los nifios, nifias y adolescentes que constituyen el grupo mayoritario en
el pais.?

Como ya fue indicado por los autores anteriormente citados, en
consecuencia a dicho reconocimiento, se acepta que los adolescentes
también tienen dignidad, autonomia propia y que tanto el Estado como la
sociedad deben respetarlos y protegerlos, tomando en cuenta que son seres

humanos y deben ser tomados en cuenta como tales.

A raiz de la evolucion histérica que ha tenido la proteccion de los
derechos de los adolescentes, actualmente no se concibe que sean objetos
de proteccion y tutelaridad segun lo que culturalmente hemos creido, ellos
pasan de ser objeto de tutela a ser sujetos de derechos, capaces de asumir
responsabilidades acordes a su edad, pero también a la vez son acreedores

de derechos.

La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, en su articulo 20,
les “concede un tratamiento juridico especial, y un tratamiento especial como
seres humanos, en virtud que éstos gozan de los mismos derechos que los

adultos y otros derechos por su situacién personal, social y politica.”?®

22Baldizc'm, Maria Del C. Esteban Castillo, Rocael. Tuna, Beatriz Laneli. Cardona Rojas, Hugo. Principios,
Derechos y garantias de los adolescentes en conflicto con la ley penal y su procesamiento. IDPP. 12 ed.
Guatemala. 2009 Pag 17

23 Constitucién Politica de la Republica de Guatemala. 1985
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“El fin que pretende la Doctrina de proteccion integral, la Constitucion de
la Republica de nuestro pais, la Convencion sobre los Derechos del Nifio; es
la proteccion integral de la nifiez y adolescencia, aunado a ello, el interés
superior del niflo, y por supuesto un tratamiento especial para los
adolescentes transgresores de la ley penal.

De igual forma persigue mejorar las condiciones de vida y garantizar el
desarrollo fisico y emocional de la nifiez y la adolescencia, teniendo como

objeto el asegurarles su supervivencia y la proteccién especial”.?*

Dentro de la evolucion que ha tenido la doctrina de la proteccion integral,

cabe mencionar algunos principios entre estos:

1.2.5 SUJETOS DE DEBERES Y DERECHOS:

El articulo 3 de la Ley de Proteccion de la Nifiez y Adolescencia,
refiere: “El Estado debera respetar los derechos y deberes de los padres o
en su caso de las personas encargadas del nifio, nifia o adolescente, de
impartir en consonancia con la evolucion de sus facultades, direccion y
orientaciéon apropiadas para que el nifio, nifa y adolescente ejerza los
derechos reconocidos en la Constitucion Politica de la Republica, la
presente Ley y demas leyes internas, los tratados, convenios, pactos y
demas instrumentos internacionales en materia de derechos humanos
aceptados y ratificados por Guatemala, sin mas restricciones que las que

establece la ley, cuya interpretacién no sera extensiva”®

‘La nueva legislacion realiza un reconocimiento de la nifez y

adolescencia como sujetos de derechos, con capacidad para opinar sobre un

**Baldizén Maria Del C. Op cit. pag 17
> Ley de Proteccién Integral de la nifiez y adolescencia. Decreto 97-2003
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proceso de desarrollo y con capacidad para denunciar aquellos hechos en

los cuales consideren que sus derechos estan siendo vulnerados”?

Con la creacién de la Ley de Proteccién Integral de la Nifiez y
Adolescencia, se obtuvo un gran avance en cuanto al reconocimiento de los
derechos humanos de los nifios, niflas asi como también de los
adolescentes, ya que a partir de ese momento ya no se les considerd objetos
a quienes debian tutelarse sus derechos, sino que fue cuando se empezé a
reconocer legalmente que éstos eran dignos de derechos humanos los
cuales debian de ser protegidos y para ello se determin6 que en los procesos

legales, el Juez sera el garante de proteccion de derechos humanos.

“Esta situacion es de suma importancia ya que la legislacion realiza una
intervencion en la esfera de lo privado, es decir el Estado intervendra en
aquellos casos en los cuales el nucleo familiar de las personas menores de
edad se encuentren amenazado o violando sus derechos humanos, lo cual
antes no era permitido por considerarse que ello implicaba una intervencion

en la patria potestad y la manera en la cual las personas crian a sus hijos.

Desde luego que ésta intervencion tratara de no ser arbitraria, por lo

tanto se definen los casos de maltrato en las siguientes formas:

Abuso fisico, abuso sexual, descuidos o tratos negligentes, abuso
emocional, cuya definicidn se encuentre en los articulos 53 y 54 de la Ley de

Proteccion Integral de la Nifiez y Adolescencia.

Ahora bien al referirse al tema de proteccion de adolescentes en conflicto

con la ley penal, esta legislacion realiza un mayor reconocimiento en cuanto

*® Flores Barrios, Gabriela Izabel. Franco Chen, Zoel Antonio. Canteo Patzan, Marco Antonio. Mddulos des
ensibilizacién sobre el tema de nifiez y adolescencia. IECCPG. Guatemala. 2006. Pag 16
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a las garantias durante la tramitacion de un proceso penal, con orientacion

hacia el respeto de sus derechos humanos

Dentro de la legislacion nacional sobre derechos humanos de la nifiez y
adolescencia, se le da reconocimiento a derechos individuales, ya que
existen una serie de derechos humanos que propiamente son individuales
por pertenecer a cada ciudadano. Segun los autores, Flores Barrios, Franco
Chen, Canteo Patzan, nos indican que “Aunque éstos derechos se
encuentran reconocidos en la Constitucion Politica de la Republica de
Guatemala, la LPINA los reconoce como inherentes a la nifiez y
adolescencia por ser uno de los sectores mas vulnerables y a quienes se
violentan los mismos comunmente, con lo cual crea una obligacion especial

para el estado en cuanto a su proteccion. Estos derechos se constituyen por:

Derecho a la vida, Derecho a la igualdad, Derecho a la integridad
personal, Derecho a libertad, Derecho a la identidad, Derecho al respeto y a

la dignidad, Derecho de peticion, Derecho a la familia y a la adopcién”.?’

De la misma forma que la legislacién nacional brinda reconocimiento a
los derechos individuales de los nifios, niflas y adolescentes, asi también
reconoce los derechos sociales. Dentro de los cuales se encuentran los

siguientes:

“‘Derecho a un nivel de vida adecuado y a la salud, implica que el Estado
ademas de garantizar la vida de la nifiez y adolescencia, debe propiciar que
ésta se desarrolle en un medio ambiente sano y adecuado, con acceso a la

salud, para mantener su desarrollo integral.

|bid. 17
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Derecho a la educacién, cultura, deporte y recreacion para garantizar su

desarrollo sano, tanto a nivel fisico como emocional.

Derecho a la proteccion contra el secuestro, trafico ilegal, venta y trata de

nifos, nifas y adolescentes

Derecho a la proteccion contra la explotacion econémica.

Derecho a la proteccion contra el uso y abuso de substancias que
produzcan adiccion o dependencia

Derecho a la proteccion contra el maltrato en todas sus formas

Derecho a la proteccion y explotacion de abuso sexual

Derecho a la proteccion en caso de conflicto armado o de ser refugiado
Derecho a la proteccion contra material o informacion perjudicial en su

desarrollo sano.”?®

La proteccion regular en Guatemala ha dado un gran reconocimiento a
los derechos humanos de los adolescentes y considerablemente también ha
obligado de alguna manera al Estado a darle el cumplimiento debido a la

proteccion que éstos se merecen.

Es importante reconocer que la proteccion integral incluye no solamente
a los nifios, nifias y adolescentes, sino que también incluye todo su entorno
familiar, es por ello que al momento de procesar a un adolescente por haber
infringido la ley, debe tomarse en cuenta las causas familiares y sociales que

lo han llevado a establecer cierta conducta dentro de la sociedad.

A los adolescentes en conflicto con la ley penal muchas veces la sociedad
les juzga por su conducta, pero no pueden analizar el fondo de las causas

que han provocado cierta conducta, las cuales de alguna manera han

|bid
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violentado sus derechos como adolescentes y aun siendo procesados por un
hecho contindan siendo victima de las violaciones a sus derechos, tomando
en cuenta que con el hecho de ser personas transgresoras de la ley son
estigmatizados de diferentes formas.

1.2.6 PRINCIPIO INTERES SUPERIOR DEL NINO:

El interés superior del nifio, es un derecho del cual deben de gozar tanto
los nifios, nifias y los adolescentes, tomando en consideracion que éste es
un derecho adquirido, fundamentado en la Convencion de los Derechos del
Nifio. Dentro del presente trabajo cabe describir el objetivo que tiene el

Interés superior del nifio, el cual se refiere a lo siguiente:

Segun la Observacion No. 14 de la Organizacion de las Naciones
Unidas “El objetivo del concepto del interés superior del nifio, consiste en
“garantizar el disfrute pleno y efectivo de todos los derechos reconocidos por
la Convencién y el desarrollo holistico del nifio. EI Comité ya ha sefialado
gue lo que a juicio de un adulto es el interés superior del nifio no puede
primar sobre la obligacion de respetar todos los derechos del nifio
enunciados en la Convenciéon”. La observacion niamero 14 recuerda que en
la Convencion no hay una jerarquia de derechos; todos los derechos
previstos responden al "interés superior del nifio" y ningun derecho deberia
verse perjudicado por una interpretacion negativa del interés superior del
nifio”*
¢, Qué es el interés superior del nifio?: “La satisfaccion de sus
derechos desde el reconocimiento explicito de un catalogo de derechos, se
superan las expresiones programaticas del interés superior del nifio y es

posible afirmar que el interés superior del nifio es la plena satisfaccion de sus

?° Observacion No. 14 (2013) sobre el Derecho del nifio a que su interés superior sea una consideracion
primordial.pag 3
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derechos. El contenido del principio son los propios derechos; interés y
derechos, en éste caso, se identifican. Todo interés superior pasa a estar
mediado por referirse estrictamente a lo declarado derecho; por su parte,
sélo lo que es considerado derecho puede ser interés superior.

Antes de la Convencion, la falta de un catalogo de derechos del nifio
hacia que la nocién de interés superior pareciera remitir a algo que estaba
mas alld del derecho, una especie de interés colectivo o particular que
pudiera imponerse a las soluciones estrictamente de derecho. Es cierto que,
en ausencia de normas que reconozcan derechos y ante la precariedad del
status juridico de la infancia, una norma que remitiera al interés superior del
nifio podia orientar positivamente, aunque solo fuera ocasionalmente,
decisiones que de otro modo quedarian entregadas a la mas absoluta
discrecionalidad. Sin embargo, una vez reconocido un amplio catalogo de
derechos de los nifios no es posible seguir sosteniendo una nocion vaga del

interés superior del nifo”*°

“En las legislaciones pre Convencién, y lamentablemente en algunas
gue siendo post-Convencién no han asumido plenamente el enfoque de los
derechos, la interpretacion del contenido del interés superior quedaba
entregado a la autoridad administrativa en el plano de las politicas y
programas sociales o a la judicial en el ambito del control/protecciéon de la
infancia. Desde la vigencia de la Convencion, en cambio, el interés superior
del nifio deja de ser un objetivo social deseable realizado por una autoridad
progresista 0 benevolente y pasa a ser un principio juridico garantista que
obliga a la autoridad. En este sentido debe abandonarse cualquier
interpretacion paternalista/autoritaria del interés superior; por el contrario, se

debe armonizar la utilizacion del interés superior del nifio con una concepcién

30 . . . oo cs . . .o .
El interés superior del nifio en el marco de la convencién internacional de los derechos del nifio. Chillero
Bruiol, Miguel.1994. pag 10
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de los derechos humanos como facultades que permiten oponerse a los
abusos del poder y superan el paternalismo que ha sido tradicional para

regular los temas relativos a la infancia.”®

La Convencion propone una solucion, formula el principio del interés
superior del nifio como una garantia de la vigencia de los deméas derechos
gue consagra e identifica el interés superior con la satisfaccién de ellos; es
decir, el principio tiene sentido en la medida en que existen derechos y
titulares (sujetos de derechos) y que las autoridades se encuentran limitadas
por esos derechos. El principio le recuerda al juez o a la autoridad de que se
trate, que ella no constituye soluciones juridicas desde la nada sino en
estricta sujecion, no soélo en la forma sino en el contenido, a los derechos de

los nifios sancionados legalmente.

Al referirse al interés superior del nifio, también cabe mencionar que la
aprobacion, en 1989, de la Convencion Internacional sobre los Derechos del
Nifio (CIDN) es la culminacion de un proceso progresivo de reconocimiento y
proteccion de los derechos de los nifios, nifias y adolescentes que se ha
desarrollado durante el siglo XX, tomando en consideracion que a raiz de
dicha convencion el nifio(a)-adolescente ya no fue considerado como objeto
sino como sujeto que tiene derechos humanos. El andlisis histérico -juridico,
revela la existencia de una estrecha vinculacion entre el perfeccionamiento
de los instrumentos de proteccion de los derechos de los nifios y, el progreso

en la garantia y proteccién de los derechos humanos en general.

Los derechos de los nifios, disponen de mecanismos mas efectivos de
proteccion en la medida que permanecen ligados a la proteccion general de
los derechos humanos, no obstante en la actualidad, aun son violentados por

el Estado mismo, de igual forma no se puede ignorar que muchas veces son

*Ibid. 9
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violentados por los mismos padres, pues un claro ejemplo es el derecho a la
educacion, del cual no todos los nifios(as)-adolescentes tienen la
oportunidad de disfrutar, en virtud que se violenta ante la escases del recurso
economico del nacleo familiar, otra de las situaciones que se dan en nuestra
sociedad es que los nifios(as)-adolescentes provienen de nucleo familiar
bastante numerosos, esto les limita a poder inscribir a todos los nifios o bien

adolescentes en edad escolar.

Es de suma importancia que los seres humanos contemos con la
informacion necesaria y tengamos claro lo que significa el interés superior del
nifio, ya que éste principio debe prevalecer ante todas las situaciones que
pudiesen darse y violentar los derechos humanos de los adolescentes; es
por ello que dentro de la justicia especializada a la cual son sometidos los
adolescentes privados de libertad debe de fortalecerse y hacerse cumplir el
interés superior del nifio, pues no importando que tan grave sea la infraccion
a la ley penal que haya cometido es un adolescente y por ende, tanto la
Convencion de los Derechos de nifio y la Ley de Proteccion Integral de la
Nifiez y Adolescencia lo establecen muy claramente. Lamentablemente la
sociedad guatemalteca no ha tenido educacion en derechos humanos y
menos adn, una amplia informacion sobre los derechos de los nifios, nifias y
adolescentes, es por ello, que al referirnos a los adolescentes transgresores

de la ley, los ciudadanos consideran que éstos no tienen derechos.

“La evolucién actual del pensamiento juridico permite afirmar que, tras la
nocion de derechos humanos, subyace la idea de que todas las personas,
incluidos los nifios, gozan de los derechos consagrados para los seres
humanos y que es deber de los Estados promover y garantizar su efectiva

proteccién igualitaria.”*

ZIbid. 6
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“Por su parte, en virtud del citado principio de igualdad, se reconoce la
existencia de protecciones juridicas y derechos especificos de ciertos grupos
de personas, entre los cuales estan los nifios. El nuevo derecho de la
infancia, adolescencia surgido en América Latina pretende ser la concrecion
de los mecanismos de exigibilidad y proteccion efectiva de los derechos
contenidos en la Convencidn. La rica normativa que ha venido a reemplazar
a las antiguas leyes de menores se funda en que los derechos del nifio
derivan de su condicién de persona; en consecuencia, se establece que los
dispositivos de proteccion de los derechos de la infancia son
complementarios -nunca sustitutivos- de los mecanismos generales de
proteccion de derechos reconocidos a todas las personas (véase el art. 41 de

la Convencion).”*

Los niflos, nifias y adolescentes gozan de una supra proteccion o
proteccion complementaria de sus derechos que no es autébnoma, sino

fundada en la proteccion juridica general.

La Convencion representa una oportunidad, ciertamente privilegiada,
para desarrollar un nuevo esquema de comprension de la relacién del nifio
con el Estado y las politicas sociales, y un desafio permanente para el logro
de una verdadera insercion de los nifios, y sus intereses, en las estructuras y
procedimientos de decision de los asuntos publicos, ya que se necesita la
implementacion de politicas publicas enfocadas a los derechos de los nifios,
nifas y adolescentes; pues en el caso de los privados de libertad, no hay
oportunidades de empleo al momento de egresar de los centros de privacion
y esto limita a que el adolescente pueda reinsertarse de alguna manera a la

sociedad.

3Ibid
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La Convencion, entonces, opera como un ordenador de las relaciones
entre el nifio, el Estado y la familia, que se estructura a partir del
reconocimiento de derechos y deberes reciprocos. Siguiendo la tradicion
contenida en la Declaracion Universal de Derechos Humanos, la Convencion
es profundamente respetuosa de la relacién nifio-familia, enfatizando el rol
de las politicas sociales basicas y de proteccion de la nifiez y la familia,
limitando la intervencion tutelar del Estado a una ultima instancia que supone
gue han fallado los esfuerzos de la familia y los programas sociales
generales.

En consecuencia, al interior de un sistema juridico nacional, las
disposiciones relativas a los derechos de los nifios, nifias y adolescentes
incorporadas a aquél por medio de la ratificacion de la Convencion y por
normas de fuente nacional cumplen los siguientes cometidos: reafirmar que
los nifios, como personas humanas, tienen iguales derechos que todas las
personas; especificar estos derechos para las particularidades de la vida y
madurez de los nifios; establecer derechos propios de los nifios -como los
derivados de la relacion paternoffilial, o los derechos de participacion-;
regular los conflictos juridicos derivados del incumplimiento de los derechos
de los nifios o de su colision con los derechos de los adultos; y orientar y
limitar las actuaciones de las autoridades publicas y las politicas publicas en

relacion a la infancia.

‘La Convenciéon contiene "principios" que a falta de otro nombre, se
denominaran "estructurantes" entre los que destacan: el de no discriminacion
(art.2), de efectividad (art.4), de autonomia y participacion (arts.5y 12), y de
proteccion (art 3). Estos principios son proposiciones que describen
derechos: igualdad, proteccion efectiva, autonomia, libertad de expresion,

etc., cuyo cumplimiento es una exigencia de la justicia.
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Los principios, en el marco de un sistema juridico basado en el
reconocimiento de derechos, puede decirse que son derechos que permiten
ejercer otros derechos y resolver conflictos entre derechos igualmente

reconocidos.

Entendiendo de este modo la idea de principios, la teoria supone que
ellos se imponen a las autoridades, esto es, son obligatorios especialmente
para las autoridades publicas y van dirigidos precisamente hacia (o contra)
ellos. En consecuencia, nada mas lejano al sentido de lo que aqui llamamos
principio del interés superior del nifio, creer que el interés superior del nifio
debe meramente inspirar las decisiones de las autoridades. No, el principio
del interés superior del nifio lo que dispone es una limitacién, una obligacion,

una prescripcion de caracter imperativo hacia las autoridades.

Mas aun, si en este contexto analizamos el articulo 3.1 de la Convencion
comprobamos que su formulacion es paradigmatica en cuanto a situarse
como un limite a la discrecionalidad de las autoridades: En todas las medidas
concernientes a los nifios que tomen las instituciones publicas o privadas de
bienestar social, los tribunales, las autoridades administrativas o los 6rganos
legislativos una consideracion primordial a la que se atendera sera el interés

superior del nifio.”*

1.2.7 FUNCION DEL INTERES SUPERIOR DEL NINO, EN EL MARCO DE LA
CONVENCION INTERNACIONAL SOBRE LOS DERECHOS DEL NINO:

“Ademas del cometido principal ya desarrollado consistente en limitar y
orientar todas las decisiones segun los derechos de los nifios, expondré a
continuacién otras importantes funciones que cumple el principio tal cual se

encuentra formulado en el articulo tercero de la Convencioén.

*Ibid. 8
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En este tema se considera conveniente hablar de un Caracter
interpretativo: Sin duda el aporte mas especifico del articulo tercero es de
caracter hermenéutico. En primer lugar, cumple una funciéon hermenéutica
dentro de los margenes del propio derecho de la infancia/adolescencia en
cuanto permite interpretar sisteméaticamente sus disposiciones, reconociendo

el caracter integral de los derechos del nifio.

Los derechos del nifio, nifa y adolescentes deben ser interpretados
sisteméaticamente ya que en su conjunto aseguran la debida proteccién a los
derechos a la vida, la supervivencia y el desarrollo del nifio. Durante la
infancia/adolescencia la interdependencia de los derechos se hace mas
evidente que en otras etapas de la vida. La nocion de interés superior refiere
a ese conjunto sistematico y apoya una interpretacion holistica de la

Convencion.

En segundo término permite la resolucion de conflictos entre derechos
contemplados en la misma Convencion. El principio supone que los derechos
del nifio se ejercen en el contexto de una vida social en la que todos los
nifos, nifas y adolescentes tienen derechos y en la que, también, se pueden
producir situaciones que hagan incompatible el ejercicio conjunto de dos o

mas derechos consagrados en la Convencion para un mismo nifio.

En estos casos el principio permite "arbitrar" conflictos juridicos de
derecho. La propia Convencion en diferentes situaciones de esta naturaleza
toma una decision -establece un orden de prelacién de un derecho sobre
otro-para luego relativizarla o dejarla sujeta al interés superior del nifio. El
ejemplo mas caracteristico esta dado por el articulo 9 de la Convencién,
relativo a la separacion de los nifios de sus padres, para defender otros
derechos como la vida o la integridad producto de malos tratos; otro caso es
el articulo 37 relativo a la privacion de libertad en recintos separados de los

adultos "a menos que ello se considere contrario al interés superior del nifio",
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en el que la Convencion toma una decisién -otorga una garantia -pero deja
abierta la posibilidad (judicial) de tomar una resolucion diferente atendida la
circunstancia de que se afecte, en el caso particular, algun otro derecho del

nifo, nifla y adolescente que justifique modificar la regla.

Es evidente que este tipo de soluciones propuestas en algunos articulos
de la Convencion pueden aplicarse a otros casos similares en que aparezcan
conflictos entre derechos igualmente reconocidos. En sintesis, el principio
del interés superior del nifio permite resolver conflictos de derechos
recurriendo a la ponderacion de los derechos en conflicto. Para evitar un uso
abusivo seria conveniente establecer en la legislacion nacional ciertos
requisitos para la utilizacion del principio para resolver conflictos entre
derechos como la reserva judicial y la exigencia de que, para poder resolver
la primacia de un derecho sobre otro, se pruebe, en el caso concreto, la

imposibilidad de satisfaccion conjunta.

También debe establecerse que, especialmente en el ambito de las
garantias frente al sistema de persecucion de infracciones a la ley penal, se
restrinja absolutamente la posibilidad de aplicar medidas en razén del interés
superior del nifilo que puedan afectar su derecho a la libertad personal o su

integridad.

Finalmente, se puede sugerir que el "interés superior del nifio" puede
servir de orientacion para evaluar la legislacién o las practicas que no se
encuentren expresamente regidas por la ley. Es decir, permitiria llenar
algunos vacios o lagunas legales, tanto para la promulgacién de nuevas
leyes como para tomar decisiones en casos en que no existe norma

expresa”®

®Ibid. 11
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El sujeto de la Convencion sobre los Derechos del Nifio es precisamente
el niflo, nifa y adolescente. El objeto de la Convencion es reforzar la
proteccién de los nifios, nifias y adolescentes como plenos sujetos de
derechos humanos, ya que ellos tienen todos los derechos propios de todos
los seres humanos y, ademas, son beneficiarios de cierta proteccion especial
en su calidad de grupo mas vulnerable.

“El principio de interés superior del nifio como idea rectora en el area de
los derechos del nifio es una idea antigua en el orden internacional. La
Declaracion y Programa de Accion de Viena de 1993, confirmé de manera
clara este principio, vinculandolo ademas al de la prohibicion de la
discriminacion, al sefalar que “[l]a no discriminacién y el interés superior del
nino deben ser consideraciones primordiales en todas las actividades que
conciernan a la infancia, teniendo debidamente en cuenta la opinién de los

propios interesados”.*

La sociedad ha considerado que los adolescentes no tienen derechos por
el simple hecho de estar bajo la responsabilidad de sus padres, esto aduce la
poca informacion que tiene la sociedad en cuanto a derechos humanos se
refiere. Sin embargo, en algunas oportunidades las madres y padres de
familia comentan que no pueden corregir, controlar y dominar a sus hijos
porque temen por ser denunciados por violentar los derechos humanos de
sus hijos, es aca donde se necesita ampliar la informacion o bien educar en
derechos humanos a los padres para que no se limiten en la correccion de
sus hijos, ya que la correccién no es lo mismo que maltrato, y el maltrato es

el que no debe practicarse.

*® Vid. Declaracion y el Programa de Accién de Viena aprobados por la Conferencia Mundial de Derechos
Humanos el 25 de junio de 1993, doc. A/CONF.157/23 12 de julio de 1993, par. 21
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El principio del interés superior del nifio es un pilar fundamental dentro de
la doctrina de proteccion integral, es por ello que éste debe ser prioridad en
los casos de adolescentes en conflicto con la ley penal, pues en primer lugar
debe reconocerse que el ser infractor de la ley, no lo exime de podérsele
aplicar dicho principio. Cuando hablamos de aplicar el principio del interés
superior del nifio en los procesos de los adolescentes en conflicto, nos
referimos a que sin importar distincion alguna éstos deben de gozar de todas
las garantias procesales aplicables dentro del proceso penal juvenil. De igual
forma podemos referirnos a que el interés superior debe ser aplicado de la
mejor manera y que mas convenga al adolescente, pues siempre se busca

gue el adolescente pueda tener un proceso reeducativo y resocializador.

Tomando en cuenta que el principio del interés superior del nifio debe
prevalecer dentro del proceso penal de adolescentes, considero que los
adolescentes privados de libertad debiera de tener un mayor goce vy disfrute
de sus derechos, incluido dentro éste el derecho a la salud, pues deben de
contar con un perfecto estado de salud para poder gozar de los demas
derechos, considerando que si el ser humano tiene una salud excelente tiene
la base para poder llevar un nivel de vida adecuado y por ende disfrutar de
sus derechos y de la vida, es por ello que el Estado debe velar por el
derecho a la salud de los adolescentes internos, no unicamente en forma

curativa sino que también preventivamente.

1.2.8 DERECHOS HUMANOS DE LOS ADOLESCENTES PRIVADOS DE
LIBERTAD
1.2.8.1 DERECHO A LA EDUCACION:

El derecho a la educacion se reconoce en varios instrumentos
internacionales en materia de derechos humanos, pero los textos que
definen el contenido y el alcance de éste derecho de forma mas completa

son la Declaracion Universal de los Derechos Humanos, el Pacto
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Internacional de los Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales —PIDESC-
y la Convencion sobre los Derechos del Nifio.

“Los principales 6rganos de la ONU encargados de hacer el seguimiento
de la aplicacion del derecho a la educacion han hecho aportaciones
suplementarias a la definicion de éste derecho Segun el Comité de Derechos
Econoémicos, Sociales y Culturales(CODESC), el 6rgano principal de la ONU
encargado de verificar la puesta en practica del derecho a la educacion por
parte de los Estados: “La educacion es un derecho humano intrinseco y un
medio indispensable de realizar otros derechos humanos. Como derecho del
ambito de la autonomia de la persona, la educacion es el principal medio
gque permite a adultos y menores marginados econémica y socialmente

salir de la pobreza y participar plenamente en sus comunidades.”’

1.2.8.3 ELEMENTOS CONSTITUTIVOS DEL DERECHO A LA EDUCACION

“Si hablamos del PIDESC, principal instrumento internacional en materia
del derecho a la educacion, la realizacion de dicho derecho descansa
esencialmente sobre seis elementos: la obligacion (para la ensefianza
primaria) y la gratuidad, la calidad, la educacion en derechos humanos, la
libertad de los padres o tutores a elegir los centros escolares, la posibilidad
de que personas privadas o juridicas creen y dirijan centros escolares, el

principio de no discriminacion y la cooperacion internacional.

1.2.8.3.1 OBLIGACION Y GRATUIDAD:
i) Ensefianza primaria y educacién de base: En virtud de los tratados en
materia de derechos humanos, la ensefianza primaria tiene que ser gratuita.
Segun el PIDESC, con objeto de lograr el pleno ejercicio del derecho a la

educacion, los Estados reconocen que “La ensefanza primaria debe ser

*’CODESC, Observacion General num. 13,adoptada en diciembre de 1999, E/C.12/1999/10, pag 1
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obligatoria y asequible a todos gratuitamente” (art. 13.2.a). Ademas, el
PIDESC da un plazo de dos afios a los Estados que aun no hayan podido
instituir en los territorios bajo su jurisdiccién (incluidos los territorios
dependientes u ocupados), la obligatoriedad y la gratuidad de la ensefianza
primaria para que establezcan y adopten un plan detallado de accion para la
aplicacion progresiva, dentro de un numero razonable de afios fijado en el

plan, del principio de la ensefianza obligatoria y gratuita para todos” (art. 14).

La Convencion de los Derechos del Nifio también exige a los Estados
gue la ensefianza primaria sea obligatoria y gratuita para todos (art. 28.1.a).
Hay que precisar en este sentido que la edad de admisién a la escuela
(generalmente 6 o 7 afos) y la duracion de la escolaridad obligatoria (4, 6, 9
o 12 afos) varian de un pais a otro. Frente a ésta situacion, el Relator
Especial sobre el Derecho a la Educacion aboga porque el fin de la
escolaridad obligatoria se fije en la edad de 15 afios como minimo. Esto
corresponde con la edad minima de admision a un empleo, fiada por la
Organizacion Internacional del Trabajo —OIT-. Por otro lado, segun el
PIDESC, “Debe fomentarse o intensificarse, en la medida de lo posible, la
educacion fundamental para aquellas personas que no hayan recibido o

terminado el ciclo completo de instruccién primaria” (art. 13.2 d)*®

) Ensefianza secundaria y superior: La gratuidad no se refiere sélo a
la ensefianza primaria, el PIDESC exige a los Estados que la garanticen de

manera progresiva para las ensefianzas secundaria y superior.

“La ensefianza secundaria, en sus diferentes formas, incluso la
enseflanza secundaria técnica y profesional, debe ser generalizada y

hacerse accesible a todos, por cuantos medios sean apropiados, y en

*MelikOzden. EL DERECHO A LA EDUCACION. Programa Derechos Humanos del Centro Europa - Tercer
Mundo (CETIM). Pag 7
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particular por la implantacion progresiva de la ensefianza gratuita.” (art.
13.2.b) “La ensefianza superior debe hacerse igualmente accesible a todos,
sobre la base de la capacidad de cada uno, por cuantos medios sean
apropiados, y en particular por la implantacion progresiva de la ensefianza

gratuita.” (art. 13.2.c).

1.2.8.3.2 CALIDAD:

Es bien sabido que no es suficiente con tener edificios adecuados o
docentes debidamente formados para que se dispense una ensefianza de
calidad. El contenido de lo que se ensefa es esencial, no hay por ello que
dejar de lado las condiciones y el proceso de dicha ensefianza. Estos

aspectos se completan y refuerzan mutuamente.

Para el Relator Especial, el derecho a una educaciéon de calidad implica
la necesidad de orientar los procesos de aprendizaje y todo el entorno y la
infraestructura escolar para que los conocimientos, habilidades y destrezas
se construyan en el seno de una ciudadania propicia para el respeto de la
dignidad y de los valores superiores de la humanidad, la diversidad, la paz, la

solidaridad y la cooperacién mutua.”*®

Para el autor Melik Ozden, dentro del derecho a la educacion deben

existir algunas caracteristicas, las cuales se mencionan a continuacion:

) Dotaciéon: “Deben existir centros de ensefilanza y programas
educativos en numero suficiente. Los lugares tienen que gozar de un buen
mantenimiento y estar dotados de electricidad, agua corriente, sanitarios
(para las nifias, niflos y adolescentes), etc. Los docentes, debidamente
formados, deben percibir un salario competitivo a nivel nacional. El niUmero

de alumnos/estudiantes por clase no debe ser demasiado elevado. El

®Ibid. 8
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material pedagogico debe ser adecuado e incluso — segun las necesidades —
comportar una biblioteca, ordenadores y material informéatico Con este fin,
hay que mencionar el articulo 13.2.e) del PIDESC que reza: “Se debe
proseguir activamente el desarrollo del sistema escolar en todos los ciclos de
la ensefianza, implantar un sistema adecuado de becas, y mejorar

continuamente las condiciones materiales del cuerpo docente”*°

i) Accesibilidad: “Los centros de ensefianza y los programas
educativos deben ser accesibles para todos, sin discriminacién (sexo,
lengua, religion, nacionalidad, etc.). La ensefianza debe darse en un lugar
razonablemente accesible (por ejemplo en una escuela de barrio) o por
medio de las tecnologias modernas (por ejemplo, la ensefianza a distancia).
La Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad exige
a los Estados que tomen las medidas necesarias para que se hagan “ajustes

razonables en funcién de las necesidades individuales” (art. 24.2.c).

1.2.8.3.3 ADAPTABILIDAD:

La forma y el fondo de la educacion, comprendidos los programas de
estudio y los métodos pedagogicos, han de ser aceptables (por ejemplo,
pertinentes, adecuados culturalmente y de buena calidad) para los
estudiantes y, cuando proceda, los padres; este punto esta supeditado a los
objetivos de la educacion mencionados en el parrafo 1 del articulo 13 y a las
normas minimas que el Estado apruebe en materia de ensefianza (véanse

los parrafos 3 y 4 del articulo 13).”*

Habra que afiadir a éstos elementos, la ensefianza indispensable en la

lengua materna y que “se oriente en funcién de los derechos humanos el

“lbid

*1 CODESC, Observacién General No. 13. Pag 6,c)
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contenido y proceso de la educacién™? de la que el Relator Especial se ha
hecho portavoz desde que fue nombrado. Segun él, «la educacion debe
constituir un espacio de libertad para el ejercicio y el aprendizaje de todos los

derechos, responsabilidades y capacidades humanas.”*

Hay que “ofrecer inversiones a la educacién no solo para facilitar el
desarrollo econémico, sino también, y sobre todo, para construir valores y
conocimientos que tengan como fin desarrollar la dignidad humana y una

ciudadania proactiva y comprometida con los derechos de las personas.”**

En este sentido, el Comité de Derechos del Nifio (CRC) senala: “La
educacion a que tiene derecho todo nifio es aquella que se concibe para
prepararlo para la vida cotidiana, fortalecer su capacidad de disfrutar de
todos los derechos humanos y fomentar una cultura en la que prevalezcan
unos valores de derechos humanos adecuados. (...) La educacién en la
esfera de los derechos humanos debe constituir un proceso integral que se
prolongue toda la vida y empiece con la manifestacion de valores de

derechos humanos en la vida y las experiencias cotidianas de los nifios.

A todo esto, hay que afadir, la Recomendacion de la UNESCO sobre la
educacion por la comprension, la cooperacion y la paz internacional y la
educacion relativa a los derechos humanos y a las libertades fundamentales
gue aporta elementos suplementarios. En efecto, en sus principios
directores, ésta enuncia: “Combinando el aprendizaje, la formacién, la
informacion y la accion, la educacion para la comprension internacional

deberia fomentar el adecuado desenvolvimiento intelectual y afectivo del

*|nforme anual de la Relatora Especial sobre el derecho a la educacién, E/CN.4/1999/49, 13 de enero de
1999,pag. 13.
* Informe anual del Relator Especial sobre el derecho a la educacién, E/CN.4/2005/50, 17 de diciembre de

2004, pag.44
* |bid,46
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individuo. Deberia desarrollar el sentido de la responsabilidad social y de la
solidaridad con los grupos menos afortunados y deberia conducir a la
observancia de los principios de igualdad en la conducta diaria. Deberia
también contribuir a fomentar cualidades, aptitudes y capacidades que lleven
a los individuos a adquirir una comprension critica de los problemas
nacionales e internacionales; a entender y explicar los hechos, las opiniones
y las ideas; a trabajar en grupo; a aceptar y participar en libres discusiones; a
observar las reglas elementales de procedimiento aplicables a toda
discusion; y a basar sus juicios de valor y sus decisiones en un analisis

racional de los hechos y factores pertinentes.

La educacion deberia recalcar que la guerra de expansion, de agresion y
de dominacién y el empleo de la fuerza y la violencia de represion son
inadmisibles y deberia inducir a cada persona a comprender y asumir las
obligaciones que le incumben para el mantenimiento de la paz. Deberia
contribuir a la comprensiéon internacional y al fortalecimiento de la paz
mundial, y a las actividades de lucha contra el colonialismo y el
neocolonialismo en todas sus formas y manifestaciones, y contra todas las
formas y variedades de racismo, fascismo y apartheid, como también de
otras ideologias que inspiran el odio nacional o racial y que son contrarias al

espiritu de esta Recomendacion.

La educaciéon ha de tener la flexibilidad necesaria para adaptarse a las
necesidades de sociedades y comunidades en transformacion y responder a
las necesidades de los alumnos en contextos culturales y sociales

variados.”®

*MelikOzden. El derecho a la educacion. Programa de derechos humanos del Centro Europa.Tercer Mundo
(CETIM). Pag.10

44



“Para el Relator Especial del Consejo de Derechos Humanos sobre el
derecho a la Educacién: La educacion: posee una ontologia propia que se
inserta en todas las manifestaciones de la vida y que las alimenta. La
interrelacion de los derechos humanos nunca es mas evidente que en
los procesos educativos, de modo que el derecho a la educacién es ademas
una garantia individual y un derecho social cuya maxima expresiéon es la

persona en el ejercicio de su ciudadania.

Por lo que se refiere a la UNESCO, ésta atribuye a la educacion la
siguiente definicion: el proceso global de la sociedad, a través de los cuales
las personas y los grupos sociales aprenden a desarrollar conscientemente
en el interior de la comunidad nacional e internacional y en beneficio de
ellas, la totalidad de sus capacidades, actitudes, aptitudes y conocimientos.

Este proceso esta limitado a una actividad determinada”*®

La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, establece en el
articulo 71 lo siguiente: “Es obligacién del Estado proporcionar y facilitar

educacion a sus habitantes sin discriminacion alguna”®’

Tal como se ha descrito anteriormente, la educacion es base
fundamental para el desarrollo personal del ser humano, y es por ello que el
Estado debe de invertir en educacion y de alguna manera incrementar los
centros educativos para que los adolescentes culminen sus niveles de
educacion, esto en virtud que muchos adolescentes no han logrado culminar
su escolaridad por ser mayores de 12 afios, considerablemente esto
contribuye para que los adolescentes abandonen sus estudios, debido a que

provienen de nucleos familiares numerosos y de escasos recursos, situacion

*Informe anual del Relator Especial presentado a la 612 sesién de la Comisién de Derechos Humanos,
E/CN.4/2005/50, 17 de diciembre de 2004, pag. 6
*Constitucion Politica de la Republica de Guatemala. 1985. Art. 71
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gue les limita para poder continuar estudiando por no contar con el recurso

econdémico suficiente para cubrir los gastos del rubro de estudios.

Los adolescentes privados de libertad tienen el derecho a tener acceso
a la educacion, y ésta debe ser de calidad, pues el hecho de estar privados
de libertad no significa que se les limite de continuar con sus estudios en
todos los niveles.

Dentro del tema a la educacion se debe reconocer que ésta debe
impartirse en todos sus niveles, ya que dentro de los centros de
internamiento hay una variedad de poblacion tanto de adolescente que
necesitan aun educacion en el nivel primario, también hay adolescentes que
deben continuar con el nivel basico, diversificado y universitario. Para poder
profundizar en dicha informacion se solicito al centro proporcionara
informacion, lamentablemente no fue posible recopilarla por medio de las
autoridades; dadas las circunstancias a grandes rasgos se recopilé por
medio de fuentes colaterales una parte de la informacion requerida, por

medidas de seguridad no se proporciond la identificacion de dicha persona.

En el centro de internamiento CEJUDEP “los adolescentes cuenta con
educacion a nivel primaria, esta es impartida por medio de 2 etapas, la
primera comprende los grados de 1°, 2° y 3° primaria, luego la segunda etapa
comprende los grados de 4°, 5° y 6° primaria. De igual forma cuenta con el
nivel basico. Ademas de los niveles antes descritos los adolescentes que
estan sancionados y que ya han culminado el nivel basico pueden tener
acceso a la educaciéon a nivel diversificado pudiendo cursar la carrera de:
Bachillerato en ciencias y letras con orientacibn en productividad y
Emprendimiento, dichos grados son avalados por parte del CENTRO
EDUCATIVO EXTRA ESCOLAR —CEEX-. Por otro lado los adolescentes que
ya se han graduado en el nivel diversificado pueden ingresar a la Universidad

de San Carlos de Guatemala por medio de la cual pueden cursar la carrera
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de Profesorado en ensefianza media y pedagogia y Técnico en
Administracion de empresas. De igual forma reciben educacion en los temas
de educacion sexual, alimentacion, higiene, etc. Estos temas son impartidos

dentro de la materia de Ciencias Naturales™®

Actualmente cuenta con 3 maestros quienes imparten las clases.

Ademas cuentan con una pedagoga”

Los adolescentes internos tienen acceso a la educacién, incluso
pueden iniciar con la carrera universitaria durante el tiempo que estén
cumpliendo su sancion, luego pueden finalizarla cuando ya egresen del

centro de internamiento.

Dentro de los adolescentes internos algunos de ellos solo asisten a sus
clases como oyentes, esto debido a que los padres de familia no han
proporcionado la papeleria correspondiente para que puedan continuar con
los estudios. Debido a que uno de los fines de la sancion es la reeducacion
de los adolescentes, muchos de los adolescentes se han beneficiado porque
cuando ingresan no han logrado finalizar la primaria, ya sea porque estando
en libertad debido a la rebeldia o falta de recursos econdémicos no han
logrado continuar con los estudios, pero con la sancion de privacion de
libertad han finalizado la primaria, algunos han continuado con el nivel de
basico y diversificado, aunque también debe agregarse que otros

adolescentes han iniciado con la carrera universitaria.

Ante las situaciones antes descritas considero que en el aspecto de la
educacion, la sancién cumple parte de sus fines, pues reciben educacion
hasta el momento en que puedan cumplir con la sancion y si fuere el caso

que continuaran con libertad asistida de igual forma quedan sujetos al

*® Informe de fecha 26 de octubre de 2015 rendido por parte de Direccién de CEJUDEP.
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programa de educacion con el que reciben clases estando internos en el

centro de internamiento.

La educacion es un no de los pilares fundamentales del desarrollo de
nuestra sociedad y maximo cuando se trata de la educacién de los
adolescentes que un dia egresaran del centro de internamiento para
reincorporarse a la sociedad y a su familia, esto les beneficia en gran parte,
porque ya no egresan sin haber avanzado escolarmente, situacién que
muchas veces estando en libertad no lo hubiese logrado, esto debido a
tantas situaciones que puedan limitar al adolescente con el desarrollo de los
estudios, dentro de los factores se atribuyen la relaciéon con malas juntas, la
situacion economica del nucleo familiar ya que muchas veces deben de
trabajar para contribuir con el gasto del hogar y otras veces no se les obliga a

trabajar pero se les limita el continuar con los estudios.

1.2.8.4 DERECHO A LA VIDA:

“Si bien en la literatura nacional, en general, no es posible hallar
un concepto o una definicion explicita sobre el derecho a la vida, si es
posible encontrar en algunos autores algunas declaraciones que permiten
reconstruir una nocion sobre el derecho a la vida. Si a esas declaraciones
gue exhibe cierta literatura nacional sumamos algunos aportes de literatura
extranjera, podemos identificar cinco concepciones sobre el derecho a la

vida:

1) Una de ellas sostiene que el derecho a la vida consiste en el derecho a
vivir, a permanecer con vida.

2) Otra sugiere que este derecho consiste en el derecho a vivir bien, o vivir
con dignidad.

3) Una tercera propone entender que el derecho a la vida consiste en el
derecho a recibir todo lo minimamente necesario para no morir en lo

inmediato.
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4) Una cuarta concepcién propone entender el derecho a la vida
simplemente como el derecho a que no nos maten. Finalmente,
5) Una quinta postura suscribe la idea de que éste derecho consiste en que

no nos maten arbitrariamente”*®

Dentro del concepto del derecho a la vida tenemos algunos que se
pueden mencionar, cada uno con su propia opinién y criterio en cuanto al
derecho a la vida se refiere. El derecho a la vida est4 consagrado en la
legislacion nacional, asi como también en diversos instrumentos
internacionales de derechos humanos, ambos constituyen sus bases

normativas, doctrinarias y jurisprudenciales.

Basandonos en la Constitucion Politica de la Republica de Guatemala,
en su articulo 3: “El Estado garantiza y protege la vida humana desde su

concepcion, asi como la integridad y la seguridad de la persona”®

El autor Figueroa Garcia considera que: “Es cierto que nuestra
Constitucion reconoce expresamente el derecho inviolable a la vida a
guienes son personas pertenecientes al género humano; pero de alli no se
sigue que la vida humana latente en el nasciturus, carezca de proteccion
constitucional. En efecto, si el valor esencial protegido por el ordenamiento
superior es la vida humana, necesariamente debe colegirse que en donde
haya vida, debe existir el consecuente amparo estatal. En otros términos la
constitucién no solo protege el producto de la concepcién gue se plasma en
el nacimiento, el cual determina la existencia de la persona juridica natural,

en los términos de las regulaciones legales, sino el proceso mismo de la vida

* Figueroa Garcia, Rodolfo. Revista lus Et Praxis. Afio 14. No. 1

> Constitucion Politica de la Republica de Guatemala. Art. 3
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humana, que se inicia con la concepcion, se desarrolla y perfecciona luego

con el feto, y adquiere individualidad con el nacimiento™*

1.2.8.4.1 MARCO NORMATIVO BASICO DEL DERECHO A LA VIDA

1) Declaracién universal de los Derechos Humanos:
Articulo 3
“Todo individuo tiene derecho a la vida, a la libertad y a la seguridad de su

persona.”?

i) Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos (PIDCP)
Articulo 6

1. “El derecho a la vida es inherente a la persona humana. Este derecho
estara protegido por la ley. Nadie podra ser privado de la vida

arbitrariamente.

2. En los paises en que no hayan abolido la pena capital solo podra
imponerse la pena de muerte por los mas graves delitos y de conformidad
con leyes que estén en vigor en el momento de cometerse el delito y que no
sean contrarias a las disposiciones del presente Pacto ni a la Convencién
para la Prevencion y Sancién del Delito de Genocidio. Esta pena sélo podra
imponerse en cumplimiento de sentencia definitva de wun tribunal

competente.

3. Cuando la privaciéon de la vida constituya delito de genocidio se tendra
entendido que nada de lo dispuesto en éste articulo excusarda en modo

alguno a los Estados Partes del cumplimiento de ninguna de las obligaciones

>10p cit. Pag.265
>2 Declaracién Universal de los Derechos Humanos. 1948. Art. 3
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asumidas en virtud de las disposiciones de la Convencion para la Prevencion

y la Sancion del Delito de Genocidio

4. Toda persona condenada a muerte tendra derecho a solicitar el indulto o la
conmutacion de la pena de muerte. La amnistia, el indulto o la conmutacion

de la pena capital podran ser concedidos en todos los casos.

5. No se impondra la pena de muerte por delitos cometidos por personas de
menos de 18 afios de edad, ni se le aplicara a las mujeres en estado de
gravidez.

6. Ninguna disposicion de este articulo podra ser invocada por un Estado
Parte en el presente Pacto para demorar o impedir la abolicion de la pena

capital.”®

i) Declaracion Americana de los Derechos y Deberes del Hombre
(Declaracion Americana)

Articulo I. “Derecho a la vida, a la libertad, a la seguridad e integridad de la
persona. Todo ser humano tiene derecho a la vida, a la libertad y a la

seguridad de su persona”™*

iv) Convencion Americana sobre Derechos Humanos (Convencion
Americana)
Articulo 4. Derecho a la vida

1. “Toda persona tiene derecho a que se respete su vida. Este derecho estara
protegido por la ley y, en general, a partir del momento de la concepcion.

Nadie puede ser privado de la vida arbitrariamente.

>* pacto Internacional de derechos civiles y politicos. 1976. Art. 6
>* Declaracion Americana de los Derechos y deberes del hombre.1948. art 1
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2. En los paises que no han abolido la pena de muerte, ésta sélo podra
imponerse por los delitos mas graves, en cumplimiento de sentencia
ejecutoriada de tribunal competente y de conformidad con una ley que
establezca tal pena, dictada con anterioridad a la comision del delito.
Tampoco se extendera su aplicacion a delitos a los cuales no se le aplique

actualmente.

3. No se restableceréa la pena de muerte en los Estados que la han abolido.

4. En ningun caso se puede aplicar la pena de muerte por delitos politicos ni

comunes conexos con los politicos.

5. No se impondra la pena de muerte a personas que, en el momento de la
comision del delito, tuvieren menos de dieciocho aflos de edad o mas de

setenta, ni se le aplicara a las mujeres en estado de gravidez.

6. Toda persona condenada a muerte tiene derecho a solicitar la amnistia, el
indulto o la conmutaciéon de la pena, los cuales podran ser concedidos en
todos los casos. No se puede aplicar la pena de muerte mientras la solicitud
esté pendiente de decision ante autoridad competente.”>

1.2.8.4.2 MARCO NORMATIVO COMPLEMENTARIO DEL DERECHO A LA

VIDA:

Existen varios instrumentos normativos adicionales que guardan estrecha
relacion con distintos aspectos del derecho a la vida, en particular en el

sistema universal. Entre los mas pertinentes cabe citar los siguientes:

> Convencién Americana de Derechos Humanos.1948. art. 1
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1) Convencion sobre los derechos del nifio

Articulo 6

1 “Los Estados Partes reconocen que todo nifio tiene el derecho intrinseco a
la vida.

2. Los Estados Partes garantizan en la maxima medida posible la

supervivencia y el desarrollo del nifio”.>®

Articulo 37
“Los Estados Partes velaran por que:
a) (...) No se impondra la pena capital ni la de prision perpetua sin posibilidad

de excarcelacién por delitos cometidos por menores de 18 afios de edad.”’

i) Segundo Protocolo Facultativo del PIDCP destinado a abolir la
pena de muerte

Articulo 1

1. “No se ejecutara a ninguna persona sometida a la jurisdiccion de un

Estado Parte en el presente Protocolo.”®

i) Protocolo a la Convencién Americana relativo a la abolicién de
la pena de muerte

Articulo 1

“Los Estados Partes en el presente Protocolo no aplicaran en su territorio la

pena de muerte a ninguna persona sometida a su jurisdiccion”>®

*® Convencion sobre los derechos del nifio. 1990. Art. 6
*’Ibid. Art 37
>% segundo Protocolo facultativo del PIDCP para abolir la pena de muerte.1989.art 1

59 .z . . . ez
Protocolo a la Convencidon Americana relativo a la abolicion de la pena de muerte.1990.art. 1
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1.2.8.4.3 IMPORTANCIA Y JERARQUIA DEL DERECHO A LA VIDA

“Sin lugar a dudas el derecho a la vida ocupa un lugar especial en la
némina de los derechos fundamentales de la persona. Aunque la doctrina
afirma que todos los derechos humanos tienen igual valor, a la hora de
examinar casos concretos de violaciones de este derecho, los 6rganos
internacionales competentes no dudan en destacar el caracter especial del
derecho a la vida. En su Observacion General sobre el articulo 6 del PIDCP,
el Comité de Derechos Humanos lo calific6 como “el derecho supremo
respecto del cual no se autoriza suspension alguna, ni siquiera en

situaciones que pongan en peligro la vida de la nacion.

En 1993, en un caso relativo a la pena de muerte, el Comité de Derechos

Humanos hizo la observacion siguiente:

El punto de partida de un examen de esta cuestion debe ser la
obligacion del Estado parte (...) de garantizar los derechos reconocidos en el
Pacto a todos los individuos que se encuentren en su territorio y estén
sujetos a su jurisdiccion. El derecho a la vida es el mas esencial de estos

derechos.

La Corte Interamericana de Derechos Humanos ha empleado un
lenguaje mas sutil y cuidadoso al abordar este tema, sefialando en una
ocasion: “Si el debido proceso legal, con su conjunto de derechos vy
garantias, debe ser respetado en cualesquiera circunstancias, su
observancia es aun mas importante cuando se halle en juego el supremo
bien que reconocen y protegen todas las declaraciones y tratados de

derechos humanos: la vida humana.
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La Comision Interamericana de Derechos Humanos (CIDH) ha sido
enfatica en el reconocimiento del caracter especial del derecho a la vida. En
una decision adoptada en 1996 expresa:

(...) la Comision Interamericana de Derechos Humanos debe destacar
(-..) que el derecho a la vida entendido como un derecho fundamental
de la persona humana consagrado en la Declaracion Americana y en
diversos instrumentos internacionales a escala regional y universal, tiene el

estatus de ‘jus-cogens”.

El concepto de “jus-cogens” agrega la CIDH, “se deriva de un orden
superior de normas establecidas en tiempos antiguos y que no pueden ser

contravenidas por las leyes del hombre o de las naciones.

Segun la CIDH, en una decision mas reciente, El derecho a la vida es
ampliamente reconocido como el derecho supremo del ser humano y conditio

sine qua non para el goce de todos los demas derechos.

La conditio sine qua non, significa la condiciébn necesaria, o traducido

literalmente: “La condicién sin la cual no...

Tanto el PIDCP como la Convencion Americana clasifican el derecho a la
vida como derecho cuya vigencia no es sujeto de suspension durante las

amenazas mas graves a la vida de la nacion”®

El derecho a la vida esta interrelacionado con el derecho a la salud,
pues debemos hacer énfasis que si el derecho a la salud es violentado, de
alguna manera también se violenta el derecho a la vida, en virtud que si no
existe el goce de un perfecto estado de salud, como se podria contribuir a

gue el derecho a la vida no sea vulnerado, ésta es otra razon por la cual los

®°0’Donnel, Daniel. Derecho Internacional de los Derechos Humanos. Bogota. 2004. Pag. 98
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adolescente privados de libertad deben de tener acceso a los servicios
meédicos eficientes y constantes, tanto en el area preventiva como curativa,
aunque debe trabajarse e invertir en el area preventiva ya que si las
enfermedades pueden prevenirse se logran mejores resultados, de éste
modo puede disminuirse la cantidad de adolescentes con quebrantos de

salud dentro del centro de internamiento.

Si los adolescentes no cuentan con un buen servicio clinico-médico,
estos tienden con frecuencia a enfermar y por supuesto que Si no son
atendidos como debe ser, por parte del centro de internamiento se le violenta
tanto el derecho a la salud, asi como también el derecho a la vida, asi mismo
debe hacerse énfasis en cuanto a que si ambos derechos no son respetados
también se violenta el principio del interés superior del nifio, el cual no debe
perderse en ningln momento y bajo ninguna circunstancia, pues siendo uno

pilar de la doctrina de proteccion integral debe ser atendido como tal.

Hay que reconocer que los adolescentes privados de libertad son
discriminados, pues por el hecho de ser personas transgresoras de la ley la
sociedad les considera que no son dignos de hacer valer sus derechos,
olvidando que los derechos humanos son inherentes a cada ser humano y
por ende, sea cual sea la situacion en la que se encuentren nunca deben
violentarsele sus derechos, y mas aun cuando son personas menores de
edad y deben ser tomados como sujetos de derechos a quienes se les debe

respetar como tal.
El hecho de estar privado de libertad no significa que con ello pierda el

derecho a la vida, pues dicho derecho ésta fundamentado tanto en

legislacién nacional como internacional.
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1.2.8.5 DERECHO A LA ALIMENTACION

1.2.8.5.1 Aspectos fundamentales del derecho a la alimentacion:

‘El derecho a la alimentacion es un derecho incluyente. No es
simplemente un derecho a una racion minima de calorias, proteinas y otros
elementos nutritivos concretos. Es un derecho a todos los elementos
nutritivos que una persona necesita para vivir una vida sana y activa, y a los
medios para tener acceso a ellos. Se puede describir el derecho a la

alimentacién de la manera siguiente:

El derecho a la alimentacion adecuada se ejerce cuando todo hombre,
mujer o niflo, ya sea sO0lo 0 en comun con otros, tiene acceso fisico y
economico, en todo momento, a la alimentacion adecuada o a los medios

para obtenerla.”®*

Es de suma importancia también hacer énfasis en algunos elementos en

cuanto al derecho a la alimentacion se refiere:

El alimento debe estar disponible, y ser accesible y adecuado:

“La disponibilidad requiere que, por una parte, la alimentacion se pueda
obtener de recursos naturales ya sea mediante la produccion de alimentos, el
cultivo de la tierra y la ganaderia, o mediante otra forma de obtener el
alimento, como la pesca, la caza o la recoleccion. Por otra parte, significa
gue los alimentos deben estar disponibles para su venta en mercados y

comercios.

®! Oficina del Alto Comisionado para los Derechos Humanos. Naciones Unidas. El Derecho a la Alimentacion
adecuada. Folleto informativo No. 34
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71 La accesibilidad requiere que esté garantizado el acceso econémico y
fisico a la alimentacién. La accesibilidad econdémica significa que los
alimentos deben estar al alcance de las personas desde el punto de vista
economico. Las personas deben estar en condiciones de permitirse la
adquisicion de alimentos para tener una dieta adecuada sin comprometer en
modo alguno, otras necesidades basicas, como las matriculas escolares,
los medicamentos o el alquiler. Por ejemplo, se puede garantizar que la
alimentacién esté al alcance de los bolsillos de todos velando por que el
salario minimo o los beneficios de seguridad social sean suficientes para
hacer frente al gasto de la alimentacion nutritiva y de otras necesidades

basicas.

Por accesibilidad fisica se entiende que los alimentos deben estar
accesibles a todos, incluidos los individuos fisicamente vulnerables, como los
nifos, los enfermos, las personas con discapacidad o las personas de edad,
a quienes puede resultar dificil salir para obtener alimentos. Debe
garantizarse ademas el derecho a la alimentacion a las personas que se
hallen en zonas remotas y a las victimas de conflictos armados o desastres
naturales, asi como a los prisioneros. Por ejemplo, se puede mejorar la
garantia del acceso fisico a la alimentacion de quienes viven en zonas
remotas con el mejoramiento de la infraestructura de manera que puedan

llegar a los mercados por medio del transporte publico.

Por alimento adecuado se entiende que la alimentacion debe satisfacer
las necesidades de dieta teniendo en cuenta la edad de la persona, sus
condiciones de vida, salud, ocupacion, sexo, etc. Por ejemplo, si la
alimentacion de los nifios no contiene los nutrientes necesarios para su
desarrollo fisico y mental no es adecuada. La alimentacion con gran
densidad de energia y escaso valor nutritivo, que puede contribuir a la
obesidad y otras enfermedades, podria ser otro ejemplo de alimentacién

inadecuada. Los alimentos deben ser seguros para el consumo humano y
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estar libres de sustancias nocivas, como los contaminantes de los procesos
industriales o agricolas, incluidos los residuos de los plaguicidas, las
hormonas o las drogas veterinarias. La alimentacion adecuada debe ser
ademds culturalmente aceptable. Por ejemplo, la ayuda que contiene
alimentos que desde el punto de vista religioso o cultural estan prohibidos a
quienes los reciben o no se ajustan a sus habitos de comida no seria

culturalmente aceptable” ©

Dentro del diario vivir, también puede darse la confusion de caer en los

errores comunes acerca del derecho a la alimentacion:

i) “El derecho a la alimentacién NO es lo mismo que un derecho a ser
alimentado: Muchos presumen que el derecho a la alimentacion significa
gue el gobierno debe entregar alimentos en forma gratuita a quien los
necesiten. Llegan a la conclusién de que esto no seria viable o que podria
causar dependencia. Se trata de un error. El derecho a la alimentacion no es
un derecho a ser alimentado, sino principalmente el derecho a alimentarse
en condiciones de dignidad. Se espera que las personas satisfagan sus
propias necesidades con su propio esfuerzo y utilizando sus propios
recursos. Una persona debe vivir en condiciones que le permitan producir
alimentos o comprarlos. Para producir sus propios alimentos una persona
necesita tierra, semillas, agua y otros recursos, y para comprarlos necesita
dinero y acceso al mercado. El derecho a la alimentacion requiere que los
Estados provean una atmosfera propicia en que las personas puedan utilizar
su plena potencialidad para producir o adquirir alimentacién adecuada para
ellos mismos y sus familias. No obstante, cuando los habitantes no pueden

alimentarse con sus propios medios, por ejemplo, como resultado de un

%2 |bid, pag 4
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conflicto armado, un desastre natural o porque se hallan en detencién, el

Estado debe suministrar alimentacion directamente”®?.

i) El derecho ala alimentacion adecuada NO es lo mismo que el derecho
a una alimentacién segura: El derecho a la alimentacion adecuada es mas
gue el derecho a la alimentacion segura. Se entiende en ocasiones que el
derecho a la alimentaciéon adecuada se refiere a las normas relativas a los
alimentos disponibles en el mercado, que deben ser sanos. Esto es
demasiado limitado. ElI derecho a la alimentacion requiere que la
alimentacion adecuada esté disponible y sea accesible. Lo adecuado se
refiere a la cantidad, la calidad y su caracter apropiado, tomando en cuenta
los aspectos culturales y la fisiologia de la persona (por ejemplo, sexo, edad

y salud). ®*

iii) El vinculo entre el derecho a la alimentacién y otros derechos
humanos: “Los derechos humanos son interdependientes, indivisibles e
interrelacionados. Esto significa que la violacion del derecho a la
alimentacion puede menoscabar el goce de otros derechos humanos, como

a la educacion o a la vida, y viceversa.

iv) Vinculos entre el derecho a la alimentacion y otros derechos

humanos:

El derecho a la salud: La nutricion es un componente tanto del derecho a la
salud como del derecho a la alimentacion. Cuando una mujer embarazada o
gue esta amamantando ve denegado su acceso a alimentos nutritivos, ella y
su bebé pueden sufrir desnutricion aunque reciban atencion prenatal y

postnatal. Cuando un nifio sufre de enfermedad diarreica pero se le niega el

® |bid. Pag 5
® Ibid. Pag 6
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acceso a tratamiento médico, no puede disfrutar de una situacién nutricional

adecuada aungque tenga acceso a la alimentacion.

El derecho a la vida: Cuando las personas no se pueden alimentar y
enfrentan el riesgo de muerte por hambre, desnutricion o las enfermedades

resultantes, se puede poner también en riesgo su derecho a la vida.

El derecho al agua. No se puede hacer efectivo el derecho a la alimentacion
si las personas carecen de acceso a agua limpia para su uso personal y
domestico, definida como agua potable, para lavar ropa, preparar alimentos y

usar en la higiene personal y domeéstica.

El derecho a la vivienda adecuada. Cuando una casa carece de elementos
basicos, como para cocinar o almacenar alimentos, puede menoscabarse el
derecho a la alimentacion adecuada de sus residentes. Ademas, cuando el
costo de la vivienda es demasiado elevado, las personas pueden verse

obligadas a reducir su gasto en alimentos.

El derecho ala educacién. El hambre y la desnutricion afectan la capacidad
de aprendizaje de los nifios y pueden obligarlos a abandonar la escuelay a
trabajar en lugar de educarse, con lo que se menoscaba el ejercicio del
derecho a la educaciéon. Ademas, para ser libres del hambre y la desnutricion
las personas necesitan saber cdmo mantener una dieta nutritiva y tener las
aptitudes y la capacidad para producir u obtener alimentos como un medio
de vida. De ésta manera el acceso a la educacion, incluida la educacion

profesional, es esencial para el ejercicio del derecho a la alimentacion.

El derecho al trabajo y a la seguridad social: El empleo y la seguridad

social suelen ser medios fundamentales para obtener alimentos.”.®

® |bid. Pag 7
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1.2.8.5.2 EL DERECHO A LA ALIMENTACION EN EL DERECHO
INTERNACIONAL:

“El derecho a la alimentacion es un derecho humano reconocido por las
normas internacionales de derechos humanos. La Declaracién Universal de
Derechos Humanos reconoce, en el contexto de un nivel adecuado de vida,
gue toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le asegure,
asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la alimentacion
(art. 25).

El Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales,
gue forma parte de la Carta Internacional de Derechos Humanos, reconoce
el derecho de toda persona a un nivel de vida adecuado (art. 11. 1),
reconoce ademas expresamente “el derecho fundamental de toda persona a

estar protegida contra el hambre” (art. 11. 2).

A continuacién se mencionan algunos instrumentos internacionales en

los cuales se protege el derecho a la alimentacion:

Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales,
Articulo 11

1. Los Estados partes en el presente Pacto reconocen el derecho de toda
persona a un nivel de vida adecuado para si y su familia, incluso
alimentacion, vestido y vivienda adecuados, y a una mejora continua de las
condiciones de existencia. Los Estados partes tomaran medidas
apropiadas para asegurar la efectividad de éste derecho, reconociendo a
éste efecto la importancia esencial de la cooperacién internacional fundada

en el libre consentimiento.

2. Los Estados partes en el presente Pacto, reconociendo el derecho

fundamental de toda persona a estar protegida contra el hambre, adoptaran,
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individualmente y mediante la cooperacion internacional, las medidas,

incluidos los programas concretos, que se necesitan para:

a) Mejorar los métodos de produccion, conservacion y distribucion de
alimentos mediante la plena utilizacion de los conocimientos técnicos y
cientificos, la divulgacién de principios sobre nutricién y el perfeccionamiento
o la reforma de los regimenes agrarios de modo que se logren la explotacion

y la utilizacion mas eficaces de las riquezas naturales;

b) Asegurar una distribucion equitativa de los alimentos mundiales en
relacion con las necesidades, teniendo en cuenta los problemas que se
plantean tanto a los paises que importan productos alimenticios como a los
gue los exportan. Se reconoce también el derecho a la alimentacion en otros
convenios internacionales que protegen a grupos especiales, como la
Convencioén sobre la eliminacion de todas las formas de discriminacion contra
la mujer (1979); la Convencion sobre los Derechos del Nifio (1989) y la

Convencion sobre los derechos de las personas con discapacidad (2006).

Se reconoce también el derecho a la alimentacibn en algunos
instrumentos regionales, como el Protocolo adicional de la Convencion
Americana sobre Derechos Humanos en materia de Derechos Econdmicos,
Sociales y Culturales, denominado “Protocolo de San Salvador” (1988). la
Carta Africana sobre los Derechos y Bienestar del Nifio (1990) y el Protocolo
de la Carta Africana de Derechos Humanos y de los Pueblos sobre los

Derechos de la mujer en africa (2003)%°

“La alimentacion adecuada constituye un derecho humano, un derecho
de cada persona en cada pais. Asi lo han reconocido oficialmente la gran

mayoria de los paises. Pero existe una gran diferencia entre que un pais

% Ibid. Pag 9
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reconozca oficialmente la alimentacion como un derecho humano y que

lo ponga plenamente en practica”®’

¢, Qué conlleva el hecho de que la alimentacion adecuada constituya un
derecho humano? Igual que para cualquier otro derecho humano, ya se trate
del derecho a la informacion o al mas alto nivel posible de salud, o del
derecho a la libertad de conciencia 0 a un juicio justo, ello implica que los
Estados tienen determinadas obligaciones cuyo cumplimiento las personas
estan legitimadas para exigir. “Los Estados tienen la obligacién de
‘respetar, proteger y hacer efectivo’; eso significa, en primer lugar, que el
propio Estado no debe privar a nadie del acceso a una alimentacion
adecuada; en segundo lugar, que debe impedir que nadie sea privado de
dicho acceso de cualquier otra forma; y en tercer lugar, qué cuando alguien
carezca de hecho de una alimentacion adecuada, el Estado debe crear de
forma proactiva un entorno favorable para que las personas logren la
autosuficiencia alimentaria o, cuando ello no sea posible, debe garantizar
gue se proporcionen alimentos. Toda persona es titular de derechos y esta
plenamente legitimada para exigir que el Estado cumpla dichas

obligaciones.”®

“El derecho humano a la alimentacién se establece en numerosos
tratados u otros instrumentos internacionales, incluidos la Declaracion
Universal de Derechos Humanos (1948), el Pacto Internacional de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales (PIDESC, 1966) y la Convencion sobre

los derechos del nifio (1989).

® FAO. El derecho a la alimentacion en la practica-Aplicacion a nivel nacional.2006.pag. 1
% |bid. Pag 2
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Por consiguiente, el enfoque de la seguridad alimentaria basado en los
derechos tiene otra dimension juridica: los gobiernos tienen la obligacion
legal de actuar de tal modo que progresivamente todas las personas dentro
de su territorio no sélo no pasen hambre sino que puedan producir o
procurarse, de forma plenamente acorde con su dignidad humana, alimentos

adecuados para una vida activa y sana.”®

Realizar el derecho humano a la alimentaciéon requiere “la disponibilidad
de alimentos en cantidad y calidad suficiente para satisfacer las necesidades
alimentarias de los individuos, sin sustancias nocivas, y aceptables para una
cultura determinada; la accesibilidad de esos alimentos en formas que sean

sostenibles y que no dificulten el goce de otros derechos humanos” "

“La educacion tiene una importancia fundamental para la realizaciéon del
derecho a la alimentacion. La formacion en conocimientos practicos no soélo
es esencial para el proceso de desarrollo sostenible; también es crucial que
se imparta educacion general a todo el mundo, de forma que toda la

poblacién conozca los derechos que puede reclamar’’*

“Todas las personas tienen un mismo derecho a la alimentacion, pero sus
distintas circunstancias implican que se requieren distintas medidas de los
poderes publicos para que el derecho se realice para todos. Por ello,
asegurar el derecho a la alimentacion de las personas afectadas por
conflictos y otros desastres suele requerir medidas especiales de proteccién

y apoyo. Lo mismo sucede exactamente con los grupos marginados o

% Ipid. Pag. 3
7% Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales (CODESC), Observacién general 12, El
derecho a una alimentacion adecuada, 1999.

"t Op cit. Pag 10
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vulnerables por razon de desigualdades y otros factores estructurales en el

seno de una sociedad”’?

“El derecho a la alimentacion no se puede hacer realidad a nivel nacional
si los titulares de derechos no pueden exigir responsabilidades de los
titulares de obligaciones. Esta responsabilizacion otorga medios a los
titulares de derechos y paralelamente ayuda a los titulares de obligaciones a
cumplir con las mismas. Requiere un funcionamiento adecuado de las
instituciones que permita a las personas disponer de acciones contra la
violacion de sus derechos, de modo que, por ejemplo, los grupos marginados
puedan tener acceso a la justicia y terminar con practicas discriminatorias.
Ademas, la radicacion de los instrumentos internacionales sobre derechos
humanos obliga a los Estados a garantizar la existencia de concordancia
entre sus sistemas juridicos nacionales y sus obligaciones respecto al
derecho a la alimentacion, como ha destacado el Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales. Por consiguiente, los 153 Estados que
son parte actualmente del Pacto Internacional de Derechos Economicos,
Sociales y Culturales tienen la obligacion de garantizar que su legislacion

nacional respete, proteja y haga efectivo el derecho a la alimentacién””

‘La existencia de una normativa especial sobre el derecho a la
alimentacion y las obligaciones del Estado vinculadas al mismo, cualquiera
gue sea su forma exacta, puede ser (til de distintos modos. Puede aclarar
las funciones y responsabilidades de los distintos organismos, definir
derechos y mecanismos de recurso y control, y en general orientar la politica

y destacar la importancia fundamental del derecho a la alimentacién”’

72 |bid. Pag. 12
% Ibid. Pag 17
’* Ibid. Pag 18
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“El grado de compromiso del Estado respecto de la realizacidon
progresiva del derecho humano a la alimentacién se puede observar en su
elaboracién y aplicacion de politicas. Si bien la ratificacion del Pacto
Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales deja una cierta
libertad a los Estados de cumplir sus compromisos a nivel nacional, se exige,
como se indica en la Observacion general 12 del Comité de Derechos
Economicos, Sociales y Culturales sobre El derecho a una alimentacion
adecuada, que cada Estado parte adopte una estrategia nacional para
garantizar la seguridad alimentaria y nutricional para todos y formule politicas

y los indicadores correspondientes””

La alimentacion suficiente y adecuada tiene mucha importancia para el
mayor desempeiio del ser humano, pues no es lo mismo comer solo para
satisfacer la necesidad, como comer el alimento que realmente nuestro

cuerpo necesita.

Si bien es cierto los adolescentes privados de libertad tienen sus tiempo
de alimentacion, muy probablemente éstos no satisfacen la necesidad de
alimentarse, ya que se debe tomar en consideracion que los adolescentes
suelen comer en una mayor cantidad, maximo si Unicamente cuentan con los
3 tiempos normales de comida, pues un adolescente cuando esta en libertad,
aparte de poder ingerir sus alimentos tres veces al dia, de algin modo

también hacen alguna refaccion.

Con el objeto de poder establecer el tipo y cantidad de alimentacion que
se les proporciona a los adolescentes privados de libertad en CEJUDEP, se
solicité por medio del Juez del Juzgado de Control y Ejecucion de medidas

para adolescentes en conflicto, a quien las autoridades del centro rindieron

”® Ibid pag 21
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un informe con fecha 9 de octubre de 2015, del cual se obtienen la siguiente

informacion:

a) “Los adolescentes reciben los tres tiempos de comida siendo ellos, el
desayuno, almuerzo y cena, los cuales cuentan con un plato fuerte,
postre y refresco o atoles en el desayuno y cena.

b) Los adolescentes reciben refaccion en su estadia en los juzgados, mas
no en el centro.

c) Los adolescentes que cuentan con orden médica por alimentacién
especial reciben comida de dieta, contando actualmente con un unico
caso.

d) Si se cuenta con suficiente agua para el consumo de los adolescentes,
ésta misma se da racionada por la capacidad de los garrafones y la
poblacién en crecimiento por tema presupuestario y hacinamiento

e) A los adolescentes se les proporciona el agua suficiente para cubrir sus
necesidades, pero debido a la condicion del centro y la creciente
poblacién se recurre al agua del pozo hidraulico el cual es propio, ya que
por no ser agua municipal posee menos agentes patologicos y
bacteriolégicos para su consumo que si fuera suministrada por
EMPAGUA

f) Si cuentan con el agua para bafiarse, ésta se proporciona en los horarios
necesarios debido a la recuperacién del pozo.

g) El médico del centro es quien determina el plan o programa nutricional de
los adolescentes que asi lo ameriten, de ser caso especial son remitidos

al centro asistencial por solicitud del médico del centro.””®

’® Informe de fecha 9 de octubre de 2015, rendido al Juzgado de Control y Ejecucién de medidas por parte
de la direccién de CEJUDEP
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1.2.8.6

Es evidente que la sobrepoblacion que existe dentro del centro
contribuye a la limitacion del vital liquido para los adolescentes privados
de libertad, de alguna manera se les viola el derecho a la alimentacion, en
virtud que para el ser humano el consumo suficiente y necesario a diario

del vital liquido es de suma importancia para la salud.

Ademas de ello, como parte del personal médico no se cuenta con
una profesional en nutricion quien lleve un estricto control sobre la
nutricion de cada uno de los adolescentes privados de libertad, por el
contrario son evaluados por médico y cirujano quien se puede considerar
gue no tiene el conocimiento especifico en cuanto a poder determinar la
nutricion de los adolescentes, ésto conlleva a que dentro de la salud
preventiva no se toma en consideracion que la nutricion del ser humano

es relevante para el buen funcionamiento del organismo en general.

Las situaciones antes descritas dadas a conocer por la direccion del
centro de internamiento evidencian la poca responsabilidad por parte del
Estado en velar porque los centros de internamiento cuenten con los
servicios suficientes y necesarios para cubrir las necesidades de la

poblacién interna

DIFERENTES LEYES QUE VELAN POR LOS DERECHOS
HUMANOS DE LOS ADOLESCENTES:

1.2.8.6.1 CONSTITUCION POLITICA DE LA REPUBLICA DE GUATEMALA:

La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala tipifica en una

serie de articulos la proteccion de los derechos de los adolescentes o

menores de edad, los cuales a continuaciéon se describiran los articulos

correspondientes a la proteccién de los derechos humanos:
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La Constitucion Politica de la Republica de Guatemala establece en el
art. 20, el cual se refiere literalmente asi: “Menores de edad: Los menores
de edad que transgreda la ley son inimputables. Su tratamiento debe estar
orientado hacia una educacién integral propia para la nifiez y la juventud. Los
menores cuya conducta viole la ley penal, seran atendidos por instituciones y
personal especializado. Por ningin motivo pueden ser recluidos en centros
penales o de detencién destinados para adultos. Una ley especifica regulara
esta materia.”’” Este articulo se refiere especificamente a la proteccion de los

derechos de los adolescentes en conflicto con la ley penal.

Luego en su articulo 44 también establece la proteccion a los derechos
humanos, el cual dice: “Derechos inherentes a la persona humana: Los
derechos y garantias que otorga la Constitucion no excluyen otros que,
aunque no figuren expresamente en ella, son inherentes a la persona

humana. El interés social prevalece sobre el interés particular’’®

Continuando con el mismo orden, la Constitucion en su articulo 51
preceptia “Proteccién a menores y ancianos: El Estado protegeré la salud
fisica, mental y moral de los menores de edad y de los ancianos. Les
garantizard su derecho a la alimentacién, salud, educacion, seguridad y

prevision social””

Con el objetivo de poder contar con mayor respaldo, la Constitucion
Politica de la Republica de Guatemala también tiene establecido en su
contenido el apoyo del Derecho Internacional en cuanto a la proteccion de
Derechos Humanos se refiere, es por ello que en su articulo 46 dice asi

“‘Preeminencia del Derecho Internacional: Se establece el principio general

’7 Constitucion Politica de la Republica de Guatemala. 1985. Art. 20
7 |bid. Art. 44

2 Ibid. Art. 51
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de que en materia de derechos humanos, los tratados y convenciones
aceptadas y ratificadas por Guatemala, tienen preeminencia sobre el derecho

interno.”®°

De igual forma también se apoya internacionalmente, en base al articulo
149 que dice “De las relaciones internacionales: Guatemala normard sus
relaciones, con otros Estados, de conformidad con los principios, reglas y
practicas internacionales con el propésito de contribuir al mantenimiento de
la paz y la libertad, al respeto y defensa de los derechos humanos, al
fortalecimiento de los procesos democraticos e instituciones internacionales

que garanticen el beneficio mutuo y equitativo entre los Estados”®*

1.2.8.6.2 CONVENCION INTERNACIONAL SOBRE LOS DERECHOS DEL
NINO:

“La Convencion se constituye como la norma de mas alta jerarquia en
relacion al resto de instrumentos internacionales en materia de derechos de
la nifiez y adolescencia y es de caracter vinculante para cada uno de los
Estados que lo han suscrito, por lo que en base a sus principios se han
generado procesos de reformas a las legislaciones de nifiez y adolescencia
en cada uno de los paises miembros. El reconocimiento de la condicion de
persona sujeta de derechos dentro del ordenamiento internacional a la nifiez
es uno de los cambios clave que establece la Convencion de derechos del
nifo, pues su aplicacion busca la proteccion de las personas menores de
edad definiendo a ésta poblacion en su articulo primero “para los efectos de
la presente Convencion se entiende por nifio todo ser humano menor de
dieciocho afios de edad, salvo que, en virtud de la ley que se sea aplicable,

haya alcanzado antes la mayoria de edad”. En ese sentido y con el afan de

8 |bid. Art. 46
8 |bid. Art. 149
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generar responsabilidad de los Estados Parte, también establece el
acatamiento obligatorio de la Convencion por lo que cada uno de los Estados
Parte respetara los derechos enunciados en la presente Convencién y
aseguraran su aplicacion a cada nifio sujeto a su jurisdiccion, sin distincion
alguna independientemente de la raza, el color, el sexo, el idioma, la religion,
la opinidn politica o de otra indole, el origen nacional, étnico o social, la
posicién econdémica, los impedimentos fisicos, el nacimiento o cualquier otra

condicién del nifio, de sus padres y de sus representantes legales.

El articulo 3 establece el interés superior del nifio, éste concepto se
constituye como un principio rector de la Doctrina de Proteccion Integral,
constituyéndose en la base de la reforma a la justicia penal juvenil. A través
de éste principio se garantiza el respeto a los derechos fundamentales de
todos los nifios, niflas y adolescentes que se encuentren en un proceso
penal juvenil, pues en cada una de sus actuaciones, los funcionarios de
justicia, desde el inicio de ese proceso penal juvenil, deben velar porque las
decisiones que tomen respecto al o a la adolescente procuren el bienestar
de éste, sin dejar de tomar en cuenta la condicion especial de desarrollo que

ésta poblacién caracteriza.

En cuanto al sistema de justicia penal juvenil la Convencion establece los

estandares en los articulos 37 y 40:

La Convencion de derechos del Nifio establece a partir del articulo 37 la
obligacion por parte de los Estados de proteger los Derechos Fundamentales
de la nifiez y desarrolla en varios incisos sus postulados: el inciso a) es
relativo a defender los derechos humanos de la persona menor de edad a
través de la prevenciébn de la tortura, malos tratos o penas crueles,
inhumanos o degradantes, en todas las fases del proceso (desde la
aprehension hasta el cumplimiento de la sancién) y a la prohibicion de

imponer la pena de muerte y prision perpetua sin posibilidad de
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excarcelacion para las personas menores de dieciocho afios de edad. El
inciso b) prohibe la detencion arbitraria y el principio de Ultima ratio en la
aplicacion de la privacion de libertad, la que propone deberd ser durante el
periodo mas breve posible. El inciso c) establece que todo nifio sujeto a
proceso y en especial el privado de libertad, debe ser tratado con todo
respeto y humanidad, por lo que es obligatorio que los Estados Parte
garanticen el trato humano y digno de las personas menores de edad como
de cualquier persona sujeta a derechos. Este inciso establece algo de suma
importancia como lo es la separacion de los adolescentes privados de
libertad de los adultos, siempre y cuando ésta separacion no se considere
contraria al interés superior del nifio. El contacto con la familia a través de
correspondencia y visitas es otro de los derechos que los Estados Parte
deberan garantizar a la niflez privada de libertad, sin embargo, deja la
posibilidad para limitar éste derecho pero debe ser en circunstancias
extremadamente excepcionales. El inciso d) contempla el derecho a la
inviolabilidad de la defensa que asiste el adolescentes de quien se alegue ha
transgredido la ley penal y la obligacion del Estado de garantizarle la

asistencia juridica e impugnar la legalidad de la privacion de libertad.

El articulo 40 numeral 1 establece: “Los Estados Parte reconoce el
derecho de todo adolescente de quien se alegue que ha infringido las leyes
penales o0 a quien se acuse o declare culpable de haber infringido esas leyes,
a ser tratado de manera acorde con el fomento de su sentido de la dignidad y
el valor, que fortalezca el respeto por los derechos humanos y las libertades
fundamentales de terceros y en la que se tenga en cuenta la edad del
adolescente y la importancia de promover la reintegracion del adolescente y
de que éste asuma una funcidon constructiva en la sociedad. En este
postulado se establece diferentes aspectos, en primer lugar establece
conceptos distintos para evitar la estigmatizacion de los adolescentes

captados por el sistema de justicia penal juvenil, el concepto “de quien se
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alegue ha infringido las leyes penales” tiene una connotacion en el respeto al

debido proceso y el reconocimiento del principio de inocencia.

Por otra parte, establece la obligacion de los Estados Parte a respetar y
garantizar la dignidad de los adolescentes y que sean estos sujetos a una
sancién o en un proceso, para establecer su participacion o no en un hecho

delictivo.

Otro aspecto importante de este numeral es que integra la idea de
responsabilizacion del adolescente por los hechos que haya cometido, el
respeto hacia las personas y el concepto de reintegracion social y familiar,
gue luego de un debido proceso ha sido encontrado responsable de una

transgresion a la ley penal.

En ese sentido el mismo articulo 40, numeral 2 establece las garantias
procesales basicas y las especificas que deberan regir el proceso penal
juvenil, lo que se constituye como el debido proceso. El inciso a) establece el
principio de legalidad, i) establece las garantias el inciso i) el principio de
presuncion de inocencia, ii) derecho de informacién sobre lo que se acusa y
derecho a defensa técnica, iii) principio de juez natural, jurisdiccion
especializada, principio de defensa y principio del contradictorio, iv) garantia
a que los extremos de los hechos declarados que le auto impliquen no sean
considerados como prueba en su contra, v) este sub inciso establece la
garantia de juez natural, independencia judicial e imparcialidad de la funcion
jurisdiccional, vi) el derecho a interprete en caso de que el adolescente no
hable el idioma utilizado por el érgano competente es un acercamiento al
respeto a la diversidad linglistica de un buen nimero de paises, y vii) la
garantia de confidencialidad de la identidad del adolescente, la de su familia
en sentido ampliado y el nucleo en el que se desenvuelven, en todas las

fases del proceso, éste principio procura evitar la estigmatizacién del nifio o
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nifia de quien se alegue ha infringido las leyes penales o de quienes luego de
un debido proceso han sido responsabilizados conforme a las leyes.

El numeral 3 establece que los Estados Parte deberan implementar una
jurisdiccion especializada para todas las fases del proceso, asi como la
especializacion de los funcionarios del sistema de justicia penal juvenil. El
inciso a) de éste numeral promueve el establecimiento de una edad minima
para que nifios y nifias puedan ser sujetos a proceso penal juvenil, el inciso
b) desarrolla el principio de subsidiariedad al establecer que se deberan
tomar otras medidas y promover soluciones por medios distintos al sistema

de justicia penal juvenil.

El numeral 4 de este articulo es uno de los grandes cambios que
promueve la reforma al sistema de justicia penal juvenil y define uno de los
principales elementos en la politica criminal juvenil, al instaurar un sistema de
sanciones distintos a la privacion de libertad, ya que estipula que se debe
disponer de diversas medidas distintas a la privacion de libertad tales como:
las 6rdenes de orientacion y supervision, libertad vigilada,, el asesoramiento,
los programas de ensefianza y formacion profesional, asi como otras
posibilidades que aseguren que los nifios sean tratados de manera
apropiada para su bienestar y que se guarde proporcion tanto con sus

circunstancias como con la infraccion”®?

El Estado debe tomar en cuenta lo que establece la Convencion de

Derechos del Nifio en su articulo 3, el cual literalmente dice:

Literal 1. “En todas las medidas concernientes a los nifios que tomen las
instituciones publicas o privadas de bienestar social, los tribunales, las
autoridades administrativas o los érganos legislativos, una consideracion

primordial a que se atendera sera el interés superior del nifio.

# Franco Chen, Zoel . Justicia Penal Juvenil con Enfoque de Derechos. Guatemala. 2010. Pag 11
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Literal 2. Los Estados Partes se comprometen a asegurar al nifio la
proteccién y el cuidado que sean necesarios para su bienestar, teniendo en
cuenta los derechos y deberes de sus padres, tutores u otras personas
responsables de él ante la ley y, con ese fin, tomaran todas las medidas
legislativas y administrativas adecuadas.

Literal 3. Los Estados Partes se aseguraran de que las instituciones,
servicios y establecimientos encargados del cuidado o la proteccién de los
ninos, nifilas y adolescentes cumplan las normas establecidas por las
autoridades competentes, especialmente en materia de seguridad, sanidad,
nuamero y competencia de su personal, asi como en relacion con la existencia

de una supervisién adecuada”.®

También se deben mencionar los articulos establecidos en la Convencion
de los Derechos del Nifo relacionados con el derecho a la salud, educacion,

vida y alimentacion,

En el articulo 24 establece lo siguiente con respecto al derecho a la

salud:

1. “Los Estados Partes reconocen el derecho del nifio al disfrute del mas alto
nivel posible de salud y a servicios para el tratamiento de las enfermedades y
la rehabilitacion de la salud. Los Estados Partes se esforzaran por asegurar
gue ningun nifio sea privado de su derecho al disfrute de esos servicios

sanitarios

2. Los Estados Partes aseguraran la plena aplicacion de éste derecho y, en

particular, adoptaran las medidas apropiadas para:

a) Reducir la mortalidad infantil y en la nifiez;

8 Convencién de derechos del nifio0.1990. art 3
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b) Asegurar la prestacion de la asistencia médica y la atencion sanitaria que
sean necesarias a todos los nifios, nifias y adolescentes haciendo hincapié
en el desarrollo de la atencion primaria de salud;

c) Combatir las enfermedades y la malnutricion en el marco de la atencién
primaria de la salud mediante, entre otras cosas, la aplicacion de la
tecnologia disponible y el suministro de alimentos nutritivos adecuados y
agua potable salubre, teniendo en cuenta los peligros y riesgos de

contaminacién del medio ambiente;
d) Asegurar atencion sanitaria prenatal y postnatal apropiada a las madres;

e) Asegurar gque todos los sectores de la sociedad, y en particular los padres
y los nifios, conozcan los principios basicos de la salud y la nutricion de los
nifos, las ventajas de la lactancia materna, la higiene y el saneamiento
ambiental y las medidas de prevencién de accidentes, tengan acceso a la
educacion pertinente y reciban apoyo en la aplicacion de esos

conocimientos;

f) Desarrollar la atencidén sanitaria preventiva, la orientacion a los padres y la

educacion y servicios en materia de planificacion de la familia.

3. Los Estados Partes adoptaran todas las medidas eficaces y apropiadas
posibles para abolir las practicas tradicionales que sean perjudiciales para la

salud de los nifos.

4. Los Estados Partes se comprometen a promover y alentar la cooperacion
internacional con miras a lograr progresivamente la plena realizacion del
derecho reconocido en el presente articulo. A este respecto, se tendran

plenamente en cuenta las necesidades de los paises en desarrollo"®.

8 Convencién sobre los derechos del nifio. 1990. Art. 24
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La convencion hace menciéon al derecho a la educaciéon en el articulo 29,

el que literalmente dice:

1. “Los Estados Partes convienen en que la educacion del nifio deberé estar

encaminada a:

a) Desarrollar la personalidad, las aptitudes y la capacidad mental y fisica del
nifio hasta el maximo de sus posibilidades;

b) Inculcar al nifio el respeto de los derechos humanos y las libertades
fundamentales y de los principios consagrados en la Carta de las Naciones
Unidas;

c) Inculcar al nifio el respeto de sus padres, de su propia identidad cultural,
de su idioma y sus valores, de los valores nacionales del pais en que vive,

del pais de que sea originario y de las civilizaciones distintas de la suya;

d) Preparar al nifio para asumir una vida responsable en una sociedad libre,
con espiritu de comprension, paz, tolerancia, igualdad de los sexos y amistad
entre todos los pueblos, grupos étnicos, nacionales y religiosos y personas

de origen indigena;
e) Inculcar al nifio el respeto del medio ambiente natural.

2. Nada de lo dispuesto en el presente articulo o en el articulo 28 se
interpretard como una restriccion de la libertad de los particulares y de las
entidades para establecer y dirigir instituciones de ensefianza, a condicion de
gue se respeten los principios enunciados en el parrafo 1 del presente
articulo y de que la educacion impartida en tales instituciones se ajuste a las

normas minimas que prescriba el Estado”.?

8 Convencién sobre los derechos del nifio.1990. art 29
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Cuando se habla del derecho a la vida dentro de la Convencién de los

Derechos del Nifio, esta misma establece en su articulo 6 que:

1. “Los Estados Partes reconocen que todo nifio tiene el derecho intrinseco a
la vida.

2. Los Estados Partes garantizardn en la maxima medida posible la

supervivencia y el desarrollo del nifio”®®

Con el objetivo de hacer énfasis en cuanto a la situacion que los
adolescentes infractores de la ley penal, también establece derechos de los

cuales ellos son acreedores.

En el articulo 37 establece asi:

c) “Todo nifio privado de libertad sea tratado con la humanidad y el respeto
gue merece la dignidad inherente a la persona humana, y de manera que se
tengan en cuenta las necesidades de las personas de su edad. En patrticular,
todo nifio privado de libertad estara separado de los adultos, a menos que
ello se considere contrario al interés superior del nifio, y tendra derecho a
mantener contacto con su familia por medio de correspondencia y de visitas,
salvo en circunstancias

excepcionales;

d) Todo nifio privado de su libertad tendra derecho a un pronto acceso a la
asistencia juridica y otra asistencia adecuada, asi como derecho a impugnar

la legalidad de la privacién de su libertad ante un tribunal u otra autoridad

¥ Convencién sobre los derechos del nifio.1990. Art 6
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competente, independiente e imparcial y a una pronta decisién sobre dicha
”87

accion
Es importante también hacer mencion del articulo 40 en el que también

reconoce los derechos de los adolescentes privados de libertad:

“Los Estados Partes reconocen el derecho de todo adolescente de quien
se alegue que ha infringido las leyes penales 0 a quien se acuse o declare
culpable de haber infringido esas leyes a ser tratado de manera acorde con
el fomento de su sentido de la dignidad y el valor, que fortalezca el respeto
del adolescente por los derechos humanos y las libertades fundamentales de
terceros y en la que se tengan en cuenta la edad del adolescente y la
importancia de promover la reintegracion del adolescente y de que éste

asuma una funcion constructiva en la sociedad”.

1.2.8.6.3 LEY DE PROTECCION INTEGRAL DE LA NINEZ Y ADOLESCENCIA:
DECRETO NUMERO 27-2003

Dentro de la legislacion guatemalteca tenemos la Ley de Proteccion
Integral de la Nifiez y Adolescencia, la cual establece todo lo concerniente a
los derechos de los nifios, nifias y adolescentes, incluyéndose dentro de la

misma a los adolescentes en conflicto con la ley penal.

Dicha ley es muy especializada, pues aparte de incluir derechos para
adolescentes en conflicto con la ley penal, también incluye a poblacién en

riesgo para los cuales establece que deben de brindarle proteccion y abrigo.

87 Convencién sobre los derechos del nifio.1990. Art 37
8 Convencién sobre los derechos del nifio. 1990 Art.40
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A continuacion se describiran algunos de los derechos de adolescentes

incluyendo los derechos de los privados de libertad.

En el articulo 8, la ley establece los siguiente: “Derechos inherentes:
Los derechos y garantias que otorga la presente Ley, no excluye otros, que
aunque no figuren expresamente en €l, son inherentes a los nifios, nifias y
adolescentes. La interpretacion y aplicaciéon de las disposiciones de ésta Ley
deberd hacerse en armonia con sus principios rectores, con los principios
generales del derecho, con la doctrina y normativa internacional en esta
materia, en la forma que mejor garantice los derechos establecidos en la
Constitucion Politica de la Republica, los tratados, convenios, pactos y
demas instrumentos internacionales en materia de derechos humanos

aceptados vy ratificados por Guatemala”®.

En el mismo orden, la ley establece en su articulo 9 el derecho a la “Vida:
Los nifios, niflas y adolescentes tienen derecho fundamental a la vida. Es
obligacion del Estado garantizar su supervivencia, seguridad y desarrollo

integral.

Los nifios, nifias y adolescentes tienen derecho a la proteccion, cuidado y
asistencia necesaria para lograr un adecuado desarrollo fisico, mental, social

y espiritual. Estos derechos se reconocen desde su concepcion”®

Tomando en cuenta la importancia el derecho a la salud la ley establece
en su articulo 25 lo siguiente: “Nivel de vida adecuado: Los nifios, nifias y
adolescentes tienen derecho, a un nivel de vida adecuado y a la salud,

mediante la realizacién de politicas sociales publicas que les permitan un

% Ley de Proteccién Integral de la Nifiez y Adolescencia. Decreto 27-2003. Art. 8
% Ley de Proteccién Integral de la Nifiez y Adolescencia. Decreto 27-2003. Art 9
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nacimiento y un desarrollo sano y armonioso, en condiciones dignas de

existencia”!

De igual forma en el articulo 28 dice: “Sistema de salud: Queda
asegurada la atenciébn médica al nifio, nifia y adolescente a través del
sistema de salud publica del pais, garantizando el acceso universal e
igualitario a las acciones y servicios para promocion, proteccion y
recuperacion de la salud. Los nifios, nifias y adolescentes que sufran

deficiencia diagnosticada recibiran atencién especializada

Luego de haber citado los articulos correspondientes al derecho a la
salud, también se consideré importante hacer énfasis en el derecho a la
educacion, para el cual la ley establece en su articulo 36 y dice “Educaciéon
integral: Los nifios, nifias y adolescentes tienen derecho a recibir una
educacion integral de acuerdo a las opciones éticas, religiosas y culturales
de su familia. Esta deberd ser orientada a desarrollar su personalidad,
civismo y urbanidad, promover el conocimiento y ejercicio de los derechos
humanos, la importancia y necesidad de vivir en una sociedad democratica
con paz y libertad de acuerdo a la ley y a la justicia , con el fin de prepararles
para el ejercicio pleno y responsable de sus derechos y deberes,

asegurandoles:

a) lgualdad de condiciones para el acceso y permanencia en la escuela.
b) El respeto reciproco y un trato digno entre educadores y educandos
c) La formacion de organizaciones estudiantiles y juveniles con fines

culturales, deportivos, religiosos y otras que la ley no prohiba™®.

o Ley de Proteccidn Integral de la Nifiez y Adolescencia. Decreto 27-2003. Art. 25
%2 Ley de Proteccién Integral de la Nifiez y Adolescencia. Decreto 27-2003 Art. 28
% Ley de Proteccién Integral de la Nifiez y Adolescencia. Decreto 27-2003. Art. 36
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Continuando con el derecho a la educacion la ley establece en su articulo
37: “Educacioén publica: La educacién publica deberd ser gratuita, laica y

obligatoria hasta el tltimo grado de diversificado”

En el articulo 38 establece: “Educacion multicultural y multilingte: El
Estado a través de las autoridades competentes, debera garantizar el
derecho a la educacion multicultural y multilinglie, especialmente en las

zonas de poblacién mayoritariamente maya, garifuna y xinka”*®

Otro derecho que corresponde a los adolescentes privados de libertad es
el que establece la ley en su articulo 159:” Internamiento en centros
especializados: En caso de ser sometidos a una sancién privativa de
libertad, de manera provisional o definitiva, los adolescentes tendran derecho
a ser ubicados en un centro adecuado, exclusivo para adolescentes; no en
uno destinado para personas adultas. Debera garantizarseles un intérprete y
gue el juicio se desarrolle en su idioma tal como esta previsto para los

adultos”.%

Al referirse a la proteccion integral en general, la ley fundamenta en su
articulo 80 “Proteccidn integral: “La proteccion integral de los nifios, nifias y

adolescentes debera realizarse a nivel social, econémico vy juridico.

Las acciones administrativas que desarrolla el presente libro, con el fin de

propiciar la vigencia efectiva de los derechos de la nifiez y la adolescencia,

o Ley de Proteccion Integral de la Nifiez y Adolescencia. Decreto 27-2003 Art 37
% Ley de Proteccién Integral de la Nifiez y Adolescencia. Decreto 27-2003. Art. 38
% Ley de Proteccién Integral de la Nifiez y Adolescencia. 1990. Art 159
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se realizardn mediante la formulacion, ejecucién y control de las politicas

publicas desarrolladas por el Estado con participacion de la sociedad”®’

1.2.8.6.4 REGLAS MINIMAS DE LAS NACIONES UNIDAS PARA LA
ADMINISTRACION DE JUSTICIA DE MENORES (Reglas de Beijing)

Las Reglas de Beijing cuenta con algunos articulos donde establece la

proteccién a los derechos humanos de los adolescentes privados de libertad,

los cuales han sido considerados de suma importancia para sustentar el

presente trabajo.

A continuacion se describen los articulos que velan por la proteccion de
los adolescentes privados de libertad, quienes deben de gozar de sus
derechos, pues son seres humanos y el hecho de estar privados de libertad

no les limita el poder tener el goce y disfrute de los mismos:

13.5 Mientras se encuentren bajo custodia, los menores recibiran cuidados,
proteccion y toda la asistencia -social, educacional, profesional, psicologica,
médica y fisica- que requieran, habida cuenta de su edad, sexo y

caracteristicas individuales.

26.1 La capacitacion y el tratamiento de menores confinados en
establecimientos penitenciarios tienen por objeto garantizar su cuidado vy
proteccion, asi como su educacion y formacion profesional para permitirles

gue desempefien un papel constructivo y productivo en la sociedad.

26.2 Los menores confinados en establecimientos penitenciarios recibiran
los cuidados, la proteccion y toda la asistencia necesaria -social,
educacional, profesional, psicolégica, médica y fisica- que puedan requerir

debido a su edad, sexo y personalidad y en interés de su desarrollo sano.

% Ley de Proteccién Integral de la Nifiez y Adolescencia. 1990.Art 80
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26.5 En el interés y bienestar del menor confinado en un establecimiento

penitenciario, tendran derecho de acceso los padres o tutores.

26.6 Se fomentara la cooperacion entre los ministerios y los departamentos
para dar formacion académica o, segun proceda, profesional adecuada al
menor que se encuentre confinado en un establecimiento penitenciario a fin
de garantizar que al salir no se encuentre en desventaja en el plano de la

educacion.”®.

1.2.8.6.5 DIRECTRICES DE LAS NACIONES UNIDAS PARA LA PREVENCION
DE LA DELINCUENCIA JUVENIL (Directrices de Riad)*

20. “Los gobiernos tienen la obligacion de dar a todos los jévenes acceso a

la ensefianza publica

21. Los sistemas de educacion, ademas de sus posibilidades de formacion

académica y profesional, deberan dedicar especial atencion a:

a) Ensenar los valores fundamentales y fomentar el respeto de la identidad
propia y de las caracteristicas culturales del nifio, de los valores sociales del
pais en que vive el nifio, de las civilizaciones diferentes de la suya y de los
derechos humanos y libertades fundamentales;

b) Fomentar y desarrollar en todo lo posible la personalidad, las aptitudes y
la capacidad mental y fisica de los jovenes;

c) Lograr que los jovenes participen activa y eficazmente en el proceso
educativo en lugar de ser meros objetos pasivos de dicho proceso;

d) Desarrollar actividades que fomenten un sentimiento de identidad y

pertenencia a la escuela y la comunidad;

% Reglas de las Naciones Unidas para la Administracién de Justicia de Menores
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e) Alentar a los jovenes a comprender y respetar opiniones y puntos de
vista diversos, asi como las diferencias culturales y de otra indole;

f)  Suministrar informacion y orientacion en lo que se refiere a la formacion
profesional, las oportunidades de empleo y posibilidades de carrera,;

g) Proporcionar apoyo emocional positivo a los jovenes y evitar el maltrato
psicolégico;

h)  Evitar las medidas disciplinarias severas, en particular los castigos

corporales

52. Los gobiernos deberan promulgar y aplicar leyes y procedimientos

especiales para fomentar y proteger los derechos y el bienestar de todos los

jovenes™®®

1.2.8.6.6 REGLAS DE LAS NACIONES UNIDAS PARA LA PROTECCIONN DE
LOS MENORES PRIVADOS DE LIBERTAD. (Reglas de la Habana)

1. “El sistema de justicia de menores debera respetar los derechos y la
seguridad de los menores y fomentar su bienestar fisico y mental. El

encarcelamiento debera usarse como ultimo recurso.

11. A los efectos de las presentes Reglas, deben aplicarse las definiciones

siguientes:

12. La privacion de la libertad deberad efectuarse en condiciones y
circunstancias que garanticen el respeto de los derechos humanos de los
menores. Debera garantizarse a los menores recluidos en centros el derecho
a disfrutar de actividades y programas Uutiles que sirvan para fomentar y

asegurar su sano desarrollo y su dignidad, promover su sentido de

99 ~: . . o .z . P .
Directrices de las Naciones Unidades para la prevencion de la delincuencia juevnil
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responsabilidad e infundirles actitudes y conocimientos que les ayuden a
desarrollar sus posibilidades como miembros de la sociedad.

13. No se debera negar a los menores privados de libertad, por razén de su
condicién, los derechos civiles, econdmicos, politicos, sociales o culturales
gue les correspondan de conformidad con la legislacién nacional o el

derecho internacional y que sean compatibles con la privacién de la libertad.

27. Una vez admitido un menor, serd entrevistado lo antes posible y se
preparara un informe psicologico y social en el que consten los datos
pertinentes al tipo y nivel concretos de tratamiento y programa que requiera
el menor. Este informe, junto con el preparado por el funcionario médico que
haya reconocido al menor en el momento del ingreso, debera presentarse al
director a fin de decidir el lugar mas adecuado para la instalacion del menor
en el centro y determinar el tipo y nivel necesarios de tratamiento y de
programa que deberan aplicarse. Cuando se requiera tratamiento
rehabilitador especial, y si el tiempo de permanencia en la institucion lo
permite, funcionarios calificados de la institucion deberan preparar un plan
de tratamiento individual por escrito en que se especifiquen los objetivos del
tratamiento, el plazo y los medios, etapas y fases en que haya que procurar

los objetivos.

28. La detencion de los menores solo se producira en condiciones que
tengan en cuenta plenamente sus necesidades y situaciones concretas y los
requisitos especiales que exijan su edad, personalidad, sexo y tipo de delito,
asi como su salud fisica y mental, y que garanticen su proteccion contra
influencias nocivas y situaciones de riesgo. El criterio principal para separar
a los diversos grupos de menores privados de libertad debera ser la
prestacion del tipo de asistencia que mejor se adapte a las necesidades
concretas de los interesados y la proteccion de su bienestar e integridad

fisicos, mentales y morales
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31. Los menores privados de libertad tendran derecho a contar con locales y
servicios que satisfagan todas las exigencias de la higiene y de la dignidad

humana.

33. Los locales para dormir deberdn consistir normalmente en dormitorios
para pequefios grupos o en dormitorios individuales, teniendo presentes las
normas del lugar. Por la noche, todas las zonas destinadas a dormitorios,
incluidas las habitaciones individuales y los dormitorios colectivos, deberan
ser objeto de una vigilancia regular y discreta para asegurar la proteccion de
todos los menores. Cada menor dispondra, segun los usos locales o
nacionales, de ropa de cama individual suficiente, que debera entregarse
limpia, mantenerse en buen estado y mudarse con regularidad por razones

de aseo.

34. Las instalaciones sanitarias deberan ser de un nivel adecuado y estar
situadas de modo que el menor pueda satisfacer sus necesidades fisicas en

la intimidad y en forma aseada y decente.

37. Todos los centros de detencion deben garantizar que todo menor
disponga de una alimentacion adecuadamente preparada y servida a las
horas acostumbradas, en calidad y cantidad que satisfagan las normas de la
dietética, la higiene y la salud y, en la medida de lo posible, las exigencias
religiosas y culturales. Todo menor debera disponer en todo momento de

agua limpia y potable.

38. Todo menor en edad de escolaridad obligatoria tendra derecho a recibir
una enseflanza adaptada a sus necesidades y capacidades y destinada a
prepararlo para su reinsercion en la sociedad. Siempre que sea posible, esta
ensefianza debera impartirse fuera del establecimiento, en escuelas de la

comunidad, y en todo caso, a cargo de maestros competentes, mediante
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programas integrados en el sistema de instruccién publica, a fin de que,
cuando sean puestos en libertad, los menores puedan continuar sus estudios
sin dificultad. La administracion de los establecimientos debera prestar
especial atencion a la ensefianza de los menores de origen extranjero o con
necesidades culturales o étnicas particulares. Los menores analfabetos o
gue presenten problemas cognitivos o de aprendizaje tendran derecho a

ensefianza especial.

39. Debera autorizarse y alentarse a los menores que hayan superado la
edad de escolaridad obligatoria y que deseen continuar sus estudios a que lo
hagan, y debera hacerse todo lo posible por que tengan acceso a programas

de ensefanza adecuados.

40. Los diplomas o certificados de estudios otorgados a los menores durante
su detencion no deberan indicar en ningun caso que los menores han estado

recluidos.

41. Todo centro de detencion debera facilitar el acceso de los menores a una
biblioteca bien provista de libros y periédicos instructivos y recreativos que
sean adecuados; se debera estimular y permitir que utilicen al maximo los

servicios de la biblioteca

42. Todo menor tendrda derecho a recibir formacion para ejercer una

profesion que lo prepare para un futuro empleo.

47. Todo menor debera disponer diariamente del tiempo suficiente para
practicar ejercicios fisicos al aire libre si el clima lo permite, durante el cual se
proporcionara normalmente una educacion recreativa y fisica adecuada.
Para estas actividades se pondran a su disposicion terreno suficiente y las
instalaciones y el equipo necesarios. Todo menor deberd disponer

diariamente de tiempo adicional para actividades de esparcimiento, parte de
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las cuales deberan dedicarse, si el menor asi lo desea, a desarrollar
aptitudes en artes y oficios. El centro de detencion debera velar por que
cada menor esté fisicamente en condiciones de participar en los programas
de educacion fisica disponibles. Debera ofrecerse educacion fisica correctiva

y terapéutica, bajo supervision médica, a los menores que la necesiten.

49. Todo menor debera recibir atencion médica adecuada, tanto preventiva
como correctiva, incluida atencién odontolégica, oftalmolégica y de salud
mental, asi como los productos farmacéuticos y dietas especiales que hayan
sido recetados por un meédico. Normalmente, toda ésta atencion médica
debera prestarse cuando sea posible a los jovenes reclusos por conducto de
los servicios e instalaciones, sanitarios apropiados de la comunidad en que
esté situado el centro de detencidn, a fin de evitar que se estigmatice al

menor y de promover su dignidad personal y su integracion en la comunidad.

50. Todo menor tendra derecho a ser examinado por un médico
inmediatamente después de su ingreso en un centro de menores, con objeto
de hacer constar cualquier prueba de malos tratos anteriores y verificar

cualquier estado fisico o mental que requiera atencion medica.

51. Los servicios médicos a disposicion de los menores deberan tratar de
detectar y tratar toda enfermedad fisica o mental, todo uso indebido de
sustancias quimicas y cualquier otro estado que pudiera constituir un
obstaculo para la integracion del joven en la sociedad. Todo centro de
detencién de menores debera tener acceso inmediato a instalaciones y
equipo médicos adecuados que guarden relacion con el namero y las
necesidades de sus residentes, asi como personal capacitado en atencion
sanitaria preventiva y en tratamiento de urgencias médicas. Todo menor que
esté enfermo, se queje de enfermedad o presente sintomas de dificultades
fisicas o mentales debera ser examinado rapidamente por un funcionario

médico.
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52. Todo funcionario médico que tenga razones para estimar que la salud
fisica 0 mental de un menor ha sido afectada, o pueda serlo, por el
internamiento prolongado, una huelga de hambre o cualquier circunstancia
del internamiento, debera comunicar inmediatamente este hecho al director
del establecimiento y a la autoridad independiente responsable del bienestar

del menor.

53. Todo menor que sufra una enfermedad mental debera recibir
tratamiento en una institucion especializada bajo supervision médica
independiente. Se adoptaran medidas, de acuerdo con los organismos
competentes, para que, pueda continuar cualquier tratamiento de salud

mental que requiera después de la liberacion.

54. Los centros de detencion de menores deberan organizar programas de
prevencion del uso indebido de drogas y de rehabilitacion administrados por
personal calificado. Estos programas deberan adaptarse a la edad, al sexo y
otras circunstancias de los menores interesados, y deberan ofrecerse
servicios de desintoxicacion dotados de personal calificado a los menores

toxicobmanos o alcohdlicos.

55. Sélo se administraran medicamentos para un tratamiento necesario o
por razones médicas y, cuando se pueda, después de obtener el
consentimiento del menor debidamente informado. En particular, no se
deben administrar para obtener informacion o confesion, ni como sancion o
medio de reprimir al menor. Los menores nunca serviran como objeto para
experimentar el empleo de farmacos o tratamientos. La administracion de
cualquier farmaco debera ser siempre autorizada y efectuada por personal

médico calificado.
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67. Estaran estrictamente prohibidas todas las medidas disciplinarias que
constituyan un trato cruel, inhumano o degradante, incluidos los castigos
corporales, a reclusion en celda oscura y las penas de aislamiento o de
celda solitaria, asi como cualquier otra sancion que pueda poner en peligro la
salud fisica 0 mental del menor. Estaran prohibidas, cualquiera que sea su
finalidad, la reduccién de alimentos y la restriccion o denegacion de contacto
con familiares. El trabajo serd considerado siempre un instrumento de
educacion y en medio de promover el respeto del menor por si mismo, como
preparacion para su reinsercion en la comunidad, y nunca debera imponerse
a titulo de sancioén disciplinaria. No debera sancionarse a ningin menor mas
de una vez por la misma infraccion disciplinaria. Deberan prohibirse las

sanciones colectivas™®

Tal como ha sido descrito anteriormente una serie de articulos en los
cuales se comprenden los derechos de los cuales los adolescentes privados
de libertad pueden y deben ser participes, es evidente que la Convencion
sobre los Derechos del Nifio y la Ley de Proteccion Integral de la Nifiez y
Adolescencia tipifican muy claramente como debe ser la proteccion hacia los

adolescente sin importar su condicién de transgresor o no de la ley penal

Basandose en la legislacion nacional e internacional, se puede concluir
gue al momento de haber creado cada una de estas leyes desde un principio
tuvieron la visibn de poder contribuir al pleno desarrollo de los derechos
humanos de los nifios, nifias y adolescentes, y asi mismo dentro de el grupo
de adolescentes se hizo la divisién en poblacion en riesgo y adolescentes en
conflicto con la ley penal, esto evidencia que a pesar de que los
adolescentes en conflicto para la sociedad sin conocimiento en materia de
derechos humanos éstos no son dignos de gozar de ningun derecho; la

legislacién hace el apartado donde aparte de tipificar los derechos de los

100

Reglas de las Naciones Unidas para la Proteccion de los menores privados de libertad
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cuales todos los adolescentes en general son acreedores, también agrega en
la parte de adolescentes en conflicto con la ley penal la especializada que
debe tenerse al momento de trabajar con ellos, pues gozan de garantias
procesales y el interés superior del nifio en ningln momento puede dejar de

prevalecer.

A pesar de lo claro que es la ley al dirigirse a los derechos de los
adolescentes y de algun modo también establece las obligaciones de Estado,
los adolescentes internos en el centro de internamiento no gozan de todos
sus derechos en un 100%, en virtud que los derechos de los internos son
vulnerados por el mismo personal que labora en los centros de

internamiento.

Al momento de trabajar en el area social, se puede tener un amplio
conocimiento de la situacion en la que dia a dia viven los adolescentes
internos, pues el trato no es cordial, a pesar que parte de la reeducacion que
los adolescentes deben adquirir dentro del centro debe ser el respeto hacia
los demas, hacia los derechos humanos, el valor, principios; todo ello debe
considerarse fundamental en el proceso reeducativo de los internos, pero
deben recibir el ejemplo por parte del personal con quienes a diario ellos se

mantienen en contacto.

En cuanto a la falta de respeto hacia los derechos humanos de los
adolescentes internos en CEJUDEP, se considera que seria de beneficio el
capacitar, orientar y sobre todo sensibilizar y concientizar al personal tanto
profesional como encargados de seguridad, y no dejando a un lado a la
direccion del centro en el tema de derechos humanos y sobre todo en el
principio de interés superior del nifio, para que cada uno de ellos encuentre
realmente el propdsito por el cual estan laborando con adolescentes que
necesitan que sus vidas tomen un cambio para bien dentro de la sociedad y

gue su fin es la reeducacion, resocializacion y reinsercion del adolescente a
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su ambiente social y familiar. Unicamente tomando en consideracién dichas
medidas se lograra alcanzar efectivamente el fin del cumplimiento de la

sancion de privacion de libertad, el cual no es castigar sino reeducar.
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CAPITULO I

2.1 DERECHO A LA SALUD:

La palabra salud, de acuerdo al diccionario de la real academia espafiola

de la lengua, es definida como el “Estado en que el ser organico ejerce

normalmente todas sus funciones.”**

2.2 DEFINICION:

Mabel Goldstein define el derecho a la salud como el “Principio por el
cual los Estados reconocen el derecho de toda persona al disfrute del mas
alto nivel posible de salud fisica y mental, para lo cual deben asegurar la
plena efectividad de éste derecho mediante la reduccion de la natalidad y la
mortalidad infantil, y el sano desarrollo de los nifios, el mejoramiento de
todos sus aspectos de la higiene del trabajo y del medio ambiente, la
prevencion y el tratamiento de las enfermedades epidémicas, endémicas,
profesionales y de otra indole, y la lucha contra ellas, y la creacion de las
condiciones que aseguren a todos asistencia médica y servicios médicos en

caso de enfermedad”.'%?

“Dentro de los derechos econdmicos, sociales y culturales se encuentran
la salud y la alimentacion, este ultimo se refiere a la seguridad alimentaria,
los cuales deben ser garantizados por el Estado, permitir a su poblacion la

posibilidad de gozar una vida digna.

La Corte Interamericana de Derechos Humanos, en el Caso Villagran

Morales y otros, sefialé6 que: En esencia, el derecho fundamental a la vida
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(consultado el 14 de junio de 2014).
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Goldstein, Mabel, Diccionario juridico consultor magno, Colombia: Panamericana Formas e Impresos,

S.A., 2008, Pag. 205.
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comprende, no solo que todo ser humano sea privado de la vida
arbitrariamente, sino también a que no se le impida el acceso a las
condiciones que le garanticen una existencia digna. La vida digna entonces,
no sélo abarca el respeto a la vida en contraposicion de la muerte, sino que
también la posibilidad o el acceso a todos aquellos servicios y recursos, que
permitan la existencia pacifica e integral de la persona.

La Corte también ha dicho que para el pleno disfrute de la vida digna, la
salud es un pilar fundamental. Esta se ha definido en los Pactos y
Declaraciones internacionales, tanto como en la legislacion guatemalteca
como un estado completo de bienestar fisico, mental y social; la definicion
anterior engloba todos los aspectos relativos a la salud de un ser humano.
Juan Ramon de la Fuente agrega que: es un requisito imprescindible para
lograr el desarrollo de las capacidades y potencialidades individuales y
colectivas, en el trabajo, la educacion y la cultura;... lo que amplia la
definicion previamente dada, agregando que no solo tiene implicaciones en

la persona, sino también en el medio en el que se desenvuelve.

En la Memoria de la V Conferencia Nacional sobre Derechos Humanos
se establecio que: toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado,
la salud se ha definido como, el mas alto nivel de salud fisica y mental,
tomando en consideracién la configuracion genética de cada individuo y la
eleccion de estilo de vida, el conocimiento cientifico y los recursos de los
cuales el Estado dispone. Este mismo consta de dos componentes basicos

gue son: condiciones de vida saludables y la atencion médica.

Pero la definicion anterior tiene otros matices, para lo cual se debe tomar
en cuenta lo relativo a la salud publica, la cual tiene dos acepciones: en una
de sus acepciones representa el estado sanitario en que se encuentra la
poblacién de un pais, una regién o una localidad. En otro sentido hace

referencia al conjunto de servicios publicos y privados que tienen por
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finalidad mantener o mejorar el buen estado sanitario, tanto en lo que se
refiere la sanidad preventiva como a la medicina curativa. Se debe
garantizar un nivel de sanidad general para la poblacion, pero para poder
lograrlo es necesario crear legislacion, instituciones, recursos y programas
pertinentes para prevenir por medio de la medicina, a través de politicas
estatales, hospitales y promocién a la poblacién en general.

La Organizacion Mundial de la Salud —-OMS- y la Organizacion
Panamericana de la Salud —OPS-, instituciones cuya funcién principal es
velar por la salud a nivel universal y regional, la definen como: el completo
bienestar fisico, psiquico, social y espiritual de la persona y no solo la
ausencia de enfermedad; el concepto no debe entenderse solo como el
hecho de estar sano, sino que lleva implicitas libertades para los individuos y
obligaciones para el Estado. Dentro de las obligaciones, se establece lo
relativo al sistema de proteccion que se brinda a las personas dentro de un
territorio; que éste funcione en condicion de igualdad, para que todas las
personas puedan disfrutar del mas alto nivel posible de sanidad. Las
libertades que conlleva, comprenden la facultad y posibilidad que las
personas puedan controlar ellas mismas su salud y sus cuerpos, tomando en
cuenta la libertad sexual y genética, a no ser sometido a torturas ni

tratamientos inhumanos, de no padecer injerencias, entre otros.

Se denota que es un derecho fundamental e indispensable para poder
disfrutar de todos los demas. Todo ser humano debe poder disfrutar del mas
alto nivel posible de salud que le permita vivir dignamente; es por ello, que se
encuentra ligado con el ejercicio de las otras garantias enunciadas en la
Carta Internacional. El ser humano debe encontrarse en condiciones de
hacerlo, es decir, debe gozar de una vida digna y saludable; pero para poder
llevar ese tipo de vida, es necesario el disfrute y acceso a alimentacion,

vivienda, trabajo, educacién, entre otros; por este motivo, se manifiesta con

97



2.3

mayor claridad la caracteristica de integracion e interrelacién de los derechos

humanos.”*°

CARACTERISTICAS DEL DERECHO A LA SALUD:

El derecho a la salud tiene caracteristicas importantes, entre estas “El
Comité de los Derechos Econémicos Sociales y Culturales ha establecido en
su observacion general, nimero 14, que el disfrute de toda una gama de
facilidades, bienes, servicios y condiciones necesarios para alcanzar el mas
alto nivel posible de salud; y establece que para lograr lo anterior, se
necesario contar con ciertos elementos esenciales, los cuales son: la

disponibilidad, accesibilidad, aceptabilidad y la calidad.

2.3.1 DISPONIBILIDAD:

Se refiere a la obligacion de cada Estado de contar con establecimientos
basicos, bienes y servicios publicos de salud, centros de atencion, creacion
de programas estatales para fomento; asi como factores basicos como agua
potable, condiciones sanitarias basicas, hospitales y profesionales

capacitados.

2.3.2 ACCESIBILIDAD:

Este elemento hace referencia al alcance geografico y demografico, que
sea accesible a todas las personas en todos los sectores, sin que exista
discriminacion, que sea econdmicamente viable y que se tenga acceso a la

informacioén en el tema.

2.3.4 ACEPTABILIDAD:

Los establecimientos y centros de salud, los bienes y servicios,

hospitales y demas deben de ser respetuosos de la ética médica y de las
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diferentes culturas. En un Estado como Guatemala éste elemento es
indispensable

2.3.5CALIDAD:
Los establecimientos, bienes vy servicios, deberan ser también
apropiados desde el punto de vista cultural, cientifico y médico; segun lo

anterior deben ser de buena calidad.

El referido Comité agrega que, es un derecho inclusivo, que no sélo se
refiere a la atencion en salud en si, sino también aquellos factores esenciales
para la misma, como son el agua, la nutricion, la vivienda, el medio ambiente,
gue son considerados como determinantes. La legislacion internacional ha
impuesto a los Estados partes la obligacion de ampliar progresivamente
servicios, en particular para aquellos grupos con necesidades especiales,
como niflos y mujeres. Debido a que para poder alcanzar un nivel adecuado
de sanidad es necesario tomar en consideracion todos los aspectos y
elementos que tienen injerencia, hay que prestar atencion especial a ciertos
grupos con necesidades especiales, aunque sea de manera progresiva,

hasta alcanzar el mas alto nivel de salud para la mayor parte de la poblacién.

Los determinantes de la salud, son todas aquellas circunstancias
externas, que pueden afectar el cumplimiento de las obligaciones de un

Estado y que afectan a la poblacion limitando el alcance y aprovechamiento.

Los anteriores pueden ser: sociales, politicos, econémicos Yy
medioambientales. Los sociales, son circunstancias en las que las personas
nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen, dentro de un sistema de salud.
Dichas circunstancias van a variar segun la distribucién del dinero, del poder
y de los recursos a nivel nacional, incluso mundial. Es por la distribucion que
se encuentran las diferencias mas marcadas entre los sistemas de los

paises, cada uno tiene diferencias notables en lo que respecta a su situacion
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sanitaria. En respuesta a lo anterior, la Organizaciéon Mundial de la Salud
cre6 un comité encargado de asesorar a los paises en relacion a los
determinantes sociales, con el fin de que éstos dejen de afectar la proteccion
y el acceso.

Un determinante politico hace referencia al hecho de que el sistema de
salud se desenvuelve dentro de un marco politico-histérico y de
modernizacién del Estado, y ya que cada nuevo gobierno establece nuevos
programas y distintas politicas, el sistema y su alcance a la poblacion varia
segun cada cambio de poder, en Guatemala cada 4 afios.

Los econdmicos se refieren al crecimiento econdmico que se da afo
con afo, a los cambios en la economia nacional y en el comercio, que
afectan la actividad laboral y por ende el acceso. La situacion monetaria y
economica de cada pais, tiene un efecto directo sobre la situacion de
sanidad, ya que muchas veces el acceso a la misma suele tener un costo
muy alto y una gran parte de la poblacion, no tiene la capacidad econémica

para recurrir a la atencion médica o compra de medicamentos.

Por dltimo, los medioambientales son aquellos por medio de los cuales
se promueve un Derecho Humano a un ambiente saludable vy
ecolégicamente equilibrado, debiendo prevenir la contaminacion y por el cual
se debe de disminuir el deterioro ambiental. En Guatemala, para ésta
finalidad especifica, se cred el Ministerio de Ambiente y Recursos Naturales,
y para coadyuvar con esta institucién, en el Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social existe un Departamento de Programas de Salud y
Ambiente, el cual pone de su parte también para poder contribuir en la
disminucién del deterioro ambiental, con el fin de que los determinantes

ambientales no tengan efectos negativos.”**
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2.3.6 SALUD PREVENTIVA:

“Se trata de prevenir los riesgos para la salud humana derivados de la
contaminacién fisica, quimica o biol6gica del medio ambiente donde el
hombre vive y trabaja, y de los alimentos que consume. Estas acciones se
basan en conocimientos cientificos aportados por ciencias distintas de la
medicina (veterinaria, farmacia, biologia, bromatologia, ingenieria sanitaria) y
las llevan a cabo profesionales sanitarios no médicos (veterinarios, bidlogos,

farmacéuticos, ingenieros sanitarios).

Las acciones de promocion de la salud y prevencion de la enfermedad
tienen por objetivo el fomento y la defensa de la salud, asi como la
prevencion de las enfermedades mediante actuaciones que inciden sobre las
personas. Se trata de incrementar los niveles de salud de los individuos y
colectividades, y prevenir las enfermedades especificas cuya historia natural
sea conocida y frente a las cuales se disponga de instrumentos de
prevencion primaria o secundaria eficaces y eficientes (inmunizaciones,

quimioprofilaxis y quimio prevencién, educacién sanitaria).”%

“‘Cuando se plantean como alternativas la medicina preventiva y la
curativa pareciera que son suplementarias, que hay que elegir entre una y
otra; que los esfuerzos sanitarios tendrian que seleccionar hacia dénde
prefieren dirigirse, pero lo cierto es que no sb6lo ambas han coexistido
historicamente y lo seguirdn haciendo, sino que resultan frecuentemente
complementarias en la medida en que lo que no se logra prevenir tendra que
curarse. Ciertamente se ubican en diferentes momentos de la historia natural
de las enfermedades, una evitando el dafio y la otra restaurando de él, pero

los limites no son muy precisos, en tanto que, por ejemplo, el tratamiento de
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las enfermedades ya establecidas previene males mayores y que hoy en dia

los factores de riesgo pueden ser objeto de intentos curativos.”%

“Casi nadie cuestiona hoy en dia el valor de la visiobn preventiva. El
enfoque racional, obvio, es el de evitar los dafios y no el de repararlos,
aunque el modelo tiene sus limitaciones en términos de factibilidad. Se
atribuye a Benjamin Franklin la frase de que una onza de prevencion vale
mas que una libra de curacién. El modelo curativo es mas dificil de
justificar, aunque no se puede escatimar el valor de corregir lo dafiado aun
con sus limitaciones intrinsecas y filosoficas. La medicina preventiva parte

entonces de la salud con el &nimo de preservarla™®’

Entonces, se concluye que “tradicionalmente, la medicina se ha definido
como el arte y la ciencia de prevenir y curar las enfermedades. Asi, la
medicina tendria dos vertientes o apartados: la medicina preventiva, que
incluiria el conjunto de actuaciones y consejos médicos dirigidos de forma
especifica a la prevencién de la enfermedad, y la medicina curativa o
paliativa, que comprenderia el conjunto de actuaciones médicas dirigidas

especificamente a la curacién o mejora de la enfermedad.

“La medicina preventiva es, pues, una parte de la medicina. Su campo
de accidon es mucho mas restringido que el de la salud publica que, en su
concepcion mas moderna, comprende el «conjunto de actividades
organizadas de la comunidad dirigidas al fomento, la defensa y la
restauracion de la salud de la poblacion». Se trata de un conjunto de
acciones y esfuerzos organizados de la comunidad para fomentar y defender

la salud de sus ciudadanos y recuperarla en los casos en que ésta se haya
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perdido. Uno de tales esfuerzos es el que aporta la medicina en sus dos

vertientes, preventiva y asistencia™®

“En la prevencion de la enfermedad, en cambio, se trataria de reducir la
incidencia de enfermedades especificas mediante intervenciones concretas y
puntuales basadas en los conocimientos cientificos aportados por las
ciencias médicas (vacunaciones, quimioprofilaxis y quimio prevencion),
aplicadas por el médico o su equipo, en general, en el marco de la atencién
primaria, aunque en algunos casos también se pueden llevar a cabo en otros

ambitos (escuelas, fabricas, etc.).

Si  bien las acciones de prevencion especifica (vacunaciones,
quimioprofilaxis o cribados) no contribuyen, por lo general, al fomento de la
salud, es indudable que las acciones dirigidas a modificar los estilos de vida
poco saludables (alimentacion desequilibrada, falta de ejercicio fisico,
tabaquismo, consumo excesivo de alcohol, consumo de drogas) contribuyen
también a prevenir todo un conjunto de enfermedades y problemas de salud
(enfermedades cardiovasculares, cancer, enfermedades respiratorias
cronicas, accidentes), cuyos factores de riesgo son precisamente éstos

malos habitos.

En el ambito de los servicios de asistencia sanitaria que se encargan de
las actividades de medicina preventiva que se pueden ejercer en los
servicios de atencion primaria se adopta, en general, el concepto mas clasico
y restringido de medicina preventiva: «actuaciones y consejos meédicos
ejecutados por el médico o sus colaboradores mas cercanos en pacientes
individuales, en el marco de los servicios clinicos asistenciales y segun
conocimientos cientificos aportados por la medicina». Este concepto esta

muy préoximo al de medicina clinica preventiva,
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La medicina clinica preventiva la constituyen aquellos servicios
personales de salud proporcionados en el contexto de la medicina clinica,
cuyo objetivo es el mantenimiento de la salud y la reduccion del riesgo de
enfermedad y, de muerte». En definitiva, el término medicina preventiva, ain
en su version mas amplia, implica un encuentro mas personal
(inmunizaciones, cribados, educacién sanitaria) entre el individuo y el

personal sanitario médico que el que como un proceso dindmico”.*%

La historia nos indica que “A principios de siglo, cuando las
enfermedades predominantes eran de naturaleza infecciosa, el saneamiento
ambiental y la higiene de los alimentos eran practicamente inexistentes y el
nivel de renta e instruccion de la poblacién eran bajos, la prevencion de las
enfermedades y la mejora de la salud de la poblacion dependian
fundamentalmente de medidas preventivas «no meédicas» dirigidas al control
sanitario del medio ambiente y de los alimentos, es decir, de las actividades

que hoy en dia se denominan de «proteccién de la salud”**

‘La medicina preventiva representa la opciébn mas econdmica, la mas
centrada en la preservacion de la salud y la que evita mas sufrimiento, la
prevencion se suele preferir por sobre la medicina curativa. No obstante,
tiene sus limitaciones en el sentido de que no todo es prevenible al menos en
el estado actual del conocimiento. Sus logros en el area de las enfermedades
prevenibles por vacunacién son notables al grado que se han erradicado
enfermedades y en otros casos se ha reducido notablemente su incidencia y

su efecto.
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La prevencion es, hoy por hoy, el desideratum de los programas de
salud; ademas de que se evitan muchos sufrimientos, las estimaciones
econémicas establecen que con una prevencion eficaz se ahorra mucho
dinero. Nadie duda hoy en dia que los esfuerzos sanitarios deben dirigirse a
la prevencién, parece algo elemental y obvio. Los logros en las
enfermedades prevenibles por vacunacion son incontrovertibles como
también lo son los de diagndstico pre-clinico y los de manejo individual de los
factores de riesgo como estrategias exitosas para preservar la salud y reducir
la mortalidad temprana.

Toda inversion en este sentido esta perfectamente justificada, maxime
gue va a evitar tener que gastar en la curacion o la atencién cronica de

enfermedades, cada vez mas costosas.”'!!

2.3.7 SALUD CURATIVA:

“La medicina curativa lo hace de la enfermedad y del enfermo. Mientras
gue la medicina curativa se encarga del estudio del pathos (la enfermedad de
facto, es decir, la enfermedad como un evento real, asentado en un
organismo biologico), la salud publica se encarga del estudio del nosos (es

decir, la enfermedad en potencia, como posibilidad).”*?

“La palabra curar, de donde surge el adjetivo, resulta excesiva en muchos
casos, particularmente cuando se refiere a las enfermedades crénicas. Curar
es sanar, recobrar la salud, eliminar la enfermedad, lo cual es ciertamente
una aspiracion pero frecuentemente tiene que limitarse a logros menores. La
enfermedad aguda con frecuencia es curable, pero la crénica no, de modo
gue en realidad la llamada medicina curativa suele mas bien paliar, reducir

las molestias, detener la progresion de la enfermedad o desacelerarla,
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controlar, adaptar al enfermo a su enfermedad, evitar complicaciones y
secuelas. Curar tiene que ver con remediar un mal y, por definicién, es una

accion reactiva, una reaccion.

La medicina curativa es la que pretende hacerlo mas no la que lo logra.
Lo cierto es que, gracias a la medicina curativa, muchos pacientes crénicos
logran convivir con su enfermedad, en la medida en que se educan para ello,
en que llegan a un acuerdo con su padecimiento, pero son pocos los que
logran deshacerse de su mal. La sociedad identifica mas las acciones
curativas porque han formado parte de su propia experiencia y cuando se
hace referencia a la medicina sin adjetivos, se suele referir al modelo

curativo™?®?

“La medicina curativa interviene sobre lo que no se logré prevenir (o lo
gue ni siquiera se intentd). Entre todas las limitaciones que tiene a favor de
una salud permanente, tiene la ventaja de que es éste un proceso
individualizado, en el que cada paciente es diferente y a cada uno
corresponde, en teoria, un diagndstico y un plan terapéutico propio. El
manejo se adapta al paciente como un traje a la medida. Es verdad que los
referentes (que fabrican la nosologia) nacen del estudio de muchos
pacientes similares entre los que se agrupan las semejanzas y tienden a
soslayarse las diferencias, pero las decisiones se individualizan para cada

caso.

La medicina curativa suele ser reactiva en tanto que responde a un dafio
ya establecido y no se anticipa a €él. No suele ser prospectiva como la
medicina preventiva sino que reacciona después de que se generd el
problema. Esto no necesariamente implica que no tiene acciones

anticipadas, pues un precepto reconocido que la guia es el del diagndstico
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temprano y el tratamiento oportuno. Alcanzar un diagnéstico temprano, lo
mas temprano posible, preferiblemente en las primeras etapas de la historia
natural de la enfermedad, tiene un valor inconmensurable para los propositos
curativos; mientras mas temprano se diagnostique una enfermedad, mejores

probabilidades de atenderla con éxito en términos generales.

Ciertamente muchas de las intervenciones de la medicina curativa hoy en
dia son tardias, como es el caso del tratamiento de la enfermedad coronaria,
pues es un proceso que se inici6 muchos afios antes. La medicina curativa
tiene que conformarse con modificaciones menores en la historia natural de
la enfermedad. No tiene poco valor para los enfermos el tratamiento anti
sintomatico en tanto que reduce el sufrimiento y la medicina paliativa que
abdica de la curacion a favor de una mejor calidad de vida. La medicina
curativa suele ser remedial y reparativa, lo cual implica una jerarquia menor
gue desde luego se subordina al propdsito superior de tratar de evitar la

enfermedad mas que resolverla o corregirla.

No es lo mismo actuar para resolver un problema de salud que trabajar
continuamente a favor de la salud como no es lo mismo resolver
exitosamente un examen que haber alcanzado un aprendizaje

significativo.”***

2.3.8 SALUD MENTAL:

“La Organizacion Mundial de la salud (OMS) define salud como: Un
estado de completo bienestar, fisico, mental y social y no solamente la
ausencia de enfermedad o dolencia. La salud mental es definitivamente una

parte integral de esta definicion: Las metas y tradiciones de la salud publica y
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promocion de la salud se pueden aplicar con igual beneficio al campo de la

salud mental.

La Organizacion Mundial de la Salud, define salud mental como: Un
estado de bienestar en el cual el individuo se da cuenta de sus propias
aptitudes, puede afrontar las presiones normales de la vida, puede trabajar
productivamente y fructiferamente y es capaz de hacer una contribucion a

su comunidad.

En éste sentido positivo, la salud mental es la base para el bienestar y

funcionamiento efectivo de un individuo y una comunidad.

La salud mental y las enfermedades mentales estan determinadas por
muchos factores de interaccion social, psicolégica y biolégica de la misma
forma en que lo estan la salud y la enfermedad en general. La evidencia mas
clara de esto se relaciona con el riesgo de las enfermedades mentales, las
cuales en el mundo desarrollado y en vias de desarrollo esta asociado con
indicadores de pobreza, incluyendo bajos niveles de educacién y, en algunos
estudios con malas condiciones habitacionales y bajo ingreso. La mayor
vulnerabilidad que tienen las personas en desventajas, en cada comunidad,
a las enfermedades mentales, se puede explicar mediante factores tales
como la experiencia de vivir en inseguridad y desesperanza, el rapido cambio

social y los riesgos de violencia y problemas de salud fisica.

Los problemas mentales, sociales y de conducta pueden interactuar en
forma tal que intensifican sus efectos sobre la conducta y el bienestar. El
abuso de substancias, la violencia y los abusos de mujeres y nifios por una
parte, y los problemas de salud tales como enfermedad cardiaca, depresion
y ansiedad por la otra, tienen mayor prevalencia y son mas dificiles de
afrontar cuando existen condiciones de alto nivel de desempleo, bajo

ingreso, educacion limitada, condiciones estresantes de trabajo,
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discriminacion de género, estilo de vida no saludable, y violaciones a los

derechos humanos”*®

‘La salud mental se puede mejorar a través de la accion colectiva de la
sociedad. Para mejorar la salud mental se requieren politicas y programas
por parte de los sectores gubernamentales y comerciales incluyendo los
sectores de educacion, trabajo, justicia, transporte, ambiente, vivienda y
asistencia social, asi como actividades especificas en el campo de la salud

relacionadas con la prevencién y tratamiento de los problemas de salud.”**

“Las desigualdades en la salud estan relacionadas con una amplia gama
de factores sociales, incluyendo aquellos que ya se han mencionado. Las
desigualdades son también, hasta cierto punto, consecuencias de
diferencias individuales genéticas, diferencias de salud en relacion con la
conducta y decisiones con respecto a la educacion, el trabajo, el juego. En la
medida que las desigualdades sean una consecuencia de la injusticia social,

no solo existe la desigualdad, sino también la inequidad.

En todos los niveles tanto locales como nacionales, se pueden encontrar
ejemplos de politicas e intervenciones que ayudan a las personas que viven
en desventaja social y econdmica a tener mejor salud. De acuerdo con la
Organizacion Mundial de la Salud, las politicas de promocién de la salud son
necesarias no solo en el sector de atencidon a la salud, sino también en los
sectores econdmicos, ambientales y sociales para lograr un impacto positivo
sobre los determinantes de la salud y mejorar la igualdad relacionada con la
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“Los determinantes de la salud mental y de los trastornos mentales
incluyen no solo caracteristicas individuales tales como la capacidad para
gestionar nuestros pensamientos, emociones, comportamientos e
interacciones con los demas, sino también factores sociales, culturales,
econdémicos, politicos y ambientales tales como las politicas nacionales, la
proteccién social, el nivel de vida, las condiciones laborales o los apoyos
sociales de la comunidad. La exposicion a las adversidades a edades
tempranas es un factor de riesgo prevenible bien establecido de los

trastornos mentales.

Dependiendo del contexto local, algunas personas y grupos sociales
pueden correr un riesgo significativamente mayor de sufrir problemas de
salud mental. Entre estos grupos vulnerables se encuentran (aunque no
siempre) miembros de las familias que viven en la pobreza, las personas con
problemas de salud cronicos, los nifios expuestos al maltrato o al abandono,
los adolescentes expuestos por vez primera al abuso de sustancias, los
grupos minoritarios, las poblaciones indigenas, las personas de edad, las
personas sometidas a discriminaciones y violaciones de los derechos
humanos, los homosexuales, bisexuales y transexuales, los prisioneros o las
personas expuestas a conflictos, desastres naturales u otras emergencias

humanitarias”*®

El derecho a la salud es uno de los mas importantes para la vida del ser
humano, ya que se debe tomar en cuenta su importancia, partiendo desde el
punto en que dicho derecho se interrelaciona con el derecho a la educacion,
la alimentacion, la vida fundamentalmente, pues cuando el ser humano goza
de un perfecto estado de salud puede obtener un mejor desarrollo y

desempefo en sus estudios, puede disfrutar de todo tipo de alimentos sin
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restriccibn alguna, y por ende el nivel de vida es aun mas favorable.
Debemos tomar en consideracion que la salud es una fuente para poder
desarrollar el resto de actividades diarias del ser humano, pues al tener
buena salud en el &mbito laboral se obtiene un mejor desempefio, derivado
de ello, podemos obtener un mejor ingreso y alcanzar un mayor bienestar

para el nucleo familiar.

Ahora bien, es de mucha importancia hacer énfasis en la salud de los
adolescentes privados de libertad, partiendo desde el diagnostico de la
situacion en la que ellos se desarrollan y desenvuelven dia con dia, pues
ademas de estar privados de libertad, los adolescentes no tienen la libertad
de poder ser evaluados constantemente por los médicos que laboran en los
centros asistenciales del casco urbano, lamentablemente por el hecho de
tratarse de personas transgresoras de la ley penal, los profesionales se
niegan a brindarles los servicios médicos necesarios, esto sin importarles
gue aparte de ser privados de libertad también son seres humanos y por
ende deben y tienen que gozar del derecho a la salud. Aparte de ser
discriminados dentro de los centros asistenciales, tampoco cuentan con la
facilidad de poder ser trasladados a los centros asistenciales sin haberse
llevado a cabo una serie de diligencias, incluyendo un dictamen de INACIF
en donde pueda determinarse la urgencia de ser evaluado por medico

especialista en algun centro asistencial.

Durante la ardua labor que se realiza desde el campo del area de
trabajo social, ha sido lamentable observar varias situaciones en las cuales
se le ha violentado el derecho a la salud de los adolescentes internos en
CEJUDEP, porque a claras voces se ha escuchado manifestar por parte del
médico quien les atiende que los adolescentes se quejan de estar enfermos
aunque no lo estés, pero por experiencia propia se ha tenido contacto con
adolescentes a quienes se les ha vulnerado el derecho a la salud y se ha

evidenciado la falta de vocacion e interés por parte del médico en poder
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ayudarles a los adolescentes, algunas veces se ha debido a la falta de
recurso necesario para solventar la necesidad en el momento, pero en
algunas otras no ha existido el interés por parte del profesional en poder
hacer mas alla por la salud del adolescente.

Como ya se ha mencionado anteriormente a lo largo del presente
capitulo, y como lo ha sido el dar a conocer la importancia del derecho a la
salud, tanto preventiva como curativa en la vida del ser humano, pero es muy
lamentable tener conocimiento que no se la logrado contar con buenos
programas y politicas donde se trabaje propiamente lo que es salud
preventiva, y se ha ignorado que con ello se lograrian mejores resultado,
pero lo peor de todo es que aparte de no contar con la prevencion tampoco
se puede asegurar el acceso a la salud curativa. Desde este punto considero
gue nunca se ha evaluado que el invertir en la prevencion daria grandes
beneficios econémicos, ya que la inversidbn es mayor ya cuando se debe

aplicar la salud curativa.

Durante toda la investigacion realizada para poder recabar todo lo
necesario para la elaboracion del presente trabajo, oficialmente no se obtuvo
mucha informacion en cuanto al tema de salud dentro del centro, no
obstante, se investigd con fuentes colaterales dentro del mismo centro, como
resultado se obtuvo la informacién que como parte de los programas con los
gue debe de cumplir el centro de internamiento se cuenta con un programa
enfocado a la salud, teniendo dentro del mismo acciones para prevenir, sin
embargo, manifesto la fuente de informacién quien por temor y seguridad de
su empleo no indic6 nomnre, ésta refirio que por parte del centro y el médico
a cargo no se cumple; pues el debe de cumplir con un nimero de consultas
durante el dia que llega a sus consultas pero dicha accién no se cumple, ya
gue Unicamente llega a dar consulta unos pocos adolescentes y el resto de
faltantes se quedan pendientes para el proximo dia que llegue al centro de

privacion.
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Aparte de lo expuesto anteriormente también manifesto el poco interés vy
la falta de vocacion al servicio por parte del médico, ya que no le importa que
suceda con la salud de los adolescentes internos en el centro, situacion que
vulnera el derecho a la salud de los adolescentes privados de libertad y en
cierta parte los hace méas vulnerables porque no pueden contar con el apoyo
de sus familiares para poder ser trasladados a los lugares donde si puedan

tener acceso a los servicios de salud.

Otra de las situaciones que realmente preocupan es que por parte del
Estado no se ha brindado la ayuda necesaria a los centros de internamientos
para adolescentes, pues ellos Unicamente cuentan con lo poco que pueda
proporcionarles la Secretaria de Bienestar Social. Los adolescentes internos
pueden acudir a los centros asistenciales nacionales, pero tampoco reciben
una atencion debida y necesaria, pues se les discrimina por ser personas en

conflicto con la ley penal.

2.3.9 FUNDAMENTO JURIDICO
2.3.9.1 LEGISLACION INTERNACIONAL:

“El derecho a disfrutar del méas alto nivel posible de salud es un derecho
humano reconocido por el derecho internacional relativo a los derechos
humanos. En el Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y
Culturales, que en general se considera el instrumento fundamental para la
proteccion del derecho a la salud, se reconoce el derecho de toda persona al
disfrute del méas alto nivel posible de salud fisica y mental. Es importante
observar que en el Pacto se otorga a la salud mental, que a menudo ha sido

desatendida, la misma consideracion que a la salud fisica.

Ulteriores instrumentos internacionales y regionales de derechos

humanos reconocen el derecho a la salud de diversas maneras. Algunos son
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de aplicacién general, mientras que otros se refieren a los derechos

humanos de grupos determinados, por ejemplo las mujeres o los nifios.

Ademas, los oOrganos creados en virtud de tratados que realizan un
seguimiento de la aplicacion del Pacto Internacional de Derechos
Economicos, Sociales y Culturales, la Convencion sobre la eliminacién de
todas las formas de discriminacion contra la mujer y la Convencién sobre los
Derechos del Nifio han formulado observaciones o recomendaciones
generales sobre el derecho a la salud y las cuestiones relacionadas con ella,
gue constituyen una interpretacion autorizada y detallada de las
disposiciones contenidas en los tratados. Muchas conferencias vy
declaraciones, por ejemplo la Conferencia Internacional sobre Atencion
Primaria de Salud (en la que se aprobod la Declaracion de Alma-Ata), la
Declaracion del Milenio y los objetivos de desarrollo del milenio y la
Declaracion de compromiso en la lucha contra el VIH/SIDA, también han
contribuido a esclarecer diversos aspectos de la salud publica relacionados
con el derecho a la salud y a reafirmar los compromisos para con su

realizacion.

El derecho a la salud también se reconoce en varios instrumentos
regionales, tales como el Protocolo adicional a la Convencibn Americana
sobre Derechos Humanos en la esfera de los derechos econémicos, sociales
y culturales, denominado Protocolo de San Salvador (1988), y la Carta Social
Europea (1961, revisada en 1996). La Convencion Americana sobre
Derechos Humanos (1969) y la Convencion Europea de Salvaguardia de los
Derechos Humanos y de las Libertades Fundamentales (1950) contienen
disposiciones relacionadas con la salud, como el derecho a la vida, la
prohibicién de la tortura y otros tratos crueles, inhumanos y degradantes, y el

derecho a la familia y la vida privada.
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Por ultimo, el derecho a la salud o el derecho a la atencion médica estan
reconocidos por lo menos en 115 constituciones. Otras seis, por |0 menos,
imponen deberes con respecto a la salud, por ejemplo el deber del Estado de
desarrollar los servicios de salud o de asignarles un presupuesto concreto.
Tratados internacionales de derechos humanos en los que se reconoce el
derecho a la salud:

a) Convencion Internacional sobre la Eliminacion de todas las Formas

de Discriminacién Racial, 1965: Articulo 5 e) iv);

b) Pacto Internacional de Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales,
1966: Articulo 12;

c) Convencion sobre la eliminacion de todas las formas de
discriminacion contra la mujer, 1979: Articulos 11 1) f), 12 y 14 2)
b);

d) Convencién sobre los Derechos del Nifio, 1989: Articulo 24;

e) Convencion sobre los derechos de las personas con discapacidad,
2006: Articulo 25.”**

2.4 LEGISLACION NACIONAL:

‘Las leyes de Guatemala garantizan el derecho a la salud de toda la
poblacién sin discriminacion. También garantizan que los servicios de salud
del gobierno sean gratuitos. La Constitucion Politica de la Republica de
Guatemala en su Articulo 94 dice que el Estado velara por la salud y
asistencia social de todos los habitantes de Guatemala, y desarrollara, a
través de sus instituciones, acciones de prevencién, promocion,
recuperaciéon, rehabilitaciéon y otras actividades, para procurarles el mas

completo bienestar fisico, mental y social.

19 Organizacién Mundial de la Salud, El derecho a la salud, folleto informativo nimero 31, Suiza:
Organizacion de Naciones Unidas, 2008, Pags. 11y ss.
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La Constitucién también garantiza el derecho a la seguridad social para
toda la poblacion guatemalteca o sea los servicios que ahora presta el

Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

El Cddigo de Salud en su Articulo 4 también asegura la prestacion de los
servicios de salud a toda persona guatemalteca en forma gratuita.

Otras leyes que promueven el derecho a la salud son el Convenio 169 y
el Pacto internacional de Derechos Sociales, Econdmicos y Culturales
ratificados por Guatemala.

Para la poblacion, el derecho a la salud significa que se les provea
servicios de salud cuando los necesiten, 0o sea, cuando exista una
emergencia o una enfermedad y no esperar cuando los servicios publicos
decidan llegar a la comunidad. También implica que cuando se atiende a una
persona enferma, se le debe dar las medicinas necesarias para su curacion.

Por ultimo, implica que se le atienda bien, sin maltratos y de buena gana.”*?°

El derecho a la salud se encuentra muy bien fundamentado tanto en la
legislacion nacional e internacional, en las cuales se establece claramente
gue el Estado debe de velar por el goce y disfrute del derecho a la salud de
sus habitantes, y que se les debe prestar un buen servicio médico, lo cual
comparado con la realidad que viven los adolescentes privados de libertad es
todo lo contrario, ya que no se toma importancia en la prestacion de servicios
médicos para ellos y de alguna manera se les discrimina, aparte que también
se les vulnera el goce al derecho a la salud. Es aca donde cabe recalcar que

por parte del Ministerio de Salud se debiera hacer conciencia en cuanto a
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2.5

gque no estdn cumpliendo con lo establecido en los instrumentos

internacionales y nacionales en cuanto al derecho a la salud se refiere.

SECTOR SALUD:

Se podria caracterizar que actualmente el sector salud es de naturaleza
mixta, conformado por el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, el
Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, el sector privado, la Sanidad
Militar y un significativo sector de medicina comunitaria tradicional,

sobreviviente de la cultura Maya.

El Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social tiene el mandato de
ser la rectoria del sector salud, entendida como la conduccion, regulacion,
vigilancia, coordinacion y evaluacion de las acciones e instituciones de salud
a nivel nacional, éste opera por medio de sus dependencias publicas:
hospitales, centros de salud y puestos de salud. Esta constituido por los
hospitales, sanatorios y clinicas privadas que su fin principal es el de adquirir
beneficio econdmico con la prestacion de servicios de recuperacion y
rehabilitacion de la salud y se encuentran ademas las empresas de seguros

médicos privados.

Ademas en este sector se encuentra el sector religioso en la misma linea
de trabajo, estan dando respuesta inmediata a los problemas de salud a

través de educacion y prevencion, clinicas, dispensarios y hospitales.

“Las principales causas de enfermedad y de los riesgos que las y los
adolescentes enfrentan en este periodo estan vinculadas a estilos de vida.
Los trastornos psicosociales, merecen la misma atenciéon y destinacion de

recursos que las enfermedades infecciosas.
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La atencion primaria debe realizarse formalmente en todos los niveles de
atencion en salud, para ello es importante el involucramiento de
adolescentes, jovenes, familias y comunidades asi como otras
organizaciones y (centros educativos, ONG's, OG's) creando programas

que sean comprensibles y factibles para este grupo.”**

“‘El Ministerio de Salud Publica como ente rector de la salud ha
desarrollado, en la dltima década con el apoyo de organismos
internacionales y sociedad civil, diversas acciones que pretenden
beneficiar a la adolescencia y juventud, con el apoyo de organismos
internacionales y sociedad civil. Razon por la cual integra eéstos
esfuerzos y lecciones aprendidas en un modelo de atencion integral
para adolescencia y juventud. Reconociendo asi la importancia de la

poblacién adolescente y su vulnerabilidad social.

Estos esfuerzos generan en los servicios de salud la necesidad de abrir
espacios de promocion, prevencion, atencion integral y diferenciada, asi
como servicios de rehabilitacion; contemplando sus necesidades desde
una perspectiva étnica, de derechos humanos y de género, ya que muchos
de los riesgos para su salud pueden asociarse con estereotipos que afectan
especialmente las relaciones de género, que son de inequidad y que
traen consecuencias para la salud y para la vida de las/los adolescentes y

jovenes de toda la sociedad™*

El sistema de medicina tradicional comunitaria ha sobrevivido con los
servicios de los chamanes, los curanderos, los hueseros, los ancianos, las

comadronas que desde la sabiduria de la cultura maya utilizan consejos,
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rituales, bafos, plantas medicinales y productos animales y minerales para
solucionar sus problemas de salud. Este sistema ha sido ignorado y muy
poco tomado en cuenta desde la cultura occidental aunque ya hay esfuerzos
de lograr que tanto el sistema médico occidental como el etno-médico maya

puedan convivir en mutuo respeto y entendimiento con acciones conjuntas.

“Existen también dentro de sector salud instituciones publicas y privadas
gue realizan acciones en salud sin ser su fin principal, destacandose dentro
de ellas: La Secretaria de Bienestar Social de la Presidencia, el Ministerio de
la Defensa, el Ministerio de Desarrollo Urbano y Rural, el Ministerio de
Comunicaciones, Transportes y Obras Publicas y el Ministerio de Ambiente y
Recursos Naturales. La salud se ha convertido en un paraguas ideologico y
estratégico para la introduccién de elementos de desarrollo comunitario y de
salud publica, en los cuales la participacion de las organizaciones
gubernamentales y no gubernamentales han tenido un papel protagonico, en
el cual deberian de ir comprometiendo la participacion de las comunidades

en la planeacién, formulacion y ejecucion de las acciones.

Con la estructura del sector salud; mencionada anteriormente se tiene la
siguiente cobertura de servicios: Sector Publico 48% y el Sector Privado
10%, Sanidad Militar 0.21% lo cual demuestra que el 41.79% de la poblacion
no fue atendido por dicho sistema y que Unicamente el 54% restante accedio

a los servicios de salud.

No se ha cuantificado estadisticamente, pero la mayoria de la poblacion
ha utilizado por muchos afios incluso desde la época precolombina, las
practicas y medicinas tradicionales para la recuperaciéon de su salud, lo cual
todavia es una préactica cotidiana ante la falta de servicios y ante el abuso de
los costos para acceder a las formas occidentales de curacién. Asi también
no existen registros estadisticos de la cobertura dada por las organizaciones

no gubernamentales, considerandose por parte del Ministerio de Salud
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Pulblica y Asistencia Social, que éstas tienen una cobertura aproximada del
18% de la poblacién, pero que con frecuencia atienden a grupos que también

reciben atencion de otras instituciones.”*?®

El derecho a la salud es uno de los derechos fundamentales en la vida
del ser humano, en virtud que si gozamos de un perfecto estado de salud
tanto fisico y mental podemos desarrollarnos y desenvolvernos de una mejor

manera y asi poder ser productivos dentro de la sociedad.

Si bien es cierto, por parte de la poblacion se reconoce que el Ministerio
de Salud Publica es el encargado de proveer a la poblacién los servicios de
salud necesarios para que puedan ser atendidos como se debe y que en una
mayor parte debiera ser quien provea de los medicamentos necesarios, en la
realidad no se cuenta con dicha funcion, pues cuando las personas logran
ser atendidas por los centros asistenciales estos no cuentan con el

medicamento necesario y regularmente les proporcionan una receta meédica.

Ahora bien en cuanto a los adolescentes privados de libertad se refiere,
estos cuentan con el apoyo de los jueces para emitir la orden para que sean
trasladados a los centros asistenciales, la problematica se da al momento de
solicitar la atencibn médica en los hospitales, pues no reciben la atencién
debida y necesaria por ser personas privadas de libertad, y si a las personas
gue no estan privadas de libertad no se les proporciona el medicamento
necesario, menos se preocupan por apoyar con el medicamento necesario

para los adolescentes privados que la necesiten.
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3.1

CAPITULO Il
CENTROS DE PRIVACION DE LIBERTAD PARA ADOLESCENTES EN
CONFLICTO CON LA LEY PENAL

SECRETARIA DE BIENESTAR SOCIAL DE LA PRESIDENCIA

La Presidencia de la Republica acuerda emitir el reglamento orgénico de la
Secretaria de Bienestar Social, la nacié por medio del Acuerdo Gubernativo
No. 18-2006, en el cual se establece las funciones, estructura técnica y
administrativa de las unidades que responde al nuevo enfoque social de la
institucion. Dicho reglamento consta de VIII capitulos, de los cuales en el 1l
capitulo es donde se especifica las funciones de la Subsecretaria de

Reinsercion y Resocializacion de adolescentes en conflicto con la ley penal.

A continuacion se detalla como esta conformado cada uno de ellos:
“CAPITULO I: Naturaleza, Objetivo, Competencia, Funciones Generales,
Funciones Especificas de la Secretaria de Bienestar Social, Programas y

servicios

CAPITULO II: Estructura administrativa: Estructura organizativa

CAPITULO Ill: Organo de Direccion Superior: Despacho Superior,
Funciones del Secretario de Bienestar Social, Ausencia del Secretario de
Bienestar Social, Subsecretarias, Funciones generales de las
Subsecretarias, Funciones de la subsecretaria de proteccion, abrigo y
rehabilitacion familiar, Funciones de la Subsecretaria de Fortalecimiento y
apoyo familiar y comunitario, Funciones de la subsecretaria de
Reinsercién y Resocializacion de adolescentes en conflicto con la ley

penal

CAPITULO IV: Organos de apoyo técnico: Consejo Asesor, Funciones del

consejo asesor, Direccion de Asesoria Juridica, Funciones de la direccién de
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asesoria juridica, Direccion de auditoria y fiscalizacion, Funciones de la
direccion de auditoria y fiscalizacion

CAPITULO V: Organos Administrativos de Ejecucion: De las direcciones
de programas de las subsecretarias, Funciones de las direcciones de
programas de las subsecretarias, De los Directores de los centros, Funciones
de los directores de los centros, Funciones de la coordinacion de apoyo

multidisciplinario, Funciones de la coordinacion interinstitucional

CAPITULO VI: Organos de administracién: Direccion ejecutiva
administrativa financiera, Funciones de la direccion ejecutiva administrativa
financiera, Direccion financiera, Funciones de la direccion financiera,
Direccion de recursos humanos, Funciones de la direccion de recursos
humanos, Direccion de servicios, Funciones de la direccion de servicios,
Direccion ejecutiva de desarrollo institucional, Funciones de la direccion
ejecutiva de desarrollo institucional, Direccidon de planificacion, Funciones de
la direccion de planificacion, Direccion de comunicacion social, Funciones de
la direccion de comunicacion social, Direccion de formacién y capacitacion,
Funciones de la direccion de formacion y capacitacion, Coordinacion de
sistemas, Funciones de coordinacion de sistemas, Direccion ejecutiva de
coordinacion departamental, Funciones de la direccion ejecutiva de
coordinacion  departamental, Creacion y supresion de unidades

administrativas
CAPITULO VII: Presupuesto y financiamiento de la Secretaria de
Bienestar Social: Presupuesto, Destino de la asistencia, Ingresos privativos

de la Secretaria de Bienestar Social, Utilizacién del patrimonio.

CAPITULO VIII: Disposiciones transitorias y finales
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Articulo 53, 54 y 55"*%4

Todo lo descrito anteriormente es la forma como esta estructurada la
Secretaria de Bienestar Social en general, dicha estructura creada por el
acuerdo gubernativo 18-2006, pero Unicamente en el capitulo Il es donde
consta todo lo relacionado a la Subsecretaria de Reinsercion vy
Resocializaciéon, asi como también las funciones de los centros y sus
autoridades. Ahora bien, con el objeto de poder ampliar el conocimiento con
respecto a algunas funciones de la Secretaria de Bienestar Social, en el
presente trabajo se detalla cada una de ellas, aunque se omitieron algunas
por no estar relacionadas con la Subsecretaria de Reinsercion vy

Resocializacion de adolescentes en conflicto con la ley penal.

3.1.1 FUNDAMENTO LEGAL, INTEGRACION Y FUNCIONES DE LA

SECRETARIA DE BIENESTAR SOCIAL DE LA PRESIDENCIA

La Republica de Guatemala dentro del Organismo Ejecutivo, cuenta con
diferentes secretarias, las cuales cada una de ellas desempefia una funcion
muy especial en cada uno de los ambitos donde se ejecutan. Dentro de las
distintas secretarias tenemos la Secretaria de Bienestar Social, conocida

como la SBS.

Para comenzar se considera importante describir qué es la Secretaria de
Bienestar Social: ésta es un o6Organo administrativo gubernamental,
dependiente del organismo Ejecutivo que tiene a su cargo la formulacion,
coordinacion y ejecucion de las politicas publicas de Proteccién integral a la
Nifiez y Adolescencia, contribuyendo al bienestar familiar y comunitario.

Impulsa a través de los programas el respeto y promocion de los Derechos
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de la Nifiez y Adolescencia guatemalteca, llevando a cabo planes de accion
derivados del marco juridico establecido.

Es competencia de la Secretaria de Bienestar Social, coordinar las
acciones que desarrolla la comision Nacional de la Nifiez y Adolescencia-
CNNA-, asi como impulsar todas las acciones que tiendan al bienestar social
de la familia como base fundamental de la sociedad y de los grupos sociales

mas vulnerables sin discriminacion alguna.

Para poder estar legalmente institucionalizada la Secretaria de
Bienestar Social se fundamento en la siguiente base legal:
I) Articulo 202 de la Constitucion Politica de la Republica de Guatemala.
li) Acuerdo Gubernativo sin numero, de fecha 1 de julio de 1978: “Supresién
de la Secretaria de Asuntos Sociales de la Presidencia de la Republica y
creacion de la Secretaria de Bienestar Social”, publicado el 18 de septiembre
de 1978.
iii) Decreto No. 27-90 del Congreso de la Republica: “Ratificaciéon de la
Convencién sobre los Derechos del Nifio”, publicado el 23 de mayo de 1990.
iv) Decreto No. 114-97 del Congreso de la Republica: "Ley del Organismo
Ejecutivo”, publicado el 12 de diciembre de 1997; modificado por Decreto No.
63-98, publicado el 4 de noviembre de 1998; reformado por Decretos Nos.
22-99, publicado el 28 de mayo de 1999; 90-2000, publicado el 11 de
diciembre de 2000; y 50-2003, publicado el 28 de octubre de 2003.
v) Decreto No. 27-2003 del Congreso de la Republica: “Ley de Proteccion
Integral de la Nifiez y adolescencia”, publicado el 18 de julio de 2003;

reformado por Decreto No. 02-04, publicado el 14 de enero de 2004.

3.1.2 MISION:
“Garantizar el cumplimiento y la restitucion de Derechos de la Nifiez y

Adolescencia a través de la ejecucibn de programas de prevencion,
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proteccién, reinsercion y resocializacion, coordinando inter
institucionalmente; formulando, ejecutando y evaluando politicas publicas en

la materia, con la participacion ciudadana.”*®

3.1.3 VISION:
“Entidad lider especializada en nifiez y adolescencia, que brinde servicios
integrales de calidad, con presencia a nivel nacional, pertinencia cultural que

preserve y reunifique a las familias, reinserte y resocialice adolescentes”?

3.1.4 OBJETIVOS:

“‘Desarrollo de los procesos de formulacion, planificacion, direccion,
ejecucion y evaluacién de politicas y programas dirigidos a la nifiez y
adolescencia, y la ejecucidon de programas a favor de la mujer, la familiay la
comunidad, para contribuir a un funcionamiento sectorial articulado, racional
y eficiente, promoviendo el trabajo en equipo, la participacion ciudadana vy el

desarrollo de la familia y de los grupos vulnerables”. *?’

3.1.5 PROGRAMAS Y SERVICIOS:
“‘De acuerdo a la disponibilidad de sus recursos humanos, materiales y

financieros proporcionara los siguientes servicios:

i) Reforzamiento escolar y prevencion a la callejizacion de nifios y nifias de
siete a doce afios, hijos de madres y padres trabajadores de escasos
recursos;

ii) Proteccion integral y abrigo temporal a nifios, nifias y adolescentes

amenazados o violados en sus derechos;
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iil) Proteccion integral y abrigo temporal o permanente a nifios, nifias y

adolescentes con discapacidad mental y/o en situacion de abandono u

orfandad;

iv)Educacién especial y capacitacion laboral para nifios, niflas y adolescentes
con discapacidad mental leve y/o moderada;

v) Familias sustitutas y adopciones para nifios, nifias y adolescentes de cero a

dieciocho afos en situacion de vulnerabilidad;

vi) Integracion de nifios, nifias y adolescentes en situacion de vulnerabilidad a

familias adoptivas nacionales y en su defecto, a familias adoptivas

internacionales;

vii) Reinsercion familiar y adaptacion comunitaria y social, de adolescentes en
conflicto con la ley penal,

viii) Atencion integral de cuidado diario, educacion inicial y educacion pre-
escolar, dirigidos a nifios y nifias de cero a siete afos, hijos de madres y padres

trabajadores de escasos recursos;

iX) Atencion integral a la mujer, familia y a la comunidad en general, con
enfasis a grupos vulnerables; y
X) Cualquier otro programa 0 accion de su competencia que las leyes le

sefialen.”?®

3.1.6 FUNCIONES DE LA SECRETARIA DE BIENESTAR SOCIAL
3.1.6.1 FUNCIONES GENERALES

i) “Promover, ejecutar y evaluar los programas dirigidos a la poblacién en
riesgo social;

i) Desarrollar acciones destinadas a fortalecer a la familia y brindar
proteccion a nifios, nifias, adolescentes, mujeres, personas con discapacidad

y adulto mayor, dentro de un marco de desarrollo integral de la persona;
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i) Realizar su funcion acorde a las politicas, programas y acciones de
bienestar social, organizando la estructura administrativa que le permita
eficientar, agilizar y garantizar la prestacién de los servicios;

i) Contribuir a que las politicas publicas trasladadas por la Comision Nacional
de la Nifiez y de la Adolescencia a los distintos sectores y dependencias del
Estado que corresponda, sean incorporadas en sus respectivas politicas de
desarrollo; y

i) Promover la participacion coordinada de todas las entidades publicas y

privadas que brinden servicios de bienestar social o coadyuven a la

prestacion de los mismos.

3.1.6.2 FUNCIONES ESPECIFICAS:
i) Proponer y desarrollar politicas, programas y acciones prioritarias de

Bienestar Social, de conformidad con la ley de la materia;

i) Velar porque los procedimientos administrativos aplicados en sus
programas, garanticen el fortalecimiento de la familia guatemalteca,

i) Priorizar hacia los sectores de la poblacion mas vulnerables, la prestacion
de los servicios que brinda la Institucion a nivel nacional; promover, ejecutar
y evaluar los programas dirigidos a la poblacion en riesgo social;

iv) Impulsar y desarrollar actividades de investigacion con el propésito de
detectar problemas en materia de bienestar social, que ameriten la atencién
del Estado, promoviendo su difusion y discusion;

v) Promover la emisién de leyes y reglamentos necesarios para mejorar el
bienestar social de la familia y de los grupos vulnerables, elaborando los
anteproyectos respectivos;

vi) Ejecutar las acciones preventivas para la atencion y proteccién integral
ante situaciones que pongan en riesgo el desarrollo de la nifiez y
adolescencia,

vii) Propiciar la participacién de la comunidad en el desarrollo y ejecucion de

los programas y proyectos;
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viii) Gestionar cooperacion técnica y/o financiera nacional o internacional,
gue coadyuve al desarrollo de los programas y proyectos, suscribiendo los
convenios respectivos;

iX) Administrar el patrimonio del Estado adscrito a la Secretaria de Bienestar
Social y utilizarlo exclusivamente en la realizacion de sus objetivos, funciones
y programas de trabajo;

X) Apoyar la integracion, consolidacion y articulacion de la Comision Nacional
de la Nifiez y de la Adolescencia y su Secretaria Ejecutiva, asi como de las
Comisiones Municipales de la Nifiez y de la Adolescencia u otros 6rganos
gue sean creados por la Ley posteriormente;

xi) Autorizar los programas de las entidades privadas de bienestar social;

xii) Asesorar al Presidente de la Republica en materia de bienestar social,
grupos vulnerables y en lo relativo a las acciones y programas de
fortalecimiento a la familia, asi como a las demas instituciones que lo

requieran;

xiii) Actuar en cualquier accion de bienestar social del Organismo Ejecutivo y
en las que especificamente le asigne el Presidente de la Republica; y
xiv) Desarrollar otras funciones especificas que sean inherentes a su

naturaleza™?°.

3.1.6.3 FUNCIONES GENERALES DE LAS SUBSECRETARIAS:

i) "Sustituir al Secretario de Bienestar Social, en caso de ausencia temporal;

i) Refrendar con la firma y sello los acuerdos, providencias o resoluciones
gue emita el Despacho Superior, de acuerdo a la competencia de cada
Subsecretaria.

iii) Apoyar, facilitar y orientar la gestion técnica de los programas bajo su

cargo;
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iv) Coordinar con la Direccion Ejecutiva Administrativa Financiera la
optimizacion de los recursos en funcion de lograr mejores resultados;

v) Dirigir y normar las acciones que realizan las diferentes direcciones de

programas;

VI) Garantizar el enfoque integral y multidisciplinario de los procesos en

funcion de los objetivos y las metas propuestas en los respectivos planes

operativos;

VII) Proponer y ejecutar los procedimientos tendientes a incrementar los

niveles de eficiencia y racionalidad en el uso de los recursos;

VIII)  Promover el trabajo en equipo que coadyuve en la prestacion de

servicios de calidad hacia la familia y los grupos mas vulnerables;

IX) Promover la sistematizacion de los procedimientos de los diferentes

programas que permitan incrementar su efectividad

X) Fomentar la participacion, involucramiento y compromiso de la familia

en las acciones de desarrollo integral de sus hijos; y

XI) Cualquier otra funcién que sea de su competencia.”**°

Para el cumplimiento de su mandato y de sus funciones sustantivas, la

Secretaria esta organizada en tres Subsecretarias:

A continuacion se describiran las tres subsecretarias con las que cuenta la

Secretaria de Bienestar Social:
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3.1.6.4 SUBSECRETARIAS DE LA SECRETARIA DE BIENESTAR SOCIAL:

3.1.6.4.1 SUBSECRETARIA DE FORTALECIMIENTO Y APOYO FAMILIAR Y
COMUNITARIO:

Brinda atencién integral a nifios, niflas y adolescentes facilitando el
acceso al aprendizaje, descubriendo y estimulando habilidades y destrezas a
las personas con discapacidad, logrando de ésta manera su independencia
familiar, asi como implementar acciones de prevencién para erradicar la

violencia.

v' Programa de Atencion Integral -CAlI-
v" Programa de Discapacidad
v' Centro de Atencién Especial "Alida Espafia de Arana"

v" Programa de Subsidios Familiares

3.1.6.4.2 SUBSECRETARIA DE PROTECCION, ABRIGO Y REHABILITACION
FAMILIAR:

La Subsecretaria de Proteccion, Abrigo y Rehabilitacion Familiar, es la
encargada de coordinar e implementar las medidas y acciones necesarias
gue permitan brindar atencion, educacién, apoyo, cuidado, proteccion y
abrigo a nifios, nifias y adolescentes y aquellas en situacion de riesgo social
de conformidad con los programas a su cargo y fortalecer la coordinacion
interinstitucional del Sistema de Proteccidn para la restitucion de derechos de

nifiez y adolescencia que garantice la preservacion y reunificacion familiar.

La Subsecretaria de Proteccidn, Abrigo y Rehabilitacién Familiar tiene a su

cargo 3 programas que atienden a nivel nacional.

v' Hogares de Proteccion
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v Familias Sustitutas
v Riesgo Social

3.1.6.4.3 SUBSECRETARIA DE REINSERCION Y RESOCIALIZACION DE
ADOLESCENTES EN CONFLICTO CON LA LEY PENAL:

La Subsecretaria de Reinsercion y Resocializacion de Adolescentes en
Conflicto con la Ley Penal tiene como funcion principal llevar a cabo todas
las acciones relativas al cumplimiento de las sanciones impuestas a los
adolescentes transgresores de la ley penal, asi como cumplir con los
mandatos legales que emanan de la Ley de Proteccion Integral de la Nifiez y
Adolescencia relativas a la responsabilidad penal de los y las adolescentes.

La Reinsercion Social se realiza a través de programas que aseguren el
cumplimiento de las sanciones impuestas, asi como la rehabilitacion,

formacion para la vida, trabajo productivo y prevencion de la violencia.

v' Programa de Privacion de Libertad de Adolescentes en Conflicto con la Ley
Penal

v' Programa de Medidas Socioeducativas

3.1.6.5 FUNCIONES ESPECIFICAS DE LOS DIRECTORES DE LOS CENTROS
DE INTERNAMIENTO PARA ADOLESCENTES EN CONFLICTO CON LA
LEY PENAL

“Los Directores de los Centros tendran las funciones siguientes:

i) Ejercer la autoridad inmediata del Centro y tendra las responsabilidades
que la ley le asigne;

ii) Ser el responsable directo de la administracién de los recursos asignados

al Centro a su cargo;
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i) Planificar y ejecutar en forma eficiente los planes y proyectos de Programa
al que pertenece;

iv)Promover el apoyo y participacion comunitaria en el desarrollo de las
actividades de su Centro;

v) Rendir en forma periédica al Director de Programa, los informes técnicos y
financieros correspondientes; vy,

vi)Desempefiar cualquier otra funcién que sea inherente a su cargo. "***

3.1.6.6 PROGRAMA DE PRIVACION DE LIBERTAD

3.1.6.6.1 Privaciéon de Libertad de Adolescentes en Conflicto con la Ley

Penal:

“Se encuentra a cargo de un Director (a), el cual depende de la
Subsecretaria. Es responsable de la normatividad de las politicas, planes,
proyectos, programas y acciones, que con aval de la Subsecretaria sean
presentados al Despacho Superior para su aprobacion e implementacion en
los diferentes centros especializados de internamiento. En el Programa se

encuentran cuatro centros de internamiento

i) CEJUDEP
(Centro Juvenil de Detencién Provisional)
i) CEJUPLIV
(Centro Juvenil de Privacion de Libertad para Varones)
i) CEJUPLIVII
(Centro de Privacion de Libertad para varones)
iv) CEJUPLIM

(Centro Juvenil de Privacion de Libertad para Mujeres

1 Manual de organizacién.SBS. pag. 9
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3.1.6.7 MEDIDAS SOCIOEDUCATIVAS: Segun la Ley de Proteccion Integral

para la Nifiez y Adolescencia, se aplican las siguientes sanciones:

3.1.6.7.1 Libertad Asistida: Es una sancién educativa, socializadora e
individualizada, que consiste en otorgar la libertad del adolescente bajo la

supervision de personal especializado.

Se orientara al desarrollo de habilidades capacidades y aptitudes para
el desarrollo personal y social del adolescente. Su duracion maxima sera de

dos afos.

3.1.6.7.2 Prestacion de Servicio a la Comunidad: Consiste en realizar tareas
gratuitas, de interés general en entidades de asistencia, publicas o privadas,
como escuelas, pargues, hospitales, etc. Las tareas deberan ser asignadas

segun las aptitudes de los adolescentes.

Las tareas se cumpliran durante una jornada maxima de 8 horas
semanales, los sabados, domingos y dias feriados, pero sin perjudicar la
asistencia a la escuela o jornada de trabajo, su duracion maxima sera de 6

meses

3.1.6.8 CENTRO DE CAPACITACION OCUPACIONAL: Atiende a
adolescentes de 14 a 18 afios de edad de diferentes sexos con discapacidad
intelectual, con el fin de insertarlos en el ambito laboral y social,
capacitandolos en oficios técnicos, brindandoles estimulacion en habilidades

cognitivas y afectivas para su realizacidén personal.

Ademas ofrece orientacion técnica y profesional a los padres de familia
y/lo encargados con el objetivo de sensibilizar, educar sobre temas

relacionados con la discapacidad, desarrollo y crecimiento de los
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adolescentes en su medio y entorno social, sobre derechos, obligaciones,

fortalecimiento y valores familiares, asi como desarrollo productivo.”*

3.1.6.9 PRIVACION DE LIBERTAD:

“Los adolescentes que tienen conflictos con la justicia tienen derecho a
recibir un trato que promueva su reintegracién y el desempefio de una
funcién constructiva en la sociedad (articulo 40.1 de la CDN). La detencion,
el encarcelamiento o la prisién de un nifio se utilizaran tan solo como medida

de dltimo recurso articulo 37, literal b, de la CDN).

Por tanto, en el marco de una politica general de justicia de menores, es
necesario desarrollar y aplicar diversas medidas que aseguren que los nifios
sean tratados de manera apropiada para su bienestar y que guarden
proporcion tanto con sus circunstancias como con la infraccibn cometida.
Tales medidas comprenden el cuidado, la orientacion y supervision, el
asesoramiento, la libertad vigilada, la colocacion en hogares de guarda, los
programas de ensefianza y formacion profesional y otras posibilidades

alternativas a la internacion en instituciones (articulo 40.4 de la CDN)

En cuanto a los objetivos de las medidas de privacion de libertad,
ademas de los fines educativos y de preservacion del interés superior antes
referidos y consagrados en los articulos 79 y 76.12 de la CNA, debemos
tener en cuenta como principios especiales de la privacion de libertad la
minimizacién de sus efectos perjudiciales y el fomento de su integracién
social, conforme a lo dispuesto en la CDN y las Reglas de las Naciones

Unidas para la Proteccién de Menores Privados de Libertad.**?

32 Entrevista con Valeria Lopez. Procuradora en el Programa medidas socioeducativas. SBS. Fecha 7 de
noviembre de 2014
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‘La privacion de libertad como medida socioeducativa supone una
evidente restriccibn de derechos, pero normativamente deberia estar
acompafada por un componente socioeducativo. Sin embargo, la forma en
gue se estructura potencia sus consecuencias negativas, las cuales recaen
integramente en los adolescentes y dejan marcas en sus saberes, sus

vinculos y sus propios cuerpos.

El Comité de los Derechos del Nifio se ha referido a las actividades

tendientes a la reintegracion social los siguientes términos:

Todo menor en edad de escolaridad obligatoria tiene derecho a recibir
una ensefanza adaptada a sus necesidades y capacidades y destinada a
prepararlo para su reinsercion en la sociedad. Ademas, siempre que sea
posible, tiene derecho a recibir formacion para ejercer una profesion que lo

prepare para un futuro empleo”*3*

‘Los conflictos que se desarrollan en la privacion de libertad son
complejos y pueden ser generados por muchas y diferentes causas. Para
abordarlos, las Reglas de las Naciones Unidas para la Proteccion de los

dul35

Menores Privados de Liberta Las mismas reglas recomiendan lo

siguiente:

La creacion de un cargo independiente de mediador, facultado para
recibir e investigar las quejas formuladas por los menores privados de

libertad y ayudar a la consecucién de soluciones equitativas.

La Corte Interamericana de Derechos Humanos dijo: es posible emplear

vias alternativas de solucion de las controversias que afecten a los nifios,

4 bid. 57
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pero es preciso regular con especial cuidado la aplicacion de estos medios
alternativos para que no se alteren o disminuyan los derechos de

aquellos”.**

Para poder continuar con el desarrollo del presente capitulo se considera
de suma importancia dar a conocer en primer lugar qué son los centros de
privacion de libertad para los adolescentes que infringen la ley en nuestro
pais; los cuales incurren en delitos que ameritan la privacién de libertad,
pues también infringen la ley cometiendo delitos en los cuales los

adolescentes pueden gozar de una medida cautelar no privativa de libertad.

Los centros de privacion de libertad han sido disefiados para internar a los
adolescentes en conflicto con lay penal, los cuales cuentan con personal
para cada una de las areas necesarias, uno de las autoridades principales
dentro de los centros de privacion de libertad son el Director y Subdirector,
ademas también cuentan con el personal del equipo técnico teniendo dentro
de ello, el profesional en pedagogia, psicologia, trabajo social. Aunado a ello,
también cuentan con el equipo de maestros quienes les imparten diariamente
sus clases respectivas para que puedan avanzar en sus estudios. Con fines
de poder brindar seguridad cuentan con un equipo de monitores quienes son

los que velan por la seguridad de los internos dentro de los centros.

En cuanto al personal de salud, se cuenta con un profesional en
medicina, quien es apoyado por una enfermera en su ausencia, pues éste
llega al centro de privacion de libertad anicamente una vez por semana para
poder dar consultas a los adolescentes, de igual forma cuentan con un
médico cirujano quien también llega un dia a la semana para poder atender a
los adolescentes internos; actualmente la Secretaria de Bienestar Social de

la Presidencia de la Republica, entre su personal cuenta con una Doctora
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especializada en Psiquiatria que presta sus servicios a aquellos
adolescentes (ya sea internos o cumpliendo sanciones no privativas de

libertad) que necesiten la atencion y acompafiamiento psiquiatrico.

Con el objetivo de poder mantener la paz y tranquilidad dentro de los
Centros Juveniles de Privacion de Libertad, tanto los internos como el
personal, deben de observar, respetar y cumplir con el Reglamento Interno
con el que cuenta cada uno de estos centros de privacion, el cual en el

transcurso del desarrollo del presente capitulo se dara a conocer.

Los centros de privacion de libertad se encuentran bajo la
responsabilidad de la Subsecretaria de Reinsercién y Resocializacion, la cual
pertenece a la Secretaria de Bienestar Social, entidad que fue creada para
proteger los derechos de los nifios y adolescentes, dicha institucion trabaja
con la subsecretaria antes mencionada y dentro de ella tiene el programa de
privacion de libertad. A cargo de ésta Subsecretaria se encuentran los 4
centros de privacion de libertad que existen a nivel nacional en Guatemala,
ya que todos los adolescentes que ameritan estar privados de libertad por
haber infringido la ley tanto del interior de la republica como los que
pertenecen a la ciudad capital, todos deben ser internados en los centros de
internamiento ubicados en la capital, siendo el principal el Centro Juvenil de
Detencion Provisional —CEJUDEP-, ya que a éste llegan todos los
adolescentes varones,™®’ que fueron ligados a procesos y permanecen
internos provisionalmente hasta que no se resuelva su situacion juridica; sin
embargo, éste centro también alberga a adolescentes que han sido

sancionados y que su proceso ya ha pasado a la etapa de ejecucion.
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El centro de privacion de libertad CEJUDEP, més conocido con el
nombre de Gaviotas, ubicado en la 22 calle 1-32, zona 13, fue construido en
el gobierno del presidente Shell Eugenio Laugerud Garcia (1974-1978),
teniendo una capacidad para albergar a 140 adolescentes, en el presente
afo hasta el 20 de enero, se encontraban la cantidad de 574 adolescentes,
dicho dato puede variar por los nuevos ingresos con el transcurso de los
dias. A pesar que dicho centro su principal funcion es albergar adolescentes
en conflicto con la ley penal que se encuentren en proceso de investigacion,
es decir, que estan pendientes de solventar su situacién juridica o bien ser
sancionados por el delito que cometieron; dicho centro también tiene
albergados hasta la fecha 235 adolescentes que ya fueron sancionados y
gue solo esperan que finalice el tiempo de su sancion; dicha situacion se da
porque los demas centros de internamiento no se dan abasto para albergar a
todos los adolescentes sancionados, sin embargo, CEJUDEP no cuenta con
la capacidad para albergar ni siquiera a la cantidad de adolescentes que se

encuentran en proceso, es decir detenidos provisionalmente.

Se debe de aclarar que el dato de adolescentes sancionados también
puede variar, esto en virtud que dia con dia los jueces de adolescentes en
conflicto con la ley penal dictan sentencias condenatorias para los
adolescentes infractores de la ley, y otros recuperan su libertad por el

cumplimiento de la sancién impuesta.

Segun la informacion proporcionada por el médico cirujano Héctor
Edmundo Guerrero Santiago, se le realiza una ficha técnica al adolescente
cuando ingresa al centro de privacién de libertad, luego refiere que se

realizan de 18 a 20 consultas.

Con el objeto de ampliar la informacion propiamente de las capacidades
poblacionales con la que cuenta el centro de internamiento, se solicitd

informacion por medio del Juez del Juzgado de Control y Ejecucion de
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medidas para adolescentes en conflicto con la ley penal, para lo cual se
obtuvo un informe de fecha 09 de octubre de 2015, en el cual se indica la
cantidad de adolescentes internos a la fecha, dicha informaciéon se describira

a continuacion:
a) “ Se cuenta en la actualidad con 12 dormitorios y un aula vuelta dormitorio

b) Cantidad de adolescentes por dormitorio:

DORMITORIO CANTIDAD DE CAPACIDAD DE
ADOLESCENTES INTERNOS POR
INTERNO POR DORMITORIO
DORMITORIO

A 77 24

B 93 24

C 93 24

D 94 24

E 05 02

F 14 04

G 14 02

H 05 02

MODULO 1 49 04

MODULO 2 40 04

MODULO 3 48 04

MODULO 4 48 04

DORMITORIO AULA 05

Fuente: Informe de fecha 9 de octubre de 2015, rendido por parte de Direccion de
CEJUDEP

Para poder hacer una comparacion y analisis de la sobre poblacion
también se cuenta con la capacidad que tiene cada dormitorio para los
adolescentes privados de libertad, y es el punto donde se evidencia que es
necesario que se amplie el centro de internamiento, en virtud que cada
dormitorio cuenta con una cantidad elevada a la cual tiene capacidad de

albergar.
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Los adolescentes privados de libertad duermen sobre una plancha de

cemento acompafiada de una colchoneta. Teniendo un total de adolescentes

internos a la fecha de rendir el informe con una cantidad de 585.

PROTOCOLOS Y PROCEDIMIENTOS AL INGRESAR AL CENTRO DE
INTERNAMIENTO

a)

b)

Al momento de ingresar los adolescentes provisionales son revisados
por el médico o el enfermero del centro para establecer su estado de
salud y suministrar algin tipo de medicamento en todo caso fuere

necesario.

Al momento de ingresar algun adolescente con heridas de cualquier
tipo y/o procedente del algun centro asistencial se procede a informar
al médico para hacer un diagndéstico general de su estado de salud y
determinar si se cuenta con los implementos necesarios para su
curacion y tratamiento en el centro, de no contar con los mismos se
solicita al médico realizar un informe el cual es remitido al sefior juez
para que conozca su estado de salud y solicitar sea transferido hacia
algun centro asistencial en donde puedan suministrar lo que el

adolescente necesite para su recuperacion

Todo adolescente es entrevistado por psicélogo y trabajador social del
centro para establecer su estado animico, emocional y establecer

recurso familiar

Se cuenta con programa de jornada médica cada 15 dias en donde se

evalla la salud de los adolescentes en general

Las acciones gque se toman en tema de salud preventiva son revision
de todo adolescente que se queje de algun tipo de dolencia, limpieza
periddica de ropa de cama, como personal, limpieza con activos en
dormitorios para la erradicaciéon de bacterias, moho, hongos vy

sarcopiosis, los cuales son los mas comunes por el hacinamiento
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f) Acciones curativas: expediente médico por adolescente para llevar
bitacora de medicamentos suministrados, enfermedades, afecciones y

asf conocer el estado general del adolescente”!®

En la informacion antes descrita se evidencia que dentro de las
acciones que ejecutan en el centro con respecto a la prevencion, Unicamente
emplean la revision de los adolescentes cuando padecen de alguna dolencia,
pero no se ejecutan acciones o programas en donde peridodicamente los
adolescentes sean evaluacion clinicamente para determinar posibles
padecimientos de salud, esto no contribuye a que se puedan prevenir las
enfermedades pues se evalian a los internos hasta el momento que el

cuerpo ya esta manifestando quebrantos de salud.

A pesar que refiere la direccion del centro de internamiento llevar a cabo
una jornada meédica cada 15 dias, por medio de fuentes colaterales se
obtuvo la informacion que si bien es cierto se debe cumplir con un programa
especifico en salud, dicho programa no se ejecuta, en virtud que Unicamente
se van atendiendo a los internos cuando se quejan de padecer
guebrantos de salud, y ademas de ello, no se les brinda una atencién,

servicio adecuando y necesario.
3.1.7.0 LAS SANCIONES Y LAS OBLIGACIONES DEL ESTADO

La Ley de Proteccion integral de la Nifiez y Adolescencia establece en
algunos articulos las sanciones que deberan imponerse a los adolescentes
en conflicto con la ley penal, asi como también especifica las obligaciones

del Estado con las cuales debe cumplir ante los adolescentes.

A continuaciéon se describe cada uno de los articulos enfocados a las

sanciones y obligaciones del Estado:

38 |nforme de fecha 9 de octubre 2015, rendido por la Direccién de CEJUDEP
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“Articulo 238: Tipos de sanciones: Verificada la comisién o la
participacion del adolescente en un hecho que transgreda la ley penal, el
juez correspondiente podré aplicar los siguientes tipos de sanciones:

a) Sanciones socioeducativas

b) Amonestacion y advertencia

c) Libertad Asistida

d) Prestacion de servicios a la comunidad

e) Reparacion de los dafios al ofendido

f) Ordenes de orientacion y supervision

g) Instalarse en un lugar de residencia determinado o cambiarse de él.
h) Abandonar el trato con determinadas personas

i) Eliminar la visita a centros de diversion determinados

j) Obligacién de matricularse en un centro de educacion formal o en otra

cuyo objetivo sea ensefiarle alguna profesion u oficio

k) Abstenerse de ingerir bebidas alcohdlicas, sustancias alucindgenas,

enervantes estupefacientes o toxicas que produzcan adiccion o habito

I) Obligacibn de someterse a programas de tipo formativo, cultural,
educativo, profesional, laboral, de educacion sexual, de educacion vial u

otros similares

m) Ordenar el internamiento terapéutico del nifio, nifia y adolescente en
tratamiento ambulatorio en un centro especializado de salud, publico o
privado para desintoxicarlos o eliminar su adiccion a las drogas antes

mencionadas

n) Privacion del permiso de conducir
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P)

Q)

Sanciones privativas de libertad
Privacion de libertad domiciliaria
Privacion de libertad durante el tiempo libre

Privacion de libertad en centros especializados durante fines de
semana, comprendido desde el sabado, de las ocho horas hasta el
domingo a las dieciocho horas

Privacion de libertad en centros especializados en régimen abierto,

semiabierto o cerrado.

Articulo 254: Suspension condicional de la sancion de privacion

de libertad: El Juez podra ordenar la suspension condicional de las

sanciones privativas de libertad, por un periodo igual al doble de la sancién

impuesta tomando en cuenta los supuestos siguientes:

a)
b)
c)
d)

e)

Los esfuerzos del adolescente por reparar el dafio causado

La falta de gravedad de los hechos cometidos

La conveniencia para el desarrollo educativo laboral del adolescente
La situacion familiar y social en que se desenvuelve

El hecho de que el adolescente haya podido constituir

independientemente un proyecto de vida alternativo

Si durante el cumplimiento de la suspension condicional, el adolescente

comete un nuevo hecho que constituya violacion a la ley penal, se le

revocara la suspension condicional y cumplira con la sancion impuesta

»139

Con el objeto de conocer los fines u objeto de imponer las sanciones

anteriormente descritas, debemos de tener conocimiento sobre lo que

139
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tipifica el articulo relacionado con el fin del cumplimiento de dichas

sanciones, a continuacion se describe el siguiente articulo:

“Articulo 255: Objetivo de la Ejecucidon: La ejecucion de las
sanciones debera fijar y fomentar las acciones sociales necesarias que le
permitan al adolescente, sometido a algun tipo de sancion, su permanente
desarrollo personal y la reinsercién en su familia y la sociedad, asi como el

desarrollo de sus capacidades y el sentido de su responsabilidad.

Para la consecucion del objetivo de la sancion, durante su ejecucién se

promovera, como minimo:

a) Satisfacer las necesidades basicas de la persona sancionada
b) Posibilitar su desarrollo personal

c) Reforzar su sentido de dignidad y autoestima

d) Fomentar la participacion del adolescente sancionado en la elaboracion

y ejecucion de su plan individual y proyecto educativo de cumplimiento

e) Minimizar los efectos negativos que la ejecucion de la sancion pudieran

provocar en la vida futura del adolescente

f) Fomentar, cuando sea posible y conveniente los vinculos familiares del

adolescente

g) Promover contactos directos e indirectos entre el adolescente y la

comunidad local y sociedad en general”*°

En cuanto a la responsabilidad que tiene el Estado con los
adolescentes en conflicto con la ley penal, la misma LPINA establece en el
siguiente articulo, cada una de las funciones y obligaciones que debe

desempefar como tal:

%9 1bid
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“Articulo  259: Autoridad competente en reinsercion 'y
resocializacion: La Secretaria de Bienestar Social de la presidencia de la
Republica es la autoridad competente y responsable de llevar a cabo todas
las acciones relativas al cumplimiento de las sanciones impuestas a los

adolescentes y de las medidas de proteccion.

En materia de responsabilidad penal de la adolescencia tendré entre otras

las siguientes funciones:

a)

b)

d)

Organizar y administrar los programas que sean necesarios para el

cumplimiento de las sanciones establecidas en esta ley

Brindar servicios de atencion terapéutica y orientacion psicosocial a los
adolescentes que se encuentren cumpliendo una sancibn o medida

cautelar, asi como a sus familiares y responsables

Informar periédicamente al Juez sobre el avance del proceso de reinsercion

y resocializacion del adolescente

Organizar y administrar los centros especiales de custodia y de
cumplimiento de privacién de libertad, en sus distintos regimenes, asi como
velar por el cumplimiento de sus reglamentos, bajo la corresponsabilidad

del Secretario de Bienestar Social y el director de cada centro

Promover, organizar y crear , en concertacion con la sociedad civil y
participacion activa de las comunidades, asociaciones y organizaciones
privadas, publicas y no gubernamentales, programas y unidades de apoyo
para la reinsercion y resocializacion de los adolescentes en conflicto con la
ley penal. Garantizar que el personal encargado de la ejecucion de las
sanciones y en contacto directo con los adolescentes, sea competente y
suficiente, el cual estara integrado por especialistas profesionales de los

campos de educacion, salud, trabajo social, psicologia, psiquiatria y
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derecho, con formacion especializada en derechos humanos de la nifiez y

adolescencia. Se promovera su capacitacion y formacién continua™*,

Ademas de los articulos anteriormente descritos, por medio de los
cuales se describe las sanciones que se deben imponer a los adolescentes
en conflicto con la ley penal, asi como las responsabilidades que tiene el
Estado con dichos adolescentes; se ha considerado de suma importancia
hacer énfasis en el articulo especifico a los derechos con los que cuentan
los adolescentes al momento de la ejecucion de la sancion impuesta, el

cual se describe a continuacion:

“Articulo 260: Derechos del adolescente durante la ejecucion:
Durante la ejecucion de las sanciones el adolescente tendra, como minimo,

los derechos siguientes:
a) Derecho a la vida, la dignidad y la integridad fisica y moral.
b) Derecho a la igualdad ante la ley y a no ser discriminado.

c) Derecho a permanecer, preferiblemente en su medio familiar si éste

reune los requisitos adecuados para el desarrollo del adolescente.

d) Derecho a recibir los servicios de salud, educativos y sociales,
adecuados a su edad y condiciones y a que se los proporcionen

personas con la formacién profesional requerida.

e) Derecho a recibir informacién, desde el inicio de la ejecucion de la

sancion sobre:

1. Los reglamentos internos de comportamiento y vida en el centro, en
especial la relativa a las sanciones disciplinarias que puedan

aplicarsele.

L ibid
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2. Sus derechos en relacion con los funcionarios responsables del
centro especializado.

3. El contenido del plan individual de ejecucién para reinsertarlo en la
sociedad.

4. La forma y los medios de comunicacion hacia exterior del centro, los

permisos de salida y el régimen de visitas.

5. Derecho a presentar peticiones ante cualquier autoridad y a que se le
garantice respuesta.

6. Derecho a que se le mantenga, en cualquier caso, separado de los

delincuentes condenados por la legislacion comun.

7. Derecho a que se le ubique en un lugar apto para el cumplimiento del

plan de ejecucion individual y a que no se le traslade arbitrariamente

8. Derecho a no ser incomunicado en ningun caso, ni a ser sometido al
régimen de aislamiento ni a la imposicidon de penas corporales.
Cuando la incomunicacién o el aislamiento deben ser aplicados para
evitar actos de violencia contra el adolescente o terceros, ésta
sancion se comunicara al juez de Control y Ejecucion de sanciones
y al procurador de los derechos humanos, para que de ser

necesario, la revisen y la fiscalicen

9. Los demas derechos, especialmente los establecidos para los

adultos y que sean aplicables a los adolescentes.”**

La sanciones como tales tiene un fin, el cual es reeducativo y
resocializador, el cual busca encaminar al adolescente en un proceso de
cambio, para que cuando éste egrese del centro de internamiento pueda

socializarce tanto en su entorno familiar, social, educativo y si tuviese la

%2 1hid
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oportunidad también laboral. De igual forma cabe también mencionar que el
Estado tiene obligaciones en cuanto al cumplimiento del fin de la sancion se
refiere, pues éste debe de proveer todos los recursos necesarios para que
la sancién cumpla con sus fines, esto siempre debe estar enfocado a que
dentro de la ejecucion de la sancion siempre debe prevalecer el interés

superior del nifio.

Dentro de la ejecucion de la sancién cualquiera que sea, siempre
debe de controlarse por parte de las autoridades que no se le vulneren sus
derechos a los adolescentes, maximo si éstos se encuentra internos dentro
del centro, pues considero que para que la sancion cumpla su fin, es alli
donde debe mostrarsele al adolescente la importancia de su cambio de vida
y de la educacion, resocializacion y reinsercion dentro de su ambito familiar,

social y educativo.

Dentro del presente capitulo se considero de suma importancia el dar a
conocer los articulos relacionados a los derechos de los adolescentes
internos en CEJUDEP, los cuales se encuentran plasmados dentro del

reglamento interno del centro.

El centro de internamiento CEJUDEP, cuenta con un reglamento
interno, del cual se considero describir algunos de los articulos y en algunos
solamente se hace mencidn a las literales, en donde se refiere propiamente
a los derechos que se describieron en los capitulos anteriores, de los
cuales los adolescentes internos deben hacer de su goce y disfrute, de
igual forma de describiran algunos en donde los adolescentes deben de

cumplir con sus obligaciones dentro del centro de internamiento.

“Articulo 4 Derechos: Ademas de los derechos establecidos en la
constitucion Politica de la Republica de Guatemala, Ley de Proteccidon
Integral de la Niflez y Adolescencia, Tratados, Convenios y pactos
internacionales suscritos y ratificados por Guatemala, asi como en otras

leyes de observancia nacional, todo adolescente sujeto a una medida de
148



privacion de libertad o a una sancién socio-educativa tendra los derechos

siguientes:

a) Gozar de los derechos propios de todo ser humano, ademas de la
proteccidn integral establecida en las leyes relacionadas con la materia.

b) Laigualdad ante laley y a no ser discriminado
g) A un régimen alimenticio adecuado para el mantenimiento de su salud.

h) A recibir los servicios de salud integral, educativos, de asesoria legal,
sociales, religiosos y recreativos adecuados a su edad y condiciones y a

ser asistido por personas con la formacion profesional requerida.

i) A que el lugar donde se encuentre cumpliendo la sancién, cuente con la

infraestructura fisica, servicios y equipo adecuado.

K) A ser inscrito en el o los registros de los programas para tener un control
de su historial médico, psicolégico, educativo y de ingresos, cumpliendo con
el principio de confidencialidad para no divulgar su identidad, datos sobre
su personalidad, salud fisica y mental o sobre el proceso, salvo que dicha
informacion sea requerida por las personas autorizadas de conformidad con

la ley.

n) A un proceso educativo que le posibilite un desarrollo fisico, cultural y
emocional, el cual debe comprender el aprendizaje y capacitacion laboral

acorde con sus aptitudes personales.
Articulo 5 Deberes: Son deberes de los internos:

g)Cumplir con los tratamientos médicos, educacionales, psicolégicos o de
otra indole que sean necesarios para su integracion y reintegracion

social y familiar.

Articulo 8 Registro y expediente: La administracién del centro esta

obligada a llevar un libro de registro de ingresos y un libro de registros de
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egresos y a formar un expediente de cada interno. Con el objeto de llevar
un control estadistico, médico, psicolégico, psiquiatrico, académico, laboral,
judicial, socio-econémico del adolescente, asi como actuaciones

disciplinarias aplicadas. Los expedientes deberan contener lo siguiente:

g)Detalles acerca de los problemas de salud fisica y mental conocidos,
Incluido el uso indebido de drogas y de alcohol.

j)La ficha contendr4 la informacion personal correspondiente a los
examenes y entrevista médica, psicologica, espiritual, pedagogica y social.

Articulo 9 Examen meédico: Todo adolescente al ingresar al centro,
debera ser examinado, con el objeto de comprobar malos tratos y verificar

cualquier estado fisico o mental que requiera tratamiento especial.

Cuando a criterio del médico el tratamiento de enfermedades
infectocontagiosas no pueden realizarse en el centro, se haran los
contactos con el Instituto Nacional de Ciencias Forenses —INACIF- y se
adoptaran las medidas de seguridad pertinentes, con el fin de asegurar la
salud y el bienestar de los internos. Asi mismo, siempre y cuando las

posibilidades fisicas, de seguridad y presupuestarias lo permitan.

Si el adolescente, por las circunstancias ajenas al centro, ingresa con
clara evidencia de malos tratos y su estado fisico requiere tratamiento,
debe dejarse constancia en acta administrativa del estado del adolescente
para informar inmediatamente al juez que emite la privacion de libertad

provisional y los padres, tutores o responsables del adolescente.

Articulo 10 Higiene: La higiene personal de los adolescentes
sujetos a privacion de libertad, las autoridades del centro deberan
proporcionar los medios y articulos necesarios y adecuados para la misma.
Los articulos para la higiene personal de los internos también podran ser
proporcionados por la familia, previa autorizacién y supervision de las

autoridades del centro.
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Se permitira a los internos mantener objetos destinados a su higiene
personal, a excepcion de aquellos con los cuales puedan ocasionarse

danos o dafiar a terceros.

Articulo 11 Limpieza e higiene de los dormitorios: El director
asignara de manera rotativa dentro de los internos y bajo supervision de las
autoridades la limpieza de las diferentes areas del centro, tales como
dormitorios, aulas, areas deportivas, comedor, bafios y demas areas, con

el fin primordial de fomentar actitudes de responsabilidad, limpieza y orden.

La limpieza de las areas administrativas del centro, asi como las

reparaciones necesarias se encontraran a cargo del personal del centro.

Articulo 13 Programas del centro: La Secretaria de Bienestar Social
de la Presidencia de la Republica, a través de las autoridades del centro,
debera desarrollar programas que ayuden a los internos en su formacion

integral y su reinsercion de la sociedad.

Articulo 19 Programas: Los programas a desarrollar en el centro
deberan ser impartidos por el personal capacitado en el area psicolégica,

social, pedagdgica y médica.

La Escolarizacion, la capacitacion profesional y la recreacion seran
obligatorias. Las autoridades del centro podran organizar otros programas

gue tendran por finalidad la educacion integral de los internos.

Articulo 20 Educacion: Todo interno recibira ensefianza basica que
lo capacite para desempefiarse como ciudadano util. Se desarrollaran
programas oficiales adaptados para jovenes privados de libertad,
combinando modalidades formales y no formales que favorezcan la
autoestima y su vinculacion con el exterior, a fin de que al obtener su

libertad, el interno pueda continuar su estudio sin dificultad.
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Los certificados de los estudios basicos o de cualquier otro indole
otorgados a los internos durante el cumplimiento de las medidas deberan
ser expedidos por el Ministerio de Educacién y no se indicara en ellos su

situacion juridica.

Articulo 24 Atencién general y especializada: El centro debera
contar con una clinica para atencién médica adecuada de los internos, tanto
preventiva como curativa. S6lo se administraran al interno aquellos
medicamentos necesarios, pre escritos por médico calificado. Se prohibe,
aun con el consentimiento del interno, la aplicacion de cualquier clase de
experimento que atente contra su vida, salud o integridad fisica, salvo que

se tratara de examenes medicos generales.

Articulo 28 Alimentacion: Los internos recibiran de la administracion
en el horario adecuado, una alimentacion balanceada, de buena calidad,

preparada y servida adecuadamente.”**?

El mismo reglamento interno del centro de privacion de libertad hace de
manifiesto los derechos de los cuales deben gozar los adolescentes
privados de libertad, asi como también da a conocer todo los servicios y
suministros que el mismo centro debe proporcionar a los internos. Si bien
es cierto, el reglamento interno es lo suficiente claro y explicito en cuanto a
los derechos y servicios de los cuales deben gozar los internos, estos
probablemente pudiesen no cumplirse en su totalidad, ya que el
presupuesto con el que cuentan los centros de internamiento no son lo
suficiente para poder cubrir todas y cada una de las necesidades que se

presentan tanto en infraestructura como en servicios basico y necesarios.
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Dentro de este apartado cabe hacer mencidén en cuanto a que si bien es
cierto los adolescentes internos gozan de sus derechos dentro del centro y
gue le son proveidos los servicios necesarios durante su estadia en dicho
centro, éstos no cubren cada una de las necesidades, pues la poblacién es
bastante elevada y con el presupuesto que cuentan no les es posible, parte
de la falta de recursos es el espacio en infraestructura, pues a pesar de
estar sobrepoblado el centro, las autoridades cubren las necesidades hasta
donde es posible. Anteriormente se dio a conocer la cantidad y distribucion
de adolescentes con la que actualmente cuenta el centro de internamiento y
a groso modo puede considerarse que el hacinamiento es mas que

evidente dentro del centro de internamiento.
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4.1

CAPITULO IV
ANALISIS, PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS

En el presente capitulo se dardn a conocer los resultados de la
investigacion realizada en el tema del derecho a la salud de los adolescentes
sancionados privados de libertad en CEJUDEP, ya que desde inicios se
plante6 una pregunta de investigacion enfocada a la salud de los
adolescentes, dicha pregunta se describe de la siguiente forma ¢Se cumple
el derecho a la salud de los adolescentes privados de libertad en
CEJUDEP?, ante dicha interrogante se estructur6 el instrumento de
investigacion, el cual consta de una encuesta la cual fue respondida por cada
uno de los adolescentes sancionados privados de libertad en dicho centro de
internamiento, segun la muestra que se obtuvo sobre la cantidad de

sancionados hasta la fecha del 20 de enero de 2015

La presente investigacion ha logrado dar respuesta a la interrogante
antes descrita, la cual ha dado cumplimiento al objetivo general, asi como
también a los objetivos especificos; pues derivado del estudio de los
derechos humanos de los adolescentes en general y dentro de éstos también
los derechos humanos de los adolescentes privados de libertad, esto permite

dar a conocer los resultados obtenidos durante la investigacion:
DERECHOS HUMANOS DE LOS ADOLESCENTES:

Al hablar de los derechos humanos de los adolescentes, no encontramos
una definicion como tal, pero efectivamente si se puede dar a conocer los
derechos humanos de los cuales cada uno de los adolescentes de nuestra
sociedad y del mundo entero son acreedores, esto sin importar que por ser
personas menores de edad se les discrimine en el sentido que no tienen sus

derechos, pero de igual forma también sus obligaciones.

Es importante que se reconozca que dentro de los derechos humanos

de los adolescentes debe de prevalecer ante todo el principio del interés
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superior del nifio, ya que éste es uno de los principios rectores de la
proteccidn integral de la nifiez y adolescencia y que permitié el cambio de la
doctrina de la situacion irregular de los adolescentes, fundamentada en el
modelo tutelar, hacia la doctrina de la proteccion integral fundamentada en el
modelo garantista, ya que anteriormente se le consideraba a los
adolescentes como objetos y no sujetos de derechos.

A partir de la creacién de la Convencién sobre los Derechos del Nifio, la
situacion de los nifios, nifias y adolescentes empez6 a cambiar, en cuanto a
gue estos deben ser visibilizados como acreedores de derechos y que tienen
de su lado a la legislacion que les apoya dando reconocimiento y reforzando

sus derechos cada dia mas.

En Guatemala se dio otro cambio cuando se creé la Ley de Proteccion
Integral de la Nifiez y Adolescencia, dentro de la cual existe un apartado
especifico para los Adolescentes en Conflicto con la ley penal, los cuales son
los elementos de estudio dentro del presente trabajo. Cuando se dio el
cambio entre la Doctrina de la situacion irregular a la Doctrina de Proteccion
Integral, todos los adolescentes empezaron a ser considerados sujetos de
derechos, es por ello que cuando se habla de los derechos humanos de los
adolescentes privados de libertad, también deben de reconocerse como

sujetos de derechos, a pesar que hayan infringido la ley.

Los adolescentes privados de libertad también gozan de sus derechos
humanos, aunque del anico que no pueden gozar y disfrutar es del derecho a

la libertad.

La doctrina de la proteccion integral de la nifiez y adolescencia establece
gue para todo nifio, nifia y adolescente debe prevalecer ante cualquier
situacion el principio del Interés Superior del Nifio, pues los adolescentes

privados de libertar también pueden gozar.
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4.2

Los derechos de los adolescentes privados de libertad se encuentran
ampliamente contemplados en la legislaciéon tanto nacional como
internacional, tendiendo dentro de éstas las siguientes: Constitucion Politica
de la Republica de Guatemala, Ley de Proteccion Integral de la Nifiez y
Adolescencia, Convencién sobre los Derechos del Nifio, Reglas Minimas de
las Naciones Unidas para la administracién de Justicia de Menores (Reglas
de Beijing), Directrices de las Naciones Unidas para la prevencion de la
delincuencia juvenil (Directrices de Riad), Reglas de las Naciones Unidas
para la Proteccién de los menores privados de libertad (Reglas de la
Habana).

Los adolescentes privados de libertad deben considerarse igual a
cualquier ser humano, ya que por la condicion de ser menor de edad, ante la
sociedad algunas veces aun son invisibilidades, incluso hasta por los mismos

padres.

El adolescente en conflicto con la ley penal necesita de mucho apoyo
tomando en cuenta que éste obtiene mejores resultados si el apoyo es en
forma integral donde pueda incluirse a la familia, ya que por el hecho de esta
ligado a un proceso penal y haber sido sancionado por un hecho ilicito
cometido en algunos adolescentes se sufre un dafio emocional, pues de
algun modo se les estigmatiza y discrimina, esto debido a que se les juzga
por ser delincuentes, pero la sociedad no tiene conocimiento de las causas
gue han contribuido para que el adolescente actué de tal forma hasta el
punto de haber infringido la ley penal, es por ello que el adolescente debe ser

educado no castigado con la privacion de libertad.
DERECHO A LA SALUD:

Todo ser humano tiene derecho a la salud, el cual es adquirido desde su
concepcion. Dicho derecho es garantizado por la legislacion nacional a
través de la Constitucidén Politica de la Republica y el Cédigo de Salud entre

otras leyes; de igual forma por la legislacion internacional como el Pacto
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Internacional de Derechos Economicos, Sociales y Culturales, Convencién
Internacional sobre la eliminacion de todas las formas de discriminacion
Racial, Convencion sobre todas las formas de Discriminacién contra la mujer,
Convencién sobre los Derechos del Nifio, convencion sobre los derechos de
las personas con discapacidad.

El derecho a la salud es concebido como el goce y disfrute del mas alto
nivel posible de salud fisica y mental, para lo cual debe asegurarse la plena
efectividad de los servicios tanto en la prevencién y tratamientos de
enfermedades de cualquier tipo.

Es obligacién del Estado de Guatemala proteger el derecho a la salud
de todos los ciudadanos, dentro de éstos debe de incluirse a los
adolescentes privados de libertad, por ende éste debe de velar porque los
adolescentes tengan acceso un servicio de salud eficiente, constante y
sobre todo que se implementen estrategias y programas de servicios
meédicos preventivos, ya que con esto se evitara invertir una mayor cantidad

de dinero en servicios médicos curativos.

El no contar con un programa en salud preventiva dentro del centro de
privacion de libertad, lleva como consecuencia a que los adolescentes
padezcan de varias enfermedades, dentro de esto cabe mencionar, que
cuando se habla de salud preventiva debe de tomarse en cuenta el ambiente
habitacional en el que los adolescentes se encuentran internos y con la
informacion descrita en los capitulos anteriores el centro tiene hacinamiento,
esto conlleva a que los internos padezcan de sarcopiosis debido a que uno
se contagia con el otro y aunque realicen la limpieza del éarea de

internamiento, esto no es lo suficiente.

Cuando se habla de que el Estado es el obligado de velar por la salud de
los ciudadanos, se debe considerar que el centro de privacion de libertad es
parte del Estado por el hecho de que este esta bajo la responsabilidad de la

Secretaria de Bienestar Social, por otro lado el Ministerio de Salud también
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es parte del Estado y el ente que debe de velar porque los ciudadanos
privados o no privados de libertad tengan el acceso inmediato a los servicios
de salud, pero su responsabilidad no termina con proporcionar el acceso a
los servicios, sino que también proveer del medicamento suficiente y
necesario para cada unos de los pacientes; pero para no saturar el sistema
de salud en lo que es salud curativa por parte de dicho ministerio debe de

ejecutarse programas enfocados a la salud preventiva.

Cabe también mencionar que la falta de acceso a los servicios de salud o
bien sea el tener acceso a los servicios de salud pero con atencién
deficiente, puede ser una violacion al derecho a la salud, situacion que viven
los adolescentes privados de libertad, pues de alguna manera se les ha
limitado el acceso a los servicios de salud tanto por parte de los hospitales
nacionales, asi como también por parte del centro de internamiento. Aunque
no se puede asegurar que en todos los casos se les han negado el acceso a
los servicios de salud, pero en los casos que se ha brindado probablemente

ha sido deficiente.

Si bien es cierto, el Estado justifica el poco acceso a los servicios de salud
ya que no cuenta con el recurso econdmico suficiente para cubrir todas las
necesidades del sector Salud, esto en ningdn momento lo exime de la

obligacion de proteger el derecho a la salud.

Dentro del derecho a la salud debe también de afiadirse que el contar con
un buen estado de salud fisica, esto conlleva a poder mantener un perfecto
estado de salud mental, ya que ambas son importantes en la vida del ser

humano.

El derecho a la salud debe ser protegido, ya que de éste se deriva
también la proteccion al derecho a la vida, el cual también esta garantizado

tanto en legislacién nacional como internacional.
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El Estado de Guatemala debe proteger la salud de los adolescentes
privados de libertad brindandoles condiciones de vida saludables y atencion

médica.

El derecho a la salud incluye el bienestar fisico, psiquico, social y
espiritual de los adolescentes privados de libertad, por la razén que estando
internos, de algin modo emocionalmente se alteran y pueden iniciar con
problemas psicolégicos y como consecuencia en algin momento pudieran
necesitar ayuda por parte de un profesional en psiquiatria. Asi también algo
gue afecta mucho a los adolescentes privados de libertad es el aspecto
social en el que se han desenvuelto antes de estar privados. Al hablar del
aspecto social, se refiere del ambiente familiar, social, educativo, en virtud
gue cuando los adolescentes crecen en un ambiente contaminado
socialmente, esto contribuye ha que sean mal influenciados para cometer
hechos ilicitos, de igual forma en alguna manera el crecer en un hogar
desintegrado o disfuncional les afecta emocional y psicolégicamente, por no
contar con el apoyo de ambos padres y poder tener por parte de ellos el

amor y atencion debida por parte de los padres de familia.

No se pude dejar de mencionar la situacidon en que el ambiente
educativo en el que se desarrollan los adolescentes pueden también
afectarles, en virtud que es alli donde algunas veces empiezan a
relacionarse con malas juntas, pues cuando son centros educativos publicos
llegan nifios, nifias y adolescentes de todas partes y de todas las clases

sociales.

Dentro del centro de privacion de libertad debe velarse por el derecho a
la salud de los adolescentes internos, para ello es de suma importancia que
el servicio médico con el que cuentan cumplan con las 4 caracteristicas que

tiene el derecho a la salud, las cuales se presentan a continuacion:
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a) Disponibilidad, que esta se refiere a que cada Estado debe contar con los
servicios basicos, incluido dentro de ello, lo que son los programas
enfocados a la salud.

b) De igual forma debe de tener accesibilidad, esto se refiere a que debe ser
accesible a todos los adolescentes internos sin importar el que pertenezcan
algun grupo disocial.

c) También es importante que el servicio de salud dentro del centro cumpla
con la caracteristica de aceptabilidad, pues ésta es importante para que

brinde un servicio de salud pronto y eficiente.

d) Ademas no debe obviarse que deben ser respetuosos y poner en practica
la ética médica respetando las diferentes culturas de los adolescentes

internos.

Con el objetivo de velar por la salud de los adolescentes privados de
libertad en CEJUDEP el servicio de salud debe ser un servicio de calidad,

tomando en cuenta el punto de vista cultural, cientifico y médico.

No se puede obviar que para que el derecho a la salud de los
adolescente internos en CEJUDEP puedan gozar y disfrutar de un buen
estado de salud, se debe trabajar en factores muy esenciales como lo son el
agua, la nutricion, el ambiente habitacional, el medio ambiente que les rodea

dentro del centro de privacion.

Cuando se habla de salud preventiva, se trata de prevenir todos los
riesgos existentes para la salud humana, tanto derivados de la
contaminacién fisica, quimica o biolégica del medio ambiente donde los
adolescentes se encuentran internos, asi como también de los alimentos
gue consumen. En esencia el objeto de la salud preventiva es defender y

mantener el buen estado de salud.
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Cuando se trabaja en la salud preventiva, también se debe de
implementar estrategias en salud preventiva, evaluaciones medicas
periddicas para los adolescentes, mantener un diagnéstico de enfermedades
gue se padecen por parte de los familiares de cada uno de los adolescentes,
esto en virtud que hay una serie de enfermedades que se generan por medio
de los genes y con ello, los adolescentes pueden estar propensos a padecer

alguna enfermedad genética sin que pueda ser detectada a tiempo.

Como parte de la salud preventiva, también debe considerarse la
medicina preventiva, dentro de esta puede incluirse las vitaminas y minerales
gue puedan proporcionarseles a los adolescentes internos en CEJUDEP, de
igual forma puede incluirse las charlas y capacitaciones que puedan
impartirseles para que puedan cuidar de una mejor manera su salud. En la

salud preventiva se debe luchar por evitar los dafios y no de repararlos.

El implementar buenos programas de salud preventiva y curativa dentro
del centro de privacion de libertad, esto contribuiria con el buen estado de
salud y bienestar de los internos en dicho centro y de igual forma el derecho

a la salud se cumpliria al ciento por ciento

4.3 CENTROS DE PRIVACION DE LIBERTAD PARA ADOLESCENTES EN
CONFLICTO CON LA LEY PENAL:

Nuestro pais cuenta con centros de internamiento para adolescentes en
conflicto con la ley, uno de ellos es el CENTRO JUVENIL DE DETENCION
PROVISIONAL, comunmente conocido por los guatemaltecos con el nombre
de “Gaviotas”. A pesar que dicho centro de privacion de libertad se encuentra
bajo la responsabilidad de la Secretaria de Bienestar Social de la
Presidencia, éste no cuenta con el apoyo suficiente y necesario por parte del
Estado, ya que dicho centro fue creado con la capacidad instalada para
albergar a 174 adolescentes internos; lamentablemente en dicho centro se
sobrepasa dicha cantidad, ya que por la falta de recurso y espacio en los

demas centros de internamiento para adolescentes, se obligan las
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autoridades a tener internos una cantidad que a la fecha de la presente
investigacion sobrepasa los 500 internos (actualmente hay 570), situacion
gue genera hacinamiento de alguna manera, esto por ende también genera
un ambiente habitacional inadecuado en el que con mayor facilidad las
enfermedades infectocontagiosas pueden ser transmitidas con mucha mas

frecuencia.

A pesar que el centro de privacion de libertad fue creado para albergar
adolescentes en conflicto con la ley penal, este debe albergar Gnicamente a
los que se encuentran ligados a proceso comun, es decir, todos aquellos que
no han sido sancionados por el hecho cometido, sin embargo, por la falta de
espacio en los demas centros de internamiento, este se obliga a brindar

albergue a cierta parte de la poblacién de adolescentes sancionados.

Una de las situaciones que genera la mayoria de las enfermedades
comunes que se producen en los adolescentes internos, es la falta de
espacio en las habitaciones donde se encuentran internos, ya que padecen
con frecuencia de resfriados por no contar con un sector donde no entre con
tanta facilidad el frio y el aire, esto contribuye a que padezcan de resfriados y
problemas respiratorios, de igual forma no puede obviarse el aspecto que se
encuentran demasiados internos en cada sector, por lo cual esto contribuye a

gue padezcan de sarcopiosis

La falta de recursos e insumos para cubrir todas las necesidades con
respecto a la salud de los internos, limita a que el derecho a la salud de los
internos pueda cumplirse, ya que no cuenta con un area especifica y
equipada tanto con insumos como con personal adecuado para atender

todas las necesidades en salud de los adolescentes internos.

De alguna manera el Estado de Guatemala esta obligado a proteger el
derecho a la salud de los adolescentes internos en CEJUDEP, mayormente
cuando éstos se encuentran bajo la responsabilidad de una de las

secretarias que forman parte del Estado.
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El centro de privacidn de libertad debe de contar con el apoyo por parte
del Ministerio de Salud Publica, tanto en la entrega de medicamentos
necesarios para cubrir todo tipo de enfermedad, esto debiendo ser
englobado en salud curativa; aunque el ideal es que el Estado implemente
dentro del centro de privacion medidas, estrategias o bien programas
enfocados a la salud preventiva, pero no Unicamente que se implemente sino

gue también se ejecuten como realmente debe ser.

Una de las funciones que debe de cumplir la Subsecretaria de
Resocializacién y reinsercion, es velar porque estos adolescentes al
momento que egresen del centro de internamiento puedan tener el libre
acceso Yy recursos necesarios para poder involucrarse nuevamente a la
sociedad y a su familia, para ello, estos deben de gozar de un perfecto
estado de salud, lo cual solo sera posible cuando por parte del centro de
internamiento reciban una atencion meédica efectiva, debida y constante,
siendo asi, podria considerarse que dentro de dicho centro de internamiento

se cumple el derecho humano a la salud de los adolescentes internos.

El gozar de un perfecto estado de salud le permite a los adolescentes
internos dentro del centro que puedan desenvolverse y desarrollarse con
excelencia en los estudios, y siendo que la educacion impartida cumpla con
las caracteristicas que debe cumplir, esto conllevara a que el fin reeducativo
de la sancién pueda cumplirse. De igual forma hay que agregar que el
contar con una adecuada y suficiente alimentacion también contribuye a
mantener una salud estable; posteriormente debe agregarse que todo ello,

también conlleva a poder gozar de muchos afios mas de vida.

4.4 RESULTADOS TABULADOS DE LAS ENCUESTAS CONTESTADAS POR
LOS ADOLESCENTES EN CONFLICTO CON LA LEY PENAL
SANCIONADOS PRIVADOS DE LIBERAD EN CEJUDEP

A continuacion se hara un analisis por cada una de las preguntas

contestadas por los adolescentes sancionados privados de libertad, por
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medio de las cuales es posible acreditar si se cumple con el derecho a la

salud preventiva y curativa de los adolescentes privados de libertad en dicho

centro de internamiento, o bien de alguna manera poder establecer si el

servicio de salud es eficiente o débil para los adolescentes privados de
libertad.

No.

PREGUNTA

Sl

NO

PORQUE

NO
INDICA
EL
PORQUE
ylo
CUALES

CUALES y/o
QUIENES

¢ Tiene usted
atencion meédica
efectiva por parte
de un profesional
en medicina
dentro del centro
de privacion de
libertad?

37

19

Ver anexos

5

¢ Existe un hospitalito,
clinica médica 0
enfermeria para cubrir
emergencias dentro del
centro de privacién de
libertad?

51

Ver anexos

En su
mayoria de
respuesta
fue que solo
cuentan con
una
enfermeria

¢, Se atiende de manera
inmediata los
quebrantos de salud de
los adolescentes
privados de libertad?

36

20

Ver anexos

¢Cuenta con los
medicamentos
necesarios y suficientes
el servicio de salud que
se encuentra dentro del
centro de privacion de
libertad?

34

24

Ver anexos

Si por parte del centro
de privacion de libertad

41

14

Ver anexos
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no hay el medicamento
necesario, Jlas
autoridades  permiten
que los padres provean
a sus hijos del
medicamento
necesario?

¢, Quién considera usted
que tiene la obligacion
de proveer los
medicamentos
necesarios para los
adolescentes privados
de libertad en
CEJUDEP?

Ver anexos

Centro de
Salud: 15

Los padres:
4

Ministerio de
Salud: 36

¢Ha utlizado usted
con frecuencia los
servicios de  salud
ubicados en el centro
de privacion de
libertad?

31

26

Ver anexos

¢, Conoce usted quienes
conforman el personal
médico que labora
dentro del centro de
privacion de libertad?

43

14

Ver anexos

¢Recibe la adecuada
atencion por parte del
personal médico vy
enfermera que labora
en el centro de
privacion de libertad?

41

14

Ver anexos

10

¢ Considera usted que
se vela por el derecho a
la salud de los internos
dentro del centro de
privacion de libertad?

35

19

Ver anexos

11

¢ Cuentan con servicios
médicos odontolégicos
dentro del centro de
privacion de libertad?

45

12

Ver anexos

Limpieza
dental: 15

Extraccion
de piezas:
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21

Relleno de
piezas:5

Tratamiento

de canales:
0
12 | ;Cuantos dias a la Ver anexos Los
semana atiende el adolescentes
médico odontdlogo a no tienen la
los adolescentes informacién
privados de libertad? de cuantos
dias a la
semana son
atendidos
por el
odontdlogo
13 ,Cuantos dias a la Ver anexos Los
semana atiende el adolescentes
médico internista a los no cuentan
adolescentes privados con dicha
de libertad? informacioén
porque  no
son claros
en sus
respuestas
14 | ¢{Quiénes velan por la Ver anexos En su
salud de los mayoria se
adolescentes privados enfocaron en
de libertad durante los responder
fines de semana? que son
atendidos
por los
monitores
15 | ¢Durante el tiempo que | 18 37 | Ver anexos

tiene de estar interno
en el centro de
privacion de libertad, le
han realizado alguna
evaluacién médica para
poder determinar  si
presenta el riesgo de
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padecer de alguna
enfermedad a futuro la
cual pueda prevenirse?

16 | ¢Reciben los | 37 17 | Ver anexos 8
adolescentes privados
de libertad en

CEJUDEP la atencion
debida y necesaria de

los centros
hospitalarios nacionales
del pais?

ANALISIS PREGUNTA No. 1:

En la presente pregunta la mayoria de los adolescentes respondieron que la
atencion meédica que reciben por parte del centro de privacion es efectiva,
pero al hacer el analisis en cuanto a la efectividad del servicio, es notorio
gue solamente son atendidos cuando tienen problemas de piel, gripe, tos, es
decir enfermedades comunes; sin embargo, dan a conocer en sus
respuestas que aunque a veces se encuentren enfermos y soliciten bajar al
servicio de enfermeria no son llevados rapidamente muy probablemente por
no prestarle la debida atencion al quebranto de salud que en ese momento
presenten.

Otra de las situaciones que dan a conocer los adolescentes sancionados
privados de libertad es que aunque los lleven al servicio de salud y sean
evaluados, el centro de privacion no cuenta con los medicamentos para
cubrir las enfermedades de los adolescentes.

Por la cantidad de adolescentes privados, no logran llevar a todos los
adolescentes que necesitan el servicio de salud del centro de privacion.

Por otro lado, algunos adolescentes refieren que el servicio de salud no
es eficiente, en virtud que han sido mal atendidos, y de alguna manera son
discriminados por ser privados de libertad y mas aun si los adolescentes
pertenecen a grupo disocial.

ANALISIS PREGUNTA No. 2:
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La mayoria de los adolescentes tienen conocimiento de que existe una
enfermeria, en la cual son atendidos por una enfermera, Aunque siendo un
centro de privacion de libertad para adolescentes debiera de contar con un
equipo médico mas completo.

Una minima parte desconoce si existe un servicio de salud dentro del
centro de privacion de libertad, esto probablemente se da por no padecer de
alguna enfermedad y no contar en ninguna oportunidad con el servicio
médico del centro.

ANALISIS PREGUNTA No. 3:

La mayoria de los adolescentes respondieron que si son atendidos
inmediatamente, ya que cuando informan que necesitan ser llevados a
enfermeria, los monitores los llevan lo antes posible. Sin embargo, otra parte
de la poblacion encuestada, en sus respuestas reflejan que no son atendidos
de inmediato, porque algunas veces solicitan ser llevados a enfermeria pero
no han tenido atencion alguna.

ANALISIS PREGUNTA No. 4:

En su mayoria de los adolescentes encuestados respondieron que Sl, ya que
cuando han tenido la necesidad de ser medicados, por parte del centro de
privacion les han proporcionado el medicamento necesario, aunque se refleja
gue los medicamentos que les proporcionan son Unicamente para las
enfermedades mas comunes de las que padecen los adolescentes dentro del
centro.

Por otro lado, algunos adolescentes indican que NO, esto en virtud que
cuando han necesitado de algun medicamento, éste no les ha sido facilitado,
quiza por la falta de medicamento existente dentro del servicio de salud del
centro de privacion de libertad.

ANALISIS PREGUNTA No.5:

La mayoria de los adolescentes respondieron que Sl, ya que cuando han
tenido la necesidad de contar con algin medicamento les han permitido que
sus familiares les proporcionen lo necesario, aunque para poder obtener
dicha autorizacion se tenga que esperar cierto tiempo, otra de las situaciones
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es que el medicamento que lleven los padres o familiares debe ser recetado
por algun médico.

Otra parte de la poblacién encuestada, refiere que no se les permite el
ingreso de medicamentos por varias razones, una de ellas por la
desconfianza en que dicho medicamento pueda contener algo ilicito.

ANALISIS PREGUNTA No. 6:

La mayoria de los adolescentes respondieron que el encargo de proveerles
de los medicamentos necesarios es el Ministerio de Salud, probablemente
porque éste es el encargado principal de proveer de medicamentos a los
centros asistenciales del pais, y de alguna manera seria muy importante que
este apoyara a los centros de privacion de libertad. El Estado es el principal
responsable de velar por el derecho a la salud de los ciudadanos, y con
mayor razon debiere de proveer a los privados de libertad del servicio y
suministros médico necesarios, esto tomando en cuenta que los privados de
libertad aiun cuando estan enfermos no pueden egresar del centro de
privacion sin contar con la orden del juez competente, por ello, considero que
dentro de los centros de internamiento debe existir un servicio médico
eficiente, adecuado y con los suministros necesarios y suficientes para cubrir
cualquiera que fuere la necesidad.

ANALISIS PREGUNTA No. 7:

De la totalidad de adolescentes encuestados, mas de la mitad
respondieron utilizar con frecuencia el servicio de salud del centro de
privacién por problemas de enfermedades comunes.

Sin embargo, otra parte de los adolescentes respondid que no han
acudido a los servicios de salud, ya sea porque no se han enfermado o bien
porque cuando lo han necesitado no han tenido el apoyo necesario para ser
llevados a enfermeria, dentro de las respuestas se percibe que por parte del
servicio de salud no se presta la atencion debida y por ello, los adolescentes
evitan acudir al servicio de salud del centro de privacion de libertad.

ANALISIS PREGUNTA No. 8:

En su mayoria los adolescentes conocen el personal médico que labora
en el centro de privacion, pero Unicamente hacen mencion que el personal lo
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conforma la enfermera, muy pocos conocen en su totalidad el personal
meédico incluyendo el doctor, enfermera, odontologo.

De igual forma algunos adolescentes consideran como parte del
personal médico a algunos monitores que les han apoyado en casos de
emergencias cuando no hay ninguna otra persona que les apoye.

Muy pocos adolescentes indicaron NO conocer el personal médico,
siendo sus respuestas que no han tenido mucha informacién con respecto al
personal médico que labora en el centro de privacion.

ANALISIS PREGUNTA No. 9:

La mayoria de los adolescentes indican recibir buena atencion por parte
del personal médico que labora en el centro, sin embargo, refieren que
algunas veces el personal médico esta de mal humor y la atencién no es la
misma, situacion que de alguna manera contribuye para que los
adolescentes no se sientan bien atendidos por el personal médico, esto
puede contribuir a que los privados de libertad no recurran con frecuencia al
servicio médico para evitar que éstos se sientan mal al recibir mala atencion.

Otra parte de la poblacion encuestada, indico que NO han recibido
buena atencion, debido a que desde hace tiempo han padecido de
guebrantos de salud no comunes y tampoco se la ha brindado la atencién
necesaria, algunas veces no se les atiende aunque ellos soliciten ser
atendidos.. Por otro lado la sobrepoblacidon que existe en el centro de
privacion contribuye para que no se brinde la atencion adecuada y necesaria.

ANALISIS PREGUNTA No. 10:

La mayoria de los adolescentes consideran que Sl, porque en su mayoria de
una u otra forma han sido atendidos, y también han observado que a los
demas compaferos también les atienden.

A pesar que la mayoria indica que les han atendido, hay algunos
adolescentes que refieren que dentro del centro no se vela por el derecho a
la salud, ya que al no ser atendidos el problema de salud se ha empeorado,
para poder recibir atencion médica tienen que recibir malos tratos. y tolerar el
mal humor del personal.
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Otra de las situaciones que se refleja en las respuestas, es que a pesar que
escasamente son atendidos, el servicio del centro no cubre todas las
enfermedades que presenten los adolescentes

ANALISIS RESPUESTA No. 11:

Segun las respuestas de los adolescentes encuestados efectivamente dentro
del centro de privacion de libertad, cuenta con el servicio odontoldgico,
aunque éste no cubre toda la problematica dental que los adolescentes
presenten, ya que en su mayoria respondieron que el servicio que con
frecuencia les han brindado durante el tiempo que tienen de estar privados
de libertad es el de extraccion de piezas, situacion que bien pudiera evitarse
si se cumpliera con un tratamiento preventivo.

De igual forma por parte de los adolescentes se recopilaron varias
inquietudes en cuanto a que les gustaria contar con un servicio odontologico
completo, pero que por la falta de recursos el odontélogo no puede brindarles
todos los servicios.

ANALISIS RESPUESTA No. 13:

En esta pregunta se evidencia la poca informacion que tienen los
adolescentes con respecto a los dias que pueden ser atendidos por el
médico internista que llega al centro de privacion, dicha situacién quiza se
deba a que muy pocas veces han recurrido al servicio de salud del centro o
bien no han sido atendidos cuando lo han necesitado.

ANALISIS PREGUNTA No. 14:

Segun lo manifestado por los adolescentes, durante los fines de semana son
los monitores quienes velan por la salud de los internos, ya que hay algunos
de ellos que tienen conocimientos sobre medicina. Dicha situacién evidencia
gue los internos no tienen durante los fines de semana una persona que
tenga amplio conocimiento sobre medicina y que esta ejerza una basta
experiencia sobre ello, lo cual bien puede implicar que al momento de
presentarse una emergencia, los monitores no puedan atender al
adolescente con la atencion debida y necesaria.
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ANALISIS PREGUNTA No. 15:

La mayoria de los adolescentes manifestdé que durante el tiempo que tienen
de estar privados de libertad no se les ha evaluado para poder determinar
guebrantos de salud a futuro, situacion que ayudaria a poder prevenir una
serie de enfermedades en los adolescentes sancionados, de ésta manera se
podria establecer que los adolescentes gozan de salud preventiva dentro del
centro de internamiento.

Si bien es cierto, los adolescente manifiestan ser evaluados con la prueba
del VIH, esto no es suficiente para poder considerar que gozan de salud
preventiva, pues para ello tendrian que ser evaluados periddicamente, esto
conlleva a que tendrian que hacerle examenes de hemoglobina y ademas
también evaluar sus organos internos para establecer si se presentan alguno
de ellos con dificultad en su debido funcionamiento.

ANALISIS PREGUNTA No. 16:

La mayor parte de los adolescentes manifestaron que reciben la debida
atencion en cuanto a salud se refiere, pues cuando han tenido la necesidad
de ser atendidos por los centros asistenciales nacionales del pais han
recibido dicha atencion, sin embargo, algunos de los adolescentes
encuestados hicieron referencia en cuanto a que cuando se han presentado
a los hospitales no les han atendido, y esto a pesar que se han presentado
enfermos, pues cuando por parte del centro de internamiento definitivamente
no se les puede brindar la atencién necesaria, los adolescentes son remitidos
a los hospitales nacionales, que en éste caso los dos Unicos centros
asistenciales por los cuales son atendidos los adolescentes privados de
libertad son el Hospital San Juan de Dios y el Hospital Roseevelth.

Algo muy importante que reflejan los adolescentes en sus respuestas, es que
efectivamente han contado con el apoyo del Juzgado de Control y Ejecucién
de las medidas para adolescentes en conflicto con la ley penal, ya que
cuando se tiene informacion de la situacion de la salud de los adolescentes,
el Sr. Juez ordena al centro para que éste traslade al adolescente hacia el
centro asistencial que se requiera.
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CONCLUSIONES

Los adolescentes privados de libertad cuentan con una clinica médica dentro
del centro de privacion, el cual se considera que no cuenta con el personal
médico y mobiliario necesario para cubrir todas las necesidades que
presentan los adolescentes internos

Los adolescentes cuentan con atencion medica dentro del centro, a pesar de
ello, debe tomarse en consideracion que ésta no es al cien por ciento
efectiva, ya que solo cuenta con el medicamento necesario para poder cubrir
enfermedades que son comunes como gripe, tos, sarcopiosis.

Durante los fines de semana los adolescentes no cuentan con personal
medico para que atienda sus necesidades, ya que dicha funcion se desliga
en algunos monitores que tienen conocimientos en salud.

Segun los resultados de las encuestas, se evidencia que por parte de los
adolescentes se considera que el Ministerio de Salud debe ser el encargado
de velar por la salud de los adolescentes privados de libertad.

A pesar que existe el servicio de un médico odontélogo, los adolescentes no
cuentan con servicio odontolégico completo, ya que por lo regular el servicio
mas frecuente es el de extraccion de piezas, ya que no cuentan con servicio
preventivo en cuanto al cuidado dental

El centro de privacion de liberta CEJUDEP no cuenta con personal médico
permanente para cubrir necesidades y emergencias presentadas por los
adolescentes, en virtud que una vez a la semana llega el médico internista, el
médico odontélogo y los fines de semana no son atendidos por personal
especializado en salud.

El derecho a la salud de los adolescentes no se cumple con efectividad, en
virtud que dentro del centro no se prioriza en el servicio de salud preventiva,
situacion que ayudaria para disminuir los quebrantos de salud de los
adolescentes, por lo tanto tampoco cuenta con un servicio de salud curativa
eficiente, ya que no se cubre todas las necesidades curativas de los
adolescentes.

Se considera que de alguna manera existe discriminacion hacia los
adolescentes por parte del servicio médico que se les brinda a los
adolescentes internos, en virtud que no todos son atendidos cuando lo
necesitan y depende al grupo de internos que pertenezca, es decir si

pertenecen o0 no a grupo disocial.
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9. Los adolescentes internos en CEJUDEP han contado con el apoyo del
Juzgado De Control y Ejecucion de las Medidas para adolescentes en
conflicto con la ley penal, ya que por medio de la orden de juez logran ser
trasladados a los centros asistenciales.

10. Las autoridades del centro de privacion hacen complicado el ingreso de
medicamentos para los adolescentes internos, a pesar que dicho centro no
cuenta con los medicamentos necesarios.
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RECOMENDACIONES

Que por parte de la Secretaria de Bienestar Social se implementen
programas para trabajar en salud preventiva en los adolescentes en conflicto
con la ley penal privados de libertad, ya que con esto se lograra evitar
enfermedades futuras en los adolescentes internos.

Que la Secretaria de Bienestar Social junto con el Ministerio de Salud
realicen un convenio para que conjuntamente puedan velar por el derecho a
la salud de los adolescentes privados de libertad.

En virtud que durante los fines de semana no existe personal adecuado,
capacitado y con experiencia en salud; que por parte de la Secretaria de
Bienestar Social se capacite al personal que labora dentro del centro los
fines de semana, ya que al momento de presentarse una emergencia y en
ausencia de la enfermera y médico, éstos puedan ayudar al adolescente con
la necesidad y emergencia que en su momento se presente.

Que por parte de la Secretaria de Bienestar Social se equipe el servicio de
enfermeria, tanto con suministros y equipo necesario para atender las
necesidades que se presente con los adolescentes

Que se capacite al personal médico en cuanto a la importancia de respetar y
fomentar el derecho a la salud de los adolescentes privados de libertad en
CEJUDEP, en virtud que se ha considerado haber discriminacion por parte
del personal al no atender de igual forma a los internos pertenecientes a
grupos disociales.

Que por parte de la Secretaria de Bienestar Social, se provea de todo el
equipo y suministros necesarios al médico odontélogo, especialmente para
gue realice tratamientos preventivos, esto para evitar en un futuro hacer
extraccion de piezas.

Que el personal que labora en el centro de internamiento tenga conocimiento
sobre lo que la Ley de Proteccion Integral de la Nifiez y Adolescencia
establece en el articulo 260 donde especifica los derechos del adolescente
durante la ejecucién de la sancion, en el cual en forma clara define cada
unos de los derechos y entre éstos figura el derecho a la salud.
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ANEXOS

Facultad de Ciencias Juridicas y Sociales

A Universidad Teléfono: (502)

: 24262626
Qci"

@S Rafael Landlvar Campus Central, Vista Hermosa lll, Zona 16

Guatemala, Ciudad. 01016
Tradicidn Jesuita en Guatemala correo@url.edu.gt

Adolescentes

En conflicto con la ley penal privados de libertad
Etapa de ejecucién

CEJUDEP

Estimados adolescentes:

Por este medio solicito a ustedes su fina colaboracion dando respuesta a las siguientes preguntas, ya
gue dicha instrumento dard resultados para la investigacion enfocada al Derecho Humano de la salud
preventiva y curativa de los adolescentes privados de libertad en CEJUDEP.

Sus respuesta sera de mucha utilidad dentro de la investigacién, en virtud que son los que pueden
establecer si dicho derecho se respeta o no dentro del centro de privacién de libertad.

ENCUESTA

1. ¢Tiene usted atencion médica efectiva por parte de un profesional en
medicina dentro del centro de privacion de libertad?
SI NO

PORQUE
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2. ¢Existe un hospitalito, clinica médica o enfermeria para cubrir

4.

5.

emergencias dentro del centro de privacion de libertad?
Sl NO

CUAL

. Se atiende de manera inmediata los quebrantos de salud de
adolescentes privados de libertad?
SI NO

PORQUE

¢, Cuenta con los medicamentos necesarios y suficientes el servicio de
salud que se encuentra dentro del centro de privacion de libertad?
Sl NO

PORQUE

Si por parte del centro de privacion de libertad no hay el medicamento
necesario, ¢las autoridades permiten que los padres provean a sus

hijos del medicamento que necesitan?
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S| NO
PORQUE

6. ¢Quién considera usted que tiene la obligacion de proveer los
medicamentos necesarios para los adolescentes privados de libertad
en CEJUDEP?

El centro Los padres Ministerio de salud

7. ¢Ha utilizado usted con frecuencia los servicios de salud ubicados en

el centro de privacion de libertad?

Sl NO

PORQUE

8. ¢Conoce usted quienes conforma el personal médico que labora

dentro del centro de privacion de libertad?

Sl NO
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Si su respuesta es Sl describa quienes son:

Si su respuesta es NO indique porgque razén:

9. ¢Recibe la adecuada atencion por parte del personal médico vy

enfermera que laboran en el centro de privacion de libertad?

Sl NO

PORQUE

10. ¢Considera usted que se vela por el derecho a la salud de los internos

dentro del centro de privacion de libertad?

Sl NO

PORQUE
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11. ¢Cuentan con servicios médicos odontolégicos dentro del centro de
privacion de libertad?

SI NO__
CUALES: Limpieza Dental __ Extraccién de piezas
Relleno de piezas Tratamiento de canales

12. ¢Cuantos dias a la semana atiende el médico odontélogo a los
adolescentes privados de libertad?

13. ¢Cuantos dias a la semana atiende el médico internista a los
adolescentes privados de libertad?

14. ¢Quiénes velan por la salud de los adolescentes privados de libertad
durante los fines de semana?

15. ¢(Durante el tiempo que tiene de estar interno en el centro de
privacion de libertad, le han realizado alguna evaluacion médica para
poder determinar si presenta el riesgo de padecer de alguna

enfermedad a futuro la cual pueda prevenirse?
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Sl NO

PORQUE:

16. ¢Reciben los adolescentes privados de libertad en CEJUDEP la
atencion debida y necesaria por parte de los centros hospitalarios

nacionales del pais?

Sl NO

PORQUE
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