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Resumen

Los sistemas carcelarios a lo largo de la historia han estado dirigidos a la poblacién masculina,
debido a que son los hombres los que ocupan el mayor porcentaje de poblacion recluida en las
carceles. No obstante, las cifras no pueden ser 6bice para omitir la implementaciéon de mecanismos
diferenciadores que reconozcan los derechos y necesidades especiales de las mujeres privadas de
la libertad. Asi, el presente articulo tiene como finalidad abordar la literatura académica que estudia
el contexto carcelario y la afectacién que este genera sobre las mujeres. Para lograr esto, se hace
uso de un modelo de investigacion cualitativa y descriptiva. A partir de lo cual se obtiene que, el
enfoque de género en el desarrollo de las politicas carcelarias es de vital importancia toda vez que,
tanto los tratamientos de resocializacién como la materializacién de los derechos humanos al
interior de las carceles, obedecera las necesidades fisicas, mentales, emocionales y sociales

inherentes a la mujer, y no a un modelo estandarizado inspirado en el sexo masculino.

Abstract

The objective of this article is to make an analysis of the female prison systems in force in the
countries of Latin America and Spain, to identify the manifestations of structural violence within
the institutions. The lack of a comprehensive health system, the lack of guarantees for the right to
the family stand out; particularly the bond mother - child and as a punitive punishment and not

rehabilitation act. The perspective of public health and gender, aims to raise basic guidelines to

"Articulo de investigacion cientifica realizado en el contexto de la maestria en Salud Publica de la
Universidad Santo Toméas de Bogota.



keep in mind for a prison system fundameles guarantor of rights and resocialization of women

deprived of liberty in the context of human development.

Palabras claves

Mujer privada de la libertad, enfoque de género, salud publica, violencia estructural, derecho a la

familia, readaptacion y resocializacion.

Introducciéon

Hablar del sistema carcelario obligatoriamente conlleva a tomar en consideracion los presupuestos
de Michael Foucault, autor que abordé de manera recurrente la relacion que se observa entre los
individuos y las instituciones. Al respecto, el autor expone que el encarcelamiento se constituye en
una de las experiencias mas fuertes que puede vivir cualquier persona., asi, Foucault (2003) sefiala
la paradoja residente en que una forma de violencia ejercida por un Estado busque constituirse en
un antidoto para detener diferentes manifestaciones de la violencia ciudadana. A través de diversos
mecanismos, Foucault (2003, p. 228) sostiene que en el presidio se “da al poder de infligir castigos
legales un contexto en el cual aparece como liberado de todo exceso y de toda violencia” (Foucault,
2003, p. 282).

Ahora bien, estas relaciones de poder, dominacién y violencia que se desarrollan al interior de los
centros carcelarios tienen tienen una relacién directa con lo que se denomina violencia estructural,
la cual se ejerce sin que haya una agresion fisica o verbal por parte de individuos. Sino que esta
hace uso de posiciones de dominaciéon social o legalmente constituidas, de esta manera esta
violencia se observa en la obra de Foucault “en el despotismo de una administracion que tiene los
privilegios del lugar cerrado” (Foucault, 2003, p. 228). Ahondando en el mismo tema, En concepto
de Foucault (2003, p. 112), "a las prisiones se les confiere una funcién técnica de coercién

encargada de un suplemento correctivo o también una empresa de modificacién de los individuos".



No obstante, esta modificacion de la conducta se muestra incompleta a la luz del autor toda vez
que:

La prision, en resumen, es incompatible con toda esta técnica de la pena-efecto, de la pena-

representacion, de la pena-funcién general, de la pena-signo y discurso. Es la oscuridad, la

violencia y la sospecha. (Foucault, 2003, p. 100)
Ahora bien, al aplicar esta teorfa a la situacién actual carcelaria femenina, es necesario identificar
en primer lugar que el modelo existente obedece a una generalizaciéon de conductas, donde no se
aplican criterios diferenciadores entre los hombres y las mujeres privadas de la libertad. Esto se
debe a que poblacién femenina en las carceles es minima en comparacion a los niveles de poblacion
masculina, pues segun el INPEC (2016), en Colombia, del total de la poblacién carcelaria, el 93%
esta conformada por hombres y solo el 7% corresponde a mujeres, porcentaje dentro del cual se
contienen a las mujeres transgénero. Dicho fenémeno no solo se presenta en el sistema
colombiano, sino que es observable alrededor del mundo. Por otro lado, los diferentes sistemas
han sido duramente criticados por su falta de eficacia en la resocializaciéon, como fin superior de la
pena, problematica que afecta tanto a los hombres privados de la libertad, como a las mujeres
privadas de la libertad (Cervell6, 2006). No obstante, por tratese de una minoria surge necesario
desarrollar un estudio de cara al tratamiento que reciben las mujeres privadas de la libertad dentro
de una estructura carcelaria masculinizada, donde de manera genérica se han aplicado las politicas

a las mujeres sin tener en cuenta, la naturaleza misma de la mujer.

Las prisiones contemporaneas proyectan sobre las mujeres una imagen falsamente femenina
(Ballesteros, 2013); que como se vera solo cobra valor a la hora de juzgar su actuar dentro de las
estructuras sociales y el papel que se le ha dado, pero dicha imagen se desdibuja si se trata de
materializar derechos tales como la salud, la familia o la readaptacion para la posterior insercién a
la sociedad. De esta manera, se genera un interés en abordar las problematicas que se viven al
interior de las carceles de mujeres y la manera en la cual una perspectiva de género y de salud

publica permite que se desarrollen los procesos de reintegracion de las mujeres en la sociedad. Asi



mismo llama la atenciéon que la necesidad de este enfoque diferencial no solo se relaciona con el
trato y la protecciéon de los derechos humanos de las mujeres privadas de la libertad, sino que,
atendiendo al rol que estas desempefian en la sociedad es indispensable que los centros carcelarios
modernicen su estructura para un funcionamiento que no se sustente en la aplicacion de una
violencia sistémica en contra de las mujeres, sino que realmente cumpla con los objetivos de
resocializacion y reincorporacion de la poblacion carcelaria en la sociedad, una vez cumplida su

condena.

Han sido multiples los estudios que han surgido al respecto, demostrando la vulneracién de los
derechos fundamentales al interior de las carceles femeninas, los problemas de salud mental como
el suicidio o la depresiéon en las mujeres privadas de la libertad, los derechos de las mujeres
transexuales o los derechos que tiene como madres y respectivamente sus menores hijos. De ah{
la importancia de relacionar estos tipos de violencia estructural, y proponer una solucién bajo el
enfoque de género y la salud publica, donde en un andlisis integral, se adopten las medidas y
mecanismos idoéneos, que le proporcionen a las mujeres privadas de la libertad, un tratamiento
resocializador, basado en la equidad de género, las garantfas a la salud y reconociendo el papel de

las mujeres en la sociedad actual.

En consecuencia, el presente articulo de investigacion tiene como finalidad establecer la existencia
a la proteccion de los derechos humanos, sexuales y reproductivos de la poblaciéon carcelaria
femenina en proceso de resocializacion, a través de la descripcién de hallazgos a la literatura
especializada sobre las practicas generalizadas dentro del sistema carcelario, como una
manifestacion de violencia estructural en cabeza del Estado. Con ello se podran determinar los
aspectos que dificultan el desarrollo de un proceso efectivo de resocializacion de las mujeres
privadas de la libertad, para plantear asi la necesidad de generar e implementar estrategias, planes

y programas encaminados a transformar los ambientes carcelarios y mejorar la calidad de vida de



las mujeres recluidas en estos centros. Para lograr tal fin, se realizé una revision estructurada de

documentos escritos, tesis monografias y articulos indexados que han abordado la problematica.

Metodologia

El presente articulo cientifico se realizé haciendo uso de una metodologia de indole cualitativa, la
cual se desarrollé en tres etapas fundamentales. La primera de estas etapas consistié en la
recoleccion y sistematizacion de datos a través de fuentes primarias, lo cual permitié determinar
los ejes de analisis de mayor discusion desarrollados por los distintos autores que abordan los
sistemas carcelarios, las perspectivas de género que se presentan dentro de estos y la relacion que
se construye con las discusiones respecto a la salud publica; la segunda etapa consistié en la
articulacién de una discusiéon en torno a los ejes anteriormente mencionados, con lo cual se
pretendié establecer el alcance y los limites tedricos alcanzados por los distintos autores;
finalmente, teniendo como sustento lo anterior, se construye una propuesta frente a los sistemas
carcelarios femeninos en donde se aplique un enfoque de género a la luz de los modelos de salud

publica.

Por esta misma via, se determiné la poblacién de estudio, determinando asi a los sistemas
carcelarios latinoamericanos, como objeto de interés para el presente estudio y desarrollando lo
especifico respecto al sistema brasilefio y colombiano, con lo cual se logré recoger experiencias

necesarias para la formulacién de la propuesta.

Ahora bien, como ya se ha sefialado, la investigacion que dio lugar al presente articulo se desarrolld
a partir de la aplicacién de una metodologia de corte cualitativo, perspectiva que permite abordar
un fendémeno social relevante describiendo las cualidades propias de la problematica estudiada, con
el fin de examinar las relaciones sociales que se constituyen e influyen en los procesos que se

desarrollan al interior de las carceles de mujeres. Asi mismo, para el desarrollo de esta metodologia



se realiz6 una recopilacién de informacion, lograda a partir de examinar documentos monograficos

de estudio, piezas informativas institucionales y revistas especializadas.

Pese a que el proceso investigativo tuvo como objetivo realizar una revisiéon bibliografica y analisis
documental, la recopilacion de informaciéon por si misma no constituye un ejercicio de
investigacion, por lo cual se construyé una matriz bibliografica, que tuvo en cuenta como criterios
de inclusion que fuesen publicaciones relacionadas con la salud publica, la perspectiva de género y
la mujer en el ambiente carcelario, asi mismo se incluyeron titulos disponibles de manera gratuita
al publico. Al respecto, 38 documentos cumplieron con los criterios mencionados y fueron
utilizados en su mayoria en la elaboracién de la investigacion y articulo de investigacion. De los
cuales se excluyeron 3 textos por relevancia. Asi mismo, los textos utilizados en la investigacion
y elaboracién del presente articulo representan diferentes visiones desde el campo de la salud

publica a las problematicas vividas por mujeres en instituciones carcelatias.

Para la construccién de la matriz bibliografica se incluyeron documentos del ano 2012 a 2018,
publicados en bases de datos y revistas electronicas en idioma inglés, espafiol y portugués, en los
que se evidenciaron el uso de términos clave como “caracterizacién de mujeres en carceles de
América Latina y Espafia”, “violaciones de Derechos Humanos en carceles de mujeres, “violencia

en carceles femeninas”, “ambiente carcelario”; “evaluaciéon de penales”, “carceles femeninas™ y

“problemas del sistema carcelario”, entre otros.

Resultados

Circeles femeninas: escenatios de violencia frente a las reclusas

El analisis efectuado a las diferentes fuentes a partir de la segregaciéon de conceptos como “carceles
femeninas’, ‘materializacién de derechos humanos” y ‘violencia’, permiten construir unos
sustentos teoricos que soportan la tesis sobre las carceles femeninas como escenarios donde la

carente materializacion de los derechos humanos se traduce en violencia en contra de las mujeres



privadas de la libertad. Asi, existiendo multiples tipos de violencia en los centros de reclusion
femeninos; las categorias de analisis se enfocan en aquellas modalidades de violencia que tiene su
ocurrencia por la naturaleza misma de la mujer, configurandose asi una violencia de género que
resalta particularmente en los derechos referentes a la salud fisica, mental y emocional de las

mujeres privadas de la libertad.

En este sentido, Hernandez y Mejia hacen un recuento normativo de los estamentos
internacionales que garantizan la salud como un derecho fundamental, en particular, las
disposiciones especificas que establecen este derecho en la poblacion reclusa y las disipaciones
referentes a los derechos de la mujer en la sociedad, para asi, abordar el derecho al acceso a los

sistemas de salud de las mujeres privadas de la libertad;

[...] desde el punto de vista juridico para garantizar la calidad de vida y un medio ambiente
sano durante la reclusion. Se defiende que los derechos de los presos no tienen menor
categoria, pues tienen derechos suspendidos, como el de la locomocion, y otros limitados,
como el de la comunicacion y la intimidad; pero los demas, como el derecho a la salud son
plenos, y este ultimo, como servicio publico a cargo del Estado, no se le puede negar al

recluso. (2010)

Seguidamente estos autores dan fe de esto teniendo en cuenta;

El estudio de la Personeria de Medellin del 2008 que describe la situacion de salud de los
centros de reclusion de Bellavista y El Buen Pastor encontré que las areas de sanidad no
rednen las condiciones de higiene, asepsia y ventilacion adecuadas para la prestacion del
servicio de salud y que las farmacias no disponen del surtido de medicamentos necesarios
para tratar adecuadamente las diferentes enfermedades. Con ello no solo se viola el derecho

a la salud de los reclusos, sino también su derecho a la dignidad. (2010)



La plenitud de estos derechos supranacionales estan lejos de ser materializados como se muestra
en el estudio anteriormente mencionado, asi mismo, si se acude a lo establecido por Alves, et al.
(2016), quienes refiriéndose particularmente a la salud sexual y reproductiva de la mujer privada de
la libertad, manifiestan una dificultad casi insuperable, pues si bien los derechos sexuales se han
alcanzado a través de las luchas sociales donde la mujer se ha empoderado de su cuerpo;
demostrando que es ella quien decide y actia conforme a su voluntad, los derechos alcanzados son
dificiles de materializar en una sociedad atn marcada por el patriarcado, scuanto mas es la dificultad
que se presenta para que las mujeres privadas de la libertad puedan gozar de estos?. Como muestra
esta hipotesis, el analisis realizado por Correa, et al. (2016) da cuenta de las medidas tomadas por
el personal de seguridad y los profesionales en salud, de cara a los métodos anticonceptivos de las
mujeres privadas de la libertad, pues existe una preocupaciéon generalizada de los posibles
embarazos en las reclusas durante las visitas intimas, adoptando asi medidas tales como la
distribucion de condones a los visitantes, hasta la imposicion del uso de anticonceptivos inyectados

a las reclusas, ademas de constantes comentarios ofensivos para las parejas o las mujeres.

Estas actitudes, por parte de los encargados de las instituciones demuestran como la vulneraciéon
a los derechos sexuales y reproductivos se constituyen en una violencia de tipo estructural que
obedece a la condicion natural de la mujer y que se acenttia aun mas, si se trata de poblacion LGBT.
En el marco del desarrollo de la inclusién e igualdad, Colombia Diversa realizé un estudio sobre

los derechos de la poblacion LGBT en las carceles colombianas, determinado que;

Las formas de violencia son variables y algunas mas agresivas o sutiles que otras: van desde
una palabra, un grito, una burla, un empujon, arrojar tomates, y terminan en violaciones
graves como la violencia sexual, golpes, torturas, tratos crueles, inhumanos y degradantes.
De manera individual, algunos de estos actos de violencia parecen no tener mayor
relevancia para el INPEC, pero en muchos lugares estas acciones se repiten diariamente y

representan graves violaciones contra las personas LGBT. (2015, p.40)



Ahora bien, la verdadera institucionalizacién de la violencia hacia la poblaciéon LGBT, se constituye
desde el marco legal vigente y los lineamientos del INPEC, que, debido a su debilidad y caracter
insuficiente para solucionar problemas estructurales de discriminacién y violencia, ha llevado a una
naturalizacién de estos (Colombia Diversa, 2015). Dichos problemas se enmarcan en cinco
modalidades, a saber; “a) el hacinamiento y la infraestructura inadecuada, b) la ingobernabilidad y
la corrupcidn, c¢) la inseguridad juridica, d) la criminalizacién excesiva y €) otros problemas

identificados” (Colombia Diversa, 2015, p. 48)

La existencia de dichas problematicas atenta contra los derechos a la intimidad, la seguridad, la
integridad sexual y fisica, pues las mujeres transexuales se ven expuestas a multiples riesgos al estar
recluida en una carcel de hombres. De igual forma, el derecho a la salud se ve altamente afectado,
pues muchas de las mujeres transexuales se ven obligadas a interrumpir sus tratamientos
hormonales o los controles de cirugfas plasticas anteriores a la reclusion y esto se debe a que el
sistema de salud de las carceles no contempla estos factores ni cuentan con el personal ni los
insumos necesarios para tales fines, (Colombia Diversa, 2015). De conformidad con esto se tiene

el concepto dado por el Comité Internacional de la Cruz Roja, mencionando que;

El solo hecho de salir del patio donde se encuentran recluidos, para ir a ver a un médico
suele ser una odisea, pues deben arreglarselas para ser incluidos en una corta lista por la
que compiten con los demas internos. Todo esto, inicamente para ser examinados. De alli

a recibir un tratamiento las posibilidades se reducen atin mas (2016)

Ahora bien, para Correa et al. (2016), otro tipo de violencia propio del género es aquel que al que
se expone la mujer privada de la libertad cuando se afecta el derecho a la maternidad; bien sea
desde la concepcion, como se esbozo lineas arriba frente a los métodos anticonceptivos impuestos,
o los cuestionamientos sobre su decision de ser madre, alegando que las razones para quedar

embarazadas es para obtener algun tipo de beneficio legal o mejorar las condiciones en la carcel.



En complemento a esto, Hernandez y Mejia aseveran que;

En cuanto a la poblacion reclusa femenina, en el 2006 la Procuraduria General de la Nacién y
otros autores las caracteriza como madres solteras o separadas de bajo nivel socioeconémico y
cabeza de familia en la mayor parte de los casos. Para ellas, es notable la falta de atencién médica
adecuada durante el embarazo y el posparto. Hay deficiencias en la prestacion del servicio de salud
materno-infantil, muchas no acceden al control prenatal y sus hijos nacidos en reclusiéon no reciben

control adecuado para su crecimiento y desarrollo. (2010)

Y esto se evidencia cuando, el nifio crece y debe ser entregado a las madres de las reclusas o en
caso de mantenerlo con ella en la carcel, se esta en un estado de inseguridad constante por cuanto
no solo se debe proteger la integridad de si misma, sino también la de los nifios. Adicionalmente,
los sistemas de salud no son los idéneos para mantener nifios con su madres en los centros de
reclusion, segun el estudio aplicado en Brasil, no se cuenta con atencion pediatrica las 24 horas del
dia, en caso de requerir acudir a especialistas, las mujeres se llevan esposadas sin permitir el
contacto con el bebé, o en su defecto son los guardias quienes llevan a los nifios al especialista
dejando en zozobra a la madre, y si se esta frente a una hospitalizacién del menor, no hay
posibilidades de que la madre sea acompafante. Estas numerosas violaciones y limitaciones al
ejercicio de estos derechos han sido causadas por practicas disciplinarias, de seguridad y sanitarias
que, ejercitandose detras de los muros de la prision y los hospitales, han sometido a las mujeres y

sus hijos a riesgos y sufrimientos fisicos, psicolégicos y morales (Correa et al., 2016)

As{ mismo, no solo hay una interrupciéon al vinculo materno, también el grupo familiar se ve
afectado, pues desde la concepcion histérica que se le ha dado a la mujer, en su rol de madre, hija,
nieta y en general ama de casa, es esta quien se encarga no solo del cuidado de los nifios, que en
caso de no tener familiares resultan en instituciones, sino también nadie ve por los cuidados de los
adultos mayores y los enfermos (Eva y Pérez, s.f.). O como lo expone Almeda (2017), en las

carceles europeas, muchas mujeres son ubicadas en instituciones fuera de los principales centros



urbanos, alejandolos de sus familias por los largos e inclusive costos viajes que se deben realizar

para una visita.

Una hipotesis valida es la que plantea Escobar e Hincapié¢ “la familia es lo que la prision, a través
de sus funcionarios, decide que debe ser. Para decirlo sin mucho pudor: restituir el derecho a la

familia es una extensiéon mas del poder del sistema carcelario” (2017, p. 36).

Por otro lado, en Espafia se analizaron los factores determinantes para la presencia de conductas

depresivas en las mujeres privadas de la libertad, estableciendo que;

La presencia de antecedentes de adiccion y el pais de origen (lugar de nacimiento) de las
mujeres alojadas dentro del sistema correccional espafiol son variables determinantes para
su bienestar personal y emocional. Por otro lado, otras variables no se encontraron
significativas (maternidad, apoyo social o familiar, violencia de género, presencia o ausencia
o pareja). Por lo tanto, los comportamientos de adiccion se respaldan como un factor de
riesgo para el bienestar emocional negativo y el origen latinoamericano se confirma como

un factor protector en este estudio. (Afiafos et al., 2017a) paréntesis originales del texto

Un estudio un poco mas profundo se realizé en Colombia, para determinar los niveles y causas de
conductas suicidas en las carceles, las cuales representan “una pérdida de libertad, de apoyo social
y familiar, miedo a la violencia fisica o sexual, incertidumbre respecto al futuro, culpabilidad por el
delito cometido, estrés derivado de las restrictivas condiciones ambientales y, finalmente, un

deterioro fisico y emocional” (Larrotta, et al,, citando a la OMS, 2014, p. 87)

De igual forma, los mismos autores resumen tres factores de riesgos, como los mas potenciales
de las conductas suicidas, a saber: 1) factores personales, que hacen al sujeto mas vulnerable, tal
como el abuso de drogas o los trastornos mentales, 2) factores externos como la tension

psicoldgica que ocasiona el medio carcelario, el sindrome de abstinencia o la falta de apoyo familiar,



y 3) factores situacionales que corresponden al periodo de seguridad y el cumplimento integro de

las condenas (Larrotta, et al., 2014)

No obstante, estos no son los tnicos factores, también se destacan;

En los resultados se evidencia que la media de edad de los internos e internas que
participaron fue de 30,11 afios. Ademas, plantean que el tiempo de condena podria
convertirse en un factor de riesgo de suicidio, y asimismo cuando hay presencia de
antecedentes médicos, como enfermedades fisicas y dificultades sexuales, sobre todo en

aquellos mas jovenes y los que no logran adaptarse a las normas intramurales.

Aunados se hallan factores que pueden aumentar el riesgo de suicidio, entre los cuales se
destacan: el momento de comunicacién de la sentencia condenatoria, la espera de
decisiones judiciales, el consumo de drogas, el no estar vinculado a una actividad productiva
que le permita hacer buen uso del tiempo libre, ademas de la separacion de los seres
queridos, la muerte o enfermedad de un familiar, trastornos psiquiatricos y el mismo

ingreso a la prision (Larrotta, et al.,, citando a Ruiz, et al., y a Fazel, et al., 2014, p. 88)

Se evidencia como al interior de las carceles femeninas, las mujeres privadas de la libertad, por su
género se exponen a tipos de violencia especificos que vulneran derechos fundamentales tales
como la salud fisica, mental y emocional y el derecho a la familia. Surge necesario entonces
establecer cudles son los factores que impiden una materializacion y goce efectivo de los derechos
fundamentales, que, como se vio al principio, a pesar de estar limitados por su condicién, no
pueden verse inmersos en atropellos aquellos derechos que le son inherentes por el simple hecho

de ser mujer.

La estructura carcelaria a Ia luz del sistema punitivo



De cara a los factores que imposibilitan o dificultan la materializaciéon de los derechos
fundamentales y el desarrollo humano de las mujeres privadas de la libertad, el analisis literario
arroja como estos impedimentos se originan al interior de cada sistema carcelario implantado en
los diferentes paises. Asi autoras como Nunes (2017) y Morales (2017) exponen como la falta de
un ‘sentido feminista a la criminologfa’, hace que se ignore a la mujer y la inscribe en una
criminologfa clasica que solo estudia al hombre. En este sentido, las teorfas abordadas por los
diferentes autores fortalecen el concepto del [lenfoque de génerol] al interior del sistema
carcelario, para la constitucién de politicas carcelarias resocializadoras que respondan a las

condiciones, necesidades y derechos inherentes de las mujeres.

En este sentido, los sistemas carcelarios dicen tener una finalidad resocializadora obedeciendo a la
perspectiva funcionalista que demanda la sociedad (Villamil, 2017), pero que realmente solo ha
dejado verse desde una perspectiva punitiva donde el castigo es el eje trasversal de los mecanismos
propios de cada institucion. Un recuento claro de esta finalidad de la pena y su nula materializaciéon
es la que realiza Hernandez, al citar a autores como Luzon, Baratta, Lastres, Rusche y Sozzo, este
sostiene que, si bien las legislaciones contemporaneas tienen una tendencia a consagrar un sinfin
de objetivos de la pena; entre ellas la resocializacién, como la intencién de corregir al delincuente,
esta idea solo se queda en el discurso, debido a la insuficiencia e inefectividad de los programas de

reeducacion. (2018)

Del mismo modo, Salinas plantea que la carcel no es una institucién ideada por el pueblo, sino que
es el Estado quien legitima la pena carcelaria a través de la ciencia positivista, con la finalidad de
devolver a la sociedad individuos habilitados para el camplimiento de las leyes. No obstante, arroja
una tesis mas profunda y critica, exponiendo que la sociedad se rige por un sistema controlador de

conductas, que se ha quedado corto y su respuesta es aumentar la fuerza, a saber;

Lo que define a quien hay que corregir es que es, precisamente, incorregible y se tiene que

emplear en ellos una técnica de sobrecorreccion. Es decir, son sujetos en quienes los



controles sociales ordinarios y convencionales fallaron, no fueron suficientes para controlar
sus malas conductas, por lo tanto, esto es un indicador de que se requieren técnicas
disciplinarias mas contundentes. Y es aqui donde se hace presente la pena de prision, al
interior de la cual los médicos y criminélogos estudian con detenimiento a los delincuentes,

para poder entender la criminalidad desde sus origenes (Salinas, 2014, p. 13).

Por su parte, Dotta, et al., en un estudio realizado en las carceles del sur de Brasil, atirma que “los
mas vulnerables —al menos en la region sur de Brasil— son los que llevan el peso de politicas
criminales altamente represivas combinadas con la ausencia de politicas sociales eficaces de

inclusion” (2017, p. 364).

Afafos y Garcfa (2017b), hacen una distinciéon conceptual de los fines de la carcel, por un lado, es
un espacio marginal “por albergar personas que han delinquido y pertenecen, en su mayor patte, a
sectores poblacionales frecuentemente desfavorecidos con diferentes desventajas y exclusiones de
partida, las que se incrementan y/o visibilizan a su entrada en prision”; este papel marginal el que

explica el incremento de mujeres en las reclusiones y, por otro lado, es un espacio marginador;

[...] como resultado de la pérdida de derechos, autonomia y reproduccion de limitacion de
oportunidades a grupos tradicionalmente excluidos, en que se ve envuelto quien es
condenado/se inicia un proceso de asimilacién de los valores de su nuevo contexto, la

prision (Afianos y Garcia citando a Gonzalez, 2017b).

Lo que se ha evidenciado hasta ahora, es la tesis rehabilitadora que sostiene los sistemas carcelarios
en el cual se fundamenta su razén de ser y todo su desarrollo a nivel interno. No obstante, teniendo
en cuenta las modalidades de violencia esbozadas en el capitulo anterior, se estableceran tres
falencias que impiden la materializaciéon de los derechos de las mujeres privadas de la libertad, en

el marco de un supuesto sistema de rehabilitacion carcelario.

e Enfoque de género en el sistema carcelario.



El anilisis de las multiples fuentes permite inferir que la poblacién femenina privada de la libertad
es minima en comparacién con la poblacion masculina, no obstante esta situacién no significa que,
por tratarse de una minorfa, el tratamiento carcelario debe regirse de igual manera que a la
poblacion masculina, por el contrario, para Reed (2015), el hecho de que la poblacién femenina
sea minima, facilita la aplicacién de politicas carcelarias con un enfoque de género que obedezca a

la materializacién de los derecho de la mujer en el marco del desarrollo humano.

Sin embargo, Caicedo (2015), “asevera que no existe en las politicas publicas un reconocimiento
institucional de los impactos diferenciados que las politicas punitivas tienen en las mujeres ni de
los distintos factores criminégenos que las llevan a delinquir en este tipo de delitos”, existiendo
entonces una generalizacion del castigo que no conoce de distinciones de género, violentado los

derechos de las mujeres privadas de la libertad,;

Las instituciones penitenciarias fueron creadas por hombres para castigar a otros hombres,
su origen no contd con que las mujeres también deberian ser castigadas si cometian delitos,
tanto es as{ que no se tienen en cuenta sus caracteristicas criminologicas, y hacen uso de la
"organizacion jerarquica, su formato y su lenguaje" de tono masculino. El colectivo
femenino nunca ha captado demasiada atencién (ni tampoco atenciones en el sentido de
"cuidados"), pudiendo ser porque no ha destacado por numero (los presos masculinos
suelen multiplicar por mucho el nimero de mujeres en prision) y tampoco por agresividad
(las conductas por las que acaban en prision las mujeres suelen ser menos violentas). Y ello
ha sido la causa del trato tan diferente que sufren en comparacioén con los hombres, y ya

no solo diferente, sino también mas duro. (Fernandez, s.f.) paréntesis originales del texto.

Asf mismo, se encuentran tesis como la de Ariza, considerando que los regimenes penitenciarios a
lo largo de la historia han sido pensados y disefiados para hombres, tratando a las mujeres como
tal y esto se debe a fenémenos sociales y culturales, pues se tiene la concepcion de que las mujeres

criminales son y no son mujeres al mismo tiempo. Es decir, Ariza, explica a través de las teorfas



de Lombroso y Ferrero, que la mujer que delinque “se acerca mas al hombre, criminal o no, que,
a la mujer normal, la duda sobre la identidad de la mujer que delinque va de la mano del castigo

que recibe” (2017)

En concordancia con lo expuesto por Ariza, Ortiz expone otro factor socio cultural, ubicando a la

mujer que delinque en una posicién diferente, a la que recibe el hombre delincuente;

Por otra parte, bajo la perspectiva de género no debemos olvidar que las mujeres que han
quebrantado la Ley y que han vulnerado las consolidadas normas de género, se encuentran
ante una mayor desaprobaciéon social que los hombres," la concepcion de la mujer
delincuente como una persona loca mas que mala, "»ad not bad', es uno de los temas

omnipresentes en la criminologfa positivista". (Ortiz citando a Almeda, 2015)

Retomando a Ariza, se plantea una contradiccién en las politicas carcelarias, pues como se ha visto,
no hay un sistema dirigido exclusivamente a la mujer y su identidad, sometiéndose al mismo
procedimiento que a los hombre, sin embargo, este sistema es mads severo, represivo y
discriminatorio con las mujeres; “al basarse en ideologfas y concepciones sobre la feminidad que
tienden a prevalecer en la sociedad. Los estereotipos culturales y sociales dominantes representan

a las mujeres criminales como perversiones de la naturaleza femenina” (Ariza, 2017)

Las estructuras y costumbre socioculturales han incidido en mayor parte en esta problematica,
puesto que la mujer a lo largo de la historia siempre se ha posicionado en un lugar inferior al
hombre, bajo la vision de sumision, fragilidad, pasividad, nobleza y abnegacion, y es por esta figura
que, ante una conducta criminal femenina, el grado de rechazo es mas alto que a la conducta

cometida por un hombre;

Este desarrollo se debié en buena medida a las visiones patriarcales que se han tenido sobre
las mujeres y que han estado presentes en la prision desde sus comienzos. La concepcion

de las mujeres delincuentes como pervertidas, desnaturalizadas, malas madres, débiles



mentales, as{ como la tendencia a infantilizarlas, dio lugar a que se ejerciera una vigilancia
mucho mas estrecha sobre ellas que sobre los hombres (de forma comun a través de su
medicalizacién); a que se les asignaran trabajos y formas de disciplina basadas en
presupuestos, y prejuicios, sobre sus habilidades y limitaciones naturales (Ariza, 2017)

paréntesis originales del texto.

Estos factores culturales van mas alla de las etiquetas que se le pueden poner a una mujer que
delinque, segun Fernandez (s.f.), no solo se ven como unas desviadas de manera delictiva sino

social generado asi un doble castigo;

Las normas legales son las que establecen las legislaciones, pero hay ciertos castigos que las
acompafian que van unidos a ellas indirectamente, y que no son necesarios para las
personas penadas. Y dentro de estos casos, hay que diferenciar entre los que afectan a
hombres y a mujeres, pues, siendo obijetivos, las mujeres sufren el doble castigo

institucional y social por el mero hecho de pertenecer al sexo femenino en la poblacion.

Esto serfa un claro ejemplo de lo que considero que son los "castigos indirectos" de los
que he hablado anteriormente, asociados a las penas, y que afectan de forma especial a las
personas de sexo femenino, de las cuales no se tiene en cuenta sus necesidades especiales,
no ya como personas encarceladas, sino como mujeres. Porque algo objetivo, y que es
necesario tener claro y presente, es que las personas en prisiéon tienen necesidades
diferentes y especiales a aquellas que nos encontramos en libertad, pero a la vez, estas

necesidades son distintas en razoén al sexo de estas personas encarceladas.

® Derecho ala salud en las carceles femeninas.



Conforme a lo que se expuso en el primer capitulo, se puede evidenciar que los sistemas carcelarios
estan en contravia con el derecho fundamental a la salud, que como ya se ha dicho, es un derecho
absoluto y no puede estar en la lista de los derechos restringidos a través de la pena. No obstante,
Hernandez y Mejia muestran como este, es de los derechos mas restringidos y los que mayor

afectacion general en la mujer privada de la libertad,;

En el caso de la poblaciéon reclusa, la mayoria de los estudios y experiencias encontrados
identifican y analizan las deficiencias del sistema penitenciario en cuanto a la proteccién de
la salud, pero no exploran posibilidades reales para promover y solucionar los problemas

de acceso a los servicios de salud de esta poblacion.

En cuanto a las directrices internacionales relacionadas con los derechos humanos y el
derecho ala salud, puede interpretarse que estas no siempre se aplican a la poblacion reclusa
en los paises. En el caso colombiano, la normatividad del sistema de salud establecido desde
1993 no incluyé a la poblacion reclusa como poblacién objeto del SGSSS sino hasta la
expedicion de la Ley 1122 del 2007 y del Decreto 1141 del 2009. Esto, debido a que la
atencion en salud de esta poblacion ha sido responsabilidad directa de las instituciones del

sistema penitenciario y no de las instituciones que hacen parte del SGSSS (2010)

Sin embargo, hay autores que indican que los problemas de salud descritos en la primera parte del
articulo como son enfermedades psicoldgicas, crisis emocionales y aspectos fisicos, se deben a

factores internos de la mujer privada de la libertad, a saber;

[...] no es mas que la falla del proceso de adaptacion del sujeto en el ambito en el que se
encuentra. Especialmente se presenta un declive de aquellos mecanismos que constituyen
un conjunto de representaciones, ideas, acciones y sentimientos que le permiten actuar en

la realidad. Estos se desencadenan ante situaciones frustrantes; el estar privado de la



libertad, en celdas de aislamiento, genera una tension psicologica, en la cual se desatan
conflictos que afectan las relaciones interpersonales e intrapersonales del individuo

(Larrotta citando a Nizama y Negredo, et al., 2014, p. 80).

Prosigue Larrotta, exponiendo la teorfa de Nizama de cara al bienestar de la mujer privada de la
libertad, indicado que su afectacién se relaciona con las vivencias propias de encarcelamiento al
ser un hecho de dificil manejo, “que genera sentimientos de culpa y vergiienza, pensamientos
negativos; se percibe como una carga para su familia, y alberga sentimientos de rechazo y soledad,
exacerbado por la ausencia de mecanismos adaptativos, que llevan a un desajuste emocional”

(2014, p. 92)

Si bien es valido afirmar que el choque que genera el estar privada de la libertad en la mujer trae
repercusiones emocionales, para Mignon, esto no se puede ver como un hecho aislado sino por el
contrario se debe atender esta patologfa en las mujeres para garantizar una efectiva materializacion
del derecho a la salud que no solo proporciona una estabilidad fisica y mental, sino que también

estructura los cimientos para la futura reinsercion a la sociedad;

El abuso y la negligencia deben reconocerse como problemas de salud que deben evaluarse
y tratarse. No abordar los problemas de salud mental y abuso de sustancias de las mujeres
encarceladas puede garantizar que los problemas contintien después de la liberacion e
incluir el desempleo, la falta de vivienda y la posibilidad de pérdida de la custodia de los
nifios. Otra razon critica para tratar problemas de salud mental es que también pueden ser

el determinante mas fuerte de si las mujeres regresan a prision. (Mignon, 2016)

Aunado a ello, Constantino et al. (2016), indican que las carceles en Brasil se caracterizan por una
serie de deficiencias estructurales y de procedimiento que afectan directamente la salud y la
rehabilitacion de las mujeres privadas de la libertad, debido a la inactividad, el hacinamiento, falta

de salud y profesionales de la educacion.



® Proceso de readaptacion para la reinsercién en la sociedad.

Conforme al desarrollo que se ha dado en el presente articulo, es valido aseverar que la
rehabilitacién o readaptacion es la supuesta finalidad de la pena, pero la realidad de las carceles
alrededor del mundo demuestra que esta se ha quedado corta. Se hace necesario definir la
readaptacién como el método por el cual se brinda a la mujer privada de la libertad, elementos
cognoscitivos, habitos, costumbre y capacitacion necesaria para lograr introyectar las normas y
valores que le serviran como antidoto psicolégico ante el surgimiento de ideas criminales, al mismo
que le otorga las herramientas necesarias para poder actuar de manera licita en la sociedad y siendo

un sujeto util a la sociedad. (Salinas citando a Palacios, 2014)

Por su parte, la reinsercion se entiende como la dltima parte del tratamiento de readaptacion, el
cual consiste en el regreso del individuo, en este caso, la mujer, a la comunidad y su grupo familiar,

bajo la orientacién y supervision técnica de la autoridad competente. (Salinas citando a Palacios,

2014)

La claridad entre estos dos conceptos valida aun mas la hipotesis de la incapacidad e inefectividad
del sistema carcelario como se presenta en la realidad, continuado con lo que plantea Salinas, se

manifiesta;

[...] una “crisis de la prision” como medio de represiéon y tratamiento. Es decir, esta
institucion ha fallado en sus objetivos explicitos de rehabilitar y por supuesto de reinsertar
a la sociedad a las mujeres reclusas. Las carceles no solo no han resuelto el problema de la
criminalidad, sino que, una vez adentro las presas suelen estar expuestas a nuevos
aprendizajes que bien pudieran aumentar su nivel de peligrosidad, lo cual hace que las
prisiones, en vez de erradicar las conductas criminales, solamente las diversifiquen y
agudicen. Pero ademas del aprendizaje criminal que en ellas se dan, las carceles son lugares

en los cuales la calidad de vida es tan baja que termina por desgastar el equilibrio emocional



de quienes se encuentran ahi, de tal manera que, cuando regresan a la sociedad, vuelven en

condiciones mucho mas deplorables de lo que pudieran haber estado antes de entrar. (2014,

p. 15)

Son las condiciones en las que se vive al interior de la carcel las que repercuten en que, las mujeres
privadas de la libertad mantengan sus conductas asociales o inclusive, adquieran costumbres atn
mas peligrosas para la sociedad, como se acaba de evidenciar. En concordancia, encontramos la
referencia de Garcfa y Melendro citando a Aranda y Rivera y a De la Cuesta y Blanco, donde se

incluyen factores como la sobrepoblacion como potencializador del fenémeno;

A las particularidades estructurales del propio sistema, habra que afiadir las disfunciones
presentes en la realidad penitenciaria y otros factores condicionantes como la
sobrepoblacién reclusa, la escasez de personal y las consecuencias que derivan de ellos.
Esto afiade dificultades a los objetivos y propuestas rehabilitadoras, que deberian suponer
un principio inspirador y transversal a la vida en la carcel y que habrian de priorizarse para
evitar una mayor alienacion de los presos y presas, organizando la vida en prisiéon en
similitud a la vida exterior, mediante la promocién de los derechos de los presos y de sus

relaciones exteriores (2013)

Consecuentemente, la falta de aplicacién de mecanismos idéneos que garanticen la readaptacion
de las mujeres privadas de la libertad, es 16gico que no haya un reinsercioén a la sociedad con las
caracteristicas que se describieron lineas arriba, por el contrario, segun el estudio hecho por Roth
y Zegada, “muchos de los paises latinoamericanos, entre el 30 y el 50 por ciento de los egresados
de los sistemas penitenciarios cerrados suelen ser condenados nuevamente y vuelven a las carceles

antes de los cuatro afios” (citando a Martinez, 2016)

Concluyendo entonces que;



[...] la reclusién aporta muy poco a la rehabilitacién de los encarcelados. También debe
seflalarse que se trata de un indicador de la efectividad de las medidas preventivas del
crimen y la seguridad ciudadana al cabo de la experiencia carcelaria, y que por lo tanto su
decremento sistematico es un efecto deseable y debe ser trabajado de manera mas eficiente.

(Roth y Zegada, 2010)

Profundizando en el desarrollo del sistémica carcelario vigente, Hernandez establece que al
pregonarse un sistema progresivo en Colombia y para que se dé cumplimiento a la fase de

readaptacién y reinsercion, debe darse también el cumplimiento de tres caracteristicas;

1.Divisién del tiempo de la sancién penal en partes con un contenido propio y diferente
en alguno de sus elementos; 2. Avance o retroceso del sentenciado durante esas etapas,
grados o periodos mediante una valoracién actualizada e individual del condenado. 3.
Posibilidad de la incorporacién social del condenado antes del agotamiento del tiempo

fijado para la pena en la sentencia. (2018, p. 12)

No obstante, la problematica para concretar realmente la resocializaciéon presenta multiples
impedimentos, como la falta de personal, la falta de recursos para desarrollar las actividades y
programas de resocializacion, la oferta limitada de los mismos, o la mas critica; la clasificaciéon de
los internos en la fase del tratamiento, que pueden llegar a tardar mas de un afio, conllevando a
que muchas internas no puedan superar las fases de mayor seguridad que les permiten acceder a

permisos y programas de resocializacion. (Hernandez citando al Ministerio de Justicia, 2018)

La carencia de factores como el enfoque de género, las garantias del derecho a la salud en todas
sus modalidades y una estructura carcelaria que realmente se base en la resocializacién y no en el
castigo de conductas, son los responsables de las crisis carcelarias que se evidencian en los
diferentes paises y de la criminalidad en la sociedad. De ahi la importancia de pensar en lo necesario

que es tomar medidas al respecto que radiquen o reduzcan los tipos de violencia y que le garanticen,



no solo a las mujeres privadas de la libertad sino también a la sociedad, el correcto tratamiento

para la reinsercion a la vida.

Conclusiones preliminares

Las categorias de analisis expuestas demuestran los desarrollos tedricos que se han abordado en
torno a los sistemas carcelarios femeninos, destacando la carencia de politicas, mecanismos y
tratamientos sustentados en la resocializacion y garantizacion de los derechos humanos con
enfoque de género, donde la mujer sea vista como tal y no reciba un procedimiento carcelario

generalizado para la poblacién masculina.

Discusion

Sistema carcelario a Ia luz de Ia salud piblica como una respuesta a la criminalidad

El analisis literario desarrollado expuso las condiciones a las que las mujeres son sometidas en las
carceles en el marco de un sistema diseflado para la poblacién masculina y que de manera
generalizada se les ha aplicado a estas, vulnerando asi una serie de derechos humanos e
imposibilitando una efectiva resocializacién que garanticen el desarrollo humano de la poblacion
carcelaria femenina. Ante esto, se puede establecer que el problema carcelario se sustenta en la
carencia de un abordaje a los sistemas carcelarios desde los supuestos de la salud publica, donde la
criminalidad sea vista como un asunto de urgente atencién por tratarse de una condicién social
que va en detrimento de la estabilidad y pleno desarrollo de los individuos, y no como un mero
mecanismo de castigo de conductas socialmente reprochadas.

En este sentido, se formula una propuesta donde a la luz de la salud publica se puedan dar
respuestas a los problemas de la criminologia y el sistema carcelario para que estos, sean procesos
efectivos de reinsercién social en el marco del desarrollo humano de las mujeres privadas de la
libertad. La propuesta entonces se sustenta en aportes literarios que indican como el darle un

enfoque de género a la prision es desarrollar las actividades y acciones dentro de una carcel,



teniendo en cuenta factores exbgenos; como lo es la privacion de la libertas y la administracién
penitenciaria, y factores endogenos; es decir la condicién de la mujer, lo que llevaria a reevaluar
elementos como la estructura masculinizada, la coordinacién de la salud mental con politicas y
programas que prevengan el suicidio y otros comportamientos contrarios al bienestar de la mujer
privada de la libertad, un desarrollo en el sistema de justicia penal marcado por la violencia sufrida
antes del ingreso a la prisién y demas fatores de caracter social que atentan contra la mujer (Dotta

et al. 2017).

Por su parte Bricefio (20006), indica que la equidad de género “Implica la posibilidad de tratamientos
diferenciales para corregir desigualdades de partida; medidas no necesariamente iguales, pero
conducentes a la igualdad en términos de derechos, beneficios, obligaciones y oportunidades”, para
finalmente concluir que el sistema carcelario colombiano con un enfoque de género es un reto

pendiente para el Estado.

Ahora bien, las tesis expuestas a lo largo del presente articulo permiten inferir que el enfoque de
género en las carceles femeninas debe tener en cuenta factores como el papel que cumple una
mujer al interior del seno familiar, particularmente el rol de la madre tal como lo indica Gonzalez

et al;

Ademas de incluir politicas de resocializacion focalizadas en el individuo (las reclusas), es
deseable que se amplien al grupo familiar. Es decir, teniendo en cuenta que la mayoria de
las mujeres que estan privadas de la libertad son madres, y que un gran porcentaje de ellas
tuvieron experiencias con familiares que infringieron la ley (hogares desestructurados),
realizar politicas de prevencion del delito y educacion con los hijos de las reclusas puede

contribuir a reducir el riesgo de la comision de delitos. (2012) Paréntesis original del texto

Sin entrar a sentar otro eje tematico como es el derecho de los nifios; hijos de las mujeres privadas

de la libertad, es evidente que la falta de un enfoque de género que reconozca a la mujer como



madre no solo atenta contra sus derecho sino que directamente afecta los derechos de sus hijos
menores de edad, de ah{ la importancia no solo de una estructura carcelaria con un enfoque de
género que le brinde garantfas a las mujeres privadas de la libertad, sino también a sus familias y

consecuentemente a la sociedad como tal.

Aunado a ello, Larrota et al. (2014), sustentan como el mantener lazos de unién con la familia,
genera quizas el apoyo mas relevante para las mujeres privadas de la libertad en la busqueda de un
cambio de vida, ademas de evitar conductas suicidas, depresivas y otros factores emocionales que

afectan su salud mental y fisica.

Por otro lado, el problema de asistencia en salud no solo supone la atenciéon basica, como se ha
establecido, las falencias en el sistema de salud carcelario son maltiples, y como lo expone Jaramillo
y Benjumea (2007) en un estudio realizado en la carcel de Manizales, las mujeres privadas de la
libertad no tienen habitos de salud que les proporcione una estabilidad fisica, la mayoria presentan
casos de obesidad o problemas dentales, mientras que Dos Santos et al., en un estudio en las
carceles de Brasil, manifiestan que hay dificultades a nivel interno que influyen negativamente en
las condiciones de salud fisica de las mujeres, que van desde la dificultad relacionada con la
alimentacion, tabaquismo, sedentarismo, falta de control de peso, inactividad forzada y

limitaciones en las actividades fisicas dirigidas, hasta la exposicién diaria del cuerpo al sol (2017).

De ahi la importancia de ver el sistema carcelario como un problema de salud publica que garantice
la estabilidad la salud fisica y mental de las mujeres privadas de la libertad a través de programas
de prevencion y promocién para la formaciéon de buenos habitos de salud fisica y mental, tal y
como se le ofrecen a una mujer en completa libertad, porque, ya esta claro que el derecho a la salud
no esta enlistado en los derechos restringidos con ocasién a la pena, por ende, el que no se
materialice en las intuiciones carcelarias, es una incompleta violaciéon a los preceptos presentes

constitucionales e internacionales. Dotta et al., indican que;



[...] incorporar las especificidades y las necesidades reales de las mujeres, asi como las
desigualdades de las que parten. La salud asume una dimension colectiva, cuyo estatus de
derecho humano pasa por la articulacién con una red de servicios, como los comunitatios.
Desde esta perspectiva, la prision se presenta como un entorno que apoya la salud, como
estrategia clara para su promocion y prevencion [...], que prevén, entre otras cuestiones,
que los servicios de atencion a la salud en prisiones deben ser equivalentes a los que se
prestan en la comunidad y que la prevencion y el tratamiento deben estar contextualizados

en las especificidades de género. (2017, p. 365)

Consecuentemente, garantizar el derecho a la salud en las prisiones requiere todo un programa con
personal suficiente y capacitado para atender las necesidades de esta comunidad, bajo los
estandares propios que reza la salud publica, mejorando asi, la calidad de vida de las mujeres
privadas de la libertad como integrantes de la sociedad y no viéndolas de manera discrimina como
si no pertenecieran al conjunto social que dice proteger las politicas de salud publica (ley 112,

2007).

Las politicas y estandares de salud publica para mejorar la salud general en una sociedad
también deben incluir mejoras en los servicios de salud de las prisiones. Esto requiere una
solida red integrada de atencion médica de profesionales competentes para brindar
atencion médica de calidad. La atencién médica mejorada tiene el potencial de reducir el
trauma a las mujeres encarceladas, mejorar la salud fisica y psicolégica y beneficiar a las
mujeres, ya sea que las devuelvan a la comunidad o no. Para la mayoria de las mujeres que
son liberadas, la atencién médica de calidad tiene el potencial de reducir la reincidencia y

crear sistemas familiares mas saludables. (Mignon, 2016)

Al valorar el sistema carcelario a través de las politicas de salud publica, es posible que la
resocializacion; trazada con el principal fin de la pena, realmente se materialice. Y esto se debe a

que a la luz de la salud publica se analizara una serie de situaciones en conjunto y se desplegaran



las actividades necesarias para datrle a las mujeres privadas de la libertad un tratamiento que
realmente las adapte a la sociedad y puedan hacer parte de ella como agentes positivos donde no

se reincida, pues segun lo establece Kalisky;

Para las mujeres que han transcurrido la vida del delito y la carcel, asi como el de la libertad
condicional, que es a veces el tramo mas duro para vivir ya que significa el intento agoénico
de no retornar al delito y, otras veces, la asuncién de que tendran que acarrear las marcas
dejadas por ellas, se perciben a si mismas como personas distintas y todo el tiempo
sefialadas. Como si tuvieran una etiqueta que dice "delincuente", "exdelincuente",
"expresa", "cuidado-peligro", "desviada", "enferma", "contagiosa", "deshonesta" o "no
confiable", entre otros apelativos de un fuerte valor negativo, a la par que su subjetividad
se ve tefiida por el contenido de estos calificativos. Son estas personas quienes consideran,
con base en su experiencia, que su identidad se ha deteriorado por el conjunto de las

ofensas, discriminaciones y estigmas de los que han sido y seran objeto. (2013)

En virtud de los elementos expuestos en este escrito para la materializacién de las garantias del
desarrollo humano de las mujeres privadas de la libertad, se hace necesario capacitar a todo el
personal encargado de los centros penitenciarios, para que desempefien sus funciones en el marco
del enfoque de género, las garantias al derecho a la salud, a la familia y al reintegrarse a la sociedad

como un agente plenamente capaz de llevar una vida conforme a la ley y la integridad (Ruiz, 2017).

La propuesta que se logra formular implica que la carcel sea contemplada como una institucion
que trabaja para la salud publica, donde la integridad fisica y mental de la poblaciéon carcelaria sea
la prioridad dentro del proceso resocializador de los individuos, asi mismo, esto implica una
reestructuracion al sistema establecido, desde dos ejes. Por un lado, el fin de reinsercion social de
las personas privadas de la libertad, y por el otro, la necesaria implementacion del enfoque de

género para proporcionar atencion especializada a la poblacion carcelaria femenina.



Sila criminalidad es vista como un problema de salud publica, esta se podria atender y atacar desde
etapas tempranas donde la mujer no acuda a conductas contrarias a la ley para atender sus
necesidades o deseos, sino que cuente con herramientas y posibilidades que suplan su necesidad y
le eviten la comisién de delitos. Asi mismo, en el caso de las conductas consumadas, la salud
publica puede abordar las condiciones de las mujeres privadas de la libertad al interior de la carcel
otorgandole y garantizando su estabilidad fisica, mental y emocional durante su estadfa en prision
y a su vez, formarla y equiparla de herramientas efectivas para su futura reinsercion a la sociedad
teniendo en cuenta el rol que desempefia como mujer en la sociedad. Finalmente, la salud publica
también abordara esta problematica en la etapa posterior a la condena, pues al tratarse de un
tratamiento de conducta, debera hacer seguimiento y acompafiamiento a las exreclusas para
propotcionar cierto grado de estabilidad social, ademas de evitar la reincidencia en la comision de

delitos.

Conclusiones

Se puede concluir que los sistemas carcelarios femeninos no han cumplido con la finalidad
establecida; readaptar conductas y devolver mujeres a la sociedad con las capacidades y facultades
suficientes para ser parte activa de una comunidad sin violentar los derechos de otros a través del
delito. Las falencias del sistema actual en los diferentes paises latinoamericanos que se observaron
se deben a que la pena se esta desarrollando como un medio punitivo en manos del poder estatal,
quien ejerce el poder castigador a través del encierro de la mujer, cohibiéndola de un sinfin de
derechos y paga por sus errores a través del castigo. Afiadido a lo anterior, la mujer no solo se ve
sometida a la pena que el Estado le ha impuesto, alos remordimientos en su persona, sino también,
a un estructura carcelaria masculinizada donde no se tiene en cuenta su papel como mujer a
excepcion que para castigarla con mayor severidad, porque socialmente se ha normalizado al
hombre como delincuente, mientras que la mujer se ve como una persona indigna y que traiciona

los esquemas sociales implantados, siendo objeto asi de un reproche social y moral.



Por ello se propone un desarrollo de politicas carcelarias a partir de dos enfoques. Por un lado, es
necesario que los tratamientos carcelarios sean analizados a la luz de la salud publica donde la
criminalidad sea vista como una problematica de primera atencién en la sociedad, en este sentido,
los actos delictivos y los respectivos procesos de resocializacion hacen parte de la patologia social
que la salud publica busca tratar para brindar condiciones de vida dignas y estables a la poblacién
carcelaria a través un esquema adecuado de salud y prevencion sexual y reproductiva, de habitos
de alimentacién, deporte, cuidado personal y quizas de las mas importantes; la salud mental y
emocional, pues como se ha demostrado a lo largo de este articulo, este factor es de los mas
relevantes para la readaptacion y resocializaciéon de las mujeres privadas de la libertad. Sumado a
ello la perspectiva en salud publica también plante mecanismos para prevenir el delito a través del
acompafiamiento por parte de instituciones a las poblaciones con tendencia al delito, y en la fase
post-carcelaria donde las instituciones realicen un acompafiamiento efectivo a las mujeres que

retornan a la sociedad.

El segundo eje se traza a partir del enfoque de género, la literatura analizada permitié determinar
que el sistema carcelario aplicado a la poblacién femenina obedece a la estructura masculinizada,
por lo tanto, las condiciones de vida que llevan las mujeres privadas de la libertad y los tratamientos
de resocializacién se dan de igual manera que a la poblacién masculina, desconociendo las
diferencias biolégicas y sociales que existen entre ambos sexos. Darle enfoque de género a las
politicas carcelarias representa entonces que a las mujeres privadas de la libertad se les otorgue una
atencion médica, psicolégica y pedagodgica de acuerdo a los derechos y necesidades que le son
inherentes como mujer, y a su vez, reconoce el rol que esta tiene en la sociedad como madre, hija,
cuidadora, pareja y demas, de ahi la importancia de una resocializacién que no solo conciba a la
mujer en su individualidad sino también a su familia y comunidad y la importancia de la
readaptacion de ésta para mitigar y cortar las tendencias negativas que se puedan dar al interior de

dichos entornos.



Finalmente, las politicas carceleras basadas en la salud publica y en el enfoque de género requieren
que el personal técnico y profesional sean capacitados como los principales garantes y ejecutes de
los mecanismos que materializan los derechos fundamentales de las mujeres privadas de la libertad,
donde realmente las capacite y faculte para enfrentar su vida después de la condena de manera

integral y en concordancia con la convivencia social.
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