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La domiciliaria a Samuel Vifas, por su estado de salud, revive la decision de la Corte que da
luces a los jueces para determinar los padecimientos que son incompatibles con la prision.

Casavs. carcel: el debate
ante un recluso enfermo

RAFAEL POLO Y ARCHIVO

Vista del edificio del Centro de Servicios de Barranquilla, en el centro de la ciudad, donde funciona el Juzgado Cuarto de Ejecucion de Penas.

Por Jestis Blanquicet

a medida de casa

por carcel con-

cedida la semana

pasada a Samuel
Enrique Vifias Abohomor
abri6 el debate juridico y
médico sobre el estado de
salud de un recluso y sus
posibilidades de acceder
a algan tipo de beneficio
por su enfermedad, ya sea
para cumplir la pena en su
residencia o en un centro
hospitalario.

En septiembre de 2018, 1a
Sala Penal de la Corte Su-
prema de Justicia senté un
precedente con respecto a
ladecision que debia tomar
un juez de ejecucion de pe-
nasymedidas de seguridad
frente a alguna enferme-
dad que padezca una per-
sona privada de la libertad.
Laaltacorte determind que
no cualquier recluso enfer-
mo calificaparaaccederala
medida extramural.

Ladecision se tomo luego
de que el exmagistrado del
Tribunal de Cticuta Fer-
nando Castafieda Cantillo
fuera condenado a 21 afios
de prisién por causar de-
trimentos a Ecopetrol; sin
embargo, la Corte en prin-
cipio mantuvo ladetencion
domiciliaria al extogado
por supuesta enfermedad
grave, mientras Medicina
Legal emitia un nuevo dic-
tamen.

Pero una nueva valora-
cidén arrojo que el estado de
salud de Castafieda “no le
impedia” llevar la vida en
el centro de reclusion, pues
padecia una hernia a nivel
de diafragma, y eso, segin
el exmagistrado, impedia
su movilidad producto de
una “grave” atrofia lateral
izquierda y problemas car-
diacos y psiquiatricos.

“No implica lo anterior
que la judicatura desco-
nozca que Castafieda Can-
tillo padece de diferentes
enfermedades diagnos-
ticadas desde hace mas
de diez afios, solo que, de
acuerdo con el conceptodel
experto, ninguna de ellas
es incompatible con la vi-
da en reclusidn, claro esta,
siempre que se garantice
el suministro ininterrum-
pido de los medicamentos
y el cumplimiento de los
controles ordenados por
los médicos que lo vienen
tratando”, dice la decision

con ponencia de la enton-
ces magistrada Patricia Sa-
lazar.

CASO VINAS. El pasado 7 de
febrero, el Juzgado Cuarto
de Ejecucion de Penas de
Barranquilla le concedid a
Vifias Abohomor el benefi-
cio de casa por cércel, luego
de que la defensa alegara
supuestos problemas de sa-
lud derivados de una inter-
vencién quirtrgica y una
afeccion en el colon.

No obstante, la Procura-
duria pidi6 revocar la do-
miciliaria a Vifias Aboho-
mor, sefialando que el juez
basd su decisién en un dic-
tamen del Instituto de Me-
dicina Legal que a pesar de
indicar que el condenado
presentabaunestado de sa-
lud grave no mencioné que
tal condicion de salud fuera
incompatible conlavidaen
reclusion en un centro car-
celario.

Vifias cumple una conde-
na intramural de 42 afios
y nueve meses de prision,
tras haber asesinado de dos
disparos en la cabeza a su
esposa Clarena Acosta, en
lamadrugada del1de ene-
ro de 2010.

EL HERALDO buscé
en el Centro de Servicios
la versién del juez que
emitio la decisidn a favor
de Vifas, pero el togado
sefiald que no tenia na-
da que decir al respecto
y que ademas no tenia
permitido ofrecer decla-
raciones a los medios de
comunicacion.

ENFERMOS TERMINALES.
Este medio tuvo acceso al
listado de los reclusos en-
fermos de la Penitenciaria
de El Bosque y la carcel
Modelo de Barranquilla. El
estado de salud de muchos
de ellos es considerado por
varios especialistas como
“de sumo cuidado” o de
“atencion especial”.

En la Penitenciaria de EI
Bosque en la actualidad
hay seis reclusos diagnos-
ticados con tuberculosis,
de los cuales dos estan en
aislamiento por el avan-
ce de la enfermedad que
sufren.

De igual forma, existen
cuatro pacientes en tra-
tamiento por céncer; sie-
te internos con sindrome
convulsivo, dos privados de
libertad que padecen Sida

y cuatro mds con alguna
afeccion cardiaca.

En la carcel Modelo hay
11 presos con VIH, seis con
tuberculosis y 52 diabéti-
cos e hipertensos.

En varios de los casos an-
teriormente mencionados,
las defensas de los internos

|

hanssolicitadolalibertad de
sus defendidos, pero no les
ha sido concedida.

Para el abogado pena-
lista Francisco Bernate,
la legislacion colombiana
establece la posibilidad de
que una persona que esta
privadadelalibertad pueda

Virias fue llevado a su residencia en un edificio del

barrio Villa Country, tras recibir el beneficio.

Samuel Enrique Vifias Abohomor durante una de
las audiencias celebradas en el complejo judicial.

Ungrupo depersonas ala entrada de la Penitenciaria
de El Bosque, en el barrio que lleva el mismo nombre.

Vista lateral de la entrada de la Cdrcel Modelo ubi-

cada en la Via 40 de Barranquilla.

cumplir su pena de prision,
bien sea en detencidn en
el lugar de su residencia o
en un lugar psiquiatrico o
médico, siempre y cuando
lo aqueje una enfermedad
grave e incompatible con la
vida en prision.

“En Colombialaexpresion
grave ha sido entendida co-
mo toda aquella situacion
que, siendo o no terminal,
reviste un peligro real para
lasalud fisicaopsiquicadela
persona, y es incompatible
con lavida en prisién cuan-
do las condiciones del esta-
blecimiento penitenciario
no permitan el tratamiento
adecuado, conforme ala pa-
tologia que sufre la perso-
na”, explicé el jurista.

Destaco Bernate que en
los casos de enfermedades
graves e incompatibles con
la vida en prisién “no se va
atener en cuenta la grave-
dad del delito o los antece-
dentes de la persona, dado
aque lo que se pretende es
hacer una vida en prision
compatible con la dignidad
del privado de libertad”.

A esta opinidn se le suma
lo estipulado en el articulo
68 del Cédigo Penal colom-
biano, que establece que el
juez podré autorizar la eje-
cucion de la pena privati-
va de la libertad en la resi-

MUERTES EN
LA PRISION

A lo largo de los ul-
timos tres afios este
medio ha registrado
la muerte de al me-
nos 3 internos entre
la Carcel Distrital El
Bosque y la céarcel
Modelo por diferen-
tes afecciones médi-
cas asociadas, entre
ellas, a la meningitis
y ala tuberculosis.

En enero de 2019,
Jeison Moreno Mar-
tinez falleci6 luego
de padecer, supues-
tamente, meningitis.
En marzo de 2018 se
reportd la muerte
del interno Jeffer-
son Macchi Bujato,
de 22 afos, por sin-
tomas, segiin medi-
cos, asociados tam-
bién a la meningitis.

dencia del penado o centro
hospitalario determinado
por el Inpec.

El juez dara la medida
“en caso de que el inter-
no se encuentre aquejado
por una enfermedad muy
grave, incompatible conla
vida en reclusion formal,
salvo que en el momento
de la comisidn de la con-
ducta tuviese ya otra pena
suspendida por el mismo
motivo. Cuando el con-
denado sea quien escoja
el centro hospitalario, los
gastos correran por su
cuenta. Para la concesion
de este beneficio debe me-
diar concepto de médico
legista especializado”, se-
fniala el articulo.

SEGUNDAS OPINIONES. El
médico psiquiatra Juan
Isaac Llanos, exdirector
de Medicina Legal Regio-
nal Norte, manifiesta que
la entidad muchas veces
en varias areas no tiene es-
pecialistas y se necesita la
opinién de un experto para
que determine la gravedad
de la enfermedad.

“Las enfermedades en
cada paciente son particu-
lares. Muchos de ellos pue-
den ser atendidos y con-
trolados dentro del centro
penitenciario, pero tam-
bién sabemos la realidad
del sistema carcelario en la
actualidad. Muchas veces
todo esto queda a criterio
del juez”, sefiala Llanos.

No obstante, el exdirector
de Medicina Legal explica
que durante sus afios den-
tro del Instituto pudo ver
cémo muchos pacientes
alteraban su condicion de
salud, solo para acceder al
beneficio. “Una vez cono-
cimos de un paciente dia-
bético que cada vez que iba
al médico se comia un bo-
cadillo para registrar altos
niveles de glucosa”.

“El dictamen médico
es determinante, lo que
no estd obligado es que el
juez acate todo lo que diga
el médico. Por eso el juez
puede pedir una segunda y
hasta una tercera opinién
para emitir su decisién”,
manifiesta el especialista.

Enfatiz6 Llanos que, en to-
dos los casos, es el Estado el
que tiene a su cargo la salud
de los privados de libertad,
porlotanto esta enlaobliga-
cién de garantizar el acceso
alasalud de estas personas.

[ D pressreader P
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