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I. OBJETIVO:

Verificar el cumplimiento de la Ley N° 24.660, como marco regulatorio de lo referido a
la reinsercion social del interno.

[I. ALCANCE:
La presente actividad se encuadra dentro del Proyecto N° 5 - Trato y Tratamiento del
Interno - del Plan Anual de Auditoria de esta Unidad de Auditoria Interna, aprobado para el

Ejercicio 2000, abarcando la implementacion de los Programas y acciones de tratamiento de
los internos.

. LIMITACIONES AL ALCANCE:

La aplicacion de los programas y acciones de tratamiento se realizan en Unidades
Carcelarias del SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL, cuya dispersion geogréafica
constituye una limitacion al alcance de las tareas de auditoria que serian propias del
presente informe.

Por lo antedicho, los procedimientos se llevaron a cabo basicamente en el “Organo
Coordinador y Evaluador de Programas de Tratamiento” dependiente de la Direccidn
General de Régimen Correccional, a través de la cual se solicitd informacion proveniente de
las Unidades. Al respecto, debe sefalarse que dicha Unidad Ejecutora ha iniciado sus
funciones en Mayo del presente afio, a lo que debe afiadirse que ha presentado dificultades
al momento de organizar sus actividades - ya sea por carencias de personal asignado como
para coordinar sus tareas con los responsables de los tratamientos en las distintas Unidades
-, circunstancias que repercuten en las posibilidades de obtener informacion oportuna y
suficiente.

Por otra parte, desde el Periodo de Observacion, instancia inicial del tratamiento
penitenciario, se establece que toda la informacion referida a cada interno condenado sera
contenida en una Historia Criminoloégica que, tal como se expondra en el capitulo de
Observaciones y Recomendaciones, presentan falencias que no permiten un andlisis
integral de la razonabilidad de la informacion contenida en las mismas.

V. TAREAS REALIZADAS:

Las tareas han sido realizadas en base a los siguientes procedimientos de auditoria:

1. Recopilaciéon de informacion inherente a la aplicacion de los programas y acciones
llevados a cabo en el ambito de la Direccion Nacional del Servicio Penitenciario
Federal.

2. Entrevista con el responsable del Instituto de Criminologia y Analisis de Historias
Criminolégicas.
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3. Obtencion de evidencias respecto del grado de implementacion y actividades de
tratamiento desarrolladas.

4. Definicion y andlisis de los programas alternativos de tratamiento implementados.

V. CONSIDERACIONES PRELIMINARES:

Realizando el analisis de las funciones del “Sistema Penitenciario”, es necesario
destacar el aporte que realiza la Ley 24.660 respecto de la anterior Ley Penitenciaria
Nacional N° 412/58, promoviendo un cambio fundamental y hace ruptura epistemoldgica en
relacién al tratamiento criminolégico tradicional anterior.

La Ley Penitenciaria Nacional ponia el énfasis en el concepto de readaptacion social
y tratamientos que, si bien eran individuales, tenian el caracter de integralmente obligatorios,
suministrados por la autoridad penitenciaria y a los cuales el interno debia obedecer sin
dubitar, como condicionamientos externos que fuesen capaces de maodificar aspectos
internos de la personalidad. Actualmente, la ejecucion de la pena apunta a la reinsercion
social, que de acuerdo a los dichos del Dr. Elias Neuman, deberia entenderse como la
posibilidad que el sujeto pueda comportarse como la mayoria de los demas integrantes de la
sociedad, con una actitud atil para si mismo y su familia, sin hacer de él un hombre mejor de
lo que es, ni mejor que los demas, que por otra parte tampoco son moralmente perfectos.
Para lograrlo se apunta al compromiso individual del interno tomando en cuenta sus
intereses y necesidades a efectos de que los cambios se produzcan de manera mas
efectiva. El resultado de este cambio de objetivos, y los fundamentos que subyacen en él, es
gue el tratamiento ha dejado de ser integralmente obligatorio, teniendo este caracter sélo lo
referido al trabajo, la convivencia y la disciplina. El resto del mismo ha adquirido un caracter
voluntario y obedece a los propios intereses y capacidades del interno.

Por otra parte cabe recordar que el SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL,
conforme a su Ley Orgénica vigente N° 20.416, es definido como “...una fuerza de
seguridad de la Nacion destinada a la custodia y guarda de los procesados, y a la ejecucion
de las sanciones penales privativas de la libertad, de acuerdo con las disposiciones legales
y reglamentarias en vigor.” (articulo 1° de la Ley 20.416).

Lo antedicho presupone la discrepancia entre las funciones asignadas por la Ley
Organica mencionada, que fuera sancionada en el afio 1973 conforme los lineamientos del
Decreto Ley 412/58, y la mision conferida por la Ley de Ejecucion de la Pena Privativa de la
Libertad, “lograr que el condenado adquiera la capacidad de comprender y respetar la ley
procurando su adecuada reinsercion social, promoviendo la comprension y el apoyo de la
sociedad...”, cuya sancion data del afio 1996. Esta divergencia se manifiesta en las
caracteristicas de la formacion del personal de la reparticion, y ya se expusieron
detalladamente en los informes de esta unidad de control sobre los institutos de formacion
del personal N° 372/2000 “Academia Superior de Estudios Penitenciarios, 688/2000
“Escuela Penitenciaria de la Nacion”, y 1076/2000 “Escuela de Suboficiales”, a los cuales se
remite en honor a la brevedad.

Atendiendo la normativa y los principios fundamentales que rigen el funcionamiento
del SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL, podemos decir que la ejecucién de penas
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privativas de la libertad es regida por el REGIMEN PENITENCIARIO, caracterizado por su
progresividad, que a su vez se basa en el eje del TRATO y del TRATAMIENTO.

V.1 TRATO:

La actual Ley de Ejecucion de la Pena Privativa de la Libertad N° 24.660, fue
promulgada el 8 de julio de 1996, y en ella se definen las normas de trato y modalidades
basicas de ejecucion.

Las “Normas de Trato” definen las condiciones de relacion y disposicion entre el
personal penitenciario y los internos, y se encuentran estipuladas en el Capitulo 11l de la Ley
24.660 respecto de las personas condenadas. En el caso de los procesados, se hallan
definidas en el Reglamento General de Procesados (Decretos N° 303/96 y 18/97) como
“Condiciones de Vida” y “Procedimientos de Seguridad”, abarcando en ambos casos los
siguientes aspectos:

Denominacién

Higiene

Alojamiento

Vestimenta y Ropa

Alimentacion

Informacion y Peticiones

Tenencia y Deposito de objetos y valores

Cuidados de Bienes

© © N o g s~ wDdh e

Registros de Internos y de instalaciones
10. Traslados de Internos
11. Medidas de Sujecién

12. Resistencia a la autoridad penitenciaria

V.2 TRATAMIENTO:

Cabe mencionar que la base de las normas legales dictadas en materia de
tratamiento la constituyen las “Reglas Minimas sobre Tratamiento de los Reclusos”,
adoptadas en el Primer Congreso de las Naciones Unidas sobre Prevencion del Delito y
Tratamiento del Delincuente, celebrado en Ginebra en 1955, y que estipulan en su punto
65): “El tratamiento de los condenados a una pena o medida privativa de libertad debe tener
por objeto, en cuanto la duracion de la condena lo permita, inculcarles la voluntad de vivir
conforme la ley, mantenerse con el producto de su trabajo, y crear en ellos la aptitud para
hacerlo. Dicho tratamiento estara encaminado a fomentar en ellos el respeto a si mismos y
desarrollar el sentido de responsabilidad”.

Ademads, las citadas Reglas establecen en su punto 66) que: “Para lograr este fin, se

debera recurrir, en particular, a la asistencia religiosa, en los paises en que esto sea posible,
a la instruccién, a la orientacién y la formacion de profesionales, a los métodos de

Informe N° 1/2000-UAIMJyDH 3 de3



o M dnt oo rfﬂﬁj/rrdfri'rh
£

o Chereclios Feerrecrnos

asistencial social individual, al asesoramiento relativo al empleo, al desarrollo fisico y a la
educacion del caracter moral, en conformidad con las necesidades individuales de cada
recluso. Se debera tener en cuenta su pasado social y criminal, su capacidades y aptitudes
fisicas y mentales, sus disposiciones personales, la duracibn de su condena y las
perspectivas después de su liberacion... .

El articulo 1° de la ley 24.660, sefiala que “La ejecucion de la pena privativa de la
libertad, en todas sus modalidades tiene por finalidad lograr que el condenado adquiera la
capacidad de comprender y respetar la ley procurando su adecuada reinsercién social,
promoviendo la comprension y el apoyo de la sociedad. El régimen penitenciario debera
utilizar, de acuerdo con las circunstancias de cada caso, todos los medios de tratamiento
interdisciplinarios que resulten apropiados para la finalidad enunciada”.

El articulo 2° de la ley dispone, ademds, que “El condenado podra ejercer todos los
derechos no afectados por la condena o por la ley y las reglamentaciones que en su
consecuencia se dicten y cumplird con todos los deberes que su situacidn le permita y con
todas las obligaciones que su condicion legalmente le imponga.”

En igual sentido el articulo 3° de la ley 24.660 estipula que “La ejecuciéon de la pena
privativa de la libertad, en todas sus modalidades, estar4 sometida al permanente control
judicial. El juez de ejecucion o juez competente garantizara el cumplimiento de las normas
constitucionales, los tratados internacionales ratificados por la Republica Argentina y los
derechos de los condenados no afectados por la condena o por la ley”.

Por su parte, el articulo 5° establece que el Tratamiento del condenado debera ser
programado e individualizado. Respecto de las normas que regulan la convivencia, la
disciplina y el trabajo es de cumplimiento obligatorio, en tanto que toda otra actividad
gue lo integre - tales como asistencial, terapéutica y pedagodgica - sera de caracter
voluntario. En todos los casos, se atenderdn las condiciones e intereses personales, y
necesidades para el momento del egreso del interno; dentro de las posibilidades de la
Administracion Penitenciaria.

El corolario de este procedimiento lo constituye el establecimiento concreto del
“programa de tratamiento” que el Consejo Correccional le informara verbalmente al interno,
escuchara sus inquietudes y procurara motivar su participacion activa. En caso de ser
necesario se haran las eventuales rectificaciones que se estimen convenientes. Esta fase se
cumplira en el marco de una supervision continua del interno (articulo 18 del Decreto N°
396/99).

En este aspecto, se ha verificado en algunas Historias Criminolégicas una
insuficiente definicién de los objetivos del programa de tratamiento, en especial en lo
atinente a la recepcion de las inquietudes del interno respecto del trabajo u oficio que
desarrollard en la Unidad.

Por lo hasta aqui expuesto, en opinién de esta Unidad de Auditoria interna en el
marco de la Ley 24.660 no se encuentra definido comprensivamente el concepto de
tratamiento, siendo en cambio posible describirlo como todas aquellas circunstancias y
actividades programadas interdisciplinariamente y desarrolladas por las distintas areas de la
Unidad, para contribuir a la reinsercion social del interno, y por las que atraviesa el mismo
durante su paso por cada fase de la progresividad del régimen penitenciario.
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Progresividad del régimen penitenciario:

En el Capitulo Il se presenta la organizacion de la “progresividad del régimen
penitenciario”, que fuera reglamentada a través del Decreto N° 396/99 de las Modalidades
Basicas de la Ejecucién, conjuntamente con el Programa de Prelibertad y disposiciones
vinculadas con la Ley 24.660. Dicha progresividad consiste en un proceso gradual y flexible
que permite al interno por su propio esfuerzo avanzar paulatinamente hacia la 6ptima
condicibn para su reinsercion social, y cuya base es el programa de tratamiento
interdisciplinario individualizado.

Los periodos en que se encuentra dividida la progresividad del régimen penitenciario
son:

a) Periodo de Observacion: Comenzara con la recepcion del testimonio de sentencia
y el computo de la pena en el Servicio Criminoldgico de la Unidad, y consistira en el estudio
médico — psicolégico — social del interno y en la formulacién del diagndstico y prondstico
criminolégico del mismo, confeccionando la Historia Criminolégica, rubricada y foliada donde
se asentara la informacién de la ejecucién de la pena y del tratamiento. Con la colaboracion
del interno se proyectara y desarrollara el tratamiento a aplicarle, indicando el periodo y fase
a la que sera incorporado y establecimiento, seccion o grupo al cual sera destinado. Se
establecera el tiempo minimo para verificar los resultados del tratamiento y actualizarlo si
fuere menester. En caso de ser necesario el cambio de establecimiento del interno, junto a
su traslado debera remitirse su Historia Criminolégica.

b) Periodo de Tratamiento: Esta compuesto por tres fases sucesivas:

o Fase de Socializacion: Consiste en la aplicacion intensiva de técnicas
individuales y grupales tendientes a consolidar y promover los factores
positivos de la personalidad del interno y a modificar o disminuir sus aspectos
disvaliosos. A los quince dias de la incorporacion a esta fase, el Consejo
Correccional (presidido por el jefe de Unidad y constituido por los
responsables de la division Seguridad Interna, la Divisién Trabajo, el Servicio
Criminoldgico, la Seccion Asistencia Social, la Seccion Asistencia Médica y la
Seccion Educacion) establecera el programa concreto de tratamiento, lo
informara verbalmente al interno, escuchara sus inquietudes y procurara su
participacién activa, llevando a cabo las rectificaciones que considere
pertinentes.

o Fase de Consolidacion: Se iniciard cuando el interno alcance los objetivos de
la fase de socializacion y ademéas cumpla con los requisitos establecidos en el
articulo 20 del Decreto 396/99. Implicara el cambio de seccién o grupo, en el
establecimiento actual o su traslado a otro apropiado a la fase alcanzada;
visita y recreacidbn en ambiente acorde con el progreso alcanzado; y
disminucion paulatina de la supervision continua, permitiendo una mayor
participacién en actividades respecto a la fase anterior.

0 Fase de Confianza: Para alcanzar la misma deberé reunir los requisitos de y
objetivos determinados en el articulo 23 del Decreto N° 396/99. Esta fase
consistird en otorgar una creciente autodeterminacion al interno, para evaluar
la internalizacién de los valores esenciales de una adecuada convivencia
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social. Serdn sus caracteristicas la mayor autodeterminacion y una
supervisibn moderada.

c) Periodo de Prueba: Consistira en el empleo sisteméatico de métodos de
autogobierno, en la institucion y en sus egresos transitorios. Comprendera sucesivamente:
incorporacién del interno a un establecimiento abierto o seccién basada en el principio de
autodisciplina; posibilidad de obtener salidas transitorias e incorporacion al régimen de
semilibertad. Para acceder a este periodo sera menester contar con los requisitos previstos
en el articulo 27 del Decreto N° 396/99.

La frecuencia y motivos de las salidas transitorias a las que podra acceder el interno,
ya sean ordinarias (para afianzar y mejorar los lazos familiares y sociales, para cursar
estudios previstos en el articulo 16, 1l inc. b) de la Ley 24.660, para participar en el programa
de prelibertad) o extraordinarias (para afianzar y mejorar lazos familiares y sociales en casos
debidamente documentados, principalmente por razones de distancia) se encuentran
establecidas en los articulos 28 y 29 del Decreto N° 396/99.

El régimen de Semilibertad importa que el interno ha accedido a las condiciones
establecidas en el articulo 34 del Reglamento de las Modalidades Basicas de Ejecucion de
la Pena (Decreto N° 396/99), estableciendo sus caracteristicas desde los articulos 31 al 38
de la citada norma legal. En esta instancia el interno podra trabajar fuera del establecimiento
carcelario sin supervisién continua, en iguales condiciones a las de la vida libre, incluso
salario y seguridad social, regresando al alojamiento asignado al fin de cada jornada laboral.

La dltima etapa posible es la libertad condicional que puede conceder el juez de
ejecucion o competente cuando el condenado relna los requisitos fijados por el Cadigo
Penal, previo informe del organismo técnico criminoldgico y del Consejo Correccional de la
Unidad Carcelaria; quedando a cargo de un patronato de liberados o un servicio social
calificado.

Programa de Prelibertad: Consiste en un programa intensivo de preparacion para su
retorno a la vida libre y que incluird como minimo:

a Informacion, orientacibn y consideracion de las cuestiones personales y
practicas que deba afrontar al egreso para su conveniente reinsercion familiar
y social.

a Verificacion de la documentacion indispensable y su vigencia o inmediata
tramitacion.

a Previsiones para su vestimenta, traslado y radicacion en otro lugar , trabajo,
continuacion de estudios, aprendizaje profesional, tratamiento médico,
psicolégico o social.

Este programa se iniciara entre sesenta y noventa dias antes del tiempo minimo
exigible para la concesion de la libertad condicional o de la libertad asistida, en coordinacion
con los patronatos de liberados, organizaciones de asistencia postpenitenciaria y otros
recursos de la comunidad, siendo su fecha de iniciacion determinada por el Consejo
Correccional de la Unidad.
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A efectos de mejor proveer, se acompafia en cuadro anexo los requisitos, objetivos y
beneficios que comprende cada una de las fases del tratamiento anteriormente
mencionadas.

Cabe consignar que a lo largo de todos los periodos que abarca el tratamiento
debera, tal como lo manifiesta el Decreto 396/99 en su articulo 2°, “atender a las condiciones
personales y a los intereses y necesidades del condenado durante su internacion y muy
especialmente para el momento de su egreso, indicando al mismo tiempo que las acciones
a adoptar para su desarrollo deberan estar dirigidas a lograr el interés, la comprensién y la
activa participacion del interno”.

La contribucion con la individualizacion del tratamiento es la mision esencial del
Servicio Criminolégico, organismo multidisciplinario inserto en la estructura de cada Unidad
Carcelaria, previsto en el articulo 185 inciso b) de la Ley 24.660, y cuyas funciones, entre las
gue sobresale la verificacién y actualizacion del tratamiento indicado a cada interno con una
frecuencia al menos semestral, se encuentran detalladas en el articulo 86 del decreto citado
precedentemente.

La labor de los servicios de criminologia dependen administrativamente de las
respectivas Unidades donde se desempefian, y técnicamente del Instituto de Criminologia
dependiente de la Direccion General del Régimen Correccional, al que le compete la
organizacion, orientacion y verificacion de los tratamientos aplicables a los internos
condenados, la evaluacion, distribucion y orientacion de la guarda de los internos
procesados, y la realizacion de investigaciones y docencia en el area pertinente.

Las tareas planeadas y propuestas para el tratamiento de los internos por el Servicio
Criminologico de la Unidad son evaluadas por el Consejo Correccional, que es “el organismo
colegiado que efectla el seguimiento continuo del tratamiento del interno y la evaluacién de
sus resultados” (articulo 93 del Decreto 396/99), a fin de adoptar las decisiones en los casos
que le competa o asesorar a las autoridades pertinentes. Las competencias de este Consejo
se establecen en el articulo 94 del Decreto N° 396/99 y desde el articulo 95 hasta el 104 se
norma su funcionamiento integral. De lo expuesto se desprende que el mismo tiene la
responsabilidad acerca de la mayoria de decisiones a adoptar sobre el tratamiento de los
internos.

Historias Criminoldgicas:

El Servicio Criminolégico cuenta con el registro de los antecedentes de cada interno
contenidos en las Historias Criminolégicas que confecciona, segun el articulo 13 inciso a) de
la Ley 24.660.

Del andlisis efectuado, surge que las mismas no resultan autosuficientes, dado
las deficiencias acerca de los criterios aplicables acerca de la informacién que las
integran y errores formales que complican el proceso de su andlisis y comprension,
afectando su confiabilidad. A modo de ejemplo pueden enumerarse las siguientes
observaciones:

0 Ausencia de criterio unificado sobre el tipo de informacion que deben
contener las Historias Criminoldgicas;
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0 Falta de foliatura y rabrica, segun reza el articulo 13 inc. a) de la Ley
24.660;

o No se cuenta con copia de la Historia Clinica confeccionada por la
Seccidén Asistencia Médica de la Unidad (articulo 145 de la Ley 24.660);

o Faltade orden cronoldgico en sus contenidos;

o No constan en las Historias Criminoldgicas las justificaciones que
avalen técnicamente la obtencion de avances en la progresividad del
régimen penitenciario, cuando los internos no cumplen con todos los
requisitos de tratamiento exigidos para alcanzarlos. En estos casos, las
causales de la excepcién deben ser explicitamente formuladas, tal como
lo establece la Ley 24.660 y su Decreto reglamentario N° 396/99;

o No se encuentra asentada toda la informacion referida a la situacion del
interno dentro de la progresividad del régimen, tal como los traslados
entre Unidades Carcelarias, aplicacién de sanciones, etc.;

o No se cuenta con informacion acerca del paso del interno a través de
tratamientos de aceptacion voluntaria;

o No se cumple con los plazos de confeccién de las actualizaciones y
clasificaciones previstas legalmente;

o El Periodo de Observacién excede los plazos fijados por la Ley de
Ejecucién de la Pena;

o No consta en todos los casos la informacion suministrada por la
Direccion Nacional del Registro Nacional de Reincidencia y Estadistica
Criminal, ya sea aportado en tiempo y forma o con posterioridad, lo que
impediria la clasificacién adecuada de cada interno y la diagramacion de
su programa de tratamiento;

o Excesivos plazos transcurridos entre las distintas etapas de la
observacién del interno, la formulacion del tratamiento individualizado y
la aprobacion del mismo;

o Laformulaciéon de los aspectos especificos del tratamiento resulta poco
precisa, y no constan de manera suficientemente clara las medidas
adoptadas para recabar la colaboracién del interno para proyectar y
desarrollar el mismo;

o No se anexa la informacién del legajo de procesado a la Historia
Criminoldgica, si bien este tema no se encuentra reglamentado, se
considera recomendable dicho proceder.

o El periodo que media entre la sentencia definitiva y su notificacion al
SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL es prolongado;

o Existen informes, evaluaciones, actualizaciones que no se encuentran
fechadas y/o sin firmas;

0 Presencia de actuaciones correspondientes a una Historia Criminologica
en una similar de otro interno;

o Existencia de informacion contradictoria entre las diferentes &reas de
tratamiento, la cual no es conciliada por las mismas ni por instancias
superiores.

Esta Unidad de Auditoria Interna estima necesario la realizacion de una
auditoria puntual referida al tema sub examine, atento que de los resultados
obtenidos, el grado de aplicacion de los lineamientos establecidos por la Ley 24.660 y
su reglamentacion seria parcial, presentando serias deficiencias debidas a razones
estructurales y de implementacion, por lo que se entiende pertinente una supervision
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y un seguimiento méas exhaustivo por parte de las areas encargadas de monitorear el
desempefio de los organismos técnicos encargados del tratamiento en las Unidades
Carcelarias.

Como una primera aproximacion al tema, se entiende que el dictado de una
instruccion por autoridad competente, que incorpore la forma y los plazos para
actualizar las novedades minimas e indispensables para el adecuado mantenimiento
de las Historias Criminolégicas, contribuiria al mejoramiento del actual estado de
situacion.

En cuanto a estas observaciones, cabe destacar que la Direccion General de
Régimen Correccional, a instancias del Instituto de Criminologia, en el transcurso del afio
2000 emiti6 una serie de directivas dirigidas a los integrantes de los Consejos
Correccionales y Servicios Criminolégicos de todas las Unidades, tendientes a la correccion
de algunas de estas falencias y establecer criterios comunes en cuanto a la aplicacion de los
diversos aspectos que integran la progresividad del régimen.

Régimen de Ejecucion Anticipada de la Pena:

Las consideraciones anteriores realzan su importancia si se toma en cuenta que,
conforme lo establecido en el Titulo IV del Reglamento General de Procesados, los mismos
pueden solicitar su incorporacion al Régimen de Ejecucidn Anticipada Voluntaria de la Pena,
con lo cual se avienen a un régimen de tratamiento similar al de los condenados sin que ello
implique presuncién de su culpabilidad.

Para acceder a este Régimen deben cumplirse con los siguientes requisitos:

o Haber merecido en el dltimo trimestre comportamiento calificado como MUY
BUENO

Trabajar con regularidad si hubiere ocasion

Asistir a los cursos que tenga pendientes para cumplir con la educacion
legalmente obligatoria

La calificaciéon de los procesados se basa en el registro de la aplicacién de sanciones
disciplinarias en los periodos trimestrales, por lo cual un sujeto que conoce la dindmica y se
comporta con correccién, alcanza dicho requisito.

Respecto de los restantes aspectos, si el interno no tiene cursos pendientes en
cuanto a la educacion obligatoria, y no puede trabajar debido a razones de
disposicion fisica de la Unidad, se ha observado que igualmente avanza hasta la fase
de Confianza del Régimen de la Progresividad de la Pena, sin que se aprecie la
aplicacion de tratamiento alguno ni la consecuente evaluacion de sus objetivos, que
deberian ser fijados al incorporarse al régimen voluntario.

La situacion descripta sucede pese a que mediante Resolucion N° 1496/99 el
Director Nacional del SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL creé el “Servicio de
Diagnostico y Tratamiento para Internos Procesados” cuyo objetivo es “realizar estudios que
posibiliten elaborar un diagnéstico del interno procesado y aplicar un tratamiento
individualizado; interviniendo en el control y actualizacién de la Progresividad del régimen
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Penitenciario, en los casos de internos incorporados al régimen de ejecucion anticipada
voluntaria”.

Las atribuciones de estos Servicios - entre otras - son:

o Confeccionar y actualizar el Legajo del interno procesado (art.° 14
Reglamento General de Procesados.

o Verificar en forma individual el avance por las diferentes fases y periodos de
la Progresividad del Régimen Penitenciario, de los internos incorporados al
régimen de Ejecucion Anticipada Voluntaria.

0 Remitir el Legajo de Procesados al Servicio criminolégico cuando el interno
resultare condenado en definitiva.

o Notificar al interno su incorporacion al régimen de Ejecucidon Anticipada
Voluntaria, su conducta y concepto, su avance y retroceso en la Progresividad
del Régimen Penitenciario.

En virtud de haberse observado la aplicacién sélo en grado parcial de los
mandatos contenidos en la normativa comentada, esta Unidad de Auditoria Interna
estima necesario que la Administracion Penitenciaria evalUe la pertinencia de iniciar
las actuaciones conducentes al deslinde de responsabilidades por parte de los
funcionarios actuantes en el tema bajo analisis.

De lo antedicho, se deriva la necesidad de aplicar plenamente los controles
existentes acerca del funcionamiento de los Organos técnicos — criminologicos
encargados del seguimiento de este tipo de régimen anticipado, procediendo en su
caso a la redefinicién de los mismos, reglamentando especificamente los criterios
aplicables a las condiciones de ingreso y progresidén dentro de este régimen.

Recompensas:

Con respecto a los beneficios que se otorgan a los internos, ademas de los
intrinsecos a las diferentes fases de la progresividad del régimen, también incluyen el
otorgamiento de recompensas, cuando “los actos del interno que demuestren buena
conducta, espiritu de trabajo, voluntad en el aprendizaje y sentido de responsabilidad en el
comportamiento personal y en las actividades organizadas del establecimiento, seran
estimulados mediante un sistema de recompensas reglamentariamente determinado”
(articulo 5 de la Ley 24.660), sistema que se estableci6 mediante Decreto N° 1139/2000
Anexo Il, donde se determina que para acceder a alguna de las recompensas que alli se
establecen “...los actos positivos del interno deben sobresalir de los propios de la media de
la poblacién penal...” y “por otra parte, la recompensa no constituira una respuesta al
cumplimiento de algunos o algunos de los actos mencionados por el articulo 105 de la Ley
24.660, sino que se fundamentara en un desenvolvimiento personal que refleje la presencia
de todos ellos en forma conjunta e integrada”. El presente Decreto tiene aplicacion parcial,
ya que aun no han transcurrido los plazos previstos para la elevacion y aprobacion de -
entre otras cosas - los reglamentos internos de cada Unidad Carcelaria.
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V.2.1. Desarrollo y Evaluacién del tratamiento:

De acuerdo a lo estipulado en el Articulo 13° inc. d) y en el Articulo 27) de la Ley
24.660, la verificacion y actualizacion del “tratamiento” correspondera al organismo técnico
criminolégico y debera efectuarse, como minimo cada seis meses. Asimismo, el articulo 39)
de la reglamentacion de la citada norma - Dto. 396/99 - indica que “cuando no se hubieran
logrado los objetivos, deberan determinarse los motivos de tal circunstancia y procederse a
la reformulacibn del programa de tratamiento”. EI organismo técnico criminolégico
encargado de realizar las referidas evaluaciones es el Servicio Criminologico de la Unidad
Carcelaria, previsto por la Ley 24.660 y que debe estar “integrado por un equipo
multidisciplinario constituido por un psiquiatra, un psicélogo, y un asistente social, y en lo
posible, entre otros, por un educador y un abogado, todos ellos con especializacién en
criminologia y en disciplinas afines” (articulo 185 inciso b) de la Ley 24.660).

Por otra parte, tal como lo establece el Decreto 396/99 (articulos 49 al 65), el
Consejo Correccional de la Unidad calificard trimestralmente la conducta y el concepto de
los internos, para lo cual podré entrevistar y escuchar al interno, practicar las consultas que
estime necesarias y solicitar informacion a cualquier miembro del personal, quien debera
producirla dentro del plazo requerido. La calificacion de “conducta” se basara en la
observancia por parte del interno de las normas reglamentarias que rigen el orden, la
disciplina y la convivencia en el establecimiento y durante las salidas transitorias, el régimen
de semilibertad o los permisos de salida. En el caso de haber cometido infracciones
disciplinarias que hubieren merecido sancion, en virtud de la gravedad de las mismas se
podrén efectuar disminuciones de la calificacion de conducta. La calificacion tendré valor y
efectos para determinar la frecuencia de visitas, participacion en actividades recreativas y
otras que los reglamentos establezcan. La calificacion del “concepto” corresponde a la
ponderacion de su evolucion personal, de la que sea deducible su mayor o menor
posibilidad de adecuada reinsercién social, y servira de base para la aplicacion de la
progresividad del régimen, el otorgamiento de salidas transitorias, semilibertad, libertad
condicional, libertad asistida, conmutacion de pena e indulto.

Cabe sefialar que hasta el momento no se cuenta con la aprobacién los
reglamentos internos previstos por el articulo 177 de la Ley 24.660, los que en virtud
del Decreto 1139/2000 deberan ser remitidos a tal efecto a la Secretaria de Politica
Criminal y Asuntos Penitenciarios, y por otra parte, dicha norma legal modifica el
articulo 102 del Reglamento de las Modalidades Basicas de Ejecucion, determinando
las consideraciones minimas que deben contener los dictAmenes emitidos por los
Consejos Correccionales en los casos de salidas transitorias, régimen de
semilibertad, libertad condicional, libertad asistida, indultos o conmutaciones de
pena.

V.2.2. Aspectos obligatorios del Tratamiento:

Trabajo:

Cabe significar que como consecuencia de las disposiciones del Decreto 412/58 - en
ese entonces Ley Penitenciaria Nacional - se disponia el trabajo carcelario como
instrumento de laborterapia de los internos y como parte del tratamiento. Actualmente el Art.
106) de la Ley 24.660, estipula que el trabajo del interno “es la base del tratamiento y tiene
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positiva incidencia en su formacién”. Como muestra de su importancia vale recordar que
constituye una de las tres instancias obligatorias del tratamiento de los internos. Por dicha
razén ademas no debe organizarse exclusivamente en funcion del rendimiento econémico
del mismo, sino que su objetivo primordial serd la generacion de habitos laborales, la
capacitacion y la creatividad. No obstante su obligatoriedad, en caso de negarse
injustificadamente, el interno no podré ser coaccionado a hacerlo, sino que dicha negativa
seré sancionada como falta (articulo 110 de la Ley 24.660).

Actualmente, en lo referido al trabajo de los internos el SERVICIO PENITENCIARIO
FEDERAL cuenta también con el ENTE COOPERADOR PENITENCIARIO, creado por la
Ley N° 24.372, que lo organiza como una persona juridica publica, dedicado a coadyuvar a
la produccion de bienes y servicios en los talleres de las distintas Unidades y a la
comercializaciéon de los mismos.

Se anexa al presente informe datos relacionados con el grado de participacion de los
internos en las actividades laborales disponibles en las Unidades Carcelarias (Anexo 1V).
De lo alli consignado, puede inferirse que existen ciertos establecimientos con un bajo indice
de empleo, asi como también se cuentan con limitaciones en cuanto a las posibilidades de
oferta por parte de las Unidades, ya sea por deficiencias edilicias, de disponibilidad de
maestros de taller o de mantenimiento del parque de maquinarias o herramientas.

Estas cuestiones, por su envergadura, seran analizadas en detalle mediante la
concrecion de un proyecto de Auditoria prevista en el Plan Anual del afio 2001,
independientemente de lo cual se debe destacar la situacion vigente en la Unidad 2 —
Devoto, caracterizada por un muy bajo indice de empleo en conjunciébn con la
sobrepoblacién de internos verificada -que en gran parte son procesados-. Considerando
que el trabajo (tanto el productivo abarcado por el ENCOPE como el que tiene objetivos de
laborterapia) es considerado un pilar para la reinsercién social, y la situacién especial que
viven los procesados, por el estrés asociado a la incertidumbre sobre su condena, se
concluye que la situacion descripta resulta potencialmente conflictiva para el normal
desarrollo de las actividades del establecimiento, siendo recomendable aplicar los mayores
esfuerzos para lograr mejoras en la circunstancia sefialada.

Disciplinay convivencia:

Respecto de la disciplina el Decreto N° 18/97 reglament6 los articulos 79 a 99 de la
Ley N° 24.660, el que en su articulo 1 establece que : “el régimen disciplinario respondera a
la necesidad de posibilitar una adecuada convivencia de los internos, sobre la base de un
justo equilibrio entre sus derechos y sus deberes. Por ello, el orden y la disciplina se
mantendran con decision y firmeza, sin imponer mas restricciones que las indispensables
para mantener la seguridad y la correcta organizacion de la vida de los alojados, de acuerdo
al tipo de establecimiento y al régimen en que se encuentre incorporado el interno”.

El citado reglamento es de aplicacién a condenados y procesados en el ambito del
SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL, alojados en sus establecimientos o durante sus
traslados a otros destinos, su conduccion para la realizacién de diligencias procesales y
durante sus salidas en los casos autorizados por al legislacion vigente.

Detalla ademds, las infracciones, las sanciones que conllevan y los procedimientos
para su aplicacion.

Informe N° 1/2000-UAIMJyDH 12 de 12



o M dnt oo rfﬂﬁj/rrdfri'rh
£

o Chereclios Feerrecrnos

V.2.3. Aspectos optativos del Tratamiento:

Tal como en el paragrafo anterior se mencionaron los aspectos obligatorios del
tratamiento, los optativos se encuentran constituidos por la educacion (excepto el nivel de
ensefianza general basica), la asistencia médica, la asistencia espiritual, la asistencia social
y las relaciones familiares y sociales. Respecto de este ultimo tema, contenido en los
articulos 158 a 167 de la Ley N° 24.660, a través del Decreto N° 1136/97 se establecio el
“Reglamento de Comunicaciones de los internos”.

En relacion con el tema educativo, puede sefialarse que de la informacion
suministrada por la Division Educacion, dependiente de la Direccion General de Régimen
Correccional, las tareas se dividen en las siguientes areas: Ensefianza Primaria, Ensefianza
Secundaria de Adultos y Estudios Terciarios No Universitarios, Estudios Universitarios, y
Enseflanza Técnica — Formacion Profesional. Ademds, existen otros planes: cultural
(consistentes en talleres de ceramica, alfareria, manualidades, teatro, yoga, etc.) y de
actividades ilustrativas e informativas, y un plan gimnastico — deportivo.

Un anadlisis mas detallado sobre este tema, por su envergadura, sera realizado
mediante la concrecion de un proyecto de Auditoria previsto en el Plan Anual del afio 2001.

Respecto de la Secciones de Asistencia Médica de las Unidades Carcelarias, esta
Unidad de Auditoria Interna ya ha producido numerosos informes en oportunidad de la
concrecion de comisiones de servicio, analizando detalladamente su problematica.

Sin perjuicio de lo expuesto en el parrafo anterior, cabe aclarar que:

o las acciones de los profesionales de estas Secciones dependientes de la
Division Asistencia Médica, se encontrarian actualmente orientadas al
cumplimiento de las directivas del Plan Cérceles Saludables, con un caracter
sanitario y preventivo.

o el Hospital de la Unidad 2 (Devoto), es el Unico ambito de internacion
intramuros con que cuenta la institucion desde la desactivacion de la Unidad |
(Cércel de Caseros).

O segun estadisticas de la mencionada Divisibn, se realizaron un total de
136.252 atenciones en el primer semestre del afio 2000, por un total de 232
profesionales dependientes de la misma y 170 enfermeros, lo que hace un
promedio de 3,2 atenciones mensuales por interno. Dicho guarismo es
efectivamente mayor, si consideramos que no todos los médicos atienden
pacientes por dedicarse a tareas administrativas, lo cual indica que seria
necesario analizar las causales que originan esta alta demanda por parte de
los internos, como condicion previa para poder optimizar las prestaciones en
este sector.

O en cuanto a las necesidades basicas del servicio, no se cuenta a la fecha con

un pardmetro definitivo, en tanto que se encuentra en elaboracién una
estadistica para determinarlo.
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Con la aplicacion de la concepcion de reinsercion social postulado en la ley de
ejecuciobn de la pena, junto con la asignacion de una mision social al SERVICIO
PENITENCIARIO FEDERAL, cobran una mayor importancia las tareas desarrolladas por las
Secciones de Asistencia Social dependientes de cada establecimiento carcelario. En este
sentido, el abordaje del interno deberia ser integral, alcanzando al grupo que el mismo
identifique con lazos vinculares estables. La mision del trabajo social tiende al desarrollo de
las potencialidades del individuo, orientadndolo para la mejor utilizacién de los recursos
individuales y familiares, a fin de optimizar la resolucién de las situaciones de problemas y
de crisis. Ademas, en el caso del Programa de Prelibertad (articulos 75 al 83 del Decreto N°
396/99), los internos son colocados bajo la tuicion de un asistente social de la Institucién,
responsable de la coordinacién y seguimiento de las acciones a emprender, quien actuara
junto con un representante del patronato de liberados o, en su caso, con organismos de
asistencia post penitenciaria u otros recursos de la comunidad cuya oportuna colaboracion
debera solicitar (articulo 78 del Decreto 396/99).

Al respecto puede significarse que en numerosos casos, por diferentes causas, las
organizaciones de asistencia post penitenciaria no tienen una adecuada interaccion con el
trabajo social desarrollado por los Asistentes Sociales de las Unidades Carcelarias, lo que
configura una dificultad para lograr los resultados previstos por la normativa.

Segun datos aportados por la Jefatura de la Division Asistencia Social, dependiente
de la Direccién General de Régimen Correccional, cuenta con un total de ochenta y seis (86)
Asistentes Sociales distribuidos entre la sede central y las Unidades Carcelarias, estimando
como necesaria una dotacion de ciento treinta y un (131) agentes, sin tener en cuenta la
habilitacion del Centro de Observacion del Complejo Penitenciario Federal |, donde se
deberian incorporar seis (6) Asistentes Sociales.

Por ultimo, cabe mencionar que los Asistentes Sociales no s6lo se ocupan de
las tareas de atencion especifica a los internos alojados en las Unidades Carcelarias,
sino que deben sumarse las prestaciones brindadas a los propios agentes
penitenciarios y sus familias. Atento esta circunstancia, y en virtud de la ya
mencionada falta de profesionales - cuya tarea se ha intensificado desde la sancion
de la Ley de Ejecucién de la Pena Privativa de la Libertad N° 24.660 -, seria menester
reexaminar la procedencia de destinar recursos humanos y materiales, desighados
originalmente a la atencion del tratamiento de los internos, a resolver problematicas
propias de los agentes penitenciarios, quienes cuentan con las prestaciones de su
Obra Social, la que en opinién de esta Unidad de Auditoria Interna deberia encargarse
de sus necesidades en este tema.

A diferencia de la Ley Penitenciaria Nacional que imponia la obligatoriedad de todo el
tratamiento, los aspectos mencionados resultan voluntarios. El acceso a estas prestaciones,
gue constituyen derechos de los internos, debe ser garantizado por la administracién
penitenciaria, que cuenta con la obligacién de prestarlas y fomentar su aprovechamiento, ya
que en ocasiones, y debido al nivel de educacion de las personas alojadas en la Unidades,
desconocen que cuentan con los mismos y favorecen la evolucion positiva en su reinsercion
social. No obstante, si por ejemplo el interno se negase a recibir atenciébn médica cuando
fuere necesario, es un deber de la autoridad penitenciaria competente comunicar al juez de
ejecucion.
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V.2.4. Programas y Metodologias Alternativas de Tratamiento y Reinsercidén Social:

La nueva ley de ejecucién permite, a través de la planificacion individual, una
flexibilizacion y especializacion de tipos diferenciados de tratamiento, facilitando a la
administracion penitenciaria la implementacién de diferentes “programas” o metodologias de
tratamiento que desarrollan dispositivos interdisciplinarios organizados especificamente para
cumplimentar los objetivos de reinsercion social, atendiendo a las problematicas detectadas
durante la evaluacion personalistica del interno. De esta manera, la concepcidon de un
tratamiento implicaria poner a disposicion del mismo una variedad de posibilidades de
abordaje para diversas probleméticas, cuya caracteristica comun es la condena por haber
cometido actos delictivos.

Tal como se expresara en el informe N° 266/2000-UAIMJyDH, en cuanto a los
aspectos técnicos referidos a la elaboracion de programas, si consideramos que un
programa es un conjunto de actividades organicas ejecutadas por un organismo para el
logro de un conjunto especifico de objetivos de politica encomendados por la legislacién o
por el poder Ejecutivo, y que para generarlo se debe desarrollar una metodologia de disefio,
ejecucién y evaluacion, debemos concluir que en el ambito del SERVICIO PENITENCIARIO
FEDERAL se emplea la expresion “programa” en el sentido de propuesta, exposicion
general de las intenciones o proyectos, conjunto de datos o expresiones registrados en un
soporte, lista de las distintas partes o detalles de un trabajo, sin que revista las
caracteristicas necesarias para ser considerado un programa, sin perjuicio de que sus
propuestas o actividades hayan sido expresados formalmente en documentos, en algunos
casos a su vez reconocidos o aprobados en actos administrativos. En virtud de lo expuesto y
en consideracion al lenguaje utilizado por los propios entrevistados del SERVICIO
PENITENCIARIO FEDERAL, en este informe la palabra programa se utilizara con el sentido
otorgado por el auditado.

Los mencionados programas fueron desarrollados a instancias de la ex — Direccién
Nacional de Readaptacion Social, reparticion que esta Unidad de Auditoria Interna analizo
pormenorizadamente en el mencionado informe N° 266/2000-UAIMJyDH, al cual nos
remitiremos en ocasion de considerar los aspectos generales de los programas alli
analizados.

V.2.4.1 Metodologia Pedagogica Socializadora:

El objetivo de este programa es la aplicacion de una experiencia innovadora en
materia de tratamiento penitenciario. Incorpora los conceptos técnicos y operativos de la
Supervision Directa y las herramientas del modelo de la Comunidad Terapéutica como
estrategias para la configuracion de nuevos espacios de aprendizaje social. Fue
oportunamente aprobada por Resolucién Ministerial N° 95 del 06/03/97.

En el Informe U.A.l - M.J. N° 138/99 se describe detalladamente su implementacion.
Esta Unidad ha auditado su aplicacién en las siguientes Unidades del S.P.F.: U. 24
“Complejo Federal de Jovenes Adultos de Marcos Paz (Informe 138/99), U. 30 “Dr. Julio
Antonio Alfonsin” Santa Rosa — La Pampa (Informe 70/99), U. 13 “Nuestra Sefiora del
Carmen” Santa Rosa — La Pampa (Informe 69/99).
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La experiencia tuvo su inicio en febrero de 1997 contando un desarrollo
ininterrumpido desde entonces. Como se expresa en la Conclusion Final del Informe N°
69/99, “...la instrumentacion de la Metodologia Pedagogica Socializadora tiende a
posibilitar y coadyuvar al cumplimiento de los fines de rehabilitacién social que pretende
la Ley 24.660 y al mismo tiempo, al establecer un instituto propio de la prevencion
terciaria, viene a constituir una herramienta fundamental para crear en la persona, una
actitud de compromiso frente a su realidad, con la incorporacion operativa de nuevas
conductas, normas y valores, beneficiosas para su desarrollo individual y para todo el
conjunto social...”.

Resultados:

En este aspecto puede mencionarse que los mismos pueden ser observados
empiricamente, a través del trato con los residentes, mediante las distintas evaluaciones
semanales realizadas por los Operadores Pedagogicos y los informes producidos por el
Comité Ejecutor del proyecto; pero debe suponerse que los verdaderos resultados del
tratamiento seran observables cuando los egresados recuperen su libertad, luego de
cumplir con la condena impuesta. Para esa ocasion, deberia contarse con algun
sistema de informacion que permita el seguimiento y verificacion de las condiciones de
reinsercion del interno.

En ANEXO Il se desarrollan las consideraciones, parametros y/o técnicas tenidas en
cuenta para la evaluacion de esta tematica, realizada sobre la evaluacion psicolégica
contenida en el documento publicado por el MINISTERIO DE JUSTICIA sobre esta
experiencia, exponiendo a continuacién una breve sintesis de las conclusiones a las
gue se arribaran:

a En el trabajo de evaluacion publicado no se mencionan otros signos que
resultan esenciales para el objetivo de determinar niveles de agresividad (S
espacio en blanco).

o Igualmente podria resultar provechoso analizar los indicadores de
tensiones intra psiquicas, que se encuentran fuera del control volitivo del
sujeto (m Movimientos menores inanimados o de objeto).

o A efectos de analizarse los diferentes tipos de relaciones personales
entabladas por el sujeto, que pueden incluir un abanico que va desde
aguellas establecidas adultamente, hasta dependencia, inmadurez afectiva,
y actitudes pasivas (c texturas) deberian ser incluidas en esta evaluacion.

o Por otra parte, se ha analizado la capacidad de adaptacién a normas pero
de una manera constrictiva y - en cierta medida - forzada o poco
espontdnea. Los resultados se verian enriquecidos si se describen las
formulas en las cuales se observan las conductas de adaptacién pero
incluyendo en las mismas los afectos concomitantes.

o En cuanto al disefio muestral no garantiza un verdadero contraste de los
resultados de la Metodologia con los resultados obtenidos en otras
unidades aplicando diferentes tratamientos, de modo de otorgar fiabilidad
a los pardmetros surgidos del analisis.
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Independientemente de lo expuesto anteriormente, resulta auspicioso el intento de
implementacién de controles internos basados en criterios cientificos a efectos de
evaluar los resultados de la aplicacién de un sistema o metodologia. Los resultados asi
obtenidos pueden utilizarse para el mejoramiento o adecuacion de las consideraciones
generales e innovaciones contenidas en el modelo propuesto.

Ademas, atento surge de la experiencia adquirida, corresponderia proceder a la
elaboracién de indicadores respecto de:

criterios de seleccién parala admision y pase de fases en el programa,
dindmica y utilizacién de las herramientas terapéuticas,

criterios aplicados para determinar las exclusiones y expulsiones,
alternativas para la evaluacion final.

000D

Segun el Organo Coordinador y Evaluador de Programas de Tratamiento se
encuentra trabajando en un método evaluativo que tome en cuenta diagndsticos
iniciales comparandolos con un evaluaciones posteriores, con vistas a su aprobacion y
generalizacién a las unidades que trabajen con esta metodologia.

Por otra parte, dentro de las dificultades a ser superadas por la Metodologia
Pedagdgica Socializadora, se considera que:

0 Los operadores terapéuticos no son suficientes y los existentes no
cuentan con recursos técnicos para manejar los grupos que coordinan.

0 Resultaria necesaria la formacién de terapeutas familiares.

Estos conceptos expresados por el Organo Coordinador y Evaluador de Programas
de Tratamiento, se estiman coincidentes con los expresados por esta Unidad de
Auditoria Interna en su informe N° 266/2000-UAIMJyDH.

A la fecha del presente informe el Comité Ejecutor del programa determind que las
siguientes Unidades cuentan con la factibilidad de poder implementar el mismo: Unidad
4, Unidad 5, Unidad 12, Unidad 14, Unidad 10, Unidad 11 y Unidad 17. En tanto las
Unidades 25, 9 y 7, no se encontrarian en condiciones de desarrollar la experiencia
dentro de sus ambitos fisicos actuales.

V.2.4.2 Centros de Rehabilitacion para Drogadependientes:

El SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL ha habilitado formalmente dos centros
para el tratamiento de internos drogadependientes; el Centro Federal de Tratamientos
Especializados para Jévenes Adultos “Malvinas Argentinas” y Centro de Rehabilitacién
para Drogadependientes del Instituto Correccional de Mujeres (U. 3) de Ezeiza.

Respecto de esta ultima Unidad, atento lo manifestado por el Organo
Coordinador y Evaluador de Programas de Tratamiento, se mantienen vigentes las
Observaciones realizadas en el informe N° 53/98 de esta Unidad de Auditoria
Internay al que se remite en honor a la brevedad, excepto en lo relacionado con la
ausencia de designacion en la jefatura del mismo.
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En el caso del Centro Malvinas Argentinas las dificultades se presentarian en
cuanto a la instrumentacion de criterios estandarizados, tanto para el desarrollo
del programa en si como para el envio de la informaciéon en tiempo y forma,
ademas de la falta de operadores terapéuticos que lleven adelante la modalidad
de trabajo de Comunidad Terapéutica.

Por otra parte, segtn datos del Organo Coordinador y Evaluador de Programas
de Tratamiento, en dicho Centro:

o El9,8% de la poblacion tratada concluy6 el programa.
o EI 84% de los operadores no han tenido cursos de capacitacion especifica

V.2.4.3 Modelo Operativo de Gestion Penitenciaria “ Supervision Directa”:

Consiste en la combinaciébn armoénica del espacio arquitectonico con técnicas de
conduccién de personal basadas en el liderazgo, la comunicacion interpersonal y el
empleo de la supervision efectiva. Comenzé a aplicarse el 21 de agosto de 1998 en el
Instituto de Seguridad y de Resocializacion (U. 6) de la ciudad de Rawson, provincia de
Chubut. La Unidad de Auditoria Interna ha visitado este Instituto produciendo el Informe
N° 17/99.

Desde su implementacion el programa resguarda la integridad fisica de los
internos incorporados al mismo y dentro del cambio de habitos propugnado por
este modelo operativo, puede mencionarse que la totalidad de los internos
alojados en el modulo se encuentran trabajando, e incluso tres de ellos participan
del taller de copiado Braille, actividad coordinada con la Biblioteca popular
Agustin Alvarez de la Ciudad de Trelew. Ademdas, se ha producido un
cumplimiento notable de las normas de convivencia dentro del médulo; se han
registrado numerosos pedidos de internos que solicitan ser incorporados al
maédulo de Supervisién Directay , en algunos casos, se incremento la capacidad
de dialogo entre iguales y con el personal penitenciario.

VI - OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES:

En ANEXO | se detallan las principales observaciones y recomendaciones surgidas
del presente trabajo y que se sustentan en la informacién, observaciones y distintos
aspectros técnico — cientificos brevemente expuestos en las Consideraciones Preliminares y
en los Anexos.

VIl - CONCLUSIONES

En ANEXO lll se incorporan reflexiones sobre el Trato y Tratamiento Penitenciario,
los cuales dan marco tedrico y conceptual a las opiniones que seguidamente se desarrollan.

Del cumulo de informacion aportado por las diferentes Unidades Carcelarias y que

fuera remitido mediante el Organo Coordinador y Evaluador de Programas de Tratamiento,
puede observarse que en general se carece de medios y recursos necesarios para llevar
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a cabo en forma Optima las tareas encomendadas por aplicacién de la Ley 24.660, ya
gue a efectos de realizar una somera descripcién las deficiencias mas frecuentes son:

0 Falta de espacios fisicos adecuados para llevar a cabo tareas de atencion de
internos (psicolodgica, social, espiritual, clasificacion criminoldgica, etc.).

0 Falta de personal profesional universitario idoneo para realizarlas (psicélogos,
asistentes sociales, médicos, etc.) y de personal de seguridad capacitado.

0 Inexistencia y/o insuficiencia de capacitacion y actualizacién especifica en
todos los cuadros y niveles del personal.

o Carencia de recursos materiales, tanto de equipamiento como de papeleria,
insumos, maguinarias, instrumental, etc.

Las carencias sefialadas repercuten necesariamente en los resultados de los
guehaceres especificos, ya que para obtener los resultados previstos por cada
iniciativa propuesta se parte de suposiciones de recursos disponibles que no se
encuentran como tales, provocando que las plausibles intenciones no tengan un
adecuado ambito de desarrollo. De este modo, una dificultad inicial la constituye la
propia arquitectura carcelaria, ya que la mayor parte de las construcciones actuales
no permiten la implementacion de la normativa vigente, por lo cual no pueden
aplicarse aspectos de las reglamentaciones, tales como la separacion de condenados
y procesados en distintos establecimientos o en diferentes secciones, o el
alojamiento independiente de los drogadependientes, o aplicar aspectos obligatorios
de tratamiento como el Trabajo (en el CFP | los talleres previstos permitirian trabajar
al 7% de la poblacién penal), como asi también debe operar con un niumero deficiente
de personal para concretar las tareas de tratamiento.

Lo sefialado en el péarrafo anterior reconoce sus origenes en las concepciones
historicas acerca de la discriminacién de los sujetos “diferentes” y al “aislamiento”, “control” y
“seguridad” de la mayoria de la sociedad, criterios a los que obedecen las caracteristicas de
las construcciones carcelarias que subalternizan las finalidades del tratamiento rehabilitador,
y facilitan la negacion de los sujetos detenidos como integrantes de la misma sociedad, tal
como en otras épocas fueran tratadas otras categorias humanas como los epilépticos, los
leprosos, los “locos” y mas recientemente los enfermos de SIDA.

Respecto de la escasez o falta de personal, vale la pena sefalar que los
profesionales universitarios cuentan con un régimen horario diferente, el cual
mereceria ser analizado convenientemente en su forma de implementacién préctica,
ya que podria ser una de las causas de la insuficiencia manifestada.

En este aspecto, esta Unidad de Auditoria Interna ya ha indicado, en anteriores
informes, la posibilidad de implementar sistemas de pasantias mediante la firma de
convenios con universidades publicas o privadas, incorporando estudiantes de los
altimos afios de carreras universitarias, con el fin de morigerar parcialmente esta
deficiencia sin incrementar las partidas presupuestarias. Por otra parte, esta
metodologia podria constituir un canal de incorporacién posterior a los cuadros
efectivos de la institucion.
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Cabe sefalar que la problematica especifica del personal del SERVICIO
PENITENCIARIO FEDERAL ya fue abordada detalladamente por esta Unidad de Auditoria
Interna en su informe N° 100/99-UAIMJ.

Se adjunta como Anexo V un listado de los profesionales de aquellas Unidades
gue remitieron esta informacion y el volumen de tarea en relacion con el nimero de
internos alojados.

Otro punto que actualmente se encuentra parcialmente en modificacién con la
implementacion del programa de prelibertad (articulos 75 al 83 del Decreto 396/99), es
el de una mayor colaboracion y trabajo conjunto con las entidades de asistencia
postpenitenciaria. De todas formas, la cristalizacion de sus resultados efectivos se
verificarian a posteriori del egreso del interno, por lo cual esos datos son manejados
por los Patronatos de Liberados y las entidades de asistencia post penitenciaria, con
las cuales deberia incrementarse el intercambio de informacién para Ila
retroalimentacion del sistema, tal como ya se mencionara en numerosos informes de
esta Unidad de Auditoria Interna.

Por otra parte, cabe sefialar que el articulo 19° de la Ley N° 23.975, de Legislacion
Penal sobre Estupefacientes, en su 3° parrafo, refiriéendose a los tratamientos de
desintoxicacion y rehabilitacion previstos en los articulos N° 16°, 17° y 18° de la citada ley
establece que el tratamiento “estara dirigido por un equipo de técnicos y comprendera los
aspectos médicos, psiquiatricos, psicoldgicos, pedagodgicos, criminolégicos y de asistencia
social ..."

Al respecto debe destacarse que el SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL cuenta
en la actualidad con tan sélo dos centros para tratamiento especializado de
drogadependientes, segun se sefialara en el punto V.2.5.2 Centro de Rehabilitacion de
Drogadependientes. Vale decir que no se aplica de manera generalizada lo dispuesto en
el 5° parrafo del articulo 19) de la Ley N° 23.975, el que indica que el citado organismo
“... deberd arbitrar los medios para disponer en cada unidad de un lugar donde, en
forma separada del resto de los demas internos, pueda ejecutarse la medida de
seguridad de rehabilitacion de los Art. 16° 17° y 18° ...” en referencia a aquel
condenado o procesado “dependiente fisica o psiquicamente de estupefacientes”.

Sin perjuicio de esta carencia, en ciertos casos se instrumentan distintos tipos de
actividades grupales centradas en el esclarecimiento de diversas probleméticas, buscando
la aceptacion de la patologia por parte de cada interno afectado, como punto de partida para
iniciar su recuperacion, atento la generalizacion del consumo de drogas que - en diversos
grados o niveles - presentan los internos alojados en las diversas Unidades Carcelarias, tal
como sucede en el caso de la Unidad 19. Idénticas iniciativas se establecen en lo referido a
otros temas, tales como por ejemplo en los casos de alcoholismo, con la colaboracién de
entidades comunitarias.

Es opinion de esta unidad de control que los lineamientos previstos para el
funcionamiento de los Centros de Rehabilitacion de Drogadependientes, que
funcionan de una manera cercana a una Comunidad Terapéutica, constituyen los
ambitos con los requisitos necesarios para llevar adelante los tratamientos de
rehabilitacion y seguridad curativa previstos por la Ley 23.737. No obstante lo
expuesto, debe aclararse que los tratamientos de las adicciones no resultan eficaces
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sin el consentimiento voluntario del paciente, ya que la compulsion a su realizacion
no garantiza el éxito terapéutico. Sin embargo, debe tenerse en cuenta que las
dificultades - de diferentes tipos y envergadura - encontradas como denominador
comun en todo el organismo, también resultan visibles en estos casos, como por
ejemplo en el CRD que funciona en la Unidad 3 aun no ha llegado a constituirse el
grupo interdisciplinario, pese al tiempo transcurrido desde su constitucién formal.

A las consideraciones hasta aqui vertidas cabria incorporar los aspectos ya
analizados en ocasion de producir el informe N° 266/2000-UAIMJyDH, que se mencionan a
continuacién a efectos de un mayor esclarecimiento:

* Incipientes intentos de centralizar la informacion, tendiente a la creacion de un sistema
de retroalimentacion, que produzca la mejora continua de los procesos y la generacion
de espacios que permitan la interrelaciéon y autonomia de los equipos de trabajo;

* Carencias en la conformacion de los equipos de trabajo encargados de llevar adelante la
ejecucion de las iniciativas, ya sea por la cantidad de agentes, especialidades
requeridas, capacitacion indispensable, etc.

* Deficiencias en los espacios fisicos destinados al desarrollo de ciertas actividades de
resocializacion;

* Baja cantidad de poblacién penal y personal penitenciario afectada a las modalidades de
tratamiento mas importantes y abarcativos de los considerados;

* Ausencia de sistemas de evaluacién de resultados o controles internos y externos,
coexistiendo con exdmenes cuyos objetivos y resultados son desconocidos para los
responsables del SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL.

* Deficiente equipamiento en recursos informaticos y ausencia de red o funcionamiento
digital en tiempo real.

* La naturaleza del SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL, en tanto fuerza de seguridad,
con una estructura vertical en relacion a su funcionamiento, con primacia de la relacion
mando-obediencia, resulta muy apropiada para la guarda, custodia y seguridad de los
internos, y ciertamente inelastica para garantizar tareas de tratamiento, y lograr
comportamientos que recepten innovaciones en la personalidad de los internos con
caracter duradero;

* Se evidencia como debilidad de los tratamientos la ausencia de un sostenimiento y
acompafamiento adecuado al grupo familiar de los internos.

Como caracteristica generalmente apreciada en el ambito del SERVICIO
PENITENCIARIO FEDERAL, debe destacarse que la gran cantidad de informacion referida
a los internos se encuentra dispersa en diferentes &reas, dificultando una interpretacion
dinamica e integradora de la situacion general, que permita adoptar las decisiones respecto
de las cuestiones propias del tratamiento resocializador individualizado de los internos.

Asimismo, del andlisis de la informacidén suministrada, surge la inferencia que
los conceptos de Tratamiento y Progresividad no se aplican interrelacionadamente.
En términos tedricos, ambos conceptos se encuentran enmarcados en una relacion
de tipo causa y consecuencia, en la cual el éxito del tratamiento individualizado
permite el avance en la progresividad, y su fracaso lleva implicito el no avance o
retroceso dentro de la misma, siendo los Consejos Correccionales los responsables
de dicha aplicacién. En términos practicos, este precepto no se aplica en todos los
casos, sin que medie una justificacion suficientemente completa y fehaciente.
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No puede soslayarse en este punto que en el marco de la Ley 24.660 no se
encuentra definido comprensivamente el concepto de tratamiento, estando en cambio
descrito como todas aquellas circunstancias y actividades programadas
interdisciplinariamente y desarrolladas por las distintas areas de la Unidad Carcelaria,
tendiente a la reinsercién social del interno.

Por lo tanto, y de lo expuesto en el presente informe, esta Unidad de Auditoria
Interna interpreta que las actividades de tratamiento desarrolladas en el SERVICIO
PENITENCIARIO FEDERAL tendientes a la reinsercion social de los internos alojados
en su ambito, tienen hasta la fecha una repercusién subdptima, debiendo el auditado
implementar las medidas correctivas propuestas a efectos de subsanar o minimizar
las consecuencias derivadas de las observaciones efectuadas.
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ANEXO |

VIl - OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

Definicion de programas

OBSERVACIONES

RECOMENDACIONES

En el ambito del SERVICIO
PENITENCIARIO FEDERAL se emplea la
expresion “programa” en el sentido de
propuesta, exposicion general de las
intenciones o proyectos, conjunto de datos
0 expresiones registrados en un soporte,
lista de las distintas partes o detalles de un
trabajo, sin que revista las caracteristicas
técnicas necesarias para ser considerado
un programa.

En los nuevos proyectos a implementar
debera incluirse en cada iniciativa el
sistema y procedimientos de evaluacién y
controles, tanto internos como externos, de
manera de posibilitar la retroalimentacion a
partir de informacién confiable y oportuna.

Aspectos obligatorios del Tratamiento

OBSERVACIONES

RECOMENDACIONES

Se ha verificado una insuficiente definiciéon
de los objetivos de los programas de
tratamiento individualizado, en especial en
lo atinente a la recepcion de las inquietudes
del interno.

La redaccion de los programas de
tratamiento deberd ser lo suficientemente
pormenorizada, de manera que reflejen las
inquietudes individuales del interno.

Del relevamiento efectuado surge que las
Historias  Criminolégicas no  resultan
autosuficientes, dado que las deficiencias
que presentan complican su andlisis y
comprension, comprometiendo su
confiabilidad.

Deberéan subsanarse los errores
detectados, adecuando la totalidad de las
Historias Criminologicas con los criterios de
control interno aplicables a la informacion
alli contenida y conforme los objetivos
previstos por la Ley N° 24.660 y su
reglamentacion.

Ademas, se entiende pertinente que la
Direccion General de Régimen Correccional
efectde una supervision y seguimiento mas
exhaustivo respecto del desempefio de los
Consejos Correccionales 'y  Servicios
Criminolégicos.
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OBSERVACIONES

RECOMENDACIONES

Si el interno no tiene cursos pendientes de
educacion obligatoria, y no trabaja debido a
imposibilidad de disposicion fisica de la
Unidad, se ha observado en algunos casos
gue igualmente se avanza hasta la fase de
Confianza del Régimen de la Progresividad
de la Pena, sin apreciar la aplicacion de
tratamiento alguno ni la consecuente
evaluacion de sus objetivos, que deberian
ser fijados al incorporarse al régimen
voluntario.

Se considera necesario aplicar plenamente
los controles existentes sobre las tareas de
los organos técnico — criminolégicos
encargados del seguimiento de este
régimen anticipado, procediendo en su caso
a su redefinicion, reglamentando
especificamente los criterios aplicables a
las condiciones de ingreso y progresion
dentro del régimen anticipado voluntario.
Independientemente de lo expuesto, se
estima pertinente que la Administracion
Penitenciaria analice la posibilidad de iniciar
las actuaciones conducentes al deslinde de
responsabilidades de los funcionarios
actuantes en el tema bajo analisis.

Considerando que el trabajo es un pilar de
la reinsercion social, y la situacién especial
que viven los procesados por el estrés
asociado a la incertidumbre sobre su
condena, de la situacion vigente en la
Unidad 2 —Devoto, con muy bajo indice de
empleo en conjuncion con la
sobrepoblacion verificada - en gran parte
son internos procesados-, se concluye que

la situacion descripta resulta
potencialmente conflictiva para el normal
desarrollo de las actividades del

establecimiento

Resulta recomendable aplicar los mayores
esfuerzos para lograr mejoras en la
circunstancia sefalada, aplicando los
mecanismos previstos reglamentariamente
para ello.

Los Asistentes Sociales no s6lo se ocupan
de las tareas de atencion especifica a los
internos alojados en las Unidades
Carcelarias, sino que deben sumarse las
prestaciones brindadas a los propios
agentes penitenciarios y sus familias.

Se deberan reexaminar la procedencia de
destinar recursos humanos y materiales,
designados originalmente a la atenciéon del
tratamiento de los internos, para resolver
probleméticas propias de los agentes
penitenciarios.
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Aspectos optativos del Tratamiento

Metodologia pedagdégica socializadora

OBSERVACIONES

RECOMENDACIONES

En el trabajo de evaluacién psicologica
publicado no se mencionan otros signos
gue resultan esenciales para determinar
niveles de agresividad (S espacio en
blanco), indicadores de tensiones intra
psiquicas, que se encuentran fuera del
control volitivo del sujeto (m Movimientos
menores inanimados o de objeto), los
diferentes tipos de relaciones personales
entabladas por el sujeto, y las conductas de
adaptacion pero incluyendo en las mismas
los afectos concomitantes.

El disefio muestral no garantiza un
verdadero contraste de los resultados de la
Metodologia con aquellos obtenidos
diferentes tratamientos, de modo de otorgar
fiabilidad a los parametros surgidos del
anlisis.

Se recomienda que en caso de aplicar
nuevamente la técnica de evaluacion
aplicada en la ocasion que nos ocupa se
proceda a tomar en cuenta las precisiones
sefialadas en las observaciones
pertinentes.

Se carece de indicadores respecto de:

Se deberd proceder a la elaboracion de

Q criterios de seleccion para la admisién y | dichos indicadores.
pase de fases en el programa,
O dinamica y  utlizacion de las
herramientas terapéuticas,
Q criterios aplicados para determinar las
exclusiones y expulsiones,
Q alternativas para la evaluacion final.
En el caso de la aplicacion de esta|Esta Unidad de Auditoria Interna estima

Metodologia, se considera que:

0 Los operadores terapéuticos no son
suficientes y los existentes no cuentan
con recursos técnicos para manejar los
grupos que coordinan.

0 Resultaria necesaria
terapeutas familiares.

la formacion de

conveniente proceder a subsanar las
falencias mencionadas, de acuerdo a los
lineamientos que determine el Organo
Coordinador y Evaluador de Programas de
Tratamiento.
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Centro de Rehabilitacion de Drogadependientes

OBSERVACIONES

RECOMENDACIONES

El SERVICIO PENITENCIARIO FEDERAL
cuenta en la actualidad con tan solo dos
centros para tratamiento especifico de
drogadependientes, lo que no cumplimenta
lo dispuesto en el 5° parrafo del articulo 19°
de la Ley N° 23.737.

En razon de lo expuesto, se deberan
arbitrar los medios para que en forma
paulatina se establezca en cada Unidad
Carcelaria de un lugar donde en forma
separada de los demas internos pueda
ejecutarse la medida de seguridad de
rehabilitacion de los articulos 16,17 y18 de
la ley N° 23.737.

En el caso del Centro Malvinas Argentinas
las dificultades se centran en:

o Falta de instrumentacion de criterios
estandarizados, para el desarrollo del
programa en si y para el envio de la
informacion en tiempo y forma.

o Carencias de operadores terapéuticos
capacitados que lleven adelante la
modalidad de trabajo de Comunidad
Terapéutica.

0 Escaso porcentaje de poblacion tratada
gue concluyé el programa (9,8%).

Deberan unificarse criterios estandarizados
para el desarrollo del programa y la
informacion que se envia, a efectos de
permitir la evaluacién de la misma y su
incorporacién para la retroalimentacion del
sistema.

Deberan arbitrarse los medios necesarios
para lograr que los  operadores
intervinientes en el programa cuenten con
la capacitacion necesaria, garantizando la
aplicacion y manejo de herramientas
indispensables para alcanzar los objetivos
fijados, respetando al mismo tiempo las
incumbencias profesionales involucradas.
Para revertir el bajo porcentaje de internos
que concluyeron exitosamente el programa,
se estima necesario analizar las causales
endogenas y exogenas al SERVICIO
PENITENCIARIO FEDERAL, procediendo
luego al ajuste de las condiciones en las
gue se desarrolla el mismo.

Carencias estructurales:

OBSERVACIONES

RECOMENDACIONES

Falta de espacios fisicos adecuados para
llevar a cabo tareas de atencion de internos
(psicoldgica, social, espiritual, clasificacion
criminoldgica, etc.).

Dentro de las posibilidades de la
Administracién Penitenciaria, debera
dotarse a las Unidades Carcelarias de los
espacios fisicos adecuados para desarrollar
las tareas propias del tratamiento de los
internos alojados en las mismas.
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OBSERVACIONES

RECOMENDACIONES

Escasez de capacitacién especifica de los
agentes y profesionales encargados de la
aplicacion de las tareas inherentes a
tratamientos especiales.

La capacitacion especifica de los
profesionales actuantes debera planificarse
e incluirse en la definicion de todas las
iniciativas a implementarse.

Respecto de la escasez o falta de
personal que manifiesta el auditado,
esta Unidad de Auditoria Interna ha
desarrollado el analisis pormenorizado de
esta problematica mediante el informe N°
100/99-UAIMJ, al que se remite, sin
perjuicio de lo cual se considera necesario:

a Analizar la forma de implementacién
practica del régimen horario especial de los
profesionales, ya que podria ser un motivo
de la insuficiencia percibida;

a Implementar sistemas de pasantias
como inicio de solucion de este problema,
como ya se ha indicado en anteriores
informes de esta Unidad de Auditoria
Interna.

Carencia de recursos materiales, tanto de
equipamiento como de papeleria, insumos,
magquinarias, instrumental, etc.

Se deberdn subsanar las carencias
minimas y necesarias para lograr los
objetivos propuestos por los diversos
programas y metodologias.

La cristalizacion de los resultados efectivos
del programa de prelibertad, se verifican a
posteriori del egreso del interno, con datos
manejados por los Patronatos de Liberados
y entidades comunitarias de asistencia post
penitenciaria, con los cuales se mantiene
un insuficiente intercambio de informacion.

Tal como ya se mencionara en numMerosos
informes de esta Unidad de Auditoria

Interna, deberia incrementarse el
intercambio de informaciobn con los
organismos de asistencia post

penitenciaria, para la retroalimentacion del
sistema.
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ANEXO I

Analisis de la Evaluacién Psicolc’)qicaIII

Con respecto al andlisis psicoldgico especifico realizado, se basa en la publicacion
“Metodologia Pedagdgica Socializadora” que realizara el Ministerio de Justicia en el afio
1998, paginas 145 a 148 con el titulo de EVALUACION PSICOLOGICA, y se expresara
sobre cada aspecto puntual contenido en el mismo:

1. Control sobre el “Mundo Interno y Mundo Externo™:

La presencia del determinante F, conforme a las concepciones tedricas sobre la
significacion del mismo, puede indicar la capacidad de pensar objetivamente, de
concentracion, organizacion y memoria, y permite observar el nivel de control y freno de
las fantasias y emociones, si se encuentra dentro de los porcentajes esperables y con
una buena calidad formal entre el concepto visualizado y la mancha sobre la que se
proyecta su percepcion. Cuando se encuentran porcentajes mayores a los esperados
puede estar mostrando una dificultad en la manifestacién de los afectos. El tipo de
adaptacion y el control sobre las reacciones emocionales que represente este signo son
de caracteristicas constrictivas, represivas en el sentido de defensivo de este término.
Por lo cual muestran una adaptacion que no es flexible y esponténea, sino que presenta
aspectos de rigidez e inhibicion.

Ademés debe sefalarse que esta significacion del determinante F debe considerarse
si la calidad de la misma es positiva, vale decir si lo percibido respeta los criterios de
adecuacion, organizacion y especificacion, lo que puede ser comprendido como que lo
visto por el sujeto se corresponde con el concepto tal como es en la realidad. En caso
de que esto no sea asi, su significado puede variar desde incertidumbre, indefinicion,
ansiedad, hasta desajuste de la realidad objetiva, desorganizacion perceptual o
indicador de psicosis Respecto a este punto no se encuentran aclaraciones en la
investigacion publicada.

En cuanto al porcentaje esperado en una personalidad adaptada, con una buena
calidad formal, es de hasta un 50% ya que a partir de aqui los niveles de adaptacion
adquieren un nivel de gran rigidez y falta de espontaneidad, que en los casos que no
resulte adecuado este mecanismo, el sujeto podria no ser capaz de implementar otros
mecanismos sustitutivos para paliar esta situacion. En adultos los porcentajes que se
encuentran entre el 50 y 80% denuncian inflexibilidad, constriccion y elementos
compulsivos, debiendo corroborar la existencia de texturas o difuminaciones en el
protocolo para observar si el sujeto ha desarrollado su comprension y autoconocimiento
para interpretar lo que le sucede, suavizando los efectos de esta constriccion. Los
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porcentajes obtenidos en los Grupos A y B superan ampliamente los esperados y si
bien no se menciona su calidad formal, en virtud de lo expresado anteriormente,
corresponderia agregar otras especificaciones para considerar mas detalladamente el
beneficio de dicho aumento.

2. Control sobre el “Mundo Interno” (M y FM):

Resulta apropiado mencionar nuevamente que las significaciones indicadas son
aplicables sélo cuando la calidad formal resulta positiva.

La relacion esperable para esta proporcion, es de 2 M (movimientos humanos) por
cada FM (movimientos animales), y aqui se menciona como esperable una igualdad o
leve predominio de M sobre FM, indicando que el sujeto es capaz de subordinar la
satisfaccion instintiva a valores racionales, aceptando sus impulsos pero sin que estos
interfieran en su conducta adaptativa. Por lo tanto, resultaria contradictorio que
registrandose en la muestra un resultado de 11 M a 7 FM se interprete como una
relacion cercana a la esperable, por lo que se infiere que en este punto debe haberse
deslizado algun error en la impresion del trabajo.

En cuanto a los resultados de una personalidad balanceada, son esperables una
cantidad de 3 a 5 M (movimientos humanos) y representan las riquezas del mundo de
las vivencias, con las fuerzas creadoras de la personalidad, plasticidad, estabilidad de
afectos vy flexibilidad defensiva. La F es el control, pero expresado desde el afuera, ya
que se efectla como represion a través de la pauta social y el M ejerce un control que
es interior, mas estable, demostrando la capacidad de movilizar recursos, tomar
conciencia, compensar lo impulsivo y relacionarse con el medio.

Los FM (movimientos animales) representan las capas mas instintivas de la
personalidad, tendencias infantiles o primitivas del sujeto. Si se encuentran en un
numero equilibrado en un protocolo, permiten reconocer un sujeto espontaneo, flexible,
pero adaptado a la realidad.

3. Control sobre el “Mundo Externo” (FC y CF):

En este punto de la evaluacion, referida a la reaccion ante estimulos afectivos
provenientes del exterior, de los resultados obtenidos parece apropiada la seleccion de
los internos que son incorporados a la Metodologia Pedagodgica Socializadora
provenientes de los otros pabellones, ya que los residentes con mayor tiempo de
estadia en el Pabellon “F’ muestran similares resultados a los de aquellos incorporados
recientemente.

En lo relacionado a la significacion especifica del determinante C (color cromatico),
cabria sefalar que también pude aparecer de manera pura, es decir, sin combinarse
con la F, lo que estaria sefialando reacciones de tipo mas explosiva, no controlada,
egocéntrica, con una capacidad de espera practicamente nula, siendo el ejemplo clasico
de este tipo de conducta el de un recién nacido. Atento que no se menciona en la
investigacion, puede suponerse que no se registrd6 su aparicion en los protocolos
analizados.
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En tanto, el CF representa una afectividad impulsiva, 1abil, fluctuante, precipitada, y
con tendencia a pensar en si mismo, pero busca la adaptacion sin encontrarla
plenamente, supone alegria de vivir y cierta actitud ludica, dentro de los valores
esperados.

El FC por su parte, cuando aparece en las proporciones adecuadas, revelan la
integracion del pensamiento y el afecto, controla sus emociones, capacidad de
autodominio, relaciones afectivas con el medio adecuadas, ajuste emocional de sus
tendencias impulsivas.

Por otra parte, si bien los resultados obtenidos no son esperables para una
personalidad balanceada, indica la presencia de una afectividad impulsiva pero
adaptada. También es cierto que los sujetos a los que se administré la técnica no son
adultos, por lo que podria haber resultado beneficioso efectuar un andlisis cualitativo de
las respuestas con estos determinantes, dado que la impulsividad y un menor control de
la afectividad son circunstancias esperable en cualquier adolescente. Sumado a esto la
cantidad de respuestas de M obtenidas y la adecuada proporcion de las mismas con las
FM, operan como freno a esta afectividad, contrarrestando la impulsividad de la misma.

4. Fenébmenos Especiales:

La significacién psicologica del fenomeno “fallo o fracaso” incluye - ademas del
mencionado en la investigacion que nos ocupa — el de un acceso de angustia, originada
por impulsos conflictivos, indicando un nivel de represion muy intensa mayor que la
observable en un shock, y que debe evaluarse en virtud del protocolo total. Asi Loosli —
Usteri dice que si el fracaso va acompafado de otros signos neurgticos y un namero
mas o menos normal de respuestas, revela un bloqueo afectivo intenso. Por debajo de
ese numero de respuestas, con bajo nivel formal, sin interpretaciones de Color o CF-,
con apercepcion irregular y aparicion de verbalizaciones es altamente probable la
posibilidad de trastornos psicoticos.

En este item pueden agregarse ademas del fendmeno de “fracaso” analizado, otros
fendmenos especiales que permiten evaluar la agresividad, que segun lo expresado es
el objetivo de la investigacion.

Entre otros pueden mencionarse: uso de diminutivos 0 aumentativos, accién
padecida, critica al autor o examinador, respuestas de complejos, respuestas negadas,
shock al rojo, atraccion por el rojo, giro inmediato.

Resulta auspiciosa la implementacion de controles basados en criterios cientificos a
efectos de evaluar los resultados de la aplicacion de un sistema o metodologia,
instaurada como alternativa para el tratamiento penitenciario de internos jovenes
adultos. Los resultados obtenidos pueden utilizarse para el mejoramiento o adecuacion
de las consideraciones generales e innovaciones contenidas en el modelo propuesto.

Independientemente de lo expuesto, en dicho trabajo no se mencionan otros
signos que resultan esenciales para el objetivo de determinar niveles de
agresividad, tal como el andlisis cuantitativo y cualitativo de los S (espacios en
blanco), los cuales de acuerdo al porcentaje en que se obtengan representan
tanto la energia de autoafirmacién necesaria para defender ideas propias y
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convicciones, pero si aparece en cantidades aumentadas indicaria tendencias
oposicionistas, rebeldia, terquedad, extravagancia, susceptibilidad, tendencias de
dominio y niveles elevados de agresién mas intelectual que impulsiva.

Igualmente podria resultar provechoso analizar los m (movimientos menores),
gue representan las tensiones intra psiquicas, que debido a esta caracteristica
son obviamente inconscientes, fuerzas hostiles y conflictos que amenazan la
integridad del Yo, por lo tanto fuera del control volitivo del sujeto, y relacionados
con la frustracién, pero que de acuerdo a como se combine con la F, indica la
capacidad de integrarlos a la personalidad o bien - conforme al nimero en que se
presenten - pueden marcar posibilidades de implementar conductas
descontroladas.

En el caso de las c (texturas), las mismas se relacionan con las relaciones
personales entabladas por el sujeto, que pueden incluir un abanico que va desde
aguellas establecidas adultamente, buen control en el funcionamiento del vinculo y
flexibilidad, sensibilidad y cautela, hasta dependencia, inmadurez afectiva, vinculos
regresivos, contactos infantiles, y actitudes pasivas.

Por otra parte, tal como se mencionara anteriormente, el porcentaje de respuestas F
indica la capacidad de adaptacion a normas pero de una manera constrictiva y - en
cierta medida - forzada o poco espontanea. Se sobreentiende que este tipo de
adaptacion es la esperable dentro de un ambito de ordenes estrictas y donde cualquier
trasgresion resulta sancionada. De esta manera los afectos que acompafan a la
conducta son reprimidos de la érbita conciente del sujeto. En cambio, si se describen las
férmulas de F extendidas, en las cuales se observan las conductas de adaptacion pero
incluyendo en las mismas los afectos concomitantes, tal como puede suceder en la vida
libre, fuera de la cércel, podrian obtenerse datos mas ajustados a los objetivos
planteados por el tratamiento penitenciario en general y la Metodologia Pedagdgica
Socializadora en especial.

Asimismo, y tal como se ha sefialado precedentemente, el esquema propuesto
sera enriguecido en la medida que se amplie el criterio del disefio muestral de
manera tal de incorporar un verdadero contraste de la Metodologia Pedagdgica
Socializadora con otras experiencias dentro del ambito penitenciario. En cuanto a
la significacion estadistica y el tamafio de la muestra bajo analisis, la misma
podria optimizarse utilizando un sistema de “casos apareados”.
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ANEXO Il

Reflexiones sobre el Trato y Tratamiento Penitenciario

No se puede dejar de tener en cuenta que la realidad del sistema penitenciario
constituye el ultimo tramo de la vida de quienes a través de distintas contingencias y
coyunturas sociales, derivan en acciones delictivas, comprendiendo dicho sistema un
conjunto de acciones que van desde el procesamiento y la condena por sentencia firme
hasta la reinsercion social del interno.

Dicha conceptualizacion pretende considerar por un lado que el delincuente es
también un producto social con particularidades especificas, y que como producto o
emergente de un sistema social (familiar, cultural, laboral, valorativo etc.), cualquier
modificacion en los sistemas interconectados producira efectos en el &mbito penitenciario.

Asimismo, para que un tratamiento pueda desarrollarse, es requisito previo la
existencia de un régimen penitenciario adecuado, organizando las pautas de convivencia de
la poblacion penal, que actualmente esta basado en la obligatoriedad de su imposicion
bajo sancion. Asi también, el Personal Penitenciario esta formado en la actualidad con perfil
de mando, no de ensefianza, requisito fundamental para encarar la Metodologia Pedagdgica
Socializadora.

Segun se establece en la Ley N° 24.660 - Ley Ejecucion de la Pena Privativa de la
Libertad -, el Trato y el Tratamiento son la columna vertebral del quehacer penitenciario, y si
éste fracasa, todo lo demas carece de sentido.

Del mismo modo, es una obligacion ética del Estado preservar a toda persona
privada de la libertad de los efectos colaterales, no queridos o negativos, y secundarios
derivados del encierro (prisonizacién).

Ademaés, y siguiendo los principios expresados en dichas normas, es necesario
reconocer en el tratamiento las circunstancias culturales, sociales y personales que
convirtieron a ése ser humano en infractor a la ley.

El tratamiento responde al principio de voluntariedad no es una amenaza, es una
oferta, una ayuda, y su contenido es Efectivo y Eficiente. No es una terapia individual, sino
que por el contrario, la piedra angular de esta propuesta, resulta de la afirmacion de que el
modo més eficaz de educacion y de modificacion de la conducta humana es la cooperacion
con otros que lo auxilien en esa modificacion. Sin embargo por otro lado, es preciso ejecutar
acciones que impliquen el abordaje de un tratamiento individual, entendiendo por éste el
ajuste al caso particular de un conjunto de lineas de accién genérica.

En tal sentido, se requiere incorporar al tratamiento médico-asistencial conceptos de
contenido pedagdgico y socializador. La asistencia y el trabajo psicologico, derivan en su
mejoramiento a la vez que permite su promocién personal, posibilitAndole el encuentro en un
universo simbdlico - absolutamente humano - y reconociendo que su primera pertenencia es
la palabra, con la cual se establecen diversos lazos sociales.

Asi también, no sélo es necesario un medio disciplinado que brinde asistencia
médico-psicoldgica, escuela y talleres, sino utilizar metodologias que permitan al interno
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hacer propias (internalizar) normas de convivencia, de relacion. Pero esta aceptacion, solo
puede llevarse a cabo desde el propio convencimiento de cada uno de los alojados en los
establecimientos penitenciarios.

Caracteristicas de las familias marginales:

Como ya se ha sefialado en el cuerpo del presente informe y de lo establecido por la
Ley de Ejecucion de la Pena Privativa de la Libertad y su reglamentacion, no debe dejarse
de tener en cuenta el entorno familiar de los mismos, que entre otras caracteristicas suelen
presentar privaciones econdmicas, carencias educativas, ambientes propicios a la
promiscuidad, violencia familiar y social, etc.

Brevemente, algunas de estas caracteristicas son las que interactian creando un
ambiente en el que los individuos que se encuentran inmersos en él aportan sus
caracteristicas individuales para convertirse en sujetos desadaptados y desarrollar
conductas marginales, al filo de las normas y haciendo de la transgresion el comudn
denominador de su actuar. En el caso de los internos primarios, cuando su entorno no
configura un universo que consiente e integra el accionar delictivo, es en los casos que
resulta mas provechosa la organizacion de un trabajo terapéutico que involucre a la familia
del interno, para lograr un compromiso favorable a su reinsercion. Al respecto, se
mencionan a continuacion algunas puntualizaciones:

Es claro que la conducta marginal implica una transgresion a una norma social pero
también a una ley, pacto o mandato familiar. La misma consiste en efectuar un acto que no
coincide con la palabra: aparece una incongruencia entre palabra y acto. Y como
consecuencia, la palabra pierde valor y credibilidad. En cierta forma, en las ocasiones en
que la familia no consiente las conductas delictivas del sujeto, la familia lo acusa por ellos,
pero sin entender el porqué ni las circunstancias que lo llevaron a cometer estos actos. Los
padres se preguntan en ddénde fallaron, qué es lo que falté - pregunta que podemos
entender segun el doble significado de la palabra falta, el de la falta de algo y el de
transgresion.

El desafio es pensar en como se ha instalado la ley, como han construido los
miembros de esa familia, a partir de sus mutuas relaciones e interacciones, la significacion
de conceptos tales como “mentira’; “traicién”, “transgresion”, “soledad’; “estafa”, “dolor’; etc.
Las familias en las cuales aparecen uno 0 mas miembros con conductas marginales tienden
a establecer un estilo de relacion basado en la confusion. Las jerarquias (que implican la
posibilidad de hacer respetar y cumplir la ley) son difusas, poco claras, y estan puestas al
servicio de la incertidumbre. Lo que esta bien y lo que esta mal, lo que esta permitido y lo
que esta prohibido, no ya desde lo social, sino desde lo familiar variara segun quién lo

proponga, a quién y delante de quién.

Siguiendo esta linea, entonces, pueden definirse como familias marginales pensando
en el modo en que se instalan los dialogos y el tipo de relacion a que dan origen: dialogos
gue se dan al margen de otros didlogos o al margen de alguien, y relaciones que se dan al
margen de otras relaciones o dejando en el margen a otras. Este enfoque se aparta del uso
habitual y social del término, ya que la familia como grupo no comete el acto marginal sino
gue lo hacen uno o varios de sus miembros.

Lo importante en estos casos serd conocer qué es lo que se coloca al margen y de
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gué o de quienes, pues esta dinAmica da lugar a los juegos de exclusion - inclusién
caracteristicos de estas relaciones. La confusién imperante puede ser leida como “fusién
con”; es decir, estar pegado a algo: a un mandato, a un miembro de la familia, o a un lugar.
Cuando la confusion abarca muchos niveles de la relacion se genera un estado de tension e
incertidumbre, de insatisfaccion y de dolor, que conduce a la busqueda de un alivio rapido
para escapar de ella (alivio que puede presentarse en la forma de la droga o el acto
delictivo). Este estado de confusion relacional genera también un sentimiento enorme de
soledad, ya que nadie sabe con claridad quién es el otro y qué espera el otro de cada uno.
Las conductas marginales en general implican la asociacién a un grupo que funciona por
momentos como un grupo de pertenencia y como grupo de referencia: esta respuesta a la
confusién de su grupo de origen repite la misma modalidad: fusionarse con o pegarse a. El
individuo escapa de la soledad que le genera la insercion en su familia y recurre al grupo;
vive en dos mundos sin vivir claramente en ninguno. Navega entre la fidelidad y la traicion a
su familia 0 a su grupo de pares.

Las conductas marginales, en su intento de resolver un conflicto, permiten sacar a la
luz varios juegos familiares que se mantienen ocultos o ininteligibles incluso para los propios
miembros. La pertenencia al grupo familiar esta puesta en duda: la conducta transgresiva
coloca a los padres, 0 a quienes ocupen su lugar, en la disyuntiva de expulsarlo o apoyarlo.
Suele suceder que la expulsion es sostenida por uno de los progenitores y el apoyo por el
otro: La familia se divide. Pero esta division no aparece a raiz de las conductas del
transgresor sino que son originarias del sistema familiar. La ruptura de lo que deberia ser un
frente coman entre los padres, por ejemplo, para resolver problemas familiares es en
realidad historica y ha contribuido al clima de confusion imperante. También se navega entre
dos culturas dentro de la familia. Dicho de otra forma, dentro del espacio familiar emerge
algo perturbador, pero no se trata de algo perturbador por ser ajeno o extrafio a la estructura
en la que emerge. Por el contrario, lo que lo vuelve realmente atemorizante es la vivencia de
gue la estructura depende efectivamente de ese elemento extrafio - por ejemplo, la droga -
la cual sirve a los fines de la homeostasis familiar y ocupa el lugar que dejan vacantes otros
mecanismos correctores funcionales para la familia como ser el didlogo entre padres e hijos.

Se hace patente, entonces, que el sistema esta constituido en su estructura misma
por las fuerzas que parecen desestabilizarlo y se hace evidente la imposibilidad de instalar
el dialogo en la familia y dada la fuerza del discurso acusatorio se entra facilmente en
escalada, no se puede entender, no se puede metacomunicar, no se puede aceptar al otro
como diferente.
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ANEXO IV

INTERNOS TRABAJADORES
Y MAESTROS AFECTADOS A LOS TALLERES

UNIDAD INTERNOS INTERNOS | MAESTROS | %6 DE INTERNOS
NO OBLIGADOS | OBLIGADOS TRABAJADORES
A TRABAJAR | A TRABAJAR

2 1684 497 45 3,75
3 358 97 14 29,4
4 73 231 33 51,3
5 6 199 40 94,6
6 15 335 19 44,2
7 10 332 19 48,8
9 13 192 19 68,2
10 43 70 14 89,3
11 0 117 21 89,7
12 5 84 19 88,7
13 10 51 15 83,6
14 9 72 16 100
15 1 95 11 93,6
17 65 98 23 74,2
19 0 165 27 83

24 111 39 26 53,3
25 0 17 2 64,7
30 9 11 5 65

31 130 76 7 72,8

2542 2778 375 39,4%
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M Derechos |

FEFREEATENT

INTERNOS TRABAJADORES / NO
TRABAJADORES
(sobre el total de la poblacién penal
incluidos C.P. Iy lly Unidades 20 y 27)

71%
OINTERNOS NO TRABAJADORES

HEINTERNOS TRABAJADORES

RELACION INTERNOS / MAESTRO DE TALLER

Cantidad de
Internos 5,76
Asignados

Maestro de Taller
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ANEXO V
Unidad Profesionales Cantidad Relacion profesional/interno
de Internos
u.2 13 Asistentes 2181 1 Asistente Social cada 167 internos
Sociales 1 Psicologo cada 197 internos
11 Psicoélogos 1 Psiquiatra cada 1090 internos
2 Psiquiatra
u.3 4 Asistentes Sociales 455 1 Asistente Social cada 114 internos
7 Psicologos 1 Psicélogo cada 65 internos
1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 455 internos
u4 3 Asistentes Sociales 304 1 Asistente Social cada 100 internos
1 Psicologo 1 Psicologo cada 304 internos
u.b 2 Asistentes Sociales 206 1 Asistente Social cada 100 internos
1 Psicologo 1 Psicologo cada 206 internos
u.6 2 Asistentes Sociales 349 1 Asistente Social cada 174 internos
1 Psicologo 1 Psicologo cada 349 internos
1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 349 internos
u.7 3 Asistentes Sociales 342 1 Asistente Social cada 110 internos
1 Psicologo 1 Psicologo cada 342 internos
1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 342 internos
u.9 4 Asistentes Sociales 205 1 Asistente Social cada 51 internos
2 Psicdlogos 1 Psicologo cada 102 internos
u.10 3 Asistentes Sociales 113 1 Asistente Social cada 37 internos
1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 113 internos
u.11 1 Asistente Social 117 1 Asistente Social cada 117 internos
1 Psicologo 1 Psicologo cada 117 internos
u.12 1 Asistente Social 89 1 Asistente Social cada 89 internos
1 Psicélogo 1 Psicélogo cada 89 internos
1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 89 internos
u.13 1 Asistente Social 61 1 Asistente Social cada 61 internos
1 Psicologo 1 Psicologo cada 61 internos
1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 61 internos
u.14 1 Asistente Social 81 1 Asistente Social cada 81 internos
1 Psicologo 1 Psico6logo cada 81 internos
u.15 1 Asistente Social 95 1 Asistente Social cada 95 internos
1 Psicélogo 1 Psicélogo cada 95 internos
1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 95 internos
uU.16 2 Asistentes Sociales 418 1 Asistente social cada 209 internos
Y 3 Psicélogo 1 Psicologo cada 139 internos
Anexo 16 |1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 418 internos
u.17 2 Asistentes Sociales 163 1 Asistente Social cada 81 internos
uU.18 6
u.19 4 Asistentes Sociales 165 1 Asistente Social cada 40 internos
2 Psicologos 1 Psicélogo cada 82 internos
1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 165 internos
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Unidad Profesionales Cantidad Relacién profesional/interno
de Internos
U.20 97
u.21 31
u.25 1 Asistente Social 17 1 Asistente Social cada 17 internos
1 Psicologo 1 Psicologo cada 17 internos
C.F.J.A. |4 Asistentes Sociales 204 1 Asistente Social cada 51 internos
(U.24 - U.26 | 3 Psicdélogos 1 Psicélogo cada 68 internos
y C.F.) 1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 204 internos
u.27 17
U.30 1 Asistente Social 20 1 Asistente Social cada 20 internos
1 Psicologo 1 Psicologo cada 20 internos
u.31 4 Asistente Social 206 1 Asistente Social cada 51 internos
4 Psicologo 1 Psicologo cada 41 internos
1 Psiquiatra 1 Psiquiatra cada 206 internos
C.P1 13 Asistentes 1043 1 Profesional cada 80 internos
Sociales 1 Psicologo cada 208 internos
5 Psicélogos
CP.2 4 Psic6logos 96 1 Psicologo cada 24 internos
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FASES DEL PERIODO DE TRATAMIENTO

FASE REQUISITOS OBJETIVOS BENEFICIOS

SOCIALIZACION Se inicia con la incorporacion del interno al establecimiento, seccidon o grupo | Esta Fase se cumplira en el marco de una | Establecido el Programa de Tratamiento, el
indicado en el Periodo de Observacion. supervision continua del interno. Consejo Correccional lo informara

Aplicacion intensiva de técnicas | verbalmente al interno, escuchara sus
individuales y grupales tendientes a |inquietudes y procurard motivar su
consolidar y promover factores positivos | participacion activa.

de la personalidad del interno y a

modificar o disminuir sus aspectos

disvaliosos.

CONSOLIDACION a) Poseer Conducta Buena (5) y Concepto Bueno (5). Aplicacion de supervision atenuada |a) Posibilidad de cambio de seccién o grupo
b) No registrar sanciones medias o graves en el Ultimo periodo calificado. |que permita verificar la cotidiana dentro del establecimiento o traslado a
¢) Trabajar con regularidad. aceptacion de pautas y normas sociales y otro apropiado a la fase alcanzada.

d) Cumplir actividades educativas, de capacitacion y formacion laboral | la posibilidad de asignarle labores o [b) Visita y recreacién en ambiente acorde
indicadas en su programa de tratamiento. actividades con menores medidas de con el progreso alcanzado

e) Mantener el orden y la adecuada convivencia. contralor. c) Disminucion paulatina de la supervision

f) Demostrar habitos de higiene en su persona, alojamiento y lugares de continua, mayor  participacion  en
uso compartido. actividades respecto a la fase anterior.

g) Contar con dictamen favorable del Consejo Correccional y resolucion
aprobatoria del Director del Establecimiento.

CONFIANZA a) Poseer en el Gltimo trimestre Conducta Muy Buena (7) y Concepto |Otorgar al interno una creciente | @) Alojamiento en sector diferenciado.

Bueno (6). autodeterminaciéon, a fin de evaluar la|b) Mayor autodeterminacion del interno.

b) No registrar sanciones disciplinarias en el ultimo trimestre calificado. medida en que internaliza los valores |c) Ampliacion de la participaciéon del interno

¢) Trabajar con regularidad. esenciales para una adecuada convivencia en las actividades.

d) Cumplir las actividades educativas, de capacitacion y formacién laboral | social, conforme la ejecucién del | d) Visita y recreacion en ambiente acorde
indicadas en su programa de tratamiento. programa de tratamiento. con el progreso alcanzado.

e) Cumplir con las hormas y pautas socialmente aceptadas. Supervisién moderada e) Supervisién moderada.

f) Contar con dictamen favorable del Consejo Correccional y resolucion
aprobatoria del Director del Establecimiento
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