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. Glosario, siglas y acronimos
CNDH: Comisién Nacional de los Derechos Humanos
Convencion Americana: Convencion Americana sobre Derechos Humanos
Corte IDH: Corte Interamericana de Derechos Humanos
CPF Saltillo: Centro Penitenciario Femenil de Saltillo
CPEUM: Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos

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

LNRD: Ley Nacional del Registro de Detenciones

MNPT-CNDH o Mecanismo Nacional de Prevencion: Mecanismo Nacional de Prevencion
de la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes

Personas pdl: personas privadas de la libertad

Principios y Buenas Practicas en las Américas: Principios y Buenas Practicas sobre la
Proteccién 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

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

SSP: Secretaria de Seguridad Publica
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Il. Presentacion

1.  El Mecanismo Nacional de Prevencion de la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles,
Inhumanos o Degradantes (MNPT-CNDH), adscrito a la Comision Nacional de los Derechos
Humanos (CNDH), fue creado conforme a lo establecido en el Protocolo Facultativo de la
Convencion contra la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes,
firmado por el Estado mexicano el 23 de septiembre de 2003, aprobado por el Senado el 9
de diciembre de 2004, ratificado el 11 de abril de 2005 y vigente desde el 22 de junio de
2006. Su marco juridico se sustenta en los articulos 102, apartado B, de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos (CPEUM); 6, fraccion Xl bis, de la Ley de la
CNDH; 73 y 78, fracciones | y VIII, de la Ley General para Prevenir, Investigar y Sancionar
la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes (Ley General contra
la Tortura), y en los articulos 41 y 45 del Reglamento del MNPT-CNDH.

2. EIMNPT-CNDH fue creado el 22 de junio de 2007 en la Comision Nacional de los Derechos
Humanos como parte de |la Tercera Visitaduria General. Posteriormente, el 26 de junio de
2017 con la promulgacion de la Ley General contra la Tortura se constituyd como una
instancia independiente de las Visitadurias Generales de la CNDH, con la mision de realizar
la supervision permanente y sistematica de los lugares de privacion 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 informacién sobre el trato y la situacion de las personas privadas de la
libertad, asi como las condiciones de su detencion.

3. De acuerdo con el articulo 19 del Protocolo Facultativo, entre las facultades minimas de los
mecanismos nacionales de prevencién se encuentra examinar periodicamente el trato a las
personas privadas de libertad en los lugares de detencidn, asi como ‘“hacer
recomendaciones a las autoridades competentes con el fin de mejorar el trato y las
condiciones de las personas privadas de su libertad, y de prevenir la tortura y otros tratos o
penas crueles, inhumanos o degradantes, considerando las normas pertinentes de las
Naciones Unidas”.

4. Con el proposito de cumplir con lo anterior, el MNPT-CNDH lleva a cabo visitas de
supervision a estos espacios, a partir de las cuales sistematiza los principales hallazgos
que, desde el punto de vista de los estandares nacionales e internacionales, pueden
generar riesgo de tortura, tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes. En ese sentido,
con el objetivo de que éstos sean atendidos por las autoridades responsables de los centros
de detencion, el Mecanismo Nacional de Prevencién emite una serie de sugerencias cuyo
cumplimiento proporciona herramientas de politica publica que, de manera preventiva,
reducen la posibilidad de que las personas privadas de la libertad en estos espacios sean
victimas de alguna forma de maltrato. Asimismo, dichas sugerencias buscan que, en caso
de que se presenten este tipo de actos durante la detencion, estos sean identificados
eficazmente, para que se realice oportunamente la denuncia.

5. En observancia a estas atribuciones, en este Informe de Seguimiento se presentan los
resultados obtenidos a partir de los insumos enviados por las autoridades penitenciarias y
de la visita de seguimiento que el MNPT-CNDH realiz6 el 14 de octubre de 2025 al Centro
Penitenciario Femenil de Saltillo, con la finalidad de verificar el cumplimiento de las
sugerencias emitidas en el Informe Especial 02/2022 del Mecanismo Nacional de
Prevencion de la Tortura (MNFPT) sobre impacto psicosocial en mujeres privadas de la
libertad en el Centro Penitenciario Femenil de Saltillo, Coahuila de Zaragoza, publicado por
este organismo en 2023.
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lIl. Contexto

Del 3 al 5 de febrero de 2022, personal de este MNPT-CNDH realizé una visita de
supervision al Centro Penitenciario Femenil de Saltillo (en adelante, CPF Saltillo), donde se
llevé a cabo un recorrido por las instalaciones y se aplicaron los siguientes instrumentos o
guias de entrevista:

e Inventario de Sintomas de Derogatis Revisado (SCL-90-R)?.

e Cuestionario A, para recabar datos sociodemograficos; experiencias posiblemente
constitutivas de tortura o malos tratos, desde la detencion hasta el ingreso al centro
penitenciario, y sintomas de trauma.

e Cuestionario B, que explora condiciones de detencién, traslado, puesta a
disposicion, ingreso al centro penitenciario, medidas disciplinarias, autogobierno y
situaciones relacionadas al género.

De las 94 mujeres que, en ese momento, conformaban la poblacién del CPF Saltillo, 53
accedieron a participar en las entrevistas del MNPT-CNDH. A partir de los testimonios de
catorce de ellas, se solicito la apertura de veintitin quejas y un mismo nimero de denuncias
ante las autoridades competentes.

Por otra parte, en el documento de referencia se destacan los siguientes hallazgos, como
resultado de los instrumentos sefalados lineas arriba, asi como de las entrevistas
realizadas a las mujeres privadas de la libertad:

Un porcentaje importante de las mujeres privadas de la libertad entrevistadas refirié haber
sufrido algun tipo de maltrato. Ante ello, se detectd la existencia de posibles afectaciones
emocionales en ellas. Ademas, algunas mujeres privadas de la libertad evaluadas
presentaron puntajes indicativos de trastorno de estrés postraumatico. Derivado de la
informacion anterior, se identificaron los factores de riesgo por inadecuada certificacion y
atencion médica y psicologica como se detalla en los siguientes parrafos.

2 Es un instrumento de autoinforme desarrollado por Leonard Derogatis y la Universidad Johns Hopkins para
evaluar el grado de malestar psicologico que experimenta una persona. El inventario define las principales
caracteristicas de los sintomas evaluados tal como sigue; Somatizaciones. Evalia la presencia de malestares
que la persona percibe relacionados con diferentes disfunciones corporales (cardiovasculares,
gastrointestinales, respiratorios). Obsesiones y compulsiones. Incluye sintomas que se identifican con el
sindrome clinico del mismo nombre: Pensamientos, acciones e impulsos que son vivenciados como imposibles
de evitar o no deseados. Sensitividad interpersonal. Se focaliza en detectar la presencia de sentimientos de
inferioridad e inadecuacion, en especial cuando la persona se compara con sus semejantes. Depresién. Los
items que integran esta subescala representan una muestra representativa de las principales manifestaciones
clinicas de un trastorno de tipo depresivo: estado de animo disférico, falta de motivacion, poca energia vital,
sentimientos de desesperanza, ideaciones suicidas. Ansiedad. Evalia la presencia de signos generales de
ansiedad tales como nerviosismo, tension, atagues de panico y miedos. Hostilidad. Esta dimension hace
referencia a pensamientos, sentimientos y acciones caracteristicos de la presencia de afectos negativos de
enojo. Ansiedad fébica. Este malestar alude a una respuesta persistente de miedo (a personas especificas,
lugares, objetos, situaciones) que es en si misma irracional y desproporcionada en relacion con el estimulo gue
la provoca. Ideacién paranoide. Evaltia comportamientos paranoides fundamentalmente en tanto desdrdenes
del pensamiento: pensamiento proyectivo, suspicacia, temor a la pérdida de autonomia. Psicoticismo. Esta
dimensién se ha construido con la intension que represente el constructo en tanto dimension continua de la
experiencia humana. Incluye sintomas referidos a estados de soledad, estilo de vida esquizoide, alucinaciones
y control del pensamiento.
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Respecto a la certificacion médica al momento del ingreso, se advirtié que 89% si
contaron con una revision medica; de ellas, 49% manifestaron que las habian examinado
adecuadamente y los resultados se habian incluido en el informe médico; 21% indicaron
gue si las habian revisado, pero no se pusieron por escrito las lesiones que tenian, 19%,
que solo las hicieron firmar, pero no las revisaron bien, y el 11% restante no respondié.

Sobre la atencion médica, 89% de las mujeres entrevistadas indicaron haberla solicitado;
el 42% de ellas indicé que se le habia proporcionado, pero de manera insuficiente; el 30%
que la atencion no era de calidad; el 17% que ésta era de calidad; el 9% no contesto, y el
2% refirié que no le habia sido brindada.

En torno a la atencion psicolégica, 62% de las mujeres entrevistadas manifestaron
haberla solicitado. De ellas, el 28% informd que si se le habia proporcionado, pero resultaba
insuficiente; el 21% menciond que si contaban con la atencién y ésta era de calidad; el 15%
indicé que la atencion no era de calidad; el 8% sefialé que no les dieron consulta ni
seguimiento en salud mental, y el 28% no respondio.

IV. Metodologia

En cumplimiento de lo establecido por los articulos 81, fraccion I, de la Ley General contra
la Tortura, el articulo 43 del Reglamento del Mecanismo Nacional de Prevencion de la
Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes y los Lineamientos
Generales aplicables, este Informe de Seguimiento se elaboré con el objetivo de verificar la
implementacion efectiva de las sugerencias de buenas practicas derivadas del Informe
Especial 02/2022. El enfoque metodolégico combiné dos vias complementarias:

e Analisis documental: revision exhaustiva de la informacién remitida por la autoridad
a quien se dirigio el informe, mediante los oficios enviados por la Secretaria de
Seguridad Publica de Coahuila a través de la Direccion del CPF Saltillo. A partir de
ambos documentos se proporciono la totalidad de la informacion que se citara en el
presente Informe, incluidos certificados médicos, registros de actividades de
reinsercion social, protocolos de actuacion y constancias de capacitacion. Se
verificd la consistencia de estos documentos con las sugerencias de buenas
practicas emitidas.

e Verificacion in situ: Visita de seguimiento, en la que se revisaron datos enviados por
la autoridad penitenciaria de manera documental y se realizd supervision de
seguimiento al informe emitido.

Para los fines de este Informe, |las sugerencias de buenas practicas® se entienden como las
recomendaciones de politica publica dirigidas a las personas titulares del centro de

3 Através de las sugerencias de buenas practicas, el trabajo del MNPT-CNDH se alinea con el Plan Estratégico
Institucional de la CNDH 2025-2029, en particular con sus Ejes de Trabajo de Prevencion y No repeticion de
las violaciones a derechos humanos, asi como con el de Observancia y promocion de la progresividad. Del
mismo modo, responde a las Directrices de Promocion de cultura de paz y Reivindicacion del humanismo. Esta
alineacion permite que las acciones del MNPT-CNDH no solo se enfoquen en documentar violaciones de
derechos humanos, sino en incidir sobre las causas estructurales mediante la emision de sugerencias o
recomendaciones que buscan modificar practicas institucionales, fortalecer la coordinacion y las capacidades
institucionales de las autoridades competentes, y promover una transformacion sostenida de los espacios de
detencion. En coherencia con el PEI, estas acciones preventivas son concebidas como las mas efectivas para
eliminar las condiciones que propician la tortura y otros tratos crueles.
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18.

privacion de la libertad supervisado®, asi como a cualquier otra autoridad competente con
capacidad para contribuir a la superacion de las probleméticas identificadas en el Informe
Especial 02/2022°. Tal como lo establece el Programa Estratégico Institucional de la CNDH,
estas sugerencias tienen como proposito promover una vision de progresividad en el
cumplimiento de los derechos humanos, atendiendo en todo momento el principio pro-
persona; asimismo, buscan establecer una diferenciacion clara con las recomendaciones
emitidas por las Visitadurias Generales de la CNDH, a fin de que las autoridades
identifiquen con claridad el efecto preventivo de lo que se propone®,

Para la valoracién del cumplimiento de cada sugerencia de buenas practicas se utilizan
cuatro niveles, a saber’:

» No cumplimiento.

» Cumplimiento parcial inicial.

» Cumplimiento parcial sustantivo.
» Cumplimiento total.

El Cumplimiento total, se considera de esa manera cuando la sugerencia de buenas
practicas ha sido integramente atendida, existe evidencia objetiva que respalda la
implementacioén de todas las acciones requeridas y ésta fue verificada a través de una visita
de seguimiento. Se considera Cumplimiento parcial sustantivo cuando, si bien no se ha
concluido la totalidad de las acciones previstas, la autoridad responsable ha presentado
evidencia relevante y suficiente que acredita un avance significativo en la atencién a las
sugerencias de buenas practicas. El| Cumplimiento parcial inicial se asigna cuando, aun
existiendo evidencia de acciones realizadas, el nivel de avance no alcanza el 75% del total
de las acciones contempladas en las sugerencias de buenas practicas. Se clasifica como
No Cumplimiento cuando el avance en la atencion de los elementos que integran las
sugerencias de buenas practicas es nulo o minimo, correspondiendo a un nivel de
cumplimiento de entre 0% y 30%.

Cuando una sugerencia de buenas practicas comprende varios puntos a evaluar, cada uno
de ellos se califica individualmente con base en su cumplimiento, con una medicién de tipo
dicotémica: cada accion se considera cumplida o no cumplida, y el nivel de cumplimiento
de la sugerencia de buenas practicas, es resultado del promedio de las calificaciones
otorgadas a cada uno de sus puntos.

La valoracién se sustenta mediante la triangulaciéon de informacion, que comprende el
analisis de registros documentales, la observacion directa in situ y la recopilacion de
testimonios. Este proceso permite garantizar la objetividad y precision de los hallazgos, asi

4 ey General para Prevenir, Investigar y Sancionar la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o
Degradantes, articulo 81, fraccion .

5 En alineacién con el Programa Anual de Trabajo 2025 de la CNDH, se destaca el papel del MNPT- CNDH en
la promocion de salvaguardias fundamentales para prevenir |a tortura y otros malos tratos. En coordinacion con
Comisiones Estatales, Defensorias y Visitadurias Generales, se realizaran visitas de supervision, al tiempo que
se prevé la emision de sugerencias de buenas practicas a través de informes, el seguimiento a sus niveles de
cumplimiento, la atencion a casos relevantes, asi come la vinculacion interinstitucional para la promocion de
cultura de derechos humanos y difusion sobre salvaguardias.

5 Comisién Nacional de los Derechos Humanos. Plan Estratégico Institucional 2025-2029. Pag. 27 y 58.

7 Esta metodologia se basa en los criterios establecidos por el Semaforo de Evaluacion del Cumplimiento de
Recomendaciones Internacionales de Derechos Humanos (SECRIDH), asi como en la Metodologia para el
Seguimiento de las Recomendaciones Generales de la CNDH.
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Informe de Seguimiento al IE 02/2022

como asegurar que el nivel de cumplimiento atribuido a cada sugerencia responde a
criterios verificables y transparentes.

Derivado del analisis y cotejo de la informacion proporcionada por la autoridad y los
hallazgos obtenidos en campo, se elabord el presente Informe de Seguimiento, en el que
se detalla el cumplimiento o incumplimiento de las sugerencias de buenas practicas
emitidas en el Informe Especial. El esquema siguiente muestra los pasos de las dos etapas:
supervision y seguimiento, que realiza el MNPT-CNDH en los sitios que visita, para una
vision del conjunto del proceso general de su accion.

Elaboracion y publicacion del Informe de Seguimiento

T

Valoracion de la informacion para determinar si las recomendaciones fueron
cumplidas, se cumplieron parcialmente o no se cumplieron sustantivamente

T

Analisis y contraste de la
informacion recibida y la que

Etapa de
Seguimiento

> se verifict in sifu
Planificacion de las ~Recepcion de Designacion de
isita in i visitas de seguimiento informacion enviada eniaces por
Visita in situ al a partir de la por las au!orlsﬂ;cjgs la asuéotqiicriia%egﬁ r:ﬁnsr ﬁ]lée
CPF Saltillo ‘ informacion recabada ‘ s q“ﬁfg’;ﬂ‘,’,@g' B
Trabajo de gabinete

Etapa de
Supervision

Publicacion del
Informe Especial y
envio a las

Visila de supervision. Procesamiento y Elaboracion de autoridades
Sei denl?ﬁcan ~ andlisis de la Informe Especial en responsables para la
; | infarmacion recabada el que se emilen las » alencion de las
factores de riesgo en la visita recomendaciones a recomendaciones

las autoridades

V. Resultados de la visita de seguimiento y cumplimiento de las sugerencias de
buenas practicas emitidas

Del trabajo de gabinete realizado con base en los insumos documentales proporcionados
por la autoridad supervisada se identificé un avance significativo en la implementacion de
las acciones de politica publica contenidas en el Informe. Lo anterior, se pudo confirmar
durante la visita in situ al CPF Saltillo, realizada el 14 de octubre de 2025.
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22,
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24,

25,

26.
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A continuacion, se expone cada una de las sugerencias de buenas practicas de referencia,
junto con el estado de atencion que se observo con base en la informacién proporcionada
por |la autoridad penitenciaria y durante el recorrido realizado en el CPF Saltillo:

Recomendaciones de politica ptblica dirigidas a la Secretaria de Seguridad Publica
del Estado de Coahuila de Zaragoza; a la Unidad del Sistema Estatal Penitenciario y
al Centro Penitenciario Femenil de Saltillo

Estrategia 1. Adecuada certificacion médica

Linea de accion 1.1. La Secretaria de Seguridad Publica del estado de Coahuila debera
emprender las acciones necesarias para que el personal médico adscrito al Centro
Penitenciario Femenil Saltillo realice invariablemente el examen médico de ingreso
(incluidos aquellos derivados de traslados interpenitenciarios) y por imposicion de
sanciones disciplinarias en las condiciones a las que se refiere el articulo 75 de la Ley
Nacional de Ejecucion Penal bajo los estandares y directrices reguladas en los articulos 38,
46 y 47 de la Ley General para Prevenir, Investigar y Sancionar la Tortura y otros Tratos o
Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes.

Meta 1.1.1. Emprender las acciones necesarias para que el Centro cuente con un registro
fisico y electronico en el que se haga constar la totalidad de certificaciones realizadas, en
las que conste por lo menos la fecha, hora, nombre de la persona privada de la libertad,
nombre del personal médico y motivo de la certificacion médica.

OBSERVACIONES:

La Secretaria de Seguridad Publica de Coahuila informo, mediante oficio, que el CPF
Saltillo cuenta con un departamento médico destinado a la atencién de las mujeres pdl
desde su ingreso, momento en el que se les practica la certificacién médica y se les elabora
un expediente clinico. Asimismo, sefalé que se les proporciona atencion meédica
especializada de primer nivel, dejando registro y seguimiento de las consultas, de la
administracion del medicamento, asi como seguimiento y control de enfermedades créonico-
degenerativas, propias de la mujer y oncolégicas.

En tanto, durante la visita, la directora del CPF Saltillo indico que el area médica cuenta con
un registro fisico —no asi electrénico— de los certificados medicos de ingreso realizados a
las mujeres privadas de la libertad, el cual integra los siguientes rubros: a) Fecha; b) Hora,;
c) Folio; d) Nombre de la persona privada de la libertad; e) Motivo de consulta, y f) Medico
que valora.

Posterior a la visita, la Direccion del CPF Saltillo remitié copia de los registros fisicos y
electrénicos —correspondientes a los primeros dias de 2026— implementados respecto de
las certificaciones médicas realizadas a las mujeres pdl. Dichos registros cuentan con los
siguientes rubros: a) Folio; b) Fecha; ¢) Nombre de la persona pdl; d) Motivo (ingreso,
traslado, excarcelacion juridica, e imposicion disciplinaria al ingreso y egreso de ésta); e)
Médico o médica que realiza la certificacion, y f) Observaciones/lugar.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
SUSTANTIVO. La autoridad informé y documentoé que el CPF Saltillo realiza certificaciones
médicas de ingreso y lleva registros de estas examinaciones. De los registros fisicos,
observados durante la visita de seguimiento, se pueden advertir los siguientes rubros:
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fecha, hora, nombre de la persona privada de la libertad, motivo de consulta y nombre del
personal medico que realiza la valoracién. No obstante, no se pudo constatar la
implementacion de los registros electronicos, ya que, si bien la autoridad los remitié con
posterioridad a la visita, dicha implementacion no pudo ser corroborada in situ por este
MNPT-CNDH de manera directa. Por lo anterior, la meta se considera con cumplimiento
parcial sustantivo por ende se debera dar seguimiento hasta el cumplimiento total de la
meta.

Meta. 1.1.2. Emprender las acciones necesarias para actualizar los formatos de
certificacion médica, a fin de que dichos instrumentos contengan por lo menos lo siguiente:

Numero de folio de atencion.
Fecha y horario de atencion.

e [l nombre de la mujer usuaria de los servicios médicos y el motivo de la certificacion
(ingreso, egreso, traslado, imposicion de medidas disciplinarias).

e Nombre, cédula profesional y firma del personal médico que realizo la certificacion
meédica. Descripcion detallada de lesiones, cicalrices, afectaciones a la salud mental
que presente la persona privada de la libertad.

s Fjjacion fotogréafica de lesiones y cicatrices con testigo métrico y de color, fecha,
lugar y nombre de la persona.

» [spacio para que la mujer privada de su libertad pueda asentar su version respecto
de las lesiones que presenta.

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

OBSERVACIONES:

La Secretaria de Seguridad Publica estatal remitié a este MNPT-CNDH, mediante oficio, un
formato de certificacion medica actualizado sin requisitar, el cual contiene todos los
elementos sefialados en la sugerencia de buenas practicas referida.

A fin de corroborar lo anterior, durante la visita de seguimiento al CPF Saltillo, las
autoridades mostraron cuatro dictamenes médicos de ingreso, elaborados en enero, julio,
agosto y septiembre de 2025, en los que se observan los siguientes rubros: a) Folio; b)
Autoridad a quien va dirigida; ¢) Motivo del dictamen o certificacion; d) Nombre de la médica
que lo elabora; e) Fecha de elaboracion; f) Nombre de la persona privada de la libertad; g)
Edad; h) Método de revision utilizado; i) Signos vitales; j) Manifestacion de violencia en su
detencion; k) Manifestacion de enfermedades, medicamentos, alergias, FUM, método
anticonceptivo; ) Horario de atencion y m) Requiere atencion médica.

No obstante, en ninguno de los dictdmenes revisados se observo |a fijacion de lesiones, ya
que, de acuerdo con la autoridad, durante 2025 ninguna de las mujeres certificadas
presento lesiones. Ante esta situacion, el personal del MNPT-CNDH solicitd |a revision de
los expedientes mas recientes que incluyeran registros de fijacién de lesiones. En atencién
a dicha solicitud, |la autoridad exhibié un expediente —fechado en diciembre de 2024— que
si contenia las fotografias correspondientes.

Tras la visita de seguimiento, la Direccion del CPF Saltillo envié, via oficio, una copia del

formato de certificacion médica, con fecha del 6 de enero de 2026, debidamente llenado,
en el cual se puede observar que se incorporaron los siete rubros establecidos en la meta,
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38.

particularmente sobre fijacion de lesiones y version de la mujer sobre como éstas fueron
causadas.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
INICIAL. En la visita de seguimiento se constatd que la autoridad del CPF Saltillo realizo
adecuaciones progresivas al formato de certificacion medica, incorporando los elementos
previstos en la meta. No obstante, si bien se cuenta con evidencia documental del formato
actualizado, aun resulta necesario corroborar su aplicacién efectiva en campo,
particularmente en lo relativo a la fijacion de lesiones y al registro de la version de la mujer
privada de la libertad, considerando que el ultimo formato observado in situ data de
diciembre de 2024. En virtud de lo anterior, la meta se considera con cumplimiento parcial
inicial y se continuara su seguimiento hasta que alcance el cumplimiento total.

Estrategia 2. Adecuada atencién médica y psicolégica

Linea de accién 2.1. Las autoridades del Centro deberan garantizar el derecho a la salud
de las mujeres privadas de la libertad en condiciones de igualdad y no discriminacion, a
partir de las necesidades especificas de cada una, entre ellas el riesgo de padecer
afectaciones psicologicas significativas como las mencionadas en este informe.

Meta 2.1.1. Emprender las acciones necesarias para contar con un registro fisico y
electrénico de las consultas proporcionadas por posible tortura y/o malos fratos en la
detencion, traslado y/o puesta a disposicion, el cual deberé incluir como minimo los datos
siguientes:

e Numero de folio de atencion.

e Fecha y horarios de atencion.

e El nombre de la mujer usuaria de los servicios médicos y el motivo de la consulta
(atencidn inicial/diagndstico, seguimiento, urgencia médica).

e Nombre del personal médico que proporcioné la atencion.

e [Ensucaso, datos de la canalizacién a servicios de salud externos o de especialidad.

e [£n su caso, el registro de entrega de medicamentos.

OBSERVACIONES:

La Secretaria de Seguridad Publica de la entidad envid, mediante oficio, el formato de
registro fisico y electronico de las consultas proporcionadas por posibles casos de tortura o
malos tratos, el cual cuenta con todos los elementos sefialados en la sugerencia de buenas
practicas.

A fin de corroborar lo anterior, durante la visita de seguimiento, las autoridades
penitenciarias indicaron que el servicio médico cuenta con un censo o bitacora, Unicamente
en formato fisico, en el que se registran consultas por posibles casos de tortura o malos
tratos, el cual contempla los siguientes apartados: a) Fecha y hora; b) Nombre de la persona
privada de la libertad; c) Motivo de consulta; d) Medico que valora; e) Referencia a hospital,
f) Registro de medicamentos. Las bitacoras correspondientes a 2025 fueron puestas a la
vista del personal del MNPT-CNDH.

Posterior a |a visita de seguimiento, la Direccion del CPF Saltillo hizo llegar, mediante oficio,

el registro fisico y electrénico, debidamente llenado, de posibles casos de tortura o malos
tratos, el cual se denomina “Registro de manifestacion de posibles malos tratos y/o tortura
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a persona que ingresa o privada de la libertad”, correspondiente a los meses de julio a
noviembre de 2025, el cual cuenta con los rubros: a) Fecha, b) Hora, c) Folio, d) Nombre
de la persona pdl, €) motivo de consulta (inicial, diagndstico, urgencia, seguimiento), f)
Medico que valora, g) Canalizacion a hospital, y h) Registro de entrega de medicamentos.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
SUSTANTIVO. Aunque la autoridad remitié con posterioridad a la visita de seguimiento el
registro electronico debidamente requisitado, durante dicha visita Unicamente fue posible
corroborar |la existencia y operacion del registro en formato fisico. En consecuencia, la
implementacion del registro electrénico no pudo verificarse de manera directa, por lo que
resulta necesario confirmar su uso efectivo mediante verificacion in situ. Por ello, la meta
tiene un cumplimiento parcial sustantivo y se encuentra sujeta a seguimiento hasta alcanzar
su cumplimiento total.

Linea de accién 2.2. Las autoridades el Centro deberan llevar cabo la deteccion de las
necesidades de atencion a la salud fisica y mental de las mujeres privadas de la libertad,
mediante un diagnostico oportuno, a efecto de estar en condiciones de garantizarles el
acceso a servicios de salud de manera continua y permanente; en particular, de servicios
especializados en rehabilitacion fisica, ginecologia, salud sexual y reproductiva, psicologia,
psiquiatria (incluidos el trastorno postraumatico del estrés y el riesgo de suicidio o de
lesiones autoinfligidas) y tratamiento y rehabilitacion por el consumo problematico de
alcohol, tabaco u otras sustancias psicoactivas, asi como aquellos programas de atencion
que les permitan su recuperacion psicofisica.

Meta 2.2.1. Implementar las acciones correspondientes para contar con los convenios o
acuerdos con instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud con el objetivo de
brindar servicios especializados (rehabilitacion fisica, tratamiento y rehabilitacion por el
consumo problematico de alcohol, tabaco u otras sustancias, ginecologia, salud sexual y
reproductiva, psicologia y psiquiatria).

OBSERVACIONES:

La Secretaria de Seguridad Publica de Coahuila remitic informacion relativa a la
coordinacién institucional que mantiene el CPF Saltillo en materia de salud con diversas
instituciones de sanitarias, siendo éstas:

- Jurisdiccién Sanitaria No. 8: campafias de vacunacion, odontologicas, de
deteccion oportuna de cancer cérvico uterino, cancer de mama, y deteccion
oportuna de tuberculosis, VPH y hepatitis C.

- Centro Ambulatorio para la Prevencion y Atencion en SIDA e Infecciones de
Transmision Sexual (UNEME, Capasits): deteccion de enfermedades de
transmision sexual,

- Unidad de Especialidades Médicas en enfermedades crénicas (UNEME, EC):
programa de prevencion de enfermedades cronico-degenerativas (diabetes,
hipertension arterial y obesidad);

- Clinica de Salud Madero: métodos anticonceptivos y clinica de displasia;

- Hospital General Saltillo: urgencias, consulta externa de especialidades médicas
(ginecologia, medicina interna, anestesiologia, urologia, traumatologia, cirugia
general) y hospitalizacién.

- Centro Estatal de Salud Mental (CESAME): consulta y hospitalizacion de
pacientes con alglin padecimiento o condicion de salud mental;
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- Unidad de Medicina Familiar No.82 del Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS): campanfas de deteccion de enfermedades cronicas, vacunacion y tomas de
citologia; e

- Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado
(ISSSTE): vacunacion, toma de citologia, exploracion de mamas, platicas,
desparasitacion.

Aunado a lo anterior, refirié que también cuenta con el apoyo de la iniciativa privada para la
atencion médica de las mujeres privadas de la libertad.

- Fundacién Hacer Mas, A. C.: radiologia e imagen;
- Laboratorio Doppler: analisis clinicos,
- Médico privado: apoyo en consultas de psiquiatria;

En este marco, derivado de los acuerdos con instituciones publicas de salud con el objetivo
de brindar servicios especializados (rehabilitacion fisica, tratamiento y rehabilitacion por el
consumo problematico de alcohol, tabaco u otras sustancias, ginecologia, salud sexual y
reproductiva, psicologia y psiquiatria), las autoridades penitenciarias, durante la visita de
seguimiento, manifestaron que anualmente se implementan programas de prevencién en
materia de salud por medio de campafias de deteccion y prevencion de enfermedades.

Para dar cuenta de lo anterior, pusieron a la vista del personal del MNPT-CNDH, los listados
de asistencia de las mujeres privadas de la libertad que participaron en las campanas
odontolégicas, deteccion de tuberculosis, tabaquismo, prevencién de ETS y consumo de
drogas, pruebas rapidas de VIH, VDRL y hepatitis, deteccion integral de diabetes,
hipertension arterial, obesidad, sobrepeso, métodos anticonceptivos, dengue, paludismo,
toma de Papanicolau y VPH que fueron implementadas. También les fue mostrada el Acta
de la Primera Sesion Ordinaria de la Comision Intersecretarial para la Reinsercion Social y
Servicios Postpenales del 29 de agosto del 2025, de la que se observé que se establecieron
como lineas de accion prioritarias reforzar la comunicacion y el trabajo conjunto entre todas
las dependencias y la colaboracion con la sociedad civil, asi como la implementacion de
programas multidisciplinarios en aspectos de salud.

En tanto, de las cinco mujeres privadas de la libertad entrevistadas, solo una sefialé que
antes de su ingreso, se encontraba bajo tratamiento médico, del cual recibié seguimiento
por parte del CPF Saltillo, pues se encontraba embarazada, afiadio que actualmente recibe
atencién médica en el Hospital General por cuestiones relacionadas con sus niveles de
glucosa.

Sobre la salud mental, todas las mujeres entrevistadas sefialaron conocer el procedimiento
para solicitar atencion, el cual consiste en presentar una solicitud por escrito mediante
papeletas proporcionadas por el personal de seguridad y custodia, mismas que se
depositan en los buzones del lugar. Para recibir la atencion médica, ésta se programa y se
les hace del conocimiento a las mujeres pdl para que sean atendidas. Respecto de la
atencidn recibida, tres de ellas sefialaron que es buena, mientras que una manifestd que la
consulta psicolégica dura menos tiempo del programado.

Especificamente sobre |la atencion psiquiatrica, tres mujeres sefialaron recibirla, dos de
ellas por el médico psiquiatra que acude al centro penitenciario y la tercera en el CESAME.
Sobre los dias de consulta externa, las cinco personas entrevistadas sefialaron que ésta se
brinda mediante programacién por parte de las instituciones de salud.
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Asimismo, las cinco personas privadas de la libertad manifestaron que reciben consulta
medica el mismo dia que la solicitan. También sefialaron tener conocimiento de que en el
centro penitenciario se brindan platicas de Alcohdlicos Andnimos los martes y miércoles,
impartidas por companeras privadas de la libertad, asi como platicas sobre consumo de
alcohol un dia a la semana.

Las cinco personas privadas de |a libertad sefialaron que si reciben consulta médica cuando
la requieren, e indicaron que el procedimiento consiste en presentar una solicitud por escrito
para pasar con enfermeria; posteriormente, el personal de seguridad asigna un turno, el
cual anota en la bitacora, la demora en la atenciéon puede variar aproximadamente de una
a tres horas.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
SUSTANTIVO. Aunque durante la visita de seguimiento no se acreditd la formalizacion de
convenios, la autoridad competente, asi como las corresponsables, en términos del articulo
7 de la Ley Nacional de Ejecucion Penal, implementaron mecanismos de participacion y
colaboracion con instituciones publicas, privadas y organizaciones de la sociedad civil a fin
de brindar atenciones a la salud de las mujeres durante su internamiento. Por lo tanto, la
informacion remitida por la Secretaria de Seguridad Publica de Coahuila, asi como lo
constatado en campo, permite advertir la existencia de una coordinacion operativa efectiva
y permanente con diversas instituciones publicas y privadas de salud para la prestacién de
servicios especializados en areas como ginecologia, salud sexual y reproductiva, atencion
de enfermedades cronico-degenerativas, salud mental y psiquiatria, asi como campaiias
preventivas. Lo anterior da cuenta del cumplimiento parcial sustantivo de la meta hasta en
tanto se formalicen las metodologias correspondientes por las que se brindara atencion a
las mujeres pdl y sea verificado en el seguimiento.

Meta 2.2.2. Planear e implementar jornadas de salud periddicas para proveer atencion
médica general y especializada a mujeres PdL, enfocadas particularmente en materia de
salud mental, ginecologia, salud sexual y reproductiva.

Referente al seguimiento de esta meta, la SSP remitié informacion documental relativa a la
realizacion de jornadas de salud en el CPF Saltillo, en las cuales ha colaborado la
Secretaria de Salud de la entidad. Dentro de las tematicas abordadas se encuentran la
informacion, prevencion, deteccion oportuna y tratamiento de padecimientos, incluyendo
los de caracter ginecologico y de salud sexual. De igual forma, se proporcionaron
estadisticas que denotan que, al momento de remitida la informacion, 80% de las mujeres
pdl tenian estudios de Papanicolau; 87% de las mujeres de 40 afios o mas contaban con
mastografias; el 90% con vacunacion, mientras que el 100% de las mujeres con diabetes e
hipertension arterial disponian de seguimiento por un médico especialista. Lo anterior en
coordinacion con el Hospital General de Saltillo y la Jurisdiccion Sanitaria No. 8.

En tanto a programas de prevencion ademas de los registros descritos en la meta anterior,
durante la visita de seguimiento, las autoridades penitenciarias pusieron a la vista del
personal del MNPT-CNDH, los siguientes tripticos: "Farmacodependencia, prevencion y
rehabilitaciéon”, “Prevencion del suicidio”, “Violencia sexual” y “Enfermedades de transmision
sexual”, los cuales son entregados a las personas privadas de la libertad a su ingreso y
firmados de recibido. De estos tripticos, aparte de firmarlos uno por uno, se otorga un
formato que contiene la siguiente leyenda:
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[Plor medio de la presente yo (nombre de la persona privada de la libertad) de (afios) de
edad, originaria de (municipio y estado) hago constar que, en pleno uso de mis derechos y
obligaciones, me fueron entregados tripticos de prevencion, del suicidio,
farmacodependencia, violencia sexual, ademas se me hizo de conocimiento el acervo
juridico con el que cuenta la biblioteca de este centro. De igual manera, fui atendida con
respeto y mis dudas fueron explicadas por el personal de seguridad al encontrarme recluida
en este centro penitenciario femenil Saltillo. Dando con esto cumplimiento a lo establecido
en los articulos 9, fraccion V y 38 de la Ley Nacional de Ejecucion Penal, asi como en los
articulos 13 y 245 del Reglamento Interior de los Centros Penitenciarios del Estado de
Coahuila.

Respecto a los programas de prevencion en salud, las personas servidoras publicas del
CPF Saltillo indicaron que se realizan platicas y camparias de deteccién y prevencion de
enfermedades a lo largo del afio, entre ellas, autoexploracion y cancer de mama, toma de
citologia cervical, jornadas de vacunacién, colocacién de métodos anticonceptivos, toma de
presion y glucosa, asi como de enfermedades de trasmision sexual.

Para respaldar estas acciones, se presentaron listados correspondientes a los afios 2023 y
2025 —no asi del 2024— de mujeres privadas de la libertad que participaron en diversas
campafas médicas. En 2023 se llevaron a cabo las siguientes campafias: a) dental (enero);
b) higiene bucal, deteccion de tuberculosis y tabaquismo (marzo); c) prevencion de ETS y
consumo de drogas (abril); d) platica sobre incontinencia urinaria (julio); e) pruebas rapidas
de VIH y VDRL, prevencién de ETS y métodos anticonceptivos (agosto); f) citologia cervical,
vacunacion de refuerzo contra COVID-19 y colocacién de métodos anticonceptivos
(septiembre), y g) prevencion del cancer de mama (octubre).

En 2025, las campafias incluyeron: a) deteccién integrada de diabetes, hipertension arterial
y obesidad (enero); b) dengue, obesidad, sobrepeso y actividad fisica, y paludismo (junio);
c) deteccion integral de diabetes y obesidad (julio); asi como d) toma de Papanicolaou y
deteccion de VPH (septiembre). De las campafias descritas, a continuacion se presenta
una tabla en la que se especifica el nombre de la misma, la fecha y el nimero de
participantes con las que conté:

Camparna Fecha Numero de participantes
2023
Campanfa dental Enero de 2023 __ 30
Platica cepillado de dientes 07 de marzo de 2023 21
Platica y toma de muestra
de tuberculosis 15 de marzo de 2023 24
Platica tabaquismo | 16 de marzo de 2023 . 28
Platica ETS y drogas 27deabriide2023 | 9
EatbaiEansi 14 de julio de 2023 24
urinaria
Prueba rapida de VIH
VDRL M‘f_cie agosto de 2023 ] o 64 ol
Platica ETS 22 de agosto de 2023 21
=il motodos 13 de agosto de 2023 23
______anticonceptivos
Toma de citologia cervical | 11 de septiembre de 2023 69
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Campafia Fecha Numero de participantes
Vacunacion Booster ;
COVID 13 de_:a_epttemb_ra de 2023 69
COIOCa(.:'Ion de metodos 19 de septiembre de 2023 48
| anticonceptivos
Platica autoexploracion
R AR 5 de octubre de 2023 i .12
Platica cancer de mama 12 de octubre de 2023 50
Autoexploracién mamaria 17 de octubre de 2023 56
2025
Deteccion integrada de
diabetes / hipertensién 7 de enero de 2025 25
arterial / obesidad -
~ Dengue 4 de junio de 2025 28
Obesidad, sobrepeso y _—
actividad fisica el - _ _25
Paludismo 18 de junio de 2025 ) 21
Deteccion integral de .
diabetes y obesidad 29 de julio de 2025 28
Campafia toma de .
Papanicolaou y VPH 29 de septiembre de 2025 _4_6_

Fuente: elaboracion propia con informacion obtenida a partir de la visita de seguimiento al C}Z’F
Saltillo.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
SUSTANTIVO. De la informacién remitida por la Secretaria de Seguridad Publica y de lo
constatado durante la visita de seguimiento, se desprende que el CPF Saltillo ha planeado
e implementado de manera periédica jornadas de salud dirigidas a las mujeres privadas de
la libertad, orientadas tanto a la atencion médica general como especializada, con énfasis
en ginecologia, salud sexual y reproductiva, salud mental y prevencién de enfermedades.
Lo anterior se acredita con la realizacién continua de campafas, platicas preventivas,
jornadas de deteccion y atencion medica, asi como con la entrega sistematica de material
informativo en materia de farmacodependencia, prevencion del suicidio, violencia sexual y
enfermedades de transmision sexual, respaldadas mediante listados, estadisticas de
participacion y evidencia documental correspondientes a 2023 y 2025. En cumplimiento del
mandato del MNPT-CNDH, la informacion debera verificarse nuevamente, con el fin de
confirmar que su aplicacion sea de manera sostenida; por tanto, la meta se considera
cumplida de manera parcial sustantiva y sujeta a seguimiento hasta su total cumplimiento.

Meta 2.2.3. Elaborar un registro respecto de los servicios —consulta, referencia y
contrarreferencia, interconsulta— de atencion médica especializada (rehabilitacion fisica,
ginecologia, salud sexual y reproductiva, psicologia y psiquialria, asi como tratamiento y
rehabilitacion por el consumo problematico de alcohol, tabaco u ofras sustancias)
solicitados por el Centro, en el cual se desagregue ademas el nimero de mujeres usuarias
de esos servicios y la fecha de éstos.

En el marco de esta sugerencia de buenas practicas, la SSP de Coahuila envié a este

MNPT-CNDH un formato de registro electrénico, sin requisitar, denominado “Interconsultas
a Personas Privadas de la Libertad”, el cual cuenta con los rubros: a) Fecha; b) Nombre de
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la persona pdl; ¢) Clinica u hospital al que se canaliza; d) Servicio; e) Motivo de consulta, y
f) Tratamiento.

A fin de corroborar lo anterior, durante la visita, se solicitd el registro electronico; no
obstante, Unicamente se puso a la vista la bitacora fisica denominada “Cronograma de
excarcelaciones 2025", en la cual se documentan los registros de interconsulta y cuenta
con los siguientes rubros: a) Fecha; b) Hora; ¢) Nombre de la persona pdl; d) Delito; e)
Procedencia; f) Dependencia; g) Diligencia y h) Numero de oficio. Asimismo, dentro de los
expedientes médicos revisados, se pudieron observar las consultas de especialidad a las
que fueron referidas las mujeres pdl. De la misma manera, se obtuvieron los registros de la
consulta médica realizada en el CPF Saltillo.

Tras la visita de seguimiento efectuada por este MNPT-CNDH, la Direccion del CPF Saltillo
dio a conocer, mediante oficio que ya cuenta con el registro “Interconsultas a Personas
Privadas de la Libertad”, en formatos fisico y electrénico. No obstante, es necesario verificar
su existencia y aplicacion in situ.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
SUSTANTIVO. La SSP de Coahuila remitio un formato electrénico de registro denominado
“Interconsultas a Personas Privadas de la Libertad”, sin requisitar, que contempla datos
basicos sobre las interconsultas médicas. No obstante, en campo tnicamente se tuvo a la
vista la bitacora fisica “Cronograma de excarcelaciones 2025", en la que se registran las
salidas para atencién especializada, pero sin desagregar informacién sobre referencias y
contrarreferencias médicas. Si bien en los expedientes clinicos revisados se identificaron
constancias de consultas de especialidad y se acredité la existencia de registros de
atencién médica al interior del centro, no fue posible verificar la aplicacion efectiva del
formato especifico de interconsultas en versiones fisica y electronica. En consecuencia, la
meta se considera con un cumplimiento parcial sustantivo y sujeta a seguimiento hasta en
tanto se constate in situ la incorporacion sistematica de los datos faltantes que permitan
identificar el nimero de mujeres usuarias y las fechas de los servicios especializados.

Linea de acciéon 2.3. Desarrollar un modelo de atencion a la salud mental de las mujeres
privadas de la libertad desde una perspectiva de derechos humanos y enfoque de género,
es decir, con base en el consentimiento informado de la persona, evitando los tratamientos
forzados y/o contra su voluntad, que incluyan acciones de prevencion y de seguimiento
puntual de las diversas condiciones que enfrentan.

Meta 2.3.1. Emprender las acciones necesarias para contar con un modelo de atencion
orientado a la recuperacion de la salud mental considerando las determinantes sociales y
estructurales en las personas privadas de la libertad, entre ellos, las relaciones
interpersonales, la educacion, las condiciones de vida, la comunidad, la espiritualidad y las
actividades artisticas e intelectuales, respondiendo a las necesidades de las personas,
tanto inmediatas como a largo plazo. En el desarrollo de dicho modelo se debera incorporar
la perspectiva de derechos humanos, la perspectiva de género y el modelo social de la
discapacidad.

Relativo al cumplimiento de esta sugerencia de buenas practicas, la SSP estatal indicé que
la atencidon enfocada en la recuperacion de la salud mental se realiza a través del
departamento de psicologia en coadyuvancia con instituciones como el Instituto Municipal
de las Mujeres, la Direccion de Medios Alternos de Solucion de Controversias del Poder
Judicial del Estado, la Direccion de Atencion a Victimas de la Fiscalia General del Estado,
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la Organizacion Comunitaria por la Paz, A.C., y la Universidad Iberoamericana. En este
sentido, la atencion considera los distintos ambitos del desarrollo humano, tales como la
espiritualidad, mediante la convivencia periédica con equipos pastorales de los diversos
credos religiosos; la opcion de realizar actividades culturales como teatro, arteterapia,
danza, y la oportunidad de estudio en |la que se ofrece escolarizacion a partir del nivel que
dejo inconcluso cada una de las mujeres pdl (ya sea educacién primaria, secundaria,
preparatoria y profesional).

En tanto, durante la visita de seguimiento, la directora mostré el “Procedimiento de Salud
Mental”, fechado en enero de 2025, el cual tiene como objetivo general “Establecer las
actividades del centro penitenciario en sus servicios de salud mental, para proporcionar
atencion psicolégica continua, incluida, entrevista, diagnostico, tratamiento y prevencion,
incrementando asi la eficiencia del sistema de salud mental”’. Asimismo, cuenta con las
siguientes politicas de operacion:

e Se contara con personal profesional en el area de salud mental que cumplira con
sus requisitos de cédula o licencia y certificados con sus respectivos registros.

e Proceso mediante el cual la mujer privada de la libertad pueda solicitar la atencion
psicolégica diaria.

o Se imparten platicas y talleres con temas relacionados a la salud mental.

o Ofrecer servicio de observacion psicoldgica en el centro.

e Atencién periddica a personas con enfermedades mentales.

e Enuntérmino no mayor a 30 dias, se realiza valoracion integral mental.

e |os expedientes estan resguardados en un lugar distinto al juridico.

e Prohibicion de que las mujeres pdl participen en actividades experimentales
psicoldgicas.

e Procedimiento del comportamiento suicida.

o Procedimiento de atencién a victimas de agresion y/o violencia sexual.

Asimismo, en el procedimiento se detallan las siguientes actividades:

a) El centro penitenciario cuenta con un area de atencion de salud mental, dirigida por
un profesional de la salud mental que contara con todas sus credenciales, asimismo
instituciones externas, como el CESAME, también colaboran, brindando atencion a
las mujeres pd|, realizandose por medio del area médica.

b) Proceso mediante el cual la interna puede solicitar la atencion psicologica diaria: Se
realiza por medio de una peticion de atencion al alcance de las mujeres pdl; buzon,
que contiene las solicitudes de atencidn y canalizacién por parte del area médica y
de forma personal.

c) Se imparten platicas psico-educativas de temas relacionados con la salud mental.

d) Si la mujer pdl presenta crisis, se acompafa y se observa su evoluciéon en el area
médica o psicologia.

e) Se brinda atencion periddica a personas que padezcan tanto algun trastorno mental
como a las que no lo padecen, pero se enfrentan a circunstancias dificiles, ya sea
personales, familiares, sociales, etcétera, con seguimiento de terapia individual.

f) Dentro de los 30 dias de su ingreso se realiza una valoracion [a la salud] mental.

g) Se cuenta con el procedimiento del comportamiento suicida.

h) Se cuenta con el procedimiento de atencién a victimas de agresion y/o violencia
sexual.
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Dicho procedimiento fue implementado por el CPF Saltillo desde 2025, el cual —agrego la
directora del establecimiento— contempla actividades de espiritualidad, culturales,
programas académicos escolarizados y talleres de cultura de paz, concebidos Unicamente
como apoyo emocional. Como evidencia, puso a la vista el procedimiento y programas
semanales de actividades del centro penitenciario que abarcan los rubros sefialados. Los
cuales se detallan a continuacién:

e [nforme semanal de actividades del Centro Penitenciario Femenil Saltillo del 20 al
26 de agosto, que incluye: baile bachata y salsa; escolta; yoga; presentacion de
obras de teatro.

e Informe semanal de actividades del Centro Penitenciario Femenil Saltillo del 1 al 7
de octubre, que incluye: globoflexia; por amor al cuerpo, el taller “Recupera lo
perdido” (Kundalini yoga); sé tu propia abogada; matrimonio igualitario; en el
corazén de Dios; la tribuna en AA; taller de teatro; canticos de Maria; taller de costura
industrial; Dios bendiga por siempre; misa dominical; Cristo vive; preparacion de
alimentos; duelo y pérdida; el camino correcto de dios; terapias psicologicas.

e |nforme semanal de actividades del Centro Penitenciario Femenil Saltillo del 1 al 7
de octubre, que incluye: alfabetizacion; primaria; secundaria; preparatoria CNCI,
licenciatura CNCI; licenciatura UPRA.

e |nforme semanal de actividades del Centro Penitenciario Femenil Saltillo, del 1 al 7
de octubre, que incluye baile bachata y salsa; escolta; yoga.

La directora afiadié que en el CPF Saltillo cuentan con la presencia de un psiquiatra una
vez al mes, quien acude a brindar atencion a las personas usuarias de este tipo de servicios.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
SUSTANTIVO. La autoridad acredité la implementacion de un modelo de atencion
orientado a la salud mental de las mujeres privadas de la libertad, el cual incorpora un
enfoque integral que considera determinantes sociales y estructurales, asi como las
perspectivas de derechos humanos, género y el modelo social de la discapacidad. Lo
anterior se sustenta en la existencia y aplicacion del “Procedimiento de Salud Mental”,
vigente desde 2025, que regula la atencién psicologica continua, la valoracién integral, el
seguimiento terapéutico, la prevencion del comportamiento suicida y la atencion a victimas
de violencia, asi como en la operacion de actividades educativas, culturales, artisticas,
espirituales y de cultura de paz. Durante la visita de seguimiento se constato la aplicacion
efectiva del procedimiento y la realizacién de dichas actividades, ademas de la
disponibilidad de atencion psiquiatrica periddica, lo que permite corroborar que el Centro
cuenta con un modelo estructurado y en funcionamiento que responde a las necesidades
inmediatas y de largo plazo de la poblacion. No obstante, la meta se considera cumplida
parcialmente y sujeta a seguimiento, ya que deberd verificarse la continuidad de su
aplicacién de manera in situ en una posterior visita de seguimiento.

Meta 2.3.2. El modelo de atencion a la salud mental constara por escrito y contendra
registros fisicos y electronicos en los que conste el tipo de servicios de salud general y
especializada que se proporciona a las mujeres privadas de la libertad, asi como la oferta
de actividades educativas, culturales, laborales y deportivas a las que tienen acceso.

A este respecto, en un principio la SSP de la entidad aclar6 que en el expediente individual
de cada mujer pdl, se concentran los registros y constancias de la aplicacion de su
tratamiento, como son: estudios de ingreso y de seguimiento, aplicacion de pruebas y notas
de sesiones de terapias. Ademas, se envid la bitacora de registro de atencion psicolégica,
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la cual contiene fecha, hombre de la paciente, hora de inicio, hora de término, nombre del
terapeuta y firma de la paciente.

Asimismo, se precist¢ que el CPF Saltillo brinda clases de zumba, yoga, activacion fisica,
basquetbol, caminatas y baile tropical como parte de las actividades deportivas que se
ofrecen. De igual forma, y en coordinacion con diversas instituciones, se ofrecen las
siguientes capacitaciones en materia de trabajo:

o Centro de Capacitacién para el Trabajo Industrial 53 (CECATI): taller de costura,
corte, realizacién de patrones para ropa industrial y taller de belleza;

o Proteccion Civil del Estado de Coahuila: curso de proteccion civil y primeros auxilios
basicos, uso y manejo de extintores, evacuacion, adiestramiento y rescate;

o Direccion de Prevencion del Delito y Asociacién San Aelredo: curso de estilismo y

disefio de imagen "Belleza sin limites”;
Casa Aboytes: curso de Barber y disefio de imagen, y
° Coach particular: diplomado de liderazgo para personas privadas de la libertad.

En relacion con la oferta educativa, se sefialé que, en coadyuvancia con el Instituto Estatal
de Educacion para los Adultos del Estado de Coahuila, se imparte educacion primaria y
secundaria a las mujeres que conforman la poblacién penitenciaria del CPF Saltillo y no
hayan concluido dichos niveles academicos. Asimismo, en colaboracion con el Instituto
Coahuilense de las Mujeres, se imparte educacion preparatoria en el Sistema de Educacion
Abierta; mientras que, en coordinacion con la Universidad CNCI y la Universidad Politécnica
de Ramos Arizpe, se imparten las licenciaturas de Derecho y Administracion y Gestion
Empresarial, respectivamente, de las que aportaron los registros del bachillerato y
licenciatura.

Durante la visita de seguimiento el personal proporciond copia de los registros de las
personas que viven con discapacidad psicosocial que contienen los siguientes datos: el
area de salud mental que atiende a las mujeres pdl, si estan sujetas o no a un tratamiento,
asi como las actividades de reinsercion en las que participan. De la misma manera, se tuvo
acceso a los informes semanales en los que se describen las actividades con las que cuenta
el centro, sefalados en la meta 2.3.1.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
SUTANTIVO. Se constaté que el CPF Saltillo cuenta con un modelo de atencién a la salud
mental, denominado “Procedimiento de Salud Mental”, descrito lineas arriba, el cual cuenta
con registros fisicos, como una bitacora de atencion psicologica, asi como con listados de
actividades educativas, laborales y culturales; no obstante, falta implementar los registros
electronicos que concentren de manera sistematica los servicios de salud general y
especializada proporcionados a las mujeres privadas de la libertad, incluyendo las
actividades deportivas. En consecuencia, la meta se considera con un cumplimiento parcial
sustantivo y sujeta a seguimiento hasta alcanzar su cumplimiento total.

Estrategia 3. Dar vista por actos de tortura y/o malos tratos

Linea de accion 3.1. El Centro Penitenciario Femenil Saltillo, en coordinacién con la
Conferencia Nacional del Sistema Penitenciario, debera proponer el fortalecimiento del
protocolo de actuacion al que se refiere el articulo 33 de la Ley Nacional de Ejecucion Penal
en su fraccion XXI, sobre la solicitud de audiencias, presentacion de quejas y formulacion
de demandas, se debera establecer un lineamiento general sobre denuncia de actos de
posible malltrato o tortura.
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Meta 3.1.1. Emprender las acciones para implementar los estandares de actuacion para
formular denuncias de posibles actos de maltrato y tortura, en tanto se aprueba el
fortalecimiento del protocolo.

En referencia a esta sugerencia de buenas practicas, la SSP de Coahuila informé a este
MNPT-CNDH, mediante oficio, que el CPF Saltillo cuenta con el Protocolo de prevencion
de la tortura, tratos crueles, inhumanos o degradantes a las personas privadas de la libertad,
mismo que detalla las actividades que debera realizar el personal del establecimiento para
prevenir, detectar, certificar y denunciar actos de tortura o tratos crueles, inhumanos o
degradantes ejercidos en contra de las mujeres pdl.

A fin de dar cuenta de lo sefialado sobre las acciones para formular denuncias de posibles
actos de maltrato y tortura, durante la visita de seguimiento, la directora del CPF Saltillo
mostré un oficio, dirigido al Encargado de la Direccion General de Centros Penitenciarios
Estatales, sobre la implementacién de acciones derivadas del Informe Especial 02/2022,
las cuales consistieron en las siguientes:

a) Emisién de la circular 05, del 07 de abril del 2022, dirigida al personal
administrativo y de seguridad y custodia del centro penitenciario, por el que se les
exhorta la no obstaculizacién del derecho de las personas de interponer quejas por
escrito o de manera presencial con los organismos protectores de derechos
humanos o personal del poder judicial, firmada por 13 personas adscritas al centro.
b) Emision de la circular 06, del 07 de abril de 2022, dirigida al personal de seguridad
y custodia del centro penitenciario, exhortandolos a la abstencion de actos de
molestia indebidos o injustificados, evitando comentarios que alienten prejuicios y
estigmas hacia las mujeres privadas de la libertad e, incluso, inciten al odio,
violencia, rechazo, burla, injuria, persecucion o exclusion de éstas, firmada por 9
personas del area de seguridad.

c) Emisién de la circular 07/2022, del 07 de abril de 2022, dirigida a las mujeres
privadas de la libertad, mediante la cual se les hace del conocimiento sus derechos
de efectuar quejas y peticiones por escrito, la prohibicién de reprimendas, acciones
de castigo o sancién por acudir ante organismos de proteccion de derechos
humanos, asi como su derecho de solicitar traslados voluntarios. De esta circular se
cuenta con un listado de la totalidad de la poblacion penitenciaria a la que se le hizo
del conocimiento su contenido, asi como de la ubicacion de su consulta al interior
del centro penitenciario.

d) Protocolo de prevencion de la tortura, tratos crueles, inhumanos o degradantes a
las personas privadas de la libertad, de abril del 2022, revisado en 2023 y 2024, por
el que se establecen las actividades que debera realizar el personal del centro
penitenciario para prevenir, detectar, certificar y denunciar actos de tortura o tratos
crueles, inhumanos o degradantes a las personas privadas de la libertad.

e) Una constancia del curso “Derechos humanos y prevencion de la tortura”, llevado
a cabo del 27 de mayo al 23 de junio del 2024, con la modalidad asincronica,
impartido por la CNDH.

f) Evidencia fotografica y constancias de capacitacion presencial impartida en el mes
de febrero de 2025 por personal de la Fiscalia Especializada en Investigacién de
Delitos de Tortura y otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes del
Estado de Coahuila, dirigidas al personal del centro penitenciario, sobre el tema
“Prevencion de la tortura y otros tratos crueles, inhumanos o degradantes”.
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Ademas, las cinco mujeres entrevistadas al momento de la visita de seguimiento sefialaron
que recibieron informacién sobre el procedimiento para la presentacion de quejas o
denuncias y que, a través de platicas impartidas por personal del area juridica, han recibido
orientacion al respecto. Como resultado de ello, dos de las mujeres entrevistadas
manifestaron haber interpuesto sus respectivas quejas ante la Comision de Derechos
Humanos del Estado de Coahuila. Ambas quejas se encuentran en tramite.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO TOTAL. El
CPF Saltillo acredité la existencia de acciones orientadas a la formulacién de denuncias por
posibles actos de maltrato y tortura, tales como el Protocolo de prevencion de la tortura, la
emision de circulares internas dirigidas al personal y a las mujeres privadas de la libertad
para garantizar el derecho a presentar quejas sin represalias, asi como la realizacion de
capacitaciones especializadas en derechos humanos y prevencion de la tortura impartidas
por instancias competentes al personal penitenciario. Asimismo, durante las entrevistas
realizadas, se corroboré que las mujeres privadas de la libertad conocen el procedimiento
para presentar quejas o denuncias y que algunas de ellas han ejercido dicho derecho. Por
lo tanto, la meta se considera cumplida totalmente.

Meta 3.1.2. Elaborar un documento de divulgacion en el que se informe a las mujeres PdlL,
desde su ingreso al centro penitenciario, sobre la posibilidad de solicitar audiencias,
presentar quejas y formular demandas; en todos los casos las personas servidoras ptiblicas
deberan dejar registro de la forma en que comunicaron el contenido, ademas debe
recabarse la firma de enterada de la mujer PdL.

En seguimiento a este punto, la SSP de Coahuila sefialé que, durante el proceso de ingreso
se otorgan los tripticos informativos “Derechos y obligaciones de las personas privadas de
la libertad", "Reglamento para la visita familiar y/o conyugal’, “Farmacodependencia,
prevencion y rehabilitacion”, “Prevencion del suicidio”, “Violencia sexual y presentacion de
quejas” y remitio ejemplares como evidencia, ademas durante la visita de seguimiento se
tomaron fotografias de ejemplares firmados de recibido por las mujeres pdl.

En ese sentido, durante la visita de seguimiento, la directora indicoé y puso a la vista, la
Circular 07/2022, en la que se registro en un listado la firma de las mujeres pdl como
enteradas del referido documento y que se encuentran visible al interior de la lavanderia,
de las naves 1 y 2 del area industrial, y en la biblioteca de ese CPF. También se pudo
observar que en 2023 dicha circular paso a denominarse “Circular 07/2023, a las personas
privadas de la libertad de este centro”, Este documento establece los derechos y las
obligaciones, asi como el procedimiento para la presentacion de quejas. Lo anterior se
constato durante el recorrido efectuado por las areas referidas, en compafia de personal
penitenciario.

Respecto a ello, cabe recordar lo referido en la meta anterior por las cinco mujeres
entrevistadas, quienes afirmaron haber recibido informacion sobre el procedimiento para la
presentacion de quejas y denuncias. Asimismo, mencionaron que los tripticos informativos
se encuentran disponibles en las lavanderias y en diversos espacios comunes. En conjunto,
estos hechos han derivado en la presentacion de quejas de dos de ellas ante la Comision
Estatal de Derechos Humanos. Esto daria cuenta, en los hechos, de la adecuada
implementacion de lo establecido en la sugerencia de buenas practicas.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO TOTAL. El
CPF Saltillo acredito la elaboracion y difusion de documentos de divulgacion dirigidos a las
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mujeres privadas de la libertad —mediante la entrega de tripticos informativos durante el
ingreso, la actualizacién y visibilidad de la Circular 07/2023 y la existencia de registros de
enteradas—, asi como el conocimiento efectivo de estos mecanismos por parte de las

mujeres entrevistadas. Por ello, aun cuando se advierte una implementacion sustantiva de
la meta, ésta se considera un cumplimiento total.

Meta 3.1.3. Emprender las acciones necesarias para que el protocolo de actuacion al que
se refiere el articulo 33 de la LNEP por lo menos considere lo siguiente:

e Principios y enfoques de actuacion que las personas servidoras publicas deben
observar respecto a las probables victimas de tortura y/o malos tratos, entre ellos la
perspectiva de género, enfoque diferencial y especializado, no revictimizacion,
igualdad y no discriminacion y debida diligencia.

e Se establezca que la denuncia debera formularse de forma inmediata no sélo ante
el Ministerio Publico correspondiente, sino también ante las Comisiones de
Derechos Humanos Estatales o Nacional, segun sea el caso.

e La obligacion de realizar de inmediato la certificacion médica para constatar la
condicion fisica y psicologica de la probable victima y adoptar las acciones para la
atencion de las necesidades inmediatas identificadas. En el caso de mujeres
privadas de la libertad toda certificacion deberé ser realizada por una persona de su
mismo género. Ademas, que en todos los casos se debera recabar el
consentimiento libre e informado de la persona probable victima.

e [aobligacién de que siempre que se identifique que la persona privada de la libertad
presente lesiones dentro de la certificacion médica, se haga contar la version de la
persona sobre el mecanismo o la forma en la que se le causaron.

e La obligacion de que siempre que se identifique que la persona privada de la libertad
presente lesiones dentro de la certificacion médica se deberan recabar fotografias
a color y/o video, usando regleta.

e El deber de denunciar cualquier indicio de violencia sexual en agravio de las
personas privadas de la libertad, precisando que, para la certificacion y formulacion
de la denuncia, en todos los casos en los que los posibles perpelradores sean
personas servidoras publicas, tales conductas seran valoradas como probables
actos de tortura sexual.

e Un directorio con los dafos de las instancias en donde se deberan formular la queja
y denuncia.

El Centro Penitenciario, como se mencioné lineas arriba, cuenta con el Protocolo de
prevencion de la tortura, tratos crueles, inhumanos o degradantes a las personas privadas
de la libertad, el cual tiene como objetivo establecer las actividades que debera realizar el
personal del centro penitenciario para prevenir, detectar, certificar y denunciar actos de
tortura o tratos crueles, inhumanos o degradantes a las personas privadas de |a libertad
con el fin de garantizar los derechos a la integridad personal y a las condiciones dignas y
seguras para éstas, de conformidad con los principios de dignidad humana, debida
diligencia , enfoque diferencial y especializado, no revictimizacion, perspectiva de género,
transparencia y acceso a la informacion publica y prohibicién absoluta.

Dentro de sus politicas de operacion, se encuentran las siguientes:

e Se procurara que el personal del Centro Penitenciario cuente con la capacitacion
relacionada con el Protocolo de Estambul.
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El personal del area médica responsable de la practica del examen psicofisico a las
personas pdl, en caso de advertir lesiones o sefiales de tortura, tratos crueles,
inhumanos o degradantes, debera emitir un certificado y lo hara del conocimiento
del Director o Encargado, mismo que dara vista al Ministerio Publico. De lo contrario,
incurriran en responsabilidad penal por omision.

El personal del area médica realizara el examen psicofisico del paciente al momento
de su ingreso y determinara su estado de salud, el cual contendra, al menos, los
siguientes datos: a) fecha y hora de la practica; b) nombre, firma y cédula profesional
del responsable médico; ¢) nombre, edad y expediente de |a persona privada de la
libertad; d) revision anatémica; e) exploracion fisica; f) determinacion de muestras
de lesiones o malos tratos; g) sefialamiento de existencia de tatuajes y cicatrices; h)
historial clinico de antecedentes médicos de importancia.

El Comité Técnico, el Director o Encargado y el personal de Custodia Penitenciaria
garantizaran que, durante la ejecucion de medidas disciplinarias, se respete el
derecho a condiciones dignas y seguras de |las personas privadas de la libertad, asi
como que no se incurra en tortura y otros tratos crueles, inhumanos o degradantes.
Con este fin, garantizaran: a) no hacer uso excesivo de la fuerza, dejando
establecido que el uso legitimo de la fuerza debe ser tanto necesario como
proporcional respecto a la situacion; b) no permitir los castigos corporales; c) durante
el aislamiento, se permitira al menos cada veintidés horas un minimo de contacto
humano durante el tiempo que dure la medida; d) que el aislamiento no sea de forma
indefinida o por mas de quince dias continuos ni proceda en una celda oscura o sin
ventilacién.

El Director o Encargado garantizara condiciones dignas y seguras, para preservar
la integridad de las personas privadas de la libertad, asegurando como minimo: a)
instalaciones apropiadas, para que el Centro Penitenciario retina las condiciones de
habitabilidad e higiene; b) en caso de contar con poblacion femenil, la prevision de
instalaciones adecuadas para ellas y sus hijas e hijos que vivan en el centro
penitenciario; c) evitar el hacinamiento de las personas pdl en una misma celda; d)
la existencia de condiciones que respeten sus derechos fundamentales y a una vida
digna; e) en horarios regulares, una alimentacion que responda, en cantidad, calidad
y condiciones de higiene, a una nutricion adecuada y suficiente; f) facilitar los
servicios de salud para lograr una efectiva proteccién de los derechos a la vida y a
la integridad personal, en coordinacion con las autoridades corresponsables.

El personal vigilara las condiciones de higiene y salubridad del Centro Penitenciario
mediante inspecciones regulares y asesorara respecto a: a) la calidad, cantidad,
preparacion y distribucion de los alimentos, y b) las condiciones sanitarias, el
alumbrado y la ventilacion de las celdas y del Centro.

El personal de custodia penitenciaria vigilara las condiciones de higiene y salubridad
de las celdas mediante inspecciones regulares y asesorara respecto a: a) la higiene
y el aseo de las celdas y de las personas privadas de la libertad, y b) |la calidad y el
aseo de las ropas y de la cama.

El personal del Area de Trabajo Social facilitara la comunicacién de la persona pdl
con familiares y los Organismos Publicos de Protecciéon de Derechos Humanos. La
comunicacion via telefénica solo se facilitara en supuestos excepcionales en la que
otra via no resulte efectiva.

Si durante el procedimiento de prevencion ocurrieran hechos relacionados con otros
protocolos y/o procedimientos, el personal del Centro Penitenciario debera aplicar
los que correspondan.
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En el trato que se preste a las personas en condiciones de vulnerabilidad, se tendra
en cuenta las caracteristicas de aquellas para evitar que, durante el procedimiento
de prevencion de la tortura, tratos crueles, inhumanos o degradantes a las personas
privadas de la libertad, se generen dificultades que pudieran afectarles.

La salvaguardia de la vida e integridad fisica de las personas, asi como la seguridad
y gobernabilidad del centro penitenciario, son prioridad en cualquier circunstancia.
El personal del centro penitenciario debera conocer, aplicar y apegarse a este
procedimiento, ejecutando aquellas acciones que le competan.

El personal de custodia penitenciaria, asi como los responsables del Centro de
Control, deberan disponer permanentemente del equipo de comunicacion
adecuado.

Ademas, establece los siguientes pasos a seguir:

1) Se revisa documentacion médica relacionada con el ingreso y practica el
examen psicofisico.

2) Sila persona pdl muestra lesiones o indicios de tortura, se informa al personal
de custodia penitenciaria y se solicita la conduccién de la persona pdl al area
médica.

3) Se informa al Jefe de Seguridad.

4) Se instruye al personal de custodia penitenciaria la conduccion de la persona
pdl al area médica o, en su caso, facilita el acceso del personal al area médica
al lugar en donde se encuentre.

5) Se conduce a la persona privada de la libertad al area médica.

B) Se elabora el certificado médico de lesiones y se informa al Director.

7) Se da aviso inmediato al Ministerio Publico y se solicita ante la institucion
correspondiente el auxilio de un perito especializado para que realice el
dictamen médico-psicolégico conforme lo establece el Protocolo de Estambul.

8) Se conduce a la persona pdl al area o departamento siguiente que corresponde.

9) Se realiza la identificacion y registros biometricos.

10) Se conduce a la persona pdl al area correspondiente para ser asistida por el
personal del area de Trabajo Social.

11) Se informa a la persona pdl que tiene derecho a comunicarse con los
organismos publicos de proteccién de derechos humanos.

12) Se informa a la persona pdl de sus derechos y obligaciones y entrega de la
informacion.

13) Se proporciona informacion preventiva sobre la tortura a la persona privada de
la libertad.

14) Se conduce a la persona pd| al area de ingreso.

15) Si durante la permanencia de la persona pdl en el centro penitenciario, el
personal detecta un hecho de tortura u otro trato cruel, inhumano o degradante,
informa inmediatamente a su superior jerarquico por cualquier medio disponible,
precisando el lugar del incidente y hecho que se esta desarrollando. En caso de
gue no cuente con un medio de comunicacion a su alcance, debera hacerlo del
conocimiento del personal que tenga los medios para realizarlo.

16) Se instruye al personal de custodia penitenciaria a que conduzca a la persona
pdl al area médica.

17)Se instruye al responsable médico a que practiqgue un examen medico
psicofisico previo consentimiento de la persona privada de |a libertad.

18) Se elabora el certificado médico de lesiones y se informa al Director del Area
Técnica.
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19) Se informa al Director o Encargado del centro penitenciario.

20)Se solicita ante la institucion correspondiente el auxilio de un perito
especializado para que realice el examen meédico-psicoldgico conforme lo
establece el Protocolo de Estambul.

21)Da aviso inmediato al Ministerio Publico, atendiendo a lo dispuesto en los
Protocolos de Primer Respondiente y de Cadena de Custodia.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
INICIAL. La meta se considera cumplida parcialmente, ya que el CPF Saltillo cuenta con
un “Protocolo de prevencion de la tortura, tratos crueles, inhumanos o degradantes a las
personas privadas de la libertad”, que incorpora principios y enfoques de actuacion acordes
con la Ley Nacional de Ejecucion Penal, tales como la perspectiva de género, el enfoque
diferencial y especializado, la no revictimizacién, la debida diligencia y la prohibicion
absoluta de la tortura, asi como procedimientos para la certificacion médica, la notificacion
al Ministerio Publico y la solicitud del Protocolo de Estambul. No obstante, del contenido del
protocolo no se advierte que de manera expresa se aborden, con un enfoque de género y
un enfoque diferencial y especializado, el deber de denunciar cualquier violencia sexual, ni
la integracion de un directorio actualizado de instancias competentes para la presentacion
de guejas y denuncias, por lo que su cumplimiento es parcial y se debera continuar sujeta
a seguimiento.

Meta 3.1.4. Generar un programa de capacitacion periodica y permanente sobre los
contenidos del protocolo y la obligacion de denunciar posibles actos de maltrato o tortura.

En relacion con la existencia de un programa de capacitacion periodica y permanente sobre
los contenidos del protocolo y la obligacién de denunciar posibles actos de maltrato o
tortura, la Direccion General de Centros Penitenciarios de la entidad instruyé a las y los
directores de los centros penitenciarios del estado, mediante oficio, llevar a cabo acciones
de capacitacion dirigidas al personal directivo, operativo y administrativo, a fin de asegurar
el conocimiento relativo al protocolo sefialado en la meta 3.1.3. En este sentido, se remitié
informacién referente a la capacitacion del personal directivo, juridico, de seguridad vy
custodia, de trabajo social y administrativo, del CPF Saltillo, correspondiente a los dias 17,
18, 19 y 20 de febrero de 2025.

No obstante, durante la visita de seguimiento, el personal del CPF Saltillo sefiald que dicho
programa se encontraba en proceso de construccion y que, una vez concluido, se remitiria
la evidencia documental correspondiente. Agregd, en este sentido, que en tanto dicho
programa entraba en operacion, se habia optado por la realizacion de capacitaciones
impartidas por otras instituciones en materia de prevencion de la tortura y protocolos de
actuacion, tales como las sefialadas anteriormente.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
INICIAL. Si bien la Direccion General de Centros Penitenciarios instruyo la realizacion de
acciones de capacitacion dirigidas al personal del CPF Saltillo y se informd y documenté
sobre la imparticibn de jornadas formativas especificas en febrero de 2025 sobre
prevencion de la tortura y protocolos de actuacion, dichas acciones corresponden a
capacitaciones, pero no permiten constatar la existencia de un programa de capacitacion
periodico y permanente, en términos de lo previsto en la meta. Durante la visita de
seguimiento, la autoridad indicé que el programa se encontraba aln en proceso de
elaboracion, sin que se aportara evidencia documental de su estructura. En consecuencia,
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al no haberse acreditado la implementacion de un programa formal, sistematico y
permanente, la sugerencia de buenas practicas se considera sin cumplimiento parcial.

Estrategia 4. Implementacion y cumplimiento de las sugerencias contenidas en el
Informe

Linea de accion 4.1. Se emprendan las acciones necesarias para que dentro de la
planeacion, programacion y solicitud del presupuesto al Congreso del Estado se valore
realizar los ajustes necesarios para allegarse de los recursos humanos, materiales,
financieros y tecnologicos para erradicar los factores de riesgo identificados en el presente
Informe, procurando el ejercicio eficiente y democratico del gasto ptblico.

Meta 4.1.1. Se promueva que, desde el area encargada de la elaboracion del proyecto de
presupuesto del Centro Penitenciario Femenil de Saltillo de forma inmediata, se valore y en
Su caso, se soliciten los recursos presupuestales al Congreso del Estado, de manera que
se asegure la eficaz implementacion del presente Informe, asi como la adecuada
implementacion de salvaguardias que previenen la tortura.

El Titular de la Unidad del Sistema Estatal Penitenciario sobre este punto, durante la visita
de seguimiento, indico que se encontraba en la elaboracion del programa de fortalecimiento
institucional sobre el tema de presupuesto para los centros penitenciarios estatales,
incluidos Centro Penitenciario Femenil de Saltillo del afio 2026, que se sujeta a las
autoridades competentes legislativas, por lo que, en caso de contar con evidencia, se
enviara a este MNPT-CNDH por los conductos oficiales correspondientes.

Es asi que, de manera posterior, dicho servidor publico remitié un oficio dirigido a la SSP
de la entidad, en el que propuso las siguientes acciones para los centros penitenciarios
estatales, a fin de que, en el gjercicio fiscal 2026, fueran consideradas:

1. Infraestructura penitenciaria

a) Construccion de modulos varoniles con capacidad para 120 personas
privadas de la libertad cada uno, en los centros penitenciarios de Saltillo,
Torreon y Piedras Negras, con el objetivo de ampliar la capacidad instalada,
mejorar las condiciones de alojamiento y atender la separacion por perfiles
criminolégicos y procesales.

b) Adecuacion de areas femeniles en los centros penitenciarios de Saltillo,
Piedras Negras y San Pedro, consistentes en la habilitacién de areas de
dormitorio, convivencia, atencion medica, talleres productivos y espacios
para maternidad y primera infancia, con enfoque diferenciado y de género.

c) Reordenamiento de areas operativas en los siete centros penitenciarios para
mejorar la gestion de ingresos, clasificacion, visitas, servicios tecnicos y
administrativos.

11, Fortalecimiento de personal

d) Implementacién de academia penitenciaria con meta de capacitacion inicial
y continua para 50 elementos operativos (Policia Penitenciaria).

e) Contratacion de personal técnico-administrativo especializado (abogados,
psicologos, trabajadores sociales, pedagogos, médicos y enfermeria) en los
siete centros penitenciarios del Estado, de conformidad con lo establecido
en la Ley Nacional de Ejecucion Penal, a fin de garantizar suficiencia
operativa y continuidad del servicio.
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M. Equipamiento penitenciario
f) Equipamiento de sistemas de inhibicion de comunicaciones en centros
penitenciarios varoniles y femeniles del Estado, para fortalecer la seguridad
penitenciaria y prevenir la comision de delitos desde el interior, a fin de
cumplir con las obligaciones prevista en la Ley General para Prevenir,
Investigar y Sancionar los Delitos en Materia de Extorsién, que en sus
transitorios sefiala 180 dias habiles de plazo para su cumplimiento.

ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: CUMPLIMIENTO PARCIAL
INICIAL. Si bien la autoridad penitenciaria informé sobre la elaboracion de un programa de
fortalecimiento institucional en materia presupuestal y remitio un oficio con propuestas
generales para su consideracion en el ejercicio fiscal 2026, que se encuentren directamente
vinculadas con la implementacion de las metas establecidas en el presente Informe y el
fortalecimiento de salvaguardias para la prevencion de la tortura en el CPF Saltillo, no se
cuenta con evidencia de las gestiones que, en su caso, realizaron para allegarse de
recursos que permitan atender las metas contenidas en el Informe, ya sea ante el Congreso
Estatal o ante la SSP de Coahuila, ni de su asignacién y programacion de recursos, por lo
que ésta se considera con cumplimiento parcial inicial y sujeta a seguimiento hasta su
cumplimiento total.

B. Recomendaciones de politica publica dirigidas al Congreso del estado de Coahuila
de Zaragoza

Estrategia 5. Implementacién y cumplimiento de las recomendaciones contenidas en
el Informe

Linea de accion 5.1. Se emprendan las acciones necesarias para que dentro de la
dictaminacion y aprobacion del presupuesto del estado se proporcione al Centro
Penitenciario Femenil de Saltillo el presupuesto necesario para allegarse de los recursos
humanos, materiales, financieros y tecnoldégicos 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.

Meta 5.1.1 Se promueva desde las comisiones encargadas de la elaboracion del
presupuesto del Estado, aprobar la solicitud de incremento presupuestal para el ejercicio
fiscal siguiente a la emision del presente Informe Especial que, en su caso, realice el Centro
Penitenciario Femenil de Saltillo, de manera que se asegure su eficaz implementacion, para
la adecuada implementacion de salvaguardias que previenen la tortura.

Sobre este punto, la autoridad correspondiente no ha remitido informacion ni tampoco se
cuenta con evidencia de que la autoridad penitenciaria hubiera realizado acciones para
requerir el recurso necesario para la atencion de los factores de riesgo detectados.
ESTADO DE LA SUGERENCIA DE BUENAS PRACTICAS: NO CUMPLIMIENTO por lo
que la meta se considera sin cumplimiento y sujeta a seguimiento hasta su cumplimiento
total.

VIl. Conclusiones
En el analisis integral del seguimiento a las metas y sugerencias de buenas practicas

formuladas, se advierten avances sustantivos en |la adopcion de acciones orientadas a la
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atencién en salud, la prevencion de la tortura y la difusion de derechos entre las mujeres
privadas de la libertad en el Centro Penitenciario Femenil de Saltillo. La autoridad
penitenciaria ha acreditado la realizacion de jornadas médicas, camparias de prevencion,
capacitaciones en derechos humanos y la emisién de lineamientos internos, asi como la
existencia de procedimientos y circulares que buscan garantizar la denuncia de posibles
hechos de tortura.

LLas acciones implementadas permiten constatar un nivel de cumplimiento relevante de las
metas sugeridas: dos han sido cumplidas en su totalidad, siete presentan un cumplimiento
sustantivo y cuatro se han implementado de manera parcial inicial o se han desarrollado
como medidas de apoyo. Este resultado refleja la importancia del enfoque preventivo del
MNPT-CNDH, orientado a la consolidacién de acciones permanentes con impacto
estructural y sistemico. Asimismo, se reconoce el compromiso y voluntad de la autoridad
supervisada para atender el contenido del Informe y se reitera la importancia dar
continuidad al trabajo con el objetivo de atender en su totalidad las propuestas de politica
publica, mediante acciones adicionales que complementen y fortalezcan los trabajos ya
realizados.

Ndamero de metas por nivel de cumplimiento

= No cumplimiento

- Cumplimiento parcial inicial 4
Cumplimiento parcial sustantivo g

= Cumplimiento total

En ese sentido, el balance general del informe, por lo que respecta a la autoridad
penitenciaria, se ubica en un cumplimiento parcial sustantivo, toda vez que, si bien se
advierten avances relevantes en |a atencion de algunas de las recomendaciones emitidas,
subsisten aspectos pendientes de implementacién que requieren la adopcién de medidas
adicionales para su cumplimiento integral.

El MNPT-CNDH reconoce que la asignacion y gestion adecuada de recursos
presupuestales, asi como de la articulacion con las instancias legislativas y administrativas
competentes, constituyen un factor relevante para el fortalecimiento institucional de las
sugerencias de buenas practicas, sin embargo, para el seguimiento realizado resulta
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fundamental conocer la programacion progresiva para lograr las mejoras y contar con
evidencia de que se cuenta con los recursos para atender los factores de riesgo
identificados, a fin de garantizar la prevencion efectiva de la tortura y la proteccion integral
de los derechos de las mujeres privadas de la libertad.

Este Mecanismo Nacional de Prevencion resalta la importancia de dar continuidad a los
esquemas de monitoreo y evaluacion periédica que permitan verificar la correcta aplicacion
de los protocolos, la capacitacion continua al personal y la atencién integral de las personas
privadas de la libertad. En este sentido, se mantendra el trabajo coordinado con |a autoridad
penitenciaria, privilegiando el acompafiamiento técnico y el intercambio institucional, con el
objetivo de avanzar de manera progresiva hacia el total cumplimiento de las propuestas de
politica publica indicadas.
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Presidenta de la Comision Nacional de los Derechos Humanos y

del Mecanismo Nacional de Prevencion de |a Tortura y otros
Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes
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