Programa de Actualización dirigido a Funcionarios/as y Empleados/as Judiciales

Nombre Actividad: 

Curso sobre Salud Mental, Derechos Humanos y Buenas Prácticas que promuevan la igualdad y no discriminación de personas con discapacidad psicosocial y/o usuarias de los servicios de salud mental

Destinatarios/as

Empleados/as y funcionarios/as del Poder Judicial y del Ministerio Público de la Provincia

Abogados y abogadas de la matrícula

Instituciones Organizadoras

INADI (Delegación Salta y Programa sobre Discriminación y Salud Mental)

Escuela de la Magistratura del Poder Judicial de la Provincia de Salta

Colegio de Abogados y Procuradores de Salta

Instituciones Invitadas

Dirección Nacional de Salud Mental y Adicciones

Secretaría de Derechos Humanos de la Nación

Defensoría General de la Nación

Ministerio Público de la Provincia de Salta

Poder Ejecutivo de la Provincia de Salta (Dirección de Salud Mental y Abordaje Integral de las Adicciones / Secretaría de Derechos Humanos)

Colegio de Psicólogos de Salta

Asesoría General Tutelar de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires

Duración

6 encuentros, de 3 hs. de duración cada uno. 

Lugar

Escuela de la Magistratura del Poder Judicial de la Provincia de Salta

Fechas 

I Módulo: viernes 18 y sábado 19, mes de marzo (Aula Magna)

II Módulo: jueves 31 de marzo y viernes 1° de abril (Auditorio)

III Módulo: viernes 8 y sábado 9, mes de abril (Aula Magna)

Contenidos mínimos

I Eje Temático

Día: Viernes 18 de marzo de 17 a 20 hs. (15' de descanso)

Igualdad y no discriminación de las personas usuarias de los servicios de salud mental: Estado de situación en Argentina. Internación psiquiátrica como principal política pública. La medicalización de los problemas sociales y la insuficiencia de dispositivos comunitarios. La Reforma en Salud Mental. El derecho a conocer y defender sus propios derechos. El consentimiento informado y la toma de decisiones con apoyo.

Docente Responsable: Roxana Amendolaro, Programa Discriminación y Salud Mental – INADI

Día: Sábado 19 de marzo de 9 a 12 hs. (15' de descanso)

Experiencia de la Mesa Federal de Salud Mental, Justicia y Derechos Humanos: su génesis y funciones. 

Apoyo a la conformación de Mesas Provinciales. Acompañamiento al proceso de reforma que se está llevando a cabo en la Colonia Montes de Oca. 

Docente responsable: Programa de Salud Mental y Derechos Humanos de la Secretaria de Derechos Humanos de la Nación.

II Eje Temático 

Día: Jueves 31 de marzo de 17 a 20 hs. (15' de descanso)

Estándares Internacionales de Salud Mental y Derechos Humanos. La internación involuntaria a la luz del derecho internacional. Sistema tutelar argentino, modelo judicial de incapacitación. El derecho a la defensa de las personas usuarias de los servicios de salud mental. El papel de la Corte Suprema de Justicia de la Nación. La necesidad de contar con mecanismos de control activos: el rol de la defensa pública y el órgano de revisión.

Docentes responsables: Dr. Mariano Laufer Cabrera. Defensoría General de la Nación. 

Dr. Facundo Caurro Robles. Abogado del Centro de Estudios Legales y Sociales.

El rol del Ministerio Público Tutelar en el control de la internación psiquiátrica. La experiencia en la Ciudad Autónoma de Buenos Aires.

Docentes responsables: Dra. Gabriela Spinelli - Dra. Julieta Parellada

Asesoría General Tutelar de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires

Día: Viernes 1° de abril de 9 a 12 hs. (15' de descanso)

Convención Internacional sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad (CDPD). Modelo Social de la Discapacidad. Toma de decisiones con apoyo. Jurisprudencia: Declaración de inconstitucionalidad del Art.152 bis del Código Civil. Buenas Prácticas en la implementación de la Ley Nacional de Salud Mental.

Docente responsable: Dra. María Graciela Iglesias – Jueza de Familia del Tribunal N° 1 de Mar del Plata.

III Eje Temático 

Día: Viernes 8 de abril de 17 a 20 hs. (15' de descanso)

La nueva Ley Nacional de Salud Mental, Ley Nº 26.657: contenido y alcances. El Órgano de Revisión. Confronte entre estándares internacionales y normas locales: avances y nuevos desafíos. La ley provincial de salud mental.

Docente responsable: Lic. Leonardo Gorbacz: Asesor de la Jefatura de Gabinete de la Nación - Diputado mandato cumplido (autor de la Ley Nacional de Salud Mental). Dra. Virginia López Casariego, Programa Discriminación y Salud Mental INADI.

Día: Sábado 9 de abril de 9 a 12 hs. (15' de descanso)

La Dirección Nacional de Salud Mental y Adicciones. Principales líneas de acción para 2011. Cuadro de situación a nivel nacional. Políticas públicas en función de la Ley Nacional de Salud Mental. Apoyo a procesos de reforma de los sistemas provinciales.

Docente responsable: Yago Di Nella - Director Nacional de Salud Mental y Adicciones. Programa Discriminación y Salud Mental . INADI.

Plan provincial de salud mental. Proceso de reforma en la provincia. Cierre de la Colonia Lozano y reforma institucional del Hospital Psiquiátrico Dr. Miguel Ragone. Implementación del ACTA ACUERDO suscripta entre el Ministerio de Salud Pública de la provincia de Salta y el Ministerio Público Pupilar. Ley Provincial de Salud Mental.

Docente responsable: Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las Adicciones de la Provincia, Lic. Claudia Román Ru, Director del Hospital Psiquiátrico Dr. Miguel Ragone, Lic. Oscar Montivero, Juez de Cámara, Dr. Mario D’ Jallad, Asesora de Incapaces, Dra. Silvia Ibarguren y Curadora de la Provincia, Dra. María José Miranda.

Fundamentos

El nuevo marco legal que rige a nivel nacional, nos brinda un panorama más que propicio para desarrollar iniciativas de este tipo.

Las personas con discapacidad psicosocial (PCDPS)
 han sido invisibles y marginadas de la garantía de ejercicio de sus derechos fundamentales en muchas sociedades. La diferencia que supone la discapacidad psicosocial ha sido percibida como motivo de segregación y naturalización de la exclusión concomitante. 

Introducir en nuestras representaciones, prácticas y políticas judiciales relativas a la salud mental un enfoque de igualdad y no discriminación va a involucrar que consideremos a las personas usuarias de los servicios de salud mental como sujetos de derecho. Ello nos va a conducir a la necesaria revisión de la noción de capacidad jurídica. “La noción de capacidad jurídica incluye dos componentes: La capacidad de ser titular de un derecho y la capacidad de obrar y ejercer el derecho, que abarca la capacidad de acudir a los tribunales en caso de afectación de esos derechos. Ambos elementos son esenciales al concepto de capacidad jurídica.  De ello se deriva que el reconocimiento de la capacidad jurídica de cualquier grupo o individuo impone el reconocimiento de ambos elementos”
.

La Convención sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad —en adelante “la Convención” o CDPD—, ratificada por Argentina en el año 2008
, establece la obligatoriedad de que los Estados reconozcan la titularidad de derechos y garanticen su ejercicio pleno, en igualdad de condiciones para todas las personas con discapacidad
. La Convención se funda en el “modelo social” de la discapacidad
 y en la lucha de las propias personas con discapacidad para autoafirmarse como ciudadanos/as con igual dignidad y valor que las demás.
 

La ratificación de la CDPD por parte de la Argentina genera la obligación de implementar una serie de medidas esenciales para hacer efectiva su aplicación.

En el plano judicial, en función de los parámetros que sienta la Convención, debemos trabajar por el progresivo abandono del modelo tutelar de incapacitación que sustituye a las personas con discapacidad mental en la toma de sus decisiones, el modelo social propone un sistema de “toma de decisiones con apoyo”. Así, en lugar de privar al individuo de su capacidad legal e instalar un tutor o curador para que cuide sus intereses, reforzando su  pasividad, deben crearse condiciones que ayuden a que la persona pueda obrar con impulsos propios. Uno de los principios que guían esta metodología supone asumir la dignidad del riesgo y del derecho a transitar por el mundo con todos sus peligros y posibilidades.

La ley 26.657 avanza en la adecuación de la legislación interna a los estándares internacionales de derechos humanos; en particular, al introducir las revisiones judiciales periódicas de las internaciones psiquiátricas involuntarias, el derecho de las PCDPS a contar con asistencia legal gratuita desde el inicio del procedimiento, el derecho de aquellas a la integración en la comunidad, a la rehabilitación y al consentimiento informado para todo tratamiento, en pos del respeto de la voluntad de la persona usuaria de los servicios de salud mental y su reconocimiento real como sujeto de derecho.

En este nuevo escenario normativo, el Curso propuesto se presenta como una medida adecuada para que los avances producidos en materia de derechos humanos de las personas con discapacidad psicosocial se tornen operativos, pues contribuye a revisar prácticas heredadas de un modelo tutelar de incapacitación profundamente arraigado en nuestras representaciones sociales y judiciales, al tiempo que ayuda a generar hermenéuticas más acordes con los nuevos estándares.

Bibliografía:

Carta de opinión legal sobre el artículo 12 de la Convención sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad”, disponible en: http://www.redlamyc.info/Comunicaciones_Region/Correos%20Varios/Archivos%20adjuntos/2008_04_27_Art_12_Carta%20Expertos%20del%20Caucus.doc.

CELS: “Contenidos mínimos necesarios desde una perspectiva de derechos humanos para avanzar en la formulación de una Ley Nacional de Salud Mental y otras regulaciones vinculadas con el acceso a la justicia”. Disponible en www.cels.org.ar
CELS, Derechos humanos e Argentina. Informe Anual 2009. Buenos Aires, Siglo XXI, 2009, disponible en: <http://www.cels.org.ar>.

Convención sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad, adoptada por la Asamblea General de las Naciones Unidas en su 61ｪ período de sesiones el 13 de diciembre de 2006, y ratificada por Argentina el 2 de septiembre de 2008. Disponible en http://www.un.org/esa/ socdev/enable/conventioninfo.htm. 

Hacia un Plan Nacional contra la Discriminación. La discriminación en Argentina. Diagnóstico y Propuestas. INADI, 2008.

Informe del Relator Especial sobre la cuestión de la tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes, Sr. Manfred Nowak, 28 de julio de 2008, ONU, doc. A/63/175, disponible en: <http://www2.ohchr.org/english/issues/disability/docs/torture>.

Informe del Relator Especial Salud sobre el Derecho de toda Persona al disfrute del más alto nivel posible de salud física y mental, Sr. Anand Grover, 10 de agosto de 2009, ONU, doc. A/64/272, disponible en: <http://daccessdds.un.org/doc/UNDOC/GEN/N09/450/90/PDF/N0945090.pdf>.

“Instrumentos Internacionales de Derechos Humanos y Salud Mental” elaborado por el Programa de Salud Mental, Justicia y Derechos Humanos, Dirección Nacional de Salud Mental y Adicciones. Serie: Difusión de Derechos Básicos de personas usuarias de servicios de salud mental y abordaje de las adicciones. Documento N° 1, Año 2010.

Manual de la OPS sobre Salud Mental, Derechos Humanos y Legislación. Políticas, planes y programas que permitan gozar de mejores servicios.

MDRI y el CELS, Vidas arrasadas: la segregación de las personas en los asilos psiquiátricos argentinos. Un informe sobre derechos humanos y salud mental, Buenos Aires, Siglo XXI, 2008, disponible en: <http://www.cels.org.ar>.

Normas: Código Civil (art. 482); Los Principios para la Protección de las Personas con Enfermedades Mentales y el Mejoramiento de la Salud Mental, A.G. Res. 119, U.N. GAOR, 46ｪ Ses., No. 49, Anexo, págs. 188-92, ONU Doc. A/46/49 (1991) [en adelante, Principios de Salud Mental ONU] (arts. 11 y 16); 

OPS (Organización Panamericana de la Salud): Salud Mental y derechos humanos. Vigencia de los estándares internacionales. Representación OPS/OMS Argentina, N° 65, Año 2009.

Tina Minkowicz, “La capacidad legal inherente y la toma de decisiones con apoyo”, ponencia presentada en la conferencia regional “Implementación de la Convención de la ONU sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad  en Latinoamérica: asociaciones, estrategias y acción”, ciudad de México, México, 15 y 16 de abril de 2008.
�	 Se utilizarán indistintamente los términos “personas usuarias de los servicios de salud mental”, “personas con discapacidad mental” o “personas con discapacidad psicosocial”. En tal sentido, se han contemplado los estándares internacionales en materia de derechos humanos de las personas con discapacidad y la actual discusión de este grupo en torno a cómo autodenominarse. Estos términos también incluyen a personas que puedan estar sujetas a discriminación basándose en la percepción de que tienen una enfermedad o un historial previo de discapacidad mental.


�	 Carta de Opinión Legal sobre el artículo 12 de la Convención Internacional sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad (CDPD). Disponible en: http://redlamyc.info/Comunicaciones_Region/Correos%20Varios/Archivos%20adjuntos/2008_04_27_Art_12_Carta%20Expertos%20del%20Caucus.doc.


�	 El 30 de marzo de 2007, la ONU presentó para su firma la Convención sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad. La Argentina fue uno de los primeros países que firmó este tratado. El 21 de mayo de 2008, el Poder Legislativo Nacional aprobó la Convención y su Protocolo Facultativo. Gracias al esfuerzo conjunto de diferentes sectores, el 2 de septiembre de 2008 el tratado entró en vigencia en el país, luego de que el gobierno efectivizara la ratificación a través del depósito del instrumento correspondiente en las Naciones Unidas. Por lo demás, aún está pendiente la declaración de su jerarquía constitucional (el proyecto de ley respectivo fue presentado el 19 de junio de 2008 por los diputados Morgado, Massei y Pais [Expediente 3.289-D-2008]).


�	 Art. 12 de la Convención.


�	 El modelo social subraya que lo concebido como discapacidad obedece a causas preponderantemente sociales. Asimismo, señala que las discapacidades son producto del encuentro entre personas que experimentan un determinado impedimento, y barreras sociales que limitan su capacidad para participar en condiciones de igualdad en la sociedad.


�	 La dignidad como valor ha sido un factor crucial en el pasaje hacia una perspectiva de la discapacidad basada en los derechos humanos. Debido a su invisibilidad, las personas con discapacidad frecuentemente han sido tratadas como objetos a los que había que proteger o compadecer. El cambio fundamental se produjo cuando comenzaron a verse a sí mismas, y fueron vistas por otros, como sujetos y no como objetos. Para mostrar la importancia del ejercicio pleno del derecho a la participación, cabe recordar algunas de las frases expresadas por organizaciones de personas con discapacidad durante el proceso de redacción de la Convención, entre ellas: “No nos sustituyan, inclúyannos” o “nada sobre nosotr@s sin nosotr@s”.







