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I.  GLOSARIO, SIGLAS Y ACRONIMOS
Ambiente de malos tratos: La interaccion entre factores negativos en lugares de privacion
de la libertad, tales como deficiencia en infraestructura y servicios esenciales que no
garantizan una estancia digna; y el incumplimiento en la adecuada implementacion de
salvaguardias que previenen la tortura y los malos tratos, que no garantizan el derecho a la
integridad de las personas privadas de la libertad.
APT: Asociacion de Prevencion de la Tortura.
CERESO: Centro de Readaptacion/Reinsercion Social.

Convencién contra la Tortura: Convencién contra la Tortura y Otros Tratos o Penas
Crueles, Inhumanos o Degradantes.

Conjunto de Principios: Conjunto de Principios para la Proteccion de Todas las Personas
Sometidas a Cualquier Forma de Detencién o Prisién.

Corte IDH: Corte Interamericana de Derechos Humanos.
CPEUM: Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

Cuaderno Estadistico: Cuaderno Mensual de Informacion Estadistica Penitenciaria
Nacional

DNSP: Diagnostico Nacional de Supervision Penitenciaria 2021.
ENPOL: Encuesta Nacional de Poblacion Privada de la Libertad 2021.

Ley General sobre Tortura o Ley General: Ley General para Prevenir, Investigar y
Sancionar la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes.

LNEP: Ley Nacional de Ejecucion Penal.

LNRD o Ley Nacional: Ley Nacional del Registro de Detenciones.

LPL o Lugar de Privacion de la Libertad: Los establecimientos, las instalaciones o
cualquier otro espacio o sitio en control de las autoridades federales, estatales o
municipales en donde se encuentren o pudieran encontrarse personas en privacion de la
libertad, medie o0 no orden, medida cautelar o sentencia de una autoridad judicial o mandato
de una autoridad administrativa u otra competente; asi como establecimientos,
instalaciones o cualquier otro sitio administrado por particulares, en los que se encuentren
personas privadas de la libertad por determinacién de la autoridad o con su consentimiento
expreso o tacito.

MNPT o Mecanismo Nacional: Mecanismo Nacional de Prevencion de la Tortura.
PIDCP: Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos.

Persona-PdL: Persona privada de la libertad.
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Principios y Buenas Préacticas en las Américas: Principios y Buenas Practicas sobre la
Proteccion de las Personas Privadas de Libertad en las Américas.

Protocolo Facultativo: Protocolo Facultativo de la Convencién Contra la Tortura y Otros
Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes.

RND: Registro Nacional de Detenciones.

Reglas Mandela: Reglas Minimas de las Naciones Unidas para el Tratamiento de los
Reclusos.

Suprema Corte o SCIN: Suprema Corte de Justicia de la Nacion.

Pagina 5 de 48



- Informe de Supervision 04/2022

ll.  PRESENTACION

1. EI Mecanismo Nacional de Prevencion de la Tortura (MNPT) se adscribe a la Comision
Nacional de los Derechos Humanos (CNDH), con fundamento en lo dispuesto en los
articulos 1, 3, 4, 18, 19, 20y 23 del Protocolo Facultativo de la Convencién Contra la Tortura
y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes, el cual fue firmado por el
Estado Mexicano el 23 de septiembre de 2003, aprobado por la Camara de Senadores el 9
de diciembre de 2004, ratificado el 11 de abril de 2005, y cuya entrada en vigor se dio el 22
de junio de 2006; asi como en los articulos 102, apartado B, de la Constituciéon Politica de
los Estados Unidos Mexicanos; 6, fraccion Xl bis, de la Ley de la CNDH; 73, 78 y 81 de la
Ley General para Prevenir, Investigar y Sancionar la Tortura y Otros Tratos o Penas
Crueles, Inhumanos o Degradantes (en adelante Ley General sobre Tortura), y 41, 42y 45
del Reglamento del Mecanismo Nacional.

2. Con motivo de la promulgacion de la Ley General sobre Tortura, el Mecanismo Nacional
inicio funciones en octubre de 2017, como una instancia independiente de las Visitadurias
Generales de la Comisién Nacional de los Derechos Humanos, encargada de la supervision
permanente y sistematica de los lugares de privacién de la libertad en todo el territorio
nacional. A fin de cumplir con este mandato, dentro de sus facultades, esta la de acceder a
toda la informacion sobre el trato y la situacion de las personas privadas de la libertad; asi
como las condiciones de su detencion.

3. Asimismo, de conformidad con lo sefialado en el articulo 19 del Protocolo Facultativo,
dentro de las atribuciones minimas de los mecanismos nacionales de prevencién, se
encuentra la de examinar periédicamente el trato de las personas privadas de la libertad en
lugares de detencion y/o albergues, segun la definicion del articulo 4!, con miras a
fortalecer, si fuera necesario, su proteccién contra la tortura y otros tratos o penas crueles,
inhumanos o degradantes.

1 “A los efectos del presente Protocolo, por privacion de libertad se entiende cualquier forma de detencién o
encarcelamiento o de custodia de una persona por orden de una autoridad judicial o0 administrativa o de otra
autoridad, en una institucién puablica o privada de la cual no pueda salir libremente”.
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INTRODUCCION

4. Con la finalidad de cumplir con el mandato del MNPT, en este informe se presentan los
resultados de visitas de supervision que se llevaron a cabo en el mes de marzo de 2022 en
siete centros penitenciarios en los estados de Sinaloa, Sonora 'y Tamaulipas.

5. La relevancia de llevar a cabo supervisiones del MNPT en estos lugares se encuentra en
que los centros penitenciarios:

[...] son por su naturaleza instituciones cerradas, caracterizadas por su aislamiento,
falta de transparencia, y distanciamiento fisico de la comunidad, donde a un grupo de
personas se les otorga una considerable autoridad frente a otras, lo que puede
facilmente devenir en un abuso de poder. [...] Estas caracteristicas [...] determinan que
las personas privadas de libertad constituyan un grupo especialmente vulnerable a sufrir
violaciones de sus derechos humanos, y eventualmente ser sometidas a torturaZ.

6. Desde 2011, la CIDH sefial6 de manera puntual que las principales probleméticas
detectadas en los centros penitenciarios de México son:

el hacinamiento y la sobrepoblacién; las deficientes condiciones de reclusién, tanto
fisicas, como relativas a la falta de provisidn de servicios basicos; los altos indices de
violencia carcelaria y la falta de control efectivo de las autoridades; el empleo de la
tortura con fines de investigacion criminal; el uso excesivo de la fuerza por parte de los
cuerpos de seguridad en los centros penales; el uso excesivo de la detencion
preventiva, lo cual repercute directamente en la sobrepoblacion carcelaria; la ausencia
de medidas efectivas para la proteccion de grupos vulnerables; la falta de programas
laborales y educativos, y la ausencia de transparencia en los mecanismos de acceso a
estos programas; y la corrupcién y falta de trasparencia en la gestion penitenciariaZ.

7. De igual forma, la CNDH, a través del Diagnéstico Nacional de Supervision Penitenciaria
2021 emitido por la Tercera Visitaduria General?, evalu6 las situaciones relacionadas con
la habitabilidad en los centros penitenciarios, condiciones materiales de las instalaciones,
clasificacion de las personas privadas de libertad, actividades para la reinsercién social,
entre otras, y asigné una calificacién a cada uno de los centros, destacando los aspectos
en los que la autoridad penitenciaria debe prestar atenciéon a fin de garantizar el goce y
proteccién de los derechos de las personas privadas de libertad.

8. Como resultado de las visitas mencionadas, se obtuvo informacion que fue analizada y
sistematizada para identificar los factores de riesgo que, de no mitigarse, podrian propiciar
entornos de tortura o de malos tratos para la poblacion privada de la libertad. En este caso,
dichos factores estan relacionados con poblacion por encima de la capacidad instalada y el
hacinamiento; las condiciones de habitabilidad; la comunicacién con el exterior de las

2 Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito. La prevencion de la tortura y otros tratos o penas
crueles, inhumanos o degradantes: una posible estrategia para la Republica de Panama. Opiniéon Técnica
Consultiva exoficio No. 002/2014, dirigida a las organizaciones involucradas en la implementacion del
Mecanismo Nacional de Prevencién de la Tortura en la Republica de Panama. Pagina 3. Disponible en:
https://www.unodc.org/documents/ropan/Technical Consultative Opinions 2014/Opinion_Consultiva 2014-
002.pdf

3 Comisién Interamericana de Derechos Humanos. Informe sobre los derechos humanos de las personas
privadas de libertad en las Américas, 2011. Disponible en:
https://www.oas.org/es/cidh/ppl/docs/pdf/ppl2011esp.pdf

4 Comisién Nacional de los Derechos Humanos. Diagnéstico Nacional de Supervisién Penitenciaria. Disponible
en: https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2022-04/DNSP_2021.pdf

Pagina 7 de 48


https://www.unodc.org/documents/ropan/Technical_Consultative_Opinions_2014/Opinion_Consultiva_2014-002.pdf
https://www.unodc.org/documents/ropan/Technical_Consultative_Opinions_2014/Opinion_Consultiva_2014-002.pdf
https://www.oas.org/es/cidh/ppl/docs/pdf/ppl2011esp.pdf
https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2022-04/DNSP_2021.pdf

- Informe de Supervision 04/2022

10.

11.

12.

13.

personas privadas de la libertad, la alimentacion, asi como la separacion y clasificacion de
la poblacién en los centros, sanciones disciplinarias, condiciones de gobernabilidad, y
acceso a la atencién médica y servicios de salud.

Finalmente, con el objeto de mejorar el trato y las condiciones en que se encuentran las
personas privadas de su libertad, asi como prevenir la tortura y otros tratos o penas crueles,
inhumanos o degradantes, se plantean una serie de recomendaciones desde un enfoque
de disefio, creacion y aplicacion de politicas publicas basadas en la hormatividad nacional
y los estandares del derecho internacional, dirigidas a las autoridades responsables y
competentes de la administracion y gestion de los centros penitenciarios.

ll.  CONTEXTO

De acuerdo con el Cuaderno Mensual de Informacion Estadistica Penitenciaria Nacional a
diciembre del 2021 emitido por el Organo Administrativo Desconcentrado de Prevencion y
Readaptacion Social, la poblacion en los centros penitenciarios de Sinaloa, Sonora y
Tamaulipas era de 7,498 personas-PdL, de las cuales 7,272 eran hombres (96.98%) y 226,
mujeres (3.02%).

Los centros en las entidades de la zona norte que cuentan con mayor capacidad instalada
son los del estado de Sonora con 7,988 dormitorios, con una poblacion de 9,924 personas,
es decir, hay 24.24% de poblacién por encima de la capacidad instalada. Por otro lado,
Tamaulipas cuenta con capacidad para 6,847 personas, y una poblacién de 4,059 personas
privadas de la libertad, por lo que, en términos generales, no presenta problema de
sobrepoblacién.

En ese sentido, se hizo una comparacion de la informacion que se establece en el Cuaderno
Estadistico con los datos recabados en las visitas efectuadas en los siete centros
penitenciarios de las tres entidades federativas ya sefaladas, la cual se plasma en la
siguiente tabla:

Entidad Cuadernillo Visita de supervision

o AR, Centro penitenciario

Capacidad | Poblacién Capacidad = Poblacién

2,716 2168 2,861 2,167

Centro Penitenciario Aguaruto de la
Ciudad de Culiacan

2 Centro Penitenciario El Castillo de la 1,862 1190 1,882 1,158

. Ciudad y Puerto de Mazatlan
Sinaloa Centro Penitenciario Goros Il de la
s Ciudad de Los Mochis 1,888 8ri 1,887 849

Centro Penitenciario Region del Evora

& de la Ciudad de Angostura 150 140 150 138
5 Centro de Relnse_ruon Social 2393 4.350 2376 4.546
Hermosillo
Sonora Centro de Reinsercion Social
6 545 512 500 523
Guaymas
7 | Tamaulipas Centro de E_jecumo_n de_ Sanciones 998 956 1,000 954
Ciudad Victoria
Total 10,552 10,193 10,656 10,335

Del cuadro anterior se desprende que, en términos globales, el total de personas en los
centros en referencia no sobrepasaba la capacidad disponible. Sin embargo, en uno de los
lugares, el Centro de Reinsercion Social Hermosillo en Sonora, se registraba una
sobrepoblacion de 191.32% y en el Centro de Reinsercion Social Guaymas de 104.6%.
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14.

15.

16.

17.

En contraste, el centro penitenciario que contaba con menor ocupaciéon fue el Centro
Penitenciario Gorros Il de la Ciudad de Los Mochis en Sinaloa, el cual estaba ocupado al
46.45% de su capacidad.

En este sentido, la Encuesta Nacional de Poblacion Privada de la Libertad 2021 (ENPOL)?
sefala que en ese afo, 46.4% de la poblacién-PdL a nivel nacional compartié su dormitorio
con mas de cinco personas. Tales datos son acordes a los reportados por la CNDH en su
Diagnéstico Nacional donde se reportan condiciones de hacinamiento al interior de diversos
centros penitenciarios.

En cuanto a las condiciones de habitabilidad, la ENPOL® sefiala que 14.4% de la poblacién
privada de la libertad se sintié insegura al interior de su dormitorio o estancia, mientras que
25.9% se sinti6 insegura respecto al centro penitenciario. Al realizar el cruce de informacién
entre lo que se indica en la ENPOL y lo informado por el DNSP, se hace notar la relaciéon
entre la percepcion de inseguridad que sienten un nimero importante de personas privadas
de la libertad en todas las areas del centro penitenciario, incluyendo el area de dormitorios,
con probleméticas como el autogobierno o cogobierno’, los cobros ilegales por bienes y
servicios, las extorsiones para acceder a privilegios, las actividades ilicitas y la insuficiente
presencia de personal de seguridad y custodia por debajo de la requerida al interior de los
centros.

Para visibilizar la percepcion de inseguridad de las personas privadas de la libertad en las
entidades federativas visitadas por este Mecanismo Nacional, a continuacion, se presenta
la siguiente grafica extraida de la citada Encuesta Nacional.

5 Instituto Nacional de Estadistica y Geografia. Encuesta Nacional de Poblacion Privada de la Libertad 2021.
Disponible en:
https://www.inegi.org.mx/contenidos/programas/enpol/2021/doc/enpol2021 presentacion_nacional.pdf

6 Instituto Nacional de Estadistica y Geografia. Op. Cit. Pagina 130

7 Autogobierno o cogobierno: Se presenta “cuando los internos realizan actividades que son responsabilidad de
las autoridades penitenciarias -como las actividades de seguridad y del funcionamiento del centro penitenciario-
(p. 25). Este fendmeno suele estar asociado a la sobrepoblacion y a la corrupcion del sistema, y a su vez genera
problemas en el funcionamiento de los centros penitenciarios lo que aumentan las condiciones de violencia,
corrupcion y faltas a los derechos humanos” (ENPOL, 2021: 24 y 25).
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Distribucién de la poblacién por celda

Porcentaje de poblacién privada de la libertad que

- h A Porcentaje de
durante 2021 comparti6 su celda con mas de cinco poblacijén .
personas, por entidad federativa 0.3 87.8
Estado de México 87.8
Baja California 81.3
Puebla 65.1
Jalisco 62.4
Nayarit 54.9
Ciudad de México 53.8

Quintana Ro0 = —————— 47,7
Nacional —————————— 46.4

Morelos — s ss————— /3.9
Nuevo Leén m——— 2 O
Durango =—— 4]
\

Hidalgo m———  39.8
Chihuahua ————  33.3
Sonora ——— 33 2
Guerrero  ————— 35 9
Veracruz de Ignacio de la Llave m—— 33.7
Aguascalientes m——  33.6

b

Tabasco m—— 328 13 h _
Guanajuato ee— 241 - (}?s—/ o T
Chiapas m— 2] \;‘ :Yf P
Baja California Sur s 19.5 . T p
Oaxaca memm 117 " : el G

Tlaxcala = 113
Querétaro wmmm 9.8
Colima mwesm 9.1
Sinaloa == 6
Zacatecas wm 53
Coahuila de Zaragoza == 4.6
Michoacéan de Ocampo == 45
San Luis Potosi = 3.1
Tamaulipas = 2.8

Campeche = 27
Yucatan 0.3 Con tecnologfa de Bing
© GeoNames, Microsoft, TomTom

Fuente: ENPOL 2021, INEGI.

18. De igual modo, diversas notas periodisticas han sefialado probleméticas relacionadas con
la situacion en los centros penitenciarios:

Las rifias, los decesos, motines, intentos de suicidios y la agresién a terceros fueron
causantes de que Ciudad Victoria encabezara la lista de los penales tamaulipecos mas
peligrosos en la entidad. La Secretaria Publica de la entidad sefialé que de los siete
penales estatales, el que ha presentado un mayor nimero de incidentes es el Centro
de Ejecucién de Sanciones (Sedes), ubicado en la capital tamaulipeca, el mas antiguo
del estado®.

19. Por altimo, cabe sefialar que la ENPOL 2021° menciona que 36.2% de la poblacion privada
de la libertad fue victima de al menos un acto de corrupcion en las etapas del proceso penal.
En este sentido, 17.2% fue victima de actos corrupcion al interior del centro penitenciario;
16.4% lo fue durante la detencidn, 14.1% al ser presentada ante el agente del Ministerio
Publico y 6.2%. durante el proceso judicial. La encuesta arroja también que 55.3% de la
poblacion privada de la libertad habia pagado dentro del centro penitenciario, en los dltimos
doce meses por el pase de listal®, 43.2% pagd por tener aparatos electrénicos y 34% por
cambiar de dormitorio o evitar hacerlo!.

8 Infobae. El penal mas infernal de México: ubicado en Tamaulipas y atestado de sicarios del Cartel del Golfo.
Septiembre, 2019. Disponible en: https://www.infobae.com/america/mexico/2019/09/24/el-penal-mas-infernal-
de-mexico-ubicado-en-tamaulipas-y-atestado-de-sicarios-del-cartel-del-golfo/

9 Instituto Nacional de Estadistica y Geografia. Op. Cit. Pagina 143

10 Pago solicitado a las personas PdL por personal penitenciario para ser apuntadas en las listas de revision
diarias, ya que, en caso de faltar en alguna, se les sanciona.

11 Instituto Nacional de Estadistica y Geografia. Op. Cit. Pagina 146
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20. Estas conductas y practicas que en la ENPOL 2021 se reportan como corrupcion en los
centros penitenciarios afectan el proceso de reinsercion social al que tienen derecho las
personas privadas de la libertad, de acuerdo con el articulo 18 constitucional, el cual
establece que “el sistema penitenciario se organizara sobre la base del respeto a los
derechos humanos, del trabajo, la capacitacion para el mismo, la educacion, la salud y el
deporte como medios para lograr la reinsercion del sentenciado a la sociedad y procurar
gue no vuelva a delinquir, observando los beneficios que para él prevé la ley™2,

21. A continuacién, se describen los principales servicios, bienes, beneficios o permisos por los
que pago la poblacion privada de la libertad en el centro penitenciario:

Corrupcién en el Centro Penitenciario
Con la ENPOL 2021, se estima que 55.3% de la poblacién privada de la libertad pag6 dentro del
centro penitenciario en los Ultimos doce meses por el pase de lista.

Pase de lista |y % 06.4
Tener aparatos eléctricos |y s 50.2
Cambiar de celda (evitar o cambiar de celda) | o 42.4
Tener agua potable )

Recibir medicamentos  p.—_—_--———— 30

Tener una cama, colchoneta y/o cobijas [ 0.4,

Tener acceso a un teléfono TR 304
Tener energia eléctrica en su celda | 25.7
Salir al patio de visita [ | — 37.3
Acceder a visita intima [ >3 2

m2016 =2021

Recibir comida (rancho) _— 28.7

)

o

3
N
=

Tener dispositivos electrénicos de comunicacion

i

o

W)
N
©
©

Acceder a servicios médicos, psicolégicos o escolares

Usar bafios, mingitorios y/o regaderas N 228
irajuzgados T — 2
ir alocutorios | ——— 229
Participar en algin taller [ . 148

Proteccion

©

IN
i
3

Otro

o

o
N
©

m2016 ®m2021

Fuente: ENPOL 2021, INEGI

12 Camara de Diputados del H. Congreso de la Union. Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
1917. Pagina 20. Disponible en: Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos (diputados.gob.mx)
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Tomando en consideracion el contexto que configura la informacién aqui expuesta, el
MNPT supervisé las condiciones de las personas privadas de la libertad en centros
penitenciarios de Sinaloa, Sonora y Tamaulipas, estados del norte de México, desde un
enfoque de prevencion directa de la tortura, tratos crueles, inhumanos o degradantes.

IV. METODOLOGIA

Con el propésito de cumplir con lo establecido en el Protocolo Facultativo sobre las
atribuciones del Mecanismo Nacional para examinar periédicamente el trato de las
personas privadas de su libertad en lugares de detencion, con miras a fortalecer, si fuera
necesario, su proteccion contra la tortura y otros malos tratos, el MNPT planifica visitas de
supervision a lugares de privacion de la libertad; esta planificacién deriva de solicitudes
realizadas por organismos nacionales e internacionales de la sociedad civil, o del monitoreo
a medios de comunicacion donde se difundan posibles hechos constitutivos de tortura o
malos tratos.

En el caso de las visitas a los Centros de Reinsercion Social de distintas entidades
federativas del pais, se han desarrollado diversas estrategias para identificar posibles
hechos consecutivos de tortura en los centros penitenciarios, uno de ellos es el monitoreo
a medios de comunicacion, el cual ha sido un factor clave que el MNPT ha implementado,
ya que en la mayoria de las notas periodisticas refieren que en los centros penitenciarios
existen factores de riesgo como hacinamiento, autogobierno, deficiencias en el acceso a
servicios de salud, castigos, aislamiento prolongado, traslados injustificados, motines,
corrupcién, cobros o negocios ilicitos, situaciones por las que el MNPT tiene la facultad de
intervenir con visitas de supervision, quejas ante organismos publicos de derechos
humanos, denuncias, o en su caso, la emision de medidas precautorias con caracter
inmediato para las autoridades.

Por lo anterior, las visitas de supervision del presente informe derivaron de la identificacion
de los centros con las calificaciones mas bajas en el DNSP 2021, asi como la recopilacién
de notas periodisticas que daban cuentan de condiciones inadecuadas en los centros
penitenciarios.

Asimismo, se elaboraron guias de entrevistas para personas privadas de la libertad;
personas directoras o responsables de los lugares; personal del area médica de custodia,
asi como una guia para recabar informacion durante el recorrido por las instalaciones. Estos
instrumentos se construyen a partir de la revision de la normatividad que regula la operacion
de los centros, haciendo énfasis de observar las condiciones y trato hacia las personas
privadas de libertad.

En cada una de las visitas desarrolladas se aplican los instrumentos antes mencionados y
la informacion recabada se sistematiza en una base de datos. Esto contribuye a la
generacion de evidencia empirica, a la que se suma el andlisis de estadndares nacionales e
internacionales de los derechos humanos para determinar aquellos factores de riesgo que,
de no atenderse, pudiesen derivar en tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o
degradantes.

En este sentido, los factores de riesgo se interpretan como condiciones o situaciones que

exponen a las personas privadas de la libertad a hechos de tortura y otros tratos o penas
crueles, inhumanos o degradantes. Es importante sefialar que para los fines de la
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prevencion que busca el MNPT en sus visitas e informes de supervision®®, los factores de
riesgo se abordan desde una perspectiva generalizante, es decir, que no se constrifien a
un lugar en particular (unidad de observacién!4), sino, al conjunto de lugares que son
susceptibles de experimentar esta problematica (unidad de andlisis). Excepcionalmente,
cuando existan condiciones o situaciones graves en un lugar en particular los factores de
riesgo pueden ser especificos para un centro.

Para tener un panorama amplio sobre las situaciones que se viven en los centros de
reinsercion de la zona norte del pais, el MNPT determino realizar visitas a los siete centros
en tres entidades federativas. Lo anterior, representa una muestra no probabilistica causal,
al no contar con una identificacion especifica el tipo de poblacién que se encontraba en los
centros'®.

La integracion y analisis de esta informacién se plasma en el presente informe, desde los
enfoques diferencial e interseccional:

Enfoque diferencial y especializado: Al aplicar la Ley, las autoridades deben tener en
cuenta la existencia de grupos de poblacién con caracteristicas particulares o con
necesidades de atencién prioritaria, en razén de su origen étnico o nacional, idioma o
lengua, religion, edad, género, preferencia u orientacién sexual, identidad de género,
condicién de discapacidad, condicion social, econdmica, historica y cultural, asi como
otras circunstancias diferenciadoras y que requieran de una atencién especializada por
las mismas?6,

Enfoque de interseccionalidad: Es una herramienta para el andlisis de las maneras
en que el género se cruza con otras identidades, creando multiples ejes de diferencias
que se intersectan en contextos histéricos especificos, los cuales, contribuyen a
experiencias especificas de opresion y privilegio e influyen sobre el acceso a derechos
y oportunidades?’.

El informe de supervisién concluye con una serie de recomendaciones en materia de
politica publica dirigidas a las autoridades responsables de la supervision y regulacién de
los centros de privacion de la libertad antes mencionados y, de requerirse, a los directores
o responsables de éstos.

13 En las visitas de supervision el MNPT se enfoca en la prevencion directa (mitigacion) que tiene como objetivo
prevenir que ocurra la tortura reduciendo los factores de riesgo y eliminando las posibles causas. Esta
intervencion se produce antes de que se produzca la tortura y su finalidad es abordar las raices de las causas
gue pueden dar lugar a la tortura y los tratos crueles; se caracteriza por la formacién, educacion y monitoreo
periddico de los lugares de detencion. La prevencion directa mira a lo lejos y su objetivo, a largo plazo, es crear
un entorno en el que sea improbable que ocurra la tortura. ACNUDH, APT y Foro Asia-Pacifico. Prevencion de
la tortura: Guia operacional para las Instituciones Nacionales de Derechos Humanos, mayo de 2010.

14 Suelen denominarse Unidades de Observacién a los referentes empiricos que el investigador utiliza para
obtener los datos que necesita de la Unidad de Andlisis. Azcona, Maximiliano; Manzini, Fernando y Dorati,
Javier. Precisiones metodoldgicas sobre la unidad de analisis y la unidad de observaciéon. Aplicacion a la
investigacion en psicologia, Universidad Nacional de La Plata.

15 Cantoni, Nélida. Técnicas de muestreo y determinacion del tamario de la muestra en investigacion
cuantitativa. Revista Argentina de Humanidades y Ciencias Sociales, volumen 7, no. 2, 2009.Disponible en:
https://www.sai.com.ar/metodologia/rahycs/rahycs v7_n2_06.htm

16 Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos, Asociacion para la
Prevencién de la Tortura y el Foro Asia-Pacifico. Prevencion de la tortura: Guia operacional para las
Instituciones Nacionales de Derechos Humanos. Disponible en:
https://www.ohchr.org/sites/default/files/Documents/Publications/PreventingTorture _sp.pdf

17 Cfr. Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia, Gltima reforma publicada en el
Diario Oficial de la Federacion 18 de octubre de 2022. Art. 5, fracc. Xlll. Disponible en:
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LGAMVLV.pdf
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La LGPIST dispone en su articulo 81, fraccién I, que los Informes de Supervision
estableceran una serie de recomendaciones dirigidas a las autoridades competentes
enfocadas en la superacion de la problematica identificada en el informe.

Es asi que las recomendaciones emitidas por el MNPT tienen como objetivo central la
prevencién de la tortura a través de la generacién de politica publica que permita fortalecer
las instituciones supervisadas y revertir malas practicas observadas. Por ello, con el fin de
contribuir a la implementacién se propone un esquema de seguimiento en el que, a través
de la coordinacion con las autoridades, se llegue a su total cumplimiento.

Con enfoque estratégico, las recomendaciones de politica publica tienen como base los
factores de riesgo identificados por el MNPT durante las visitas, haciendo énfasis en las
salvaguardias para las personas privadas de la libertad. Las recomendaciones incorporan
una directriz de intervencién general que, de manera coordinada, ya sea entre autoridades,
0 entre areas administrativas que dependen de una sola autoridad, realizaran para atender
el factor de riesgo detectado.

Asimismo, para facilitar la medicion y seguimiento a la implementacion de dichas
recomendaciones, se incorporan plazos en los que las autoridades deberan remitir
evidencias sobre la consecucion de los objetivos sefialados en éstas. Para la estimacion de
dichos plazos, se ha tomado en consideracion el contexto, las condiciones materiales y los
recursos humanos con los que cuentan los centros de privacion de la libertad para que
puedan ser cumplimentadas en un tiempo razonable. En ese sentido, se establecen
periodos de seguimiento inmediato, asi como de corto, mediano y largo plazo.

Las recomendaciones de inmediato cumplimiento, son aquellas en las que se sugiere la
implementacién de acciones encaminadas a mitigar un riesgo inminente para las personas
privadas de la libertad, que de no ser atendido pudiera causar un perjuicio irreparable,
considerando la vulnerabilidad de la persona desde un enfoque diferencial. En ese caso,
tomando en consideracion la necesidad de intervencion inmediata, las autoridades deberan
remitir informes de cumplimiento dentro de las dos semanas siguientes a la notificacién del
instrumento.

Las recomendaciones de corto plazo son aquellas en las que se sugiere la realizacién de
actividades y procesos para que se genere un producto, un bien o servicio que, con base
en los enfoques y criterios sefialados, contribuya a eliminar los factores de riesgo
identificados. Los elementos incluidos en las sugerencias que sirven para medir y observar
su cumplimiento conforman los indicadores® de insumos, asi como los procesos para
allegarse de éstos, por lo que las autoridades dentro de un periodo de hasta 60 dias®®
deberan enviar evidencias sobre los avances de su implementacion.

Las recomendaciones de mediano plazo son aquellas en las que se recomienda la
implementacion de los productos, bienes o servicios que, considerando el criterio de
eficiencia y el enfoque diferencial, contribuyan a eliminar los factores de riesgo identificados,

18 “ os indicadores de desempefio o indicadores generalmente utilizados en la programacion (...) permiten “verificar cambios debidos a
la intervencién para el desarrollo 0 que muestran resultados en relacién con lo que se ha planeado” (OCDE, 2002). De acuerdo con los
enfoques de gestidn basada en resultados y la Idgica del ciclo de los proyectos, la principal referencia o fuente para la identificacion de
esos indicadores son los resultados previstos del programa de desarrollo. En el marco de evaluacién del desempefio, las distintas
categorias de indicadores que en general se definen y aplican son: insumo, producto, efecto directo e impacto” (ACNUDH, 2012:118).
19 CONEVAL, 2013, p. 48.
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y se contribuya de esta manera a mejorar las condiciones en las que viven las personas
privadas de la libertad. Los elementos o atributos que se utilizan para su medicién
conforman indicadores de los productos generados, asi como de los procesos para
conseguirlo. Respecto de estas medidas, las autoridades deberan enviar evidencias sobre
el avance en la implementacion dentro de una temporalidad de hasta 180 dias.

Las recomendaciones de largo plazo son aquellas mediante las cuales se propone
transformar las condiciones que dieron lugar a los factores de riesgo identificados durante
la intervencion del MNPT en los lugares de privacion de la libertad. Con los criterios de
eficiencia y enfoque diferencial, se plantea que haya cambios significativos que impacten
en la poblaciéon privada de la libertad, mejorando las condiciones detectadas. Los
indicadores que se utilizan para medir su cumplimiento permiten conocer los efectos
directos de los productos bienes o servicios generados y los procesos para alcanzarlos.
Para el seguimiento de estas acciones, las autoridades deberan enviar evidencias de la
implementacién en un lapso de hasta 360 dias.

Finalmente, con base en los reportes con las evidencias sobre la implementacion de las
recomendaciones, enviadas por las autoridades de los lugares de privacion de la libertad,
el MNPT podra valorar la programacion de visitas de seguimiento, a fin de contar con los
insumos necesarios para elaborar los informes correspondientes, a los que se refiere la
fraccion Il del articulo 82 de la Ley General de Tortura.

V. RESULTADOS DE LA VISITA

Se realizaron visitas de supervision a 7 centros penitenciarios, con poblacion mixta, los
cuales son:

No. Entidad federativa Centro penitenciario
1 Centro Penitenciario Aguaruto de la Ciudad de Culiacan (CP
Aguaruto)
2 Centro Penitenciario El Castillo de la Ciudad y puerto de Mazatlan
(CP “El Castillo”, Mazatlan)
3 Sinaloa Centro Penitenciario Goros Il de la Ciudad de Los Mochis (CP Goros
1))
4 Centro Penitenciario Region del Evorq de la Ciudad de Angostura (CP
Region del Evora)
5 s Centro de Reinsercién Social Hermosillo (CRS Hermosillo)
onora
6 Centro de Reinsercion Social Guaymas (CRS Guaymas)
. Centro de Ejecucion de Sanciones Ciudad Victoria (CEDES Cd.
7 Tamaulipas Victoria)

Durante las visitas se entrevistd a 124 personas privadas de la libertad: la situacion juridica
de 63 (51%) de ellas era de sentenciadas, y 61 (49%) eran personas que se encontraban
bajo proceso.

Con relacion a las personas privadas de la libertad identificadas como poblacion de atencion
prioritaria, 48% se constituyen como personas con consumo problematico de sustancias
psicoactivas; 24% padecen enfermedades cronicas; 9% son personas que se
autoidentifican como parte de la poblacion LGBTIQ+; 6% cuentan con una discapacidad
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fisica; 3% se autoadscribe a una comunidad o pueblo indigena; 3% tiene una discapacidad
mental o psicosocial; 3% son personas mayores de 65 afios y 3% son personas que viven
con VIH.

Personas privadas de la libertad que pertenecen a un grupo en situacion
de vulnerabilidad

Personas con
Personas con discapacidad mental o
discapacidad fisica psicosocial
6% 3%

Personas con
enfermedades
crénicas
24%

Personas que se
autoadscriben como
indigenas.

3%
Personas con

consumo
prblematico de
sustancias
psicoactivas.
49%

Personas mayores
(Més de 65 afios)
3%

B Personas que viven
Poblamogo/tGBTlQ+ con VIH

3%

VI. FACTORES DE RIESGO Y ANALISIS DE LOS HALLAZGOS

44. La labor primordial del MNPT es llevar a cabo acciones preventivas en lugares de privacion
de la libertad, con el propoésito de abordar eficazmente las causas de la tortura y otros tratos
0 penas crueles, inhumanos o degradantes. Toda estrategia de prevencion directa debe
iniciar con un analisis sobre las condiciones que aumentan las posibilidades de que ocurra
un acto de tortura, esto es, los factores de riesgo®.

45. Dicho andlisis apela a lo establecido en la Opinion Técnica Consultiva N. 002/2014, en la
gue se estableci6 que:

El concepto de tortura y tratos 0 penas crueles no se circunscribe a las préacticas de
violencia fisica o psiquica, sino que incluye también las condiciones de detencién que
no respetan la dignidad humana, lo que ocurre en casos de hacinamiento, malas
condiciones de reclusion, sanciones disciplinarias abusivas, falta de atencién médica,
ausencia de alimentacion adecuada y agua potable, carencia de recursos para atender
las necesidades basicas de las personas detenidas, entre otros.?!

46. En cuanto al marco juridico, la prohibicion de la tortura a nivel constitucional y legal es un
elemento que contribuye a disminuir el riesgo de que ocurran casos de malos tratos y
tortura; sin embargo, dichas disposiciones, por si mismas, no bastan para prevenirlos, por

20 Asociacion para la Prevencion de la Tortura (APT). Prevencion de la Tortura. Guia operacional para las
Instituciones Nacionales de Derechos Humanos. Pagina 3. Disponible en:
https://www.ohchr.org/sites/default/files/Documents/Publications/PreventingTorture sp.pdf

21 Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito. La prevencién de la tortura y otros tratos o penas
crueles, inhumanos o degradantes: una posible estrategia para la Republica de Panama. Opinién Técnica
Consultiva ex oficio No. 002/2014, dirigida a las organizaciones involucradas en la implementacién del
Mecanismo Nacional de Prevencion de la Tortura en la Republica de Panama. Pagina 2, Disponible en:
https://www.unodc.org/documents/ropan/Technical Consultative Opinions 2014/Opinion_Consultiva 2014-
002.pdf
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lo que también deben analizarse normas y reglamentos que se aplican en centros de
detencion, observando exhaustivamente el modo en que se aplica en la practica el marco
inridli 22

juridico.

En este sentido, en el presente informe se exponen circunstancias y practicas identificadas
in situ que constituyen un riesgo para las personas privadas de la libertad de sufrir algan
acto de maltrato o tortura.

A. Sobrepoblacion y hacinamiento

El alojamiento que excede la capacidad instalada en los lugares de privacion de la libertad
genera condiciones que pueden poner en riesgo la integridad fisica; al respecto, la CIDH
establece que uno de los grandes factores de riesgo es el hacinamiento, toda vez que
genera un aumento de las fricciones y brotes de violencia entre las personas recluidas,
puede dar lugar a la propagacion de enfermedades, dificulta el acceso a los servicios
basicos y de salud e impide la atencién inmediata ante casos de incendios y otras
calamidades, lo cual suscita que la privacion de la libertad como pena se direccione en un
sentido del todo opuesto a su objetivo?.

En el caso de las visitas realizadas por este Mecanismo Nacional a centros penitenciarios
de la zona norte del pais, se encontré6 que en el CRS Hermosillo habia poblacién por
encima de la capacidad instalada, en 91.32%; el CRS Guaymas presentaba
sobrepoblacion en un 4.6%.

Con relacién a lo anterior, la Corte IDH ha considerado que si una céarcel cuenta con una
densidad de poblacion mayor al 120% de su capacidad de alojamiento representa un estado
critico de sobrepoblacién y hacinamiento?®, ademas, ha establecido que una cércel
sobrepoblada puede derivar en alojamiento antihigiénico y restringido, falta de privacidad
incluso para realizar actividades basicas, como lo es el uso de los servicios sanitarios, asi
como aumento de la tension entre personas privadas de libertad y personal del centro
penitenciario.®

Es importante resaltar que es visible el efecto de posibles privilegios de ciertos grupos de
personas-PdL al momento de clasificacion y distribucién de la poblacién en los dormitorios,
toda vez que los hallazgos en este sentido arrojan que a pesar de gue en los centros donde
no hay sobrepoblacion, existe hacinamiento en algunos dormitorios. Tal es el caso del CP
Aguaruto, donde personal del MNPT verifico que, a pesar de que no existia poblacion por
encima de la capacidad instalada de manera general, cinco mdodulos presentaban
hacinamiento?, pues habia personas que no tenian una plancha de concreto, por lo que
debian dormir en el piso. En la misma situacion se encontré el CP Gorros I, ya que el
Modulo 10 (preventiva), presentaba 12.5% de hacinamiento; el Médulo 16 del CP “El
Castillo”, Mazatlan, presentaba 42% de poblacién por encima de su capacidad instalada.
En el Modulo de Sentenciados del CRS Guaymas se constaté que habia 44.20% de

22 [dem.

23 Informe sobre los derechos humanos de las personas privadas de libertad en las Américas (2011)

24 Corte Interamericana de Derechos Humanos. Caso Vélez Loor vs. Panama. Sentencia de 23 de noviembre
de 2010.Serie C. Pérr. 203

25 Corte Interamericana de Derechos Humanos. Caso Montero Aranguren y otros (Retén de Catia) Vs.
Venezuela. Sentencia de 5 de julio de 2006. Serie C. Parr. 90

26 |lama la atencion que el Modulo 4 Psicosocial, asi como el Médulo 5 varonil, presentaban, al momento de la
visita, 100% de poblacién por encima de su capacidad instalada.
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poblacion por encima de la capacidad instalada y, finalmente, en dos Médulos del CEDES
Cd. Victoria (M6dulo 3 y Mddulo 4), se identifico la misma problematica.

En ese sentido, tal y como se refiri6 con antelacién, de los centros donde se detecto
hacinamiento en diversos dormitorios o0 modulos, el Unico que cuenta con sobrepoblacion
es el CRS Guaymas; situacion que conlleva a suponer que en los demas centros en
referencia, si no existe una problemética de superacion de la poblacién con respecto a la
capacidad instalada y aun asi los hallazgos reflejan hacinamiento, se infiere que existen
personas-PdL con preeminencia de ocupar dormitorios de manera individual o con menos
personas a la capacidad destinada.

En aquellos lugares de privacion de la libertad en los que se adviertan caracteristicas de
hacinamiento, se puede inferir que se trata de lugares con graves factores de riesgo de
tortura y/o malos tratos, debido a que el hecho de que la poblacion se encuentre en un
espacio reducido, en condiciones antihigiénicas y sin posibilidad de tener privacidad, se
traduce en un deterioro del derecho humano de integridad personal?’.

En este sentido, preocupa al MNPT las condiciones de sobrepoblacion y hacinamiento
identificadas, pues como se sefalo, por si mismas representan un riesgo para la integridad
psicofisica de las personas privadas de la libertad, pero ademés constituye un factor que
agudiza las demas problematicas detectadas durante las visitas.

B. Trato digno

Cuando el Estado priva de la libertad a una persona esta obligado a tratarla humanamente
y con absoluto respeto a su dignidad, esto debe garantizar un nivel minimo de bienestar
respecto a las condiciones de alojamiento con las que deben contar las instituciones donde
se les detiene legalmente?®. En ese sentido, la LNEP establece que las condiciones de
internamiento deben garantizar una vida digna y segura para todas las personas privadas
de la libertad®.

Con relacion a las condiciones de internamiento, se observo que las estancias del centro
CP Region del Evora se encuentran en buenas condiciones de mantenimiento; asimismo,
cuenta con instalaciones para el desarrollo de actividades educativas, culturales y atencién
médica. Sin embargo, en las 7 entrevistas realizadas a las personas-PdL, sefalaron que no
tienen un espacio para la visita intima y familiar. EI 40% de las personas entrevistadas
refirieron que la calidad de su estancia es regular.

Respecto a los demas centros se documenté lo siguiente:

Estado | Centro penitenciario Condiciones de internamiento
Centro Penitenciario Se realizaron 20 entrevistas a personas-PdL, las cuales
Aguaruto de la Ciudad de |refirieron que el centro no proporciona ropa, calzado,
Culiacan ropa de cama, cobertores, articulos de higiene personal.

Sina
loa

27 Convencion Americana sobre Derechos Humanos. Articulo 5, numeral 1

28 Comision Nacional de los Derechos Humanos. Informe 5/2016 del Mecanismo Nacional de Prevencion de la
Tortura sobre los Lugares de Detencidn e Internamiento que Dependen del Gobierno y de la Fiscalia General
del Estado de Guerrero. Ciudad de México. 18 de agosto 2016. Pagina 5. Disponible en: INFORME 5/2016 DEL
MECANISMO NACIONAL DE PREVENCION DE LA TORTURA (cndh.org.mx).

29 Ley Nacional de Ejecucion Penal, 2016. Articulo 30. Disponible en:
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LNEP 090518.pdf
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Estado |

Condiciones de internamiento

Centro penitenciario

El 35% de las personas entrevistadas sefialaron que la
calidad de su estancia es “regular”.

Centro Penitenciario “El
Castillo” de la Ciudad y
Puerto de Mazatlan

Se realizaron 21 entrevistas a personas-PdL, quienes
manifestaron que el centro no proporcionaba ropa,
calzado, ropa de cama, cobertores o articulos de higiene
personal. El 43% calificé la calidad de su estancia como
“regular”.

Centro Penitenciario
Goros Il de la Ciudad de
los Mochis

Las 9 personas-PdL entrevistadas manifestaron que el
centro no proporciona ropa, calzado, ropa de cama,
cobertores, articulos de higiene personal. EI 33%
calificé la calidad de su estancia como “regular”.

CRS Hermosillo

Seccidén varonil: se encuentra en malas condiciones de
mantenimiento, con suciedad, mal olor, fauna nociva
como cucarachas, chinches y ratas, sin servicio de agua
al interior de las estancias, incluso sin sanitarios, en su
lugar hay un hoyo en el piso a manera de letrina, donde
las personas realizan sus necesidades fisioldgicas, sin
ventilacibn natural o artificial, sin iluminacién, con
instalaciones eléctricas expuestas, sin colchonetas en
las planchas, con suciedad en las paredes, cobijas y
utensilios de cocina deteriorados y con restos de comida,
acumulacion de basura en dormitorios y areas comunes.

Las 19 personas-PdL entrevistadas sefialaron que no se
les proporcionan insumos de higiene para limpiar su
estancia ni para el aseo personal. Por lo anterior, el 58%
de las personas entrevistadas calificaron su estancia
como “mala”.

Sonora

CRS Guaymas

El 4area de observacion y clasificacién tiene una
dimension de 2 por 1.5 metros, se observo que habia 3
planchas, al momento de la visita se encontraban 7
personas-PdL, por lo que 4 personas dormian en el
suelo. Asimismo, se observd que no contaban con
instalacion eléctrica y habia escasa luz natural; no habia
agua corriente por lo que no pueden bafarse y sefialaron
la presencia de fauna nociva.

En las entrevistas a 15 personas-PdL informaron que no
tenian agua en su estancia, no tenian privacidad para
bafiarse, no recibian ropa, calzado ni productos de
higiene personal por parte de las autoridades del centro.
El 40% de las personas-PdL entrevistadas sefialaron que
la calidad de su estancia era “mala”.
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58.

59.

60.

Estado | Centro penitenciario Condiciones de internamiento

En el recorrido se observé que el area femenil era
reducida, con relacion a la seccion de varones. No
contaba con un area especifica para mujeres con hijas o
hijos, ademas de no otorgar articulos de higiene personal
para madres e hijos, alimentacién y férmula para los
infantes.

Asimismo, se observé que el dormitorio 4 destinado a
CES Ciudad Victoria albergar a personas con enfermedades psiquiatricas y
tuberculosis se encuentra sin mantenimiento, no cuentan
con aire acondicionado, Unicamente con luz artificial,
este dormitorio no esta adaptado ni cuenta con las
condiciones estructurales para albergar a grupos de
atencién prioritaria.

Tamaulipas

De las 23 personas-PdL entrevistadas, el 13% refirieron

gue la calidad de su estancia era regular.

Respecto al servicio sanitario, se observo que en el CP Goros Il los sanitarios tenian pintura
en mal estado, instalaciones hidraulicas expuestas y se hallaron cubetas para el
almacenamiento de agua.

En el CP Region del Evora, se observd que los sanitarios tenian pintura desgastada,
instalaciones hidraulicas expuestas, cubetas para el almacenamiento de agua y presencia
de humedad en techos y paredes.

En el CRS Guaymas se observo que en el dormitorio de ingresos se cuenta sélo con una
taza sanitaria sin agua corriente. En muchos casos se identificaron fugas de agua y
presencia de humedad en techos y paredes, ademas de que se observo deterioro en las
instalaciones hidraulicas, por lo cual no funcionan correctamente, lo que podria tener
repercusiones en la salud de las personas privadas de la libertad.

llustracién 1. C.R.S. Guaymas - Sonora
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61. En el CEDES Cd. Victoria se advirtié que en algunas estancias los sanitarios se encuentran
dentro de los dormitorios y so6lo cuentan con una taza sanitaria sin agua corriente ni
mantenimiento.

llustracion 2. C.R.S. Hermosillo — Sonora

62. En seguimiento a dichos hallazgos y comparando la informacién establecida en el
Diagnéstico Nacional de Supervision Penitenciaria de los afios 2021 y 2022, cabe sefalar
gue debido a las supervisiones y colaboraciones por parte de la Tercera Visitaduria por
medio del Diagndstico Nacional de Supervision Penitenciaria, asi como de este MNPT, la
mayoria de los centros que a continuacion se enuncian han tenido una mejora en la
calificacion que otorga el DNSP, la cual se refleja en la siguiente tabla:

Tabla comparativa de calificaciones del DNSP 2021-2022%

Centro de Reinsercion Calificacién otorgada en Calificacién otorgada en
Social el DNSP 2021 el DNSP 2022
Centro Penitenciario
Aguaruto de la Ciudad de 5.31 6.16
Culiacan
Centro Penitenciario “El
Castillo” de la Ciudad y 5.44 6.32

Puerto de Mazatlan
Centro Penitenciario Goros

Il de la Ciudad de los 6.38 6.22
Mochis
CRS Hermosillo 4,92 6.17
CRS Guaymas 5.4 6

30 Comision Nacional de los Derechos Humanos, Diagnostico Nacional de Supervision Penitenciaria 2021; Diagnostico
Nacional de Supervision Penitenciaria 2022. Disponibles en: https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2022-
04/DNSP_2021.pdf , https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2023-06/DNSP_2022.pdf
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63.

64.

65.

66.

67.

68.

Tabla comparativa de calificaciones del DNSP 2021-2022%°

Centro de Reinsercion Calificacién otorgada en Calificacién otorgada en
Social el DNSP 2021 el DNSP 2022
CES Ciudad Victoria 5.63 4.58

En ese sentido, si bien se reitera que en su mayoria ha habido un aumento en las
calificaciones que ha determinado el DNSP del afilo 2021 al 2022, con las visitas de
supervision los hallazgos reflejan la necesidad de continuar en una mejora constante con
respecto a los factores de riesgo detectados para respetar y garantizar la dignidad humana
e integridad psicofisica de las personas privadas de la libertad.

Al respecto, la Convenciéon Americana sobre Derechos Humanos®! establece que toda
persona debe ser tratada humanamente y con respeto a su dignidad. En adicion, la Corte
IDH ha sefalado que:

toda persona privada de libertad tiene derecho a vivir en condiciones de detencion
compatibles con su dignidad personal, lo cual debe ser asegurado por el Estado debido
a que este se encuentra en posicion especial de garante con respecto a dichas
personas, porque las autoridades penitenciarias ejercen un control total sobre éstas®.

Por otro lado, los Principios y Buenas Practicas en las Américas sefialan que las personas
privadas de libertad tendran acceso a instalaciones sanitarias higiénicas y suficientes, asi
como al agua para su aseo personal®.

Adicionalmente, las Reglas Mandela refieren que las instalaciones de los centros deberan
tener adecuadas condiciones de higiene y las instalaciones hidraulicas tendran que ser
funcionales a fin de que las personas-PdL puedan bafiarse, de igual forma se deberan
facilitar articulos para el aseo personal, ademas de ropa apropiada y suficiente acorde al
para el clima; dicha ropa debera estar limpia y en buen estado®.

Cuando los centros de privacion de la libertad no retnan las condiciones de habitabilidad y
de higiene necesarias para garantizar a las personas privadas de la libertad una estancia
digna y segura, ya sea con alguna intencionalidad o por omisién, pueden incurrir en
violaciones al derecho de las personas-PdL a recibir un trato humano y digno, asi como al
derecho a la integridad personal. Las omisiones sefaladas podrian derivar en delitos de
tortura o tratos o0 penas crueles inhumanos o degradantes, tal como se establece en los
articulos 24, fracciones | y I, y 29 de Ley General sobre Tortura.

C. Acceso a alimentacion adecuada
El derecho a recibir alimentacion adecuada es una de las prerrogativas que tiene toda

persona privada de su libertad; ademas, el suministro de alimentos que cubran sus
necesidades constituye una de las obligaciones basicas de las autoridades responsables

31 Convencion Americana sobre Derechos Humanos (Pacto de San José). San José, Costa Rica 7 al 22 de
noviembre de 1969. Articulo 5, numeral 2. Disponible en: https://www.oas.org/dil/esp/tratados B-
32_Convencion_Americana_sobre_Derechos Humanos.pdf

32 Corte Interamericana de Derechos Humanos. Caso “Yvon Neptune vs. Haiti”, 6 de mayo de 2008. Parrafo
130. Disponible en: https://www.corteidh.or.cr/docs/casos/articulos/seriec_180_espl.pdf

33 Comision Interamericana de Derechos Humanos. Principios y Buenas Practicas sobre la Proteccion de las
Personas Privadas de Libertad en las Américas, 2008. Principio Xll, numeral 2. Disponible en:
https://www.cidh.oas.org/pdf%20files/resolucion%201-08%20esp%20final. pdf

34 Reglas Nelson Mandela. Op. Cit. Reglas 16, 17, 18 y 109.
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de su custodia. De acuerdo con el articulo 4, parrafo tercero, de la CPEUM, la alimentacién
debe ser nutritiva, suficiente y de calidad, ademas, en los centros penitenciarios, ésta debe
de ser adecuada para la proteccién de su salud®.

69. Por su parte, el principio XI, punto 1, de los Principios y Buenas Practicas en las Américas®,
en concordancia con el numeral 22 de las Reglas Mandela®’, consagra el derecho de las
personas privadas de su libertad a recibir en horarios regulares, una alimentacién que
responda, en cantidad, calidad y condiciones de higiene, a una nutricion adecuada y
suficiente.

70. Durante las entrevistas realizadas a las personas-PdL se indag6 acerca de la calidad y
cantidad de los alimentos que recibian dentro del centro. En los centros de Sinaloa y en
CEDES, de Ciudad Victoria, Tamaulipas, la valoracion de los alimentos fue
mayoritariamente positiva:

Entidad federativa Centro penitenciario ez qalldad de Suf|C|¢nC|a de los
los alimentos alimentos
CP Region del Evora 95% 95%
CP Aguaruto 59% 65%
Sinaloa
CP “El Castillo”, Mazatlan 57% 67%
CP Goros I 56% 100%
Tamaulipas CEDES Cd. Victoria 87% 100%

71. Por otro lado, la informacién presentada a continuacion es con relacion a las personas que
refirieron “mala calidad” asi como la insuficiencia en los alimentos:

Entidad federativa Centro penitenciario Mala C?I'dad de los Insuf|c.|en0|a de los
EUTNIEIRS alimentos
CRS Hermosillo 63% 84%
Sonora
CRS Guaymas 40% 47%

72. Cabe hacer notar que los centros de Sinaloa CP Aguaruto, CP “El Castillo”, Mazatlan,
asi como en el CRS Hermosillo, en Sonora, la elaboracién de los alimentos estaba a cargo
de personas privadas de la libertad, quienes determinaban los menus a preparar, toda vez
que no contaban con nutridlogo. Al respecto, el control de la cocina o del suministro de
alimentos por parte de las personas-PdL o de personal de guardia y custodia puede
propiciar privilegios y trato desigual. Por ejemplo, de las entrevistas con la poblacién en

35 ey Nacional de Ejecucion Penal. Op. Cit. Articulo 9, fraccion . Recibir alimentacién nutritiva, suficiente y de
calidad, adecuada para la proteccion de su salud.

36 Principios y Buenas Practicas sobre la Proteccion de las Personas Privadas de Libertad en las Américas. Op.
Cit. Principio XI, punto 1.

37 Regla Mandela. Op. Cit. Regla 22. 1. Todo recluso recibira de la administracién del establecimiento
penitenciario a las horas acostumbradas, una alimentacion de buena calidad, bien preparada y servida, cuyo
valor nutritivo sea suficiente para el mantenimiento de su salud y de sus fuerzas. 2. Todo recluso tendra la
posibilidad de proveerse de agua potable cuando la necesite.
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73.

74.

75.

76.

7.

78.

centros de Sinaloa y Sonora, se conocié que en los centros existian cobros para permitir el
ingreso de alimentos distintos a los que proporciona el centro.

En cuanto a la frecuencia con la que se sirven los alimentos, en el CP Aguaruto, CP “El
Castillo”, Mazatlan, CP Goros Il y CP Regién del Evora, CRS Guaymas y CEDES Cd.
Victoria, el total de las personas entrevistadas sefialaron que se les dan tres alimentos al
dia; unicamente en el CRS Hermosillo 26% de las personas-PdL indicaron que reciben
dos comidas al dia. Ademas, 3.2% de las personas-PdL entrevistadas dijeron que se les
habian restringido los alimentos en algin momento, mientras que en el caso de las
personas con necesidad de dietas especiales, 20.9% dijeron que si se les habian
proporcionado.

El que los centros penitenciarios no cumplan con una alimentacién cuyo valor nutritivo sea
suficiente para el mantenimiento de la salud de las personas privadas de la libertad, ya sea
con alguna intencionalidad o por omisién, no sélo podria derivar en violaciones al derecho
a recibir un trato humano y digno y a la integridad personal, sino que podria constituir un
delito de tortura, tratos o penas crueles inhumanos o degradantes, tal como se establece
en el articulo 24, fracciones | y Il y 29 de la Ley General sobre Tortura.

D. Comunicaciéon con personas del exterior

El derecho de las personas privadas de libertad a comunicarse con el exterior constituye
una salvaguardia para la prevencion eficaz de la tortura y el maltrato, ya que sus familiares
y personas de confianza suelen estar en lugares distantes. La comunicacién resulta
indispensable también para poder comunicarse con abogados, u organizaciones de
defensa de derechos humanos y evitar el aislamiento. De ahi la importancia de que los
centros penitenciarios cuenten con suficientes aparatos telefénicos y otros medios de
comunicacion que les permitan, ademas de mantener sus vinculos, acceder al derecho a la
reinsercion social previsto en el articulo 18, parrafos segundo y octavo, de la CPEUM.

En este sentido, la regla 58, numeral 1, de las Reglas Mandela®, sefiala que las personas
privadas de la libertad estaran autorizadas a comunicarse periddicamente, bajo la debida
vigilancia, con sus familiares y amigos, por correspondencia escrita y por los medios de
telecomunicaciones, electrénicos, digitales o de otra indole que haya disponibles.

Asimismo, el articulo 60 de la Ley Nacional de Ejecucion Penal sefiala que las personas
privadas de la libertad podran comunicarse de forma escrita o telefénica con personas que
se encuentren fuera del Centro Penitenciario, y que la disponibilidad de las comunicaciones
no se vera afectada por la situacion juridica o la ubicacion de la persona privada de la
libertad®®.

En Sinaloa, en los centros CP Aguaruto, CP “El Castillo”, Mazatlan y CP Goros I, las
visitadoras v visitadores del MNPT constataron que las personas privadas de la libertad se
podian comunicar via telefénica usando una tarjeta de prepago; el centro cuenta con
teléfonos publicos que se pueden usar en condiciones de privacidad. Para hacer llamadas
telefénicas gratuitas, las personas-PdL deben acudir al area de trabajo social para
solicitarlas y tienen una duracién de entre 5y 10 minutos. En el CP Aguaruto las personas-
PdL sefialaron que la comunicacién era suspendida cuando son sancionados.

38 Reglas Mandela. Op. Cit. Regla 38.
39 Ley Nacional de Ejecucién Penal. Op. Cit. Articulo 60.
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79.

80.

81.

82.

83.

84.

85.

86.

En el CRS Hermosillo, en Sonora, la autoridad entrevistada manifestd que las personas
privadas de la libertad cuentan con servicio de llamadas telefénicas gratuitas y con servicio
de videollamadas; para acceder a éste deben acercarse al personal del area educativa. En
las entrevistas, las personas-PdL confirmaron que si existen esos servicios, sin embargo,
advirtieron que tienen un costo.

En el CRS Guaymas, en Sonora, el director informé que las personas PdL podian
comunicarse con familiares y defensores por llamada telefénica gratuita que se hacia desde
la oficina de la direccién; sin embargo, no lo acredité con un registro de las llamadas. En
contraste, en las entrevistas a la poblacién se conocié que las llamadas a las que tenian
acceso eran en los teléfonos publicos ubicados en el centro penitenciario, los cuales se
usan con tarjeta de prepago.

Por otro lado, en el CP Region del Evora, Sinaloa, el director mencion6 que el centro no
cuenta con llamadas telefénicas gratuitas, situacién que fue corroborada en las entrevistas
a las personas-PdL, las cuales refirieron que tienen que pagar un peso por minuto y pueden
efectuar diariamente si su economia se los permite.

Durante las entrevistas realizadas a las personas-PdL se les preguntd si tenian
comunicacion con su familia y/o personas de confianza; en el CP Aguaruto, Sinaloa, el
total de las personas entrevistas respondieron de manera positiva, mientras que en el
CEDES Cd. Victoria, Tamaulipas, el CP “El Castillo”, Mazatlan y CP Region del Evora,
Sinaloa, fue el 90%.

En contraste, en los centros de Sonora, CRS Guaymas y CRS Hermosillo, sélo 30% de las
personas-PdL entrevistadas dijeron que podian comunicarse con familiares y personas de
confianza.

En esta tema, personal de este Mecanismo Nacional también detecté que existen
problematicas que dificultan la comunicacién con personas defensoras de manera gratuita.
El inico momento en el que se ofrece la posibilidad de llamadas gratuitas es al ingreso al
centro penitenciario. Como se resefid, en la mayoria de los lugares de privacién de la
libertad no disponen de servicio gratuito de llamadas telefénicas, por lo cual, quienes no
cuenta con ingresos, no se puede comunicar con su familia o personas defensoras.

Al respecto, la Corte IDH sefala que la incomunicacion causa graves efectos en
condiciones de privacién de la libertad. En efecto, el aislamiento del mundo exterior puede
producir sufrimientos morales y perturbaciones psiquicas, lo que coloca a la persona en una
situacion de particular vulnerabilidad y acrecienta el riesgo de tortura y malos tratos.*

E. Sanciones disciplinarias

Si bien el procedimiento aplicable en los casos de correctivos disciplinarios es de naturaleza
sumaria, lo cual permite desahogar de forma breve y simplificada la calificacion de las
infracciones y, en su caso, la imposicion de las sanciones, ello no exime a la autoridad de
notificar a la persona privada de la libertad, de manera formal, la resolucion que en derecho

40 Corte Interamericana de Derechos Humanos. Caso Suarez Rosero Vs. Ecuador. Fondo. Sentencia de 12 de
noviembre de 1997. Serie C No. 35. Parrafo 90. Disponible en:
https://www.corteidh.or.cr/docs/casos/articulos/seriec_35 esp.pdf
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corresponda, lo que legitima la actuacion de la autoridad y brinda certeza juridica a las
personas privadas de la libertad, pues les permite conocer la naturaleza y duracion del
correctivo, a fin de que, en su caso, puedan ejercer oportunamente su derecho a recurrir a
un recurso de impugnacion.

87. En ese sentido, el articulo 47 de la Ley Nacional de Ejecucion Penal obliga a la autoridad
penitenciaria, a través de un Comité Técnico, a naotificar por escrito a la persona privada de
la libertad sobre la sancion impuesta, el tiempo de duracién, las condiciones de ésta, asi
como su derecho de impugnacion.

88. Al respecto, la CIDH ha sefnalado lo siguiente:

Asi pues, ha sido ampliamente establecido en el derecho internacional de los derechos
humanos que la reclusion en régimen de aislamiento por periodos prolongados
constituye al menos una forma de trato cruel, inhumano y degradante; asi como la
incertidumbre acerca de su duracion. De hecho, el confinamiento solitario puede ser
utilizado como un método de tortura.

La Comision subraya que el aislamiento celular como medida disciplinaria no debe
aplicarse en condiciones tales que constituya una forma de trato cruel, inhumano y
degradante, esto implica inter alia que el Estado debe garantizar condiciones minimas
de alojamiento para los reclusos castigados. Lo fundamental es que las condiciones de
las [estancias] destinadas al régimen de aislamiento cumplan con los mismos
estandares internacionales aplicables a la generalidad de los espacios destinados al
alojamiento de reclusos, el que las condiciones de estos sean peores, no solo no tiene
justificacion vélida alguna, sino que representa ademas un agravamiento indebido de la
sancién y pone en peligro la propia salud de la persona sometida a aislamiento??.

89. Finalmente, la Asociacion para la Prevencion de la Tortura es enfatica en sefalar los riesgos
y repercusiones que tienen las situaciones antes descritas para las personas privadas de
su libertad:

En algunos contextos, la facultad de imponer sanciones puede ser delegada en ciertas
personas privadas de libertad que gozan de un estatus particular dentro de la prision.
Dichas delegaciones de poder deben ser prohibidas y suprimidas cuando existan, ya
que la prerrogativa de imponer sanciones debe permanecer exclusivamente en manos
de las autoridades. Cuando la imposicién del régimen disciplinario no esta en manos de
estas, los riesgos de abuso, discriminacién y malos tratos son muy altos.

Las personas detenidas que ejercen el poder de control y de sancion, ya sea formal o
tacitamente, sobre el resto de la poblacion penitenciaria, por lo general, pertenecen a
los grupos mayoritarios dominantes. Por lo tanto, no es raro que las personas que no
pertenecen a estos grupos sean victimas de sanciones discriminatorias. Como
consecuencia de ello, las personas que son fisicamente mas débiles muy a menudo
sufren este tipo de situaciones. De igual modo, las que pertenecen a un grupo politico,
racial o étnico minoritario también pueden ser victimas de estas préacticas
discriminatorias. Lo mismo ocurre con las personas LGBTI detenidas*2.

41 Comision Interamericana de Derechos Humanos. Informe sobre los derechos humanos de las personas
privadas de libertad en las Américas. Op. Cit. Parrafos 413 y 414.
42 Asociacion para la Prevencion de la Tortura. Seguridad, orden y disciplina. Medidas disciplinarias. Op. Cit.
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91.

92.

93.

94.

95.

96.

Con respecto a esto Ultimo, a través de las entrevistas a las autoridades de los centros
penitenciarios y a personas privadas de su libertad que fueron sujetas a medidas
disciplinarias, se obtuvieron los siguientes hallazgos:

Durante las visitas realizadas en Sinaloa a los centros CP Aguaruto, CP “El Castillo”,
Mazatlan y CP Goros ll, las personas-PdL entrevistadas manifestaron que habia cargos
de “presidentes de moddulos”, “cabos de dormitorio” y “encargados de mddulo”
respectivamente, es decir, otras personas privadas de la libertad que realizan funciones de
autoridad con la anuencia de las autoridades penitenciarias, y se encargaban de imponer,
y ejecutar las sanciones a la misma poblacién, unicamente notificando al comandante del
area de seguridad la sancién impuesta.

Cabe sefialar que dichas practicas de subrogacion de actos de supervision y vigilancia a
personas-PdL reflejan un panorama con condiciones que favorecen el autogobierno,
traspasando el control efectivo de las autoridades penitenciarias a manos de determinados
reclusos o bandas criminales; o por sistemas de “gobierno compartido”, en las que estas
mafias comparten este poder y sus beneficios con las autoridades penitenciarias. Cuando
esto ocurre, el Estado se torna incapaz de garantizar minimamente los derechos humanos
de los reclusos y se trastoca y desnaturaliza totalmente el objeto y fin de las penas privativas
de la libertad®.

Por otro lado, en Tamaulipas, en el CEDES Cd. Victoria las personas-PdL entrevistadas
sefialaron que habia compafieros conocidos como “murciélagos”, quienes desempefiaban
funciones de seguridad por las noches, hacian rondines por los médulos verificando que la
poblacion estuviera en sus dormitorios.

En el CP Region del Evora, en Sinaloa, un agente de seguridad y custodia entrevistado
sefalé que era él o el director quienes imponian las sanciones, sin la intervencién del
Comité Técnico, situacion que se corrobord en entrevista por las personas privadas de la
libertad, quienes sefialaron los tipos de sanciones: llamadas de atencién, hacer “talacha”
(trabajos forzados) o suspension de visita familiar o intima. En su dicho, no se aplicaban
medidas de aislamiento.

En el CRS Hermosillo, en Sonora, el director del centro sefialé que habia un espacio de
aislamiento para la aplicacién de sanciones, las que se ejecutaban previa determinacién
del Comité Técnico, asegurando que los motivos por los cuales se imponen sanciones eran
por alguna violacion a lo establecido en la Ley Nacional de Ejecucion Penal y al Reglamento
Interno; la informacion fue corroborada por personal del MNPT con la revisién de diez
expedientes de personas-PdL. En cuanto al cuarto de aislamiento, se confirmé su existencia
en la seccion varonil y otro en el area femenil, denominado area de observacion y
tratamiento especial.

En el CRS Guaymas, en Sonora, el director del centro sefial6 que las personas privadas
de la libertad a quienes se imponia sanciones eran certificadas medicamente y tenian
audiencia ante el Comité Técnico, y en caso de dictarse medida de aislamiento,
permanecian de 1 a 15 dias en el area de sanciones. No obstante, reconocié que no se
notificaban las sanciones disciplinarias al organismo publico de proteccién de los derechos
humanos competente.

43 Informe sobre los derechos humanos de las personas privadas de la libertad en las Américas, CIDH, parrafo 14.
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97. En la siguiente grafica se puede observar que las autoridades penitenciarias usan el cuarto
de aislamiento como principal medida disciplinaria en los centros visitados, seguida de la
suspension de la visita familiar y de la visita conyugal. También se registr6 que la
suspension de actividades, asi como las posturas forzadas eran medidas que las personas-
PdL refirieron en entrevista.

Medidas disciplinarias que se han aplicado a personas-PdL en Centros
de Reinsercion Social de la zona norte

65%

35%

00

00

Cuarto de aislamiento Suspension de visita  Suspensién de visita Suspension de Posturas forzadas
familiar conyugal actividades
uSi mNo

98. Bajo esa logica, la utilizacion del aislamiento disciplinario, sin las caracteristicas que marca
la CIDH, no solo puede derivar en violaciones al derecho a la legalidad y seguridad juridica
o al derecho a la integridad personal, sino que las autoridades penitenciarias, ya sea por
omisiones en los procedimientos o con alguna intencionalidad, causen dolor o sufrimiento
fisico o psiquico, puede incurrir en delitos de tortura o tratos o penas crueles inhumanos o
degradantes, de acuerdo a lo establecido en los articulos 24 y 29 de la Ley General sobre
Tortura.

99. Al respecto, la Corte considera que:

[los cuartos] de aislamiento o castigo sélo deben usarse como medidas disciplinarias o

para la proteccién de las personas por el tiempo estrictamente necesario y en estricta
aplicacién de los criterios de racionalidad, necesidad y legalidad. Estos lugares deben
cumplir con las caracteristicas minimas de habitabilidad, espacio y ventilacion, y solo
pueden ser aplicadas cuando un médico certifique que el interno puede soportarlas. La
Corte recalca que es prohibido el encierro en [una estancia] oscura y la incomunicacion.
A tal efecto, el Comité contra la Tortura de Naciones Unidas sefial6 que [cuartos] de
aislamiento de 60 x 80 centimetros, en las que no hay luz ni ventilacién y sélo se puede
estar en ellas de pie o agachado “constituyen en si mismas una forma de instrumento
de tortura”.

100. Las personas entrevistadas sefialaron que las medidas disciplinarias que se les
aplicaron fueron por parte de tres principales autoridades: por el personal de seguridad y
custodia (55%), por otra persona privada de la libertad (25%) y la tercera, por el Comité
Técnico (5%).

101. Ademas, un factor importante por resaltar fue el tiempo que duraron las medidas

disciplinarias que les aplicaron; el 90% de las personas entrevistadas en todos los centros
penitenciarios visitados manifestaron que las medidas duraron entre quince dias y un mes.
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Duracién de las medidas disciplinarias que se aplicaron alas personas-
PdL en zona norte

10%
90%

I 7 I 7
Mas de 15 dias pero menos de un mes Mas de 1 mes pero menos de medio No sefial6
afio
ESi mNo
102. En consideracion de este MNPT, las situaciones antes descritas evidencian

condiciones de gobernabilidad en los centros penitenciarios de la zona norte de México,
que rebasan las restricciones necesarias para garantizar la disciplina y el orden, la custodia
y el funcionamiento seguro de los establecimientos penitenciarios y la buena organizacion
de la vida en comun. Por el contrario, con la presencia de personas-PdL con privilegios y
trato especial se pone en riesgo a toda la poblacion al quedar expuesta a la violencia de
“lideres” de cada dormitorio o centro, quienes a su vez se encontrarian sin restricciones
para imponer castigos y otro tipo de agresiones que pudieran derivar en tratos crueles,
inhumanos y degradantes e incluso en tortura.

F. Capacitacion y personal de seguridad y custodia

103. El respeto a los derechos humanos de las personas privadas de la libertad implica
gue las autoridades encargadas de su custodia conozcan las obligaciones y los limites que
tales derechos les imponen en el ejercicio de sus funciones. La capacitacion y
sensibilizacién de los servidores publicos que tienen contacto directo con personas privadas
de la libertad, desde el momento de la detencion y durante el tiempo que permanecen en
esa situacion, constituye una herramienta primordial en la prevencion de la tortura y el
maltrato.

104. Asimismo, la presencia de personal de seguridad y custodia suficiente en los lugares
de privacion de la libertad es indispensable para mantener el orden y la disciplina, asi como
para garantizar y resguardar la integridad fisica de las personas privadas de la libertad, de
guienes laboran en el establecimiento y de los visitantes, asi como para cumplir con las
funciones establecidas en el articulo 20 de la Ley Nacional de Ejecucion Penal.

105. Durante las visitas realizadas por personal del MNPT se detect6 que, en la totalidad
de los centros visitados, las autoridades entrevistadas informaron que el personal de
seguridad y custodia resultaba insuficiente, por lo que diversas areas de los centros
penitenciarios se encontraban sin vigilancia. Asimismo, sefialaron que hay personal de
seguridad que debe cubrir turnos extenuantes, lo cual resultaba contraproducente con el
tipo de trabajo que deben desempefiar: de alto riesgo, sujeto a grandes tensiones y
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obteniendo salarios bajos, en la mayoria de los casos, lo que puede propiciar condiciones
para la corrupcion y falta de eficiencia en el control de los centros.

106. En ese sentido, la falta de personal penitenciario es uno de los aspectos clave para
gue en los centros haya un aumento de la violencia, la extorsion y el tréfico de sustancias
prohibidas, ademas de privilegios y tratos especiales para algunas personas privadas de la
libertad, sin que las autoridades penitenciarias ejerzan un control efectivo. Tal situacion
pone en grave riesgo la integridad personal de las personas privadas de la libertad,
guedando expuestas a ser sometidas, por parte de los "lideres" de cada centro o dormitorio
a castigos, sanciones disciplinarias, actos violentos, agresiones y otro tipo de afrentas que
pueden ubicarse dentro de la categoria de tratos crueles, inhumanos y degradantes e
incluso en tortura.

107. Al respecto, la CIDH ha sefialado aspectos puntuales que los Estados parte deben
poner en practica:

El deber del Estado de proteger la vida e integridad personal de toda persona privada
de libertad incluye la obligacién positiva de tomar todas las medidas preventivas para
proteger a [las personas privadas de la libertad] de los ataques o atentados que puedan
provenir de los propios agentes del Estado o terceros, incluso de otros reclusos. En
efecto, siendo la prisiéon un lugar donde el Estado tiene control total sobre la vida de [las
personas], éste tiene la obligacion de protegerlas contra actos de violencia provenientes
de cualquier fuente.

En este sentido, para que el Estado pueda garantizar efectivamente los derechos de los
reclusos es preciso que ejerza el control efectivo de los centros penitenciarios. Es decir,
que debe ser el propio Estado el que se encargue de administrar los aspectos
fundamentales de la gestion penitenciaria; por ejemplo, el mantenimiento de la
seguridad interna y externa; la provisién de los elementos béasicos necesarios para la
vida de los reclusos; y la prevencién de delitos cometidos desde las carceles. A este
respecto, la Corte Interamericana ha reconocido la existencia de la facultad e incluso la
obligaciéon del Estado de garantizar la seguridad y mantener el orden publico, en
especial dentro de las carceles, utilizando métodos que se ajusten a las normas de
proteccion de los derechos humanos aplicables a la materia.

De igual forma, el que el Estado ejerza el control efectivo de los centros de privacion de
libertad implica también que éste debe adoptar las medidas necesarias para prevenir
que los reclusos cometan, dirijan u ordenen la comision de actos delictivos desde los
propios centros penitenciarios*4.

108. Ahora bien, sobre el tema de capacitacion en materia de derechos humanos y
prevenciéon de la tortura, se advirti6 que en los centros CP Aguaruto, CP “El Castillo”,
Mazatlan, Sinaloa, personal de seguridad y custodia carecen de capacitacion en
prevencién de la tortura, manejo de conflictos, asi como en Protocolo de Estambul,
medicina legal y forense.

109. En el CP Goros I, en Sinaloa, personal de seguridad y custodia no habia recibido
capacitacion en prevencion de la tortura, por otro lado, en el area médica habian recibido
capacitacion en: derechos humanos, Protocolo de Estambul, prevencion de la tortura,
atencion de urgencias, medicina legal y forense y salud mental, impartidos por la Secretaria

44 Comision Interamericana de Derechos Humanos. Informe sobre los derechos humanos de las personas
privadas de libertad en las Américas. Op. Cit. Parrafos 73, 76 y 78.
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de Seguridad Publica y el Instituto de Ciencias Penales; sin embargo, no acreditaron la
informacién con las constancias correspondientes.

110. Por otro lado, en el CP Region del Evora, en Sinaloa, y CRS Hermosillo, CRS
Guaymas, en Sonora, las autoridades del centro no acreditaron haber recibido capacitacion
en materia prevencion de la tortura.

111. Finalmente, en el CEDES Cd. Victoria, Tamaulipas, el personal del centro no
contaba con capacitacion en uso racional de la fuerza, Protocolo de Estambul, Derechos
Humanos y prevencion de la tortura.

112. Cabe mencionar que en los centros penitenciarios mixtos, al preguntar a las
autoridades respecto de las capacitaciones recibidas en materia de derechos humanos,
ninguna manifesté ni mostré6 documentacién que acreditara capacitaciones de perspectiva
de género.

113. El respeto a los derechos humanos de las personas privadas de la libertad implica
que las autoridades encargadas de su custodia conozcan las obligaciones y los limites que
tales derechos les imponen. La capacitacion y sensibilizacion de los servidores publicos
que tienen contacto directo con personas privadas de la libertad, desde el momento de la
detencion y durante el tiempo que permanecen en esa situacién, constituye una
herramienta primordial en la prevencion de la tortura y el maltrato.

114. En términos del articulo 10 de la Convencién Contra la Tortura:

[...] todo Estado Parte tiene la obligacién de velar por que se incluya educacion e
informacion completa sobre la prohibicion de la tortura, en la formacion profesional del
personal encargado de la aplicacién de la ley, sea éste civil o militar, del personal
médico, de los funcionarios publicos y otras personas que puedan participar en la
custodia, interrogatorio o tratamiento de personas sometidas a cualquier forma de
arresto, detencién o prision.

G. Atencién y servicios médicos

115. Las autoridades penitenciarias tienen la obligacion de proporcionar la atencion
médica adecuada y oportuna que requieran las personas privadas de la libertad, a efecto
de garantizarles el derecho a la proteccion de la salud establecido en los articulos 4,
parrafos cuarto y noveno, y 18, parrafo segundo, de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos; asi como 76 y 77 de la LNEP.

116. Por su parte, las reglas 25, 27 y 35 de las Reglas Mandela, recomiendan que todo
establecimiento penitenciario cuente con un servicio de atencion sanitaria encargado de
evaluar, promover, proteger y mejorar la salud fisica y mental de las personas recluidas, el
cual constara de un equipo interdisciplinario con suficiente personal calificado que actie
con plena independencia clinica y posea suficientes conocimientos especializados en
psicologia y psiquiatria, asi como los servicios de un dentista calificado; también sefala que
cuando tenga sus propios servicios de hospital, contara con el personal y el equipo

45 Convencién contra la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes. Adoptada y abierta
a la firma, ratificacion y adhesién por la Asamblea General en su resolucién 39/46, de 10 de diciembre de 1984.
Entrada en vigor el 26 de junio de 1987, de conformidad con el articulo 27. Disponible en:
https://www.ohchr.org/sites/default/files/cat SP.pdf
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adecuados para proporcionar el tratamiento y la atencién que corresponda a las personas
privadas de la libertad que les sean remitidas.

117. Con respecto al personal encargado de brindar los servicios de salud dentro de los
centros, se recabd la siguiente informacion:

Médicos generales:
12
Psiquiatras: 1
CP Aguaruto Enfermeras: 10 2,167 2,070 97 0
Odontologos: 3
Psicélogas: 14
Nutridloga: 1
CP “El Médicos:9
Sinaloa Castillo” Enfermeras: 5 1,158 1,127 31 4
Mazatlan Psicélogos:5
Médicos: 7
Enfermeras: 6
CP Goros I Psicélogos: 7 849 829 20 0
Odontélogos: 2
Nutriélogo: 1
CP Region del Médica:l
Evora Odontélogo: 1 138 136 2 0
CRS o
: Médicos: 6 4,546 4,177 369 5
Hermosillo
Médico general: 1
Enfermera: 1
Sonora .
CRS Odpqtologq. 1 503 488 35 5
Guaymas Psicélogos: 2
Pasantes de nutricion:
3
Tamaulipas | CEDES Cd- Médicos: 2 954 865 89 0
Victoria
118. De la informacidn recabada en entrevistas con personal del area médica, y como se

puede observar en la tabla anterior, el personal médico adscrito a los centros visitados
resultaba insuficiente para cubrir con las necesidades de atencion médica de la poblacion
interna. Llama la atencién la situacion en el CEDES Cd. Victoria, donde cuentan
Unicamente con dos médicos generales para la atencion de 954 personas-PdL, por lo que
el mismo personal médico reconocié que la atencion era limitada. Aunado a esta
problematica, se observé que el centro Gnicamente cuenta con dos consultorios con espacio
sumamente limitado y escasos insumos para la atenciébn médica, asi como equipo médico

e instrumental esenciales en el tratamiento de primer nivel.

1109. Por otro lado, el CP Regi6n del Evora, cuenta con un consultorio para atender a la
poblacién varonil y femenil; s6lo con una médica que acude de lunes a viernes en un horario
de 8:00 a 16 horas, y al llamado exclusivamente en fin de semana, lo que el personal, tanto
directivo como médico entrevistado, considerd como insuficiente para poder atender a toda
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la poblacion. Por su parte, en el CRS Hermosillo, cuentan con seis médicos para una
poblacién de 4,546 personas-PdL. Ademas, carecen de atencién médica especializada para
el cuidado de padecimientos crénico-degenerativos, atencion ginecoldgica y de salud
sexual y reproductiva, asi como de profesionales especializados en psiquiatria y pediatria.

120. En este sentido, durante las entrevistas se pregunté a las personas-PdL si recibian
atencion medica cuando lo solicitaban: en el CP Aguaruto, CP “El Castillo”, Mazatlan y
CP Regién del Evora, en Sinaloa, el total de las respuestas fueron positivas. Con respecto
a los demas centros, la informacion presentada en la siguiente tabla es con relacion a las
personas que refirieron que no contaban con dicho servicio:

Centro penitenciario No recibe atencion

CRS Hermosillo 58%
CRS Guaymas 20%
CRS Goros Il 11%
CEDES Cd. Victoria 9%
121. Aunado a lo anterior, se preguntd a las personas-PdL acerca de la calidad de la

atencion medica; destaca el CP Region del Evora, Sinaloa, donde el 100% de las personas
entrevistadas calificaron dicha atencién como buena. Con relaciéon a los demas centros, la
informacién presentada en las siguientes tablas muestra las respuestas obtenidas respecto
a las personas que calificaron la atencion como regular o mala:

Centro penitenciario Regular

CP Goros Il 56%
CP “El Castillo”, Mazatlan 48%
CRS Guaymas 40%
CP Aguaruto 41%
CRS Hermosillo 58%
122. Asimismo, en cinco de los centros visitados (CP “El Castillo”, Mazatlan, CP Goros

II, CRS Guaymas, CRS Hermosillo y CEDES Cd. Victoria) se recabé informacién, tanto
de autoridades como de las propias personas-PdL acerca de la escasez de medicamentos,
donde los cambios de esquema de tratamiento son muy frecuentes debido a que las
autoridades encargadas de suministrarlos mandan un inventario inadecuado, con escasos
medicamentos necesarios y excesivos de otros poco usados, lo cual repercute en el
seguimiento de las personas privadas de la libertad a su tratamiento. Destaca el desabasto
de medicamentos del cuadro basico, asi como los medicamentos que se entregan
periddicamente a las personas-PdL con enfermedades cronicas. Ante tal problemética, los
familiares de las personas-PdL se encargan de proporcionarlos o las autoridades recurren
a la busqueda de donaciones de medicamentos.
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llustracion 3. Medicamentos en Centros de Reinsercion Social - Sonora

123. Adicionalmente, en cuatro de los centros CP “El Castillo”, Mazatlan, CP Regién
del Evora, CRS Guaymas, CRS Hermosillo se recabé informacion acerca de las
certificaciones de integridad fisica a las personas privadas de la libertad, donde una
constante fue que se realizan sin condiciones de privacidad, ya que siempre estan
presentes elementos de seguridad y custodia, argumentando que era por la seguridad del
personal médico. Asimismo, en el CP Region del Evora, asi como en el CRS Hermosillo,
se verificd que en los certificados de integridad fisica no se asentaba la versién de las
personas privadas de su libertad con relacién a las lesiones que presentaban, de igual forma
se constatdé que tampoco se incluia la opinién del médico sobre el dicho de las personas y
las lesiones que presentaban.

124. Durante las entrevistas con las personas-PdL, se les pregunt si le habian realizado
una revisién médica al ingreso al centro penitenciario, obteniendo las siguientes respuestas:

Centro ‘ Si No
Centro Penitenciario Aguaruto de la Ciudad de Culiacan 88% 12%
Centro Penitenciario Gorros Il de la Ciudad de los Mochis 67% 33%
Centro Penitenciario El Castillo de la Ciudad y puerto de Mazatlan 90% 10%
Centro Penitenciario Region del Evora de la Ciudad de Angostura 80% 20%
CRS Hermosillo 79% 21%
CRS Guaymas 93% 7%
CEDES Ciudad Victoria 83% 17%
125. De las entrevistas realizadas a las personas privadas de la libertad, se obtuvo que,

en promedio, el 91% sefialaron que se les realizé una revisiébn médica cuando ingresaron
a las instalaciones del centro penitenciario. En este orden de ideas, se les pregunt6 en qué
consistié la revision médica que les aplicaron al ingresar al centro; algunas de las
respuestas fueron las siguientes: el médico hizo revision visual, superficial, se le pidio
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desnudarse ante el personal médico, solo le preguntaron si le dolia algo, le revisaron
tatuajes y en la estancia, no en un consultorio, y le revisaron el craneo.

126. Con relacion a las mujeres privadas de la libertad, las autoridades responsables de
su custodia deben contar con los medios necesarios para brindarles atencion médica
especializada que corresponda a sus caracteristicas fisicas y biologicas, y que responda
adecuadamente a sus necesidades en materia de salud reproductiva, como minimo
equivalentes a los que se prestan en la comunidad; particularmente, para situaciones
relacionadas con el embarazo, parto y puerperio, asi como para llevar a cabo revisiones de
rutina para la deteccion temprana de enfermedades como el cancer cérvico-uterino y de
mama, ademas de pruebas especializadas como la del Papanicolaou y la mastografia.

127. Lo anterior, de conformidad con lo previsto en el articulo 100 del Reglamento de la
Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencién Médica; reglas
10.1, 18, 38y 39 de las Reglas de las Naciones Unidas para el Tratamiento de las Reclusas
y Medidas no Privativas de la Libertad para las Mujeres Delincuentes (Reglas de Bangkok);
numeral 28 de las Reglas Mandela, asi como el principio X, parrafo cuarto, de los Principios
y Buenas Practicas sobre la Proteccion de las Personas Privadas de Libertad en las
Ameéricas.

128. En cuanto a la atencién médica a las infancias que viven con sus madres privadas
de la libertad, es importante recordar que ellas no estan en posibilidad de proporcionar a
sus hijas e hijos los medios para procurarles el acceso a los servicios de salud
especializados que requieren en la etapa de desarrollo en que se encuentran, por lo que el
Estado debe asumir esa responsabilidad mientras se encuentren*® bajo su custodia. Al
respecto se deben desarrollar programas de atencion médica general y especializada a las
mujeres en reclusién, asi como a las hijas e hijos que las acompafan, con una relacion
médico paciente y atencion médica con base en perspectiva de género y en ajuste a los
lineamientos del interés superior de la nifiez.

129. Cabe mencionar la importancia de la atencién materno infantil, debido a la condiciéon
de vulnerabilidad en que se encuentra el (Ia) nifio(a) y su madre durante el periodo
comprendido entre el embarazo, parto, posparto y puerperio. En el caso del (de Ia) nifio(a)
comprende, entre otras acciones, la atencion y la vigilancia de su crecimiento, desarrollo,
incluyendo la promocién de la vacunacién oportuna, y su salud visual, de conformidad con
lo dispuesto en el articulo 61 de la Ley General de Salud. Sumado a lo anterior, se debe
recordar la corresponsabilidad de las Secretarias de Salud estatales para ejercer un control
sanitario en los centros de reinsercion social, de conformidad con el articulo 7, parrafo
segundo, de la Ley Nacional de Ejecucién Penal.

130. Las autoridades penitenciarias, al no cumplir con su obligacion de brindar la atencion
médica adecuada y oportuna que requieran las personas privadas de la libertad, ya sea por
omisién o con alguna intencionalidad, no sé6lo pueden incurrir en violaciones al derecho a
la proteccion de salud, asi como al derecho a la integridad personal, sino en la comisién de
conductas de tortura o tratos o penas crueles inhumanos o degradantes, tal como se
establece en los articulos 24 y 29 de la Ley General sobre Tortura.

131. En tal sentido, la CIDH ha sefialado que:

46 Comision Nacional de los Derechos Humanos, Recomendacion General 3/2002, Sobre Mujeres Internas en Centros de
Reclusién en la Republica Mexicana, noviembre 2018.
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El proveer la atencién médica adecuada a las personas privadas de libertad es una
obligacion que se deriva directamente del deber del Estado de garantizar la integridad
personal de éstas (contenido en los articulos 1.1 y 5 de la Convencion Americanay | de
la Declaraciéon Americana). En ese sentido, la CIDH ha establecido que “[e]n el caso de
las personas privadas de libertad la obligacion de los Estados de respetar la integridad
fisica, de no emplear tratos crueles, inhumanos y de respetar la dignidad inherente al
ser humano, se extiende a garantizar el acceso a la atencion médica adecuada”.

La provisiébn de atencion médica adecuada es un requisito material minimo e
indispensable que debe ser cumplido por el Estado para garantizar un trato humano a
las personas bajo su custodia. La pérdida de libertad no debe representar jamas la
pérdida del derecho a la salud. Del mismo modo, tampoco es tolerable que el
encarcelamiento agregue enfermedad y padecimientos fisicos y mentales adicionales a
la privacion de libertad*’.

132. Aunado a esto, se debe considerar que la escasez de los medicamentos contribuye
a que no se brinde una adecuada atencién médica a las personas privadas de la libertad,
lo cual esta en contra de lo que ha planteado la Asociacion para la Prevencion de la Tortura
cuando sefala que la prisiobn debe tener un stock adecuado de medicamentos para
proporcionar tratamiento gratuito para las enfermedades mas comunes. Debe existir una
lista estandar de medicamentos, como en los centros de atencién primaria en la comunidad.
Las personas detenidas deben recibir el tratamiento equivalente al de la comunidad y no
deberian tener que pagar por este tratamiento. Deben implementarse procedimientos
estandar para pedir y recibir el suministro de medicamentos a partir de un almacén central
de farmacia para que nunca haya desabasto en el stock®®,

133. Respecto a las certificaciones de integridad fisica, es importante recalcar que estas
no sélo cumplen una funcion preventiva de la tortura y los malos tratos para las personas
gue provengan de establecimientos policiales, sino que ademas permiten determinar si
existen secuelas de malos tratos anteriores y evaluar cuando esos malos tratos tuvieron
lugar. Del mismo modo, representan el momento idéneo para evaluar el estado de salud
del recluso y sus necesidades desde el punto de vista médico, realizar exadmenes
voluntarios y brindar asesoramiento sobre enfermedades de transmisién sexual para que el
recluso pueda informarse sobre programas de prevencion de esas enfermedades.*®

134. En tal sentido, es conveniente puntualizar que las autoridades deben implementar
medidas que garanticen la integridad de las personas privadas de la libertad, asi como del
personal que lleva a cabo las mencionadas certificaciones, sin menoscabo de las
condiciones en las que se realicen, debiendo procurar que en todo momento se respete la
dignidad del detenido y se mantenga la confidencialidad de la informacion que éste le
proporciona al médico, particularmente de aquella relacionada con actos que pudieran
constituir tortura o tratos crueles, inhumanos o degradantes, en cuyo caso, la presencia de
autoridades inhibe la confianza de estas personas para comunicar libremente cualquier
irregularidad.

135. Finalmente, es conveniente que las personas privadas de la libertad sean
examinadas en privado, como se refiere en el Manual para la Investigacion y

47 Comision Interamericana de Derechos Humanos. Informe sobre los derechos humanos de las personas
privadas de libertad en las Américas. Op. Cit. Parrafos 519 y 526.

48 Asociacion para la Prevencion de la Tortura. Op. Cit. Servicios de atencién médica.

49 Subcomité para la Prevencion de la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes. Op.
Cit. Parrafo 172.
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Documentacion Eficaces de la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o
Degradantes, “Protocolo de Estambul”°, asi como en la regla 31 de las Reglas Mandela®®
en la que se sefala que todos los exdmenes médicos se lleven a cabo con plena
confidencialidad, mientras que el principio IX, punto 3, de los Principios y Buenas Practicas
sobre la Proteccion de las Personas Privadas de Libertad en las Américas,* consagra el
derecho de toda persona privada de libertad a que se le practigue un examen médico o
psicolégico, imparcial y confidencial inmediatamente después de su ingreso.

VIl.  CONCLUSIONES

136. Derivado del andlisis realizado de los factores de riesgo antes descritos, este
Mecanismo Nacional concluye que situaciones como el hacinamiento; la sobrepoblacion;
las condiciones precarias de habitabilidad; la alimentacion insuficiente; los obstéculos a la
comunicacion con el exterior; las medidas disciplinarias no apegadas a la normatividad; las
deficiencias en la capacitacién del personal, asi como en la atencién y servicios médicos,
representan riesgos al respeto del derecho de todas las personas-PdL a ser tratadas
humanamente, al irrestricto respeto a su dignidad, asi como su derecho a la integridad y
seguridad personales. Ademas, la acumulacién de condiciones adversas de reclusion,
sumadas al caracter de por si punitivo de la privacién de la libertad, dan lugar a la
generacion de posibles ambientes de malos tratos.

137. Ahora bien, de dicho andlisis se corrobor6é que cada factor de riesgo se relaciona a
su vez con otro factor, lo que en conjunto genera condiciones que podrian traducirse en
malos tratos 0, en casos extremos, potencializar la comisiéon de actos de tortura. En este
sentido, se observd que la sobrepoblacion y hacinamiento no solo se relaciona con el
deterioro de las condiciones de estancia digna de las personas-PdL, sino que también
afecta la disponibilidad de servicios como la alimentacion, la atencion médica y el suministro
de medicamentos.

138. Respecto a las condiciones de hacinamiento, se infiere que son el efecto de falta de
una adecuada gestién por parte de las autoridades responsables en algunos centros, las
cuales no establecen una distribucion proporcional de la poblacién respecto a la capacidad
instalada que tienen. Lo anterior se observa al comparar los Unicos centros que mantienen
sobrepoblacién, es decir, CRS Hermosillo y el CRS Guaymas, con centros como el CP
Aguaruto, CP Gorros Il, CP El Castillo, en Mazatlan, y el CEDES de Cd. Victoria, en los que
a pesar de que de no hay sobrepoblacion, se presentan condiciones de hacinamiento en
algunos maddulos, por lo que algunas personas tienen que dormir en el piso, afectando
directamente sus condiciones de salud.

139. Aunado a las condiciones de inadecuada ubicacién de las personas PdL, llama la
atencion lo encontrado en las visitas por este MNPT, respecto a que en la totalidad de los
centros las autoridades mencionaron que el personal de seguridad y custodia era
insuficiente, por lo que diversas areas de los centros no tenian vigilancia, exponiendo al
personal de seguridad a largas jornadas de trabajo y a ambientes que podrian derivar en

50 Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos. Manual para la
investigacion y documentacion eficaces de la tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes.
Protocolo de Estambul. Nueva York y Ginebra, 2004. Disponible en:
https://www.ohchr.org/documents/publications/training8revisp.pdf

51 Reglas Mandela. Op. Cit. Regla 31.

52 Principios y Buenas Practicas sobre la Proteccion de las Personas Privadas de Libertad en las Américas. Op.
Cit. Principio 1X, punto 3.
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condiciones de falta de control efectivo de la seguridad, propiciando un aumento en la
violencia y mecanismos de autogobierno al interior de los centros.

140. Las problematicas antes expuestas se tornan mas complejas en el caso de algunos
centros en los que, ante la falta de personal especializado en nutricién, tareas como la
preparacion de alimentos y determinacion de los menus estan a cargo de personas PdL.
De acuerdo con lo observado por este MNPT, dicha situacion podria propiciar privilegios y
tratos diferenciados entre la poblacion de PdL.

141. Aunado a ello respecto de las condiciones comunicacion existen problematicas que
dificultan que las personas PdL la realicen de manera gratuita con personas defensoras, ya
gue el unico momento en el que se les ofrece la posibilidad de este tipo de llamadas es a
su ingreso a los centros penitenciarios. Lo anterior podria tener como consecuencia que,
en los lugares de privacion de la libertad, al no disponer de servicio gratuito de llamadas
telefonicas, las personas PdL que no cuentan con ingresos, se encuentren en situacion de
incomunicacion con su familia o personas defensoras.

142. Finalmente, a lo anterior, se suma que no sélo el acceso y garantia del derecho de
realizar llamadas telefénicas se encuentren supeditados al poder adquisitivo de las
personas privadas de la libertad o de sus familiares, sino el acceso a medicamentos y
alimentos, situaciones que por si mismas representan un riesgo para el pleno ejercicio de
los derechos de las personas, pero que al interactuar con la aplicacion de sanciones
disciplinarias como la suspension de visita o llamadas telefénicas, se incrementa el riesgo
de deterioro de las redes de apoyo de la persona- PdL con el exterior.

VII.  RECOMENDACIONES DE POLITICA PUBLICA.

A. Recomendaciones de politica publica dirigidas a la Secretaria de Seguridad
Publica del Estado de Sinaloa; a la Subsecretaria de Seguridad Publica y de
Prevencion y Reinsercion Social del Estado de Sinaloa; Secretaria de
Seguridad Publica del Estado de Tamaulipas; a la Subsecretaria de
Ejecuciones y Reinsercion Social del Estado de Tamaulipas; ala Secretaria de
Seguridad Publicadel Estado de Sonora; ala Coordinacién Estatal del Sistema
Estatal Penitenciario del Estado de Sonora; y a los Titulares de los Centros
Penitenciarios Supervisados en los Estados de Sinaloa, Tamaulipas y Sonora

Estrategia 1. Adecuada alimentacion

143. Linea de Accion 1.1. Cada una de las autoridades en el ambito de sus respectivas
competencias debera emprender las acciones necesarias para que, a través de
profesionales de la nutricion, se determinen planes de alimentacion periédicos —en los que
se consideren los requerimientos de personas con enfermedades crénicas y necesidades
especificas— a efecto de que todas las personas privadas de la libertad tengan acceso a
alimentos de calidad, en porciones y horarios adecuados.

A corto plazo
144. Meta 1.1.1. Cada una de las autoridades en el ambito de sus respectivas
competencias debera elaborar planes de alimentacion por escrito, con el nombre completo,

cargo y perfil profesional de quien los elabor6. Dentro de dicho plan debera incorporarse
una estrategia de suministro de alimentos con el objetivo de evitar ayunos prolongados o

Pagina 38 de 48



- Informe de Supervision 04/2022

insuficiencia en las cantidades de éstos. Asimismo, se deberan considerar dietas especiales
para personas con padecimientos de salud y requerimientos especificos de alimentacion.

A corto plazo

145. Meta 1.1.2. Cada centro deberé contar con registros de dispersion del servicio en
los que, por lo menos, conste el nombre de la persona servidora publica responsable de la
dispersioén, horarios de entrega de alimentos y nimero de las personas privadas de la
libertad que los recibieron.

Estrategia 2. Adecuada comunicacion con el exterior

146. Linea de Accidn 2.1. Establecer mecanismos de comunicacion gratuita y periédica
con el exterior para las personas privadas de la libertad (telefénica o videollamadas), sin
que este derecho pueda ser restringido como medida disciplinaria.

147. En ningln caso, las comunicaciones con representantes legales, oficinas consulares
y organismos de proteccién de derechos humanos podran condicionarse o computarse
como parte de las comunicaciones autorizadas a las personas privadas de la libertad.

A corto plazo

148. Meta 2.1.1. Elaborar registros en los que conste de qué forma las personas privadas
de la libertad ejercen su derecho a la comunicacién gratuita y periddica con el exterior y en
caso de que la persona decida no hacer uso de ese derecho se deberéa dejar constancia de
ello.

Estrategia 3. Adecuada atencién y acceso a servicios de salud

149. Linea de Accidén 3.1. Garantizar, en todo momento el derecho a la proteccion de la
salud de las personas PdL, que permita proporcionar la atencién médica adecuada y
oportuna que requieran, otorgando el tratamiento apropiado mediante diagndstico oportuno
de enfermedades agudas, cronico-degenerativas y mentales, con prescripciones
nutricionales en los casos que sea necesario, suministrando los medicamentos y terapias
requeridas para su atencién médica®®.

150. Lineade Accion 3.2. Las autoridades de los centros en coordinacién y colaboraciéon
con las instituciones del Sistema Nacional de Salud deberan emprender las acciones
necesarias, a fin de garantizar que la poblacién privada de la libertad acceda a los servicios
de salud de manera continua y permanente, en particular, de servicios especializados en
ginecologia y psiquiatria.

151. Para garantizar el acceso al derecho a la salud de personas de atencién prioritaria,
todo proceso de atencion médica y tratamiento debe realizarse con enfoque de derechos
humanos a fin de atender sus necesidades particulares.

53 LNEP, Articulos 74 ss.

Pagina 39 de 48



- Informe de Supervision 04/2022

A mediano plazo

152. Meta 3.2.1. Implementar las acciones correspondientes para contar con los
convenios 0 acuerdos con instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud con el
objetivo de brindar servicios especializados (rehabilitacion fisica, ginecologia, salud sexual
y reproductiva, psicologia y psiquiatria).

A mediano plazo

153. Meta 3.2.2. Elaborar un registro respecto de los servicios —consulta, interconsulta,
referencia y contrarreferencia— de atencion médica especializada (rehabilitacion fisica,
ginecologia, salud sexual y reproductiva, psicologia y psiquiatria) solicitados por el Centro,
en el cual se desagregue ademas el nimero de personas usuarias de esos servicios y la
fecha de estos.

154. Linea de Accion 3.3. Las autoridades de los centros penitenciarios deberan
emprender las acciones necesarias para que las personas médicas que se encuentran
ubicadas en los centros penitenciarios realicen invariablemente el examen médico de
ingreso (incluidos aquellos derivados de traslados interpenitenciarios) y por imposicion de
sanciones disciplinarias en las condiciones a que se refiere el articulo 75 de la Ley Nacional
de Ejecucion Penal, bajo los estandares y directrices reguladas en los articulos 38, 46y 47
de la Ley General para Prevenir, Investigar y Sancionar la Tortura y otros Tratos o Penas
Crueles, Inhumanos o Degradantes.

A mediano plazo

155. Meta. 3.3.1. Emprender las acciones necesarias para actualizar los formatos de
certificacion médica, a fin de que dichos instrumentos contengan por lo menos lo siguiente:

e Numero de folio de atencion.

o Fechay horarios de atencién.

e El nombre de la persona PdL y el motivo de la certificacién (ingreso, egreso,
traslado®, imposicién de medidas disciplinarias).

e Nombre, cédula profesional y firma del personal médico que realizo la certificacion
médica.

e Descripcion de lesiones, cicatrices, afectaciones a la salud mental que presente la
persona privada de la libertad.

e Fijacion fotografica de lesiones y cicatrices con testigo métrico y de color, fecha,
lugar y nombre de la persona.

e Espacio para que la persona privada de su libertad pueda asentar su version
respecto de las lesiones que presenta.

e En el caso que la persona PdL requiera canalizacion a servicios de salud externos
o de especialidad, se asiente en el certificado que se entregé al area
correspondiente el formato de referencia y contra referencia.

156. Linea de accion 3.4. Identificar la cantidad de personal médico y de enfermeria
necesario en cada turno, con el propdsito de cumplir con su obligaciéon de certificacion

% Traslado a audiencias, atencion médica externa y/o traslado a otro centro penitenciario.
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médica y garantizar el derecho a la seguridad juridica de las personas privadas de la
libertad.

A largo plazo

157. Meta 3.4.1. Emprender las acciones necesarias a efecto de contar con personal
médico suficiente en cada centro. Se deberan emitir convocatorias para la contratacién del
personal médico que permita satisfacer las necesidades de personal identificadas. Dichas
convocatorias deberan considerar condiciones salariales, de prestaciones y de
permanencia en el empleo, con el propoésito de ofertar condiciones atractivas de
reclutamiento.

A largo plazo

158. Meta 3.4.2. De forma paralela a la emisidn de convocatorias se debera establecer
un mecanismo para que el personal médico y de enfermeria contratado sea adscrito a los
centros, de conformidad con las necesidades identificadas en cada uno de ellos.

Estrategia 4. Supervision de aplicacién de sanciones disciplinarias

159. Linea de Accidn 4.1. Cada una de las autoridades en el &mbito de sus respectivas
competencias debera realizar una estrategia para supervisar de forma aleatoria a las areas
de restriccion y/o sancion, a efecto de garantizar que la determinacion y aplicacion de las
sanciones disciplinarias se realice sdlo por el Comité Técnico, en estricto apego al principio
de legalidad a favor de las personas privadas de la libertad, previa garantia de audiencia
ante el citado 6rgano y no se restrinja la atencion del personal de las area técnicas con
motivo de un correctivo. Asimismo, los espacios para el cumplimiento de las sanciones
deberan contar con las condiciones minimas necesarias de estancia digna.

160. Dicha supervision deberd incluir la identificacion de las medidas impuestas de facto
o de derecho en las que se identifique la imposicién de restricciones prohibidas como: no
permitir la realizacion de llamadas telefénicas, la satisfacciébn de necesidades basicas
(agua, alimentacion, servicios de higiene, etcétera), limitar el acceso a comunicacion,
visitas, entre otras, en especial, el aislamiento indefinido o por mas de quince dias
continuos, asi como castigos corporales.

A corto plazo

161. Meta 4.1.1. Cada una de las autoridades en el ambito de sus respectivas
competencias deberan contar por escrito con el plan de supervision, ademas de contar con
registros en los que se consignen las irregularidades identificadas en cada una de las
revisiones, la forma en que fueron atendidas éstas, las personas privadas de la libertad
involucradas.

A corto plazo

162. Meta 4.1.2. El Comité Técnico de cada uno de los centros penitenciarios
supervisados deberd dejar un registro del nimero de sanciones disciplinarias que han sido
sujetas de supervision en el que consten los resultados de la misma y las acciones que, en
su caso, se tomaron al respecto. Del mismo modo, deberd dejarse registro de las
supervisiones realizadas para identificar medidas impuestas de facto, las irregularidades
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que se identificaron y las acciones emprendidas para atenderlas y contrarrestar posibles
escenarios de violacion de derechos.

Estrategia 5. Trato digno

163.

Linea de accion 5.1. Cada una de las autoridades en el &mbito de sus respectivas

competencias debera realizar el maximo de los esfuerzos para destinar los recursos
necesarios con el objetivo de garantizar que todos los centros supervisados rednan las
condiciones de estancia digna y segura, particularmente, verificardn contar con
instalaciones en adecuadas condiciones de funcionamiento y con el mantenimiento
preventivo y correctivo necesario.

A largo plazo

164.

Meta 5.1.1. Elaborar un diagnéstico enfocado en el fortalecimiento institucional con

el propoésito de erradicar las problematicas descritas en el presente Informe. Dicho
diagnéstico deberéa considerar, por lo menos, las siguientes areas:

a)

b)

f)

9)

h)

Valoracién del Comité Técnico con relacion a las ubicaciones de las personas que se
encuentran en condicién de hacinamiento y toma de acciones para abatirlo.

Mantenimiento preventivo y mayor, procesos de remodelacion a dormitorios y modulos
a fin de garantizar una estancia digna de las personas PdL (adecuaciones
arquitecténicas para proveer luz y ventilacion natural a los espacios de privaciéon de la
libertad, nimero de camas/literas, mantenimiento mayor y preventivo a los inmuebles,
revisién, mantenimiento de instalaciones hidraulicas para que se disponga de agua
potable en los sanitarios, asi como instalaciones y calderas para la disponibilidad de
agua caliente), asi como procurar un espacio destinado al consumo de alimentos.

Dictdmenes de seguridad estructural de las instalaciones de los centros.

Modificaciones arquitectonicas que se requieran para garantizar la accesibilidad
universal en las instalaciones.

Procesos de profesionalizacién y reclutamiento de recursos humanos con el objeto de
fortalecer su capacidad instalada de personal técnico, de seguridad, médico y
psicoldgico.

Adecuado suministro y dispersién de recursos materiales como cobijas, sabanas
térmicas, colchonetas, insumos e instrumental médico y medicamentos, con base en
las necesidades de las distintas poblaciones, como aquellas con enfermedades
crénico-degenerativas, con trastorno mental, personas mayores, entre otras.

Adecuado suministro y dispersion de articulos de higiene personal, productos de
gestidbn menstrual para los centros con poblacion femenil, instalaciones sanitarias,
acceso a mudas de ropa, entre otros.

Adecuada y oportuna atencion médica, particularmente, garantizar que personas con

discapacidad psicosocial y problemas de salud mental puedan acceder a atencion
médica especializada y dar continuidad a sus tratamientos médicos y medicamentosos.
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i) Adecuada y oportuna atencién ginecoldgica para mujeres privadas de la libertad.
A largo plazo

165. Meta. 5.1.2. Cada Centro deberd generar un programa de fortalecimiento
institucional y un plan de trabajo en el que se desagreguen las acciones que se han
realizado y las que se realizardn para atender cada uno de los elementos sefialados en el
diagnéstico. A dicho plan se debera adjuntar el cronograma de trabajo.

166. Linea de accion 5.2. Realizar las acciones necesarias, hasta el maximo de sus
esfuerzos y recursos, con miras a reducir el hacinamiento y la sobrepoblacion en los centros
penitenciarios, que permitan mejorar las condiciones de habitabilidad.

A largo plazo

167. Meta 5.2.1. Realizar un andlisis de las condiciones de hacinamiento y
sobrepoblacién que mantienen los centros, y con base en dicha informacion, se establezca
una estrategia con el propésito de abatir y eliminar las condiciones de hacinamiento,
considerando en primer lugar, las modificaciones en la distribucion de la poblacion
penitenciaria, tomando en cuenta las condiciones de seguridad que puedan requerir las
personas que pertenecen a grupos histéricamente discriminados o en contexto de
vulnerabilidad (personas indigenas, personas con discapacidad, personas de la poblacién
LGBTIQ+, entre otras) tanto en los dormitorios de poblacién femenina como masculina.

168. Para atender las condiciones de la poblacion, dicho andlisis debera incluir la
informacion sobre hacinamiento y sobrepoblacion identificada en el diagndstico en
comento, por cada centro penitenciario, asi como las causas que los han generado, los
riesgos en los que se encuentra la poblacién por las condiciones de hacinamiento y
sobrepoblacion, las problematicas de higiene y los problemas de manejo para el personal
penitenciario de espacios sobrepoblados.

A largo plazo

169. Meta 5.2.2. Integrar acciones en el programa estratégico anual de cada centro, en
los que se consideren las caracteristicas de la poblacién con la que cuentan, para que se
atiendan los problemas de hacinamiento y sobrepoblacion, de manera factible, para por lo
menos los préximos dos ciclos presupuestales.

Estrategia 6. Capacitacion a personal de seguridad y custodia

170. Linea de accién 6.1. Realizar las gestiones necesarias para desarrollar e
implementar programas de capacitacién periddica y profesionalizante, en materia de
prevencion de la tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes, que
contemplen los temas de respeto a los derechos humanos, uso racional de la fuerza y
manejo de conflictos.5®

55 LNEP. Articulo 19y 20.
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A mediano plazo

171. Meta 6.1.1. Generar un programa y cronograma de capacitacion en el que se
precisen los contenidos a impartirse, criterios de evaluacion, fechas a impartirse, personal
responsable de la capacitacion y personas servidoras publicas que la recibiran.

Estrategia 7. Implementacién y cumplimiento de las recomendaciones contenidas en
el Informe

172. Linea de accién 7.1. Cada una de las autoridades penitenciarias en el ambito de
sus respectivas competencias emprenda las acciones necesarias para que dentro de la
planeacion, programacion y solicitud del presupuesto a los Congresos Estatales se valore
realizar los ajustes necesarios para allegarse de los recursos humanos, materiales,
financieros y tecnoldgicos para mejorar las condiciones de vida y de integridad de las
personas privadas de la libertad, procurando el ejercicio eficiente y democrético del gasto
publico.

A largo plazo

173. Meta 7.1.1. Se promueva que, desde el area encargada de la elaboracién del
proyecto de presupuesto, de inmediato valore y en su caso, se solicite los recursos
presupuestales a los Congresos de cada Estado de manera que se asegure la eficaz
implementacién del presente Informe para la erradicacién de los factores de riesgo
identificados en éste.

B. Recomendacion de politica publicadirigida al Congreso del Estado de Sinaloa,
al Congreso del Estado de Guerrero, al Congreso del Estado de Tamaulipas y
al Congreso del Estado Sonora

Estrategia 8. Con el propésito de facilitar la implementacién y cumplimiento de las
recomendaciones en materia de politica publica

174. Linea de accién 8.1. Emprender las acciones necesarias para que dentro de la
dictaminacién y aprobacion del presupuesto de cada Estado se proporcione a los centros
penitenciarios el presupuesto necesario para allegarse de los recursos humanos,
materiales, financieros y tecnoldgicos para mejorar las condiciones de vida y de integridad
de las personas privadas de la libertad, procurando el ejercicio eficiente y democratico del
gasto publico.

A largo plazo

175. Meta 8.1.1 Se promueva desde las comisiones encargadas de la elaboracion del
presupuesto de cada Estado, valorar la solicitud de incremento presupuestal para el
ejercicio fiscal que, en su caso realicen los centros penitenciarios, de manera que se
asegure su eficaz implementacion, para la erradicacion de los factores de riesgo
identificados en el Informe.

176. En atencion a lo dispuesto por los articulos 72, 73, 78 fracciéon | y 81 de la Ley

General sobre Tortura y 22 del Protocolo Facultativo, se presenta este Informe de
Supervision del Mecanismo Nacional de Prevencion de la Tortura, cuya adscripcion por
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parte del Estado Mexicano fue conferida a la CNDH, como un area independiente de las
Visitadurias que integran a la misma.

177. Atento a lo que sefala el articulo 42 del Reglamento del Mecanismo Nacional de
Prevencion del Tortura, en un plazo de treinta dias naturales, contados a partir de la
notificacion del citado informe, debera comunicar una respuesta formal a este Mecanismo
Nacional de Prevencion sobre dichas recomendaciones, a las que se les dara seguimiento,
a través de las respectivas visitas que para ese efecto realice, con el fin de verificar el
cumplimiento de las recomendaciones emitidas.

178. Para la atencion y cumplimiento cabal de las presentes recomendaciones, conforme
al Protocolo Facultativo de la Convencion contra la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles,
Inhumanos o Degradantes, en su articulo 22: “Las autoridades competentes del Estado
Parte interesado examinaran las recomendaciones del Mecanismo Nacional de Prevencion
y entablaran un dialogo con este Mecanismo acerca de las posibles medidas de aplicacion.”

179. Se solicita a las autoridades la designacion de una persona en calidad de
responsable, con capacidad de decision suficiente, para entablar un didlogo con personal
de este Mecanismo Nacional (Carretera Picacho-Ajusco 238, 2° piso, Jardines en la
Montafia, Tlalpan C.P. 14210 Ciudad de México, Tels.: (55) 5681 8125 ext. 1808, 1548).

Mtra. Ma. del Rosario Piedra Ibarra
Presidenta de la Comision Nacional de los Derechos Humanos y
del Comité Técnico del MNPT
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