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LISTADO DE ABRIEVIATURAS Y SIGLAS
CE: Constitucion espafiola
CP: Cddigo Penal
LOGP: Ley Orgénica 1/1979, de 26 de septiembre, General Penitenciaria
OMS: Organizacion Mundial de la Salud

RP: Real Decreto 190/1996, de 9 de febrero, por el que se aprueba el Reglamento

Penitenciario
SGIP: Secretaria General de las Instituciones Penitenciarias

TC: Tribunal Constitucional



1. INTRODUCCION.

A finales de diciembre de 2019, las autoridades sanitarias chinas informaron de un brote
de neumonia de origen desconocido en la ciudad de Wuhan. Pocos dias después, el
genoma de un nuevo coronavirus fue puesto a disposicion de la comunidad cientifica,
iniciandose asi la conocida crisis del coronavirus. Desde su descubrimiento, el virus ha
logrado expandirse por todos los rincones del mundo. Su alto riesgo de contagio y la
creciente tasa de mortalidad llevaron a que la OMS, a los pocos meses de su

descubrimiento, caracterizara esta alarmante situacion como una pandemia (OMS, 2020).

A medida que fue creciendo la preocupacion por la repentina propagacion del virus
SARS-COV 2, también incrementé la inquietud por su rapida expansion en los centros
penitenciarios. El impacto desproporcionado de la pandemia sobre la poblacion reclusa
se ha reflejado a nivel mundial, con alrededor de 527.000 presos infectados en 122 paises
y 3.800 muertes en 47 paises (UN News, 2021). Estos datos son un reflejo de las
numerosas carencias dentro del centro penitenciario y la extrema vulnerabilidad de los
reclusos. Las principales causas del brote del virus en las prisiones son el hacinamiento,
la mayor prevalencia de infecciones, el estado de salud de los presos y el acceso limitado

a una atencion sanitaria de calidad (OMS, 2022).

A la vista de estas condiciones, considero conveniente realizar este trabajo debido a la
trascendencia legal y social que ha tenido el brote del coronavirus a nivel nacional y
mundial. EI nacimiento de este nuevo virus ha demostrado la importancia que tiene la
interdependencia como fortaleza social y moral, asi como la necesidad de cooperacion
mundial en tiempos de crisis. EI concepto de sociedad como sistema para mejorar la
supervivencia del ser humano ha vuelto a recobrar sentido durante la era de la pandemia.
Sin embargo, de estas valiosas lecciones, en ocasiones, se ha excluido a la poblacion
reclusa, que, al estar ocultos a las afueras de las ciudades, se ha optado por desatenderles.
Desde su descubrimiento, el COVID-19, su evolucion y sus efectos han conseguido ser
la noticia més televisada durante los ultimos afios. No obstante, no se ha practicamente
ninguna mencioén a su gran presencia en las instituciones penitenciarias y el efecto que

este desentendimiento ha tenido en los derechos constitucionales de los presos.

En el articulo primero de la Constitucion espafiola de 1978 se establece como “Espana se
constituye en un Estado social y democratico de Derecho”. El nicleo del estatuto juridico

del Estado social y democréatico de Derecho son los derechos fundamentales (Cortes
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Generales, 2010). Consecuentemente, al poder judicial le corresponde garantizar el
cumplimiento de los derechos fundamentales y libertades publicas (CE, 1978), sin
perjuicio de cualquier situacién excepcional que se pueda dar. La condicién de penado,
como bien indica la LOGP, tampoco puede impedir el disfrute de estos derechos. En este
trabajo, se va a proceder a analizar si estos preceptos han sido respetados y en qué medida.
Para ello, se responderan a preguntas tales como si las medidas adoptadas por el
Ministerio de Sanidad y la SGIP han sido acordes proporcionalmente con la gravedad
vivida en los centros penitenciarios y si se han respetado los derechos constitucionales de

la poblacion reclusa.

El objetivo de este trabajo es identificar qué derechos constitucionales de la poblacién
reclusa se han visto afectados a raiz de la pandemia y si dicha afectacion respeta o no el
marco constitucional. Para lograr este objetivo y dar respuestas a las preguntas suscitadas,
el trabajo ha sido estructurado de la siguiente manera. En primer lugar, se procedera a
describir los derechos fundamentales de la poblacion reclusa, ya que, aunque se
encuentren privados de libertad, no abandonan su condicion de ciudadano ni dejan de
pertenecer a la sociedad. A partir de la determinacion de los derechos fundamentales que
se les reconocen, se procedera a analizar como ha afectado la nueva situacion de pandemia
a la poblacién reclusa y como han respondido el Ministerio de Sanidad y las Comunidades
Auténomas a las emergencias sanitarias surgidas en las instituciones penitenciarias. Este
analisis permitira finalmente reconocer de qué derechos han sido privados los presos por

la situacion de pandemia e identificar su causa o justificacion.

2. LOS DERECHOS DEL REO EN EL ORDENAMIENTO JURIDICO
ESPANOL.

A fin de analizar qué derechos fundamentales se han visto afectados por la pandemia, es
de crucial importancia identificar qué derechos constitucionales corresponden a la
poblacion reclusa. La delimitacion de los derechos fundamentales de la poblacién reclusa
ha sido objeto de meticuloso estudio por parte de la doctrina y la jurisprudencia,
alcanzando asi la redaccion de mas de un centenar de sentencias (Sancha Diez, 2017). El
TC parte de la premisa de que “la sujecion especial de un interno de un establecimiento
penitenciario no puede implicar la eliminacion de sus derechos fundamentales” (STC
120/1990, 97/1995 y 127/1996, de 9 de julio). La dificultad que presenta el asunto en

cuestion nace de la complejidad propia de la condicion de recluso y su marginalizacion



de la sociedad. No obstante, con independencia del imaginario social de la figura del
recluso, existen valores inherentes al ser humano que corresponden al individuo por el
solo hecho de ser persona. Por ejemplo, la dignidad recogida en el articulo 10.1 CE es el
valor fundamental del Estado social y democratico en el que se constituye Espafia (art. 1
CE). Esto implica que los poderes publicos no tienen la autoridad suficiente como para

eliminarla, debiendo en todo caso protegerla de cualquier violacién (Sancha Diez, 2017).

2.1. Derecho alaviday a laintegridad fisica y moral.

La nocion abstracta de dignidad queda implicita en el articulo 15 CE, que recoge el
derecho a la vida y a la integridad fisica y moral. Estos derechos tratados constituyen la
base del texto constitucional al ser derechos primarios y béasicos que engloban a todos los
individuos, sin mediar excepcion (Galvez, 2003). Asimismo, este precepto constitucional
es considerado como uno de los derechos mas trascendentales del recluso, debido al
pasado de torturas y sufrimiento en el &mbito penitenciario (Falcon, 1997). Tanto es asi,
que en el articulo 3.4 LOGP se recalca el deber de la Administracion penitenciaria de
“velar por la vida, integridad y salud de los internos”. La Administracion no solo tiene el
deber de cumplir este mandato, sino que debe asegurar de forma activa el cuidado de la
vida, la integridad y la salud de aquellos que se hallen en situacion de privacion de
libertad. (SSTC 120/1990, 137/1990 y 11/1991). A raiz de la STC 120/1990, en la cual
los funcionarios de prisiones impusieron la asistencia médica obligatoria ante un
colectivo que estaba realizando una huelga de hambre, el Alto Tribunal resaltd que el
derecho fundamental a la integridad fisica y moral englobaba “no solo los ataques
dirigidos a lesionar su cuerpo o espiritu, sino también toda clase de intervencion que
careciese de consentimiento de su titular”. El articulo 3 del Convenio Europeo para la
proteccion de Derechos Humanos y Libertades Fundamentales afiade a esta aclaracion
que la eliminacion de torturas, penas y tratos inhumanos o degradantes también son objeto

de este derecho.

El TC se ha pronunciado en numerosas ocasiones acerca de la manera de adaptar la
aplicacion de este precepto a la situacién del reo. Una de las sentencias de mayor
repercusion en este ambito es la 48/1996, de 25 de marzo, sobre la libertad condicional
por riesgo para la vida e integridad fisica de un preso. En este caso, segun los informes
médicos, el interno padecia “una dolencia coronaria grave e incurable”, cabiendo la

posibilidad de volver a sufrir una crisis si permanecia retenido. La Audiencia Provincial



rechazo el recurso argumentando que la reclusion del demandante no suponia un peligro
directo hacia su vida y que existian formas alternativas de aliviar su enfermedad mediante
operacion quirdrgica (STC 1784/1995). El TC objet6 en este punto, declarando que la
excarcelacion debia realizarse si se demostraba una mejora considerable, no teniendo que
garantizar “la cura de un mal incurable” (STC 48/1996). Asimismo, el Alto Tribunal
agregd que no era necesaria la existencia de “un peligro inminente e inmediato”, aunque
tampoco estd permitido que toda dolencia irreversible de lugar al tercer grado
penitenciario (STC 48/1996). Con esto, el TC trata de demostrar que el adelanto al tercer
grado se da para permitir que el recluso pueda vivir en mejor estado de salud o morir
fuera de las instalaciones penitenciarias, demostrando asi la prevalencia de la integridad

fisica sobre la reinsercién social.

2.2. Derecho a la intimidad.

El derecho a la intimidad, consagrado en el articulo 18 CE también ha sido calificado por
el TC como un derecho “personalisimo”, ligado a la persona y a su dignidad humana
(STC 231/1988). De esta forma, este derecho esta inevitablemente vinculado con “el
articulo 10 CE y con todos los tratados internacionales sobre derechos y libertades
fundamentales” (Martinez Pison, 2016). El derecho a la intimidad es el méas afectado por
la relacion de sujecion especial penitenciaria al hallarse tan estrechamente relacionado
con el derecho de libertad. EI TC recalcé en su STC 170/1987, de 30 de octubre, que este
derecho no es de caracter absoluto, sino que esta condicionado a “las estimaciones y
criterios de la comunidad”. Sin embargo, aunque debido a la “fuerza expansiva” de la
pena, se de la supresion de derechos tales como la intimidad, esto no significa que los
reclusos no sean titulares de ellos (Delgado, 2006). La afectacion de la naturaleza de la
pena al derecho a la intimidad, contribuye a que este derecho fundamental no esté
recogido de forma expresa en la LOGP, aunque si encontramos ciertas manifestaciones.
En el parrafo primero del articulo 18 CE se introduce la idea del derecho a la intimidad

como una nocién compuesta por la intimidad personal y familiar.

El derecho a la intimidad personal implica que el individuo debe tener acceso a un espacio
reservado, en el cual no puede sufrir las injerencias de terceros (STC 115/2000). En el
ambito penitenciario, el articulo 19 LOPJ regula el derecho a la intimidad personal

expresando como “todos los internos se alojaran en celdas individuales. En caso de



insuficiencia temporal de alojamiento o por indicacion del médico o de los equipos de
observacion y tratamiento, se podra recurrir a dependencias colectivas. En estos casos,
los internos seran seleccionados adecuadamente” (Arias, 2015). Igualmente, el articulo
15 RP introduce el principio celular por el que se debe regir el sistema penitenciario,
afiadiendo que se permitira la convivencia de mas de un interno si las “dimensiones y
condiciones de habitabilidad” de la celda lo permiten. Otras excepciones al principio
celular incluyen la peticion del interno por compartir, si “no existen razones de
tratamiento, médicas, de orden o seguridad que lo desaconsejen”; 0 si el nimero de
internos supera la cantidad de celdas disponibles, aunque esta Gltima excepcién debe ser
temporal y si el interno se encuentra en régimen abierto o en un establecimiento especial
(CE, 1978). La cantidad de excepciones enumeradas demuestran que el interno no tiene

un derecho subjetivo a una celda individual segun la legislacion vigente.

El derecho a la intimidad familiar tiene una especial importancia en el ambito
penitenciario. Desde la detencion de un individuo, el articulo 520.2 de la Ley de
Enjuiciamiento Criminal establece que el mismo tiene derecho a ponerse en contacto
tanto con un letrado como con sus familiares para informar sobre “su privacion de libertad
y el lugar de custodia”. Igualmente, durante el cumplimiento de la pena, los reclusos
tienen derecho a comunicarse con sus familiares. EI TC manifestd que estas
comunicaciones debian realizarse con el maximo respeto a la intimidad del preso, salvo
en casos de suspension por orden judicial o en casos de terrorismo (STC 73/1983).
Asimismo, este respeto hacia la intimidad de las comunicaciones de los internos con sus
familiares estd adaptado al propio ambito penitenciario y a sus restricciones por
seguridad. El derecho a la intimidad familiar también se encuentra limitado por la
naturaleza de la pena, ya que, si se tratase de un delito de violencia doméstica, las
comunicaciones con la victima pueden estar restringidas por resolucion judicial. Debido
al caracter personalisimo de este derecho, se encuentra estrechamente vinculado con el
principio de reinsercién social contenido en el articulo 25.2 CE ya que la intimidad
familiar es un requisito indispensable para poder mantener “una calidad minima de vida
humana” y asi favorecer la reintegracion del interno en la sociedad (Martinez Pison,
2016).



2.3.  Derecho a las comunicaciones y visitas.

El derecho a las comunicaciones y visitas depende del derecho a la intimidad familiar
contenido en el articulo 18 CE. En los articulos 51 hasta el 53 LOGP hallamos lo relativo
a las comunicaciones y visitas familiares. El caracter intimo de las comunicaciones y
visitas se ve reflejado en la STC 73/1983, de 30 de julio del TC ya que manifiesta la
importancia de respetar “al maximo la intimidad” en las “comunicaciones de los
internos”. Consecuentemente, si se realiza cualquier “acto limitador” de este derecho
fundamental, debe poseer la “adecuada cobertura legal”. Asimismo, segun el articulo 53
LOGP, los internos tienen derecho a “recibir visitas de familiares o conocidos intimos”,
si éstos no tienen permisos de salida. Este derecho de visitas debe respetarse de la misma
manera que el derecho a las comunicaciones. En relacion con las comunicaciones orales
y escritas, los internos estan autorizados para contactar con sus familiares y seres queridos
de forma periddica, “salvo en casos de incomunicacion judicial”, como bien indica el
articulo 51.1 LOGP. De la misma manera, en el articulo 51.2 LOGP se afiade como
podran contactar con su abogado o procurador, no pudiendo ser “suspendidas o
intervenidas” estas comunicaciones, salvo en caso de orden judicial o de terrorismo. Por
altimo, el articulo 51.3 LOGP permite la comunicacion con profesionales, asistentes
social y ministros de su religion, aunque en este caso se permite una intervencion si se
realiza en la forma prevista reglamentariamente. El articulo 52 LOGP establece como en
caso de enfermedad o fallecimiento del interno se les comunicard directamente a los
familiares, asi como si fallece o enferma un familiar o persona de cercana relacion, se le
informara al recluso. EI TC en su STC 73/1983, de 30 de julio reconoce que la finalidad
Gltima de las comunicaciones para que el recluso mantenga sus relaciones interpersonales

con el exterior por lo que su cumplimiento es esencial.

2.4. Derecho al secreto de las comunicaciones.

El derecho al secreto de las comunicaciones viene regulado en el articulo 18.3 CE de
nuestra Carta Magna. Para entender correctamente la esencia de este precepto
constitucional, es necesario ligar su contenido con el derecho a la intimidad personal y
familiar del articulo 18.1 CE. Todos estos conceptos tienen en comun que respetan la
privacidad del individuo y su vida personal. El secreto de las comunicaciones permite que
se puedan mantener las relaciones personales en la intimidad desde la distancia. La STC

123/2002, de 20 de mayo expone como “el fundamento del caracter autobnomo y separado
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del reconocimiento de este derecho fundamental y de su especifica proteccion
constitucional reside en la especial vulnerabilidad de la confidencialidad de estas
comunicaciones en la medida en que son posibilitadas mediante la intermediacién técnica

de un tercero ajeno a la comunicacion”.

Los limites a su ejercicio y restricciones se recogen en la LOGP y en su Reglamento. No
obstante, el TC también se ha pronunciado en numerosas ocasiones acerca de las
excepciones al secreto de las comunicaciones. Para comenzar, el Alto Tribunal manifesto
en su STC 49/1999, del 5 de abril que “toda injerencia estatal sobre cualquier ambito de
los derechos fundamentales y libertades publicas precisa de una habilitacion legal”. En
caso de que no hubiese habilitacién legal expresa, el TC declar6 que los érganos judiciales
estarian actuando dentro del marco de la ley si las injerencias realizadas el principio de
proporcionalidad (STC 49/199, de 5 de abril). Concretamente, en el articulo 579 de la
Ley de Enjuiciamiento Criminal se enumeran las condiciones en las cuales el juez puede
realizar injerencias en las comunicaciones telefonicas, telegraficas y postales. En todos
los casos deben existir “indicios de obtener el descubrimiento de algiin hecho o
circunstancia”. La Resolucion 1984/1947 del Consejo Econdémico y Social de las
Naciones Unidas incidié en la importancia de autorizar al interno para que se comunique
de forma periddica, “bajo la debida vigilancia, con su familia y amigos de buena
reputacion”, sefialando ademas el deber de “velar por el mantenimiento de las relaciones”.
Pese a que cabe la posibilidad de intervenir y restringir las comunicaciones del interno,
debe existir una adecuada cobertura legal al tratarse de un derecho fundamental (Cardenal
Montraveta, 2022).

2.5. Derecho a la informacion.

El derecho a la informacion viene recogido en el articulo 20 1 d) CE. Para poder respetar
este precepto en su totalidad es necesario que la informacién difundida sea veraz. EI TC
defiende una veracidad subjetiva, en la que el informante haya actuado “con diligencia y
haya contrastado informacién de forma adecuada a las caracteristicas de la noticia y los
medios disponibles” (STC 76/2002, de 8 de abril). Este precepto se entiende de forma
amplia, ya que abarca tanto el derecho a recibir informacion relativa a los derechos y
deberes del interno y las normas disciplinarias del centro en el que se encuentra, como el

derecho a poseer libros, revistas y periddicos procedentes del exterior, como indica el



articulo 128 RP. Concretamente, el articulo 52.1 RP dispone como los internos deben
recibir “a su ingreso, informacion escrita sobre sus derechos y deberes, el régimen de
establecimiento, las normas disciplinarias y los medios para formular peticiones, quejar
y recursos.” Esta comunicacion debe hacerse mediante la entrega de “un ejemplar de la
cartilla o folleto informativo general y de las normas de régimen interior del centro
penitenciario de que se trate” como establece el articulo 52.1 RP. En el caso de que se dé
un traslado del interno, el articulo 52.1 RP establece que éste tiene derecho a disponer de
nuevo de un folleto con informacién especifica sobre las normas del nuevo centro
penitenciario. Respecto al derecho del interno a “disponer de libros y revistas de libre
circulacion en el exterior”, el legislador ha optado también por incluir en el articulo 128
RP, informacion adquirida mediante “audiciones radiofonicas, televisivas y otras
analogas”. Sin embargo, el articulo 76.2 RP establece que este derecho puede ser limitado
si asi lo aconsejan las “exigencias del tratamiento individualizado, previa resolucion
motivada del equipo de observacion y tratamiento del establecimiento”. Igualmente, el
articulo 128.2 RP determina que se pueden prohibir todas aquellas publicaciones que

atenten contra la seguridad del centro penitenciario.

2.6.  Derecho a la tutela judicial efectiva.

El derecho a la tutela judicial efectiva se encuentra en el articulo 24.1 CE. Se trata de uno
de los preceptos mas complejos de nuestra Carta Magna ya que engloba todo el proceso
judicial. EI TC refleja la importancia de este derecho al establecer que “la indefension
engloba todas las demas violaciones de derechos constitucionales recogidos en el articulo
24 CE” (STC 28/2010). El derecho a la obtencion de la tutela judicial efectiva aplicable
a los internos, incluye el derecho a un proceso debido con todas sus garantias, sin
dilaciones indebidas, derecho a acceder a todos los recursos disponibles convenientes
para su defensa y a resoluciones judiciales motivadas (CE, 1978). Este mandato también
tiene una especial relacion con el articulo 120.1 CE, que regula la publicidad de las
actuaciones judiciales. De esta manera se evitan juicios ocultos y se realiza el proceso
“sin dilaciones indebidas”. A fin de determinar si existen dilaciones indebidas, el TC ha
construido un namero de criterios entre los que hallamos: las circunstancias y la
complejidad del proceso, la duracion de procesos semejantes, la actitud y el interés
procesal del recurrente, la actitud de los 6rganos judiciales y los medios que éstos poseen

(STC 10/1997). Una de las garantias de mayor importancia para la efectiva defensa de los
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derechos e intereses del preso es la asistencia de un letrado, cuya comparecencia depende
de si el mismo interno lo requiere o de si es necesario (Serrano Menéndez, 2015). Sin
embargo, el interno también podré pedir asesoramiento juridico de una persona distinta

del letrado, como es un funcionario del centro penitenciario.

2.7.  Derecho al trabajo.

Otro derecho fundamental del recluso que destaca por su especial vinculacién con la
reinsercion social y el derecho a la educacion es el derecho al trabajo, recogido en el
articulo 35 CE. La funcion educativa implicita se observa en la definicion de trabajo
penitenciario, considerado como “un elemento del tratamiento” individualizado del
interno (Rey Peérez, 2007). El articulo 27.2 LOGP recalca como “todo trabajo
directamente productivo que realicen los internos sera remunerado y se desarrollara en
las condiciones de seguridad e higiene establecidas en la legislacion vigente”. No
obstante, existen individuos que pueden estar exentos de esta obligacion por motivos de
salud (incapacidad permanente o temporal), por edad (si son mayores de 65 afios), por
estar recibiendo prestaciones por jubilacion, por embarazo o por causa de fuerza de mayor
(LOPJ, 1979). Es importante insistir en el hecho de que este trabajo forma parte de un
“elemento positivo del Régimen Penitenciario” por 10 que se debe abandonar la idea del
trabajo como forma de castigo (Reglamento Penitenciario Europeo, 2006). Aunque el
derecho al trabajo forme parte del programa personalizado del recluso, como bien indica
la LOGP, éste tiene derecho a remuneracion y a “todos los beneficios propios de la

Seguridad Social” (Real Decreto 782/2001, de 6 de junio).

2.8. Derecho a la educacion.

El derecho a la educacion (art. 27 CE) tiene una intima conexion con la funcion
reinsertora. A pesar de ello, la doctrina no ha entrado a estudiar este derecho en
profundidad (Sanchez Diez, 2017). No obstante, el TC si que ha dejado claro que los
internos son titulares del derecho a la educacion, lo cual implica el “no impedimento o
intromisiéon del poder publico”. Sin embargo, este derecho queda sujeto a “las
modulaciones y matices derivadas de su situacion de sujecion especial” (STC 140/2002).
Por lo tanto, si el preso hubiese cometido un delito relacionado con la ciberseguridad, éste
no podra tener acceso a aparatos informaticos para potenciar su formacion académica. El

sistema educativo tiene como objeto el desarrollo integral del interno para, de este modo,
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reducir la reincidencia y favorecer su reintegracion en la sociedad, facilitando, a su vez,
la busqueda de empleo (Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito, 2013).
La necesidad de una biblioteca, una plantilla de profesorado y la revision y evaluacion de
los funcionarios forma parte del derecho a la educacion (Escobar Roca, 2005). Este
sistema de aprendizaje se adapta a las necesidades especificas del interno y contextualiza
su formacion. Las Naciones Unidas destacaron la trascendencia de este derecho
estableciendo como se debia “mejorar la educacion de los reclusos” incluyendo “la
educacion religiosa y la instruccion de analfabetos”. Ademas, recalcé la importancia de
aportar esta ensefianza sobre todo a reclusos jovenes, calificandola de “obligatoria” y, por

ende, debiendo la administracion asegurar su imparticion (Gil Cantero, 2013).

2.9. Derecho a la salud.

El derecho a la proteccion de la salud se reconoce en el articulo 43 CE que hace mencion
de la necesidad de que intervengan los poderes publicos para fomentar la salud mediante
“medidas preventivas y servicios necesarios”. Este derecho no es considerado como
fundamental en sentido estricto, sino que forma parte de los llamados derechos sociales
esenciales (Martinez Pison, 2006). No obstante, en algunos casos se integra el concepto
de proteccion de la salud con el derecho a la integridad fisica y moral reconocida en el
articulo 15 CE. Segun la OMS, todo ser humano tiene derecho al disfrute del grado més
elevado de salud que le permita llevar una vida digna. En esta categoria también vienen
incluidos los reclusos, que no quedan excluidos por su relacion de sujecion especial con

la Administracidn penitenciaria.

El articulo 3.4 LOGP establece que “la Administracion penitenciaria velara por la vida,
integridad y salud de los internos”. Para ello, en el Capitulo III de la LOGP, se enumeran
las distintas medidas necesarias para cubrir la asistencia médica de los internos. Entre
ellas encontramos la obligacion de tener “al menos un médico general”, asi como “un
medico odontdlogo, un ayudante técnico sanitario y personal auxiliar adecuado” (articulo
36 LOGP). Asimismo, el articulo 37 LOGP incluye la necesidad de contar con una
enfermeria con “un numero suficiente de camas, material clinico y productos
farmacéuticos basicos”. Al margen de las mejoras de la asistencia sanitaria en los centros
penitenciarios, todavia existen enfermedades comunes entre internos que dificultan el

acceso a un grado optimo de salud (De la Cuesta, 2005). Las drogodependencias dentro
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de las cérceles, asi como los problemas de salud mental y la gran incidencia de contagios
de enfermedades nuevas tales como VIH, hepatitis C y el SIDA, no favorecen el bienestar

sanitario de los reclusos (De la Cuesta, 2005).

2.10. La naturaleza juridica de la reinsercion social.

La entrada en vigor del Codigo Penal de 1995 supuso el inicio de lo que algunos describen
como el “mejor Derecho” debido a la introduccién del principio de reinsercion social
recogido en el articulo 25.2 CE (Zapico, 2009). Su inclusién en el texto constitucional
tenia la finalidad de reintegrar al recluso en la sociedad, fomentando asi su desarrollo
moral, profesional y educativo (Zapico, 2009). A fin de lograr este objetivo, el articulo
3.4 RP describe como se introdujeron préacticas laborales, educativas y culturales en el
ambito penitenciario. Asimismo, en el articulo 8 RP se manifiesta como se han
comenzado a ofrecer programas que cubriesen las necesidades especiales de cada
individuo, para asi prestar ayudas especializadas dependiendo de su condicién mental o
psicoldgica, la cual pudo haber llevado a un comportamiento delictivo. Otra medida
introducida en el articulo 156.2 RP es la oportunidad de dar permisos de salida graduales
para asegurar una reintegracion segura. En el contexto de la pandemia, la eficacia de
derechos tales como la reinsercion social, recogida en el articulo 25.2 CE, fueron puestos

a prueba.

Desde la implementacion de la reinsercion social en la Constitucion, se han producido
constantes debates acerca su categorizacion como derecho fundamental y de su naturaleza
juridica. El origen de estas posturas opuestas nace de la redaccion del articulo 25.2 CE,
pues la ambigiedad de los términos empleados deja lugar a interpretacion.
Concretamente, el articulo en cuestion manifiesta que “las penas privativas de libertad y
las medidas de seguridad estaran orientadas hacia la reeducacion y reinsercion social y
no podran consistir en trabajos forzados.” La incdgnita en relacion a la delimitacion y
definicién de conceptos tan esenciales como “la reeducacion y la reinsercion social”, el
alcance de estas nociones y la incertidumbre relacionada con su trato como fin exclusivo
o general, ha suscitado varias discusiones por parte de la doctrina y la jurisprudencia
(Zapico, 2009).
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El TC, como figura de intérprete supremo de la Constitucién, procedié a resolver esta
incognita en el Auto 15/1984 del 11 de enero. En él, el demandante expres6 que por haber
transcurrido cinco afios desde la comision del hecho delictivo, no procedia cumplir la
pena debido a que ya no tendria un fin reeducativo. El recurso de amparo fue inadmitido
y el Tribunal aclard que el articulo “era un mandato orientador de la politica criminal y
penitenciaria”, por lo que no gozaba de la misma proteccion que un derecho subjetivo. El
TC reitero esta idea en la STC 136/1999, de 20 de julio donde volvié a insistir en que no
existia “un derecho a la reeducacion o a la reinsercién social, pues tanto una como otra
son objetivos, metas a alcanzar con la ejecucion de la pena”. De igual manera, el Tribunal
afiadié que las penas privativas de libertad perseguian diversos fines entre los cuales se
hallaba la reinsercion social, por lo que este concepto no destacaba como Unico y esencial
(ATC 780/1986). En todo caso, el Tribunal expreso que de la redaccion literal del
precepto constitucional no se deducia que la reinsercion fuese la Unica finalidad licita, por
lo que no se podia considerar como “contraria a la Constitucion la aplicacion de una pena

que pudiera no responder exclusivamente de dicho punto de vista” (STC 81/1997).

No obstante, con independencia de lo dispuesto por el TC, existe doctrina que defiende
que la reeducacion y la reinsercion social tienen naturaleza de derecho fundamental.
Concretamente, Cid Moliné expuso que, al hallarse el articulo 25.2 CE en el Titulo
primero, capitulo segundo y seccidn primera, dedicados a los derechos fundamentales y
libertades publicas, se debia tratar el precepto como parte de los derechos subjetivos
(Moliné, 1998). Seguidamente, otro sector predominante de la doctrina describe el
precepto legal como un principio constitucional al tratarse de un objetivo juridico al cual
los poderes publicos deben cefiirse (Fernandez, 2014). Las fuertes discrepancias en torno
a la naturaleza juridica del principio de reinsercién y reeducacion social son un indicativo
de larepercusion y relevancia de estos conceptos, los cuales, han demostrado ser el nicleo

del sistema penitenciario.

3. LOS LIMITES A LOS DERECHOS DE LA POBLACION RECLUSA Y
SUS DEBERES.

Como bien expresa el TC en su Sentencia 2/1982 de 17 de enero no existen los derechos
ilimitados. La doctrina ha apoyado de manera casi unanime esta resolucién, afirmando

que la convivencia hace imposible la existencia de derechos absolutos. Por ello, es
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indispensable establecer el alcance del contenido de los derechos, asi como los limites y
garantias implicitos en la norma, siendo la interpretacion clave para resolver estas
indeterminaciones. EIl carécter limitado de los derechos alcanza mayor complicacion
cuando se trata de la poblacion reclusa. Esto se debe al nimero de derechos fundamentales
que se ven modulados debido a la naturaleza de la pena y la condicién propia de su
situacion de sujecion especial. El articulo 25.2 CE manifiesta los Gnicos instrumentos
limitadores de los derechos fundamentales de los reclusos, entre los que encontramos: “el
contenido del fallo condenatorio, el sentido de la pena y la ley penitenciaria”. Por lo que
corresponde al contenido del fallo, éste limitara aquellos derechos que la condena
restringe expresamente, siempre y cuando lo permita la ley. Seguidamente, el sentido de
la pena se refiere a las limitaciones de derechos que nacen de la finalidad de la condena.
Por altimo, se entiende que la LOGP hace referencia al contenido formal de la norma
(Lopez, 2015).

El articulo tercero de la LOGP desarrolla lo recogido en el articulo 25.2 CE estableciendo
como “la actividad penitenciaria” se realizara “respetando la personalidad humana de los
recluidos y los derechos e intereses juridicos no afectados por la condena”. Asimismo,
afilade que los reclusos podran “ejercitar los derechos civiles, politicos, sociales,
economicos y culturales, sin exclusion del derecho de sufragio”, salvo que fuesen

contrarios a la naturaleza del fallo condenatorio.

La disposicion final primera de la LOGP regula las suspensiones temporales de derechos
de los reclusos por razones de seguridad y orden del centro penitenciario. Los Ministros
de Justicia e Interior son competentes para llegar a este acuerdo en los “supuestos de
graves alteracion del orden”. En este caso, la autoridad penitenciaria podra requerir “la
intervencién de los Cuerpos de Seguridad del Estado”. Desde el momento en que
intervengan dichas fuerzas, éstos “asumiran la direccidn del establecimiento penitenciario
en cuanto a custodia, vigilancia y restauracion del orden el Jefe de las mismas”. Esta
seguridad alcanza tanto al exterior del centro penitenciario, donde se daria la intervencion
de las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado como al interior, donde también se

otorga proteccion a los funcionarios de prisiones y al personal del centro (Garcia, 2020).

Otra limitacion temporal incluye la posibilidad de suspender o intervenir, mediante

autoridad judicial, por resolucion motivada del Director del centro o por terrorismo, las
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comunicaciones de los internos (art. 51.2 y 5 LOGP). De cara a mantener el orden del
centro penitenciario y evitar estas suspensiones temporales de sus derechos, los internos
tienen que cumplir con unos deberes preestablecidos en el articulo 4.1 LOGP entre los
que hallamos: tener una buena conducta y actitud con los comparieros y los funcionarios,
seguir las normas propias del centro penitenciario y permanecer en la institucién
establecida hasta el fin de su condena. No obstante, se debe tener en cuenta que los
derechos constitucionales solo pueden ser “restringidos cuando lo dispongan las leyes”
como bien indica el articulo 3.2 del Real Decreto 190/1996.Como podemos contemplar,
estas circunstancias son externas a las limitaciones establecidas en el articulo 25 CE, ya
que no tienen relacion con la pena impuesta al recluso. EI TC no se ha pronunciado al
respecto de la limitacion temporal de derechos constitucionales de los reclusos.

El principio de proporcionalidad es el instrumento juridico utilizado por excelencia para
resolver los conflictos de derechos. En los casos en los que se den limitaciones de
derechos constitucionales, esta herramienta es decisoria en este sentido, para que no se
den vulneraciones o limitaciones “desproporcionadas”. Aunque este principio no viene
consagrado en sentido estricto en la Constitucion, el TC preveé su aplicacion para ciertos
derechos. En algunos casos, la propia Constitucion fija limites expresos a las restricciones
de ciertos derechos fundamentales. Entre ellos encontramos la limitacion del articulo 17
CE que contiene el derecho a la libertad, no puede “durar mas tiempo del estrictamente
necesario para la realizacion de las averiguaciones tendentes al esclarecimiento de los
hechos”. Asimismo, el derecho a la libertad ideoldgica, religiosa y de culto, recogido en
el articulo 16 CE puede limitarse siempre y cuando se respete el umbral fijado por el TC
donde se necesita “dar el mantenimiento del orden publico”. ElI TC también se ha
pronunciado al respecto de la limitacion del derecho de huelga contenido en el articulo
28.2 CE. Asi, el TC establecio que “la ley que regule el ejercicio de este derecho
establecera las garantias precisas para asegurar el mantenimiento de los servicios
esenciales de la comunidad”. Lo mismo ocurre con el derecho de reunién y manifestacion
(articulo 21 CE) por el cual se prohibe gozar de estos derechos si “existen razones

fundadas de alteracion del orden publico, con peligro para personas y bienes”.

No obstante, para la limitacion de los demas derechos, es necesario que se realice un
analisis de las circunstancias y que se aplique el principio de proporcionalidad, utilizando

las reglas y criterios que vienen incluidos en el (Roca y Ahumada, 2013). EI TC en su
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ATC 55/1996 FJ5 sefialo que habia que cumplir con tres condiciones para que una
situacion especifica limitase el ejercicio de un derecho. Entre ellas encontramos, si la
limitacidn es necesaria para conseguir el objetivo planteado. Asimismo, también hay que
valorar si existen medidas menos drasticas que la limitacion del derecho en cuestion. Por
ualtimo, el TC resalta que hay que tener en cuenta el interés general y el perjuicio que

tendria imponer una medida limitadora.

4. LA  SITUACION DE PANDEMIA EN LOS CENTROS
PENITENCIARIOS.

Desde el comienzo de la pandemia, resultaba evidente que las condiciones de
hacinamiento e insalubridad de las carceles facilitarian la rapida propagacion del virus, lo
que pondria a la poblacidn reclusa y al personal penitenciario en grave riesgo una vez que
el coronavirus penetrara en las instalaciones. La vulnerabilidad de los internos se ve
especialmente reflejada en el factor de la salud (OMS, 2020). Las enfermedades
infecciosas son mas frecuentes entre la poblacion reclusa que en la poblacion general. Los
individuos que residen en centros penitenciarios tienen aproximadamente tres veces mas
probabilidades de padecer VIH, SIDA, hepatitis C y tuberculosis. Las tasas de otras
infecciones de transmision sexual (ITS), como la clamidia, la gonorreay la sifilis, también
son mas elevadas en las personas encarceladas. La debilidad que ocasiona padecer estas
enfermedades en el sistema inmune, hace que sean mas propensos a contagiarse de
cualquier virus o enfermedad que pueda aparecer. A este hecho, se le suma que los
individuos recluidos en centros de detencion en ocasiones no reciben las vacunas
necesarias, lo que puede provocar brotes de enfermedades infecciosas como la gripe y el
COVID-19 (OMS, 2019).

Seguidamente, la salud mental y la drogodependencia también constituyen un grave
problema en instituciones penitenciarias. En torno al 11% de los individuos que padecen
un trastorno por consumo de sustancias reciben tratamiento contra la drogadiccién
mientras estan encarcelados (OMS, 2019). Por este motivo, las personas que tienen
adicciones crénicas corren un mayor riesgo de sufrir un sindrome de abstinencia mientras
estan detenidas y de sufrir una sobredosis cuando se reintegran en la sociedad. Asimismo,
son frecuentes las lesiones intencionadas y accidentales tanto por parte de internos como

de funcionarios de prisiones y como del personal de los centros penitenciarios.
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Paralelamente, el conjunto de estos factores se ve potenciado por los elementos de su
entorno tales como la violencia y el hacinamiento (OMS, 2019).

Sinembargo, una vez superados los afios mas duros de la pandemia, se ha podido observar
que el porcentaje de fallecidos en cérceles a raiz del virus es mas bajo que el de la
poblacién general (Gonzéalez De Aledo, 2021). Concretamente, se apreciaron dos mil
contagios y nueve fallecidos en las cérceles espafiolas (Gonzalez De Aledo, 2021). Este
dato demuestra como la incidencia del virus en la poblacion general es ocho veces mayor
a la de la poblacion reclusa. Asimismo, las olas de contagio que tuvieron lugar entre la
poblacién general coincidian con los brotes producidos en las instituciones penitenciarias.
En el resto de Europa se observo la misma tendencia, con la excepcién de algunos casos
aislados como son Croacia y Grecia donde el niUmero de contagios era mayor entre la
poblacion reclusa (Pérez, 2020). No obstante, Espafia fue uno de los paises con menos
contagios debido a su reducido indice de ocupacion. (Caballero, 2021).

Durante los meses de marzo a mayo de 2020, la incidencia del virus en las carceles fue
reducida, alcanzando los 85 positivos y 2 fallecidos (Salud Global del CSIC, 2021).
Aunque esto no frend la creacion de motines exigiendo su libertad en algunas
instituciones ubicadas en Alicante, Sevilla, Teruel, Valencia, Zaragoza, Aranjuez
(Madrid) y en el Puerto de Santa Maria (Cadiz) (Travieso, 2020). Ahora bien, una vez
concluido este confinamiento nacional, se comenzaron a contemplar incrementos de
contagios en las instituciones penitenciarias, alcanzando los 730 positivos sobre 46.000
reclusos que hay en Esparia, al finalizar el afio 2020 (Salud Global del CSIC, 2021). Este
aumento significativo de la propagacion del virus se dio especialmente por el retorno de
aquellos que tenian permisos de salida y el ingreso de nuevos internos, lo cual facilito la
entrada del virus desde el exterior (Salud Global del CSIC, 2021).

Durante la tercera ola se seguia observando un aumento en el nUmero contagios en las
instituciones penitenciarias. En las carceles mas pobladas de Espafia como es el centro
penitenciario ubicado en Picassent, Valencia, donde se halla el 7% de la poblacién
reclusa, se ha contemplado una mayor propagacion del virus. Concretamente, durante el
tercer brote del virus se dieron 155 contagios ademas de 473 cuarentenas preventivas
(Medina 2021). La misma tendencia se observé entre los funcionarios de prisiones de la

institucion penitenciaria valenciana donde se sumaron 16 contagios y 27 confinamientos
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preventivos (Medina, 2021). En Teruel se dio el mayor nimero de casos en proporcion a
la cantidad de internos del centro, alcanzando un 71% de contagiados (Caballero, 2021).
En la prision de Fontcalent en Alicante también se observé un brote importante dando
lugar al confinamiento de alrededor de 97 presos durante el comienzo de la campafia de
vacunacion en Espafia (Burgos, 2021). Una vez comenzada la campafia de vacunacion se
aprecié un descenso en el nimero de contagios. Sin embargo, en Gran Canaria durante la
quinta ola, se registraron alrededor de 77 positivos en coronavirus debido a la resistencia
creada contra las vacunas (Vega, Lépez-Fonseca, Bono y Goropse, 2021). Sin embargo,
fuentes de las instituciones penitenciaras califican de ‘inevitable’ el aumento de casos
desde la finalizacion del Estado de Alarma ya que la paulatina vuelta a la normalidad trae

consigo un mayor contacto entre los internos y el exterior (op.cit.).

A primera vista, las cifras demuestran que no hubo un brote de contagios incontrolable.
Sin embargo, si se observaron numerosas dificultades durante el llamado ‘doble
asilamiento’® de los presos a raiz de las medidas impuestas. La OMS reiterd que las
carceles solian ser “fuente de infeccion, amplificacion y propagacion de enfermedades
infecciosas dentro y mas alld de ellas” lo cual sittia a la poblacion reclusa en una posicion
vulnerable (OMS, 2020). De la misma manera, el Ministerio de Interior reconocié que
este colectivo tenia mayor riesgo de contagio por lo que las instituciones penitenciarias
tendrian que cumplir una serie de medidas para minimizarlo (Ministerio de Sanidad,
2020). En vista de la vulnerabilidad de la poblacidn reclusa se impusieron soluciones
rapidas centradas en evitar la penetracion del virus en los centros, entre las que
encontramos la suspension de actividades educativas, terapias, comunicaciones con
familiares y personas allegadas, asi como la suspension de salidas programadas y de

permiso.

La disminucion en la atencidn psiquiatrica durante la pandemia fue acompafada por una
reduccion paralela del personal sanitario. La escasez de médicos, enfermeros vy
enfermeras ha creado un colapso en el sistema penitenciario, teniendo que atender

solamente casos de urgencia, lo cual provoca conflictos entre los funcionarios de prisiones

! A raiz de la suspension de actividades, salidas de permiso y comunicaciones por la entrada en vigor de la
Orden INT/227/2020, se calificé la situacion vivida por los reclusos como un ‘doble aislamiento’ ya que se
trataba de un “encierro dentro de un encierro” (Gonzalez De Aledo, 2021). Los reclusos estaban, no
solamente recluidos en un centro penitenciario, sino confinados durante las 24 horas del dia en sus celdas
debido al confinamiento.
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y los reclusos (Gonzélez De Aledo, 2021). La prision localizada en Estremera, en la
Comunidad de Madrid, presenci6 un breve enfrentamiento entre el personal sanitario y
los reclusos por la falta de atencion médica durante el comienzo de la pandemia, lo cual
derivo en un funcionario siendo lesionado (Ballesteros, 2020). A medida que avanzaba la
crisis sanitaria, el personal de practicas y los auxiliares de enfermeria se encontraron ante
situaciones en las cuales tenian que hacer de intermediarios entre el paciente y el médico,
al hallarse estos confinados (Orly de Labry y Martin 2020). Esto dio lugar a situaciones
en las cuales se recetaban medicamentos sin pasar por un reconocimiento fisico
presencial. Asimismo, en los casos en los que el tiempo de consumicion del medicamento
terminaba sin apenas mejoria, el médico solia prorrogar el tiempo sin examinar al paciente
previamente por falta de tiempo (Orly de Lima y Martin, 2020). En algunos centros, hubo
fuentes que recalcaron el hecho de que solia ser el vigilante de turno quien decidia si el
recluso tenia permiso para acudir a la enfermeria. Esta situacion causd6 mucho revuelvo
al no tener los vigilantes un criterio objetivo ni competencias para decidir si un individuo
puede ser atendido (Orly de Labry y Martin, 2020). A raiz de las medidas de
confinamiento para evitar la propagacion del virus y la escasa atencion medica, se registro
un mayor numero de muertes por sobredosis, pasando de seis muertes en el afio 2019 a
veintiséis muertes en 2020 (Araluce, 2021). No obstante, estas situaciones han sido
comunes en todos los centros penitenciarios europeos ya que las medidas preventivas

impuestas han sido parecidas, generado asi una reaccion similar.

5. LAS MEDIDAS PROPUESTAS POR EL MINISTERIO DE SANIDAD Y
LAS COMUNIDADES AUTONOMAS.

La OMS esta compuesta por los mayores expertos del mundo en materia de salud y lucha
por promover “el grado maximo de salud que se pueda lograr” (OMS, 2021). Por este
motivo, la OMS sirvié como guia al resto de los paises afectados por la pandemia, siendo
Espafia uno de ellos. EI Ministerio de Sanidad y las autoridades competentes dentro de
las Comunidades Autonomas estaban pendientes de las resoluciones y recomendaciones
redactadas por la OMS para actuar correctamente frente a este nuevo virus. Una vez que
la comunidad internacional identifico la gravedad asociada a la irrupcion del nuevo virus,
surgieron preocupaciones entre numerosas organizaciones e instituciones no
gubernamentales por la salud de los colectivos mas vulnerables de la poblacion (Pérez,
2020). Por ello, durante las primeras semanas desde la penetracion del virus en Europa,

se presentaron alrededor de 50 quejas por la falta de medidas adoptadas para proteger a
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los reclusos y funcionarios de prisiones (Marco, 2021). A raiz del descontento, la OMS y
el Comité para la Prevencion de la Tortura del Consejo de Europa comenzaron a idear

distintas alternativas para salvaguardar el bienestar de aquellos que vivian en prision.

El 23 de marzo de 2020 la OMS publicd una guia con recomendaciones denominada
“Preparacion, prevencion y control de COVID-19 en prisiones y otros lugares de
prevencion” dirigido hacia los distintos Estados. Entre las diferentes recomendaciones, la
OMS destaca la importancia de integrar el plan principal de medidas de prevencién y
contencion del virus a las cérceles, para evitar su marginalizacion. Para ello, también
deben asegurarse vinculaciones estrechas entre el sistema sanitario y el centro
penitenciario, para asi evitar discriminaciones relativas a la atencion sanitaria. A fin de
evitar estas conductas discriminatorias, la OMS destaca la necesidad de mantener un
minimo de recursos esenciales en las carceles ademas de entrenar al personal
penitenciario sobre el virus y como reaccionar ante distintos casos de emergencia. La
lejania de las carceles de la poblacion general y, por ende, de los hospitales, hace dificil
que se puedan atender situaciones de emergencia. A este dato se le suma el hecho de que
la crisis sanitaria estaba provocando colapsos en los centros sanitarios por lo que convenia

ofrecer estos servicios en las prisiones.

Seguidamente, la OMS sefiala la importancia de realizar evaluaciones periodicas en las
carceles del pais, sobre todo durante los primeros meses de la pandemia. Estas
comunicaciones entre las autoridades penitenciarias y el exterior deben ser regulares para
informar sobre todos los datos, riesgos y soluciones. Una de las propuestas centrales de
la OMS era la busqueda de alternativas a las medidas privativas de libertad. EI organismo
desarrollé esta recomendacion, aclarando que era posible ofrecer medidas que no privasen
de libertad a aquellos reclusos con “perfiles de bajo riesgo y especialmente vulnerables”,
siendo preferentes las mujeres embarazadas o con hijos que dependiesen de ellas, asi
como los presos de mayor edad y mas enfermos. Europa y Estados Unidos siguieron estas
recomendaciones y procedieron, mayoritariamente, a liberar a presos que cumpliesen con
las caracteristicas enumeradas para asi evitar los hacinamientos e incrementos de

contagios (Pérez, 2020).

Tras la declaracion de la situacién de emergencia de salud publica por parte de la OMS,

en Espafia, entrd en vigor el Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo por el que se
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proclamo el Estado de alarma seguido por la Orden INT/227/2020 del 15 de marzo para
gestionar la crisis sanitaria en prisiones. El Real Decreto 463/20207 declar el estado de
alarma en Espafa y sentd las bases de las restricciones que se aplicarian a la poblacién
general. La Orden INT/227/2020, por otro lado, adapt6 las medidas redactadas en el Real
Decreto 463/2020 a las instituciones penitenciarias. El parrafo primero de esta Orden
explica la vigencia de las medidas adoptadas, que durarén hasta que se levante el estado
de alarma declarado en el Real Decreto 463/2020. A continuacion, se proceden a
enumerar las suspensiones, como son las comunicaciones ordinarias con familiares y
personas allegadas, asi como las visitas, las salidas de permiso y las salidas programadas.
No obstante, se menciona que “se ampliardn las comunicaciones telefonicas”,
especialmente entre el abogado y el interno para no violar el derecho de tutela judicial
efectiva del recluso. Asimismo, los internos clasificados en el tercer grado penitenciario
podran realizar las actividades propias del régimen de flexibilidad en el que se encuentren,
siempre y cuando el articulo 7 del Real Decreto 463/2020, que versa sobre la limitacion

de la libertad de circulacion, lo permita.

5.1.  Lasuspension de comunicaciones ordinarias y especiales.

Mediante la Orden, los reclusos tenian prohibida cualquier salida programada del centro
penitenciario a menos que se tratase de un caso de fuerza mayor. Asimismo, se
suspendieron las comunicaciones ordinarias a raiz de la limitacion de la libertad de
circulacion de la poblacién general. Sin embargo, se mantuvieron las comunicaciones con
abogados para garantizar su derecho a la tutela judicial efectiva. Las cartas y las llamadas
telefonicas se convirtieron en las unicas formas de comunicacion. Esta medida conto con
una fuerte oposicion ya que las llamadas telefonicas tan solo duraban 5 minutos y eran de
pago, lo cual provocé conflictos entre los reclusos con escaso poder econdmico
(Terradillos, 2020). Con el proposito de mitigar la situacion, se permitieron el doble de

Ilamadas telefonicas ademas de gratuitas para aquellos presos con pocos recursos.

2 Una vez que finalizaban los 15 dias de estado de alarma, el gobierno observé que el virus seguia siendo
la principal causa del colapso que sufrian los hospitales, comprendié que era necesario prolongar el
confinamiento nacional. Durante la etapa de la pandemia, el Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo sufri6
diversas modificaciones, entre las que encontramos el Real Decreto 465/2020, de 17 de marzo; el Real
Decreto 476/2020, de 27 de marzo; el Real Decreto 487/2020, de 10 de abril; el Real Decreto 492/2020, de
24 de abril; el Real Decreto 514/2020, de 8 de mayo; el Real Decreto 537/2020, de 22 de mayo y el Real
Decreto 555/2020, de 5 de junio. Todas estas modificaciones sirvieron para prorrogar el estado de alarma
declarado por el Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo.
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Posteriormente, la SGIP proporcion6 205 mdviles que permitiesen a los internos realizar
video llamadas bajo la vigilancia de los funcionarios de prisiones (SGIP, 2020).
Seguidamente, se ofrecié un Servicio de Orientacion Juridica para facilitar el contacto
entre los reclusos y sus abogados mediante video llamada. Aunque no se podian restringir
las comunicaciones ordinarias con abogados, se insisti6 en que estas fuesen

preferiblemente telefonicas, salvo en casos de urgencia (Abellan, 2021)3,

No obstante, las medidas introducidas seguian generando problemas. En los centros
penitenciarios con mayores numeros de presos, el acceso proporcional a estos nuevos
recursos era complicado. Seguidamente, en muchos casos se considerd que esta nueva
forma de comunicacién no se equiparaba al contacto que tenian los reclusos anteriormente
con sus familiares. La introduccion de la tecnologia moderna tambiéen fue acompafiada
por problemas técnicos ya que las prisiones no estan equipadas con la infraestructura
adecuada para permitir el buen funcionamiento de las video llamadas (Abellan, 2021).
Adicionalmente, al haber aproximadamente 58.000 presos en las carceles espafiolas, el
suministro de 205 teléfonos mdviles no proporciono practicamente ningdn cambio en

materia de comunicaciones.

Una vez se comenzaron a introducir las medidas de desescalada para la poblacion general,
el Ministerio de Sanidad redact6 un documento técnico con nuevas recomendaciones para
las instituciones penitenciarias. Sin embargo, estas medidas de desescalada propuestas
solo podian entrar en vigor si las “condiciones especificas de cada centro y la situacion
epidemiologica en el ambito territorial correspondiente” lo permitian. En cuanto a las
comunicaciones y visitas, el nimero se restringiria a dos personas maximo por
comunicacion, debiendo éstos formar parte del programa de comunicaciones. Ademas, el
aforo del locutorio se limitaria al 50% habiendo un turno por la tarde y por la mafiana
durante seis dias a la semana. En septiembre de 2020, tras la aparicion de una nueva ola
de contagios se volvio a dar la suspension de vis a vis y de comunicaciones con familiares
durante 15 dias, que fue prorrogado hasta febrero (Ministerio de Sanidad, 2020). Estas

medidas de suspension se podian reducir dependiendo de “si la situacion epidemiolégica

% Las comunicaciones entre el abogado y el cliente no se pueden ver afectadas por una crisis sanitaria. El
articulo 51.2 de la LOPJ establece que estas comunicaciones sélo podran verse suspendidas por orden de
una autoridad judicial o en supuestos de terrorismo. Siguiendo lo dispuesto en la LOGP, se debe tratar de
mantener la normalidad en materia de comunicaciones, y no limitar este derecho, aunque nos encontremos
ante una situacion adversa.
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asi los aconsejase™. Sin embargo, en febrero de 2021 la mayoria de prisiones espafiolas
seguian manteniendo las mismas medidas que al comienzo de la pandemia (Terradillos,
2022). Cuando finalmente los internos pudieron realizar ‘vis a vis’ y empezaron a obtener
permisos de salida, se siguieron encontrando con obstaculos. Una vez salian del centro
penitenciario, al volver, los internos tenian que realizar 14 dias de cuarentena obligatoria
(SGIP, 2020). Esta medida desmotivaba a los reclusos a la hora de cumplir con sus
permisos de salida. Paulatinamente, esta situacion fue generando un clima de tension
entre los internos y los funcionarios de prisiones. A raiz del descontento general, la SGIP
incluyo en su documento técnico que los confinamientos debian ser voluntarios y requerir
de consentimiento expreso previo del interno. No obstante, existen fuentes internas de las
carceles de Ocafia y Navalcarnero que aseguran que hubo presos que no fueron
informados de que se trataba de un tramite voluntario (Gonzalez De Aledo, 2021).

5.2. El adelantamiento al régimen de semi-libertad y la excarcelacion de
presos.

A raiz de la recomendacion de la OMS sobre la liberacion anticipada de presos que
cumpliesen con determinadas caracteristicas, la Orden INT/227/2020 del 15 de marzo
reguld la situacion de aquellos internos clasificados en tercer grado o con regimenes
flexibles. En su articulo 1c) la Orden les reconoce mayor libertad, pero indica que es
necesario cefiirse a lo dispuesto sobre la limitacion a la libertad de circulacion del articulo
7 del Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo. EI Codigo Penal espafiol ya preveia en su
articulo 36.3 CP, el paso al tercer grado de presos por motivos “humanitarios y de
dignidad de reclusos enfermos muy graves”. No obstante, este permiso debe venir
acompafiado por un previo informe por parte del Ministerio Fiscal, de las Instituciones
Penitenciarias o de cualquier otra parte relevante para poder valorar el caso.
Seguidamente, el articulo 104.4 RP desarrolla esta progresion al tercer grado, apuntando
como, para acceder a este permiso, debe tratarse de un recluso de “escasa peligrosidad”
y cuyos padecimientos sean “incurables”. El articulo 91 CP fue otro precepto que se
empleo durante la crisis sanitaria, ya que versa sobre la libertad condicional humanitaria,
que, para su concesion, se cifie a caracteristicas similares a las mencionadas en el anterior

articulo, debiendo el Juez de Vigilancia dar su aprobacién. Asimismo, para la liberacion

4 La SGIP se apoyaba en el articulo 51.1 LOGP para mantener estas medidas restrictivas. En él se establecia
que las limitaciones se podian dar por “razones de seguridad, de interés de tratamiento y del buen orden del
establecimiento”.
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de reclusos también fue de utilidad el principio de flexibilidad contenido en el articulo
100 RP. En este precepto se menciona como el progreso de un grado al siguiente se podria
ver acelerado o atrasado dependiendo de las caracteristicas especificas de cada interno.
No obstante, en caso de haber alteraciones en las medidas especificas del interno se
necesitaria la aprobacion del Juez de Vigilancia.

El 27 de marzo de 2020, la SGIP redacté un documento técnico ilustrando la adaptacion
de las medidas a los centros carcelarios. Segun el informe, durante el primer mes desde
la implementacién de las medidas, hubo dificultades en la ejecucion de las instrucciones
de excarcelacion de los presos. Para remediar esta situacion, el Defensor del Pueblo
estableci6 que era necesario “impulsar la celebracion de juntas de tratamiento
telematicas” y realizar las remisiones de documentacion “por via electronica”. A finales
de 2020, segun el Consejo de Europa, 4.356 presos fueron liberados, lo cual constituye
un 7,4% de la poblacion reclusa en Espafia. Asi, el Estado espafiol fue el octavo pais de
Europa con mas internos liberados a raiz de la pandemia (Consejo de Europa, 2021). Otra
de las incognitas que surgio con el brote del virus fue como actuar frente a los internos
que se encontraban en prision preventiva. En los casos en los que el preso enfermaba
gravemente a raiz del virus, el juez aplicaba el articulo 508 CP, que permite el arresto
domiciliario por razon de enfermedad. Igualmente, el juez competente llevd a cabo
revisiones de las medidas cautelares aplicadas, ya que, a raiz de la situacion excepcional,
habia casos en los que ya no existia riesgo de fuga o de destruccion de pruebas (SGIP,
2020).

5.3. Laatencion sanitaria y prevencion de contagios.

En la primera guia provisional redactada por la OMS, se sefialé la importancia de seguir
rigurosamente las medidas de desinfeccion e higiene ya que todavia no habia una vacuna
disponible. En el caso de los centros penitenciarios, el seguimiento de estas medidas esta
estrechamente ligado con la necesidad de conocimiento del método de prevencidn por
parte del personal, los funcionarios de prisiones y los propios reclusos. Por ello, se debe

asegurar el derecho a la informacidn de este colectivo para evitar la propagacion del virus.

La SGIP en su documento técnico del 10 de junio de 2020 enumerd las medidas sanitarias

obligatorias cuya implementacién debian asegurar los funcionarios del centro. Entre ellas
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encontramos la necesidad de proporcionar geles hidroalcoholicos para evitar infecciones
ademas de acceso a lavabos con jabdn y papel higiénico. Asimismo, el uso de mascarillas
es obligatorio tanto para el personal como para los internos, ademés de la necesidad de
mantener una distancia minima de 1,5 metros entre cada individuo. En el caso de que se
dé un contagio, el interno debe confinarse durante 14 dias mientras que un médico
supervisa su evolucion dentro del centro. Si el interno presenta dificultad para respirar o
cualquier otro sintoma grave, se dara su traslado al hospital mas cercano. Asimismo, en
casos de contacto estrecho, el preso sera confinado durante 14 dias y un médico hara un
seguimiento de su caso especifico, midiendo su temperatura dos veces al dia y estando
alerta de cualquier sintoma que se pudiese presentar. No obstante, el confinamiento podria
finalizar con anterioridad si se diese una PCR negativa. lgualmente, si se diese un caso
de alta sospecha de contagio, se realizard una PCR en las primeras 24 horas desde que
presento los sintomas. Si la PCR fuese negativa y los sintomas persistiesen se procederia
a realizar una segunda, pudiendo realizar una prueba serologica o de deteccion tipo
ELISA en el caso de que siguiese dando negativo. Cuando se comenzaron a dar los
permisos de salidas, los nuevos ingresos y los “vis a vis’ se daban cuarentenas de 14 dias
para prevenir cualquier tipo de contagio. Sin embargo, en los casos en los que el interno
regresaba de una consulta hospitalaria o de una citacion para el juzgado la cuarentena se
reducia a 7 dias. Estas medidas de prevencion del COVID, no se vieron afectadas en las
fases de desescalada ya que las autoridades sanitarias alertaron de que se debia seguir

teniendo un control sobre el virus para evitar futuros brotes.

El documento técnico redactado por la SGIP muestra como las medidas sanitarias de
contencidn del virus no pudieron implementarse estrictamente debido a las carencias que
sufrieron en los centros penitenciarios. La OMS manifest6 desde un primer momento que
la gestion de la pandemia podria verse gravemente afectada por la falta de recursos a nivel
mundial. Para comenzar, el acceso a los tests de deteccion del virus era limitado lo cual
fue la principal causa de los brotes de coronavirus al comienzo de la pandemia (SGIP,
2020). De igual forma, tampoco se le suministr6 al personal y a los internos equipos de
proteccion tales como las mascarillas quirargicas, ropa de proteccion, pantallas faciales y
guantes sanitarios (SGIP, 2020). Estos recursos son esenciales para evitar que los
individuos entren en contacto con gérmenes infecciosos y para prevenir la propagacién

del virus.
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En el documento técnico actualizado por la SGIP se hace referencia a una de las
recomendaciones centrales de la Guia redactada por la OMS, la necesidad de integrar el
plan de contencidn del virus a los centros penitenciarios. En el informe, la SGIP expone
como, en lugar de aplicar un plan de actuacion especifico para la situacién excepcional
de las cérceles, se limitaron a aumentar el nimero de trabajadores sanitarios, sin informar
debidamente sobre el plan de prevencion y contencién del virus. Seguidamente, se
denuncia que no todos los contagiados estdn siendo atendidos en los centros
penitenciarios, creando temor entre el personal penitenciario y los internos (SGIP, 2020).
Esto sumado al hecho de que los internos solamente podian acceder a las duchar cada dos
dias, y que en ocasiones podia pasar incluso estar una semana sin asearse, no era

compatible con el protocolo de salud y prevencién del COVID-19.

5.4. Lasuspension de actividades socio-educativas y terapias psicologicas.

El articulo 66 LOGP explica como a partir de un programa de tratamiento
individualizado, el interno podra tener acceso a terapias de comportamiento y sesiones
psicopedagdgicas, asi como a formaciones profesionales para favorecer su reinsercion.
Este programa de tratamiento individualizado se divide en actividades socio-educativas
que incluyen componentes culturales y deportivas y en terapias psicoldgicas adaptadas a
cada caso especifico. Como ejemplo, el articulo 66 bis 1 LOGP indica como la
Administracion penitenciaria debe educar a aquellos condenados por realizar actos
violentos contra nifios o adolescentes sobre los derechos de los mismos. Seguidamente,
el articulo 67 LOGP afiade que aquellos que no han recibido la formacion basica
obligatoria recibiran esta ensefianza en el centro penitenciario. Durante el programa de
formacidn, un equipo de educadores hara valoraciones al respecto de la evolucion del
interno para que asi pueda recibir un tratamiento adecuado a su situacion

psicopedagdgica.

No obstante, la Orden INT/227/2020, de 15 de marzo, que versa sobre las medidas
adoptadas en las instituciones penitenciarias, restringio las actividades ofrecidas por los
centros. lgualmente, establecié que la celebracion de estas actividades se veria limitada
por el articulo 7 del Real Decreto 463/2020. Paralelamente, al hallarse las salidas
programadas suspendidas, también se interrumpieron las sesiones educativas realizadas

en el exterior del centro penitenciario (Asociacién Espafiola de Neuropsiquiatria, 2020).
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Adicionalmente, debido a la limitacion de la libertad de circulacion de las personas,
aquellos individuos distintos de la administracion penitenciaria, tales como
organizaciones no gubernamentales, profesores y voluntarios que formaban parte del plan
de tratamiento, no podian desplazarse ni acceder a los centros penitenciarios (Asociacion
Espafiola de Neuropsiquiatria, 2020).

6. LA AFECTACION DE LA PANDEMIA A LOS DERECHOS
CONSTITUCIONALES DE LA POBLACION RECLUSA.

6.1. Derecho a la vida y a la integridad fisica y moral.

Segun confirmaron funcionarios de prisiones del centro penitenciario de Ocafia, la
realidad vivida por los internos durante la pandemia no fue tan ideal como la descrita en
los informes y documentos técnicos®. Debido a la suspension de actividades y reuniones,
los internos tuvieron que permanecer en sus celdas de aproximadamente 6,5 metros
cuadrados durante 4 meses, sin posibilidad de salir. EI Gnico momento permitido para
salir de las celdas era para acudir a las duchas cada dos dias. El aislamiento, la suspension
de las terapias y los tratamientos, asi como el confinamiento, tuvo una gran incidencia
sobre la salud mental de los internos, derivando en un aumento de suicidios (Sosa, 2021).
Este tratamiento pudo considerarse como ‘inhumano’ ya que apenas existia ningun tipo
de socializaciéon con el exterior o el interior del centro, ni ningun tratamiento hacia
aquellos internos que sufrian de salud mental. La STC 120/1990 resalta como el
fundamento ultimo del derecho a la integridad fisica y moral es la dignidad humana que
“debe permanecer inalterada cualquiera que sea la situacidon en que la persona se
encuentre”. En este caso, la situacion en las instituciones penitenciarias ha demostrado
ser inaguantable debido a la incidencia que ha tenido sobre la salud mental de los internos,
que en ocasiones ha llevado incluso a la aparicion de motines (Travieso, 2020). Las
medidas adoptadas mostraron una clara prevalencia por la seguridad de las prisiones,
dejando desprotegida la dignidad de los internos (SGIP, 2021). En el articulo 3.4 LOGP
se destaca el deber de la Administracion penitenciaria de “velar por la vida, integridad y
salud de los internos”. Consecuentemente, esto deriva en la necesidad de asegurar de
forma activa el cuidado de la vida, la integridad y la salud de aquellos que se hallen en
situacion de privacion de libertad (STC 137/1990).

® Esta informacion ha sido confirmada oralmente mediante una entrevista con un funcionario de prisiones
de Ocafia, cuyo nombre ha pedido no desvelar.
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De igual forma, la SGIP redacté un documento técnico atendiendo las quejas relacionadas
con los 14 dias de cuarentena obligatoria tras cumplir con los permisos de salidas y los
‘vis a vis’. En el mismo, hace mencion del cambio realizado en las medidas anti-COVID
del &mbito penitenciario donde tiene que mediar consentimiento por parte del interno
antes de realizar el confinamiento. Sin embargo, los reclusos no fueron informados de
esta posibilidad (Gonzélez De Aledo, 2021). En este caso, es oportuno hacer referencia a
la STC 120/1990 que establece como el derecho contenido en el articulo 15 CE “protege
la inviolabilidad de la persona, no sélo contra ataques dirigidos a lesionar su cuerpo y
espiritu, sino también contra toda clase de intervencidn en esos bienes que carezcan del
consentimiento de su titular”. La falta de informacion ofrecida a los internos sobre la
opcién de oponerse a un confinamiento supone una violacion del derecho a la integridad
fisica y moral de los internos, segun lo descrito por el TC. Los 14 dias de aislamiento,
como ha sido comprobado durante la pandemia, suelen estar acompafiados de un
menoscabo psiquico, especialmente para los internos que ya sufren de problemas
mentales (Tallarda, 2021). Por ello, la no comunicacion de la posibilidad de oponerse a

realizarlo, supone una “lesion al cuerpo y espiritu” del recluso (STC 120/1990).

En vista de la situacion de crisis sanitaria, en este caso, seria aplicable el principio de
proporcionalidad® para valorar si realmente nos encontramos ante una violacion de
derechos fundamentales. En relacion a la teoria relativa al principio de proporcionalidad,
en este caso seguiremos la interpretacion relativa, por la cual procederemos a aplicar el
test de proporcionalidad. Primeramente, observamos que las medidas limitadoras de los
derechos fundamentales de los reclusos, buscan un fin legitimo, que es protegerles de un
virus desconocido que, en sus inicios, parecia letal. En cuanto a la idoneidad de la medida,
podriamos establecer que, aunque la cuarentena en las celdas fuese inevitable debido al
alto indice de propagacion del virus, la suspensidn total de tratamientos individualizados,
asi como de las actividades educativas no fue idoneo. No es dificil identificar la
correlacién directa que existe entre la suspension de las terapias psiquiatricas y las
actividades con un detrimento de la salud mental. Por ello, para proteger la salud general
de los reclusos hubiese sido mas idoneo suspender parcialmente estas actividades para asi

permitir que reciban su tratamiento que es mas aun necesitado durante el confinamiento.

& El principio de proporcionalidad es una herramienta creada para realizar una interpretacion del derecho
acorde al contexto en el que se encuentren. Con ello se trata de determinar la gravedad del delito y asi evitar
que se dicten sanciones desproporcionadas.
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Considerando que el fin buscado por el legislador era proteger la salud de los reclusos, la

suspension de sus tratamientos no lograria alcanzar este objetivo.

6.2. Derecho a las comunicaciones y visitas y el derecho a la intimidad.

Después de tres meses de incomunicacién ente la poblacién reclusa y el mundo exterior,
las medidas de desescalada y la mejoria del plan de respuesta ante la pandemia, crearon
esperanza entre los internos. No obstante, en septiembre de 2020 volvieron a entrar en
vigor las mismas medidas que al comienzo de la pandemia (SGIP, 2020). La
recomendacion realizada por la SGIP de “blindar las prisiones contra el COVID-19” se
ejecuté mediante la suspension de comunicaciones especiales. La poblacion reclusa
permanecio de nuevo sin poder realizar ‘vis a vis’ ni poder relacionarse con familiares ni
personas allegadas. Esta medida entra en oposicion con el mandato constitucional del
articulo 18 CE, que garantiza el derecho a la intimidad personal y familiar y sirve como
expresion al derecho a las comunicaciones. La Ley Organica 1/1982, de 5 de mayo
desarrolla el concepto del derecho a la intimidad familiar considerandolo como el
“derecho a disfrutar sin interferencias de las condiciones minimas, personales y
familiares, necesarias para el pleno desarrollo personal”. Sin embargo, mediante la
suspension de comunicaciones, el legislador aisla totalmente al interno, eliminando toda
relacion con el exterior, medida la cual algunos colectivos han calificado de “inhumana”

(Asociacion Pro Derechos Humanos Espafia, 2020).

Conscientes de la repercusion legal que supone incomunicar a la poblacion reclusa, la
SGIP publico que a raiz del material tecnologico aportado se habian podido realizar
54.000 video llamadas entre marzo y mayo de 2020. No obstante, teniendo en cuenta que
existen 33.500 internos, sin contar con aquellos que se encuentran en el tercer grado
penitenciario, esto supondria 1,6 Ilamadas por persona en 3 meses. Esto entra en
contradiccion con el articulo 42 del Real Decreto 190/1996, de 9 de febrero que establece
que las comunicaciones familiares e intimas se deben realizar una vez al mes como
minimo, asi como las orales se celebraran dos veces por semana. Asimismo, durante el
segundo periodo de suspension de comunicaciones, el nimero de video llamadas no fue
ampliado ni estuvieron disponibles para todos (SGIP, 2021). De esta forma, el obstaculo
impuesto durante los primeros meses de la pandemia continuaba afectando a las

relaciones familiares y al desarrollo integral de la personalidad de los reclusos. El articulo
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1.3 de la Ley Organica 1/1982, de 5 de mayo describe el cardcter “irrenunciable,
inalienable e imprescriptible” del derecho a la intimidad familiar, afadiendo que, con
independencia de la situacion especial en la que se encuentre el individuo, todos somos

titulares de este derecho.

La incidencia que tiene sobre la salud mental la incomunicacidn con parejas, familiares y
seres queridos durante meses, también perjudica el bien juridico protegido por el articulo
25.2 CE. Como bien indica el psiquiatra Manuel Escudero, el aislamiento total del entorno
familiar puede desembocar en el padecimiento de distintas patologias (Arroyo-Cobo,
2012). La familia y las personas cercanas, especialmente para los internos, constituyen
un sistema de apoyo esencial y necesario para poder tener un desarrollo psico-social
normal (Bascon, 2016). La ausencia de este pilar tan fundamental ralentiza la reinsercion
del preso y el desarrollo integral de su personalidad (Bascén, 2016). La reinsercion social

constituye la base de los derechos constitucionales de los reclusos.

Aunque inicialmente esta medida limitadora fuese valida debido a la cobertura legal que
poseia’, el articulo 51.1 LOGP afiade otro criterio a la limitacion del derecho de
comunicaciones con familiares y personas allegadas, la cual es la existencia de “razones
de seguridad, de interés de tratamiento y de buen orden del establecimiento”. En este
caso, el uso de medidas de incomunicacidn con el exterior por razones de seguridad es
discutible. Numerosas organizaciones denunciaron el hecho de que estas medidas tan
drésticas no concordaban con la gravedad real de la pandemia (Albin, 2020). Las
comunicaciones presenciales realizadas entre cristales no suponian apenas un riesgo ya
que se respetaba la distancia social y el cristal actuaba como obstaculo para la
propagacion del virus. Igualmente, el ‘vis a vis’, consistente en un encuentro presencial
entre dos personas, tampoco suponia una amenaza para la salud publica si se empleaban
las mismas medidas preventivas que en el exterior. La desigualdad observada entre las
medidas aplicadas a la poblaciéon general, donde las reuniones entre no convivientes se
limitaban a diez personas, y la poblacion reclusa, donde no se permitian reuniones entre

dos personas, supuso un claro caso de discriminacion para algunas organizaciones.

T EI TC en su sentencia 73/1983, de 30 de julio establecié que para que se pudiese limitar el derecho a la
intimidad aplicado a las comunicaciones, se debia contar con la “adecuada cobertura legal”.
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Siguiendo el principio de proporcionalidad, podriamos calificar el fin perseguido como
legitimo ya que la intencion del legislador al implementar estas medidas es de evitar la
propagacion del virus y asi no empeorar la salud de los reclusos. En cuanto a la idoneidad
de la medida, se puede identificar una relacion causal entre el medio utilizado y la
finalidad ya que la limitacion en la libertad de circulacion hacia que no fuese posible
realizar comunicaciones ordinarias. Una vez aprobado el test de idoneidad, hace falta
determinar si la medida aprobada es estrictamente necesaria. Aunque inicialmente fuese
imposible realizar comunicaciones presenciales, y la falta de recursos y de tiempo hiciese
dificil que se realizasen comunicaciones telematicas con familiares, durante la segunda
ola de la pandemia esta medida podia haberse suavizado. Una vez superada la primera
ola, la poblacion general podia reunirse con hasta diez personas no convivientes, mientras
que la poblacidn reclusa seguia teniendo las comunicaciones con familiares suspendidas.
En este caso, esta restriccidn no era necesaria para evitar la propagacion el virus ya que
se podia haber implementado una medida menos limitadora de sus derechos
fundamentales. Al conocer ya los métodos de prevencion del virus, y permitir reuniones
de diez personas, se podian haber levantado las restricciones en materia de comunicacion

ya que no es necesaria para la consecucion del fin altimo.

6.3. Derecho a la informacion.

El derecho a la informacion, recogido en el articulo 20.1 d), es uno de los derechos de
mayor importancia a la hora de enfrentarse a una pandemia mundial. No solo para conocer
su origen, riesgos y propagacion sino para saber como actuar para evitar el contagio. La
Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas insistio en esta idea al expresar
que “los gobiernos deben proporcionar informacion veraz sobre la naturaleza de la
amenaza que representa el coronavirus”. Asimismo, afiadi6 que el gobierno debia
“ofrecer informacion fiable... centrdndose en especial en garantizar el acceso a
informacion a aquellas personas con acceso limitado a Internet”. No obstante, la forma
de actuacion del gobierno en este ambito es cuestionable. EI documento técnico redactado
por la SGIP critica el hecho de que no se implement6 debidamente el plan de prevencién
y contencidn del virus al no informar correctamente sobre el plan de actuacion especifico.
También afiadié que la Unica medida introducida relacionada con este plan en los centros
penitenciarios fue el incremento del nimero de trabajadores sanitarios. La ausencia de

coordinacion en cuanto a la puesta en funcionamiento del plan de prevencion y contencién
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del virus demuestra una clara desigualdad en términos de informacion entre la poblacion
general y la penitenciaria. De esta manera, también se viola el principio de igualdad
contenido en el articulo 14 CE al no poder acceder a la informacion del plan de contencion

del virus en términos iguales a la poblacion general.

En las recomendaciones establecidas por la SGIP en materia de medidas de desescalada,
se establecio que los confinamientos por retorno al centro penitenciario de las salidas
programadas comenzarian a ser voluntarios y requeririan de consentimiento expreso
previo. Sin embargo, los internos en muchas ocasiones no fueron informados de esta
posibilidad y cumplian con los confinamientos que creian obligatorios (Gonzélez De
Aledo, 2021). Esta situacién es contraria a lo dispuesto en el articulo 20.1 d) CE ya que
el interno no esta recibiendo informacion veraz. lgualmente, la Administracion
penitenciaria no estd cumpliendo con el deber de proporcionar “informacion escrita sobre
sus derechos y deberes, el régimen del Establecimiento, las normas disciplinarias”, como

indica el articulo 52.1 RP.

6.4. Derecho a la tutela judicial efectiva.

La limitacion de la libre circulacion también dificulté el contacto entre los reclusos y sus
abogados (Abellan, 2021). El Servicio de Orientacién Juridica presentd una alternativa
tecnoldgica para mantener las comunicaciones. Aungue no fuese posible limitar las
comunicaciones ordinarias entre el abogado y su cliente, se insistid en que fuesen
preferiblemente telefonicas (Albellan, 2021). Sin embargo, el acceso a estos nuevos
recursos era muy limitado, especialmente en aquellos centros penitenciarios con mayor
namero de presos. A principios del afio 2021, tras un afio desde el primer brote del
COVID-19 en Espanfia, se redactd un convenio con el Colegio de Abogados en el cual se
comenzarian a realizar video llamadas entre los abogados y los internos, en lugar de
Ilamadas telefénicas. Sin embargo, solo se implementaron estas nuevas medidas en los
centros penitenciarios ubicados en Madrid y en Malaga (Pedrero, 2021). Esta clara
limitacion de las comunicaciones entre los abogados y los reclusos rompe con lo

establecido en el articulo 24 CE.

El derecho a la tutela judicial efectiva contiene implicitamente el derecho a la defensa y
a la asistencia letrada. El propio TC manifesto en la STC 28/2010 que “la indefension

engloba todas las demas violaciones recogidas en el articulo 24 CE”. Al tratarse de una
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asistencia telematica, esto supone que se tienen que realizar un mayor nimero de tramites
para que se pueda dar la videoconferencia, asi como asegurar que haya un dispositivo
electronico disponible. Estas restricciones, aun siendo inevitables, suponen una limitacion
al derecho de defensa y, por consiguiente, al derecho a la tutela judicial efectiva. Segln
el TC, la indefension se da en el momento en el que “se privan o limitan los medios de
defensa” y que produce “un perjuicio en los derechos e intereses sustantivos” de una de
las partes. Las medidas impuestas en relacion a las reuniones de los reclusos con sus
abogados, suponen una limitacién del medio de defensa méas elemental en el proceso

penal, que es el abogado.

A principios de 2021, la poblacién general tenia mayor libertad de circulacion y de
reunién por lo que podian contactar con mayor facilidad con sus abogados, asi como
convocar reuniones presenciales. Esta situacion refleja la diferencia en cuanto al acceso
a letrados entre la poblacion general y la reclusa. EI TC denuncia estas circunstancias en
la STC 40/2002 donde establece que la indefension también supone “un menoscabo
sensible de los principios de igualdad de las partes”. Igualmente, en la STC 21/2000 de
18 de septiembre el TC afiade que la indefension comprende también “la asistencia de un
profesional del derecho” y “aunque la asistencia letrada no sea preceptiva, constituye un

derecho que asiste a las partes para defender sus intereses”.

En este caso, no existia una medida redactada que limitase las comunicaciones entre el
abogado y el recluso, solo que en la practica se mostro preferencia por comunicaciones
telematicas. En todo caso, la Orden INT/227/2020 defiende la continuidad de las
comunicaciones entre ambas partes. Por esta razon, no se podria aplicar el principio de
proporcionalidad en sentido estricto. En materia de comunicaciones entre el abogado y el
cliente, realmente se permitié elegir entre la realizacion de comunicaciones presenciales
o telematicas, por lo que, estrictamente, no se puede considerar que se restringiese este

derecho como tal.

6.5. Derecho a la educacion.

El brote del coronavirus en Espafia fue acompafiado por una restriccion paralela en
materia educativa, especialmente en los centros penitenciarios. La Orden INT/227/2020
recogié que todas las actividades planificadas, asi como todas las salidas programadas
para la realizacion de actividades serian suspendidas. Con su entrada en vigor, todo

tratamiento individualizado, terapias de comportamiento y formaciones profesionales
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fueron detenidas. Por lo que se contempla, la Orden INT/227/2020 se ha limitado a
restringir con caracter general las actividades desarrolladas en el centro, pero no ha
sugerido ninguna solucion a la limitacion al derecho de la educacion. Asi como a nivel
nacional, aquellos que estaban recibiendo formaciones educativas consiguieron utilizar
alternativas tecnoldgicas, los internos, debido a los escasos recursos y el limitado margen
de tiempo, tuvieron que detener su tratamiento. El propio Tribunal Europeo de Derechos
Humanos expreso en la sentencia de 23 de julio de 1968, que el derecho a la educacion
también implica el “no impedimento o intromision del poder publico”, deber el cual no

fue cumplido.

La formacidn en valores y actitudes requiere un trabajo constante, que ademas favorece
la creacion de buenos habitos y de una rutina que motiva al interno (Gallardo, 2016). Por
ello, esta restriccion implica un detrimento tanto personal como profesional para el
interno ya que su condicion especial requiere de un tratamiento continuado para no perder
oportunidades de cara a reintegrarse en la sociedad (Afafios-Bedrifiana, Fernandez-
Sanchez y Llopis, 2013). La Constitucion recalca lo expresado en su articulo 27.2 donde
establece que “la educacion tendrd por objeto el pleno desarrollo de la personalidad
humana”. Algunas fuentes aseguran que el modelo penitenciario espafiol, al centrar su
finalidad en la reinsercion social, debe garantizar el cumplimiento de este objetivo, ya sea
presencial o telematicamente (Gallardo, 2016). No obstante, la incorporacion de medios
tecnoldgicos también traeria consigo dificultades por razones de seguridad ya que existe
el riesgo de que se produzcan delitos telematicos (SGIP, 2020). Esto supone que se tendria
que disefiar un programa adecuado a las caracteristicas del preso para que no tuviese
acceso a redes donde pudiese llevar a cabo tales delitos. De esta forma, se respetaria el
contenido del articulo 27.5 CE que establece que “los poderes publicos” deben garantizar
“el derecho de todos a la educacion, mediante una programacion general de la ensefianza,
con participacion efectiva de todos los sectores afectados”. Entendemos por “sectores
afectados” que el legislador ha tratado de hacer alusion a aquella parte de la poblacion
gue no tiene acceso a recursos o se halla en una situacion excepcional, como son los
presos. Esta referencia esta vinculada con el punto primero del articulo 27 CE que
establece que “todos tienen derecho a la educacion”, mostrando que este derecho respeta

el principio de igualdad contenido en el articulo 14 CE.
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Teniendo en cuenta lo observado durante los meses de pandemia en el mundo
penitenciario, la situacién impuesta por la Constitucion no se equipara con la realidad.
Mientras que la poblacion general tenia acceso a alternativas educativas, los reclusos no
podian acceder a ningln tipo de material escolar, ni siquiera en aquellos casos en los que
estaban recibiendo educacidn obligatoria. Como bien establece el articulo 27.4 CE, “la
ensefianza basica es obligatoria”. Con independencia de este calificativo, durante 4 meses
la poblacién reclusa tuvo que interrumpir sus estudios para respetar la suspension
establecida en la Orden INT/227/2020. Este caso demuestra una situacion en la cual se
esta cumpliendo una orden ministerial por encima de lo dispuesto por la Constitucién. No
es posible suspender “todas las actividades ofrecidas en el centro” si la Constitucion
establece que algunas de estas actividades educativas son “obligatorias”. Otra de las
alternativas propuestas fue el trabajo autonomo por parte de los internos. Sin embargo, la
falta de formacion basica y el analfabetismo que sufre una parte de la poblacion reclusa,
hace complicado continuar el aprendizaje sin el apoyo de profesionales (Valera, 2020).

Si aplicamos el principio de proporcionalidad a la medida restrictiva en materia de
actividades educativas, observamos que el fin perseguido es legitimo ya que se trata de
evitar la propagacion del virus en las carceles. Asimismo, en cuanto a la idoneidad, si que
existe una relacion causal entre el medio y la finalidad ya que el alto indice de contagio
del virus hace que sea preferible evitar este tipo de reuniones. No obstante, se podria
argumentar que el test de necesidad no se supera ya que podia haberse utilizado una
medida menos dafiina para alcanzar esta finalidad. Una alternativa menos limitadora de
este derecho seria permitir que se realizasen estas actividades de forma parcial y por
grupos mas reducidos. La continuacion de las actividades educativas por parte de la
poblacion general, aun estando en una crisis sanitaria, demuestra la importancia de este
derecho. Por ello, sobre todo aquellos que se encuentran en formacion obligatoria, podian
haber continuado parcialmente con estas actividades siempre que se siguiesen las medidas

de prevencion.

6.6. Derecho al trabajo.

Otro derecho afectado por el precepto dispuesto en la Orden que manda suspender las
actividades desarrolladas en el ambito penitenciario, es el derecho al trabajo, contenido

en el articulo 35 CE. El articulo 25.2 CE también desarrolla este derecho estableciendo
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que “el condenado... tendrd derecho a un trabajo remunerado y a los beneficios
correspondientes de la Seguridad Social”. No obstante, el brote del COVID-19 en Espafa
supuso la suspension de estas actividades. Asi como ocurri6 con los talleres educativos,
no se buscaron alternativas para realizar los trabajos (LOpez-Fonseca, 2020). Es cierto
que predominan los trabajos del sector primario y secundarios en el ambito penitenciario
por lo que no es posible realizar estas tareas a distancia (Yuste, 2017). No obstante, es
importante recalcar que los trabajos en los centros penitenciarios no solo aportan un
beneficio econdmico, sino que ayudan a desarrollar integramente la personalidad del
individuo. Por tanto, el trabajo se trata como una pieza mas del tratamiento
individualizado del preso (Alos, Martin, Miguelez, Gibert, 2009).

El sistema penitenciario se focaliza en evitar la comision de delitos mediante un programa
de educacion y reinsercion, implementando valores propios de un Estado democratico de
Derecho (Lopez Melero, 2015). El trabajo forma parte de este programa reeducador, ya
que da un propdsito de vida, ayuda a sentirse realizado y a conseguir satisfaccion
personal. Los efectos positivos que desprenden las obligaciones laborales, convierten al
trabajo en una pieza fundamental del tratamiento individualizado del interno (Real
Decreto 782/2001). Por ello, su interrupcion durante un tiempo que inicialmente parecia
indeterminado, no favorece la reinsercion e incumple con el derecho a trabajar del recluso.
Una fuente interna del centro penitenciario Valdemoro manifestd que lo “importante de
tener trabajo es que quita muchas horas de pensar. Ademas, te ayuda a vivir sin ser una

carga para la familia, incluso pudiendo mandarles dinero” (Quilez, 2015).

Elarticulo 4 del Real Decreto 782/2001, de 6 de julio, recoge como la finalidad del trabajo
en el ambito penitenciario es “la preparacion para la futura insercion laboral del interno,
por cuya razon ha de conectarse con los programas de formacion profesional”. Asimismo,
el Real Decreto también versa sobre la naturaleza de este trabajo siendo una combinacién
de formacion e incorporacion laboral. En junio de 2020 tras interrumpir la jornada laboral
de los presos durante 3 meses y medio, se volvid a permitir su incorporacion en el trabajo
(SGIP, 2021). De nuevo, el orden ministerial estaba siendo posicionado por encima de un
derecho constitucional. La suspension de derechos prevista en el articulo 55 CE, no
incluye el articulo 35 CE en el listado de derechos que pueden ser suspendidos a raiz de
una situacion excepcional. Mientras que la poblacion general y el Gobierno de Espafia

buscaban alternativas para no paralizar el trabajo, la relacion laboral de los presos fue
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suspendida sin sugerir remedio alguno. Esta situacion hace que sea importante recordar
lo que expresd el TC sobre el principio de igualdad en el ambito laboral, donde "cualquier

discriminacion basada en las circunstancias personales o sociales" es inconstitucional.

Siaplicamos el principio de proporcionalidad en este caso, observamos que se cumple la
persecucién de un fin legitimo ya que se trata de evitar la propagacion del coronavirus.
Asimismo, el test de idoneidad también se supera ya que el trabajo, sobre todo en los
sectores primarios y secundarios, que tienen un contacto mas estrecho con otros
trabajadores. Por ello, se puede considerar que los medios utilizados consiguen el fin
buscado. En cuanto al test de necesidad, aunque es cierto que la poblacion general pudo
continuar con su trabajo, también es cierto que aquellos ciudadanos con trabajos en el
sector secundario tuvieron un mayor indice de contagios. En el caso de las instituciones
penitenciarias, al tratarse de un espacio cerrado, la probabilidad de contagio es mas alta.
Por ello, se podria argumentar que el test de necesidad se supera. En lo relativo al Gltimo
requisito del test de proporcionalidad, donde se valora si compensan los beneficios que
se van a obtener, se puede considerar que si. Al tratarse de una medida que solo opero
durante la primera ola del coronavirus, y el hecho de que se siguiesen aportando
beneficios economicos como en cualquier trabajo, reduce el impacto de esta medida.
Teniendo en cuenta que el contacto durante el trabajo habria sido méas estrecho que en
cualquier otra actividad, se podria concluir que la limitacion de este derecho aporta
mayores beneficios por la grave afectacion que podria tener sobre la salud. La incidencia
negativa que tiene sobre la salud mental es mucho mayor en la suspension de talleres
educativos o terapias individualizadas, ya que no trata directamente con los problemas

mentales como lo hacen estos tratamientos educativos.

6.7. Derecho a la salud.

Las medidas adoptadas por el Ministerio de Sanidad y las Comunidades Autonomas se
centraron en la prevencion del contagio del virus. Sin embargo, se ignoraron las
consecuencias secundarias de estas decisiones. La ansiedad creada a raiz de la
incertidumbre junto con los largos dias de confinamientos en celdas fue incluso mas letal
que el propio virus. Consecuentemente, hubo un aumento en el nimero de suicidios,
pasando de 42 en 2019 a 51 en 2020 (Sosa, 2021). La salud mental siempre ha supuesto

un verdadero reto en las instituciones penitenciarias ya que el aislamiento social suele

38



tener un grave impacto sobre el estado mental del ser humano (Hernandez Monsalve,
2020). Segun los datos recogidos por la SGIP, nueve de cada diez presos padece o ha
padecido algun tipo de trastorno mental, siendo a su vez cinco veces mayor al de la
poblacién general. La mitad de estos casos son sobrevenidos de su estancia en prisién

mientras que otros ya traian patologias previas.

Durante la pandemia, la agravacion de la salud mental se dio a raiz de los confinamientos
en celdas, la falta de contacto con el exterior y la interrupcion de talleres, actividades y
tratamientos psiquiatricos (Hernandez Monsalve, 2020). La atencion psiquiatrica antes de
la pandemia ya era débil debido a la falta de personal. En 2019, el sistema sanitario de los
centros penitenciarios se sostenia con 285 médicos y 6 psiquiatras (Cortés, 2019). Los
salarios bajos junto con la dureza derivada de trabajar en prision hacen que estén vacantes
un 26,72% de las plazas disponibles para el personal sanitario (Defensor del Pueblo,
2018). Esta carencia empeor6 durante el Estado de alarma debido a la expansion del virus
y el elevado nimero de contagios. La agravacion del estado mental de una poblacion que
ya padecia trastornos graves aparejado con la ausencia de psiquiatras para atender esta
situacion favorecio la aparicion de motines. Sin embargo, se mitigaron rapidamente

mediante negociaciones para evitar provocar dafios a terceros (Garcia Menéndez, 2020).

Los problemas de salud mental que surgieron a raiz del ‘doble aislamiento’ en los centros
penitenciarios contravienen el articulo 43.2 CE que establece que “los poderes publicos”
deben “organizar y tutelar la salud publica a través de medidas preventivas y de las
prestaciones y servicios necesarios”. No obstante, las medidas se centraban en la
prevencion del contagio y el control de la propagacion del virus, en lugar de velar por la
salud general del interno y las consecuencias propias que estas decisiones podrian tener
sobre la salud mental del interno. La falta de medidas en este aspecto, conllevé a que
hubiese falta de psiquiatras y profesionales de la salud mental, por lo que los internos no

pudieron ser atendidos en relacion a estas enfermedades (Sosa, 2021).

Si aplicamos el test de proporcionalidad observamos como las medidas de suspension y
los confinamientos persiguen un fin legitimo. En lo relativo al test de idoneidad, podemos
apreciar una relacion causal entre las medidas restrictivas y el fin de contencion del virus.
No obstante, en el test de necesidad reconocemos como realmente se podian haber

utilizado otras medidas menos restrictivas que limitasen la propagacion del virus. En el
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caso de las suspensiones de actividades se podian haber establecido turnos, respetando
siempre las medidas de prevencion. Seguidamente, la suspension de comunicaciones
también supuso un detrimento sobre la salud mental de los presos. Esta medida podia
haberse eliminado en cuanto el confinamiento nacional terminase en junio de 2020 ya que
la poblacion general tenia libertad de circulacion, como bien mencionamos en el apartado
del derecho a las comunicaciones. En cuanto al confinamiento en celdas, aunque fuese
inevitable, si se hubiesen organizado turnos para realizar las actividades mencionadas o
para salir al patio, hubiese creado una diferencia en términos de salud mental. Por lo tanto,
concluimos que las medidas implementadas eran muy restrictivas, por lo que no se pueden

considerar estrictamente necesarias.

7. CONCLUSIONES.

Las prisiones son una parte integra de la respuesta sanitaria mundial a la enfermedad por
el COVID-19. Teniendo en cuenta el hacinamiento propio de algunas prisiones, las
restricciones en la libertad de circulacion y la saturacion del funcionamiento del sistema
penitenciario, el brote del coronavirus en las prisiones ha resultado ser, en algunos
aspectos, devastador (Garcia, 2020). Las estrategias de control de la infeccion por
COVID-19 en los centros penitenciarios han hecho especial énfasis en el distanciamiento
fisico y la cuarentena (OMS, 2020). Estas estrategias son cruciales para frenar la
transmision del COVID-19; sin embargo, también suponen un riesgo importante para las
personas con enfermedades mentales en estos entornos. Las tasas de enfermedades
mentales graves, de morbilidad y de mortalidad por motivos de salud mental son
sustancialmente mas altas entre las personas encarceladas en comparacion con la
poblacion general (Caballero, 2021). Por lo tanto, el plan de contencion del virus también
requeria la consideracion de las implicaciones asociadas a la salud mental para minimizar
las consecuencias adversas para las personas en prision. En una institucion en la que las
enfermedades y las crisis sanitaria forman parte de un tema cotidiano, sentia que era
necesario descubrir como se habia enfrentado el Estado a la gestién de la pandemia
mundial en prisiones. Asimismo, a raiz de las cuestiones planteadas por juristas en
relacion a las restricciones de derechos con proteccion constitucional por las
circunstancias sanitarias me surgio la duda de como estas limitaciones habian afectado a

los derechos constitucionales de los reclusos.
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En vista de las investigaciones realizadas, se han podido observar ciertas situaciones en
las que los presos han visto afectados derechos constitucionales de los cuales son titulares.
En primer lugar, la realidad vivida en las prisiones incluia largos dias de confinamientos
en celdas de 6,5 metros cuadrados, s6lo pudiendo salir cada dos dias para la hora de las
duchas. Esta situacién supuso un detrimento mental para los reclusos ya que todas las
comunicaciones y los tratamientos individualizados fueron suspendidos a raiz de la Orden
Ministerial INT/227/2020. En este caso, se puede considerar que las condiciones
inhumanas que vivieron los reclusos durante los meses de aislamiento dafan la dignidad
humana, que constituye el fundamento del derecho a la integridad fisica y moral (articulo
15 CE).

Seguidamente, algunos reclusos no fueron informados del consentimiento exigido para
realizar cuarentenas tras regresar de un ‘vis a vis’ o de un permiso de salida. Estos actos
infringen el derecho a la integridad fisica y moral atendiendo a lo descrito por el TC en
la STC 120/1990 donde se considera un acto contrario a este derecho “toda clase de
intervencion en esos bienes que carezcan del consentimiento del titular”. Igualmente, este
acto contraviene el derecho a la informacién al no proporcionar datos veraces al respecto
de sus derechos. Andlogamente, la SGIP afiadio que el plan de prevencion aplicado a la
poblacion general no se adopté debidamente en los centros penitenciarios ya que no se
informo apropiadamente a los funcionarios de prisiones y al resto del personal. Esta falta
de coordinacién entre el plan de prevencion y contencion adoptado en el exterior y en el
interior de los centros penitenciarios, conllevé a que se limitase el acceso al derecho a la

informacion en igualdad de condiciones.

Entre las recomendaciones realizadas por la SGIP, encontramos la necesidad de “blindar
las prisiones contra el COVID-19”. Para ello, se suspendieron las comunicaciones con el
exterior, con la excepcion de algunas llamadas telefonicas con los abogados de los
reclusos en caso de necesidad. Esto supuso la eliminacion de todo contacto del recluso
con sus familiares y personas allegadas lo cual interfiere con el derecho a la intimidad
personal y familiar. La perduracion de esta medida y la inefectividad de las alternativas
propuestas para favorecer la comunicacion con familiares, incumplié lo ordenado en el
articulo 42 del Real Decreto 190/1996, de 9 de febrero que dicta que las comunicaciones
familiares e intimas deben realizarse minimo una vez al mes. De igual forma, la

incomunicacién del recluso con el exterior también contraviene lo establecido en el
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articulo 25.2 CE. A fin de que el recluso pueda obtener un desarrollo psico-social normal,
es necesario que se mantenga en contacto con su sistema de apoyo. Esta carencia no

favorece su reintegracion en la sociedad ya que supone un obstaculo en su tratamiento.

La limitacidn a la libre circulacion introducida en el Real Decreto 463/2020, de 14 de
marzo, también repercutio en las comunicaciones entre el abogado y el recluso. Aunque
estuviese permitido el contacto entre ambos, se establecié una clara preferencia por las
comunicaciones telematicas (Abellan, 2021). Esta alternativa supone una restriccion
inevitable al derecho de defensa del recluso ya que tienen que se tienen que dar un mayor
namero de tramites, asi como asegurar que haya un dispositivo electrénico disponible. El
TCen la STC 28/2010 manifest6 que el derecho a la tutela judicial efectiva se violaba en
el momento en el que se “privasen o limitasen los medios de defensa”. Igualmente, la
realidad vivida por la poblacion general en 2021 diferia de la situacion en los centros
penitenciarios. Mientras que la poblacion general tenia libertad para reunirse con sus
abogados, los reclusos seguian utilizando alternativas que actuaban como obstaculo en su
defensa. EI TC denuncia esta situacion en su STC 21/2000 de 18 de septiembre al
establecer que “aunque la asistencia letrada no sea preceptiva, constituye un derecho que

asiste a las partes para defender sus intereses”.

Otro derecho constitucional infringido, que afecté a su vez al principio de reinsercion
social fue el derecho a la educacion. A raiz de la suspensidn de actividades y salidas
programadas por la Orden INT/227/2020, el tratamiento individualizado y las
formaciones educativas fueron detenidos. Esta paralizacion afecta al recluso personal y
profesionalmente de cara a reintegrarse en la sociedad. La propia Constitucion en su
articulo 27.2 recoge que “la educacion tendrd por objeto el pleno desarrollo de la
personalidad humana”. Por lo que, su ausencia supone detrimento mental en el recluso.
Asimismo, esta carencia también viola lo contenido en el articulo 27.4 CE donde se
establece que “la ensefianza bésica es obligatoria”. Sin embargo, a la poblacion reclusa
se le privo de ello durante 4 meses. La falta de alternativas propuestas por parte de la
Administracién penitenciaria también infringe el derecho al acceso a la educacién en

igualdad de condiciones.

El derecho al trabajo contenido en el articulo 35 CE también fue afectado por la

suspension de actividades. Las actividades relacionadas con el &mbito laboral forman
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parte del tratamiento individualizado del recluso y tiene repercusion sobre la reinsercién
social del interno. El articulo 4 del Real Decreto 782/2001, de 6 de julio, afiade que la
naturaleza del trabajo es una combinacion de formacion e incorporacion laboral. En este
caso se observa una preferencia por una orden ministerial sobre un derecho constitucional
ya que el articulo 55 CE que versa sobre el estado de alarma, no incluye la suspension del
articulo 35 CE. De nuevo, se buscaron alternativas para favorecer la reintegracion laboral
para la poblacién general mientras que no se ofrecieron remedios para los reclusos. En
este caso podemos hacer referencia a lo establecido por el TC en relacion con el principio
de igualdad en el que se declaraba inconstitucional “cualquier discriminacion basada en

las circunstancias personales o sociales”.

La suspension de tales trabajos, actividades educativas y comunicaciones ordinarias
también tuvo un fuerte impacto sobre la salud mental de los internos. El ‘doble
aislamiento’ supuso un distanciamiento total con el exterior e interior del centro
penitenciario durante 4 meses consecutivos. A raiz de la insostenibilidad de la situacion
aumento el nimero de suicidios, pasando de 42 en 2019 a 51 en 2020. A este dato se le
suma como nueva de cada diez reclusos sufren o han sufrido algun tipo de enfermedad de
salud mental, superando por cinco veces a la poblacion general. No obstante, en la Orden
INT/227/2020 no se tiene en cuenta esta circunstancia tan comun en el ambito
penitenciario. El articulo 43 CE que recoge el derecho a la proteccion de salud, establece
como la obligacion de los poderes publicos es redactar las medidas necesarias para que
pueda protegerse la salud publica. No obstante, en este caso se ignoraron las
consecuencias sanitarias que podrian tener las medidas introducidas sobre la poblacion
reclusa. Asimismo, teniendo en cuenta la incidencia pasada sobre la salud mental de los
reclusos, sorprende el caso omiso que se ha hecho a este asunto por parte de los poderes

publicos.

A la vista del estudio realizado, se puede considerar que en algunos casos las medidas
implementadas son desproporcionadas. En particular la suspension de comunicaciones
ordinarias durante la segunda ola del coronavirus no parecia necesaria ya que la poblacion
general podia reunirse con hasta 10 personas, demostrando como esta medida ya no se
ajustaba a la gravedad de la situacion. Asimismo, la suspension del tratamiento
individualizado y de las actividades educativas tampoco superaron el test de

proporcionalidad ya que es sabido que la interrupcion de estas terapias afecta
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directamente a la salud mental del interno. Por ello, se podian haber elegido alternativas
menos dafiinas para el recluso. La medida alternativa que podria implementarse seria la
suspension parcial de estas actividades, para asegurar que recibiesen unas horas
semanales de su tratamiento individualizado. A continuaciéon, en cuanto a los
confinamientos en celdas, éstas eran inevitables y perseguian un fin legitimo. Sin
embargo, se podia haber explorado una alternativa que les permitiese salir por turnos al
patio. De esta forma se evitarian los motines, suicidios y detrimentos sobre la salud
mental. Sin perjuicio del nimero de derechos afectados, durante la investigacion se halld
que el derecho a trabajo cumplia con los criterios de proporcionalidad. La naturaleza
propia de los trabajos penitenciarios, que involucran mayor contacto fisico y el espacio
cerrado en el que se encuentran son factores que incrementan la posibilidad de contagio.

Por ello, en este caso, se podria argumentar que se trata de una medida proporcionada.

A partir de las investigaciones desarrolladas durante el trabajo podemos concluir que la
gestion llevada a cabo durante la pandemia afecto a los derechos constitucionales de los
reclusos. La brevedad en la cual los poderes publicos tuvieron que redactar medidas
eficaces para no poner en peligro la salud pablica, llevé inevitablemente a una serie de
complicaciones. Asi como los derechos de la poblacion general fueron dafiados, como
bien confirmé el TC en su STC 148/2021 de 14 de julio, también lo fueron los derechos
de la poblacion reclusa. La vulnerabilidad que acompafia la situacién especial en la que
se encuentran los internos hace que se hallen en una posicion mas indefensa de cara a
cualquier cambio radical que se dé. La carencia de derechos tan fundamentales como la
libertad, asi como la prevalencia por la seguridad en las carceles, dificultan la imposicion
de medidas que respeten integramente los derechos constitucionales de los cuales son
titulares los reclusos. A raiz de la presion social y la celeridad en la toma de decisiones,
no se revisaron aquellas medidas que resultaron ser inconstitucionales. EI Ministerio de
Sanidad y las Comunidades Autdnomas centraron sus objetivos en frenar la propagacion
del virus, mostrando una clara preferencia por la seguridad y la proteccién frente al
COVID-19 antes que por los derechos constitucionales que son inherentes a la persona.
Una fuente interna del centro penitenciario de Ocafia manifestd que percibia que “la
Administracién Penitenciaria no creia en la posibilidad real de la rehabilitacion de los
condenados” ya que “los esfuerzos y los recursos se destinan al régimen, la disciplina y
la seguridad en mucha mas alta proporcion que en los dirigidos a tratamiento y

formacion”.
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Las situaciones que se dieron en las prisiones a raiz de la pandemia muestran las grandes
diferencias entre lo redactado en la Constitucién y la realidad penitenciaria. No obstante,
si que se aprecia por parte de la SGIP, un intento de basqueda de alternativas para no
dafiar los derechos constitucionales de los reclusos. Por ejemplo, para mitigar las
tensiones por la falta de comunicacion entre familiares e internos, la SGIP proporciond
205 teléfonos moviles para que los internos pudiesen realizar video llamadas. Asimismo,
la SGIP comunic6 que, a raiz del material tecnoldgico incorporado en las prisiones se
habian podido realizar 54.000 video llamadas entre marzo y mayo de 2020. El Colegio
de Abogados también aporté soluciones en 2021 al redactar un convenio por el cual se
favorecerian las video llamadas entre abogados e internos. Sin embargo, estas medidas
no fueron suficientes ya que solamente un nimero muy escaso de internos tuvo acceso a
este material, lo cual incumplia a su vez el principio de igualdad contenido en el articulo
14 CE. La informacion recogida demuestra que el brote del coronavirus tuvo una relacion
directa con la afectacion de los derechos constitucionales de los reclusos. Tal y como
ocurre en la mayoria de momentos de caos y conflicto, el desconocimiento y la rapidez
requerida suelen llevar a una mala gestion de la situacion, lo cual genera violaciones de
derechos. Se podria argumentar que algunas de las limitaciones en los derechos de los
reclusos son inevitables y que, en algunas ocasiones, incluso se podria permitir si se
aplicase el principio de proporcionalidad. No obstante, el TC no se ha pronunciado al
respecto de si estas limitaciones a los derechos de los reclusos se pueden dar por razon de
la crisis sanitaria. Un patrén que si que se ha podido apreciar con el surgimiento de la
pandemia, es que aquellas poblaciones mas vulnerables suelen acabar sufriendo las

mayores violaciones de derechos.
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