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La Institucion Nacional de Derechos Humanos y Defensoria del Pueblo
(INDDHH), actuando como Mecanismo Nacional de Prevencion (MNP), en
cumplimiento con el cronograma de visitas previsto para el Sistema de
Proteccién de nifias, nifios y adolescentes de todo el pals, realizd dos
visitas al Centro En Camino de la ciudad de Montevideo, gestionado por la
Cooperativa de Trabajo EDIREN, dependiente de INAU. La primera visita
inspectiva se realizé el dia 10 de enero de 2017 y el dia 6 de junio del
corriente una segunda visita de seguimiento.

Previo a la primera visita, el equipo del MNP accedié a informacion
suministrada por INAU', asl como registro de las actas parlamentarias de la
comparecencia de las autoridades del INAU y del Ministerio de Desarrollo
Social (VMIDES), ante la Comisién de Derechos Humanos de la Camara de
Diputades del Parlamento? en Diciembre de 2016.

En las dos visitas al centro En Camino se entregd Oficio (N° 309/MNP-
8P/2017 y 354/IMNP-SP/2017 respectivamente) a la Direccion del Centro,
con el pedido de informacion general estandarizada para este perfil de
institucion. Los referidos documentos no han sido respondidos al momento
de elaboracién del presente informe, por lo cual se manejan datos surgidos
de las visitas de monitoreo, asl como documentos® entregados por la
Directora del centro En Camino.

 La informacién proporcionada por INAU refiere a reuniones mensuales de arficulacion con

et grupo designado por Directorio, a los efectos de dar seguimiento a las recomendaciones

realizadas por el INDDHH -a dicho: Instituto ¥ a la respuesta al oficio N®.305/2016 de

solicitud de informacion (exp. N° 43318-16) en relacién a la poblacion trasladada desde el

Hogar “Aldeas de la Bondad”, ubicado en el departamento de Salto,

2 Disponible en: hitps:/ledisiativo pariamento qub.uyitemporales/D20161214-0210-

08 Version taquigrafica de ta reunion realizada ef dia 14 de diciambre de 2018, fecha de

consulta 120117, K :

% En la primera visita realizada el 10 de enero de 2017, Ia Direclora del centro En Camino

entrego la siguiente documentacion:

a. Cuatro informes dirigidos a INAU presentando el estado de situacion de las cuatro

personas que fallecleron, Dos informes fochados el 7 de diclembre, uno e 10
diciembre y otro el 26 de diciembre de 2016.

2
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A partir de las visitas realizadas el equipo del MNP envi¢ al directorio del
INAU tres oficios (317/20174, 323/20174° y 357/2017°%) solicitando
informacién en relacién a situaciones en las que se podria estar vuinerando
los derechos de las personas residentes en el sistema de proteccién de 24
horas del INAU. ’

b.  Un informe dirigido a INAU, con fecha 11 de diciembre acerca de la situscion de
las personas hospitalizadas y las intervenciones realizadas el dia 10 y 11 de
diciembre |

c. Informe dirigido a INAU, con fecha 12 de diciembre acerca de las condiciones de
ingreso al Centro de Atencién Integral "En Camino™ de la poblacion' trasladada
desde Aldeas de Ia Bondad — Sallo.

d. Llistado de las 16 personas trasladadas desde Aldeas de la Bondad al Centro “En
Caming” v su situacién jurldica.

e. Datos de las familias de las personas trasladadas desde Aldeas de la Bondad al
Contro “En Camine” seglin PAL

4 £l oficio 317/2017 de fecha 6/2/2017, refiere al no envio de “Aldeas de la Bondad™ de
Salto hacia ! centro "En caming’, de una silla de ruedas pedidtrica de una de las personas
trasladadas el 01/12/2016. Dicho oficio. tuvo respuesta por expediente 2017-27-1-0004092
de fecha 15/02/2017 relatando las gestiones realizadas para obtener la silla de ruedas
referidas v el raslado efectivamente de dicha silla el 12/01/2017. ;

El oficio 323/2017 de fecha 20/04/2017, refiere a: 1) la situacion actual, proyecto individual
y etapas de cumplimiento del nifio y adolescente que conviven con adultos alojados en el
centro “En Caming” y la valoracién de la pertinencia de dicha convivencia, 2) Cantidad de
centros de 24 hs. {en convenio o de gestion oficial) de atencidn a personas con
discapacidad, detallando edades y sexo de las personas, grado de discapacidad,
diagnastico, v tiempd de internacién. 3 Acclones realizadas por fa Institucion a fines de
efectivizar el pasaje de las personas adultas atendidas por INAU en modalidad de flempo
completo a los ambitos competentes, y plazo estimado de tiempo para efectivizar dicho
proceso, Dicho oficio. tuvo respuesta. por expediente 2017-27~1-0022268- con fecha del
07/0712017, dando respuesta parcial a algunos de los items planteados.

S B oficio 357/2017 de fecha 15/06/2017 reflere a las medidas, acciones y garantias
tomadas por ol INAU ante una grave situacién constatada por el equipo de Direccidn del
centro “En Camino™ que vuinera a las personas que residen en dicho centro, violentando su
dignidad e intimidad. E1 23 de octubre del 2017, se recibe respuesta a dicho oficio, a través
de expediente 2017-27-1-0038051.
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I. Encuadre general de las visitas:

El monitoreo de la primera visita estuvo integrado por cuatro profesionales
del equipo del MNP,

El monitoreo de la segunda visita estuvo integrado por cinco profesionales,
dos integrantes del MNP vy tres médicas en el marco del convenio con la
Cétedra de Medicina Legal de la Facultad de Medicina, de la Udelar.

Equipos
Equipo que realizd la primera visita, el 10 de enero de 2017:

A.S. Ana Maria Grassi

Lic. Psic6loga Anahl Alarcon

Lic. Psicélogo Alejandro Santagata
Lic. T.8. Maria José Doyenart

Equipo que realizd la segunda visita, el 6 de junio de 2017:
A.S. Ana Maria Grassi
Lic. T.S. Marla José Doyenart
Dra. Malbina Revetria — Fac. Medicina, Udelar

_ Dra. Natalia Bazan - Fac. Medicina, Udelar
Dra. Leticia Quagliotti — Fac. Medicina, Udelar

Objetivos
¢ Constatar el réglmen de proteccion que desde el INAU, se brinda a las

nifias, nifios, adolescentes y adultos involucrados en el proyecto de

asia.centro,

« ‘Revisar la labor que desarrolla el equipo interviniente en el centro, en
cuanto ‘a dotacién,  experiencia 'y - especializacién, conformacion y
organizacién del mismo, asi como las condiciones de trabajo.

Derechos Humanos v Defensorda del Poeblo
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« Explorar la organizacion de cuidados cotidianos de nifias, nifios y
adolescentes y adultos, rutinas, espacios de alimentacion, higiene y

descanso, asl como recreacion e inclusidn social.

o Conocer las condiciones alimenticias, educacionales, recreativas, de
salud fisica y mental que se le brinda a la poblacién residente.

« Conocer el abordaje del equipo técnico en cuanto a un diagnéstico
situacional de los nifias, nifios y adolescentes y adultos, realizacion de un
proyecto que cohtemple las posibilidades de egreso de la institucion e
inclusién social, en donde se tome en cuenta el trabajo con la familia de

origen y hermanos.

e Observar vy registrar fotograficamente, la  infraestructura 'y las
condiciones locativas, equipamiento e insumos.

« Elaborar un informe de la visita con recomendaciones orientadas a la
mejora de las condiciones generales y particulares, de la internacion de
los nifias, nifios y adolescentes y adultos en el centro En Camino.

Metodologia

Las visitas se realizan sin previo aviso al centro siguiendo la metodologia del
MNP, a saber.

a. Entrevista de presentacién con autoridades presentes.

b. Recarﬁcia general de las instalaciones y realizacién de registro fotografico.
¢. Diadlogo con funcionarios/as.

d. Revisién de la documentacion existente en los legajos.

o. Conversacién final con funcionario/a responsable presente en el centro.
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ll. Informe de visitas

1. Aspectos 'generélas de las visitas

El centro funciona en una casa ubicada en Agraciada 3265 esq. Bulevar
Artigas, en la ciudad de Montevideo.

En la primera visita del 10 de enero, el equipo MNP fue recibido por la
directora y el coordinador del centro En Caminé, En esta instancia el equipo
se dividid en dos duplas: una dupla mantuvo entrevista con la directora del
centro y revisé las carpetas n&édicas y sociales de las personas residentes.
La otra dupla realizd un recorrido por el centro, gzﬁadé por el coordinador
con quien se dialogo durante la misma, asi como con personal del centro
que estaba en el desempefio de sus tareas.

En la segunda visita, del 6 de junio, el equipo del MNP mantuvo entrevista
con la directora y el coordinador y luego realizd la recorrida por el centro,
guiada por el coordinador. El equipo de médicas en primera instancia reviso
las carpetas médicas y luego realizé la recorrida por el centro.

2. Ant@ced@htasdai centro En Camino

En noviembre 2015 la cooperativa de trabajo EDIREN, se presenté a un
llamado que realiz6 INAU para la gestion de cuatro proyectos para atencién
integral en modalidad Tiempo Completo, a poblacién que presenta
discapacidad intelectual motriz o sensorial. El origen del llamado se deriva
en la proyeccién de cese de la vinculacion de la OSC IMCOS con la que
INAU, a la fecha ain mantiene convenio, y que en ese momento brindaba
atencién a 150 jévenes y adultos’. La cooperativa EDIREN se presento a lo
que se denomind el renglon C, que referla a la poblacién que “(...)
preséhtaan@iarda Mental Grave, portadores de patologlas como TGD,

7 “NAU mantiene convenio con una OSC que gestiona dos proyectos que brindan atencion
a 150 jévenes. y adultos que presentan discapacidad mioderada a severa, dentro de los
cuales.un. grupo tiere: dependencia total,. Esta Organizacion proyecta cesar la vinculation
con el Instituto, por esta razén se realiza el presenle llamado.” Fundamentacion del
Liamado pUblico a OSC para Centros de Atencidn a niflos, adolescantes, jovenas y adulios
con discapacidad. Noviembre 2015,

g Derechos Humanos v Defensoria del Pusblo

099, Informe EDIREN_2018-01-15,.compressed.pdf

Folio n° 55



‘Iﬁc‘io NO: 2018-27-1-0014190

Instituciin Nacional de

Reptibiiea Oddental
Derschos Hionanod v Defensorla del Pusblo

del Uruguay

encefalopatias, - paralisis “cerebral, patologias psiquidtricas cronicas 'y
estabilizadas, con ‘trastornos © motrices  diversos, sensoriales, olras
afectaciones neurolégicas como epilepsia, enfermedades metabélicas
cronicas, considerdndose éc:mm Nivel de Dependencia Totalmente
Dependiente”. Dicho proyecto fue adjudicado a EDIREN a mediados del
2016 y prevé la atencidén de 30 nifias, nifios y adolescentes'y adultos.

Entre octubre y noviembre del 2016 funciondé un grupo interinstitucional
para la planificacion de los traslados desde Aldeas de la Bondad gestionada
por IMCOS (en Salto)®, al Centro En Camino (en Montevideo) y al Centro
DIES (en Canelones)®. Previ6 al traslado un equipo de EDIREN concurrié a
Aldeas de la Bondad en Salto, para conocer a las personas a ser
trasladadas. En dicha oportunidad no pudieron acceder a las historias de
los nifas, nifios y adolescentes 'y adultos, asi como tampoco a los
Proyectos de Atenclén Integral (PAl).

El'dia 21 de noviembre de 2016 se traslada a la primera persona de Aldeas
de la Bondad al Centro En Camino, el 28 del mismo mes se realiza el
segundo traslado v el 29 el tercer traslado, todos por via terrestre.

El 1° de Diciembre se realizo un traslado agreo de trece (13) personas,
completando las 16 personas que iban hacia el Centro En Camino. El 7 de
diciembre de 2016, fallecen en Montevideo dos personas que habian -
legado en el Gitimo traslado. A su vez, con fecha 10 de diciembre uno de
los residentes, fallece en el Hospital Pasteur, siendo hospitalizado desde el
7 de diciembre. Por dltimo, el dia 23 de diciembre de 2016, fallece ofra
persona que habla llegado en el Ultimo traslado y que estaba internado
desde el 8 de diciembre en el Hospital Espafiol.

fosc que proyecta el cese de su vinculacidn con INAU, por la que se origina el lamado al
que se presenta la cooperativa EDIREN

% Otra de las OSC seleccionada para la atencién de la poblacion frasladada desda Aldsas
de la Bondad de Salto.

099. Informe EDIREN_2018-01-15.compressed.pdf Folio n°® 56




;_.i() N°: 2018-27-1-0014190

Repthiica Orlenad Tnstitucidn Koagtonal de

del Unmguay

Ante estos fallecimientos, se inicia.una intervencion de ASSE, INAU y la
Comision _de Derechos. Humanos. del Parlamento para esclarecer la
situacion, .

Segun relataron la directora y coordinador del centro, los primeros meses
de funcionamiento del. proyecto, estuvieron. muy atravesados por dichos
fallecimientos, con una fuer{é intervencién de diferentes organismos
estatales; asi como una exposicion en la prensa.

3. Poblacidn atendida . ;

De la_poblacién .que residia en el centro Aldeas de la Bondad de Salto
fueron trasladadas al centro En Camino, 16 personas. De ellas, 4
fallecieron. Al dia .de la visita del 10. de enero, se enconiraban
hospitalizadas dos personas, que serian dadas de aita ese dia, porlo ti;ﬂtO
en el momento de la visita 10 personas residian en el centro.

En la visita de seguimiento realizada por el MNP, el dia 6 de junio, ademas
de las 12 personas provenientes de Aldeas de la Bondad se encontraba
una joven.de 17 afos que habla sido el Gltimo ingreso; esté joven es auto
valida. A su vez estaban evaluando el ingreso.de una nifia de un afic de
edad.

El promedio de edad de las personas internadas en ese momento, era entre
25 a 30 afios. En la primera visita habla dos personas menores de 18 afios:
un nifio. de 8 aftos y un adolescente de 17 afios. En la segunda visita, el
adolescentes ya habfa cumplido los 18 afios, y a su vez ingreso la
adolescente anteriormente nombrada. De las 13 personas que residen en el
centro el 6 de junio, 8 eran mujeres y 5.eran hombres.

De acuerdo al perfil de poblacion que atiende el centro En Camino, las
personas que alli residen presentan pardlisis cerebral y retardo mental

Derschos Humavos v Defensoria del Pueblo
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profundo, con trastornos motrices diversos, y por lo tanto, con un nivel de
dependencia alto.

El lenguaje de varios de los y las residentes se limita a gritos y el personal a
cargo del cuidado, en forma paulatina, aprende a interpretarios.

Llegaron a Montevideo con un nivel de stress importante comprensible por
salir de un lugar donde muchos de ellos estuvieron por mas de 20 afios.
Segun registro el equipo de EDIREN y envi6 al INAU, evalian que el estado
fisico de las personas que ingresaron da cuenta de la ausencia de
fratamientos de rehabilitacion, aunque las escuelas historias  clinicas
enviadas desde Aldeas de ‘la Bondad referian 'a que realizaba dicha
rehabilitacion. Excepto dos personas que presentaban un buen nivel de
nutricion, el resto, segun evalud la nutricionista dei\ce‘ntm, presentaban una
marcada desnutricion, mas acentuada en algunos. A su vez, tampoco se
tenia referencia del estado deglutorio, por lo tanto se inicié un ;;mcésa de
alimentacién blanda, hipercaldrica e hiperproteica, que se fue ajustando a
medida que conocian las posibilidades y la situacion de cada residente.
También en la paraclinica se detectaron bacterias y virus, esto no constaba
en las historias clinicas, muchas “de las cuales tenian su dltima
actualizacién en el 20086.

Desde el equipo del centro, se decidid distribuir las personas en los
dormitorios igual a como estaban en Aldeas de la Bondad, rescatando los
vinculos que se habian establecido en la convivencia anterior.

Segun evalta el equipo de En Camino, en Aldeas de la Bondad se habrian
realizado algunos cuidados cotidianos ya que, por ejemplo, la mayoria
llegaron con la piel en buenas condiciones. Sin embargo algunos de ellos
llegaron con zonas del cuerpo enrojecidas y problemas de irritacion en los
ojos. Para llevar a cabo una evaluacidn dermatolégica la cooperativa

contraté un doctor en forma privada.
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Las personas.que fueron trasladadas llegaron con escasas pertenencias
personales, incluso aquellas barsonas que mantenian contacto periddico
con referentes familiares vy estos les brindaban la vestimenta. La cantidad y
la calidad de las pertenencias recibidas no dan cuenta de la cantidad de
afios de institucionalizacién que tenia la poblacién. Dos de las personas
trasladadas, una de ellas menor de edad, contaban en Aldeas de la Bondad
con silla de ruedas y en el traslado llego solo una de las sillas. Cuando el
MNP realiza . la primera visita (10 de enero).no habfa llegado adn la silla de
ruedas que utilizaba el nifio. Esta situacion fue planteada por el MNP a la
Direccion del INAU en oficio N° 317/2017, que respondit el 9 de febrero,
planteando que IMCOS habia cumplido con el envio.

Se verificaron en la primera visita, varias irregularidades en la situacion
juridica de las personas que venian desde Aldeas de la Bondad Salto, tanto
en’ relacién a las curatelas 'y representaciones’ legales, como con la
documentacion; el nifio de 8 afios no tenfa documento de identidad y ofra
de las residentes tenfa dos partidas de nacimiento diferentes.

En este sentido, en la segunda visita realizada por el MNP, se confirmo que
se. habfan tramitado y regularizado las dos situaciones de identificacion
pero seguia sin solucién el tema de las curatelas. El coordinador manifesto
que se estaba recibiendo el dinero de ocho pensiones sobre el lotal de
rasidenies’y se continuaba con el tramite de las restantes.

4. Equipo de frabajo

Segun relaté la directora del centro la conformacion del equipo de trabajo,
fue muy compleja, por las exigenciaé que p%ahiea la atencion de esta
poblacion y por la rapidez con la qﬁé ‘i‘uviemn que conformar el grupo de
trabajo, de modo de dar réspuesta al traslado que se realizo el 1 de
diciembre de 2016,

En las visitas, el equipo estaba conformado “"por unfa médico, dos
abogados/as, un/a nutricionista, un/a psicéloga y un/a trabajadora social,
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También ¢ontaban con unfa médico, un/a fisiatra y un/a fisioterapeuta y
un/a psiquiatra que concurria tres veces por semana. E! personal de trabajo
directo con la poblacién, se distribula en tres turnos, en cada uno de ellos
habla un 'licenciada en enfermeria y dos educadores/as que eran
estudiantes de enfermeria.- Se conformaron dog turnos fijos 'y un tercer
turno para cubrir faltantes. © ‘

En el drea de servicio, habia una jefa de cocina y dos cocineros. Para la
elaboracidn _de la comida, se cuenta con el asesoramiento de la
nutricionista. El servicio de lavanderia y limpieza es tercerizado. Dos
personas asumen la limpieza del centro,

Segun planted la direccién, mantienen una reuniéon semanal de equipo y
tratan de tener un encuentro mensual de convivencia con todo el personal.

Desde la direccién y la coordinacion plantearon la necesidad de acrecentar
el nimero de personal calificado de modo de mantener el cambio de
gestién de centro para el cuidado de personas con alta dependencia, segun
las sugerencias del Ministerio de Salud. Este cambio exige contar con mas
enfermeros/as que trasciendan la Idgica de la enfermeria. en cuanto a
cumplir turnos y ser rigidos en las tareas que desempefian, para focalizarse
en las necesidades de los/las residentes y que estas sean las que
determinen las tareas.

Este cambio implicara incrementar gastos mensuales para la cooperativa.

La supervisora de INAU, comenzo a concurrir a inicios de enero de 2017
con una fracuencia quincenal. Esta instancia fue valorada positivamente por

el equipo de direccion.

En la visita de seguimiento, que se realiza el 6 de junio, el equipo de MNP

toma conocimiento que EDIREN despidio a los/as trabajadores/as del turno
matutino, que se conformaba con dos enfermeros/as y un educador.

& Derschios Humands 'y Defonsorfy del Pusblo
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El despido se realizo en base.a una situacion que constaté el equipo de
direccién del centro, que vulnerd los derechos de intimidad e integridad de
las personas residentes, por un desempefio irresponsable de los/as.
trabajadores que estaban a cargo del cuidado.. Segin plantearon las
autoridades del centro, no habia previamente ningdn indicio que pudiera dar
cuenta de dicha’ situacion. Ademas de la decision de despido, EDIREN
habria realizado la denuncia penal de estos hechos. Ante esta situacién el
equ:;m MNP el 15 de’ ;umc} envio un oficio (357/2017) solicitando
znftsrmamén al INAU, en relacién a'las medidas, acciones y garantias que
| fuemn adoptadas ante Ja grave situacion constatada por el equipo de
i direccién del centro. Con fecha 23 de octubre de 2017, se envia desde
| INAU respuesta a dicho oficio,.dando cuenta de las medidas de proteccién
| y sancion realizadas ante esta.situacion, Se informa que la denuncia fue
% presentada en Sede Penal, yen d:cho oficio consta Juzgado y ntimero de
| exped:en&e ‘En la respuesta se reafirma lo planteado por la direccion del
| centro En Camino, en refac;én a las medidas de proteccion que se tomaron
una vez conocida esta situacion: en cuanto al personal que queds, este fue
redistribuido: “...de’ forma tal de disminuir el impacto de los cambios en
tos!as?'\uéaianosias y no debilitar las referencias que los'y las residentes
tenian. Se ifaba}é en el equipo en base al reglamento interno apuntando a
prevenir que sucedan situaciones de estas caracteristicas. El reglamento
prohibe que se tomen y difundan imagenes de los vy las residentes del
mismo.”

5. Cdndiaian&s locativas

Es una casa ampfia'cén jardin y fuhde. La casa se encontraba en muy
buenas condiciones de construccion, pintura y mantenimiento en general
(Foto 1'y 2). Esta’ casa pertenecia al Club Wanderers de Futbol, a Jas
divisiones inferiores que trafan nifios 'y adolescentes del interior del pais
para entrenarlos-en el club.
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Planta principal

Los dormitorios, enfermeria, cocina, administracién, sala para técnicos,
direccién y siete bafios se concentran en la planta principal. Las oficinas se
encuentran al ingresar a la casa (Folo 3).

En las visitas se observaron 5 dormitorios espaciosos con buena ventilacion
e iluminacién con amplios ventanales (Fotos 4 y 5).

Tenfan un espacio que se utilizaba para uso comun, y otro espacio libre que
proyectaban convertirlo en dormitorio llegado el caso (Foto 6).

Los bafios estaban en perfectas condiciones (Fotos 7) y de los siete, uno se
usaba Unicamente para bafar a los y las residentes (Foto 8) y otro como
depdsito (Foto 9).

La cocina es -amplia, con buena ventilacién e iluminacién y contaba con
cocina, heladera, freezer y vajilla adecuados para las tareas que alll se
realizan (Fotos 10y 11).

La sala destinada a enfermeria se presentaba ordenada con estantes para
medicamentos y un escritorio con cuadermos de anotacionas diarias de facil
acceso para el personal. Se encuentra préxima a los dormitorios y contaba
con carros para trasladar los articulos necesarios para la atencion de las
personas que alli residen (Fotos 12, 13 y 14).

No habia sala destinada a visitas porque las mismas se realizaban en los
dormitorios,

Subsuelo

En la casa hay un subsuelo con un salén grande el cual seria dedicado a

depésito de viveres. Al momento de la segunda visita, tenian productos de
limpieza que utilizaba la empresa que realiza el aseo de la casa {Foto 15).
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Altillo

En planta alta se encuentra un altilio en el cual se observé una sala (Foto
16) y-un bafio para los funcionarios, asi como una despensa donde se
guardaban diversos productos: algoddn, pafiales; productos de higiene
personal, frazadas; colchones (Foto 17).

Fondo y Frente

La casa cuenta con un amplio jardin y fondo con caminos y césped muy
bien cuidado. En la segunda visita, se confirmé que se habfa construido una
rampa para la accesibilidad de las sillas de rueda (Foto 18).

En el fondo, se observé una comstruccién cerrada con vidrios, que se
destinaria a un espacio de psicomotricidad y talleres de musicoterapia
(Fotos 19y 20). Este salén cuenta con un bafic y al lado un espacio que se
proyectaba usar como roperia. .

8. Cukiadas cotidianos

Cuando se realizé la primera visita, se estaba reacomodando el cotidiano
del centro, luego del traslado, los fallecimientos y la intervencion de
diferentes organismos del estado.

Todo el personal vivié con conmocién los fallecimientos de las cuatro
personas trasladadas de Aldeas de la Bondad. Si bien el lapso de
permanencia en el centro fue muy breve, ya se habia establecido un primer
vinculo v expectativas respecto a trabajar la problemética de cada uno de
ellos. Esto amerité un proceso con el equipo de trabajadores, para asumir
estas situaciones con la certeza de que se-actud bien ante cada situacion y
no cargar con culpas o responsabliidades mas allé de lo que correspondia.

Otra dificultad que planted el equipo’ de direccion es que luego de los
fallecimientos, se sucedieron multiples visitas e intervenciones desde
diferentes organismos estatales. Esta situacién afecté el cotidianc fanto
para las personas internas como para los/as trabajadores. En ese
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momento, estaban en proceso de mutuo conocimiento, personal del centro
e internosfas, por lo que la intervencidon exierna permanente, alterd el

cotidiang,

En la primer visita sdlo tres, de las diez personas que residian en el centro,
estaban en silla de ruedas, las restantes personas estaban en las camas
articuladas, en su mayoria, en posicion fetal,

En la segunda visita, se toma conocimiento de que han logrado que
algunos de los internos y las internas concurran a otros centros para
realizar actividades educativas o recreativas; que se ha habilitado una sala
de uso colectivo en donde las personas comparten un espacio segln sus
posibilidades: en silla de ruedas o en colchonetas; que han avanzado en el
conocimiento de las expresiones y manifestaciones de cada uno los
internos/as, asi como en gustos y probleméticas en cuantv a la
alimentacion,

Alimentacion

Como-se planted anteriormente, la nutricionista del equipo de En Camino
evalud que las personas trasladadas registraban en general, una marcada
desnutricion. Al no poseer informacion desde Aldeas de la Bondad de Sallo,
se fue probando con texturas y a medida que se iba conociendo las
condiciones y gustos de cada persona se ajustaba la dieta. Cuando se
realizo la segunda visita, ya estaba fijado un mend con las variaciones
particulares para cada persona de acuerdo los gustos y condiciones

deglutorias.

Se realiza un pedido semanal, todo-es pesado en balanza vy las recetas
estandarizadas. Se hacen registros de comestibles recibidos y utilizados.

Contaban con carros de comida tanto para mantener la comida fria como la
caliente (Foto 21). Este equipamiento, fue una.inversion que se realizo al
inicio del proyecto, dado las dificulfades que tienen la mayoria de las
personas a las cuales hay que darle la alimentacién, lo que implica que el
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personal debe dedicar tiempo a cada uno de ellos y por tanto van comiendo
por grupos.

Salud

En enfermeria se encuentran las historias de cada persona desde el dfa del
ingreso, asi como se tienen dos libros: unoc de cuidados diarios y otro de
enfermeria. Los medicamentos se preparan en enfermerfa y fo suministran
los enfermeros.

En caso de que alguna ‘de las personas residentes deba permanecer
hospitalizada, son acompafadas en el hospital o sanatorio por cuidadores
de INAU: en estos casos desde el centro se hace seguimiento periddico de
la situacién. Seg(n manifiesta el coordinadar, la experiencia les ha
demostrado que en los centros hospitalarios, el personal o es muy invasivo
sin respetar las individualidades 0 es indiferente.

En la primera visita se revisaron las historias médicas enviadas desde
Aldeas de la Bondad, constatandose irregularidades en las carpefas,
derivados de registros no regulares de las actuaciones médicas, escasas
anotaciones de ‘enfermeria- ¢ indicaciones médicas de contencion sin
diagnostico, ~asi-‘como indicaciones de- tres dosis diferentes de un
medicamento.

En la segunda visita, e et;uipo médico de la Catedra 88 Medicina Legal que
acompafio al equi;ﬁe del MNP, reviséb las historias médicas que se
encontraban en enfermeria (se adjun;fa informe Médico Légai). Se destacod
la buena calidad de los registros de las mismas: “... estaban todas
correctamente identificadas, presentaban un orden cronolégico, legible, el

técnico interviniente se identificaba faciimente”.

A ‘su vez, 'se destaca el praceso y avance de varas de las personas
residentes: “En relacién a la evolucion de los pacientes en el centro en dos
casos, desde el ingreso, se retird’la medicacion psiquidtrica por falta de
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sintomatologia que la justificara manteniéndose estables clinicamente. En
ofro caso se ajustd la medicacion psiquidtrica de larga data la cual
disminufa su umbral convulsivo logrando asi mejor control de la epilepsia.
También se constatd que en otra paciente se. retird la. medicacion

anticonvulsivante por no haber elementos clinicos que justificaran dicha
medicacion. Slete de los pacientes logfaron un ascenso ponderal desde su
ingreso. En lo vinculado & la ﬁsioterapia en cuatro casos hay registrds en la
historia clinica de mejoria en la evolucion destacando un caso particular de
una paciente que no se levantaba de la cama y en pocos meses logro
desplazarse por su cuenta.” |

A partir de-la revision de las hislorias clinicas, se observé que los registros

del fisioterapeuta, estaban. incluidos en ‘la seccién destinada a las
anotaciones de enfermeria, en ese sentido el equipo de Medicina Legal
recomienda que se cuente con una seccion propia para realizar sus
registros.

Actividades educativas y recreativas

Segun los registros en las carpetas sociales que se trasladaron desde
Aldeas de la Bondad en Salto, los y las residentes no participaban en
ninguna actividad, ni en otros espacios tanto educativos como recreativos.
En varias carpetas sociales, los Unicos registros de participacién en
espacios recreativos, educativos y/o de rehabilitacién son previos al ingreso
a Aldeas.

En la segunda visita la direccién expreso que algunos de los residentes
estaban participando en otros espacios educativos o de rehabilitacion.
Como se pfanteé anteriormente, se habilitd un espacio de uso comun que
permite una interaccion diferente entre los residentes y con el personal,
mas alla del espacio de los dormitorios. |

Segtin informaron, proyectan comprar hamaca's paraguayas para que
disfruten del fondo. También planificanr instalar un equipo de musica de
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modo que se escuche en toda la casa, como forma de brindar un ambiente
calido y. agradable para todos..

Trabajo con las familias y visitas®

El contacto y la revinculacion con Ias familias fueron muy dificiles ya que
desde Aldeas dee la Bondad se brindaron pocos datos en relacion a la
s;tuac:én familiar de cada rasfdent& Las cametas sociales que enviaron
desde Adeas daban cuenta de un escaso y nulo irabajo con las familia

en los casos que se mantuvo dicho vinculo estuvo muy sostenido desde los
familiares y no desde la Institucion,

En el centro En:Camino, el equipo técnico buscd y-contactd a los diferentes
familiares: yde -acuerdo a las rsituaciones’ y vinculos particulares se
comenzo a trabajar.

En la segunda visita del MNP, el equipo de direccion planted gue los dfas
de visita de las familias generaban mucha ansiedad en los y las residentes
y por lo tanto en algunos casos se habia optado por espaciar dicha
instancia.

Desde el centro se apostaba trabajar en relacién al espacio de encuentro
entre residentes y familiares, intentando descentrar la visita de los
obéequios y comida que llevan los familiares para enfocarla en el vinculo.

7. Desafios en la gestion del centro

La caoperatwa ED!REN en su gestsén del Centm En Camm{) enfrenta
difi cuitades en cuanta a la admi mstracron de ics FecUrsos econdmicos que
daspong, segun pian&ea la timci:ara y ¢l caardmadcr han msh{) ajusles
porgue han surgido gastos cgue no habfan prgwsta. Unos de ellos es &l
contrato de una empresa que retira los residuos contaminantes.

Si_bien reciben reintegro de dinero por determinados gastos (tales como,
medicamentos) INAU tarda en cumplir con ello; por ejemplo a junio no les

Derechos Humanos v Delensorls del Pusblo
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habian reintegrado los gastos de marzo y por tanto ese dinero de la
cooperativa podria ser usado para otro rubro.

En este contexto, plantearon que desde INAU se ha colaborado con
partidas especiales.

Para la gestion del dinero de las ocho pensiones que la Cooperativa recibia
de los residentes, se juntaba todo en un fondo comin que se destinaba a
gastos permitidos por INAU, tales como pago de emergencias movil,
fisioterapia, analisis - individuales y especificos, productos de higiene
personal, consultas con especialistas.

ill. Conclusiones

En las visitas se constata que la casa en la que funciona el centro cuenta
con espacios adecuados, es funcional en cuanto a que concentra
habitaciones, bafios y enfermeria en planta baja. Todos los espacios estan
en muy buenas condiciones y cuenta con muy buena ventilacién e
iluminacion. El mobiliario es apropiado y se encuentra también en buenas
condiciones. Se observa ademds buena calidad de servicio de limpieza y
cocina.

A nivel de equipos de trabajo, cuentan con el personal adecuado en
relacion al ratio entre personas residentes y personal para cuidado, méas
alla del planteo de incrementar el personal para lograr la excelencia en la
atencion. Asimismo es adecuado el personal en relacién a las diferentes
profesiones necesarias para llevar adelante un proyecto de Centro de 24
horas para personas con discapacidad severa. El incremento en personal
del drea de salud para una atencién sugerida por el Ministerio de Salud,
refiere un sobre costo a la organizacion que no estuvo contemplado en las

condiciones acordadas en el contrato.

Se percibe preocupacion desde la direccidn y coordinacién, acerca de
problemas en la administracion de los recursos econdmicos que reciben
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para gestionar el centro, por gastos que no fueron previstos y que alteran
las proyecciones iniciales.

Se destaca una exhaustiva documentacién en las carpetas de cada una de
las personas residentes, con buena calidad de los registros acerca de los
sucesos cotidianos y los avances logrados desde el ingreso de cada
residente al centro.

En las: visitas vy entrevistas .con direccidn, coordinacién y personal, se
visualiza, en: concordancia con la  Convencién sobre los derechos de las
personas con discapacidad (CDPD)', la implementacién de un proyecto de
centro que concibe las individualidades, buscando la maxima recuperacion
de capacidades a la que pueda alcanzar cada persona.

Tal como se establece en la CDPD, las personas con discapacidad, deben
ser reconocidas en su autonomia y capacidad para tomar decisiones sobre
los asuntos que les son inherentes, debiendose:

1. a) Desarroflar plenamente el potencial humano y el sentido de la
dignidad y la autoestima y reforzar el respeto por los derechos
humanos, las libertades fundamentales y la diversidad humana; b)
Desarrollar al maximo la:persona!idad, los talentos y la crealividad de
las personas con discapacidad, asi como sus aplitudes mentales y
fisicas; c) Hacer posible que las personas con discapacidad participen
de manera efectiva en una sociedad libre. (Convencién sobre ios
derechos de las personas con discapacidad — CDPD. - Articulo 24,
Educacitn) |

No obstante lo antes planteado es preocupacién del MNP la valoracion de
nuevos ingresos al centro, posiblemente de nifios, lo que implicara nuevas
adaptaciones tanto en la convivencia -como en los cuidados que
demandaran.

¥ La Convencién sobre. los derechos de las parsonas con discapacidad y su Pratocolo
Facultativo fueron aprobados el 13 de dmemi}re da 2006 en la Sede de las Naclones
Unidas enNueva York. ,

Derechos Humanos v Delensoria del Pusblo
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La Convencién también establece el derecho a vivir en famil ia de las personas con
d:scapac dad, especificaments en el Articulo 23 - 5, expresa

5 Los Estadcs Partes haran todo io pas;bfe cuando la famnka inmediata no

_pueda_cuidar de un mno con dtscapacztiad Jpor proporcsonar alencién
alternativa dentro de Ia fami lia extensa y, de ho ser esto posible, dentro de
la comunidad en un entorno familiar. (Canvenc én sobre los derechos de
las personas con d;scagggdad{ Arizcgk} 23, Respeto del hogar y de Ia
familia.)

En este sentido, el equipo del MNP percibio que los técnicos del Centro En
Camino han llevado a cabo un trabajo constante en contactarse con

- familiares de las personas residentes, de modo de recrear vinculos que
habian . quedado suspendidos,.-en . la. mayoria -de los casos por afos,.
mientras vivieron en Aldeas de la Bondad de: Salto. Esto.implica Ia tarea,
por parte del personal, de brindar acompanamiento para dar contenido a las
~visitas . fijar limites, de modo que sean beneficiosas: para quienes estan
bajo su cuidado.

En o que refiere al derechm de las perscnas con dascapacadad a ser
incluidas en la comunidad!!, se avanzé en el proceso de insercién de los
residentes, quienes pamcrpan de achwdades en otros centros, lo que les

|
|
\
permite vivir nuevas experiencias y aprendizajes asi como relacionarse con
otras personas. Esto significa dar pasos en el pr{}cesa de aisionamia
Folio n° 70

La CDPD consmfera fas sxtuaczones de pamcu!ar vu!nerabtlxdad a !as que
pueden verse expuastas ias personas con dxscapaczdad asi ‘como las
medidas de protecmén que debe a{iaptar el astadc; a ﬁfectas d& pmtegeria&
de situaciones de explotacién, abuso y violencia:

-Convencién sobre los derechos de las personas con discapacidad- Amcmo 18, Derecho
a vivir de forma independiente y a ser incluido en la comunidad:

b) Las personas con discapacidad tengan acceso a una variedad de serwcms de g&;stenc:a
domiciliaria, residencial 1y otros servicios de apoyo de la comunidad,.incluida fa asistencia
‘personal que sea necesaria para facilitar su existencia ¥ su mcimsuén en: ia t:cmum{iad Y.
‘para evitar suaislamiento o separacion de asta, ; h
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Articulo 16. Proteccion contra la explotacién, la violencia y el abuso

1 Los Estados Partes adoptaran todas las medidas de caracter legisiativo,
administrativo, social, educativo y de otra indole que sean pertinentes para
proteger a las personas con discapacidad, tanto en el seno del hogar como
fuera de &l ‘contra todas las formas de explotacion, violencia y abuso,
incluidos los aspectos relacionados con &l género.

Articulo 17. Proteccién de la integridad personal

Toda persona con discapacidad tiene derecho a que se respete su
integridad fi fisica y mental en igualdad de condiciones con las demas.
{Convencion sobre los derechos de las personas con discapacidad)

La situacién de vulneracion de derechos por parte del personal, que dio lugar al
despido de los mismos, significa una gran preocupacion al MNP. Esto fundado
en 1a ‘vulnerabilidad de las personas que quedaron expuestas al cuidado de
trabajadores que se desempefiaron en forma {otalmente irresponsable,
violentando ‘la dignidad e intimidad de quienes estaban bajo su cuidado. Se
reconoce la rapida y acertada actuacion desde el equipo de direccion del centro
en cuanto toma conocimiento de estos hechaos. Sin embargo preccupa gue no
se hubiese percibido ningin elemento que diera cuenta de esta situacion
previamente, tratandose de un turno matutino en dénde circulan diferentes

trabajadores.

El Estado debe garantizar los derechos humanos de las personas que
estan bajo su cuedadc Para que esto se cumpla ha de realizar todos los
esfuerzos por ewtar que estas situaciones acontezmn e investigar las
responsabilidades que correspondan, tanto de autoridades a cargo del

centro como de quienes deben supervisarlo.

e b

ANA MARIA GRASS!

Asistente Social — MNP

Institucién Nacional de Derechos Humanos
y Defensoria del Pueblo
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V. Raccmendacinnas

Atentoa las censtatacmnes reaiizadas en !as visitas, el Mesamsma Nacnanat de
Pn%vencmn recomzeﬁda \ Y

Para ia D;reccion dei Bentm En Bammo.

i) Que se extremen tas ex;gencias enla eiecc on del perfil de las personas
que Gomrata, tanio en capacxtacnon como en referencias garscmaies Vi
profesionales que SU]‘}HH de sus trayectonas iabﬁraies :

i) Que se daspheguen estrategias _cie seguimianto ‘y valoracion

permanentes acerca del dasampéﬁode sas“mmit}naries en los diferentes
turnos, . de moda de poder permbtr pagtas de. mmporﬁamrems que

cuestionen  su tr&ba;o en lo cotsdtarm Y permutan prever conductas
vulneradoras de los derechos de %as perscmas,-qusgsté\n baj{g su cuidado.

Para la Direccién de INAU:

i) Que se trabaje con los responsables de | a Cmperatrva EDIREN el tema
de la admini sﬁamon de los recursos economi c:(}s para qu& esto no sea un_
obstaculo en a gestion nien la tmgfementaczén del proyecto de un centro
con una propmasia consistente en’ la protacmon y g:mmncm ﬂ@ los
derechos de quienes estdn a su cuidado. -

iv) Que se dé un seguimiento periédico, a través de la supervisin, al

proceso de integracion al centro de"nﬂems residentes para que el mismo
no vaya en desmedro de las huenas condimcmeg locatwas ni da la atencion
personalizada. : '

099. Informe EDIREN_2018-01-15.compressed.pdf Folio n° 72



0ﬁc’°: 2018-27-1-0014190

- Repibiica Drisgd : .
del Uruguay " E

Anexo Fotogréafico Centro En Camin

L

P

Instituctn Naclonal de
Depechos Humanos v Dalensariadel Posblo

099. Informe EDIREN_2018-01-15.compressed.pdf

Folio n°® 73




0/'N°: 2018-27-1-0014190

del Urnguay

-

R 3
N
N
L

R
e

L
.

=

.
Gl

'
s

Tnstitueion Nasioual de o

Derechos Humanos v Defensord

N

N .
Mk :«
S
L

2 del Paeblo

099. Informe EDIREN_2018-01-15.compressed.pdf

Folio n° 74




Q’N°: 2018-27-1-0014190

Reptblion Orfental
dol Umigusy

Foto 57 Dormitorio”

Institucion Naclonal de :

 {  Derechos Humanos y Defensoria del Pusblo

099. Informe EDIREN_2018-01I-I5.compressed.pdf

Folio n® 75



OfiIN@PN°: 2018-27-1-0014190

Repihilea Griental
del Urugaxy

ot’cs 7: Baa

Institueiin Nacional dp
Derechos Humandy v Defensodin del Pusblo

099. Informe EDIREN_2018-01-15.compressed.pdf

Folio n°® 76




2018-27-1-0014190

0.

ofi

aorin del Fueblo

Nacional de
anos v Delen

chos Hon

&
i
3

.

w
.

(¢

it

\ .
. \\
\\N\\.\\\\\\\
.

.
7
i

0
£
-3
@
k>,
o
E
<]
o
o
S
@
L
=
5
o
=
5
0

.
.

-
MW
£3
3
8
=
£3
23
[=4

del Urugusy
Foto 9

Folio n® 77

-01-15.compressed.pdf

099, Informe EDIREN 2018



ofi 1% 2018-27-1-0014190

Reptiblica Ordontal Institucldn Naclonalde !
del Urngusy Darechos Humanos v Delonsota del Pueblo

cina

e

oto 10: Co

R

Foto12: Sala de enfermeria

099. Informe EDIREN_2018-01-15.compressed.pdf Folio n°® 78



2018-27-1-0014190

C.

]\V

0]

soria del Paablo

&
Deten

4
acional d
AnOs ¥

Instituciin B
Darechos Hum

@

2

2
-
il
mm
ol

0
2
c
8
£
B
L2
5
@
£
c
o
o
o
T
fod
O
s
a

»
*

Foto13

Folio n°® 79

-01-15.compressed.pdf

099. Informe EDIRLCN_2018



O/.N°: 2018-27-1-0014190

Repdblica Orlental
del Umngusy

Foto 16: Sala para funcionarios en Alti

o

Tnstitucion Nacional ge
Derechos Humanos v Defensotfa del Paebln

099. Informe EDIREN_2018-01-15.compressed.pdf

Folio n°® 80




Oficio N°: 2018-27-1-0014190

Fepiblica Oriental
del Uraguay

Foto 1

Testiecion Nacional de \
Derechos Humanos y Defensoria del Pueblo

099. Informe EDIREN 2018-01-15.compressed.pdf

Folio n° 81



: 2018-27-1-0014190

¢ Rupibliva Crienial
del Urnguay

Foto 19: Construccidn e :

de psicomotricidad

S

et

e e
fondo, que se destinaria para un espacio

S

SN
i

20: Cénstmzcién e
de psicomotricidad

el fondo, que se destinaria para un espacio

099. Informc EDIREN_2018-01-15.compressed.pdf

Folio n°® 82



Oficio N°: 2018-27-1-0014190

Rephtlioa Ocntal Institneitn Nacional de

dal Unaguay

Foto 21: Carrito para mantener la temperatura de la comida

DNerethos Humanos ¥ Defensoria del Poclio

099. Informe EDIREN_2018-01-15.compressed.pdf

Folio n° 83




Qﬁcio N 2018-27-1-0014190

UNN RSIDAD
DE LA REPUBLICA
URUGUAY
DEPARTAMENTO DE MEDICINA LEGAL
Prof. Dr. Hugo Rodriguer Almada .
FACULTAD DE MEDICINA ~ UNIVERSIDAD DE LA REPUBLICA

8 de Agosto de 2017

Ala Institucién Nacional de Derechos Humanos se remite informe Médico Legal
de la visita efectuada el 6 de Junio del 2017 al Centro Integral En Camino
localizado en la ciudad de Montevideo (direcci6n)

En dicha institucién se encuentran internadas doce personas provenientes del
Centro Aldeas de la Bondad del departamento de Salto, los traslados se
realizaron entre noviembre y diciembre del 2016 al finalizar el convenio gue
mantenian con INAU. Este centro cuenta con médico general, médico
psiquiatra, fisioterapeuta, nutricionista y enfermeros.

Obietivos '

- Evaluar la situacién sanitaria de las personas alli internadas y las
condiciones de-alojamiento.

Metodoloaia

- Relevamiento de las historias clinicas.

- Inspeccién de enfermeria

- Inspeccidn de los dormitorios.

Resultado:

Del analisis de las historias clinicas se concluye que todos los pacientes son
portadores de diferentes patologias neurolégicas crénicas  altamente
invalidantes, con un grado de dependencia absoluta de terceras personas para
las actividades basicas de la vida cotidiana.

Las historias clinicas estaban toda correctamente identificadas, presentaban un
orden cronolégico, legibles, el técnico interviniente se identificaba facilmente.
Todas contaban con indicaciones farmacol6gicas claras y actualizadas. En
cuanto a la alimentacion la dieta estaba establecida por nutricionista de forma
individualizada y consignada en la historia clinica con un control regular del
peso de los pacientes. También constaban controles por parte de enfermeria de
forma diaria y por tumos. El carne de vacunacion estaba al dia y en el caso de
las mujeres se contaba con un registro de los ciclos menstruales. Los registros
por parte del fisioterapeuta se realizaban en la seccién destinada a las
anotaciones de enfermerfa, lo que dificulto un poco su reconocimiento. Los
registros médicos y psiquidtricos se realizaban con regularidad, legibles,
dejando constancia de la evolucién de los pacientes y las necesidades de
interconsuitas con especialistas y la paraclinica realizada.

En relacion a la evolucién de los pacientes en el centro en dos casos, desde el
ingreso, se retiré la medicacion psiquitrica por falta de sintomatologia que la
justificara manteniéndose estables cinicamente. En otro caso se ajustd la

Av, Gral. Flores 2125 « €9, 11800 . Tel/Fax: 292434148 int. 33863733
Montevides, Urogiay i esnail ediuy

Web: www.medicinalegal.eduuy Twitter: @medicinalegal
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- medicacion psiquiatrica de larga data la cual disminuia su umbral convulsivo
logrando asi mejor control de la epilepsia. También se constaté que en otra
paciente se retiré la medicacién anticonvulsivante por no haber elementos
clinicos que justificaran dicha medicacion. Siete de los pacientes logro un
ascenso ponderal desde su ingreso. En lo vinculado a la fisioterapia en cuatro
casos hay registros en la historia clinica de mejoria en la evolucion destacando
un caso particular de una paciente que no se levantaba de la cama ¥ en pocos
meses logro desplazarse por su cuenta.

El area de enfermeria contaba con un estar con escritario y armarios para la
medicacién y las historias clinicas. Todas las habitaciones cuentan con camas
articuladas con barandas de seguridad y mesas que facilitan la alimeritacién.
Muy buenas condiciones de higiene.

Consideraciones médico-legales

Los registros de las historias clinicas son de buena calidad y reflejan un
proceso asistencias adecuado, que cumple con las necesidades de los
pacientes lo que se puede ver en los logros que han presentado en las
diferentes dreas. Es recomendable que el profesional encargado de la
fisioterapia cuente en la historia clinica con una seccién propia para realizar sus
registros, ‘

Desde el punto de vista edilicio las instalaciones cumplen con los miltiples
requerimientos que estos pacientes presentan.

§ R

Dra. Malbjha Revetria

‘ Asistente del Dpto, de e}dicma Legal
{ / y Ciencias Forenses
O\
ra. Leticia-Quagliott

Residente’ del Dpto, de Medicina Legal

y Clencias Forenses

H s Xi &

SR ’ Dra. Natalia Bazan~
JA) % éé} Asistente del Dpto. de Medicina Legal

- y Clencias Folenses

™

£ <

Departamento .de Medicina Legal

> TaliFaxr 29243414 Int. 33863732
Av, Gral, ﬁurm”fﬁ? éﬁ‘ Siedn ‘

- Montevideadvouays Medicinag _ e‘mﬁm;r @madid;aiwﬁt
Webimpvsmedicinaleashesediplica ‘
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Institucién Nacional de Derechos
Humanos y Defensoria del Pusblo

W

Mecanismo Nacional de Prevencion
Monitoreo Sistema de Proteccién de 24 horas de Nifias,
Nifios, Adolescentes y Adultos con discapacidad

Informe sobre visita al Centro DIES
Departamento de Canelones
Informe N°102/MNP- SP/2018

Montevideo, 22 de febrero de 2018
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La: Institucion Nacional de Derechos. Humanos .y Defensoria del Pueblo

(INDDHH), actuando como Mecanismo Nacional de Prevencion (MNP), en

cumplimiento con el cronograma de visitas previsto para el Sisterra de
Proteccion de nifias, nifios y adolescentes de todo el pais, realizé el ‘H\dé

julio de 2017 una visita inspectiva al Centro para el Desarrollo de
Intervenciones y Estudios Socioculturales (en adalantéé;iﬁisme' la ciudad

de Canelones. Dicho centro, dependiente de INAU y gestionado por la

asociacion civil DIES, recibid personas provenientes de Aldeas de la

Bondad (gestionada por la OSC IMCOS) de Ia ciudad de Salto.

Previo a la visita, el equipo del MNP accedid a informaci{ms}aminist?av:ia por
INAU', asf como registro de las actas parlamentarias de la campafei:aricié
de las autoridades del INAU y del Ministerio de Desarrollc Social (MIDES),
ante la Comisién de Derechos Humanos de la Camara de Diputados del «
[Parlamento® en Diciembre de 2016,

En:la visita al centro DIES se entrego. Oficio(N%. 362/MNP-SP/2017) a la

Direccion del Centro, con el pedido de informacién general estandarizada

para este perfil de institucién. El referido documento fue contestado dentro
«del plazo-estipulado,-de-modo que:los datos alli- contenidos-se toman.en

cuenta para la elaboracién . del presente informe - junto. con los datos
-relevados en la visita de monitoreo.

 YLa informacion proporcionada por INAU refiere a reuniones mensusles de articutacién con
el grupo designado por Directorio; a los efectos de dar seguimiento a fas recomendaciones
raalizadas por el INDDHH a dicho Instituto v a la respuesia al oficic N° 305/2016 de
solicitud de informacidn (exp, N° 43318-16) en relaciéna fa poblacion: trasladada desde ‘el
Centro Aldeas de la Bondad, ubicado en el departamento de  Salto.
Disponible en: - hitpsi/fleaislativo.pariamento. gub uyitemporales/D20161214.-0210-08.
Version taquigréfica de la reunién realizada el dia 14 de diciembre de 2016, fecha de
constita 12/01/17,
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l. Encuadre general de las visitas

El equipo de monitoreo de la visita estuvo integrado por dos profesionales
del equipo del MNPy conté con'la colaboracién de tres médicas de la
Cétedra de MedicinaLegal. :

E{iuipo de visita

Equipo MNP: .
A.S. Ana Marla Grassi |
.. Lic. T.8. Maria José Doyenart
Equipo Meédicas:
Dra. Malbina Revetria
Dra. Natalia Bazan
Dra. Leticia Quagliott

Objetivos -

¢ Constatar el régimen de proteccion gue desde el INAU, se brinda a las

nifias, nifos, adolescentes y adultos involucrados en el proyecto de este
Lrgentro

« “Examinar:la labor del eguipo ‘interviniente en el centro, en cuanto a
“dotacién, experiericia’y especializacion, conformacion y organizacion del
mismio, asi tomo las condiciones de trabajo.

+ Revisar la organizacién de cuidados cofidianos de ninas, nifios,
adolescentes y adultos, rutinas, espacios de alimentacién, higiene vy
descanso, asl como recreacion e inclusion social.

« Explorar las condiciones alimenticias, educacionales, recreativas, de salud
fisica y mental que se le brinda a la poblacion residente.

« Conocer e abordaje del equipo técnico en cuanto a un diagnéstico
situacional de las nifias, nifios, adolescentes y adultos, asi como fa

-~ realizacion de un:proyecto-que-contemple Eas-posibil'i§ades de egreso de la
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institucion e inclusion social, en donde se tome en cuenta el trabajo con la
familia de origen y hermanos. .
* Observar ¥ r&gzstrar fcatogréf camente, la mfraestructum y las condiciones
‘ locativas, egmpam sntﬁ e msum{ss
* Ekaborar un nfcrme de Ia ws;m cwn rez:nmsmfac mnes Qnentadas a la
\‘ mg;ora de las esr;dscmes generales Y Qamcuiares de la internacion de i as
nmas mﬁas adoiescerﬁa& y adul tss en @! sentm DIES.

Metodologia

Lavisita al centro se realiza. sin. previo aviso siguiendo la. metodologia del MNP,
a sabern

a. Entrevista de presentacién con autoridades presentes.”

b. Rammda general de las mstaiacmnes y ma lizacién de feg istro f{;tngréﬁm
C. i} ialogo con ﬁmcmnafmsfas

d. Revision de la documentacion existente en los legajos. -

&. Conversacion final con funcionario/a responsable presente en el centro,
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11 Informe de visita
1. Aspectos generales de las visitas

'El'centro funciona en ‘Una’casa ‘ubicada en la calle’ Brasil casi Chile en Ia
Incalidad de Shangrila, ﬁepaﬁamenm de Caneiams ‘ (

" Es gestmnado por la GSC DiES que adamés iie\m adeiante el Centro de
Gnentaméﬁ E}eﬁvactén Semcma y Acogtda para parsmnas en Sstuac 4n de

alle (?uarta d& E.“ntracia) en el man‘m del ngrama de Asistencia a la
Sxtuac;én de Calt& de! ?sﬁ;mstem de iDssarmllo Social (Pﬁsc -MIDES). Asl
como el Centro de A‘iencmn 24hs ;Bara mujeres con nifios ylo adol lescentes
a cargo en situacién de vulnerabilidad y riesgo social (*Centro Dies- Fi{mda“)
en convenio con INAU-MIDES. .

“En lavisita el equipo MNP fue recibido por‘el coordinador general del centro
y se dividi6 en dos subgrupos: el equipo integrado por las médicas
concurrié a enfermeria para hacer la lectura de las carpetas médicas de las
personas ressdentw para, uegn hacer un recorrido por fa casa. La dupla del
MNP realizé un recorrido por el centro, gmada per el coordinador con guien
se dialogé durante la misma, asi como con personal y residentes del centro
y luego mantuvo una entrevista'en profundidad corel coordinador.:

2. Antecedentes del centro DIES

En mayo de 2016 INAU realizé un llamado para la gestion de proyectos
para atencion integral en modalidad tiempo completo a poblacién que
presenta discapacidad intelectual, motriz o sensorial. El origen dei llamado
se derivé en la proyeccidn de cese de la vinculacion de la OSC IMCOS (que
gestiona los proyectos Aldeas de la Bondad en Salto y Paysandy) con Ia
gue INAU mantiene convenio y que en ese momento brindaba atencitn a
150 jévenes y adultos.’

3 NAU mantiene convenio con una OSC que gastiona dos proyectos que brindan atencion
a 150 jovenes y adultos que presentan discapacidad modarada a severa, deniro de fos
cuales un grupo Hene dependancia total. Esta Organizacitn pmygcf& cesar la vinculacion
con el Instituto, por esta razén se realiza el presenle Famado.” Fundamentacion del

e et AoieantR i i B R
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En las bases particulares, se especifico como objeto del llamado la “Gestion
de Proyectos para atencidn a Nifos, Nifias, Adolescentes, Jévenes v
Adultes en la Modalidad de Atencién Integral de ?;em;m Comg}iata en el
Perfil Discapacidad, siendo intelectual, motriz, sanﬁenat ;‘:}udz&nd{;
asociarse trastornos ;}git:;uiétriccia b S

La t:onvscatcna dxscnmmab&s en deﬁ rengmnes da acuerdo a ias
caracterfstscas da la poblamén su;etn y la Ascmac:én Civil D!ES presenié
un proyacta al R‘englﬁn A, dmgida a atendes* “Niﬁas Nsﬁas Aﬁalesaent&s
Jévenes que pr@sentan Retardo Mentai Leve (RML) O Madﬁratio (RMM)
slendo portadores de patol ogias como TGD, trastorrios en las conductas,
pateigg as pssquxaim:as ‘estabilizadas, - trastornos ' motrices, sensoriales,
epilepsia, enfermedades metabdli cas crﬂn icas cansiderandc&sa con fxit\sei de
depenéencca léve & mnderada“s. . ‘

En!:e {}ctui}ra y m\zxgmbre def 20‘58 f:; slané un gru;:m mtemst;tummai
para la ;ﬁamf camén delos tr‘asia{ies d Aideas dela Sandaat (en Sal ito), |
al Cemﬁm DIES (en Cane cm&s) y a iﬁemm En Camino (en fv‘ien&avmw)ﬁ
Pravm az tras?adt) uri aqmpm de DiES ccmcumé a Aiﬁ&a& de ta i-scndaci en
Sarts para conacer a las persnnas a ses‘ iraslaﬁadas Sagun mtatﬁ al
coardmadnf de% Gemm DIES, an cischa ws:ta persana! ciﬁ Aideas de la
Bondad p antec qua de acuerdcs ala ciamﬁaaemn qu& ten an de ia pobiacscm ‘
que estaba internada alli (los pillo ,\ “log cammamas” » 1{33 wmpra
nifios™), a ellos les correspondia hacerse cargo de “las nenas”. En dicha
visita el eqmpu del Centro Di*ﬁS se reumé con referenies de IMCC}S y con
la supervision'de INAU o ' "

Llamado pablico 2 OSC para Centros de ﬁstémtén a mﬁasj adal&smni&s ;év&ms y adullos
cnn discepacidad. Mayo 20186,

~ Bases particulares del: Liamado ‘publico a: C)S{} para {:antms de Atem:sf&r} a mﬁasg
adolescentes, jévenss yadultos con discapacidad:Mayo 2016
* Uamado publico a OSC para Centros de atencidn a nifios; Edmeg(;en&ﬁ, }M&?}as y
adultos con discapacidad. Mayo 2018, INAU, Bases particulargs, pagina 5,
* Otra de fas OSC seleccionada para la atencién de la poblacion trasladada desde Aldeas
:fa la Bondad,

" Ver Informa MNP N° 832017 Inforrme sobre 1a situacisn de fas personas infemadas sn
.Aldeas de o Bondad ds Salto

3 o
102. Informe_ Centro DIES_ 2018-02-22.comprcssed.pdf Folio n° 92




Oficio N°: 2018-27-1-0014190

Inathiuetin Naglonal de
Derochos Bomanos v Dalensorda del Puslio

Bopiiica Grlentad
el Uruguay

En octubre de 2016 s& fﬁi;m(iﬁ adjudicacién a la Asociacion Civil DIES,
donde se especificd que “tendrd a su cargo el cuidado, educacion y
asistencia de 40 (cuarenta) nifios, nifias, adolescentes y jovenes...”® que
présentan las caracteristicas ‘descriptas en el Renglén A del Llamado a
3 Pohlaciér& atendsda

ﬁ\i memento de la vaslta que reattzé el MNP al Gantrs DIES, estatan
ragicisenda afi 23 personas: 18 mujeres prmememas de Aldeas de la
Bondad cia Salta y 5 varones danvadas de distintos centros de INAU. Las
etiades de 105 y Ias restdentes tban de ’%3 a 84 afios, concen?ratias en |
adades de 30 y 40 aﬁcss Saio dos \ramnes eran menares ée 18 afos.

Las. 18 personas que vi \: i&mn de Salto, lo. himemn en d(zs grupos: el primer
grupo llegd el 1° de diciembre y ¢l otro.grupo el.7 de diciembre de 2016. En
ambas oportunidades dos. personas. de la 0SC fueron. a -Salto para
acompafiar en el vigje hasta el Centro DIES como forma de hacer mas
sencillo el cambm Estaba previsto un terr:er traa!aﬁc: que al momento de la
visita no se habia cancretade y segan mfarmi‘: el equrpo designado por
Direccion de INAU para cecrdinar c:nn ei MNP‘" d;ciwo §rastadcs se @faciué en
el mes de s&ti mbfe de 2017. Al arribs cie cada uno de 303 grupos
trasladados los esperé et eqmpo del Centro E}lES y se reah?:é un festejo.
Segun relatt el cacrdsnaﬂar stﬁc una de tas ;::ersanas se negaba al traslado
y al m:cm mostré mf’ cu tades para adaptase al nuavo Iwgar EE resto de las
persanas expmsaban su confermtdad con sE cam&si

Si_bien el perfil al que se prasentaran estaha snfocads a_problemas de
discapacidad. :,la*wss y.moderados, - el equipo. de la Asociacion DIES
considera que en el grupo que se trasladd, habla perfiles que refieren a
discapacidad mas severa y profunda.

® Convenio suseripto-entreINAU = O8C: Cenrospar:a el Desaroliods Intervenciones y
ﬁstumas Socioculturales, 12 de Gcziubra de 2016,

¥ informacién proporcionada por INAU refiere a reuniones mensxzaias de articutacitn con el
grupo designado por Directorio, a losefectos dadar s&gwm&sn&e alasrecomendaciones
raalizadas porel INSDH%-I a dicho !nstﬁum :

et - PO . wrrvrieRiR el ul o WO
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