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INTRODUCCION

Tuxtla Gutiérrez fue fundada en 1560 al margen de los rios Sabinal y San Roque,
colindando con la falla geolégica conocida actualmente cémo Cafén del Sumidero.
Ciudad que antes de convertirse en Capital del Estado tuvo una poblacién de 911
habitantes segun el registro del primer censo de 1611. Hoy Tuxtla Gutiérrez, cuenta
con una poblaciéon de 598,710 habitantes’. El municipio esta integrado con 517
colonias regulares y 283 colonias en proceso de regularizacién?, que ocupan casi
12,062 Ha. del territorio municipal®, sobre la parte norte-oriente de la ciudad, se
encuentra el Parque Nacional Cafén del Sumidero, parque natural que ya no se
encuentra lejos de la urbanizacién, derivado del incremento de la poblacién, por lo
que en esta zona se encuentran las colonias* Zapata, la Esperanza las Aguilas, 24
de junio, Infonavit Rosario, Infonavit Grijalva, capulines, Natalia Venegas, Granjas
Oriente, Lucio Cabafias, nifios héroes, 20 de noviembre, Capulines Ill. Patrocinio
Gonzalez Garrido, Las Aguilas, Capulines |l, Burécratas, Paraiso 1l las cuales son
colonias de interés social y otras mas sefialadas como colonias de tipo irregular.
Cabe sefialar que en esta zona se construyeron 3 escuelas publicas, 2 de ellas
hace 30 afios que corresponden a una primaria y secundaria, y la tltima de nivel
preparatoria hace mas de 12 afios, con una poblacién total de 1897 infantes vy
adolescentes. Los escolares de acuden a dichos planteles educativos presentan de
manera continua problemas de salud de forma recurrente tales como: infecciones
gastrointestinales (salmonella, tifoidea, gastroenteritis) y por vectores (dengue,

chinkungunya y zika), problematica que ha sido expuesta por directivos escolares y
padres de familia.

"Inegi.2015.Cuentame [Consuita 16 de septiembre 2019] Recuperado de
http:/fcuentame.inegi.org. mx/monografias/informacion/chis/poblacion/educacion.aspx ?tema=me&e=07

2 Ultimatum, D. (2018). 194 colonias de la Ciudad Capital consideradas de pobreza Extrema. (D. Zambrano, Editor)
Recuperado el 20 de octubre de 2019, de https://ultimatumchiapas.com/194-colonias-de-la-ciudad-capital-
consideradas-de-pobreza-extrema/

3 Municipal, S. d. (2015). Atlas de riesgo. Recuperado el 20 de Octubre de 2019, de Secretaria de Proteccién civil
Municipal: https:/ftuxtla. gob.mx/Atias-de-riesgos-actualizacion-2015

4 Una colonia es la denominacién que se le da en México a un vecindario que no tiene autonomia jurisdiccional o
representacion. Usualmente las colonias reciben un cédigo postales especifico. A los desarrollos urbanos
modemos como las comunidades en urbanizacién cerrada, llamadas barrios, fraccionamientos o vecindarios
privados; se les denomina también colonias. Debido a que hay localidades que no tienen colonias, el gobierno suele
dar la equivalencia a una colonia con una localidad




Geograficamente las 3 escuelas se encuentran situadas al margen del afluente
denominado Rio bambu o 24 de junio. Las poblaciones de colonias aledafas, vierten
aguas residuales domesticas, que se incrementan especialmente en época de lluvias,
lo que ha generado un ambiente no apto para el sano desarrolio y bienestar de
estudiantes y maestros en los planteles educativos. Durante la temporada de lluvias
representa un peligro para estas comunidades debido a las fuertes corrientes pluviales,
que viajan a traves del afluente Bambi o 24 de junio a gran velocidad, lo que
representa un riesgo para la integridad personal de toda la comunidad.

Por ello, el propésito de este trabajo de investigacion es integrar y documentar un
caso real, en base al estudio de la violacion de derechos humanos a grupos en
condicicnes de vulnerabilidad como son nifias, nifios y adolescentes de poblaciones
escolares. Derivado de lo anterior, el objeto de defensa de este caso se orienta a
que el Estado mexicano garantice el derecho de la proteccion a la salud de NNA que
estan expuestos a condiciones, que favorecen la recurrencia de enfermedades
infecciosas que pueden afectar su desarrollo integral, mediante politicas publicas de
promocion, prevencion, vigilancia y controi que reduzcan los riesgos ambientales y se
privilegie a las nifias, nifios y adolescentes como sujetos de derechos y se incremente
progresivamente mayores niveles de bienestar.

Como parte de esta exigencia, las pregunta que orienté la documentacion del caso fue
la siguiente:

(Esta incumpliendo el Estado mexicano el derecho humano a la proteccion de la salud
de nifias, nifios y adolescentes por no garantizar las medidas de saneamiento a través
de sus programas publicos de salud, ante situaciones de posibles riesgos vy
afectaciones en comunidades escolares?

Por lo anterior, la metodologia empleada para el proyecto de defensa fue el litigio
estratégico, a través de acciones jurisdiccionales, no jurisdiccionales y de la sociedad
civil, tanto en las instancias nacionales, como en las internacionales. Adicionalmente
para documentar la magnitud del riesgo se emplearon otras herramientas, entre las
que se mencionan: la observaciéon, muestras fotograficas y videograficas, testimonios
de familias en la zona por afectaciones a la salud, documentos en relacién a las
solicitudes de padres de familias y directivos escolares desde 2017, asi como la
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obtencién de informacion de diferentes dependencias gubernamentales, lo que
permiti6 la generacion de indices de morbilidad de Nifias, Nifios y Adolescentes.

Por consiguiente, el presente documento se encuentra dividido en cinco capitulos.
En el capitulo | denominado “Exposicién y Fundamentacion Juridica del caso “se
presentan los hechos, el derecho humano violentado, se identifican las victimas, y
autoridades responsables, los cuales ponen de manifiesto la violacién al derecho
humano a nifias, nifios y adolescentes es poblaciones escolares.

En el capitulo Il “Contexto Socio Juridico, Cultural del Caso de Defensa”, se
desarrolla el contexto del problema generado, por la falta de entornos favorables para
la salud en la poblacién escolar, ademas que en este apartado se hace una revisién
sobre la viclacion de derechos humanos, su fundamento internacional, nacional y local.

En el capitulo Ill “Metodologia de la defensa” se contempla la documentacién y las
acciones de los medios de defensa jurisdiccionales, no jurisdiccionales y mecanismos
de la Sociedad Civil que formaran parte del litigio estratégico.

En el capitulo IV, “Defensa en el Plano Internacional”, se desarrolla la fundamentacion
dei caso, negacion de justicia, la responsabilidad internacional del Estado, asi como ia
estrategia de defensa en el Sistema Interamericano de Derechos Humanos.

En el apartado V, “Resultados, Avances y Obstaculos” se reflexiona en el proceso
de la defensa en estos tres aspectos, con el fin de exponer la falta de respuesta de los
organismos gubernamentales y de alguna forma compartir las peripecias que conlleva
la exigibilidad y justiciabilidad de los derechos humanos de Nifias, Nifios y
Adolescentes.




CAPITULO |. EXPOSICION Y FUNDAMENTACION JURIDICA DEL
CASO

El presente capitulo tiene como propésito sefalar los hechos que argumentan la
violacion al derecho humano a la proteccion a la salud de nifias, nifios y adolescentes
de poblaciones escolares, los cuales asisten a escuelas publicas en riesgos sanitarios
atribuibies a las unidades responsables en el gobierno mexicano y que actuaimente
representan un mayor riesgo ante la falta de un entorno saludable por enfermedades
infecciosas y por vectores para las poblaciones escolares.

Asi también se plantea el marco juridico a la proteccién del derecho humano a la
salud de nifias, nifios y adolescentes, en el marco de proteccién en la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos desarrollado en el apartado de identificacién
del derecho humano violentado, asi como las autoridades responsables en su
obligaciéon de garantizar los derechos de nifias, nifios y adolescentes.

1.1 Exposicién del caso de afectaciones a la salud en poblaciones escolares
Desde el afo 2017, se identifica un problema de salud en nifios, nifias y adolescentes
(NNA) de poblaciones escolares que de forma continua presentan enfermedades
gastrointestinales, salmonela, tifoidea, cefalea, gastroenteritis, enfermedades
transmitidas por vectores como: dengue, dengue hemorragico, dengue clasico,
chinkungunya y enfermedades respiratorias.

Son infantes y adolescentes de familias de escasos recursos y familias de clase
trabajadora formales e informales que asisten a escuelas que fueron construidas hace
mas de 30 afios, sobre el trayecto del rio Bambu o 24 de junio en la zona oriente de
Tuxtla Gutiérrez, Chiapas. En la actualidad los NNA, siguen representando problemas
de salud debido a la circulacion de aguas negras sobre el afluente que se acentian en
epoca de lluvias. Las escuelas pubiicas como ia Secundaria Valentin Gémez Farias,
la primaria Juan Escutia y la preparatoria no. 6 ubicadas en la colonia Infonavit Grijalva
y 24 de junio son los planteles con mayores afectaciones a la salud.

El nimero de infantes y adolescentes que estudian en estos planteles educativos
ascienden a 1897 alumnos, quienes estan distribuidos de la siguiente manera: en la
primaria se registran 657 alumnos en edades de 6 a12 afios, en la secundaria 600
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alumnos de 11 a 14 afios y 640 alumnos de nivel preparatoria de 12 a17 afios, los
cuales se encuentran en horarios de 8:00 am a 13:00 horas, primaria y secundaria en
el turno matutino y a nivel preparatoria de 7:00 am a 13:00 horas.

De acuerdo con lo que refieren las autoridades escolares, la frecuencia de estas
enfermedades ha estado aumentando a partir de los ultimos cinco afios, pero para este
caso se considera el afio 2017, ya que en esta fecha se recabaron los documentos y
solicitudes a diversas instituciones para la atencién de este problema, a través del
personal directivo de la escuelas como de padres de familia, en el que se exponen
los problemas de salud que afio con afio padecen nifias, nifios y adolescentes, como
enfermedades infecciosas, salmonela, tifoidea, cefalea, gastroenteritis y por vectores
como dengue, dengue hemorragico, dengue clasico, chinkungunya, que a pesar de
haberse dado a conocer a las instituciones gubernamentales, hasta la fecha no se ha
realizado la atencion eficaz a los problemas de salud que se han originado por la
contaminacion de aguas negras en la trayectoria del Rio Bambu o 24 de junio
acentuada en épocas de lluvias en el que las afectaciones a la salud son mayores en
cada espacio educativo.

El 13 de noviembre del 2019, el comité de salud de la escuela primaria Juan
Escutia realizé un comunicado a los padres y madres de familia por la proliferacion
excesiva de moscos y zancudos, en el que comunicaron se deberia aplicar repelente
a nifias y nifios en casa antes de llegar a la escuela, y con esa medida tratar de
evitar que fueran infectados por la picadura de moscos y zancudos, transmisores de
dengue, zika y chincongunya que afecta a la poblacién escolar en forma recurrente
(véase figura 1).

Figura 1. Comunicado de padres de familia en la escuela primaria Juan Escutia.




La imagen anterior muestra la fuerte proliferacion de mosquitos transmisores de
dengue en la escuela primaria Juan Escutia; cabe sefialar que en este lugar se
encuentra uno de los 15 afluentes del rio Sabinal®, el afluente denominado Rio bambui
0 24 de junio, como se puede apreciar en el mapa de proteccién de civil (véase figura
2), en color rojo iniciando en la colonia Esperanza y desembocando en la colonia
Infonavit Grijalva, y se observa que los centros escolares efectivamente se encuentran

al margen del Rio Bambu o 24 de junio.

Figura_ 2. Ubicacién de colonias y escuelas al margen del Rio Bambu o 24 de junio.
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Fuente: Secretaria de Proteccion Civil Municipal

Sobre la linea marcada en rojo se observa los puntos verdes de las colonias que
atraviesa el rio Bambu, y de la misma manera los centros escolares iniciando con la

% Para su consulta en Atlas de Riesgo del Municipio de Tuxtla Gutiérrez (2015). Inundaciones. Pagina
162. Cuadro 29 microcuencas del rio Sabinal.
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preparatoria no. 6 ubicada en la colonia 24 de junio, este centro educativo cuenta con
un puente de acceso que cruza el afluente para el ingreso de estudiantes y maestros.
La secundaria Valentin Gémez Farias ubicada en la misma direccién, atraviesa al
centro de la institucion y 50% de su poblacioén escolar, sube un puente para el ingreso
a sus aulas, ya que el Rio Bambu o 24 de junio se encuentra en el interior de la
escuela; y por ultimo se encuentra la primaria Juan Escutia ubicada en la colonia
Infonavit Grijalva, al margen del Rio Bambu o 24 de junio zona en el que continia su
trayectoria a cielo abierto, y desemboca en la Calle Ricardo Flores Magén vy
libramiento norte.

El problema con el afluente Bambu o 24 de junio en la actualidad son dos factores:
el primero de ellos es que sobre él, se descargan aguas residuales de origen
domestico, como residuos sélidos y organicos, provenientes de las viviendas ubicada
en la parte alta de la zona, y habremos de mencionar las colonias Zapata, la
Esperanza, las Aguilas, Infonavit Grijalva, el Rosario, Capulines 1,1I, Ill, Patrocinio
Gonzalez Garrido, Natalia Venegas, Granjas Oriente, Lucio Cabafas, Nifios héroes,
20 de noviembre, Burécratas, Paraiso, ias Fiores, y colonia 24 de junio.

Por medio de la informacion de la Secretaria de Desarrollo urbano a través de la
Direccién de ordenamiento Territorial en el oficio SDU/DOT/DFyV/AF/0204/0781/2020
(Anexo 1) con fecha 20 de febrero del 2020 se sefiala que son colonias constituidas
de forma irregular, y se indica que la direccion de Tenencia de la tierra municipal tiene
la funcion de llevar el proceso de regularizacion, por lo que, también se describe en el
mismo documento que solo el fraccionamiento las Aguilas, tiene estatus de
fraccionamiento regular.

Por ello, padres de familia y directivos de centros educativos se han visto en la
necesidad de realizar las solicitudes para la atencién a este problema que se ha
convertido en un asunto de salud que provoca la ausencia de nifios, nifias y
adolescentes, por enfermedades de tipo infecciosas y por vector, y en el que se ha
manifestadc un ambiente ne saludable, antihigiénico e inseguro que en el afluente
rio Bambu o 24 de junio circulan aguas negras intermitentes acentuadas en épocas
de liuvias, y ello conlleva a ser una fuente de proliferacion de infecciones que durante
su estancia del alumnado coloca su salud en riesgo; el segundo problema por el
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afluente Bambu o 24 de junio es que en épocas de lluvias existen fuertes corrientes de
agua pluvial lo que genera el colapso de drenajes, estancamiento del agua de lluvia y
trae como consecuencia la reproduccién de moscos y zancudos transmisores de
dengue, zika, chincongunya.

Existen documentos acerca de los riesgos que corren nifias, nifios y adolescentes
en estas poblaciones escolares como el de valoracién de riesgos, emitido por la
Secretaria de Proteccion Civil el 23 de junio de 2017, en el oficio SPCM/0749/17 para
la secundaria Valentin Gémez Farias, como el documento del 03 de julio de 2017
en elque se informé que las instalaciones fueron afectadas debido al desbordamiento
del canal pluvial del arroyo Bambu, provocando dafos como azolvamiento en la zona
sur del canal pluvial del arroyo por arrastres de material de la parte alta del arroyo,
impactando en los muros de mamposteria, los cuales han presentaron socavaciones,
por lo que se realiz6 limpieza y desazolve del lugar y en el puente peatonal. De paso
se observé el colapso de la barda, dafios en la cimentacién y un desplome parcial de
la misma, asi también se describié que entre las areas afectadas por encharcamiento
y lodo fueron, entre otras, la biblioteca, aulas, talleres de computo, bafos, taller de
electronica, areas de comedores exterior, pasillos, areas verdes, deterioro de salones
en piso y en el area administrativa en azoteas, las instalaciones hidrosanitarias se
encontraron azolvadas por lodo, red eléctrica exterior en mal estado y centros de
cargas tapados, por lo que, las areas afectadas se valoraron en Riesgo Alto ante
fenomenos hidrometereolégicos y geolégicos y que hasta la fecha atn continuan en
obras para evitar que el afluente se desborde en este afio. Es decir, el afluente por su
propia naturaleza contintia su trayecto, pero el problema de fondo es lo que sucede en
la actualidad con el afluente, puesto que ahora es un probable generador de
enfermedades en poblaciones escolares y en el que las autoridades gubernamentales
no han tomado cartas en el asunto para brindar una solucion eficaz ante la el aumento
de casos en nifias, nifios y adolescentes por el problema de salud publica en cada una
de las poblaciones escolares.

1.2 Presentacion de los hechos de las poblaciones afectadas
Debido a las afectaciones a la salud de nifias, nifios y adolescentes padres, madres




de familias y directivos de instituciones escolares han presentado diversas solicitudes
para la proteccion a la salud de infantes y adolescentes en las que destacan las
siguientes:

El 16 de octubre del 2017 el comité de padres de familia representado por el C.
Marco Antonio Andrade Zavala y la directora de la escuela primaria Juan Escutia Maria
Del Rosario Jasso Urbina presentaron el documento en la Subsecretaria de
Educacién Estatal con el oficio nimero 013/2017-2018, para solicitar a las autoridades
el arreglo del drenaje y de las tuberias, en el que se sefiala el foco de infeccién sobre
la calle Ricardo Flores Magén, esta calle es la trayectoria del rio Bambu o 24 de junio
en el que transita aguas negras a cielo abierto, hasta llegar al libramiento norte oriente
a un costado de la Fiscalia General del Estado de Chiapas, que desde hace décadas
de manera recurrente la calle presenta corrientes de aguas negras, generando focos
de infeccién en nifias, nifios y adolescentes como accidentes en personas de las 3°.
edad, por lo que en el documento mencionado se solicité de manera urgente la
atencion al problema.

Por su parte la Secundaria Valentin Gémez Farias, conserva dos documentos
emitidos por la Secretaria de Proteccion Civil Municipal: En el oficio SPCM/0749/17
destaca que el plantel se encuentra en riesgo alto ante fenémenos
hidrometereolégicos y geolégicos y en el oficio SPC/IGIRD/DIAR/OD/0182/2017 se
determina que el centro educativo se encuentra en un Riesgo Hidrometereoldgico Alto
debido al afluente que en temporada de lluvias manifiesta desbordamiento, asi como
Riesgo Geolégico Medio por encontrarse dentro de una franja sismica, Riesgo Sismico
Alto y Riesgo Sanitario Ecolégico- Alto.

De lo anteriormente sefialado se realiza la solicitud de atenci6n a otro organismo,
por lo que el 7 de noviembre de 2017 en el Oficio nimero 080/CE2017-2018/2017 la
directora de la escuela secundaria Valentin Gomez Farias Profra. Clara Luz Alegria
Pérez, solicit6 la intervencién de la Direccion General de Smapa en el que se expone
la problematica de la comunidad escolar, afectada en la salud, por los focos de
infeccion y enfermedades que presentaban los alumnos indicando nuevamente que el
arroyo Bambu presentaba fluidez de aguas negras.

En ese mismo mes el 24 de noviembre del 2017 con el oficio nimero 087/CE2017-
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2018/2017 la Directora Clara Luz Alegria Lopez solicita a la presidencia municipal de
Tuxtla Gutiérrez la solucién oportuna e inmediata para la problematica del arroyo
Bambu que presentaba fluidez continua de aguas negras de forma periddica, por lo
que en el citado documento da a conocer que la comunidad escolar era afectada en
su salud gravemente ante el foco de infeccién, lo que provocaba ausencias de nifias y
nifios por enfermedades a sus centros escolares, por lo que describe en el
documento que existen la proliferacion de bacterias y agentes transmisores de
dengue, chinkungunya, enfermedades gastrointestinales y respiratorias.

Semanas después el 5 de diciembre del 2017 con el oficio 094/CE2017-2018/2017
la directora Profra. Clara Luz Alegria Pérez de la Secundaria Valentin Goémez Farias
realizo la peticién a la Secretaria de Proteccién Civil Municipal, para el desazolve del
canal del arroyo Bambu, por la permanencia de aguas negras provenientes de colonias
como las Granjas y Kilometro 4 acentuado en épocas de lluvias, en el que nuevamente
sefiala los problemas de salud en la comunidad escolar.

En entrevista realizada al subdirector Mtro. Juventino Pérez Nava del turno matutino
de la Secundaria Valentin Gémez Farias, manifest6 que:

Se ha tenido la necesidad de contratar maquinaria pesada, ante la irresponsabilidad

de las autoridades competentes de no brindar atencién al apoyo solicitado para

levantar los animales muertos que fueron arrastrados por el rio, y que quedan sobre

el trayecto del canal en estado de putrefaccion en la Secundaria. (Entrevista al Mtro.
Juventino Pérez Nava, 2019)

Por su parte el director de la Escuela preparatoria no. 6 Juan Benavidez Vazquez el
19 octubre de 2017, realizé la denuncia ante la Procuraduria Federal de Proteccion al
Ambiente, documenté que fue recibido por el Departamento de Denuncias
ambientales, Quejas y Participacion social en el acuerdo no. 0375/17 donde manifiesta
los focos de infeccién generados por el ric y las afectaciones a la salud de los
educandos, asi también en esa misma fecha el director de la escuela antes
mencionado solicita en el oficio 016/2016/2017 a la Delegacion estatal de la PROFEPA
en Chiapas atencion al arroyo Bambu, al describir en el documento que es un foco
abierto de infeccién por descarga de aguas residuales con olores fétidos y
contaminacion ambiental y saiud a la comunidad escolar.

10




Por otra parte, es importante mencionar que los habitantes de las colonia Infonavit
Grijalva en octubre del 2014 en el periédico de la localidad (Chavez, 2014), sefalaba
la recurrencia de aguas negras y el foco de contaminacién en las calles Fidel
Velazquez y Ricardo Flores Magén a través de una denuncia realizada en el periédico
‘La voz del sureste”; incluso cuatro afios mas tarde en julio de 2018 nuevamente
denuncian el problema pero esta vez en “El periddico Ultimatum”, en el que
demandaron nuevamente una solucion, al grave problema de salud publica a la que
estan expuestos por las aguas negras que recorren el afluente sobre la calle Ricardo
Flores Magén (Ultimatuin, 2018).

Por lo que, al no ser atendidos en sus demandas, en agosto del 2018 se publicé su
protesta, visibilizando este problema con el bloqueo del carril de baja velocidad del
libramiento norte oriente con cuerdas y mantas, solicitando a las autoridades
competentes solucion por el problema pluvial de hace mas de 20 afios que hasta la
fecha no ha sido resuelto, en el periédico “Diario de Chiapas” (Salazar, 2018).

Con lo anteriormente expuesto se puede observar la omisién de las unidades
responsabies ai no atender un problema de contaminacién de aguas negras que es el
origen que nifias, nifos y adolescentes adscritos a los centros educativos presenten
enfermedades infecciosas y por vector por la irresponsabilidad del Estado al no actuar
de forma eficaz y no establecer medidas de protecciéon para infantes y adolescentes
violando su derecho a la proteccion a la salud, el que esta establecido en un amplio
marco juridico que a continuacién se sefiala.

1.3 Identificacion del Derecho Humano Violentado
Se identifica el derecho humano violentado a la proteccion a la salud por la omisién de
las autoridades responsables de brindar proteccion conforme al contexto juridico
internacional y nacional de los Derecho del Nifio, ya que, a partir de lo antes expuesto,
los antecedentes acreditan su situacién de vulnerabilidad y a pesar de ello se ha
sostenido una actitud resiliente a respetar el “interés superior de la nifiez”.

En ese sentido, en el marco de los articulos 4°, parrafo séptimo, de la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos (Camara de Diputados H. Congreso de la
Unidn, 1917, p. 25); 3.1. de la Convenci6n sobre los Derechos del Nific (UNICEF, 2008,
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p. 10); articulo 2° parrafos segundo y tercero, 3°, 6°, fraccion |, y 18, de la Ley General
de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes (CNDH, 2014, pp. 2-10), todas las
decisiones y actuaciones del Estado deben estar dirigidas a velar y cumplir con el
principio de “interés superior de la nifiez”, garantizando de manera plena los derechos
de nifias, nifios y adolescentes; de manera que las autoridades responsables ante las
solicitudes expuestas debieron realizar acciones prontas para evaluar la situacién y
ponderar las posibles soluciones para restituir el Derechos Humano a la proteccién a
la Salud de nifias, nifios y adolescentes.

De acuerdo a las tesis aislada P. LXVIIII/2009 y la tesis aislada P. XVI/2011 del
Semanario Judicial de la Federacion y su Gaceta sefialan:

[...] El derecho a la salud no se limita 2 tratar una enfermedad, si no que atento a la
propia naturaleza humana, va mas alla, en tanto comprende aspectos externos e
internos, como el buen estado mental y emocional del individuo, es decir, se traduce
en |a obtencion de un determinado bienestar fisico, mental, emocional y social de la
persona del que deriva un derecho fundamental mas como es el derecho a la
integracion fisica y psicoldgica. (SCJN, 2009, p. 6)

[...] Los principios generales sobre el derecho humano al disfrute del mas alto nivel
posible de salud fisica y mental tutelado en el articulo 4 de la Constitucién Politica
de los Estados Unidos Mexicanos deriva de una serie de estandares juridicos de
gran relevancia, en la que el Estado mexicano ha suscrito convenios internacionales
que muestran la importancia de garantizar el mas alto nivel de salud, asi como la
justiciabilidad de este derecho, como la observacién general no. 14 del Comité de
Derechos Econbémicos Sociales y Culturales de la Organizaciones de las Naciones
Unidas que dispone que el derecho a la salud garantiza en terminos de disponibilidad,
accesibilidad, no discriminacién, aceptabilidad y calidad en los servicios de salud y
refiere que los poderes plblicos tienen la obligacion de respeto, proteccién y
cumplimiento en relacién con él. (SCJN, 2011, p. 29, parr. 1)

En el marco juridico internacional en el parrafo 1 del Articulo 25 de la Declaracion
Universal de los Derechos Humanos se afirma “que toda persona tiene derecho a un
nivel de vida adecuado que le asegure, asi como a su familia, la salud y en especial la
alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia médica y los servicios sociales
necesarios. No obstante, para la creacion de estas condiciones Optimas de cada
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individuo en el disfrute de sus libertades civiles y politicos” (OHCHR, 1948, p.7) dio
lugar al Pacto Internacional de los Derechos Econémicos, econémicos, sociales y
culturales, que en su articulo 12.1 describe que los Estados partes reconocen el
derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental
y en el articulo 12.2 se sefiala lo siguiente:
Las medidas que deberan adoptar los Estados Partes en el pacto a fin de asegurar
la plena efectividad de este derecho: a) la reduccién de la mortinatalidad y de la
mortalidad infantil y el sano desarrollo de los nifios; b) el mejoramiento en todos los
aspectos de Ia higiene dei trabajo y medio ambiente, c) la prevencion y tratamiento
de las enfermedades epidémicas, endémicas, profesionales y de otra indoles y la
lucha contra ellas; d) la creacién de condiciones que aseguren a todos asistencia
médica y servicios médicos en caso de enfermedad. (OHCHR, 1966, p. 5)

Asi también, el Protocolo Adicional a la Convencién Americana sobre Derechos
Humanos en Materia de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales en su articulo
décimo, parrafo primero sefala:

Toda persona tiene derecho a la salud, entendida como el disfrute del mas alto nivel
de bienestar fisico, mental y social y en su parrafo segundo con el fin de hacer efectivo
el derecho a la salud los Estados partes se comprometen a reconocer la salud como
un bien publico y particularmente a adoptar medidas para garantizar este derecho: c)
la total inmunizacién contra los principales enfermedades infecciosas: d) la
prevencion y el tratamiento de las enfermedades endémicas,® profesionales y de otra
indole; e) la educacion de la pobiacion sobre ia prevencion y tratamiento de los
problemas de salud y f]) la satisfaccion de las necesidades de salud de los grupos de
mas alto riesgo y que por sus condiciones de pobreza sean mas vulnerables.
(CIDH,1988)

Por su parte el Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales ha definido

a la salud come
[...] un derecho fundamental e indispensable para el ejercicio de los derechos
humanos”, en la que se interpreta el derecho a la salud como un derecho inclusivo
que no solo abarca la atencién oportuna y apropiada si no también los factores

® Son aquellas enfermedades infecciosas que afectan de forma permanente o en determinados periodos
a una region. Se entiende por endémica una enfermedad que persiste durante un tiempo determinado
en un lugar concreto y que afecta o puede afectar a un nimero importante de personas.
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determinantes de la salud, como el acceso al agua limpia y potable y a condiciones
sanitarias adecuadas, una vivienda adecuada, condiciones sanas en el trabajo y
ambiente, y acceso a la educacion. (ONU, 2000, p. 1)

La Convencién Americana de los Derechos Humanos articulo 19 sefiala que todo
nifio tiene derecho a las medidas de proteccién que su condicién de menor requiere
por parte de su familia, de la sociedad y del Estado (OAS, 1969, p. 8). La Convencién
Internacional sobre la eliminacion de todas las formas de discriminacién racial articulo

5 e) IV (OHCHR, 1965, pp. 4-5). La Convencién sobre los Derechos del Nifio articulo

24.1 describe que:
Los Estados partes reconocen el derecho del nifio al disfrute del mas alto nivel posible
de salud y a servicios para el tratamiento de enfermedades y la rehabilitacion en
salud, el articulo 24.2 los Estados parte aseguraran la plena aplicaciéon de este
derecho y en particular, adoptaran las medidas apropiadas para: a) reducir la
mortalidad infanti! y en la nifiez; b) Asegurar la prestacion de la asistencia médica vy
atencién sanitaria que sean necesarias a todos los nifios, haciendo hincapié en el
desarrollo de la atencién primaria a la salud: ¢) Combatir las enfermedades y la
malnutricién en el marco de la atencién primaria a la salud mediante, entre otras
cosas, la aplicacion de la tecnologia disponible y el suministro de alimentos nutritivos
adecuados y agua potable salubre teniendo en cuenta los peligros y riesgos de
contaminacion del medio ambiente. (OHCHR, 1989, p. 11)

En la constitucion de la Organizacién Mundial de la Salud define a la Salud en sus

principios como:
[...] un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la
ausencia de afecciones y enfermedades” “Los resultados alcanzados por cada Estado
en el fomento y proteccién de la salud son valiosos para todos” [...] El desarrollo
saludable del nifio es de importancia fundamental; la capacidad de vivir en armonia
en un mundo que cambia constantemente es indispensable para este desarrollol...]
Los gobiernos tienen la responsabilidad de garantizar la salud de sus pueblos, la cual
solo puede ser cumplida mediante la adopcién de medidas sanitarias y sociales
adecuadas. (SRE, 1946, p. 1)

Por lo que el incumplimiento del Estado en Derecho Internacional radica en la
violacion de Derechos humanos de nifios, nifias y adolescentes en proteccion a la
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salud por la omision de no atender determinantes de la salud causantes de la
morbilidad de enfermedades prevenibles de nifios y nifias como de la poblacién
escolar a la que pertenecen, por la falta de medidas de proteccion eficaces por
enfermedades endémicas permanentes de tipo infecciosa y por vector manifestadas
en los nifios y nifias de la comunidad estudiantil; ademas de ello por la falta de
implementacién de obras eficaces de las autoridades competentes, y con la debida
diligencia para atender un problema de colapso de drenajes y alcantarillados que
conllevan a la recurrencia de aguas residuales que tienen su origen por el
desbordamiento del Rio Bambu o 24 de junio, que ha tenido por consecuencia la
ausencia de nifias y nifios a clases por enfermedades de tipo infecciosa y por vector
que en el contexto actual de Pandemia por e! virus SARS- Cov-2 — Covid-19 y de los
cambios climaticos que en la actualidad se padecen, la falta de medidas de proteccion
colocan en riesgo mayor de salud a la poblacién escolar.

1.4 Identificacion de victimas del proyecto de defensa
Como se ha mencionado en el desarrollo del trabajo autoridades escolares, padres y
madres de familia, han denunciado las afectaciones a poblaciones escolares por alta
morbilidad de infecciones y enfermedades provocadas por vectores, en la que los
educandos se encuentran en un entorno no saludable por aguas negras y piuviales
que forman parte del entorno escolar, se observa que no es un problema en el que
infantes y adolescentes son afectados, si no por consecuencia madres y padres de
familia también, esta reflexion se afirma con lo enunciado por la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) que refiere:
El aire interior y exterior y el agua contaminados, la falta de saneamiento adecuado,
los riesgos de toxicidad, los vectores de enfermedades, la radiacién ultravioleta y los
ecosistemas degradados son factores ambientales de riesgo importantes para los
nifios, y en la mayor parte de los casos para sus madres también. En particular en
los paises en desarrollo, los riesgos y la contaminacién ambiental contribuyen de
manera muy importante a la mortalidad, la morbilidad y la discapacidad infantiles
asociadas a las enfermedades respiratorias agudas, enfermedades diarreicas,

traumatismos fisicos, intoxicaciones, enfermedades transmitidas por insectos e
infecciones perinatales. (OMS s/f parr. 1)
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Por lo anterior se identifican a las victimas potenciales en el presente caso de
defensa los cuales se clasifican de acuerdo a lo sefialado el profesor Theo Van Boven:

En situaciones caracterizadas por la comisién de violaciones sistematicas y
manifiestas de ios Derechos Humanos, generaimente resuitan afectadas numerosas
personas. En principio, todas ellas tienen derecho a obtener reparacion. Sin embargo,
la enorme cantidad de personas afectadas y la escasa capacidad para ofrecer
reparacién plantean problemas en muchas situaciones. A fin de elaborar y aplicar
criterios justos e imparciales para brindar una justicia reparadora consistente en el
otorgamiento de beneficios personales y materiales, se argumenté que era necesario
establecer criterios objetivos para determinar la condicién de victima.[...] Con arreglo
a esa definicién, una persona es victima si ha sufrido lesiones fisicas o mentales,
pérdida financiera o menoscabo sustancial de sus derechos fundamentales: las
victimas pueden ser tanto directas como indirectas, por ejemplo, puede tratarse de
familiares o personas a cargo de la victima directa y pueden haber sufrido dafios
individual o colectivamente. (Boven, 2010, p.3)

Asi también la Maestra Maria Teresa Ambrosio Morales a partir del concepto
cientifico define a las victimas:

Como toda aquella persona que individual o colectivamente haya sufrido dafios,
inclusive lesiones fisicas o mentales, sufrimiento emocional, pérdida financiera o
menoscabo sustancial de sus derechos fundamentales, como consecuencia de
acciones u omisiones que violen legislacion penal vigente, incluida la que proscribe
el abuso del poder. (Morales, 2016, p. 5)

No obstante, el autor Carlos Martin Beristain (2010) sefala que el concepto de
victima es una terminologia predominante en el ambito juridico y de los Derechos
Humanos pero que en relacién con las personas afectadas se debe tener en cuenta
que el concepto de “victima” es estigmatizante por lo que prefieren considerarse
sobrevivientes (p. 37)

Por lo anterior las nifias, nifios y adolescente podrian ser considerados en este
concepto como “sobrevivientes” ya que han resistido enfermedades mas de una vez
al afio y se han recuperado paulatinamente, no obstante esta presente, que en
cualquier momento podria haber decesos por estas enfermedades continuas: y por
otra parte ante la Pandemia que ha sacudido al mundo entero del virus SARS-Cov-
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2 en la que las nifias, nifios y adolescentes no tienen una vacuna especifica es otro riesgo,

y si ademas de ello su entorno no es saludable eso definitivamente pone en riesgo la
vida.

Por otra parte, en la Legislacion Mexicana en términos de la Ley Generai de
Victimas hace mencion de dos conceptos como son victimas directas e indirectas y lo
define de la siguiente manera:

Victimas directas aquellas personas que directamente hayan sufrido algin dafio o
menoscabo econémico, fisico, mental, emocional, o en general cualquiera puesta
en peligro lesién a sus bienes juridicos o derechos como consecuencia de la
comisién de un delito o violaciones a sus derechos humanos reconocidos en la
Constitucion y en los Tratados Internacionales de los que el Estado mexicano sea
parte. Los familiares o personas a cargo que tengan relacién inmediata con la
victima directa y toda persona que de alguna forma sufra dafio o peligre en su esfera
de derechos por auxiliar a una victima son victimas indirectas. (Camara de
Diputados del H. Congreso de la Unién, 2013, p. 2)

En este sentido, para este trabajo se distinguen dos tipos de victima como se
describe la Ley General de Victimas, por ello representan victimas directas las nifas,
nifios y adolescentes las poblaciones escolares que corresponden a 657 alumnos, en
la Secundaria Valentin Gémez Farias 600 alumnos y en la preparatoria no 6 con. 640
alumnos quienes estan expuestos a un problema de salud publica por enfermedades
de tipo infeccioso, y por vectores como dengue y chinkungunya, ya que no tienen
condiciones sociales, ambientales propicias en sus espacios escolares por malas
condiciones en su entorno para su salud y calidad de vida, debido a la omisién en el
saneamiento del manejo de aguas residuales, excretas y residuos soélidos; es decir el
entorno fisico que rodea a las nifias, nifios y adolescentes; no es adecuado para su
salud, derivado de los casos que se presentan, puesto que no hay referencia de
acciones eficaces de prevencion y promocion a la salud que propicien la disminucion
de la morbilidad en la comunidad escolar, frente a la contaminacién del afluente
Bambt o 24 de junio, que continGa como fuente de contaminacién y proliferacién de
insectos transmisores de dengue cuya incidencia se acentta en época de lluvia; por
su parte las victimas indirectas lo integran los maestros, que también han presentado
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enfermedades por estar en un ambiente no propicio para su salud, madres y padres
de familia ya que muchos de ellos habitan en la zona, asi como ciudadanos que viven
en las colonias aledanias al afluente que también han presentado problemas de salud.

1.5 Autoridades responsables por violaciones al derecho a la proteccién a la
salud de poblaciones escolares

La Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos sefiala que todas las
autoridades en el ambito de sus competencias, tienen la obligacién de promover,
respetar, proteger y garantizar los derechos humanos de conformidad con los
principios de universalidad, interdependencia, indivisibilidad y progresividad. En
consecuencia el Estado deberd prevenir, investigar, sancionar vy reparar las
violaciones a los derechos humanos , en los terminos que establesca la ley (Camara
de Diputados, 1917, p. 2-3).

No obstante, la Observacion General no. 14 aprobada por el Comité de los
Derechos del nifio en 2013 determiné que el “interés superior de la infancia es un
derecho, un principio y una norma de procedimiento.[...] El interés superior de la nifiez
es una obligacion intriseca para los Estados Nacionales de aplicacion directa e
inmediata” (CNDH, 2017, p. 12).

Por lo anterior se exponen a las unidades responsables de este proyecto de
defensa a la que se les atribuye la responsabilidad de incurrir en la omisién de

proteccion a la proteccion a la salud (Vease tabla 1):

Tabla 1 Unidades responsabies del proyecto de defensa

Unidades responsables
Secretaria de Salud Federal

Atribuciones
Organismo del poder
ejecutivo que se encarga de la

Omisiones
Falta de efectividad de
programas de salud y politicas

prevencion de enfermedades
y promocion de la Salud de la
Poblacién con fundamento en
el articulo 1°, articulo 2°,
fraccion A) I, XIl, B) Villy C)
Vil y IX del Reglamento
Interior de la Secretaria de
Salud (Salud. Reglamento

publicas para el tratamiento y
erradicacién de enfermedades
de tipo infecciosa y por vector
en nifios y nifias, derivade ala
continuidad y permanencia de
estas enfermedades
prevenibles en infantes, por lo
que con los resultados de
morbilidad en la investigacion,
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Interior de la Secretaria de
Salud, 2006, pp. 1-2),

no se han establecido las
medidas de proteccion
eficaces para el sano
desarrollo de nifios y nifas,
para garantizar el derecho del
disfrute del mdas alto nive!
posible de salud, en la que el
Estado tiene la obligacién de
avanzar lo mas expedita y
eficazmente posible.

Secretaria de Salud (Gobierno
del Estado de Chiapas)

Regula la proteccion a la salud,
establece las bases y
modalidades para el acceso a
los servicios de salud
proporcionados por ei estado
con la concurrencia de sus
municipios, en materia de
salubridad, de conformidad
con lo dispuesto por el articulo
4° , de la Constitucién politica
de los Estados Unidos
Mexicanos (Camara de
Diputados H. Congreso de la
Unioén, 1917, pag. 25), articulo
1° y 2° de la Ley de Salud del
Estado de Chiapas (Salud. Ley
General de Salud, 2017 p. 2),

Por la omisién a la falta de
atencioén eficaz de los
problemas de morbilidad de
enfermedades de tipo
infecciosa y por vector de
nifias y nifios, con programas
de salud que no han sido
efectivos y eficaces, dirigidos
especialmente a la atencién de
estas enfermedades en la
poblacién escolar y que a
pesar que la Secretaria de
salud tiene conocimiento a
través del area de
Coordinacién  Estatal de
Epidemiologia, por medio del
monitoreo epidemiologico,
como se describird en las
graficas posteriormente, en las
que se podran observar que
en la zona oriente de Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas hay mayor
morbilidad de nifios y nifias en

enfermedades por dengue,
salmonelosis, dengue
hemorragico, tifoidea,
enfermedades de tipo

infecciosa y por vectores.

Por lo anterior el Estado no
ha establecido acciones
preventivas  eficaces que
promuevan, garanticen y
respeten los derechos
humanos de proteccion a la
salud de nifios y nifias ya que
los agraviados han sufrido
estas enfermedades, asi
como a la comunidad escolar
de la que forman parte y que
derivado del contexto actuai
de contingencia sanitaria por
COVID-19, en el momento de
su incorporacién en clases
presenciales a su centro
educativo correrdn  mayor
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riesgo; por lo que es
obligacién del Estado contar
con programas eficaces vy
centros educativos adecuados
para la atencion vy el
seguimiento frente a los
posibles dafios que puede
estar generando a la salud de
nifios y nifias la cercania de un
afluente, que se causa
mayores incidencias en época
de lluvias como el
estancamiento de agua, que
propicia la reproduccién del
mosco transmisor dei dengue
en el area, asi como el colapso
de drenajes que en el afio
2020 ha sido recurrente.

Es por ello que esta
autoridad tiene la obligacién
de adoptar medidas especiales
contra los peligros que para la
salud representan la
contaminacion del medio
ambiente por las aguas
residuales en el afluente del
rio Bambul o 24 de junio, asi
como cualquier otra amenaza
que se determine con datos
epidemiolégicos; por otra
parte la omisiéon al no contar
con un programa especificos y
presupuesto en enfermedades
de tipo infecciosa y por vector
para nifios y nifias para su
erradicacion, es necesario un
presupuesto especial y forma
desagregada para poder
evaluar las acciones.

Secretaria de Educacion
Estatal

Es un organismo
gubernamental Dependencia
del poder ejecutivo Estatal que
tiene a su cargo el despacho
de los asuntos que le confiere
la Ley Organica de |la
Administracién Publica del
Estado de Chiapas, Ley
General de Educacién, Ley de
Educacion, Regiamento
Interior y disposiciones legales
del ambito de su competencia,
para el Estado de Chiapas. con
fundamento en el articule 1° al
6° del Reglamento Interno de

Es omisa al no atender de
manera eficaz la solicitud de
los padres de familia para la
atenciéon de focos de infeccién
manifestados, en la que este
agente gubernamental no ha
realizado en la actualidad
acciones que se desarrollen en
el centro escolar en el que
nifas y nifios padecen
enfermedades infecciosas y
por vector como parte de su
obligacion de  promover,
respetar, garantizar de manera
oportuna y eficaz el sano
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la Secretaria de Educacion.
(Orden Juridico, 2012, p. 1-2)

desarrolio de los nifios por
entornos no favorables a su
educacién, que ademas se
encuentra en una zona de
riesgo de desbordamiento e
inundacién, por lo que la
institucion debid de convocar a
realizar acciones para
solucionar el problema de
salud en los agraviados y los
integrantes de la comunidad
escolar a las autoridades
competentes para dar
cumplimiento a la proteccion,
garantia y proteccion de los
derechos humanos
contemplados en el articulo
primero constitucional .

Ayuntamiento de Tuxtla
Gutiérrez

Tiene a su cargo funciones y
servicios publicos como  a)

agua potable, drenaje,
alcantarillado, tratamiento y
disposicion de aguas

residuales con fundamento en
el articulo 115 Fraccion lll de
la Constitucién Politica de los
Estados Unidos Mexicanos
(Camara de Diputados H.
Congreso de la Unién, 1917,
pp. 318-319).

Este agente es omiso por la
falta de atencion a problema
de descargas de aguas
residuales en el canal del Rio
Bambu afluente que se
encuentra al margen de la
poblacién escolar en la que los
agraviados y la comunidad
escolar han presentado
padecimientos por
enfermedades de tipo
infecciosa provocada por la
actuacion ineficaz del agente
gubernamental afectando el
desarrollo  de nifios, nifias
derivado por la polucién
existente, aguas negras
permanentes, afectando Ila
salud de los agraviados y los
nifios que son parte de la
comunidad estudiantil.

Sistema Municipal de Agua
Potable y Alcantarilio

Coordina vy
atencion de

supervisa la
las demandas
ciudadanas realizadas por
personas, grupos y
organismos sociales, asi como
establece comunicacién con
las dependencias y entidades
de la Administracién Publica
Municipal, para dar
seguimiento a las peticiones
realizadas por la ciudadania
al Ayuntamiento segin el
articulo 17 del Reglamento
Interior del SMAPA
(Ayuntamiento

Municipal. Reglamento Interior

Es omiso al aplicar medidas
correctivas  definitivas para
evitar el colapso continto del
sistema de drenaje vy
alcantarillado, como la omisién
de permitir la circulacién de
aguas residuales a cielo
abierto en la calle Ricardo
Flores Magén de la Colonia
Infonavit Grijalva de Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas.

Es omiso en aplicar las
medidas de seguridad por el
colapso de drenajes, con
aguas negras que de forma
permanente circulan_sin tratar
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del Sist. Municipal de Agua
Potable y Alcantariliado, 2014

p. 12).

a cielo abierto en la Calle
Ricardo Flores Magén.

CONAGUA (Comision
Nacional del Agua)

La Comision tiene por objeto
ejercer las atribuciones que le
corresponden a la autoridad en
materia hidrica y constituirse
como el Organo superior con
caracter técnico, normativo y
consultivo de la Federacién en
materia de gestiéon integrada
de los recursos hidricos,
incluyendo la administracién,
regulacion, control y proteccion
del dominio publico hidrico con
fundamento en el articulo 4° y
articulo 9° fracciébn XX
(Camara de Diputados del
Congreso de la Union, 2020,
pp. 9,13)

La omision de este organismo
es la falta de acciones
eficaces para realizar obras
que eviten el desbordamiento
del afluente del rio Bambu o
24 de junio, que a su paso
provocan el colapso de
drenajes establecido en la
calle Ricardo Flores Magén lo
que provoca desde 2017
alteraciones en el entorno
escolar de nifios y nifias, ya
que este en 2020 continta ala
descargas de aguas residuales
sobre el Afluente Bambti ¢ 24
de junio, lo que representa un
riesgo para la comunidad
escolar a la que pertenecen
por lo que esta dependencia
gubernamental esta
incurriendo en una violacién al
no proteger y cumplir con
medidas  especificas de
restablecer un entorno
favorable en el que se incurra
a utilizar acciones efectivas
para el cumplimiento de la
proteccién de la comunidad
escolar por lo que persiste una
omisién por no adoptar
medidas apropiadas para dar
plena efectivad al derecho
universal a disfrutar el mas
alto nivel posible de salud.

Fuente: Elaboracion propia

De lo anterior expuesto, los responsables en incurrir en omisiones al derecho a la
protecci6n a la salud de nifias, nifios y adolescentes de poblaciones escolares son los
agentes estatales, por lo que, con base al fundamento de atribuciones en cada
autoridad gubernamental el Estado es responsable por no garantizar la salud de nifios,
ninas y adolescentes de forma continua, principalmente Secretaria de Educacion
Publica Federal, Secretaria de Educacion Publica del Estado, Secretaria de Salud
Federal, Secretaria de Educacion Publica Estatal, Ayuntamiento Municipai de Tuxtia
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Gutiérrez, Chiapas, Sistema Municipal de Agua Potable y Alcantarillado. Comisién
Nacional del Agua.
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CAPITULO Il. CONTEXTO SOCIO JURIDICO, CULTURAL DEL CASO
DE DEFENSA

En el presente capitulo se expone el contexto juridico del Derecho a la Proteccion a la
salud, se desarrolla la normatividad Nacional e Internacional de la responsabilidad del
Estado mexicano para la proteccion del interés superior a la nifiez, asi como el marco
juridico internacional del derecho a la protecciéon a la salud. El Estado mexicano a
través de la ratificacion de Tratados Internacionales se responsabiliza para proteger el

Derecho Humano a la Proteccion a la Salud a través de los Sistema Internacionales
de Derechos Humanos

Por otra parte, se presenta un comparativo de la distribucion de recursos
presupuestario para la Entidad, asi como las politicas publicas de salud, indicadores
de salud para la nifiez y adolescencia, mediante un comparativo de los ultimos
sexenios, y con ello analizar si el Estado mexicano estd cumpliendo su
responsabilidad.

2.1 Contexto Juridico del Derecho a la proteccién a la Salud de NNA

El Estado mexicano tiene la responsabilidad de salvaguardar el interés superior de la
nifiez de conformidad a los articulos 1°, parrafo tercero, 4°, parrafos séptimos y 9°, de
la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos (Camara de Diputados,
1917, p. 2,25,43); de acuerdo a los articulos 2°, 3°, 6°, 8°, 10° y 11° de la Ley General
de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes (CNDH, 2014, pp. 2,3,6, 7,8). En
relacion a lo anterior, las autoridades, en el ambito de su competencia, tienen la
obligacién de promover, respetar, proteger y garantizar los derechos humanos de
conformidad con los principios de universalidad, interdependencia, indivisibilidad y
progresividad; por lo que estan obligadas a prevenir, investigar, sancionar y reparar
las violaciones a los derechos humanos en los términos que la Ley establezca; es por
ello que la autoridad responsable, esta obligada a realizar acciones y medidas
necesarias para garantizar la proteccion de los derechos de nifias, nifios y
adolescentes en un enfoque integral, transversal y con perspectiva de derechos
humanos.

24




En el marco juridico internacional existen dos sistemas de protecciéon de Derechos
Humanos el Sistema Interamericano de Derechos Humanos conocido como Sistema
Regional y el Sistema Universal perteneciente a la Organizacion de las Naciones
Unidas (ONU), que para efectos de este apartado se mencionara Unicamente los
tratados internacionales con relacién al Derecho de proteccion a la salud y la nifiez,
que fundamentan el caso de defensa de proteccién al Derecho a la Salud de
poblaciones escolares.

En este marco juridico internacional se encuentra la Declaracién Universal de los
Derechos Humanos en el parrafo primero del Articulo 25° (OHCHR.Declaracion
Universal de Derechos Humanos, s.f., p. 7), el Pacto Internacional de los Derechos
Econémicos, Econémicos, Sociales y Culturales, en su Articulo 12° primer parrafo y
articulo 12 parrafo 2° (OHCHR, 1966, p. 5). Asi también el Protocolo Adicional a la
Convencion Americana sobre Derechos Humanos en Materia de Derechos
Econdémicos, Sociales y Culturales en su articulo 10°, parrafo primero (CIDH , 1988),
la Convencion Americana de los Derechos Humanos articulo 19° (OAS, 1969, p. 8),
La Convencion Internacional sobre la Eliminacién de todas las Formas de
Discriminaciéon Racial articulo 5 €) IV) (OHCHR, 1965, p. 4-5). Cabe sefialar que la
Convencién sobre los Derechos del Nifio articulo 24 parrafo 1 y 2 (OHCHR, 1989, p.
11), establece la obligacion de los Estados parte de informar sobre las medidas
adoptadas para dar cumplimiento e informar de los avances logrados con base a los
organismos de cada Tratado Internacional ratificado.

El documento mas extensivo de interpretaciéon lo constituye la Observacién
General Numero 14 emitida por el Comité de Derechos, Econémicos, Sociales vy
Culturales, (Naciones Unidas, 2000), y la Observacién General no. 15 sobre el
derecho del nifio al disfrute del mas alto nivel posible de salud del Comité de los
derechos del nifio (UNICEF, 2013, p. 278); por lo anterior se puede observar
estandares juridicos internacionales de gran relevancia, en la que el Estado mexicano
se ha suscrito, que muestran la importancia de garantizar el mas alto nivel de salud,
asi como la justiciabilidad de este derecho y su vinculacién con el derecho a la
proteccion a la nifiez.
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2.2 Contexto Normativo Social (Plan Nacional de Desarrollo y Politicas Pdablica)

Con referencia a los Planes Nacionales de Desarrollo se establece un comparativo de
dos sexenios presidenciales que corresponden al presidente Enrique Pefia Nieto y el
actual presidente Andrés Manuel Lépez Obrador lo que se pueden observar en la
siguiente tabla (Véase tabla 2).

Tabla 2 Comparativo de Planes Nacional de Desarrolio

PND (2013-2018) Enrique Pefia Nieto PND (2019-2024) Andrés
Manuel Lépez Obrador

Meta: México Incluyente Eje Central: Politica Social

Objetivo 2.3 | Estrategia 2.3.1 Avanzar | Salud para toda la poblacion,
en la Construccién de un

Asegurar ol Sistema  Nacional de
acceso a los | Salud. No se especifican objetivos,
Servicios de estrategias.
Salud Estrategia 2.3.2 Hacer de
alu las acciones de proteccién.

promocién y prevencién un
eje prioritario para el
mejoramiento de la salud.

Estrategia 2.3.3 Mejorar
la atencién de la salud a
la poblacién en situacion
de vulnerabilidad.

Estrategia 2.3.5 Promover
la cooperacion
internacional  en salud.

Fuente: Elaboracion propia en base al Programa Nacional de Desarrollo 2013-2018/2019-2024

Del Plan Nacional de Desarrollo del 2013-2018, se despliegan 16 indicadores para
la salud del entonces Programa Sectorial de Salud 2013-2018 en una primera
evaluacion por la Comisién Nacional de Evaluacion (CONEVAL , 2015) emitié los
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resultados que se describen en la siguiente Tabla 3 de los indicadores con relacién a

la infancia.

Tabla 3 Sequimiento de los indicadores del plan 2013-2015

Nombre del Ultimo Meta Avance Categoria
indicador valor 2018 planeado de

Linea reportado Desempefio
Base

1.1 Porcentaje | 48.5 85.3 90 88.7

de cobertura

de vacunacion (2015)

con esgquema

completo a

menores de 1

afio

1.2 146 18.1 12 134.60

Prevaiencia de

obesidad en (2015)

nifios de 5 LI

11 afios

4.1 Tasa de 1317 | 122 10.1 417

mortalidad

infantil (TMI) (2015)

Fuente: Elaboracion propia en base a la ficha de monitoreo de los programas que se derivan
del Plan Nacional De Desarrollo 2013-2018

En la tabla 3 se puede apreciar que no hay indicadores de salud especificos por
enfermedades infecciosas o por vectores presentes; tampoco se puede precisar como
se evalia la morbilidad de enfermedades de tipo infecciosas en nifias, nifios y
adoiescentes y en la evaiuacion se encuentra de forma generalizada la tasa de
mortalidad infantil. Cabe sefialar que en los criterios minimos de monitoreo de
recomendacion sefiala que “Ninguno de los indicadores del plan cumple con el criterio
de claridad; es decir todos los indicadores, presentan problemas de ambigiiedad o
imprecisién en su método de calculo” (CONEVAL , 2015).
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Fue en el afio 2016, en el que se establecio el Programa de Proteccion y restitucién
de los derechos de nifias, nifios y adolescentes que en sus objetivos sefiala:

Cerrar las brechas existentes en salud entre diferentes grupos sociales y
regiones del pais mediante la atencién, proteccién y restitucion de derechos
de nifias, nifios y adolescentes [...] mediante la emisién y seguimiento de

acciones [..] representaciones juridicas, asistencias y asesorias juridicas”.
(CONEVAL, 2018)

Por lo anterior en la evaluacion de Proteccién y Restitucion de los Derechos de
Nifias, Nifios y Adolescentes (NNA) no hay informacion de resultados con respecto a
la morbilidad en infantes por enfermedades infecciosas y por vector. Lo que se
observa, es que se describe el indicador de tasa de mortalidad infantil (TMI) con un
presupuesto en 2016 de 109,027.62 MDP y en 2017 de 109,303.14 MDP, pero
nuevamente se manifiesta el concepto de forma generalizada (p. 308).

En las recomendaciones de la evaluacion de CONEVAL 2017-2018, se sugiere
cuantificar las poblaciones (potencial y objetivo), delimitando areas de atencién del
programa, asi como evaluar las metas de los indicadores a fin de que se maneje la
demanda y atencion que tiene el programa en su atencion y objetivo (eficiencia y
eficacia), ademas de realizar un estudio de factibilidad para realizar la evaluacion del
impacto, que pueda medir los resultados de la intervencion (p. 309).

Por lo que respecta al Plan Nacional de Desarrollo de 2018-2024, no establece
objetivos ni estrategias, y solo describe un eje de salud para toda la poblacién
(Secretaria de Gobernacion, 2019). Para la evaluacién el ejercicio 2019-2020, se
obtuvo un del listado de programas y acciones federales de desarrollo social 2020
conformado por 149 programas gubernamentales de modalidades presupuestarias y
con base en ello, se obtuvo una evaluacion, por lo que de la consulta de la Secretaria
de Salud se desprende el programa de Proteccién y restitucion de los derechos de
nifias, nifios y adolescentes, programa de vacunacion, y el programa de vigilancia
epidemiologica de la Secretaria de Salud como se muestra en la siguiente Tabla 4.
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Tabla 4 Andlisis de programas de salud PND 2019-2024

Programas gubernamentaies Resuitados

Programa de vacunacién En 2018 se encontrd por debajo de su
meta (-24.6%), en 2019 se recupera, pero
no alcanza la meta programada (-4.97%)

Proteccion y restitucion de los 3,199 nifios beneficiados asesorias y
derechos de nifias, nifios y representaciones juridicas,
adolescentes intervenciones para proteccion-del

derecho vulnerados.

Vigilancia epidemiolégica No se cuenta con avances del indicador
sectoriales en 2019, presupuesto de
99,399.19 MDP.

Fuente: Elaboracién propia en base a las fichas iniciales de monitoreo y evaluacién 2019-2020
de los programas y acciones federales de Desarrollo Social

En la evaluacién se emiten recomendaciones en la que en el programa de
vacunacion muestran logros del 100% pero no hay criterio para medir su evolucion, lo
anterior como ofra de las recomendaciones es la alineacién al Programa Sectorial de
Salud (PROSESA 2020-2024) (CONEVAL, 2020, p. 160), por otro parte el programa
de proteccion vy restitucion de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes, es
necesario inciuir un indicador que refieje ia demanda e incidencia de los servicios
prestados, puesto que no cuentan con un padrén de beneficiarios para dar
seguimiento a las personas y a la familias que recibieron atencién, (p.164).

En el programa de vigilancia epidemioldgica los indicadores que integran la matriz
de indicadores de resultados sefialan lo siguiente:

Los indicadores que se integren a la matriz de indicadores de resultados cumplan con
los criterios de relevancia, adecuacion, claridad y monitoreabilidad, este programa
tiene el objetivo de consolidar acciones de proteccion, promocion de la salud y
prevencion de enfermedades identificacion temprana y control de riesgos [...] de
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dengue, paludismo mas sin embargo no existe una evaluacién especifica (CONEVAL,
2018, p. 179)

Si bien es cierto que en el nuevo sexenio se crea un reporte especial de evaluacion
de derechos de nifias, nifios y adolescentes, no se establece un indicador especifico
de atencion a la salud de morbilidad de enfermedades infecciosas y por vectores para
nifias, nifios y adolescentes.

Por otra parte, a nivel federal desde el 2012 en el presupuesto de egresos de la
federacion se incorporé un anexo en el que se etiquetan asignaciones presupuestarias
para nifas, nifios y adolescentes; se refiere al anexo 18 como se muestra en la Tabla
5 publicado el 11 de diciembre del 2019, con importe de recursos destinados para la
atencion de nifios, nifias y adolescentes por un monto total de 764,552,994,212
Millones de Pesos el cual ha sido distribuido de la siguiente manera:

Tabla 5 Anexc 18 recursos para la atencién de Nifias, Nifios y Adolescentes

DENOMINACION MONTO
Aportaciones Federales para Entidades
Federativas y Municipios 444 862,447,073.00
Educacién Publica 154,155,540,031.00
Instituto Mexicano del Seguro Social 52,366,920,895.00
Salud 46,739,480,178.00

Previsiones y Aportaciones para los
Sistemas de Educacién Bésica, Normal,
Tecnolégica y de Adultos 40,216,510,849.00

Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del

Estado 14,812,665,418.00
Aportaciones a Seguridad Social 6,083,882,322.00
Bienestar 2,117,642,767.00
| Agricultura y Desarrolio Rural 1,575,146,175.00
Entidades No Sectorizadas 1,358,510,049.00
Gobernacién 107,0086,739.00
Fiscalia General de la Republica 2 69,612,548.00
Cultura 59,529,352.00
Comisién Nacional de Derechos

Humanos 8,181,943.00
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Instituto Federal de Comunicaciones 7,000,000.00
Instituto Nacional Electoral 6,584,753.00
Trabajo y Previsién Social 3,333,119.00
Relaciones Exteriores 3,000,000.00
TOTAL 764,552,994,211.00

Fuente: Elaboracion propia con base a datos del Presupuesto de Egresos de Ia Federacion
2020

En la tabla anterior los importes se encuentran ordenados de mayor a menor grado
de recursos asignados a cada una de las entidades gubernamentales, en el que se
puede observar que son las transferencias a las Entidades Federativas y Municipios
las de mayor asignacién de recursos por la Federacién, y posteriormente se distribuye
en segundo lugar para la Educacién Publica y en tercer y cuarto lugar a la Institucion
de Salud, considerando en este rubro al Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS),
por lo que llama la atencién que la federacién tiene contemplado los citados recursos,
pero en la Entidad al parecer no son dirigidos a los programas de infancia en Chiapas
esto con base al documento emitido por la Secretaria de Salud del programa Federal
de Atencion a la Salud de la Infancia y la Adolescencia oficio no.
DSP/SPP/DETYNT/PASIA/5003/1957/2020 en el que describe que en cuanto al
presupuesto federal no se encuentra definido (Anexo 2).

Es decir no estan registrados eficientemente o se dirigen probablemente a otros
programas sociales, lo cual no se puede determinar puesto que no se encontraron
indicadores de consulta publica para verificar hasta qué grado la inversion en la
infancia se ha desarrollado, por lo menos del Anexo 18, ya que como pudimos apreciar
en el documento de la Secretaria de salud antes mencionado no hay informes sobre
como estan incorporados estos recursos, asi, como su impacto en la infancia del
Estado de Chiapas.

Relacionado a lo anterior, deberia de existir un presupuesto acorde a las
necesidades de cada uno de los ciudadanos, sobre todo en el Estado de Chiapas,
considerado uno de los mas pobres de la Republica Mexicana; y que ademas deberia
describirse de forma clara en sus Planes Estatales de Desarrollo, politicas publicas
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en el que a través de sus programas se encuentre etiquetado presupuestos
especificos para abordar las diversas problematicas de salud que los gobernados
enfrentan, y mas ain lo destinado a la salud de nifias, nifios y adolescentes, que
representan el futuro para la entidad.

Asi mismo derivado del reconocimiento de los Derechos Humanos en el ejercicio
gubernamentai, esta incorporacion:

Debe ser considerado una herramienta eficaz para cambiar la forma en que se hace
politica publica con el fin de que el gobierno cumpla con su papel de sujeto obligado
por los instrumentos juridicos, para que los Derechos Humanos estén en el centro de
sus objetivos y sea el resorte de sus acciones (Comision de Derechos Humanos del
Distrito Federal, 2016, p. 11)

En el presupuesto de egresos en salud aprobado para el Estado de Chiapas, es
posible observar un decrecimiento de los recursos aprobados en salud a partir del 2016
(Véase figura 3), ello en relacion a los decretos de presupuestos de egresos de la
Secretaria de Hacienda en el Estado de Chiapas para esto afios fiscales.

Lo anterior podria se producto de la descentralizacion de programas federales, entre
ellos la del Sistema de Proteccion Social en Salud conocido como Seguro Popular en
el 2014 (Camara de Diputados,2014) y posteriormente en 2019 en la que desaparece
este programa social y se crea el Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) (Camara
de Diputados,2019).

Por otra parte, también existen serias afectaciones para los presupuestos en salud en
el pais, como lo fue la caida de los precios del petréleo que provocaron recortes en los
programas de salud en enero y abril en 2016 por el Gobierno mexicano, en donde el
presupuesto para salud enfrentd una reduccién del 4.9% (Asociacion Mexicana de
industrias de Investigacion Farmacéutica A.C, 2016).
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Por lo anterior en la Figura 3 se presenta una tabla de presupuesto destinado a la
Salud en los dos ultimos sexenios a el Estado de Chiapas.

Figura 3. Presupuesto de Salud para el Estado de Chiapas de 2012-2020

Presupuesto de Salud para Chiapas 2012-2020

2020 4,937,217,705.50 ]
2019 4,725,606,324.61
2018 4,564,868,951 80 |
2017 3,611,752,735.90
2016 4&24&9‘&&45 l
2015 8,533,9: 6.56
2014 8,442,007,068.11 |
2013 7,883,117,518.01
2012 7,195 9. 51
0.00 2,000,000,000.00 4,000,000,000.00 6,000,000,000.00 8,000,000,000.00 10,000,000,000.00

Fuente: Elaboracion propia en base al Presupuesto de Egresos de la Federacion del Estado
de Chiapas.

En 2012 el presupuesto para la salud aprobado para Chiapas fue de
$7,195,929,435.51 que al establecer una comparacion con en el ejercicio del 2020
que le corresponde al actual Gobernador Rutilio Escandén Cadenas con un
presupuesto aprobado de $4,937,217,705.50, se visibiliza la disminucion en la
aprobacion de presupuesto para la salud en Chiapas, por lo que es posible reflexionar
acerca de la dependencia que el Estado de Chiapas en las transferencias federales
en el presupuesto Estatal, ya que como se explico anteriormente las reformas o ajustes
repercuten en los presupuestos destinados a la Entidad.

Lo que en resumen puede interpretarse en ia falta de capacidad de quienes han
estado al frente de la administracion del Estado en el crecimiento de la economia en
Chiapas, que pueda favorecer con recursos propios y que estos puedan reflejarse en
mayores recursos para la salud de Chiapas, como lo describe el autor Diego de la
Mora (2005):
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Si la dignidad humana es el valor fundamental del enfoque de Derechos humanos, el
objetivo de un presupuesto con base en dicha vision debera ser, destinar recursos
publicos necesarios y la suficiencia presupuestaria para atender prioridades
econémicas sociales, culturales, civiles y politicas de todas las personas e ir
verificando su cumplimiento y realizacion (p. 1).

Por lo que con la informacién que se describe en la Figura 3, se observa que el
Estado no ha garantizado el Derecho de proteccién a la salud; en cuanto a la
programacion y presupuestacion del gasto pablico en salud frente al opaco e injusto
crecimiento en la aprobacién de su presupuesto, en el marco de esta plataforma me
pregunto ¢Qué sucede con el presupuesto destinado a la infancia en México? ;Qué
sucede con el presupuesto destinado a las Nifias, nifics y adolescentes para el estado
de Chiapas?

Por lo consiguiente, hay organizaciones civiles en México que se han pronunciado
que deberia de haber un presupuesto con un enfoque de Derechos de la infancia, y
una de ellas es Red por los Derechos de la Infancia en México (REDIM), organizacién
civil que se ha pronunciado al respecto, sefialando que las leyes locales y federales
resumen el aspecto presupuestal en apartados que solo cumplen con un fin
enunciativo por lo que al respecto sefiala:

Resulta necesario precisar que para el aseguramiento del presupuesto para la
garantia de los derechos es fundamental que en la ley se precisen directrices clave
para el establecimiento del presupuesto en materia de infancia, como la
progresividad, la prioridad, en el maximo de las posibilidades, asi como la referencia
de las estructuras institucionales a las que se les debera brindar un presupuesto
independiente para su operacién. También es importante que en la elaboracion del
presupuesto se defina qué tipo de gasto es el que preferentemente debera invertirse
en la infancia. (REDIM, 2021)

Por otra parte, es importante enfatizar que el Estado mexicano tiene la obligacion
de realizar inversiones publicas en la infancia, dicha obligacion contenida en la
Observaciéon General no. 5 del Comité de los Derechos del nifio de la Organizacién de



las Naciones Unidas (Naciones Unidas, 2003) y el Articulo 4 de la Convencién de los
Derechos del nifio que describe:

Los Estados Partes adoptaran todas las medidas administrativas, legislativas y de
otra indole para dar efectividad a los derechos reconocidos en la presente
Convencion. En lo que respecta a los derechos econémicos, sociales y culturales, los
Estados Partes adoptaran esas medidas hasta el maximo de los recursos de que
dispongan y, cuando sea necesario, dentro del marco de la cooperacion internacional.
(OHCHR, 1989, p. 3)

En cuanto a las politicas publicas de salud obtenidos de los Planes Estatales de
Desarrollo para Estado de Chiapas del sexenio del Gobernador Manuel Velasco Coello
(2013-2018) y el Gobernador actual Rutilio Escandén Cadenas (2019-2024) se obtuvo
la informacién contenido en tenemos (Véase Tabla 6).

Tabla 6 Politicas Publicas de Salud para el Estado de Chiapas

2013-2018 Gobernador Manuel 2019-2024 Gobernador Rutilio
Velasco Coello Escandén Cadenas

2.1.1 Promocién de la Salud Eje 2. Bienestar Social

2.1.2 Redes integradas de Servicios

de salud 2.2 Salud

2.1.3 Saiud Publica 2.2.1 Atencién primaria a la Saiud
2.2.2 Autocuidado de la Salud en la
poblacién
2.2.3 Cobertura universal de los
servicios de salud

Fuente: Elaboracion propia en base al Plan Estatal de Desarrolio 2013-2018 y 201-2024.

En la tabla anterior se describe las politicas publicas en salud para el Estado de
Chiapas, en sexenio de Manuel Velasco Coello al inicio de su mandato se
contemplaron los siguientes indicadores de la politica piblica de promocion a la salud
como puede verse en la table (Véase tabla 7).
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Tabla 7 Evaluacién de indicadores de Promocién a la salud 2013-2014

213 | 2014

sexenal

Accionss de promocion de sakd £CH

ik i = tEcusia 21 . a1 T3 441 an 3 TR 97 =3 ARt
Escuetas promotoras de la san certificada 4 4 9 446 83 97 53 186
Tasa de mortaiidad por enfermedades facs 10.70 10.70 1070 11§ 1071 1 &

cronicas no trasmisibles

Fuente: Evaluacion del Plan Estatal de Desarrollo Chiapas 2013-2018 y Programas Sectoriales

De estos indicadores de la promociéon a salud no se encuentran reflejados
indicadores de salud para nifias, nifios y adolescentes, ademas de no mantener un
seguimiento continuo en los informes posteriores de evaluacion sexenal.

Con los datos obtenidos del programa de consulta en el Sistema Estatal de
Seguimiento y Evaluacion del Estado de Chiapas (SIESE, s.f.), nos brinda la
evaluacién hasta el afio 2016 donde se puede observar los indicadores en la Tabla 8.

Tabla 8 Evaluacién de indicadores de la Promocién a la Salud 2016

Tasa de mobidad por enemedaces ifeciosasy | :
o e 5 1w wl m W T
e G MBS OO | sul  onel ml e agl W

Fuente: Evaiuaciéon dei Nivel de Cumplimiento del Pian Estatal de Desarroiio Chiapas 2013-
2018 Programas Sectoriales 2016.
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Como se puede observar no permanecen todos los indicadores de la politica publica
Promocion a la salud, y en la Tabla 8, puede observarse que no se establece
indicadores especificos para Nifias, Nifios y Adolescentes en cuanto a su proteccion a
la salud que permitiria establecer un monitoreo del control de enfermedades
endémicas para infantes y adolescentes.

Por otra parte, en el gobierno actuai de Rutilio Escandon Cadenas, no se
establecen ejes y estrategias. Cabe sefialar que al inicio de su gobierno el programa
sectorial de salud fue presentando casi un afio después de su recepcion el 27 de
noviembre del 2019, documento en el cual se describen politicas publicas alineadas al
Plan Estatal de Desarrollo del Gobierno, y que a través de lo sefialado en el Programa
Anual de Evaluacion 2020, la evaluacion interna de proyectos institucionales de salud
sera el 31 de mayo del 2021 (Salud Chiapas, 2020, p. 12)

2.3 Panorama General de la Salud en México y Chiapas

La Ley General de Salud (LGS) en México, reconoce como autoridades sanitarias al
presidente de la Republica, al Consejo de Salubridad General, a la Secretaria de la
Salud y a los gobiernos de las entidades federativas incluyendo el gobierno del Distrito
Federal, La Ley General de Salud (LGS) crea el Sistema Nacional de Salud (SNS)
quien tiene por objeto dar cumplimiento al derecho a la proteccion de la Salud y su
coordinacion esta a cargo de la Secretaria de Salud (SSA).

En la LGS en su articulo 6 estan plasmados los objetivos del Sistema Nacional de
Salud en los cuales el primer objetivo es el de principal relevancia para este trabajo:
“Proporcionar Servicios de Salud a toda la poblacién y mejorar su calidad, atendiendo
a los problemas sanitarios prioritarios y a los factores que condicionen y causen dafios
a la salud, con especial interés en las acciones preventivas” (Camara de Diputados H.
Congreso de la Unién, 2021, pag. 5).

Las instituciones de caracter social que participan en el SNS se encuentran Instituto
Mexicano de Seguro Social (IMSS), el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de
los Trabajadores del Estado (ISSSTE), el Instituto De Seguridad Social de las fuerzas
Armadas (ISSFAM), Secretaria de Marina (SEMAR), Secretaria de la Defensa
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Nacional (SEDENA) y Petréleos Mexicanos (PEMEX). Por lo que respecta a las
instituciones privadas como hospitales sanatorios e instituciones de asistencia o
beneficencia privadas se sefiala que estan bajo la supervision de la Secretaria de
Salud, pero no es de caracter obligatorio para estas instituciones particulares
(OACNUDH, 2011, p. 43).

Las Leyes Federales que garantizan o protegen el derecho a la salud se
encuentran la : Ley del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), Ley de los
Institutos Nacionales de Salud, Ley del ISSSTE, Ley Federal del Trabajo, Ley General
de Poblacion, Ley General de Acceso de las Mujeres a una vida libre de Violencia ,
Ley General para la Igualdad entre Mujeres y Hombres, Ley para la proteccién de los
Derechos de nifias, nifios y adolescentes, Ley de los Derechos de las Personas
Adultas Mayores, Ley de Asistencia Social, Ley de Desarrollo Rural Sustentable y el
Caédigo Penal Federal.

A través de la Secretaria de Salud se han expedido normas oficiales mexicanas las
que promueven y establecen lineamientos basicos de salud y para efectos del tema
gque nos ocupa se encuentran las siguientes:

La nom-009-SSA2-1993, para el fomento de la salud del escolar, que mediante un
proceso de modificaciones en la actualidad se denomina NOM-009-SSA2-2013,
Promociéon de la salud escolar, la que tiene como objetivo establecer criterios,
estrategias y actividades de la intervencion del personai de saiud en materia de
promocion a la salud y prevenciéon de enfermedades dirigidas a la poblaciéon escolar
del Sistema Educativo Nacional, establecida con el objetivo de fomentar un entorno
favorable y una nueva cultura de la salud, mediante la educacion para la salud, el
desarrollo de competencias, el acceso a los servicios de salud y la participacién social,
que le permita a la poblacion escolar conocer y modificar los determinantes de la salud
(SEGOB, 2013).

La nom-031-SSA2-1998, para la atencion a ia salud del nifo, la cual establece los
requisitos que deben seguirse para asegurar la atencién integrada, el control,
eliminacién erradicacion de las enfermedades evitables por vacunacion, la prevencion
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y el control de las enfermedades diarreicas, infecciones respiratorias agudas, vigilancia
del estado de nutricion y crecimiento, y el desarrollo de los nifios menores de 5 afios
(SEGOB, 2001).

La nom-032-SSA2-2002, actualmente como la norma NOM-032-SSA2-2010
Para la vigilancia epidemiologica, prevencién y control de las enfermedades, Esta
Norma tiene por objeto estabiecer las especificaciones, criterios y procedimientos para
disminuir el riesgo de infeccion, enfermedad, complicaciones o muerte por
enfermedades transmitidas por vector, para la vigilancia epidemiolégica, prevencion y
control de enfermedades transmitidas por vector (CENAPRECE, 2011).

La NOM-017-SSA2-2012 Para la vigilancia epidemiolégica establece los criterios,
especificaciones y directrices de operacién del Sistema Nacional de Vigilancia
Epidemiol6gica, para la recoleccion sistemaética, continua, oportuna y confiable de
informacion relevante y necesaria sobre las condiciones de saiud de la poblacion y sus
determinantes (Salud, 2013).

Ademas de las Normas Oficiales Mexicanas (NOM) sefialadas existen reglamentos
de salud que pretenden proveer disposiciones que coadyuven al cumplimiento de la
Ley General de Salud, en particular a la prestacion de servicios de prevencion y
atencion médica. Como son: Reglamento Interior de la SSA, Reglamento de la LGS
en Materia de Investigacion para la Salud, Reglamento de la LGS en Materia de
Proteccion Social en Salud, Regiamento de ia LGS en Materia de Pubiicidad,
Reglamento de la LGS en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica.
Reglamento de la LGS en Materia de Control Sanitario de la Disposicién de Organos,
Tejidos y Cadaveres de Seres Humanos. Reglamento Interno del Consejo Nacional de
Trasplantes. Reglamento Interno de la CONAMED. Reglamento sobre Consumo de
Tabaco. Reglamento de Control Sanitario de Productos y Servicios. Reglamento de
Mercados. Reglas para la Operacion del Ramo de Salud. Decreto por el que se
establece el Sistema de Cartillas Nacionales de Salud.

De igual forma, la Constitucion Politicas de los Estados Unidos Mexicanos
establece el derecho a la salud como una garantia social. En el Estado de Chiapas es
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sefialado el Derecho a la proteccion a la Salud en su articulo 9 fraccién VII, como uno
de los principales instrumentos juridicos locales (Hacienda Chiapas, 2020, p. 8). y en
el Capitulo V articulo décimo los Derechos de la Nifiez y la Adolescencia en el que se
séfala que el Estado est4 obligado a adoptar medidas protectoras y procedimientos eficaces
a favor de la nifiez (p. 10).

Como fue sefalado anteriormente el Derecho a ia Salud esta reconocido como un
derecho fundamental contemplado en los instrumentos juridicos, desde tratados
internacional hasta legislaciones locales, pero mas sin embargo no es un derecho que
en la practica esteé garantizado para la poblacion mexicana, sobre todo en lo que al
derecho de la prevencion a la salud se refiere.

En el 2008 El Instituto nacional de Estadistica y Geografia (INEGI), la comisién de
Derechos Humanos (CNDH) y la oficina en México del Alto Comisionado de las
Naciones Unidas para los Derechos Humanos, han estado involucradas para la
generacion e integracién de indicadores sobre el derecho al mas alto nivel posible de
salud, fisica y mental. En el caso de México, se han elaborado 64 indicadores y se
adoptaron 14 derechos humanos, de los cuales se menciona el Derecho al mas alto
nivel posible de salud fisica y mental, el cual contempla 5 atributos; pero es el atributo
numero 4 objeto de importancia de este trabajo donde se describe la prevencién,
tratamiento y control de enfermedades, y representa un factor fundamental para la
calidad de vida del grupo en condiciones de vulnerabilidad como son las nifias, nifios
y adolescentes se refiere (OACNUDH, 2011).

El Sistema de Salud en México Federal tiene una amplia estructura de atencion
como lo muestra el esquema (Apéndice A) donde SSA esta estructurada en Unidades,
Direcciones, Comisiones y Centros nacionales (Secretaria de Salud, 2018).

La Subsecretaria de Promocién y Prevencion a la Salud es el organismo para la
atencién a la salud para Nifias, Nifios y Adolescentes; area en la que se encuentran
adscritas dos centros: el Centro Nacional de Programas Preventivos y control de
enfermedades y el Centro de Salud para infancia y la Adolescencia.
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En la estructura dictaminada por la Secretaria de Salud el 1 de julio del 2019 para
el area de la Subsecretaria de Promocion y Prevencién a la Salud se muestra dividida
en areas donde secretarios y asesores son demasiados, cuenta con una direccién de
operacion en la que estan adscritas el departamento de apoyo gerencial y el
departamento de coordinacion operativa (Apéndice 2) y hasta ahi su integracion.

El Centro Nacional de Programas preventivos y Control de enfermedades
dictaminada el 01 de enero del 2019 (Apéndice 3) se dividen en una direccién y una
direccion adjunta de programas preventivos, a la cual esta adscrita 5 direcciones. La
Direccién del programa de salud en el adulto y el anciano, la Direccién del programa
de enfermedades transmitidas por vectores, que cuenta con tres departamentos
dengue, paludismo, oncocercosis y otras enfermedades transmitidas por vectores, la
Direccién de programa de micobacteriésis, la Direccion de urgencias epidemiologicas
y desastres; y la Direcciéon de operacion.

El Centro de Salud para la infancia y la Adolescencia (Apéndice 4) con su estructura
dictaminada el 1 de junio del 2019, cuenta con una direccién general a la que estan
adscritas 2 direcciones y una coordinacion administrativa. La primera Direccién es la
del programa de atencién a la salud de la infancia y la adolescencia con 3
subdirecciones: la subdireccion técnica de salud de la infancia, coordinacién y
operacion del CONAVA (Consejo Nacional de Vacunacién), y Componentes
estratégicos de la Adolescencia. La Direccién de prevencion y tratamiento del cancer
en la infancia y la adolescencia con su subdireccion de estrategias y desarrollos de
programas. Y por ultimo la coordinaciéon administrativa con su departamento de
recursos humanos, financieros y materiales.

La estructura organizacional del Instituto de Salud del Estado de Chiapas de
acuerdo a la primera sesion ordinaria de la H. Junta de Gobierno no. 3/ISA/2016 de
fecha 17 de marzo del 2016 (Apéndice E) esta integrada por la H. Junta de Gobierno
y una Direccién General a la que estan adscritas 6 direcciones, la Direccién de Salud
publica, Direccion de atencion médica, Direccion de proteccion contra riesgos
sanitarios, Direccion de planeacion y desarrollo, Direccion de administracion y
finanzas, Direccion de infraestructura en Salud. La Direccién que esta a cargo de la
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prevencion de la Salud es la Direccién de Salud publica a través de la Subdireccion de
programas preventivos que tiene dos departamentos, el departamento de
enfermedades transmitidos por vector y el departamento de prevencién y control de
enfermedades transmisibles y no trasmisibles. Sus funciones se describen en el
Manual de Organizacion del Instituto de Salud (Secretaria de Hacienda, 2018).

El propésito, de la Subdireccion de programas preventivos, consiste en promover
la salud de la poblacién mediante la aplicacién de 2 programas uno de vectores y
zoonosis, y el otro el programa para la prevenciéon y control de las enfermedades
transmisibles y no transmisibles, que dentro de sus funciones se encuentran:

Supervisar que se efectien conforme a los aspectos epidemiolégicos y normativos del
programa modelo, la evaluacion de los programas de prevencion y control de
enfermedades transmisibles y No transmisibles y de enfermedades transmitidas por vector
en el Estado.

Supervisar que las jurisdicciones sanitarias ejecuten las acciones contenidas dentro de los
programas de prevencion y control de enfermedades transmisibles y no transmisibles, y
enfermedades transmitidas por vector.

Coordinar y evaluar el desarrollo y resultado de los programas y las campafias que en
materia de prevencién y control de enfermedades se realicen en el Estado.

Promover la participacién de los sectores social, publico y privado en los programas
prioritarios de Salud relacionados con la prevencion y control de enfermedades.

Establecer coordinacién con el 6rgano administrativo correspondiente para implementar
acciones en caso de brotes, emergencias y desastres naturales que se presentan en el
Estado.

Evaluar a través de indicadores de caminando a la Excelencia e indicadores propios del
programa, ios resuitados de ios programas de prevencion y conirol de enfermedades y
proponer, en su caso, las medidas correctivas necesarias.

Promover los lineamientos y normas de caracter técnico que orienten el desarrollo de
los programas de prevencién y control de enfermedades. (Salud, Instituto de, 2018, p. 45)
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El Departamento de enfermedades transmitidos por Vector tiene como
proposito fomentar la prevencion, control y vigilancia epidemiolégica de las
diferentes zoonosis’, asi como de las enfermedades transmitidas por vector que
prevalecen en el Estado. Dentro de sus funciones se encuentra:

Elaborar el programa de vectores y zoonosis de acuerdo a la normatividad y
lineamientos vigentes, en coordinacién con las jurisdicciones sanitarias.

Coordinar y supervisar que las jurisdicciones sanitarias y las unidades aplicativas
identifiquen oportunamente a los enfermos contagiados por algin vector para
proporcionar los servicios de salud.

Identificar regiones de riesgo a la salud, con base a criterios epidemiologicos,
ecolégicos y socioecondmicos.

Plantear y supervisar el control de las acciones tendientes a disminuir las
poblaciones de insectos vectores, mediante el saneamiento basico y la aplicacién de
agentes, fisicos, biolégicos y quimicos.

Evaluar el resultado de programas de vectores y zoonosis implementado en las
jurisdicciones sanitarias y en caso de ser necesario, reorientar las estrategias de este
para el logro de los objetivos.

Participar en el proceso licitatorio para la adquisicién de los insumos y verificar que
se efectlen de acuerdo a la normatividad vigente de cada jurisdiccion sanitaria.
(Salud, Instituto de, 2018, p. 43)

El departamento de prevencion y control de enfermedades transmisibles y no
transmisibles, tiene como propésito fomentar las medidas de prevencion y control de
enfermedades transmisibles y no transmisibles para disminuir los riesgos a la salud
entre la poblacién vulnerable, dentro de sus funciones se encuentran:

Elaborar de forma anual el programa para la prevencion y control de enfermedades
Transmisibles y no transmisibles.

" Las enfermedades zoonéticas son un grupo de enfermedades infecciosas que se transmiten de
forma natural de los animales a los seres humanos.
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Ejecutar el programa para la prevencion y control de las enfermedades transmisibles
y no transmisibles de acuerdo a la normatividad y lineamientos vigentes.

Coordinar y supervisar que las jurisdicciones sanitarias y las unidades aplicativas
identifiquen oportunamente a los enfermos contagiados por algunas de las
enfermedades transmisibles o algun padecimiento de enfermedades no
transmisibles.

Identificar regiones de riesgo a la salud, con base a criterios epidemiologicos,
ecologicos y socioeconémicos para realizar acciones de prevencion y control de
manera focalizada.

Evaluar los resultados del programa de control de prevencién y control de
enfermedades transmisibles y no transmisibles.

Integrar los cuadros de distribucion de los insumos y verificar que se efectien con
oportunidad a cada jurisdiccion sanitaria. (Salud, Instituto de, 2018, p. 44; Salud
C)

Por lo anterior, se consideré importante revisar las funciones de las areas destinadas
a la salud, para efecto de visibilizar las funciones especificas que deben brindar
seguridad y amparar el derecho a la proteccién al derecho a la salud como lo establece
la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

2.4 Programas de Salud Federal para NNA

La unidad adscrita a la Subdireccion de Prevencion y promocion de la Salud Federal
que es el Centro Nacional de programas preventivos y control de enfermedades es
responsable de conducir e implementar 18 programas sustantivos para la prevencién
y control de enfermedades en la poblacibn mexicana, que se describen a
continuacion: Atencion al envejecimiento, Prevencion y control de la Diabetes Mellitus,
Prevencion y control de la Obesidad y el Riesgo Cardiovascular, Eliminacion de la
Lepra, Prevencién y control de la Tuberculosis, Prevencién y control de las
enfermedades respiratorias e Influenza, Atencién de urgencias epidemiolégicas y
desastres, Prevencion de las enfermedades diarreicas, Prevencion y control del
Dengue, Eliminacion de la oncocercosis, Prevencion y control de la enfermedad de
Chagas, Prevencion y control de la intoxicacién por picadura de Alacran, Prevencion
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y control de las Leishmaniasis, Prevencion y control del Paludismo, Prevencion y
control de la Brucelosis, Prevencion y control de la Rickettsiosis, Prevencion y control
de la Rabia Humana, Prevencion, deteccion y control de los problemas de Salud Bucal
(CENAPRECE, 2011).

La otra unidad adscrita es el Centro Nacional para la salud de la infancia y la
adolescencia (CENSIA), ia cual a partir de del 19 de Enero dei 2004 queddé como un
érgano administrativo desconcentrado, con autonomia operativa, técnica y
administrativa encargado de establecer, difundir y evaluar las politica publicas
nacionales, estrategias, lineamientos, y procedimientos en materia de atencién a la
infancia y a la adolescencia, de la vacunacién para toda la poblacién residente del
pais y del programa vete sano, regresa sano (Secretaria de Salud, 2004).

En el 2005 CENSIA adquiere nuevas funciones por la creacién del Consejo
Nacional para la prevencion y ei tratamiento del cancer en la infancia y en ia
adolescencia organo consultivo e instancia permanentemente de coordinacién y
concertacion de las acciones del sector publico, social y privado en materia de
investigacion, prevencion, diagnéstico y tratamiento integral de cancer detectado en
la poblacién menor de 18 afios en la Republica Mexicana (Secretaria de Salud, 2004).

Los programas que se manejan en esta unidad destacan: Programa de vacunacién
universal, programa de cancer en la infancia y en la adolescencia, programa de
atencion a la salud de la infancia el que tiene a su vez inmersos el programa de accion
especifico (PAE) salud para la infancia y la adolescencia 2013-2018 (Gobierno de
México, s.f.).

Estos programas establecen capacitaciones en atencién a enfermedades
diarreicas agudas, atencion integrada al menor de afio, infecciones respiratorias
agudas (IRAS), vacunacién, consulta del nifio sano, sindrome de Turner, nutricion,
vigilancia del desarrollo en la primera infancia, prevencion de accidentes, prevencién
dei maitrato infantil en el ambito familiar (Gobierno de México, s.1.).
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En cuanto a los programas dirigidos a los adolescentes se encuentra la Atencion a
la salud del grupo etario de 10 a 19 afios en la que se encuentra la Norma oficial
mexicana NOM-047-SSA2-2015 la que tiene por objeto:

Establecer los criterios que deben seguirse para brindar la atencién integral a la
salud, la prevencion y el control de las enfermedades prevalentes en las personas
del Grupo Etario de 10 a 19 afios de edad y la promocion de la salud, con perspectiva
de género, pertinencia cultural y respeto a sus derechos fundamentales. Es de
observancia obligatoria en todo el territorio nacional para el personal de salud y las
instituciones de los sectores publico, social y privado del Sistema Nacional de Salud,
que presten servicios de salud a las personas del Grupo Etario. (Salud S.d.)

Servicios de atencién al motivo de consulta, vigilancia de vacunacién, vigilancia
de la nutricion, salud bucal, salud visual y auditiva, deteccién oportuna del cancer,
valoracion del crecimiento y desarrollo corporal, valoracién del desarrollo sexual con
bases a estadios de Tanner, salud sexual y reproductiva, consejeria para
adolescentes, prevencion de la violencia, participacion en la adquisicién y promocion
de estilos de vida activa y saludable. (Gobierno de México, s.f.)

Hay un grupo del sector salud conformado por diversas instituciones que tienen
como principal objetivo desarrollar e implementar estrategias e intervenciones para
mejorar el bienestar y la salud integral de las y los adolescentes de 10 a 19 afios de
edad coordinado por CENSIA, el Grupo de Atencion Integral para la Salud de la
adolescencia (GAIA), donde participan instancias dependientes de la Subsecretaria
de Prevencién y Promocién de la Salud como son; el Centro Nacional de Equidad de
Género y Salud Reproductiva, el Centro Nacional para la Prevencién y el Control del
VIH y el sida; el Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de
Enfermedades, la Direccion General de Promocién de la Salud, el Secretariado
Tecnico Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes y ia Comision Nacional
Contra las Adicciones. Los 6rganos del sector; el Instituto Mexicano del Seguro Social
(régimen Ordinario y Oportunidades), el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de
los Trabajadores del Estado, la Secretaria de la Defensa Nacional y Petréleos
Mexicanos, quienes se retnen periédicamente con el fin de abordar e implementar
acciones de transversalidad unificadas para la solucién de las problematicas mas
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importantes que afectan a la poblacion adolescente como se encuentran la
elaboracion, desarrollo y ejecucion de politicas que permitan atender de manera
preventiva y oportuna la salud de la poblacién adolescente, sobre todo en aquellos
que presentan mayor rezago social y problemas de salud con el objetivo de mejorar
el bienestar fisico, emocional y social en este grupo etario dado a conocer el 23 de
abril de 2019 (Gobierno de México, s.f.).

En Chiapas para tener conocimiento de los programas de salud realizada por el
érgano encargado el Instituto de Salud, fue necesario solicitar la informacion, ya que
no se reporta en la pagina oficial del instituto de Salud, acerca de campafias o
programas de prevencion especificas para nifias, nifios y adolescentes.

En el oficio DSP/SPP/DETYNT/PASIA/5003/1957/2020 con fecha 21 de febrero del
2020 como respuesta a la solicitud de informacién de los programas de salud
desagregada por sexo y grupo etareo, se menciona que los responsables soio
rindieron avances del Programa de Atencion a la Salud de la Infancia y la Adolescencia
(PASIA) en Chiapas, el cual opera en 122 municipios y atiende a una poblacién de
442,736 de 0-19 afios de edad. De esta poblacion 147,688 son menores de 5 afios,
122,283 de 5 a 9 afios y 172,765 adolescentes de 10 a19 afios. La atencion es a
través de las diferentes unidades de salud ubicadas en los municipios del Estado de

Chiapas, y en relacién al presupuesto, son recursos federales que aun esta por
definirse.

Como antecedente se documenté que las Nifias, Nifios y Adolescentes en Chiapas,
no tienen programas especificos de Salud para la disminucién de morbilidad,
ocasionando que la salud de infantes y adolescentes no sea una garantia social.

Derivado de lo anterior se realizé un andlisis de morbilidad de Tuxtla Gutiérrez
Chiapas con datos del INEGI, a través de la informacién de la oficina de salud en
Tuxtla Gutiérrez Chiapas, en donde se obtuvo la informacién que se desarrolla a
continuacion.
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2.5 Analisis Estadisticos de enfermedades infecciosas y por vectores en Tuxtla
Gutiérrez

Por medio de la busqueda en los datos estadisticos de la pagina del INEGI, y con la
finalidad de determinar cuales son las mayores enfermedades de tipo infecciosa
generada en Tuxtla Gutiérrez, se realizaron las siguientes acciones:

a) Se capturaron los datos de la celumna denominada “Ciertas enfermedades
infecciosas y parasitarias.

b) Se realizé un analisis de registro estadisticos de morbilidad hospitalaria en Tuxtla
Gutiérrez del afio 2004 al 2018.

c) Se estableci6 como parametros las enfermedades de origen infeccioso y lo
provocados por vectores.

d) y por ultimo fue considerado en el registro: enfermedades por célera, fiebre tifoidea,
diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso, otras enfermedades
infecciosas intestinales, fiebre amarilla, infecciones de la piel y del tejido subcutaneo,
otras enfermedades de la piel y del tejido subcutaneo, otras fiebres virales transmitidas
por artropodos y fiebres, paludismo (Malaria), obteniendo la grafica 1, el cual se
encuentra ordenado de mayor a menor numero de casos.

Una vez recabados los datos se contrastaron con los pronunciamientos de la OMS,
organismo que sefiala que por Diarrea mueren 1,8 millones de personas cada afio
(incluido el célera); un 90% de esas personas son nifios menores de cinco afos,
principalmente procedentes de paises en desarrollo. De paludismo 1,3 millones de
personas mueren cada ano de paludismo, de éstos, un 90% son nifilos menores de
cinco afios (Organizacion Mundial de la Salud, s.f.).

De acuerdo con informacion del INEGI del afio 2004 al afic 2018 (Véase figura 4)
la Diarrea y la gastroenteritis de presunto origen infeccioso tienen mayor morbilidad
con un total de 10,835 pacientes en Tuxtla Gutiérrez Chiapas.
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Figura 4. Registro de Morbilidad Hospitalaria del 2004-2018 de adultos en Tuxtla

Registro de Morbilidad Hospitalaria del 2004-2018
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Fuente: Elaboracién propia con datos del INEGI 2004-2018.

seguido de la Fiebre Tifoidea y Paratifoidea con 4,085 pacientes, otras enfermedades
infecciosas intestinales 1,198 pacientes, infecciones de la piel y del tejido subcutaneo
272 pacientes, otras enfermedades de la piel y del tejido subcutaneo 165 pacientes,
paludismo (Malaria) 125 pacientes, fiebres virales transmitidas por artrépodos y
fiebres hemorragicas virales 114, Coélera 37, fiebre amarilla 7.

Por otro lado, en los datos del INEGI la enfermedad transmitida por vectores
(Mosquitos), se denomina fiebres virales transmitidas por artropodos y fiebres
hemorragicas virales. En esta fuente, los datos se muestran en conjunto, es decir, no
se encuentran como dengue clasico y dengue hemorragico, y los datos arrojados
indican que en 14 afios en Tuxtla Gutiérrez segiin en el Sistema Estadistico reflejan
un total de 77 pacientes, de las cuales fueron 64 hombres y 77 mujeres. Situacion
que aumenté considerablemente en 2019, tan solo, en lo que va del afio Tapachula y
Tuxtla Gutiérrez registran la mayor parte de los casos, de los cuales 9 muertes fueron

49




por dengue en lo que va del afio y la mayoria son menores de edad, asi lo confirmé la
Secretaria de Salud del Estado de Chiapas®.

En la ciudad capital, las colonias de la periferia son las mas vulnerables. A nivel
nacional, destaca que Chiapas ocupa el segundo lugar, por debajo de Veracruz, con
un total de mil 762 casos confirmados de dengue. A diferencia del afio pasado®, 75%
de los casos confirmados de dengue corresponde a Chiapas, Veracruz, Tabasco,
Quintana Roo y Jalisco. En lo que va del 2019, esas entidades han registrado entre
378 y 50 casos de dengue graves y con signos de alarma, cada uno: 15 fallecieron y
10 mas estan en estudio, noticias en considerable diferencia con los datos que
muestran el INEGI.

Es importante saber que la Direccién General de Epidemiolégica emite el boletin
Epidemiolégico Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica Sistema Unico de
informacion, el cual es el medio oficial de difusion de ia morbilidad del Sistema
Nacional de Vigilancia Epidemiologica (SINAVE), dicho boletin cumple la funcién de
difundir los casos nuevos de los padecimientos sujetos a vigilancia, se publica cada
semana y difunde la informaciéon de 142 enfermedades sujetas a vigilancia
epidemiolégica en 68 paginas.'® Sin embargo, la informacién solo se reporta por
sexos, y no viene desagregado por edades, derivado de lo cual la informacion esta
incompleta. Dado que, el principal interés son las edades de 0 a 17 afios, esto en
relacion a que el grupo en condicion de vulnerabilidad afectado son nifias, nifios y
adolescentes, fue necesario solicitar otro tipo de informes al Instituto de Salud, y es a
través de la coordinacion estatal de vigilancia epidemiolégica que proporcionaron los
datos para realizar un segundo andlisis estadistico sobre morbilidad en nifias, nifios y

®Noticieros Televisa.(2019,28 de agosto).Suman 9 muertos por dengue en Chiapas.
https://noticieros.televisa.com/ultimas-noticias/suman-9-muertos-por-dengue-chiapas/

? Noticieros Televisa. (2019,11 de junio). Dengue aumenta en México 2019% en comparacién con 2018.
https://noticieros.televisa.com/ultimas-noticias/dengue-mexico-2019-aumentan-casos-virus/

10 Secretaria de Salud (2020,14 de marzo). Boletin Epidemiolégico Sistema Nacional de Vigilancia
Epidemiolégica  Sistema  Unicc de  informacién. https://www.gob.mx/salud/acciones-y-
programas/direccion-general-de-epidemiologia-boletin-epidemiologico
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adolescentes en Tuxtla Gutiérrez Chiapas. Realizando un anélisis del 2004 a la
primera semana del 2020

Para este estudio se tomaron dos rangos de edad: el primero es el Morbilidad de
Nifias y Nifios de 0-9 afios en Tuxtla Gutiérrez; y el segundo de Morbilidad de Nifias y Nifios
de 10 a 19 afios. En los siguientes esquemas de este apartado se representan
morbilidad en nifias y nifios de 0-9 afios de enfermedades de tipo infecciosa y por
vector que desde el 2004 a la primera semana del 2020 han afectado a estas
poblaciones. La mas altamente recurrente es la de infecciones intestinales por otros
organismos y las mal definidas con un total de 183,412 casos , seguidas del dengue
no grave con 4,377 casos, paratifoidea y otras salmonelosis con 3,543 casos, otras
infecciones intestinales debidos a protozoarios 2,940 casos, otras salmonelosis 2,877
casos, enfermedades por virus Chikungunya 1,299 casos, dengue con signos de
alarma 1,088 casos, fiebre tifoidea 898 casos, dengue grave 783 casos, enteritis
debida a rotavirus 197 casos, fiebre paratifoidea 85 casos, en nifias y nifios en Tuxtla
Gutiérrez, lo que me llevé a realizar un analisis por enfermedad por los Ultimos 15
afos para determinar la recurrencia de las enfermedades y de esta manera corroborar
el cumplimiento del Estado mexicano por la violacion al derecho humano a la
prevencion de la salud, a través de morbilidad en nifias, nifios y adolescentes del 2004
al 2020 (Véase figura 5). Considerando que es un grupo en condiciones de
vulnerabilidad, mas adelante se analiza la morbilidad en adolescentes contemplando
las mismas enfermedades.
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Figura 5. Morbilidad del 2004-2020 en nifias y nifios de 0 a 9 afios en Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos proporcionados por la Coordinacién Estatal
de vigilancia epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de vigilancia epidemiolégica (SUAVE).

Ahora bien, una vez analizada el mayor nimero de casos en nifias y nifios de 0 a
9 afios, se procedié a realizar el analisis por cada enfermedad del periodo comprendido
entre el 2004 a la primera semana del 2020. Para ver su recurrencia anual se tomé la
de mayor nimero de casos reportados que son las Infecciones intestinales por otros
organismos y las mal definidas (A04, A08,-A09, excepto A08.0), enfermedades que

atacan el estdbmago y los intestinos, generalmente ocasionadas por bacterias,
parasitos, virus.
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Figura 6. Infecciones intestinales por otros organismos y las mal definidas de
nifias y nifios de 2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez.

Infecciones intestinales por otros organismos y las mal definidas
Nifias y nifios en Tuxtla Gutiérrez Chiapas del 2004 al 2020

12,610.00 12,615.00
1222400

10,967.00

9,497.00 9 428.00

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacién Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia (SUAVE). Secretaria de Salud del
Estado de Chiapas.

Como se puede observar (Figura 6), la enfermedad ha permanecido constante en
nifias y nifos. En 2017 se refleja el mayor niumero de casos con 15,560 cuando el
analisis inicia en 2004 con un total de 13,458 casos, en 16 afios que han pasado la
morbilidad en esta enfermedad es una constante.

a) Dengue No grave (A90)

El dengue es una enfermedad febril infecciosa, de etiologia viral sistémica (virus Denv-
1, Denv-2, Denv-3 y Denv-4), transmitida por mosquitos hembras del género Aedes

sp, de presentacion clinica variable, evolucion poco predecible, auto limitada y
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temporalmente incapacitante.! Enfermedad que en el 2019 presenté mayores casos
reportados con 2,124 nifias y nifios enfermos por picaduras de zancudos (Véase figura
7).

Figura 7. Dengue no grave en nifias y nifios de 0 a 9 afios del 2004-2020 en Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas

Nifias y nifios de 0 a 9 afios en Tuxtla Gutiérrez Chiapas
Del 2004 al 2020

4,377 casos

Fuente: Elaboracion propia en base a la Coordinacion Estatal de Vigilancia Epidemiolégica.
Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (Suave). Secretaria de Salud.

b) Paratifoidea y otras salmonelosis (A01.1-A02)

El Instituto Nacional de Salud en Colombia, define a la Fiebre tifoidea/paratifoidea
como una enfermedad sistémica, con bacteriemias ciclicas, que sin intervencién puede
durar aproximadamente 4 semanas. Su letalidad estd asociada principalmente

al desarrollo de complicaciones gastrointestinales como la perforacién y

"' CENAPRECE. Manejo del dengue no grave y el dengue grave. [Consulta:16 de marzo del
2020].Recuperado de
http://www.cenaprece.salud.gob.mx/programas/interior/vectores/descargas/pdf/SSA_151_08
_CRR_Dengue_170610.pdf




hemorragias intestinales. La fiebre paratifoidea es una fiebre entérica causada por
serotipos distintos a S. typhiSalmonelosises un conjunto de enfermedades producidas
por el género microbiano'? (Véase figura 8).

Figura 8. Paratifoidea y Otras Salmonelosis en nifias y nifios de 0 a 9 afios del 2004-
2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas

Paratifoidea y otras salmonelosis
Nifnas y nifnos de 0 a 9 afios en Tuxtla Gutiérrez 2004-2020

3,543 casos

306

278 Jgg 278

Fuente: Elaboracion propia en base a la Coordinacién Estatal de Vigilancia Epidemiolégica.
Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria de Salud.

Los datos obtenidos de la coordinacion estatal de epidemiologia reportan que, a
partir de 2013, no se han detectado casos de paratifoidea y otras salmonelosis en
nifas y nifios de 0 a 9 arios, para esta enfermedad, la mayor recurrencia se presenté
en 2005 (740), y en el 2008 con 200 casos. De las 12 enfermedades analizadas es la
Unica que al parecer no se ha tenido casos en Tuxtla Gutiérrez desde el 2014.

c) Ofras infecciones intestinales debidas a protozoarios (A07.0, A07.2, A07.9)

2 Consejo de Salubridad General. Guia de referencia rapida. [Consulta 16 de marzo del 2020]
recuperado de http://dcs.ugqroo.mx/paginas/guiasclinicas/gpc/docs/ISSSTE-253-12-RR. pdf
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Los protozoos intestinales se diseminan por via fecal-oral, de manera que las
infecciones’® son mas frecuentes en areas con condiciones sanitarias inadecuadas y
escaso tratamiento del agua (figura 9).

Figura 9. Otras Infecciones Intestinales debidas a protozoarios en nifias y nifios de 0 a
9 afios del 2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Otras infecciones intestinales debidas a protozoarios
Nifos y ninas de 0 a 9 afios del 2004 al 2020

2,940 casos

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacion Estatal de Vigilancia

Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

En la grafica se puede observar que en 2004 el nimero de casos es de (331)
continuando con casos en los afios siguientes, pero en 2017 supera a (355) casos de
infecciones intestinales debidas a protozoarios el cual continué para 2018 con (244),
2019 con (203) casos, lo que lleva a reflexionar que esta enfermedad es permanente

afio con afo en nifias y nifios y las medidas de prevencién no estan funcionando.

'3 MSDMANUALS. Generalidades sobre las infecciones por protozoos intestinales vy
microsporidios.[Consulta 16 de marzo del 2020] recuperado de
https://www.msdmanuals.com/es/professional/enfermedades-infecciosas/protozoos-
intestinales-y-microsporidias/generalidades-sobre-las-infecciones-por-protozoos-intestinales-
y-microsporidios
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d) Otras salmonelosis

La Salmonella es una de las cuatro principales causas de enfermedades diarreicas. La
fuente de transmision de la salmonelosis es a través del consumo de alimentos
contaminados de origen animal (principalmente huevos, carne, aves de corral y leche),
aunque también hay otros alimentos que se han vinculado a la transmisién, como por
ejemplo las hortalizas contaminadas por estiércol. También pueden transmitirse entre
las personas por via fecal-oral.

En la siguiente grafica podemos notar que en el afio 2014 se encontraron (463)
casos y a partir de este afio, la recurrencia de esta enfermedad fue continua. Para el
2019 la cantidad de casos fue muy similar a los afios anteriores, y en la primera
semana del 2020, se identificaron cuatro casos en nifias y nifios (Véase figura 10).

Figura 10. Otras Salmonelosis en nifias y nifios de 0 a 9 afios del 2004-2020 en Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas.

Otras salmonelosis (AD2)
Nifos y nifias de 0 a 9 afnos del 2004
Al 2020

2,877 casos

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacién Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

e) Enfermedades por virus Chinkungunya

La fiebre Chikungunya es una enfermedad virica transmitida al ser humano por
mosquitos infectados. Ademas de fiebre y fuertes dolores articulares, produce otros
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sintomas, tales como dolores musculares, dolores de cabeza, nauseas, cansancio y
erupciones cutaneas.'*

Esta enfermedad tiene su registro en el 2014 con (2) casos en nifias y nifios, pero
para 2015 aument6 a (1199) casos, disminuyendo en 2016 con (92) casos, y 2017 con
(6), segun los datos obtenidos no hubo casos en 2018 a la fecha. Cabe sefialar que
ios dolores articulares pueden durar varios meses, o incluso afios. Se han descrito
casos ocasionales con complicaciones oculares, neurolégicas y cardiacas, y también
con molestias gastrointestinales, las complicaciones graves no son frecuentes. Al
respecto, las politicas de prevencion en 2015, sefialan que muchos nifios y nifias
fueron infectados, sufriendo dolores en articulaciones severas (Véase figura 11).

Figura 11. Enfermedad por virus Chinkungunya en nifias y nifios de 0 a 9 afios del

2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Enfermedad por virus Chinkungunya
Nifnas y ninos de 0 a 9 anos del 2004 al 2020

1,299 casos

Fuente: Elaboracion propia, en base a los datos de la Coordinacién Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiologica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

4 OMS. Chinkungunya. [Consulta: 16 de marzo del 2019].Recuperado dehttps://www.who.int/es/news-
room/fact-sheets/detail/Chikungunya.
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f) Dengue con signos de alarma’®

La clasificacién recomendada por la OMS en 2009 se llama clasificacion revisada. Se
han confirmado 2000 casos de dengue en ocho paises y dos continentes,
estableciendo dos formas de dengue y dengue grave. El llamado dengue con signos
de alarma es parte de la forma dengue, pero, se le describe aparte por ser de extrema
importancia su conocimiento para decidir conductas terapéuticas y hacer prevencion
en lo posible- del dengue grave.

g) Dengue con signos de alarma

El paciente puede presentar diversas manifestaciones como dolor abdominal intenso
y continuo, vomito persistente, acumulacion de liquidos, sangrado de mucosas,
alteracion del estado de conciencia, hepatomegalia y aumento progresivo del
hematocrito'®. El registro como la muestra la grafica inicia en 2017 con (17) casos
(figura12), aumentando en 2018 con (294) casos, alcanzado el punto mas alto en 2019
con (775) casos, y en las primeras semanas de los 2020 dos casos.

' OMS. Dengue Informacion General. [Consulta:16 de marzo del 2020]Recuperado de
https:/mwww.paho.org/hg/index.php?option=com_content&view=article&id=4493:2010-informacion-
general-dengue&ltemid=402328&lang=es

16 El hematocrito es un parametro de laboratorio que indica el porcentaje de células rojas, conocidas
como eritrocitos, glébulos rojos o hematies en el volumen total de una muestra de sangre, ayudando a
identificar y diagnosticar algunos problemas como por ejemplo la anemia.
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Figura 12. Denque con signos de alarma de nifias y nifios de 0 a 9 afios del
2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

de nifiasy nifias
De O a 9 anosdel 2004-2020

1,088 casos

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacién Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

h) Fiebre Tifoidea™

La fiebre tifoidea es una infeccion bacteriana. Los nifios pueden enfermarse
gravemente o incluso morir si no reciben el tratamiento adecuado. La enfermedad es
comun en paises con malas condiciones sanitarias. Regularmente se presenta como
fiebre persistente que se eleva gradualmente hasta los 39 a 40 °C, dolor de cabeza,
dolor de garganta, cansancio, falta de energia, dolor de estdémago, constipacion,
diarrea, salpullido temporal con pequerias elevaciones rosadas sobre el abdomen o
pecho.

En la figura 13 puede observarse la recurrencia de la enfermedad iniciando con (87)
casos en 2004. El mayor nimero de casos fue en 2005 con (129), y de ahi se mantuvo
en promedio de (32) a (42) casos; del 2007 al 2012, volvié aumentar para los siguientes
anos: 2013 con (82) casos, 2014 con (109) casos, 2015 con (90) casos y se ha

7 Abouth Kids Health.Fiebre Tifoidea. [Consulta: 16 de marzo del 2020]. Recuperado de
https://www.aboutkidshealth.ca/Article?contentid=902&language=Spanish
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mantenido en promedio de (47) casos en 2016 y 2017, para 2018 con (9) y luego
nuevamente aumentando con (31) casos en 2019 (Véase figura 13).

Figura 13. Fiebre tifoidea en nifias y nifios de 0 a 9 afios del 2004-2020 en Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas.

Fiebre Tifoidea (A01)
En ninas y ninos de 0 a 9 anos
del 2004-2020

898 casos

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacion Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

i) Dengue Grave™

La infeccion causa sintomas gripales y en ocasiones evoluciona hasta convertirse
en un cuadro potencialmente mortal llamado dengue grave. El virus del dengue se
transmite por mosquitos hembra principalmente de la especie Aedes aegypti y, en
menor grado, de A. albopictus. Estos mosquitos también transmiten la fiebre
Chikungunya, la fiebre amarilla y la infeccion por el virus de Zika. El dengue grave
(conocido anteriormente como dengue hemorragico) fue identificado por vez primera
en los afos cincuenta del siglo pasado durante una epidemia de la enfermedad en
Filipinas y Tailandia. Hoy en dia, afecta a la mayor parte de los paises de Asia y

8 OMS. Dengue y dengue grave. [consulta 16 de marzo del 2020].Recuperado de
hitps://iwww.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/dengue-and-severe-dengue
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Ameérica Latina y se ha convertido en una de las causas principales de hospitalizacién
y muerte en los nifios y adultos de dichas regiones (OMS, 2020).

El numero de casos en Tuxtla Gutiérrez del 2004 a la fecha son (783). Como se
puede observar en la grafica su recurrencia es minima, pero constante. Los afios en
donde se presentan los picos mas altos son: 2012, 2013 y 2019 (Véase figura 14).

Figura 14. Dengue Grave en nifas y nifios de 0 a 9 afios del 2004-2020 en Tuxtla
Gutiérrez. Chiapas.

(A91)
De nifnas y nifnos del 2004 al 2020

783 casos

146

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinaciéon Estatal de Vigilancia
Epidemiologica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia (Suave). Secretaria de Salud Estatal.

j) Enteritis debida a rotavirus™®

Se le conoce también como enteritis por rotavirus, gastroenteritis virica esporadica,
gastroenteritis virica grave del lactante y el nifio. Es una de las causas mas importantes
de diarrea con deshidratacion en nifios menores de 5 afios. Rotavirus es el agente mas
frecuente de diarrea en menores de 2 afos. Los nifios pequefios son el principal

reservorio en la comunidad. La eliminacién fecal es muy importante: 1012 particulas

'SPAHO. Enteritis por Rotavirus o gastroenteritis por rotavirus. [Consulta: 16 de marzo del 2020].
Recuperado de

http://new.paho.org/arg/publicaciones/publicaciones%20virtuales/libroETAs/modulo4/medulo
4f html
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virales/g material fecal y se prolonga durante 4-7 dias después del comienzo de la
enfermedad. (PAHO) (Véase figura 15).

Figura 185. Enteritis debida a rotavirus en nifias y nifios de 0 a 9 afios del 2004-2020 en
Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Enteritis debida a rotavirus (A0B)
en nifas y nifos de 0-9 afios
del 2004-2020

197 Casos

Fuente: Elaboracion propia en base a la Coordinacién Estatal de Vigilancia Epidemiolégica.
Cubo del Sistema Unico de Vigilancia (Suave). Secretaria de Salud Estatal.

En la Figura 15 se observa que fue a partir del 2008 cuando inicia los casos en
nifios y nifias con (34), y a pesar que no ha llegado a (100) casos la recurrencia es
constante.

k) Fiebre paratifoidea®

Las fiebres entéricas son infecciones sistémicas producidas por bacterias del género
Saimonelia, de inicio gastrointestinai, que después pasan a ia sangre a fravés del
sistema linfatico. La transmision puede ser directa (manos sucias) o indirecta (la

20 Medecins Sans Frotieres.Fiebres entéricas tifoidea y paratifoidea .[Consulta: 16 de marzo del
2020].Recuperado de :https://medicalguidelines.msf.org/viewport/CG/latest/fiebres-entericas-tifoidea-y-
paratifoidea-23443171.htmi
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ingesta de agua o alimentos contaminados por heces de enfermos o portadores sanos
(Medical guide Lines).

Como puede apreciarse en la siguiente grafica se reportan casos a partir del 2014
con (35) casos, en 2015 y 2016 solo hubo (2) y (1 )casos respectivamente, (12) casos
para dos afios consecutivos 2017 y 2018, y en 2019 aumentando a (23) casos (Véase
figura 16).

Figura 16. Fiebre paratifoidea en nifias y nifios de 0 a 9 afios del 2004-2020 en Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas.

Fiebre paratifoidea (A0O1 1-A01.4)
en ninas y ninos de 0-9 anos del 2004-2020

85 Casos

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacion Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia (Suave). Secretaria de Salud Estatal

1) Paludismo por plasmodium vivax '

El paludismo, o malaria, es una enfermedad potencialmente mortal causada por
parasitos que se transmiten al ser humano por la picadura de mosquitos hembra
infectados del género Anopheles. Se trata de una enfermedad prevenible y curable.

21 OMS. (2018,11 de junio). Paludismo. Recuperado de https://www.who.int/es/news-room/fact-
sheets/detail/malaria



Los menores de 5 afios son el grupo mas vulnerable; en 2017, representaban el 61%
(266 000) de las muertes mundiales por paludismo (OMS, PALUDISMO).

Esta enfermedad aparece en el registro en 2005 con 4 casos como el afio en que
mayor numero de casos hubo, posteriormente en 2006 y 2007 con (1) caso
respectivamente y aparece en 2017 y 2018 con (1) caso cada uno, haciendo un total
de 8 casos en nifias y nifios en Tuxtla Gutiérrez (Véase figura 17).

Figura 17. Paludismo por plasmodium vivax en nifias y nifios de 0 a 9 afios del 2004-
2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

anos del 2

8 casos

Fuente: Elaboracion propia en base a la Coordinacion Estatal de Vigilancia Epidemiolégica.
Cubo del Sistema Unico de Vigilancia (Suave). Secretaria de Salud Estatal.

Para las edades de 10 a 19 segun los datos obtenidos de la coordinacién de vigilancia
epidemiologica estatal del afio de 2004 a la fecha, también las infecciones intestinales
por otros organismos y las mal definidas fueron las de mayor casos de morbilidad con
un total de (72,502) casos en Tuxtla Gutiérrez, seguidos de paratifoidea y otras
salmonelosis con (5,776) casos, otras salmonelosis con (4047) casos, enfermedad
por virus Chinkungunya con (1761), fiebre tifoidea con (1,589), otras infecciones
intestinales debidas a protozoarios con (1528), dengue grave con (1295), dengue con
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signos de alarma (839), fiebre paratifoidea (213) casos, paludismo por plasmodium
Vivax (7) casos y enteritis debi6 a rotavirus (5) casos (Véase figura 18).

Figura 18. Concentra eneral de morbilidad de 10 a 19 afios del 2004 al 2020 en
Tuxtia Gutiérrez Chiapas.

Concentrado General de morbilidad en Tuxtla Gutierrez Chiapas en
edad de 10 a 19 afios del 2004-2020

INFECCIONES INTESTINALES POR OTROS ORGANISMOS Y LAS MAL
DEFINIDAS(AD4, AD8-AQS EXCEPTO AD8.0)

PARATIFOIDEA Y OTRAS SALMONELOSIS{AD1.1-A02)

DENGUE NO GRAVE{AS0)

OTRAS SALMONELOSIS(A02)

-4047
ENFERMEDAD POR VIRUS CHIKUNGUNYA(A92.0) 1761
FIEBRE TIFOIDEA(A01.0) B— 1589
OTRAS INFECCIONES INTESTINALES DEBIDAS A PROTOZOARIOS(A07.0, AO7.2,
A07.9) - 1528
DENGUE GRAVE(AS1) 1295
DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA{S/C) |— - 839
FIEBRE PARATIFOIDEA(AQL.1-A014) |- 313
PALUDISMO POR PLASMODIUM VIVAX(851) |—— 7 | {
| |
1 | | |
ENTERITIS DEBIDA A ROTAVIRUS(A08.0) |— 5§ ‘ ! ! |
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Fuente: Elaboracién propia con base en datos de Coordinacién Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia (Suave). Secretaria de Salud Estatal



Infecciones intestinales por otros organismos y las mal definidas (A0O4, A08-A09
excepto A08.0

Figura 19. Infecciones intestinales por otros organismos y las mal definidas de 10 a 19
anos del 2004 al 2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Infecciones intestinales por otros organismos y las mal definidas de 10 a 19
afios del 2004 al 2020

75,502 Casos

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Fuente; Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacién Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

En la Figura 19, se observa la continuidad de las infecciones intestinales iniciando
con( 3.845) casos en 2004, manteniendo un rango de mas de (3000) casos de 2005 al
2009, elevandose a mas de (4000) casos para 2010 al 2014, en 2015 (3,856) casos,
2016 (3,408) casos, aumentando considerablemente en (9,729) casos para 2017,
(7658) casos para 2018 y (5,746) casos para 2019, en las primeras semanas del 2020
se contabilizan (76). Permaneciendo esta enfermedad de manera continua en nifios y

adolescentes.

m) Paratifoidea y otras salmonelosis (A01-1-A02)
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Figura 20. Paratifoidea y otras salmonelosis en adolescentes de 10 a 19 afios del
2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Paratifoidea y otras salmonelosis adolescentes de 10 a 19 afios
Del 2004-2020

5.776 Casos

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Fuente: Elaboracién propia en base a los datos de la Coordinacién Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiologica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

En la Figura 20 se observa un registro inicial de 623 casos en 2004, en el 2015
hubo un aumento de 191 casos mas, haciendo un total de (814) casos; en el afio 2006
se presentaron (682) casos, en el 2007 (595) casos, para el 2008 (464) casos, 2009
(500) casos, 2010 (506) casos, 2011 (549) casos, 2012 (620) casos, 2013 (423) casos
siendo este el dltimo afio donde hubo registro a partir del 2014 al 2020 no reportaron
casos por paratifoidea y otras salmonelosis en adolescentes de 10 a 19 afios.

m) Dengue no grave (A090)

Los casos de dengue no grave en los adolescentes de Tuxtla Gutiérrez muestran
graficamente que los casos han permanecido aumentando y disminuyendo de manera
desproporcional como se puede observar en la Figura 21.
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Figura 21. Denque no grave en de 10 a 19 afios del 2 2020 en Tu,

Gutiérrez, Chiapas
Dengue no grave de 10 a 19 afios

de 2004-2020

4,274 casos

2004 005 2006 2007 2008 2009 2010 20011 012 w3 014 2015 w1s w7 08 019 w20

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacion Estatal de Vigilancia
Epidemiologica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Saiud Estatal.

n) Otras salmonelosis (A02)

En los adolescentes de 10 a 19 afios se tiene registro a partir del 2014 con (743)
casos, con casos continuos desde el 2015 con (525), 2016 con (617) casos, 2017 con
(836), para 2018 (670) casos y 2019 (650) casos, para la primera semana de 2020 con
(6) casos. Segun los datos de la coordinacion estatal de vigilancia epidemiologica
hubo 9 afios sin casos en Tuxtla Gutiérrez que abarco de 2004-2013 (Véase Figura
22),
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Figura 22. Otras salmonelosis en edades de 10 a 19 afios del 2004-2020 en Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas.

Del 2004-2020

4,047 Casos

2004 2005 006 2007 2008 2009 2010 2011 012 2013 2014 2015 2016 017 018 2019 2020

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacién Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

n) Fiebre tifoidea (A01.0)

Se registran casos desde 2004 partiendo de (100), se mantienen mas de (100) casos
por afios de 2005-2009, para 2010 y 2011 (60) y (53) casos, aument6é nuevamente a
mas de (100) casos a partir de 2012 a 2015, reportandose a partir de 2016 (69) casos,
(55) casos en 2017, (12) casos en 2018, (43) casos en 2019, lo cual por el movimiento
que observamos. el hecho que vayan disminuyendo en algunos afios los casos
persisten (Véase Figura 23).
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Figura 23, Fiebre Tifoidea des de 10 a 19 afios del 2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez
Chiapas.

Fiebre Tifoidea de 10 a 19 afios del 2004 al 2020

1,589 Casos

11111

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacion Estatal de Vigilancia
Epidemiol6gica. Cubo del Sistema UNICO De Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

o) Otras infecciones intestinales debidas protozoarios (A07.0, A07.2, A07, A07)

Esta enfermedad inicia con un registro de (246) casos en 2004, (141) casos en 2005,
disminuye en 2006 con (37) casos, en 2007 y 2008 (91) y (72) casos, los afios 2009,
2010, 2011, 2012, 2013 no pasaron de (46) casos, sin embargo, a partir de 2014 inicio
el aumento con (82) casos, 2015 (100) casos, 2016 (85) casos, el afio con mas casos
fue 2017 con (262) casos, 2018 (117) casos y 2019 (155) casos. Siendo una
enfermedad continua en la Ciudad de Tuxtla Gutiérrez desde hace mas de 16 afios
(Véase Figura 24).

71



Figura 24. Otras infecciones intestinales debidas a protozoarios en edades de 10 a 19
arnos del 2004-2020

Otras infecciones intestinales
debidas a protozoarios de 10 a19 afios del 2004 al 2020

1,528 casos

Fuente: Elaboraciéon propia en base a los datos de la Coordinacion Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

p) Dengue grave

Los casos por dengue grave en adolescentes han permanecido en 16 afios en 2004
con (25) casos, en 2005 a (89) casos, disminuye a (13) en 2006, aumenta en 2007 a
(188) casos, disminuye en 2008 con (55) casos y aumenta desproporcionalmente en
2009 con (260) casos, para 2010 y 2011 son (14) y (13) casos respectivamente pero
en 2012 con (208) casos, 2013 con (194) casos, 2014 con (60) casos, 2015 con (40)
casos, 2016 con (17) casos, 2017 con (4) casos para luego ir en aumento en 2018 con
(33) y 2019 con (81) casos, tomando en consideraciéon que es una enfermedad que
causa la muerte y son muchos los casos para Tuxtla Gutiérrez un total de (1,295)
casos en nifios, nifias y adolescentes de 10 a 19 afios de edad (Véase Figura 25).
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Figura 25. Dengue grave en edades de 10 a 19 afios del 2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez,

Dengue grave de 10 a 19 afios
del 2004 al 2020

1,295 Casos
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Fuente: Elaboracién propia en base a los datos de la Coordinacién Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

gq) Dengue con signos de alama (S/C)

A traveés de los datos obtenidos de la coordinacién estatal de vigilancia Epidemiologica
los casos de dengue con signos de alarma de 10 a19 afios del 2004 al 2020 son un
total de (839) casos partiendo con un registro en 2017 con (18) casos, en 2018 con
(192), y en 2019 con (625) casos aumentando considerablemente el nimero de casos,
en las primeras semanas de 2020 se reportaron (4) casos de dengue en adolescentes.
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Figura 26. Dengue con signos de alarma en edades de 10 a 19 afios del 2004-2020 en
Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Dengue con signos de alarma de 10 a 19 afios
del 2004 al 2020
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Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinaciéon Estatal de Vigilancia
Epidemiologica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

r) Fiebre paratifoidea (A01.0)

Esta enfermedad en Tuxtla Gutiérrez inicia en 2014 con (37) casos, para 2015 se
presentan (6) casos, para 2016 (3) casos y para 2017 (13) casos, pero en los ultimos
dos afios el numero de casos aumento 2018 con (79) casos, y 2019 (75) casos (Véase
Figura 27).

74



Figura 27 Fiebre paratifoidea en edad de 10 a 19 afios del 2004-2020 en Tuxtia

Fiebre Paratifoidea de 10 a19 afios
del 2004-2020
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Fuente: Elaboracién propia en base a los datos de Coordinaciéon Estatal de Vigilancia
Epidemiologica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

s) Paludismo por plasmodium vivax (B51)

La distribucién de la enfermedad se refleja en 2004 con (3) casos, 2006 y 2007 con (1)
caso respectivamente y 2014 con (2) casos, a pesar que en 2015 a la fecha no hay
reporte es importante la aplicacion de medidas para evitar el restablecimiento de la
transmision (Véase Figura 28).
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Figura 28. Paludismo por plasmodium vivax en edades de 10 a 19 afios del 2004-2020
en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Paludismo por plasmodium vivax
de 10 a 19 afios del 2004-2020

7 Casos

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Coordinacion Estatai de Vigilancia
Epidemiolégica. Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria
de Salud Estatal.

t) Enteritis debida a rotavirus (A08.0)

Con registro en el afio 2015 con dos casos y luego 2017 con un caso, para 2019 (2)
casos totales de cinco casos en razén del 2004 al 2020 (Véase Figura 29).
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Fi Enteritis debida a rotavirus ades de 10 a 19 afios del 2020
Tuxtla Gutiérrez.

Enteritis debida a rotavirus de 10 2 19
anos del 2004-2020

5 casos
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Fuente: Elaboracion propia en base a la Coordinaciéon Estatal de Vigilancia Epidemiolégica.
Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica (SUAVE). Secretaria de Salud Estatal.

u) Enfermedad por Virus chinkungunya (A92.0)

Se registran casos en 2014 con tres casos, aumentando considerablemente en 2015
con (1624) casos, para 2016 se reportaron (125) casos, para 2017 un caso, 2018 cinco
casos y 2019 tres casos en Tuxtla Gutiérrez en edades de 10 a 19 afios, haciendo un
total de (1,761) casos (Véase Figura 30).

Figura 30. Enfermedad por virus chincongunya en edades de 10 a 19 afios del 2004 al
2020

Enfermedad por virus chinkungunya de 10 a 19 afios del 2004 al
2020
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Fuente: Elaboraciéon propia en base a la Coordinaciéon Estatal de Vigilancia Epidemiolégica.
Cubo del Sistema Unico de Vigilancia Epidemiol6gica (SUAVE). Secretaria de Salud Estatal.
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En el programa estatal de salud 2013-2018 del entonces gobernador Manuel Velazco
Coello, en el apartado dafios a la salud, mortalidad infantil (2006-2011), en el analisis
de mortalidad infantil (2006-2011), en lo que respecta a la mortalidad en los nifios en
edad preescolar (de 1 a 4 afios de edad) las principales causas de mortalidad en el
2011 fueron las enfermedades infecciosas intestinales (27.23 por ciento) y las
infecciones respiratorias agudas bajas (21.42%) ocupando el primero y segundo lugar
respectivamente, aunque en los ultimos cinco afios se han mantenido como las
principales causas de muerte. En numeros absolutos existe una importante
disminucién, resalta el documento, (Secretaria de Salud Chiapas,2018) demostrando
que las enfermedades y los reportes son tratadas pero no hay una importante politica
de prevencion para nifias, nifios y adolescentes ante la continuidad de casos
presentados.

En el programa de Accion especifico salud para infancia y la adolescencia 2013-

2018% a nivel federal como dato se encuentra en la Figura 31 en 2012 Chiapas

Figura 31. Tasa de mortalidad por enfermedades diarreicas en menores de cincos
afios 2000-2012.
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Fuente: Programa Sectorial de Salud para la infancia y la Adolescencia 2013-2018

2CENSIA. Salud para la infancia y la adolescencia 2013-2018 .[Consulta :16 de marzo del 2020]
grafica Recuperado de
http://www.censia.salud.gob.mx/contenidos/descargas/transparencia/especiales/PAE_Salud_
para_la_Infancia_y_la_Adolescencia.pdf
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ocupa el Primer lugar en tasas de mortalidad por enfermedad diarreicas al tener una
elevada tasa de mortalidad de 35.5% (Secretaria de Salud Chiapas,2018)

La Organizacion Mundial de la Salud establece que los servicios de agua, saneamiento
e higiene pueden evitar una amplia gama de enfermedades, entre ellas: las debidas
a la ingestion de agua contaminada por microorganismos y productos quimicos, como
la diarrea, la arsenicosis y la fluorosis; las enfermedades que, como la
esquistosomiasis, tienen un organismo causante que esta presente en el agua como
parte de su ciclo vital; las enfermedades como las helmintiasis transmitidas por el suelo
que se deben a la deficiencias de saneamiento e higiene; las enfermedades que, como
el paludismo y el dengue, transmiten vectores que se reproducen en el agua (OMS,
Organizacién Mundial de la Salud, 2017).

En 1990, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y el Fondo de las Naciones
Unidas para la infancia (UNICEF) establecieron ei Programa Conjunto de Monitoreo
del Abastecimiento del Agua, el Saneamiento y la Higiene (JMP por sus siglas en
inglés). Desde entonces, este programa ha desempefiado un papel decisivo en el
establecimiento de normas mundiales para determinar y compararlos progresos en
materia de agua para consumo, saneamiento e higiene (WASH por sus siglas en
inglés) logrados en los distintos paises. Anteriormente, la OMS y el UNICEF, a través
del JMP, eran responsables de realizar un monitoreo de los avances en la consecucién
de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM), y ahora son responsables del
monitoreo de los progresos mundiales hacia el logro de las metas de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS) relacionadas con el agua, el saneamiento y la higiene.

La iniciativa mundial dirigida a lograr la disponibilidad del agua y el saneamiento
para todos. Para 2030 se esta extendiendo mas alla del ambito doméstico con miras
a incluir los entornos institucionales, como las escuelas, los centros de salud y los
lugares de trabajo. Esto se ha reforzado con estrategias educativas para todos, que
hacen hincapié en el hecho de que los servicios de WASH en las escuelas mejoran el
acceso a la educacion y los resultados de aprendizaje, en particular en el caso de las
nifias, al proporcionar un entorno de aprendizaje seguro, inclusivo y equitativo para

79



todos. (OMS, Agua, saneamiento e higiene en las escuelas, informe de linea de base
mundial , 2019).
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CAPITULO lll. METODOLOGIA DE LA DEFENSA

Una vez que se ha expuesto en apartados anteriores los fundamentos juridicos y el
contexto del caso de defensa, se procedera a presentar ias estrategias de defensa dei
caso, pero antes de ello es fundamental exponer la estrategia juridica de proteccion
de Derechos Humanos que se utilizé para la defensa de los derechos de Nifias, Nifios
y Adolescentes. “El cual esta catalogado con el objeto de: acceso a la justicia, interés
publico, y Defensa de los Derechos Humanos” (Coral- Diaz, Londofio-Toro, y Mufioz-
Avila, 2010, p. 5).

3.1 Litigio Estratégico
Para Gutiérrez Contreras, Rincén y Canti (2011), la construccién de técnicas de las
clinicas de litigio se le atribuye al Estadounidense Jerome Frank, en el afio de 1931
con el surgimiento del realismo juridico, concepto en el que el derecho debia
transformarse como un producto humano; por el que fue a través de las clinicas de
litigio con compromiso social que se da inicio a la estrategia conocida como litigio
estratégico o paradigmatico (Gutiérrez Contreras, Rincon, y Cantu, 2011, pp.9-10).
Es asi como el litigio estratégico “busca impulsar una eficaz proteccién de los
derechos humanos, promover su plena exigibilidad y justiciabilidad [...] que persigue
incidir en la esfera publica, mediante la modificacién de una ley, la definicién de ciertos
criterios jurisprudenciales, la adopcién de politicas publicas” (Ramos, 2016).
Para otros autores como César Duque (2014), el litigio estratégico:
Consiste en un caso de alto impacto, con el cual acudir a los tribunales de justicia a
fin de conseguir una sentencia que mas alia de reparar a las victimas directas del
caso en cuestion, permita conseguir reformas legales, la adopcién o reformas de
politicas publicas o cambiar la conducta de las autoridades, a fin de que todos los
beneficiarios finales del litigio sean todas aquellas personas que se encuentren en
una situaciéon similarf...] se efectuara cuando haya violaciones sistematicas de
Derechos Humanos, exista incompatibilidad entre el derecho interno y el derecho y el
internacional y los jueces no brinden seguridad juridica. (Duque, 2014, p. 1)
El litigio estratégico como lo advierte Gutiérrez, Rincén y Canta (2011) se trata
de:
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Acciones de actividad judicial encaminadas a garantizar la justiciabilidad de los
derechos humanos ante las instancias nacionales o internacionales, cuyo fin es
avanzar en la modificacion estructural de las normas y procedimientos del derecho
interno a efectos de abarcar con un caso o situacién puntual un cambio legal con
situaciones legales extensas. (Gutiérrez Contreras, Rincén, y Cantu, 2011, p. 12)
Es importante destacar que otros autores externan la importancia de diferencias
entre el litigio estratégico y las acciones de proyeccion social, puesto que “el litigio
estratégico es una accién de proyeccion social, pero no toda accion social es litigio
estratégico (Coral- Diaz, Londofio-Toro, & Mufioz-Avila, 2010, p. 6) como se puede
observar en la Tabla 9.

Tabla 9 Diferencias entre litigio estratégico y las acciones de proyeccidn social
Litigio Estratégico Acciones de Proyeccién Social

Se centra en el derecho Son estrategias de grupos de movilizacién
social

Casos de alto impacto publico Buscan lograr cohesion, visibilidad e
incidencia

Incide en debates sobre derecho No se valen de estrategias juridicas

Busca propuestas de modificacién

normativa

Fuente: adaptado de (Coral- Diaz, Londofio-Toro, & Mufioz-Avila, 2010)

Para Gutiérrez, Rincén y Canti (2011) el litigio estratégico debe estar relacionado
con causas de derechos humanos, patrones sobre abusos y violaciones graves y
resaltar el compromiso del Estado para avanzar en el cumplimiento de sus
compromisos internacionales (Gutiérrez et al, 2011, p.15). Por ello el litigio estratégico
se compone de acciones de actividad judicial encaminadas a garantizar la
justiciabilidad de los Derechos Humanos ante instancias Nacionales e Internacionales
cuyo fin es avanzar en la modificacién estructural de las normas y procedimiento de
derecho interno (Gutiérrez, et al, 2011 p.13).

Con base en lo anterior y teniendo en consideracion que el objeto de defensa es
que el Estado mexicano garantice el derecho de la proteccién a la salud de Nifias,

Nifios y adolescentes que estan expuestos a condiciones, que favorecen ia

82



recurrencia de enfermedades infecciosas que pueden afectar su desarrollo integral;
mediante la implementacién de politicas publicas de promocién, prevencién, vigilancia
y control que reduzcan los riesgos ambientales, se privilegie a las nifias, nifios y
adolescentes como sujetos de derechos y se incremente progresivamente mayores
niveles de bienestar, se considera idoneo el desarrollo del modelo de litigio estratégico
para el comienzo de las estrategia de defensa de nuestro caso.

Por ello se implementé, siguiendo el modelo de aplicacién de litigio estratégico un
plan integrado de tres estrategias de defensa cuyo objetivo es la restitucion de los
derechos humanos por la violacién al derecho a la proteccién a la salud de Nifias,
Nifios y Adolescentes por afectaciones a la salud derivado de un entorno no saludable
en sus centros educativos, estas estrategias se pueden observar en la siguiente figura
(Véase figura 32) en la que se observan los tres mecanismos de defensa, mecanismo
via jurisdiccional, no jurisdiccional y de sociedad civil .

Figura 32. Estrategia de defensa para el litigio estratégico

Asociacion | wmbihﬁciﬁn en
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Fuente: Elaboracién propia.
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Como se puede observar en la figura 32, el objetivo de este proyecto de defensa
es que se garantice medidas de saneamiento que afecta el disfrute del mas alto nivel
de bienestar de nifias, nifios y adolescentes.

Al presentar los recursos de queja ante la Comisién Nacional de Derechos Humanos
y el recurso de amparo indirecto se busca la proteccion del mas alto nivel de salud
para las nifias, nifios y adolescentes puesto que las autoridades son omisas de forma
continua en proteger el derecho a la salud ya que no se garantiza ni protegen el interés
superior de la nifiez, al conseguir que los organismos resuelvan a favor, se contaria
con las medidas procedentes para la efectiva restitucién de los derechos de las nifias,
nifios y adolescentes de poblaciones escolares.

3.2 Mecanismo Via Jurisdiccional

Ante la omision del Estado de no garantizar las medidas de proteccién a la salud en
una zona escolar y de riesgo, que afecta el disfrute del méas alto nivel de bienestar,
como la falta de proteccion efectivas necesarias, que garanticen su supervivencia y
desarrollo por afecciones generadas por determinantes sociales y ambientales, fue
necesario interponer un juicio de amparo. El cual citando a la autora Fabiola Martinez
Ramirez (2019) refiere “el juicio de amparo [...] representa una de las garantias
constitucionales por exceiencia, pues es, a través de su garantia procesal que Io
gobernados pueden darle cumplimiento a la proteccion federal de las garantias
individuales “(p.17).

Para la Suprema Corte de Justicia de la Nacién (2014) “el amparo es el
procedimiento legal que permite reconstruir el tejido social deteriorado por los excesos
del poder y por las disparidades sociales” (p. 5).

La Ley de Amparo Reglamentaria en su articulo 103 y 107 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos sefiala que el juicio de amparo tiene por
objeto resolver la controversia que se suscite:

Por normas generales, actos u omisiones de autoridad que violen los derechos
humanos reconocidos y las garantias otorgadas para su proteccion por la

Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, asi como por los tratados
internacionales de los que el Estado mexicano sea parte; Por normas generales, actos
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u omisiones de la autoridad federal que vulneren o restrinjan la soberania de los
Estados o la esfera de competencias del Distrito Federal, siempre y cuando se violen
los derechos humanos reconocidos y las garantias otorgadas para su proteccién por
la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; y
Por normas generales, actos u omisiones de las autoridades de los Estados o del
Distrito Federal, que invadan la esfera de competencia de la autoridad federal,
siempre y cuando se violen los derechos humanos reconocidos y las garantias
otorgadas por la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. (Camara
de Diputados del H. Congreso de la Unién, 2018, p. 1-2)
Asi, también en su articulo 2° describe que el juicio de amparo podra tramitarse via
directa e indirecta (Camara de Diputados del H. Congreso de la Unién, 2018, p. 2), a
su vez la Ley de Amparo Reglamentaria sefiala cuando proceden los Juicios de
Amparo como se sefiala a continuacién (Véase Tabla 10).

Tabla 10. Tipos de Ampare

Amparo Directo Amparo Indirecto
Contra sentencias definitivas, Contra normas generales i
laudos y resoluciones que Contra actos u omisiones que
- pongan fin al juicio, dictadas por provengan de autoridades distintas |

' tribunales judiciales, de los tribunales judiciales, i
administrativos, agrarios o del administrativos o del trabajo
- trabajo.

B s S

Fuente: Elaboracion propia con base a la Ley de Amparo F Reglamentaria.

Es entonces que el mecanismo jurisdiccional para la defensa de los Derechos
humanos para el presente caso es el juicio de Amparo indirecto. Este Juicio de Amparo
es el medio juridiccional de proteccion y garantia de los derechos humanos,
establecido en el Articulo 107 fraccion Il que sefiala “que procede contra actos y
omisiones que provengan de autoridades distintas de los tribunales judiciales,
admnistrativos o de trabajo.” (Camara de Diputados. Ley de Amparo, 2013, p.34).

En el siguiente esquema de la Figura 33, se desarrolla el tramite del juicio de
amparo indirecto con fundamento en el Articulo 107 de la Ley de Amparo en el que
plasmo el proceso ante el Juzgado de Distrito, esta ruta con base al articulo 112 al 124
de la Ley de amparo (Camara de Diputados del H. Congreso de la Unién, 2018, pp.
37-40).
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Este esquema permite visualizar el recorrido juridico para la defensa de los
derechos humanos violentados a NNA en su Derecho a la proteccion a la Salud
ademas de describir, el ingreso de suspensién provisional y o definitiva para NNA, que
permitiria instalar medidas de seguridad en salud, en relacién al proceso de amparo,
y asi evitar se continien aumentando el nimero de casos por enfermedades
gastrointestinales y por vector, mientras dure el procedimiento del juicio.

Figura 33 Esquema via jurisdiccional amparo indirecto.

Acto u omision de la autoridad
O norma general (art.107)

Pronunciamiento del 1D DJ admite amparo
Sobre la suspension provisional ) 1a el informe
(arts. 125-158 LANP) ustificado (Art. 115)

Ofrecimiento
De pruebas

Ejecucion de sentencia y (Art. 119)

Finalizacion de suspension

definitiva

Elaboracién Propia con base datos del texto La Ley de Amparo en Lenguaje Llano.

Las acciones previas a la presentacion del recurso de amparo indirecto comprendieron

varios meses, iniciando el 19 de noviembre del 2019 los que a continuacién se
enlistan:
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1. El 19 de noviembre de 2019 se realiz6 la solicitud de informacién al Sistema de
Agua Potable y Alcantarillado con folio KDPR/001/2019, al titular Ing. René de Ledn
Farrera, donde se obtuvo la respuesta que los drenes pluviales no son atribucién de
la institucién, ya que solo se ocupan del agua potable y alcantarillado, y que existe un
proyecto de rehabilitacion de drenaje sanitario ubicado en la colonia capulines en
proyecto de elaboracién de dictamen técnico. Cabe sefialar que este proyecto es de
importancia ya que evitara el escurrimiento de aguas negras que cruzan a cielo abierto
por el arroyo bambu y que afecta directamente a la calle Ricardo Flores Magén en la
Colonia Infonavit Grijalva.

2. El 19 de noviembre 2019, se solicité informacién a la Secretaria de Proteccién Civil
Municipal folio KDPR/002/2018 dirigido a la titular, Mtra. Elizabeth Hernandez Borges.
En este tramite se obtuvo la respuesta en conjunto con el Director de Identificacién de
Riesgos Inspecciones y eventos Ing. Hugo Gutiérrez Zebadua con el folio
SPCM/1752/2019 donde expidieron copias de los siguientes documentos: Oficio
SSPM/DPCM/1304/11 con fecha 28 de septiembre del 2011 y Oficio SPCM/0749/17
de fecha 03 de julio del 2017 emitido para le escueia Valentin Gomez Farias uno fue
por colapso de barda perimetral por desbordamiento del del rio bambu o 24 de junio
y documento de valoracién de riesgo por afectaciones de lluvia del 23 de junio de
2017respectivamente. Copia del oficio Oficio SPC/DVR/2382/14 de fecha 14 de
noviembre de 2014 y Oficio SPC/DVR/2383/14 de fecha 28 de noviembre de 2014 para
le escuela primaria Juan Escutia, en el primero es la valoracion de riesgo de un edificio
utilizado por los alumnos de 4°. Y 6° grado de la Escuela primaria en el turno matutino
donde esta dependencia valoré a la escuela en Riesgo medio ante la presencia de
fenbmenos geolégicos y/o hidrometereoldgicos y en el otro documento emitié un
dictamen de riesgo de la escuela primaria turo vespertino debido a que presenta
diversas afectaciones, por lo que fue valorada en Riesgo medio ante la presencia de
fenbmenos geolégicos y/o hidrometereoldgicos respectivamente.

El Oficio SPC/DVR/0064/15 con fecha 21 de enero de 2015 y SPCM/1167/15 de
fecha 11 de diciembre de 2015 para la escuela preparatoria no. 6, donde se da a
conocer la valoracion de riesgo medio de las bardas de colindancias pertenecientes a
la escuela de educacion especial y la escuela secundaria Valentin Gémez Farias; y el
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otro documento referente también a la barda que a inicios de afio se habia valorado,
continuaba desplomada y se le dio a conocer al director que ha se habia emitido una
valoracion de riesgos medio ante fenémenos hidrometereologicos por la barda a la
Sec. Valentin Gémez Farias, asi mismo le instaron la obligacién de realizar la gestién
ante las instancias de infraestructura fisica educativa para que se llevaran obras de
proteccién y contencién sobre la colindancia sur de la preparatoria no. 6, y se realicen
obras necesarias para evitar que las escorrentias pluviales fluyan sobre dicha
colindancia. Sefalaron en el documento en respuesta que las instituciones educativas
se encuentran en el Atlas de riesgos en el municipio de Tuxtla Gutiérrez asi como que
las colonias Las colonias Zapata, esperanza, las Aguilar, Infonavit Rosario, Capulines
1, Capulines ll, Capulines !, Patrocinio Gonzalez Garrido, Natalia Venegas, Granjas
Oriente, 20 de noviembre, Burdcratas, Paraiso, Las Flores, Infonavit Grijalva y 24 de
julio, se encuentran en el atlas de riesgo 2015 en los mapas de peligro del afluente
del Rio Bambu y Mapa de Susceptibilidad por procesos de Remocién en masa.

En Cuanto al riesgo de fenomenos Sanitarios-ecolégicos en las instituciones
educativas y las colonias antes mencionadas sugirieron realizar ia solicitud a la
Secretaria de Salud, Secretaria de Medio Ambiente y Movilidad Urbana Municipal y al
Sistema Municipal de Agua Potable y Alcantarillado (SMAPA).

3. EI 19 de noviembre del 2019, se realiz6 una solicitud de informacién a la Secretaria
de Obras publicas con el folio: KDPR/004/2019 al titular Arq. Cesar Julio de Coss
Tovilla. La respuesta se dio con fecha 26 de noviembre del 2019 por medio de la
minuta del comité de Transparencia de la Secretaria de Obras publicas del Poder
ejecutivo del Estado de Chiapas, Mtra. Karina Culebro Mandujano presidenta, Arq.
Basilisa Hercilla Ordaz Esquinca Vocal, CP. Abenamar Pérez Roblero, LAE Omar
Roblero Alfaro, Ing. Jorge Luis Ortega Osorio vocal, CP Laura Leticia Paredes Zenteno
secretaria Técnica respondieron: El proyecto de construccion de colonias, proyectos
de construccion de escuelas, proyectos de obra del Rio Bambu, estudios hidraulicos
ne es el ambito de competencia de la secretaria descritas en el reglamento interior
vigente.

4. Con fecha 19 de noviembre del 2019 se solicitd informacion a la Secretaria de Salud
y al Director General del Instituto de Salud del Estado de Chiapas con el folio:
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KDPR/008/2019 al titular: Dr. José Manuel Cruz Castellanos, al que se respondié con
fecha 21 de enero y 29 de enero de 2020 por medio de correo electronico de la
Coordinacion Estatal de Vigilancia Epidemiolégica emitido por su titular la Dra.
Mercedes Guadalupe Cruz Mirén, mediante el cual se proporcioné informacion de
morbilidad del 2004-2020 de nifios de 0 a 9 afios y adolescentes de 10 a 19 afios en
Tuxtla Gutiérrez e informacién de la morbilidad por unidad de atencién medica zona
oriente 2004-2020 de 0 a 9 afios y 10 a 19 afios.

5. Con fecha 19 de noviembre del 2019 se solicito informacién a la Secretaria de Salud
Municipal con el Folio KDPR/009/2019 al titular la Dra. Guadalupe del Carmen Alfaro
Zebadua con fecha 09 de diciembre del 2019 y con el oficio nim. SSM/1100/2019
responde que los informes solicitados para que proporcionen las estadisticas de
mortalidad y morbilidad a la entidad municipal, debiese solicitarse a la Secretaria de
Salud del Gobierno del Estado toda vez que es la instancia que lleva estos datos, ya
que la Secretaria de Salud Municipal y de acuerdo al Capitulo X en su articulo 101 del
Reglamento interno de la Administracion publica Municipal es una entidad
coadyuvante.

6. Con fecha 09 de octubre del 2019 se solicitd informacién al Sistema Municipal de
Agua Potable al titular: Ing. René de Leén Farrera con el Folio: KDPR/0010/2019. Con
fecha 06 de febrero de 2020 con el oficio no. SMAPA/DS/SCAyPE/209/2020 firmado
por el titular Ing. René Leodn Farrera responde lo siguiente: que son 111 permisos de
descargas de aguas residuales en la zona norte oriente de descargas de aguas
residuales al sistema de drenaje y alcantarillado sanitario municipal. Que pueden ser
consultados en el portal de transparencia. Para la Colonia Infonavit Grijalva hay 3
permisos de descarga, en la colonia 24 de junio 15 permisos de descarga y en la
colonia las granjas oriente 4 permisos de descarga otorgados por sistema de drenaje
o alcantarillado sanitario municipal. Con la finalidad de establecer un control de
contaminantes que son vertidos a la red de alcantarillado sanitario municipal. Con
respecto a los permisos de descarga de agua residuales sobre el Ric Bambti 0 24 de
junio SMAPA respondi6 segun el articulo 9 fraccién XX de la ley de aguas nacionales,
sefalando que la comision del agua tendra como atribucion la expedicion de permisos
de descarga, ademas de tener a su cargo la administracién de los bienes nacionales
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establecidos en el articulo 113, por lo que es la facultada para regular ese tipo de
actividades.

En respuesta a la informacién solicitada a la infraestructura interna del alcantarillado
sanitario de las instituciones educativas del caso, responde SMAPA que son propiedad
privada de las mismas, y son ante las instituciones directamente la solicitud, mas sin
embargo, las instituciones se encuentran conectadas a la red de alcantarillado
sanitario municipal describiendo en el oficio los puntos de conexién con direccién en
las instituciones publicas. En respuesta a los estudios hidraulicos del afluente o “rio
bambu” los estudios de cuerpos hidraulicos estan fuera de las atribuciones del SMAPA.
Con respecto a los informes de colectores y canales pluviales en la zona oriente de la
ciudad Informa que el organismo operador se encuentra facultado para la
administracion de la infraestructura para los servicios de Agua potable y alcantarillado
Sanitario, quedando fuera de las atribuciones de este sistema de administracion o de
la obra de alcantarillado pluvial por lo que no cuentan con los documentos solicitados.
7. Con fecha 13 de diciembre del 2019, se solicité informacién a la Comisién Nacional
dei Agua con folio: KDPR/0011/2019 ai Titular Lic. Francisco Zebadua Aiba Con fecha
21 de enero de 2020 con el nimero de folio BOO.813-008/2020. La lic. Karla Fabiola
Gamboa Coronel Directora de la Administracion del agua respondié con respecto a la
solicitud de informacion de permisos de aguas residuales con o sin tratamiento en la
zona oriente de Tuxtla Gutiérrez, asi como los permisos de descargas de las colonias
descritas en el oficio, asi como la descargas de aguas residuales sobre el afluente del
rio bambu o 24 de junio responde: Que la explotacion, uso o aprovechamiento de
aguas nacionales por dependencias y organismos descentralizados de la admon.
publica federal, estatal o municipal o el Distrito Federal se realizara por concesion
otorgada por el ejecutivo Federal a través de la comision por medio de los organismos
de cuenca y cuando se trate de la prestacion de servicios de agua con caracter publico,
urbano o doméstico incluido los procesos que éstos servicios con llevan, la
explotacion, uso aprovechamiento de aguas nacionales, se realizara por asignacion
otorgada por el ejecutivo federal a través de la comisiéon por medio de los organismos
de la cuenca, por ésta cuando asi le competa, a los municipios, a los Estados o al
Distrito Federal, en correspondencia con la Fraccién VIl del Articulo 3 de la ley de
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aguas nacionales, refiriendo al Art. 20. En este sentido informa fundamentandose en
el Articulo 1, 3, 20 de la ley de aguas nacionales,76 fracciones |,lll, y XXXl del
reglamento interior de la Comisiéon Nacional del Agua, 130 y 135 de la ley de
transparencia y acceso a la informacién publica se llevo a cabo la revision en las bases
de datos de la administracion del agua de este organismo de cuenca Frontera Sur,
donde se manifiesta que la versién piblica de los titulos de asignacién de aguas
nacionales y permiso de aguas residuales otorgado a nombre del Sistema Municipal
de Agua potable y alcantarillado de Tuxtla Gutiérrez (Ptar paso limén) y Sistema
Municipal de agua potable y alcantarillado de Tuxtla Gutiérrez (Ptar Tuxtlan) con
numero 11CHS100102/30HSDA15 Y 11CHS155343/30ISDA16 por la CONAGUA,
encontrada el sitic oficial del registro publico de Derechos del Agua (REPDA), donde
se observan los aprovechamientos y permisos de Descargas de aguas residuales que
cuenta el municipio de Tuxtla GTZ. U organismo operador. El cual fue consultado y la
informacion que tiene este portal es el punto de descarga que ampara el titulo es el
volumen de descarga al dia y afio, que el titulo es para diferentes usos, region
hidroiégica procedencia, cuerpo receptor, tipo latitud, longitud y la descarga del
afluente (PENDIENTE CUADRO).

En Relacién a la solicitud de informacion de la infraestructura de alcantarillado en
la zona oriente, instituciones educativas y proyectos de colectores y canales pluviales
de la zona oriente responden que de conformidad a las atribuciones conferidas en el
articulo 80 del reglamento interior de la Comision Nacional del Agua a la Direccion de
Agua Potable, Drenaje y Saneamiento del organismo Cuenca, esa direccion no cuenta
con la informacién requerida , ya que es el sistema de agua potable y alcantarillado,
incluyendo el saneamiento, a los centros de poblacién y asentamientos humanos de
la zonas urbanas y rurales en el municipio, de acuerdo al numeral 35 de la ley de
aguas para el estado de Chiapas, ademas respondieron que ellos enviaron una copia
al SMAPA para su conocimiento. Con respecto a los informes de estudios hidraulicos
del afluente del Rio Bambu o 24 de junio ubicado en la zcna oriente de Tuxtla
Gutierrez. CONAGUA respondié que segun las atribuciones del articulo 82 del
reglamento interior de este 6rgano desconcentrado, la direccion técnica de este
organismo de Cuenca Frontera Sur de la Comision Nacional del Agua, informa que en
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el afio 2011 la Gerencia de Aguas superficiales e ingenieria de rios (GASIR), de la
Comisién Nacional del agua validd los caudales por diferentes periodos de retorno de
la cuenca del arroyo bambu o 24 de junio presentando la Tabla Caudales Validados
en m/s por diferentes periodos de retorno para que sean utilizados en los analisis
hidraulicos de las obras que se pretenden realizar en el cauce del arroyo bambu o 24
de junio.

8. Con fecha 10 de febrero del 2020, Se solicit6 informacién a la Secretaria de Salud
del estado de Chiapas con el folio KDPR/0014/2020 al Titular: Dr. José Manuel Cruz
Castellanos y con respuesta el 21 de febrero del 2020 con el oficio numero
DSP/SSP/DETYNT/PASIA/5003/1957/2020 por el Director de Salud Puablica Dr.
Hermilo Dominguez Zarate relativo al programa de Atencién a la Salud de la infancia
y la Adolescencia (PASIA). Al respecto sefialé que dicho programa tiene como
proposito central mejorar la atencion en los menores de 19 afios a través de acciones
de fomento, proteccién, prevencién, recuperacion de la salud y rehabilitacion,
reduciendo los riesgos en su entorno y familia; acciones ejecutadas en los diferentes
componentes establecidos en nutricion, prevencion maitrato, prevencion de
enfermedades prevenibles de vacunacion, desarrollo infantil, prevencién de accidentes
y mortalidad. Asi mismo, se realizan dos jornadas de salud publica al afio en la que se
promueven acciones preventivas dirigidas a la poblacion. Este programa opera en 122
municipios atendiendo a una poblacién de 442, 736 de 0-19 afios de los cuales 147,688
son menores de 5 afios, 122,283 de 5 a9 afios y 172,765 adolescentes de 10 a 19
afios, poblacién atendida en las diferentes unidades de salud ubicadas en los
municipios del Estado de Chiapas. En relacion al presupuesto son recursos que no se
encuentran definidos.

Es importante sefialar que fue recuperado en el amparo, parte del contexto para
fortalecer el recurso, como la grafica de morbilidad de nifias y nifios de 0 a 9 afios de
2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, la grafica de morbilidad de infecciones
intestinales de nifias y nifios de 0 a 9 afios de 20014-2020 y la grafica de morbilidad
en edades de 10 a 19 del 2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas. Asi tambien se
integré en el recurso el cuadro compartativo de morbilidad de nifias y nifios del
periodo 2004-2020 en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas. (Véase figura 11) y el cuadro
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comparativo de morbilidad en edades de 10 a 19 afios del periodo 2004-2020 en

Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Tabla 11. Comparativo de morbilidad de nifias y nifios e 0 a 9 afios del periodo 2004-

2020 en Tuxtla Gutiérrez

Registros dei |Registro de 2004
2004-2020 2020, Porcentaje en
INSTITUCIONES | Morbilidad de Relacién alnimero
MEDICAS ZONA |Tuxtla Gutierrez|de casos en la Ciudad
PADECIMIENTOS ORIENTE Chiapas de Tuxtla Gutiérrez
Dengue con signos de
alarma(S/C) 650| 1088 59.74
E nteritis debida a
rotavirus(A08.0) 1i2 197 56.85
A

sengus- 1o gravwho0) 2414 4377 55.15
Otras infecciones intestinales
decbidas a protozoarios{(A07.0,
A07.2, A07.9) 1294 2940 44.01
Enfermedad por virus
Chikungunya(A92.0) 538 1299 41.42
Dengue grave(A91) 317 783 40.49
P aratifoidea y otras
salmonelosis(A01.1-A02) 1289 3543 36.38
Paludismo por plasmodium
vivax(B51) 2 8 25.00
Otras salmonelosis(A02) 654 2877 22.73
Fiebre paratifoidea(A01.1-A01.4) 8 85 9.41

Fuente: Elaboracion propia con base a datos de la Coordinacién Estatal de Epidemiologia del
Estado de Chiapas.

Los datos dan como resultado que en la zona oriente de la ciudad capital
predominan en nifios de 0 a 9 afios del total de Tuxtla Gutiérrez le corresponde el
59.74% de dengue con signos de alarma, el 56.85% Enteritis 56.85%, Dengue no
grave 55.15%, Ofras infecciones intestinales 44.01%, enfermedad por virus
Chincongunya 41.42%, dengue grave 40.49%, paratifoidea y otras salmonelosis
36.38%, paludismo 25%.
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Con respecto al rango de 10 a 19 afios, documentado por la Defensora de Derechos
Humanos Karina Daniela Palacios Ramirez en base a los datos de la Coordinacién
Estatal de Epidemiologia se realizé el comparativo de morbilidad como se representa
en la Tabla 12, cuadro en donde se registra el Dengue no grave en primer lugar.

Tabla 12 Comparativo de morbilidad de 10 a 19 afios del periodo del 2004-2020 en
Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Porcentaje en
Registros del Registro de Relacion al
2004-2020 2004-2020, numero de
INSTITUCIONES | Morbilidad de casos en Ia
MEDICAS ZONA T uxtia Ciudad de
ORIENTE de 10 Gutierre=z T uxtia
Padecimientos a 19 afios Chiapas Gutiérrez
Dengue no
grave (ASO0) 2,375 4,274 55.57
Dengue con
signos de
SImTRm(SIC) aso 839 58.28
Paludismo 3 7 42.86
Enfermedad
por virus
Chikungunya(A
9092.0) 725 1,761 41.17
Dengue
grave(A91)
470 1,295 36.29
otras
infecciones
intestinales 451 1,528 29.52
Paratifoidea y
otras
i?lToﬁnfi?s's(A 1,642 5,776 28.43
Otras
saimoneliosis(A
o2) 1,083 4,047 26.76
Fiebre
tifoidea(AO01.0) == 1 7 4 1,589 19.95
Fiebre
paratifoidea
13 213 &6.10
E nteritis debida
a rotavirus
5 0.00
T otal
7,568 21,334

Fuente. Elaboracion propia con base a los datos de la Coordinacion Estatal de epidemiologia
del Estado de Chiapas. Secretaria de Saiud Estatal.

En porcentaje le corresponde el 55.57% dengue no grave, 58.28% dengue con
signos de alarma, 42.86% paiudismo, enfermedad por virus Chinkungunya 41.17%,
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dengue grave 36.29%, otras infecciones intestinales 29.52%, paratifoidea y otras
salmonelosis 28.43%, otras salmonelosis 26.76%, fiebre tifoidea 19.95%. Situacién
que confirma que en el lado oriente de la ciudad capital predominan enfermedades con
riesgo de muerte para nifios y adolescentes con los tiempos que ahora vivimos estan
mayormente expuestos a perder la vida por la situaciéon de la pandemia COVID-19.
Derivado que en el comunicado técnico diario COVID-19 México al 15 de mayo del
2020 sefiala que a nivel mundial se han reportado 4,338,658 casos confirmados
(90,269 casos nuevos) de Sars Cov-2 y 297,119 defunciones (5073 nuevas
defunciones). La tasa de letalidad global es del 6.87%. En los tltimos 14 dias el nimero
de casos representa el 27% (1,163,675) del total de casos acumulados. En México
hasta el dia 15 de mayo a las 19:00 horas hay 45,032 casos y 4767 defuncicnes por
COVID 19. (SEGOB., 2020).

En Chiapas la Secretaria de Salud, el dia 15 de mayo del 2020 publicé que se
preven 21 dias de alto contagio ya que actualmente Chiapas llega a 542 casos y 42
defunciones, en las ultimas horas de ese dia se registraron 37 casos nuevos y 4
decesos, por io que el Secretario de Salud advierte que seran 3 semanas complicadas
para Chiapas (Secretaria de Salud del Estado de Chiapas, 2020). Por lo anterior el
retorno a clases pone en riesgo alaviday ala salud de nifios, nifias y adolescentes,
y las actividades escolares, no obstante, el pasado 30 de agosto del 2021, se
activaron las clases presenciales en todo el pais (Secretaria de Educacion, 2021), lo
cual representa un riesgo mucho mayor para la vida y afectaciones a la salud de los
NNA de esta zona en particular, puesto que existen registros generados por la
Coordinaciéon Estatal de Coordinacion Epidemiolégica de altos casos de morbilidad
en la zona oriente de enfermedades como dengue con signos de alarma, enteritis
debida a rotavirus, dengue no grave, otras infecciones intestinales debida a
protozoarios, enfermedad por virus de chinkungunya, dengue grave, por lo que al
Estado se le atribuye la responsabilidad de proteccion a la Salud ante la omisién en
el cumplimiento del deber para garantizar la vida, salud y cuidade integral de nifios,
nifias y adolescentes, ante la situacion de la Pandemia por COVID 19 que coloca en
maximo riesgo a la nifiez y la juventud en Tuxtla Gutiérrez Chiapas.
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Hay dos momentos importantes para la ejecucion por la via jurisdiccional esto es la
estructura de la demanda y por el desarrollo del juicio de amparo indirecto una vez
admitido en el juzgado correspondiente. Del primer punto se deriva que con base en
la informacién documental integrada, que consiste en los documentos de acreditacion
de la nifias y nifios que pertenecen a la poblacién en riesgo, los cuales son victimas
de la violacién a sus derechos humanos, especificamente en el Derecho Humano a la
proteccion a la salud -es el momento para que se formule la demanda de amparo
indirecto- documento que contiene una estructura especialmente técnica en el que la
argumentacion del planteamiento del caso es fundamental; la estructura del amparo
indirecto para este caso se defensa se estructuré siguiendo la estructura de la Figura
34.

Figura 34. Estructura de la demanda de Amparo Indirecto

[ Amparo Indirecto

Acto reczlaﬁ]ado
LQué?

i Victimas
LA quienes?
Derecho Humanos Violados
i £.Cual es?

Autoridades Responsables
& Por quienes?
== == .

Hechos
4Qué pasd o pasa?
b rcsal St sl i

Concepto de violacion
, Por queé razones?
Relacion hechos y Derechos Humanos

el -__S;apénsiiénw B S
& Qué queremos provisionalmente?

Juez de Distrito
LANte quiéen?

Fuente: Elaboracién tomada de la clase de los medios jurisdiccionales (2020).

Por ello, una vez elaborada la demanda y anexando documentos oficiales de las
victimas, el estudio realizado; se presenté en el Juzgado que pertenece al Vigésimo
Circuito ubicado en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas del Poder Judicial de la Federacién,
turnado al Juzgado Sexto de Distrito de Amparo y Juicios Federales, mediante la
notificacion con fecha 4 de diciembre del 2020 en el que la secretaria da cuenta al
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juez la remision fisica, asi como la copia digitalizada a través del Sistema Integral de
Seguimiento de Expediente en el Juzgado Sexto de Distrito de Amparo y Juicios
Federales, por lo que las acciones jurisdiccionales se pueden observar en la Figura

35.

Figura 35. Medios Jurisdiccionales

- Medio de
defensa

19-nov al 10 de
febrero del 2020

04-dic-2019 al 21
de febrero del
2020

02-12:2020

18-01-2021

18-01-2021

19-02-2021

r»2Z0-00—-00—-33C«

Solictudes de informacién con
fundamento al derecho de peticién
de la CPEUM esto en cuanto a la
morbilidad de NNA, descarga de
aguas negras en la zona escolar,
permisos de descarga, accion de
prevencidn en salud para NNA

Se recibieron respuestas de
solictudes de informacién

Se inlerpone el amparo indirecto por
omisiones al derecho a la proteccién
ala salud de NNA

Admisién de la demanda de amparo
indirecto

Se apertura incidente de suspensién

Audiencia y resolucién incidental

Fuente: Elaboracién propia.

Solicitudes de infermacion: CONAGUA,
SMAPA, Secretaria de Educacién,
Secretaria de Salud Estatal, Secretaria
de Desarrolio Urbano Muniapal,
Secretaria de Salud Municipal,
Secretaria de Proteccion Civil Municipal

CONAGUA, SMAPA, Sacretaria de
Educacidn, Secretana de Salud Estatal,
Secretaria de Desarrollo Urbano
Municipal, Secretaria de Salud Municipal,
Secretaria de Proteccién Civil Municipal
emite respuesta con informacién
solictada.

Se presenta en el juzgado de distrito en
Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

Amparo indirecto 6932020
Juzgado Sexto con el Juez Eduardo
Garibay Alarcin.

Amparo indirecto 6932020

Informes de autoridades responsables

Escenario inmediato/prdxima

Respuesta positiva

Documentacidn para integrar
el amparo indirecto en el
juzgado de distrito en Tuxla
Gutiérrez, Chiapas. para la
proteccién al Derecho a la
Salud de NNA

Andlisis de la admisién del
amparo indirecto por parte
del Juzgado de Distrito.

Rinde informes autaridades
responsables CONAGUA,
Ayuntamiento de Tuxtla
Gutiérrez, SMAPA

Se concede suspensitn
provisional

CONAGUA, SMAPA,
Ayuntamiento de Tuxtla
Gutiérrez.

Se concede suspensitn
definitiva reclamados al
ayuntamizntc de Tuxtla
Gutiérrez, SMAPA, y
organismaos frontera Sur de
la CONAGUA

En esta Figura se desarrollé el orden desde que se inicia la documentacién para el

ingreso del recurso hasta las acciones que hasta el momento se llevan a cabo. Por lo

anterior se dio vista de la demanda de amparo promovida por las madres de familia en

representacion de sus hijos e hijas contra actos de las autoridades responsables como
Secretaria de Salud Federal y Estatal, Secretaria de Educacién Federal y Estatal,
Ayuntamiento Municipal de Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, y el Sistema Municipal del Agua
Potable y Alcantarillado por el que se formé el expediente con ingreso en el libro de
gobierno bajo el numero 693/2020.
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Por lo tanto, el segundo momento de la accion jurisdiccional es el desarrollo del Juicio
de Amparo en el Juzgado Sexto, por ello el 18 de enero del 2021 se admitié la
demanda de Amparo Indirecto y el incidente de suspension.

En la fecha antes mencionada el Juzgado Sexto con fundamento en el numeral 117
de la Ley de Amparo (Camara de Diputados del H. Congreso de la Unién, 2018, p34),
pidi6 a las autoridades responsables sus informes justificados respecto a los actos
reclamados.

En el caso de no hacerlo, se presumiran ciertos los actos reclamados, ademas de
una multa de cien unidades de medida de actualizacion (UMA), de conformidad con el
Decreto publicado en el Diario Oficial de la Federacion el veintisiete de enero de dos
mil dieciséis, emitido por el poder ejecutive, que entré en vigor el veintiocho de enero
siguiente que sefala el precepto 260, fraccion |l, de la Ley de Amparo. (Camara de
Diputados del H. Congreso de la Unién, 2018, p. 71). Para ejemplificar el se elaboré
un cuadro cronolégico sobre el desarrollo del juicio de amparo indirecto que se puede
observar en la Tabla 14, en la que describen un breve resumen de los acuerdos que
hasta el momento se lievan a cabo en la referida instancia judiciai.

Tabla 13. Sintesis de los acuerdos asociados al Amparo 693/2020

Fecha del Tipo Fecha de
Auto Cuaderno | publicacién Resumen

Se promueve la admision del amparo indirecto. Primera

04/12/2020 | Principal 07/12/2020 | prevencion.

Admisién de la demanda de amparo. Se requiere a las

autoridades informes justificados. Se ordena la apertura

del incidente de suspension. Se sefiala audiencia

18/01/2021 | Principal 19/01/2021 | constitucional para el 15 de febrero del 2021.

Se apertura incidente de suspension. Se sefiala la

celebracion de la audiencia incidental 29 de enero del

2021. Por un lado, se niega y por otro se concede la

18/01/2021 | Incidental | 19/01/2021 | suspensidn provisional del acto reclamado.

Se difiere la audiencia incidental para el 11 de febrero

29/01/2021 | incidental | 02/02/2021 | del 2021 para que tenga verificativo.

Presentacion de informes previos del Apoderado Legal

del Sistema Municipal de Agua Potable y Alcantarillado

(SMAPA) y de la Directora de Asuntos Juridicos en

representacion del Crganismo de Cuenca Frontera Sur

04/02/2021 | Incidental | 08/02/2021 | de la Comisién Nacional del Agua.

Presentacién del informe previo, del Sindico Municipal

del ayuntamiento Constitucional de Tuxtla Gutiérrez,

08/02/2021 | Incidental | 09/02/2021 | Chiapas.
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09/02/2021

Incidental

10/02/2021

Se presenta escrito de la quejosa, mediante el cual,
ofrece como medios de prueba, pericial en impacto
ambiental, testimonial e inspeccién judicial.

09/02/2021

Principal

10/02/2021

Agréguese a los autos los informes previos del Sindico
Municipal del Ayuntamiento Constitucional de Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas, y Apoderado Legal del Sistema
Municipal de Agua Potable y Alcantarillado (SMAPA),
mediante los cuales, el primero de ellos, ...

11/02/2021

Incidental

12/02/2021

Se difiere la audiencia incidental para el 19 de febrero
del 2021 para gque tenga verificativo.

19/02/2021

Incidental

22/02/2021

Se concede a la parte quejosa suspension definitiva de
los citados actos reclamados al Ayuntamiento de Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas, Sistema Municipal de Agua Potable
y Alcantarillado, y Organismo de Cuenca Frontera Sur
de la CONAGUA. Se difiere la audiencia para las otras
autoridades responsables para el 9 de marzo.

22/02/2021

Principal

23/02/2021

Presentacion de informes justificados de la Directora de
Asuntos Juridicos del Organismo de Cuenca Frontera
Sur de la Comisidn Nacional del Agua y 'a Apoderada
Legal del Sistema Municipal de Agua Potable y
Alcantarillado.

23/02/2021

03/03/2021

Principal

Principal

24/02/2021

04/03/2021

Presentacion del informe justificado de la Sindico
Municipal del Ayuntamiento Constitucional de Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas, con residencia en esta ciudad.
Requerimiento en esa tesitura, tomando en
consideracion que se advierte la existencia del proyecto
integral, emitido con la finalidad de dar solucién al
problema que aqueja a la ciudadania, asi como de la
recomendacién CEDH/007/2017-R, derivado del
expediente CEDH/0224/2016 y su acumulado
CEDH/0108/2017.

03/03/2021

Incidental

04/03/2021

Presentacién de inferme previo recibido del Director de
Asuntos Federalizados dependiente de la Coordinacién
General de Asuntos Juridicos y Laborales en
representacion de la Secretaria de Educacion del
Estado de Chiapas, con sede en esta ciudad.

04/03/2021

Incidental

05/03/2021

Presentacién del informe previo del Director de Asuntos
Federalizados dependiente de la Coordinacién General
de Asuntos Juridicos y Laborales en representacion de
la Secretaria de Educacién del Estado.

05/03/2021

Incidental

08/03/2021

Presentacion del informe previo del Jefe de
Departamento adscrito a la Direccién Contenciosa de la
Oficina del Abogado General de la Secretaria de Salud,
en representacion de la Secretaria de Salud, con sede
en la Ciudad de México.

08/03/2021

Incidental

09/03/2021

Presentacion del informe del cumplimiento a la
suspension provisional del Jefe de Departamento
adscrito a la Direccion Contenciosa de la Oficina del
Abogado General de la Secretaria de Salud, en
representacion de la Secretaria de Salud, con sede en
la Ciudad de México
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11/03/2021

Incidental

12/03/2021

Presentacién del informe previo y el informe del
cumplimiento a la suspension provisional del Jefe de
Departamento adscrito a la Direccién Contenciosa de la
Oficina del Abogado General de la Secretaria de Salud,
en representacion de la Secretaria de Salud, con sede
en la Ciudad de México

11/03/2021

Principal

12/03/2021

Presentacion del informe justificado, del Director de
Asuntos Estatales de la Coordinacién General de
Asuntos juridicos y Laborales de la Secretaria de
Educacién.

07/04/2021

Incidental

08/04/2021

Se niega a la parte quejosa, la suspension definitiva de
los actos reclamados atribuidos a las
autoridades responsables Secretaria de Salud
Federal y Secretaria de Educacién Publica
Federal, ambas con sede en la Ciudad de
Meéxico; y Secretaria de Educacion del Estado,
con sede en esta ciudad Respecto de la
autoridad responsable Secretaria de Salud del
Estadoe de Chiapas, se difiere la audiencia y se
fijan las trece horas del diez de mayo de dos mil
veintiuno, para que tenga verificativo.

08/04/2021

Principal

09/04/2021

Agréguese a los autos el oficio con anexos, de la
Sindico Municipal del Ayuntamiento Municipal
Constitucional de Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, residente
en esta ciudad, mediante el cual, en cumplimiento al
requerimiento efectuado en proveido de tres de marzo
pasado, remite el oficio SGG/SSG/DDH/0182/2021, de
veinticuatro de marzo de dos mii veintiuno, signado por
la Directora de Derechos Humanos de la Subsecretaria
de Gobierno, de la Secretaria General de Gobierno del
Estado de Chiapas y tres anexos en copias certificadas
consistentes en: 1. Oficio
UDDH/911/DGAACOIDH/2048/2020, de veintinueve de
diciembre de dos mil veinte, signado por la Subdirectora
de Area de la Unidad para la Defensa de los Derechos
Humanos, de la Subsecretaria de Derechos Humanos,
Poblacién y Migracion, de la Secretaria de Gobernacion
"SEGOB", con sede en Ciudad de México. 2. Nota de
veintiocho de diciembre de dos mil veinte, emitida por la
Comisién Interamericana de Derechos Humanos,
dirigida al Estado mexicano y de la solicitud de
informacién de Medida Cautelar SI-MC-1121-20. 3.
Oficio 013/2017-2018, de dieciséis de octubre de dos
mil diecisiete, signado por la Directora de la Escuela
Primaria "Juan Escutia" en coordinacién con el Comité
de Padres de Familia de dicha institucion; oficio
DSP/SPP/DETYNT/PASIA/5003/1957/2020, de
veintiuno de febrero de dos mil veinte, signado por el
Director de Salud Publica, de la Secretaria de Salud del
Estado de Chiapas; misiva SPCM/1752/19, de cinco de
diciembre de dos mil diecinueve, signada por la
Secretaria de Proteccion Civil Municipal y el Director de
Identificacién de Riesgos, Inspecciones y eventos de
dicha dependencia; y memorandum
SMAPA/DS/SCAyPE/00209/2020, de seis de febrero de
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dos mil veinte, del Director General de Sistema
Municipal de Agua Potable y Alcantarillado, en esta
ciudad

Elaboracion propia en base a los datos del portal de servicios en linea de tramites del Consejo
de la Judicatura Federal.

Como se puede observar se esta en espera de la nueva fecha de la audiencia
constitucional, ya que la audiencia incidentai fue diferida para el 10 de mayo, derivado
que falta el informe previo de la Secretaria de Salud del Estado de Chiapas.

3.3 Via no jurisdiccional

El derecho a la proteccion de la Salud a través de los medios no jurisdiccionales se
realiza mediante denuncias o quejas. Para la denuncia o queja existen diversos
organos administrativos como los no judiciales de proteccién, Como la Comision
Nacional de Arbitraje Médico o Comisiones Estatales de Derechos Humanos.

Con referencia al derecho a la proteccion a la Salud, la CNDH recibié en 2017 2,634
quejas en contra del IMSS (Instituto Mexicano del Seguro Social) y 1078 quejas en
contra del ISSSTE ( Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los trabajadores
del Estado, relacionadas a omisiones de proporcionar atencion médica, negligencia
médica, omitir suministrar medicamentos, omitir brindar la atencién, cuidados o prestar
auxilio a cualquier persona y realizar deficientes tramites médicos, estas instituciones
fueron las dos con mayor nimero de quejas de toda la administracion publica federal.
(Animal Politico, 2018)

Por su parte el CONAMED (Comisién Nacional de Arbitraje Médico), encargada de
resolver controversias entre profesionales e instituciones de salud y pacientes,
mediante la orientacion, asesoria, conciliacion, arbitraje y la emisién de dictamenes
médicos institucionales. En 2019 recibié 1,410 quejas de las cuales se concluyeron
1,158 (492 IMSS, 428 servicios privados, 131 ISSSTE, y 107 que se refieren a quejas
de otros hospitales generales de la Secretaria de Salud, servicios estatales de salud,
Secretaria de Salud de la Ciudad de México, asistencia social, PEMEX, SEMAR,
SEDENA), en las quejas presentadas fueron por concepto de accidentes e incidentes,
atencion del parto y puerperio, deficiencias administrativas o institucionales, auxiliares
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de diagnéstico, tratamiento quirtrgico, relacién médico paciente, diagnéstico y
tratamiento médico.

Las quejas concluidas por sexo y por edad en el informe fueron para menores de 1
afio, 5 nifios y 7 nifias, de 5 a 9 afios, 4 nifios y 4 nifias de 10 a 14 afios, 6 nifios y 3
nifias, de 15 a 19 afios, 12 mujeres y 15 hombres (CONAMED, 2019).

En el informe de Gestion del 2019 de la CEDH, describe que, en el rubro de
clasificacion de queja por materia, en 10°. lugar se encuentra los expedientes de queja
de Salud, que son un total de 68 (CEDH, 2019, pag. 37). En una entrevista realizada
en la Visitaduria General Especializada de atencién de nifias, nifios y adolescentes en
Tuxtla Gutiérrez Chiapas se sefialé que de las 68 quejas por violaciones del
proteccion a la salud, solo 13 son de quejas de NNA por viclaciones a su derecho a la
proteccion a la Salud, en los cuales 9 son de negligencia médica 2 de ellos
disponibilidad médica de servicio publico, restriccion o negativa en el derecho a la
salud y las 4 faltantes dos de ellas son de negativa al acceso de servicios a la salud,
1 por discriminacién, y otra por prestacion ineficiente del servicio publico, estos 13
expedientes radicados 1 en Tuxtla, 4 en Tapachuia, 2 en San Cristébal de las Casas,
1 en palenque, 4 en Ocosingo y 1 en Comitan, identificando a las autoridades
sefialadas 6 ISSSTE, 1 SEDENA, y 6 del Sector Salud. Cabe sefialar que esta
informacién no se encuentra desagregada en plataformas de consulta publicas en esta
Institucion, estos datos son recabados por el visitador (Ortega, 2020).

En relacion con el analisis de quejas efectuadas ante instancias no jurisdiccionales,
se observa que a nivel nacional son una minoria las quejas de NNA presentadas, de
igual manera en el Estado de Chiapas, en donde la mayor parte de las quejas son
referentes al acceso de servicios de salud, omisién o negligencia en un servicio
meédico, el cual debe estar garantizado para toda las nifias, nifios y adolescentes.

Al realizar la busqueda los casos que se relacionan al proyecto de defensa
presentado en este trabajo, derivan en relacion a derechos humanos vulnerados por
determinantes de la salud sociales, econémicos y ambientales, los cuales se detallan
a continuacion en la Tabla 14.
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Tabla 14 Recomendaciones de la Comisién Nacional de Derechos Humanos
relacionados con el Derecho a la proteccién a la salud en México.

s Recﬁmendacionos CNDH

Recomendacion Generél '7'3}2018, éxbedient'e'

CNDH/5/2016/5690/Q. Sobre el caso de
violaciones a los derechos a la proteccion de la
- salud por inadecuada atencién médica y a la vida
en agravio de v, en el hospital general regional
numero 25 del instituto mexicano del seguro
~ social en Iztapalapa, ciudad de México, del 19 de
~ diciembre del 2018

- por el
- exploradora), con la finalidad de evitar mayores

- julio

Resumen

Sobre el caso de violaciones a los derechos a la
proteccion de la salud por inadecuada atencién -
médica y a la vida en agravio de v, en el hospital -
general regional numero 25 del instituto -
mexicano del seguro social en Iztapalapa, ciudad

- de México. La Comisién Nacional observd una
- inadecuada atencién médica, toda vez que la

victima directa con diagnéstico de oclusién
intestinal fue tratada de forma conservadora (a

. base de medicamento) durante 14 dias, no -
_ obstante , en el dictamen médico realizado por .
~ personal de esta Comisién Nacional se menciona

que si después del estudic tomografico o
ultrasonografia abdominal no se tuvo un
diagnostico certero, se tendria que haber optado -
tratamiento quirargico (laparotomia -

complicaciones; sin embargo, fue hasta el 19 de
que se determiné intervenirlo
quirargicamente, transcurriendo asi otros cuatro
dias mas, tiempo durante el cual el estado de
saiud de V continué deteriorandose. '
Diagnéstico y Tratamiento de la Enfermedad:

. Diverticular de Colon, indica que las personas ~
- con ese padecimiento deben ser manejados de

forma conservadora de 24 a 48 horas, y en caso
de no haber mejoria se les realizara un estudio
tomografico y de no ser concluyente el resultado

- se optara por el tratamiento quirtrgico. ,
- De conformidad al articulo 4° de la Ley General

de Victimas, en el presente caso, los familiares
directos y la conyuge de la Victima directa
adquieren la calidad de victimas indirectas, con
motivo del vinculo familiar existente entre ellos,
toda vez que son susceptibles de sufrir un
impacto en su esfera psicosocial, con motivo de
las posibles alteraciones en su entorno y en su
vida familiar, generadas a partir de los hechos,
por lo que deberan ser considerados para
efectos de la determinaciéon de la reparacién

- integral del dafio, asi como la inscripcién en el

Registro Nacional de Victimas.

Medidas de rehabilitacion: se debera valorar -
el dafio psicolégico que sufrieron los familiares
directos y conyugue, por lo que se le tiene que .

- brindar atencién Psicolégica y Tanatolégica,

hasta alcanzar su total sanaciéon psiquica. La
compensacién consiste en reparar el dafio
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- Recomendacién General 912019, expediente |
caso de

. CNDH/6/2015/1603/Q sobre el
violaciones a los derechos humanos al medio
ambiente sano, salud, vivienda e interés superior

. de la nifiez, por la contaminacion del pasivo

‘ ambiental “Avalos” y la construccién del

‘ fraccionamiento rinconada

chihuahua, chihuahua. 29 del 10 de octubre del
2019

los nogales, en

. que
- principaimente en menores de edad que asisten :
. a planteles educativos situados a 50 metros del

causado, sea material o inmaterial. Por ello, y en
cumplimiento al punto primero recomendatorio,
se considera necesario que el IMSS otorgue una
indemnizacion o compensacioén, con motivo de la -
responsabilidad en que incurri6 el personal
médico del Hospital Generai 25, (CNDH, 2018)

Violaciones a los derechos humanos de los
habitantes del Fraccionamiento Rinconada los
Nogales, construido en el afio 2004 por el
entonces INVI, ahora COESVI, en terrenos
adyacentes a donde se localizan los depdésitos de
escorias y jales de la Planta de Beneficio,
residuos minero-metallrgicos generados °
durante la operacién de ese complejo industrial.

< Lo anterior, como resultado de la falta de
< disposicion final de los residuos peligrosos y la

remediacion ambiental del sitio, manifestaron -

- que, en dicha demarcacion existe una alta

presencia compuestos y elementos perniciosos
inciden la salud de los habitantes, .

perimetro donde se sitian los residuos de la

* Planta Avalos. Asi como el que las autoridades
¢ estatales habian ocultado a los agraviados el
‘ resultado de los estudios relativos al estado de -

salud de menores de edad, por lo que solicitaron
informacion sobre los analisis, verificaciones vy -

< actuaciones que autoridades federales hayan -
- realizado en tal localidad, en cumplimiento a las

atribuciones en materia ambientai y sanitaria

- conferidas. La Comisién Nacional observé que
- las caracteristicas ambientales en las que se

encuentra el pasivo ambiental Avalos, repercuten

° sensiblemente en el bienestar de las personas °

menores de edad que residen o llevan a cabo sus
actividades en dicho sector, destacando los -
casos relativos a altas incidencias de metales
pesados en residentes del Fraccionamiento, asi -
como en quienes asisten a los centros
educativos de esa circunscripcion, sin ignorarse

- la existencia de padecimientos asociados a la

exposicion (u otros potencializados por el mismo -

. contacto) con plomo, arsénico o cadmio. La |

CNDH acredité violaciones a los derechos a un
medio ambiente sano, salud y vivienda, asi como |
la responsabilidad institucional correspondiente

‘ alas autoridades responsables, a partir de lo cual

corresponde a las instancias competentes la
determinacion de la responsabilidad ¢

< administrativa o penal que, en lo particular, -

corresponde a las personas servidoras publicas
de la SEMARNAT, la PROFEPA, el Gobierno del -
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Recomendacién " 'expediente
CNDH/1/2016/6870/Q sobre el
siolaciones a los derechos humanos a la

proteccion de la salud, a la vida, al principio del

34/2019,

interés superior de la nifiez y acceso a la .
informacién en materia de salud en agravio de -
- v1, persona con discapacidad, en la unidad de .

medicina familiar 37 y el hospital general de zona
2, ambos del instituto mexicano del seguro
social, en Hermosillo, Sonora

caso de-

" Estado de Chihuahua y el M'unicipio de

Chihuahua. Las medidas de restitucién, es
necesario que la SEMARNAT, el Gobierno del
Estado de Chihuahua y el Municipio de -
Chihuahua, elaboren diagnésticos, programas, al -
iguai que estrategias de proteccion urbana y
ambiental, asi como de conservaciéon o
consolidacién pertinentes, estableciendo zonas -
no urbanizables y de proteccion prioritaria, -
pertinentes a las condiciones el pasivo
ambiental, frente a los riesgos e impactos que
enfrentan los componentes ambientales y las .
personas que se sittan en dicha demarcacion
contaminada. Para la no repeticion de |
violaciones a los derechos humanos, es también
imperativo que las autoridades responsables
adopten planes, programas y acciones
especificas para la atencién de las violaciones a -
los derechos humanos que se han enlistado, la
proteccion de grupos de atencion prioritaria, bajo
el enfoque de cesacién y no repeticion de esas
vulneraciones, medidas que se materializan en la
adopcién de programas de monitoreo, atlas de
riesgo, un plan parcial de desarrollo urbano para
la superficie del pasivo, las acciones de
conservacion y consolidacion, junto con las
adecuaciones pertinentes en la zonificacién del
sitio, al igual que la reubicacion de personas
afectadas. En ello, deberan adoptarse medidas
de proteccién, seguridad, urgente aplicacién y
salvaguarda correspondientes, bajo el principio
de maxima proteccién y con la finalidad de
atender en el menor tiempo posible las
afectaciones, considerando, en su caso, el
otorgamiento de los de los recursos financieros
(CNDH, 2019)

La victima acude a la Unidad de Medicina
Familiar 37, le fue diagnosticado fiebre no
especificada, y probable dengue y fue enviado a
su domicilio, incumpliendo la guia préactica para
Clinica manejo del dengue grave y dengue no -
grave de consejo de salubridad general, no se -
realizd una adecuada historia clinica,
posteriormente ingresa nuevamente con
hiperemia (aumento de sangre en el ojo .
izquierdo) y “plaquetas 45 mI” (normal 150 ml por |
cm2 o m), por lo que le diagnosticé “dengue no °
grave” y ordenan su aita con cita abierta a
urgencias. La inadecuada atencion médica
descrita condicion6 y favorecio el deceso de la
victima. Se transgrede el principio interés -
superior de la nifez y de la adolescencia,

105




ademas de presentar una discapacidad
intelectual y deméas comorbilidades que padecia,
lo que incrementaba los factores de riesgo ante
una enfermedad grave y poco usual. Al
acreditarse violaciones a los derechos humanos
a la proteccion de ia saiud por inadecuada
atencién médica de la victima y a su vida, asi
como al principio de interés superior de la nifiez
y de la adolescencia, se debera inscribir a las
victimas indirectas en el Registro Nacional de
Victimas a cargo de la Comisién Ejecutiva de
Atencién a Victimas, a fin de que tengan derecho
al acceso al Fondo de Ayuda, Asistencia y
Reparacion Integral. Para la rehabilitacion de
conformidad con la Ley General de Victimas la
atencion psicolégica y tanatolégica que
requieran, la cual debera ser proporcionada por
personal profesional especializado, y prestarse
de forma continua hasta que alcancen su
sanacion fisica, psiquica y emocional por la
afectacién a la salud de Victima que derivé en su
lamentable fallecimiento (CNDH, 2019).

Fuente: Elaboracion Propia

Las recomendaciones de la Comision Nacional de Derechos Humanos no tienen
caracter de ser vincuiatorias en los términos del articuio 102 apartado B de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, mas sin embargo la autoridad
tiene quince dias para aceptar la recomendacion, de aceptarla tiene 15 dia adicionales
para aportar las pruebas de que ha cumplido con la recomendaciéon (CNDH. Ley de la
Comision Nacional de Derechos Humanos, 2018, p.20)

Por otra parte si la autoridad responsable no aceptan o se niega a recibir la
recomendacién, la CNDH, tiene la facultad de hacer comparecer a los titulares de las
autoridades responsables al Congreso a fundar, motivar y hacer publica su negativa;
por lo que una vez analizada el motivo de negar o aceptar la recomendacion, la CNDH
y los legisladores determinaran si son suficientes, por lo que esta accién es notificada
por escrito a las autoridades responsables, pero auln cuando la negativa persista por
parte de la autoridad responsable, la CNDH podra denunciar ante el ministerio pblico
o autoridad administrativa que corresponda a los servidores publicos sefialados en la
recomendacion como responsables.

En relacién a la nifiez y su entorno no se ha emitido una recomendacion especifica
sin embargo hay instrumentos emitidos por organismos internacionales, instituciones
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académicas y organizaciones de la sociedad civil que a través de informes examinan
factores que afectan a la nifiez con registros, estadisticas e informacion que
contribuyen a visibilizar la situacién como una herramienta en el desarrollo de cambios
y transformacion para la infancia. Entre esos informes destacan los siguiente (Véase
Tabla 15):

Tabla 15 Informes de nifias, nifios y adolescentes

En México el programa Universitario de Derechos Humanos y el
Instituto de Investigaciones Juridicas de la Universidad Auténoma de
México elaboraron el estudio de nifias, nifios y adolescentes victimas
del crimen organizado en México presentado el 6 de noviembre del
noviembre del 2019 (CNDH, Instituto de Investigaciones Juridicas
UNAM, 2019)

Informe Especial sobre la situacién de los Derechos de NNA en Centros

de Asistencia Social y albergues piblicos y privados de la Repiiblica
Mexicana (CNDH, 2019)

Informe Mundial sobre violencia contra los nifios y nifias presentado
por Paulo Sergio Pinheiro, experto independiente para el estudio del
Secretario General de las Naciones Unidas sobre violencia contra los
nifios. (UNICEF)

A la llegada a México en el Marco del encuentro con la relatora sobre
los derechos de la nifiez en cludad de México el 29 junio de! 2017, la
CNDH elaboro un reporte a mecanismos Internacionales. (CDHCM,
2017)

Fuente: Elaboracion Propia

En este trabajo se ha documentado que la proteccion a la salud en nifias, nifios y
adolescentes es casi inexistente, sobre todo de aquellos factores relacionados con su
proteccion a la salud como los entornos no saludables provocados por el Estado en
el que los afluentes naturales han sido convertidos en receptores de aguas residuales
y calles, que en la actuaiidad son focos de infeccion que generan problemas de
salubridad, por lo que es necesario incidir en acciones para que las nifias, nifios y
adolescentes sean protegidos ya que su desarrollo esta en riesgo, y corresponde al
Estado mexicano el garantizar la mayor efectividad en su calidad de vida de infantes y
adolescentes.
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Con base en lo anterior, al exponer el derecho a la proteccién a la salud se
describieron los organismos protectores de derechos humanos, asi como estadisticas
con respecto a quejas, recomendaciones e informes con respecto al Derecho a la salud
para nifias, nifios y adolescentes, por ello es conveniente explicar cual es el
fundamento para realizar este procedimiento como parte de la estrategia de defensa.

La estrategia via no jurisdiccional es a través de la queja, ello con fundamento en
el articulo 102 en su inciso B) que establece que el:

Congreso de la Union y las legislaturas de las entidades federativas, en el &mbito de
sus respectivas competencias, establecerdn organismos de proteccion de los
derechos humanos que ampara el orden juridico mexicano, los que conoceran de
quejas en contra de actos u omisiones de naturaleza administrativa provenientes de
cualquier autoridad o servidor publico, con excepcion de los del Poder Judicial de la
Federacion, que violen estos derechos. (CPEUM, 1917, p. 97)

En base a esta disposicion se promovié el recurso de queja ante la Comisién
Nacional de Derechos Humanos derivado a que son omisiones y actos de naturaleza
administrativa provenientes de las autoridades gubernamentales y no se contempla el
Poder Judicial de la Federacion (Véase figura 36).
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Figura 36. Medics no jurisdiccionales

Descripcién ~ Escenario
: _inmediato/proxi
mo

Emite
recomendacion

Expediente CNDH contra la

Salud (Federal), No emite
Secretaria de recomendacion
Salud (Estado),
Secretaria de
Educacion Seenvieala
(Federal), CEDH
Secretaria de
Educacién del
Estado,
Presidente
Municipal del
Ayuntamiento de
Tuxtia Gutiérrez,
SMAPA
05Marzo/2021 CEDH en Tuxtla Se presentt la Ratificacion de
Gutiérrez, Chiapas Queja en ia Queja
expediente CNDH, pero fue
CEDH/020372021 tumada a la
delegacion
Estatal en Tuxtla
Gutiérrez.

16/03/2021 Se admite Queja Ingreso del Emite
con el oficio no. expediente de recomendacion
CEDH/VGEANNAS Queja en la
021372021 CEDH.

No emite
recomendaciéon

r»zZ0-00-00=-2C¢«& 02

Fuente: Elaboracién propia

Este recurso promovido en la CNDH es porque en el Reglamento Interno de la
Comision Nacional de Derechos Humanos en su Articulo 16 establece que “cuando en
un mismo hecho o circunstancia estuvieren invoiucrados tanto autoridades o
servidores publicos de la Federaciéon como de las entidades federativas y/o municipios,
la competencia sera integramente de la Comision Nacional”. (CNDH. Reglamento
Interno de la CNDH, 2017, pag. 7)

El recurso de queja fue presentado el 26 de octubre del 2020 en la quinta visitaduria
general, oficina foranea en San Cristébal de la Casas, Chiapas con el folio 490.
Posterior al ingreso de la queja fui notificada via telefénica por la visitadora Lic. Rosa
Maria Macias con el folio de 82053/2020 el 6 de noviembre del 2020 de la a VI
visitaduria de la Comision Nacional de Derechos Humanos, cabe sefialar que esta
visitaduria tiene el objetivo de:
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Atender las quejas relacionadas con posibles vulneraciones a los Derechos
Econdmicos, Sociales, Culturales y Ambientales (DESCA), los cuales son los
derechos humanos tendientes a satisfacerlas necesidades elementales de las
personas para alcanzar el maximo nivel posible de vida digna desde los ambitos de
la salud, la educacién, el trabajo, la seguridad social, la vida en familia y el disfrute de
un medio ambiente sano, entre otros. (CNDH, s.f.)

Una vez realizado el contacto con la VI visitaduria de la CNDH, con fecha 03 de
diciembre del 2020 se envié informacion adicional a la queja via electrénica a la
visitadora Lic. Rosa Maria Macias, esto con la finalidad de fortalecer la queja ya que
via telefonica refiri6 que se habia turnado al area de medio ambiente, argumentando
que el origen del problema de salud de nifias y nifios era la contaminacién del afluente
causante del foco de infeccion en temporada de clases en la primaria Juan Escutia en
la que las madres de nifias y nifios agraviados presentaron su queja, por ello con el
objetivo de fortalecer evidencias se adjunto los resultados de una encuesta realizada
via digital a la comunidad escolar realizada el 23 de octubre del 2020, en el que con
un 90% de confiabilidad se envi6 los resultados de la informacion de la continuidad de
enfermedades de tipo infecciosa y por vectores en las nifias y nifios de poblaciones
escolares denunciadas en la queja por las victimas directas e indirectas, correo del
que se obtuvo confirmacion de recibido el 10 de diciembre del 2020 refiriendo Ia
visitadora que la Comision Nacional de Derechos Humanos responderia en breve con
respecto al recurso interpuesto.

Con fecha 4 de febrero del 2021 la Lic. Beatriz Selene Le6n Rogel envia correo
electronico solicitando mi numero teleféonico como defensara de Derechos Humanos
del caso presentado, correo que fue contestado el mismo dia, pero del que no se tuvo
ningun contacto con esta persona de la Comisién Nacional de Derechos Humanos.

Posterior a ello, al no tener comunicacién con el personal de la Comisiéon Nacional
el dia 8 de febrero del 2021 me comuniqué a la CNDH, tratando de localizar a la Lic.
Beatriz Selene Leén Rogel quien atendia hasta ese momento el caso, a lo que el
personal de recepcion me comunica que la Lic. no laboraba mas en la institucién, por

lo que nuevamente recurri a la Lic. Rosa Maria Macias, pero derivado de que no
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correspondia su dia de guardia no me fue posible comunicarme, ya que no se
encontraba en la institucion.

Con fecha 22 de febrero de 2021 recibi llamada telefénica en el que la queja
enviada a la CNDH, fue remitida a la Comisién Estatal de Derechos Humanos, por lo
que el 26 de febrero me reuni con el Lic. Wilio Velasco Lépez personal del
departamento de Quejas de la Comisién Estatal de Derechos Humanos quien me
exhibe el documento OFSCCCH/337/2020-A de fecha 28 de octubre del 2020 signado
por el Lic. Martin Gerardo Longoria Hernandez, coordinador de la Comision Nacional
de Derechos Humanos con sede en San Cristébal de las casas, Chiapas, en el que
se anexaba escrito de queja, el cual fuera remitido al organismo estatal por razén de
competencia, no obstante se les solicitaba a comparecer a las madres de familia de
la nifias y nifios para acudir al Organismo Estatal de Derechos Humanos a realizar la
ratificacion del escrito de queja y saber el estado actual que guardan a la fecha los
presuntos actos violatorios que se aducen en el escrito.

El 5 de marzo del 2021 las madres de familia que firman el escrito y yo como
defensora de Derechos Humanos acudimos a la CEDH, para la ratificacion del escrito
de queja, por lo que ese dia se asigné el numero de expediente a la queja con nimero
CEDH/0203/2021, que sefiala: de conformidad con los articulos 5°, 10°, 18 fraccién |, de
la Ley en vigencia, [...] por lo que se realizara el estudio respectivo de su admisién, acuerdo
que sé que se les notificara a la brevedad posible, de no ser asi, recibiran un documento en el
cual se le explique la causas de incompetencia de esta comision en términos del articulo 55
de la ley en materia, y en su caso la orientacién juridica correspondiente (Anexo 3).

El dia 16 de marzo del 2020 como defensora de derechos humanos acudi a la
Comisién Estatal de Derechos Humanos, lugar en el que recibi la notificacién de
admision de queja con el nimero de oficio CEDH/VGEANNA/0213/2021 expediente
de queja numero CEDH/0203/2021. Cabe sefialar que primero fui notificada por la
CEDH de la remision del escrito de queja via telefonica y fue hasta mucho después
via correo electronico se recibié la notificacion de la Comision Nacional de Derechos
Humanos con el oficio no. 67791 con fecha en el documento 30 de noviembre del 2020
y fecha de recepcion en correo electronico 16 de marzo del 2021.
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El 6 de abril del 2021 estableci comunicacién con la visitadora de la Comisién
Estatal de Derechos humanos, en la que se manifesté de la solicitud de informes a las
unidades responsables y con posterioridad se comunicaba para dar informacion del
seguimiento del tramite, por lo que hasta el momento no hay respuesta.

3.4 Mecanismos de la Sociedad Civil

Para el cumplimiento de los Derechos Humanos es importante las estrategias de
defensa, pero otro factor preponderante es su promocién activa. La defensa y la
promocion activa consisten en: “Acciones pensadas para llamar la atencién de
comunidades particulares hacia un tema especifico y encauzar a las personas para la
elaboracion de politicas y busqueda de soluciones” (Universidad Nacional Autébnoma
de México, s.f.,p. 2).

En el texto Defensa y Promocién Activa de los Derechos Humanos sefiala que se
‘responde al interés de la ciudadania de transformar los Derechos Humanos en
genuinos y efectivos Interés de la ciudadania, asi como el de las garantias
constitucionales y las normas, estandares y mecanismos internacionales para
responsabilizar a los Estados de sus acciones” (pp. 3-4).

Para Ortega (2007) la sociedad civil esta llamada a desempefiar un papel
protagénico para impuisar los cambios necesarios que propicien la construccion de un
pais mas democratico. (p. 5)

Por ello es importante definir los actores y su posicion para poder realizar una
estrategia de su intervencion (Véase figura 37), y con ello poder determinar las
acciones estratégicas como la interlocucion, incidencia y exigibilidad, es decir el
dialogo y la conversacion con los comités de padres de familias, asi como la
vinculacion con organizaciones de la sociedad civil, que son fundamentales este
vinculo con OSC porque de esta manera la defensa involucra mas actores y se tiene
mayor posibilidades de impacto que ayuden a visibilizar el problema que emerge en
las poblaciones escolares, asi como su monitoreo permanente (incidencia), y las
autoridades responsables omisas frente a la morbilidad de nifias y nifios en escuelas
publicas (exigibilidad).
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Fiqura 37. Mapa de Poder

Promover medidas de
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Estado Mexicano:
Secretaria de Educacion Fral. Y Estatal,
Salud Fral, Y Estatal, ayuntamiento de Tuxtla Gutiérrez
" Sistema Municipal de Agua Potable y Alcantarillado
Comision Nacional del Agua.

Exigibilidad |

Fuente: Elaboracion propia.

En este contexto se iniciaron las reuniones con los directivos de la escuelas y
comités, para informar, y establecer la organizacion de las siguientes reuniones,
conocer los procesos Y la retroalimentacion de mas casos por enfermedad en nifias,
nifios y adolescentes en la comunidad escolar, y con ello buscar ia mayor atraccion de
personas que se adhieran al problema recurrente en la zona , y que el gobierno del
Estado y municipal han hecho caso omiso por resolver un problema de Salud publica.

Por otra parte, realicé las visitas a las Escuelas que estan ubicadas en la zona y
sobre el afluente del rio bambi o 24 de junio, entrevistindome con Directivos,
maestros, personal de intendencia, padres de familia y conocer las afectaciones,como

las acciones que se han realizado, por el el afluente del rio bambu o 24 de junio al
paso en cada una de ellas.
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Se inici6 la integracion de un expediente con la documentacién de las solicitudes
de la escuela, con las autoridades Federales, Estatales y Municipales involucradas,
con fundamento en el Art. 8°. De la Constitucion Politica de los Estados Unidos

Mexicanos.

Figura 38.Cuadro Sociedad Civil
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Fuente: Elaboracién Propia.
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Como parte de los mecanismos de la Sociedad Civil, me reuni en la Escuela
Preparatoria no. 6 el dia 25 de febrero del afio en curso con el comité de padres de
familia y el director de la escuela preparatoria Lic. Juan Benavidez Vazquez y el
presidente del Comité Marcos Gonzalez para establecer compromisos y acciones
(Vease figura 39).

Por ello dentro de las acciones de la Sociedad realice las siguientes acciones:

114



Figura 39. Reunién con el comité de padres de familia y director Juan Benavidez

Vazquez preparatoria no. 6 el dia 25 de febrero del 2020

El dia 28 de febrero me reuni con la directora de la escuela Primaria Juan Escutia
Ma. Del Rosario Jasso Urbina estableciendo el 6 de marzo la reunién con el comité de
padres de familia y maestros (Vease figura 40).

Figura 40 Reunién con la directora de la Escuela Primaria Juan Escutia Rosario Jasso
Urbina el 28 de febrero del 2020

Y el 6 de marzo reunion con el Comité de Padres de Familia y maestros de la
escuela primaria Juan Escutia. (Véase figura 41)

115



Figura 41 . Reunién con el comité de padres de familia y maestro de la escuela
primaria____Juan Escutia el 6 de marzo de 2020

El dia 8 de junio del 2020 fue publicado en el periédico CONTRAPODER (Anexo
04), la nota acerca de los problemas de Salud por vectores y enfermedades
gastrointestinales, y Visibilizacién del caso. (CONTRAPODER, 2020), el cual tuvo una
afluencia de 23,131 personas en las redes sociales a partir de su emisién por lo que
en la nota se manifesto lo siguiente:

La salud de nifias, nifios y adolescentes de poblaciones escolares en la zona oriente
de Tuxtla Gutiérrez, esta en permanente riesgo por enfermedades gastrointestinales
y dengue de forma recurrente. Las peticiones y solicitudes dirigidas a las autoridades
gubernamentales, para que se atienda el problema, por parte de padres de familia y
autoridades escolares, no han sido de importancia en las oficinas administrativas
gubernamentales. Este llamado deriva de las muiltiples ausencias de los estudiantes
en las aulas escolares por enfermedades como la gastroenteritis, salmonela, tifoidea,
cefalea, enfermedades transmitidas por zancudos como: dengue, dengue
hemorragico, chinkungunyay zika, las cuales se presentan de forma muy
recurrente para la poblacién escolar en edades de 6 a 19 afios.

La defensora de derechos humanos Karina Palacios sefiald, que de acuerdo a
datos proporcionados por la Secretaria de Salud del Estado de Chiapas el panorama
de las afectaciones para esta poblacién es alarmante. Entre el 2004 al 2020, el indice

de morbilidad de nifios y nifias de 0 a 9 afios en la localidad es de 183,412 casos de
gastroenteritis, enfermedad que en 16 afios no ha disminuido de 9000 casos por
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afio; dengue no grave con 4,377 casos, el cual el afio pasado manifesté el mayor
incremento con 2,124 casos; dengue con signos de alarma 1,088 casos siendo el
2019 el de mayor incremento con 775 casos. Para el rango de 10 a 19 afios en
infantes y adolescentes de Tuxtla Gutiérrez, con registros a partir del 2004, el mayor
numero de casos es por infecciones intestinales con 72,502, y los casos de la
enfermedad se presentan por arriba de los 3000 por afio; dengue no grave con 4,274
casos, siendo 2019 el de mayor nimero con 1651; dengue con signos de alarma con
839 casos, incrementandose en el 2019 con 625 casos.

La defensora manifesté que el Estado esta obligado a implementar mecanismos
adecuados para la proteccién a la nifiez, pero la recurrencia de estas enfermedades
puede indicar varias cosas: 1) Qué las politicas publicas no se estan realizando
adecuadamente; 2) Qué no se esta destinando presupuesto para el control y
erradicacion de estas enfermedades; 3) Qué no se esta garantizando la proteccion a
la vida, la salud y el acceso a un entorno seguro; y que 4) Los programas de
prevencion de la salud enfocados a la nifiez y adolescencia, no estan siendo efectivos,
en virtud de que estas enfermedades de contagio siguen presentandose.

Para la defensora en derechos humanos los datos mencionados indican que en
general la infancia y adolescencia de Tuxtla Gutiérrez se encuentra expuesta a graves
riesgos de infecciones que ponen en peligro la vida y la salud; en especifico 1,897
nifias, nifios y adolescentes que asisten de manera regular a las escuelas publicas
que se ubican en las inmediaciones del afluente del Rio Bambu o 24 de junio, se
encuentran expuestas por el encharcamiento del rio y del agua de lluvia, que propician
las condiciones para que se desarrollen las larvas del mosquito.

Es de destacar -afirmé la defensora Karina Palacios-, que, “si en su momento, los
programas de prevencion del Sistema de Salud no han sido eficaces para disminuir
enfermedades tan antiguas, el riesgo de activar los sistemas educativos para el
regreso a clases, ante una situacion de Pandemia por el COVID 19, coloca en un
riesgo mayor para la nifiez y adolescencia de Tuxtla Gutiérrez Chiapas”.

Por otra parte, se realiz6 un video el cual fue publicado en redes sociales en la pagina
principal del Centro de Estudios para la Construcciéon de la Ciudadania y Seguridad
(CECOCISE) como se puede observar en la Figura 42.
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Fiqura 42 Difusién del video en redes sociales Centros de
Estudios para la Construccién de la Ciudadania y Sequridad

Fipr CTentro de Estudios para la Construccidn de Ciudadania y

TR la Seguridad

Cerecho de toda persona al disfrute del mas alto nasel posible de salud
'r:-cayﬁ'-enta!

Nifos, ninas y adolescentes

se encuentran en riesgo
permanente.

Como estrategia se vincul6 a la organizacion Recoessa AC, en la cual a través de
su pagina en redes sociales ha emitido la publicacién del video como el monitoreo del
afluente en época de lluvias (Véase figura 43).

Figura 43 Difusion del problema de colapso sanitario en el afluente
Bambu o 24 de junio en la pdgina de Recoessa AC
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salud, por 3fios se ha soliatado una s0luOGn para e5ta problema

Que pone en Nnes;go 3 Mumnos de escueia prmana, en ¢l que se han
denunaado ¢l abandono de aulas por enfermades
gastrointestinales y dengue hemorragico de manerd recurrente, sin
Que 3 I3 fecha hays uns soluadn eficas

Como parte de las estrategias de la sociedad civil, es de suma importancia la
educacion y capacitacion en la esfera de Derechos Humanos como lo sefiala, La
Oficina del Alto Comisionado en Derechos Humanos (s.f.):
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La educaciéon en materia de derechos humanos contribuye de manera esencial a la

prevencion a largo plazo de abusos y representa una importante inversion en el intento

por conseguir una sociedad justa en la que los derechos humanos de toda persona sean

valorados y respetados. (Oficina del Alto Comisionado de Naciones Unidas, s.f.)

Es por ello, fue preciso la capacitacién en temas relacionados con el caso de

defensa y de esta manera desarrollar competencias tedricas y técnicas para mejor de

acciones de defensa como se detalla en la Tabla 16.

Tabla 16 Educacién y profesionalizacién

FECHA

TEMA

28 de marzo | Taller Seminario del Juicio Centro de Estudios para la
al 01 de julio de Amparo Construccion de la
del 2020 Ciudadania y Seguridad

1,16 22 y 29 | Seminario Integral de | Centro de Estudios para la

de mayo | promocién al programa de ?gr;sgtlrlunﬁgnyd; Sri\lif:r:?dna':

2020 Derechos Humanos en la | Auténoma de Chiapas
modalidad online,

24 al 26 de | Exposicion del trabajo de | Academia Journal es una

junio del | defensa en el Congreso | organizacién de servicios

2020 Internacional de | Editoriales, educacionales y
Investigacion Academia | de entrenamiento profesional

Journal Chiapas 2020.

Link:

https://static1.squarespac
e.com/static/55564587e4
b0d1d3fb1edabb/t/60788
7c71684622b8593c1d7/1
618511864112/CRIS104

Casta%C3%B1edaAltami

rano+-

+Exploratoris+2021+V10
N1+-+10-16.pdf

ubicada en $San Antonio,
Texas, EE.UU.
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07 de julio [La importancia de Ila | Casa de la Cultura Juridica
del 2020 Jurisprudencia, su | de Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.
conocimiento y difusion
08 al 10 de | Derecho a la nifiez: | Centro de Estudios para la

julio del | Prevencion del abuso | Construccién de la
2020 sexual infanti e interés | Ciudadaniay Seguridad
superior de la nifiez en el
proceso legal
28 de | Mesas de Dialogo | Centro de Estudios
septiembre Constitucionales Constitucionales y la

Direcciéon de la Casa de Ia
Cultura Juridica

Mayo 2021 Publicacién del Articulo | Exploratoris

“Derecho de Proteccion a la | Revista de la Realidad Global
Salud por enfermedades | Exploratoris-Revista

infecciosas en poblaciones | Academia Journal -
escolares de Tuxtla | Indizacién EBSCO

Gutiérrez, Chiapas. ISSN 2153-3318 online

Link:

https://static1.squarespace.gom/stati
¢/55564587e4b0d1 d3fb1edEbm607

887c71684622b8593¢1d7/16185118

64112/CRIS104Casta%C3%B1edaA
ltamirano+-
+Exploratoris+2021+V10N1+-+10-
16.pdf

Fuente: Elaboracién Propia

Toda capacitacion, es educacion que se invierte en la formacién para un defensor
refuerza sus estrategias de defensa para encaminar acciones con mayores resultados.

En la actualidad existen organizaciones sociaies con incidencia e infiuencia a nivel
Internacional, ya que no solo se dedica a la promocién activa de los derechos humanos

también se encargan de realizar estudios, monitoreos, informes sombra, todos ellos
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encaminados a la proteccion de los derechos humanos; cabe destacar, que también
vigilan las acciones del gobierno que violan derechos humanos y son ellas las que
presionan para su actuacion segun los principios establecidos.

Fue asi como parte de esta estrategia era necesario obtener informacion acerca
de la organizaciones civiles establecidas en defensa de los derechos de las nifias,
nifios vy adolescentes o de sus Derechos Humanos, para efectos del caso de defensa
se realizd la busqueda de aquellas organizaciones enfocadas en la Defensa de
Derechos Humanos y aquellas que luchan por la defensa de los Derechos de las
nifias, nifos y adolescentes como puede observarse en la Tabla 17.

Tabla 17 Organizaciones civiles que promueven los derechos de las nifias, nifics y
adolescentes.

INTERNACIONALES NACIONALES LOCALES
UNICEF RED POR LOS MELEL XOJOBAL
DERECHOS DE LA
INFANCIA (REDIM)
SAVE THE CHILDREN REDES CEMEFI RECOESSA AC
AYUDA EN ACCION
HUMAN RIGHTS
WATCH

Fuente: Elaboracion propia.

Las ONG que contribuyen ayudar y a defender la infancia en el ambito internacional
se encuentran Save the Children, UNICEF (190 paises del mundo), Aldeas Infantiles
SOS Espaiia, Plan Internacional, Payasos sin Fronteras, Coalicién para acabar con la
utilizacion de nifias y soldados, Infancia sin fronteras (Honduras, Nicaragua, Republica
Dominicana o Haiti en Latinoamérica, Sahara, Niger, y Sri Lanka en Africa), Global
Humanitaria, Ayuda en Accién (Bolivia, México, Colombia, Nicaragua, Ecuador,
Paraguay, El Salvador, Peri, Guatemala y Honduras), Fundacion pequefio deseo
(Espafia), para efectos de este trabajo las que tienen presencia en México y que estan
relacionadas con el caso se describen a continuacion:
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Fondo para las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) es la Asamblea
General de las naciones Unidas ha confiado al UNICEF el mandato de promover la
proteccion de los derechos del nifio de ayudar a satisfacer sus necesidades basicas y
aumentar las oportunidades, se guia por lo dispuesto en la Convencion sobre los
Derechos del Nifio programas Proteccion a la infancia e inclusion social, Supervivencia
Infantil, Educacién, Emergencia y Ayuda Humanitaria, dentro del programa
Supervivencia infantil se encuentra el programa de salud (UNICEF, s.f.).

Save The Children México: Trabajan desde 1973 mejorando el acceso a
oportunidades de desarrollo para nifios, nifias y adolescentes. Dentro de sus metas
globales se encuentran 1. Ningun nifio o nifia muere por causas prevenibles y 2. Todos
los nifios y nifias aprenden mediante una educacién basica de calidad. Trabajan en
base a los siguientes ejes Gobernanza: A través de propuestas multisectoriales con
enfoque de derechos de nifios y nifias y pobreza: Sistemas de Proteccion Social,
reduccion de Pobreza y fortalecimiento de medios de vida, la historia de esta
organizacion civil en México inicia desde 1985; en 1990 cuando México firma la
convencién de los derechos del nifio inicia un programa de atencion a nifios de0a7
a través del apoyo a centros de Desarrollo Infantil comunitarios en colonias populares,
en 1999 colaboran y promueven la elaboraciéon y el disefio de la Ley Federal de los
derechos de los nifios y nifias junto con otras 70 organizaciones de la sociedad civil e
instancias gubernamentales y legislativas en la materia. Entre sus medios de difusién
se encuentran Facebook??, Instagram?* eventos organizados: Rodada por la nifiez,
exposicién de arte y subasta infancia y esperanza, apuesta por la nifiez.

Ayuda en Accion?s: Tiene su origen en Espaiia en 1981, trabaja en México desde
hace 15 afios intentando disminuir los problemas mas graves del pais como son
desigualdad, pobreza, violencia y corrupcién, en los Estados mas pobres del pais
como Puebla, Oaxaca y Chiapas, y aliados con la organizaciéon Civil mexicana. Su

235ave the Children Facebook. https://www.facebook.com/pg/SavetheChildrenMexico/events/?ref=page_internal
24 Save the Children Instagram

https://www.instagram.com/savethechildren_mx/?utm_source=ig_embed
25 Ayuda en Accién Facebook .

https://www.facebook.com/pg/AyudaEnAccionMexico/posts/?ref=page_internal
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objetivo mejorar los derechos de la infancia y garantizar sus necesidades de
Educacion, Salud y Vida Digna y fortalecer acciones de organizaciones comunitarias.

El trabajo que ello tuvieron en Chiapas fue en 2018 con un voluntariado en terreno
a través del programa Proyecto Juventud Cooperante del Gobierno Vasco en
colaboracién con Ayuda en Accion durante tres meses colaborando con el Foro para
el Desarrollo Sustentable en la zona de los Altos de Chiapas, la linea de Trabajo son
Mujeres, nifios y nifias, migracion y seguridad alimentaria, Salud y Agua
Dentro de la Acciones Somos Ayuda en Accion (Entrega de Salon de Clases para una
escuela en Chiapas, pintate de Naranja (Género).

Human Rights Watch: (Vigilante de los Derechos Humanos) estd dedicado a
proteger los derechos humanos de la gente alrededor de! mundo. Ellos investigan y
exponen violaciones de los derechos humanos, hacen rendir cuentas a los
abusadores, y desafian a los gobiernos y a aquellos que tienen el poder, para terminar
con practicas abusivas y respetar la ley internacional de derechos humanos. Tienen
presencia en México, temas de Salud examinan el derecho a la Salud y un medio
ambiente sano, el derecho a no ser discriminado, asi como la expresion y reunién con
medios criticos para lograr la salud, trabajan en enfermedades infecciosas,
contaminacion y salud ambiental, salud sexual y reproductiva sexual, incluido el
acceso a cuidados paliativos para pacientes que padecen enfermedades terminales
(Human Rights Watch, s.f.).

En lo que corresponde a las organizaciones civiles con mayor influencia en México
para la defensa de nifias, nifios y adolescentes se encuentran Red por los Derechos
de la Infancia, Red por los Derechos de la Infancia (REDIM), Redes CEMEFI, por lo
que a continuacion se describen sus actividades y campafias:

Red por los Derechos de la Infancia esta organizacion promueve un movimiento
social y cultural para que nifias, nifios y adolescentes conozcan, ejerzan y disfruten
sus derechos, es una coalicion de 75 organizaciones de la sociedad civil mexicana que
desarrollan programas a favor de niflas, nifios y adolescentes mexicanos en
situaciones de vulnerabilidad y que operan en 16 Estados de la Republica Mexicana,
promueven la adecuacién de la Convencién de los Derechos del Nifio en los marcos
legales mexicanos; en el disefio y seguimiento de politicas publicas relacionadas con
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la infancia; en la promocién de espacios y experiencias de participacion infantil y en la
difusion y capacitacion sobre los derechos de la nifiez en sus objetivos se encuentran
el ampliar el conocimiento sobre la infancia y sus derechos, fortalecer la capacidad de
organizaciones de la sociedad civil mexicana en el cumplimiento, respeto y proteccion
de los derechos de la infancia en México, impulsar mecanismos legales, politicos y
administrativos nacionales e internacionales para garantizar el cumplimiento y respeto
de los derechos de la infancia, impulsar el ejercicio de la ciudadania de nifios, nifias y
adolescentes, crear una corriente de opinion favorable a los derechos de la infancia.

Cuentan con programas participacion infantil, construyen agendas politicas
publicas sobre infancia y sus derechos, asi como legislacién sobre derechos de la
Infancia, con el objetivo de crea una corriente de opinién favorable a los derechos la
infancia, realizan talleres y materiales de analisis y producciéon de conocimiento
dirigidos a padres, escuelas, instituciones y sociedad en general, vigilancia y
defensoria de los derechos de la Nifiez (REDIM, 2021),

En sus campafias destacan:

Por una ley de aitura: Se les exhorta a las y los diputados a atender las preocupaciones
que han expresado las organizaciones de |a sociedad civil y distintos actores sociales en torno
al Proyecto de Ley General de Proteccion Integral de los Derechos de la Nifiez y a abrir el
debate a las y los especialistas en derechos de la infancia (Por una Ley de Altura, s.f.).

Infancia sin Violencia (permanente): La Camparia sobre la Violencia contra nifios, nifias y
adolescentes, que trabaja la REDIM con dependencias y organizaciones de la sociedad civil,
hace énfasis en el impacto a los derechos de la infancia por parte de: violencia armada,
violencia sexual infantil, castigos corporales y otras formas de castigos crueles o degradantes.
Ei fin de enfocarnos en estos tres tipos de violencia no se reduce a querer jerarquizar o
criminalizar, sino que los coloca como hechos puntuales que requieren atencién por parte de
la Sociedad (Infancia sin Violencia, 2011).

Redes CEMEFI: Es una red de organizaciones que trabaja a favor del Derecho a la
Salud en México dentro de sus objetivos estratégicos se encuentran la vinculacién con
actores estratégicos para el cumplimiento y mejora de las politicas de salud, impulsan
la capacitacién de los miembros de la Red y de la poblacién para ser referentes y
promotores del ejercicio del derecho a la proteccion de la salud, desarrollar las
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organizaciones que la integran se encuentran Integrantes: Alzheimer México, |.A.P.
“Una Esperanza de Vida®, Asociacion Alzheimer de Monterrey, A.C., Apoyo Integral
Gila, A.C., Asociacién Mexicana de Lucha Contra el Cancer, A.C. (AMLCC),Asociacion
Mexicana de Pacientes con Artritis Reumatoide, A.C. (AMEPAR)APAC, |A.P.
Asociacion Pro Personas Con Paralisis Cerebral, Canica Aguascalientes, |.B.P.,
Fundacion Mexicana del Rifién, A.C. (FUNDRENAL),Fundacién Mexicana para la
Salud, A.C. (FUNSALUD),Fundacion Mexicana para Nifias y Nifios con
Inmunodeficiencias Primarias, A.C. (FUMENI),Fundacién Unidos por un México Vivo,
A.C., Instituto para la Rehabilitacion de la Mujer y la Familia, A.C. (Instituto Irma),
Kardias, A.C. La Casa de la Sal, A.C., Trascendiendo con Resiliencia y Dignidad, A.C.,
Voluntades Emprendedoras, A.C. (CEMEFI, s.f): En esta red estan integradas
organizaciones civiles a través de la Red por la Infancia y Adolescencia (RIA),
organizacién que como parte de sus objetivos estratégicos se encuentran:
Contar con una plataforma para que nifias, nifios y adolescentes se expresen;
promover los derechos de nifias, nifios y adolescentes; participar en espacios
de incidencia en poiitica pubiica en materia de ninas, nifios y adoiescentes;
preservar y promover buenas practicas para mejorar la atencion a nifias, nifios
y adolescentes; fortalecer integralmente a las organizaciones miembros de la
RIA; combinar esfuerzos para apoyar a las organizaciones integrantes de la
RIA. (Redes CEMEFI, s.f.)

Por lo anterior a la RIA se agregan suman los siguientes integrantes: ACC
Especialistas, A.C., Afectividad y Sexualidad, A.C. (Guardianes),Agenda Cero, A.C.,
Albergue Infantil Inés Maria Gasca, A.C.APAC, |.A.P. Asociacién Pro Personas con
Paralisis Cerebral, Asociacion Mexicana de la Cruz Blanca Neutral, |.A.P., Ayuda en
Accion de México, A.C., Canica Aguascalientes, |.B.P., Casa Hogar de las Nifas de
Tlahuac, ILA.P., Centro de Comunicaciéon Cristiana de Bienes, |.A.P. (Fundacion
CCB),Centro Nacional para el Desarrollo Sexual Infantil y Juvenil, A.C. (CENDES),
Ensefia por México, A.C., Fundacién Carlos Hank, A.C., Fundacién México Juega,
A.C., Nifios de Santa Fe, A.C., Pensamiento, Palabra y Accién en Movimiento, A.C.
(PPAM),Praxis Intercultural, S.C., Pro Pedregales Coyoacan, A.C., Programa YMCA
de Desarrollo Comunitario y Asistencia Social, A.C., Proyecto Cantera, A.C.,PVO

125




México, A.C. (Leer Contigo),Un Kilo de Ayuda, A.C. Dentro de sus acciones se
encuentran Participacion en la firma del pacto por la primera infancia Oaxaca/ 1 kilo
de Ayuda (Redes CEMEFI, s.f.).

Por otra parte también se realizé6 una busqueda acerca de las Organizaciones
Civiles en el Estado de Chiapas para la defensa y promocién de los Derechos
Humanos lo que dio como resultado que existen activas 1121 organizaciones civiles
registradas en la Comision de Fomento de la Actividades de la organizacion de la
Sociedad Civil (Comision de Fomento de las Actividades de la Sociedad Civil, s.f.), de
las cuales la organizaciones dedicadas al Apoyo en la Defensa y Promocién de los
Derechos Humanos son 273 OSC, que se encuentran distribuidas en los siguientes
municipios: Arriaga, Berriozabal, Bochil Cacahoatan, Chamula, Chiapa de Corzo,
Chilén, Cintalapa, Comitan, Copainala, Escuintla, Frontera Comalapa, Trinitaria,
Hidalgo, Huixtan, Ixtapa, La Trinitaria, Larrainzar, Las Margaritas, Las Rosas,
Mapastepec, Maravilla Tenejapa, Metapa, Motozintla, Ocosingo, Ocozocoautla,
Palenque, Pintelo, San Cristobal, San Fernando, San Lucas, Jocotenango, Suchiapa,
Tapachula, Tenejapa, Teopisca, Tonala, Tuxtia Chico, Tuxtia Gutiérrez, Venustiano
Carranza, Villa Corzo, Villaflores, Yajalon, en la siguiente Figura 38, se describen la
distribucién de las Organizaciones Sociales en la Entidad, en las que se observa que
los municipios con mayor nimero de organizaciones son Tuxtla Gutiérrez con 85, San
Cristébal con 57,Comitan con 21, y Tapachula con 14 por mencionar los municipios
donde mas OSC tienen esta actividad como se puede observar en la Figura 44.
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Figura 44. anizaciones
Humanos en Chiapas.
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Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la Comisién de Fomento de las Actividades
de las Organizaciones Civiles en Chiapas.

Con respecto a la Defensa de los Derechos Humanos de nifias, nifios y
adolescentes en la Entidad se encuentra Melel Xojobal y Red Chiapaneca de
Organizaciones y Empresas Sociales San Agustin AC (Recoessa AC).
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Melel Xojobal %: Es una organizacion se encuentra en San Cristébal de las Casas,
Chiapas, trabaja desde el enfoque de derechos humanos con el enfoque de cambiar
las condiciones que excluyen y marginan a los nifios, nifias y jovenes indigenas se
enfocan en cinco derechos: Salud, Educacién, proteccion contra todas las formas de
maltrato, trabajo decente, libertad de expresion y asociacion, tienen un programa que
le llaman de Incidencia en el cual a través se influye en las politicas publicas locales
y estatales que impactan directamente en la vida de la poblacién atendida participan
organizaciones y redes a nivel local, estatal, nacional e internacional para vigilar, exigir
y defender los derechos de la infancia y la juventud. Trabajan con Primera Infancia,
Infancia Trabajadora, Jovenes

Recoessa AC?’: Organizacion de asistencia social establecida en Tuxtla Gutiérrez,
Chiapas cuyo objetivo se centra en programas sociales en el sector educativo,
alimenticio y de salud enfocado en las nifias, nifios y mujeres de Chiapas, su labor se
destaca en promover procesos de inclusion en nifias, nifios Yy mujeres en
situacion de vulnerabilidad, contribuyendo a su desarrollo social, econémico por
medio de la educacion y buscando una mejor calidad de vida a través de sus
programas de asistencia en zonas rurales y urbanas en el Estado.

26 Pagina de Facebook. Melel Xojobal .hitps://www.facebook.com/MelelChiapasMexico
?7 Para su consulta en: https://www.facebook.com/recoessa.ac
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CAPITULO IV. DEFENSA EN EL PLANO INTERNACIONAL

La Comision de Derecho Internacional establece “que todo hecho internacionalmente
ilicito de un Estado da lugar a la responsabilidad internacionai de este” (Rojas, 2009,
p. 10). Es decir, el Estado es responsable internacionalmente, no solamente por la
comision de actos ilicitos como lo advierte Contreras (2013):

Sino también en la omisién de la proteccion de sus ciudadanos se es responsable por

comisién cuando sus agentes realizan actos que atentan contra derechos esenciales
de la persona humana (p. 16).

El caso de defensa se encuentra en el proceso de recursos internos en el que
se ha documentado las omisiones del Estado, y de estos resultados incidiran en el
procedimiento de defensa en el plano internacional, es preciso aclarar que hay
procesos iniciados en el plano Internacional como el recurso de medidas cautelares
las que se explicaran a mayor destalle posteriormente, procedimientos que no
necesariamente necesitan de la culminacién de acciones internas en el ambito
nacional, pero como parte de la estrategia de defensa se continta con la presentacion
de recursos en paralelo a el procedimiento de defensa por las omisiones del Estado
por la violacion a los Derechos Humanos.

Beristain (2010) sefiala que las consecuencias de las violaciones de los derechos
humanos:

Solo pueden entenderse en su contexto. Ademas de las propias caracteristicas de los
hechos o de las personas, también dependen de |a respuesta del Estado, el nivel de

impunidad de los hechos, las amenazas a la victimas o familiares, o el grado de apoyo
social o institucional con que haya contado (p.13).

Por ello las acciones realizadas como parte de los procesos internos son
necesarias, para integrar y documentar las respuestas de las autoridades
gubernamentales para tener un precedente en el caso de defensa, para que sea
integrado en la estrategia de defensa en el plano internacional; por otra parte, autores
como Gutiérrez Contreras, Covelli y Martinez (2011) advierten que:

Mediante la interposicion adecuada de los recursos internos disponibles se motiva el
funcionamiento de los Sistemas Nacionales de Justicia [...]. Se brinda al Estado la
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oportunidad de reparar la violacion dentro de su propia jurisdiccion antes de ser
ventilada en sede internacional (p.79).

Derivado de lo anterior, como resultado de los procedimientos internos en el que el
Estado no brinde justicia y reparacion para las Nifias, Nifios y Adoiescente se acudira
a los mecanismos de proteccién Internacional de defensa de Derechos Humanos.

Por ello, el caso de defensa en el plano internacional se ejercera con fundamento
en el “compromiso del Estado para asumir mediante tratados unilaterales, obligaciones
internacionales en materia de Derechos Humanos” (Contreras, 2013, p. 17).

Para la defensa Internacional de Derechos Humanos, existen dos sistemas, el
Sistema Universal de Derechos Humanos y el Sistema Interamericano de Derechos
Humanos, mecanismos internacionales que se analizaran a fondo en los siguientes
apartados con fundamento en los Tratados Internacionales, asi como la
responsabilidad del Estado mexicano.

4.1 Fundamentacion del acto de negacion de la justicia

La oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas de Derechos Humanos sefiala
que es a “través de la ratificaciéon de los Tratados Internacionales de Derechos
Humanos, los gobiemos se comprometen adoptar medidas y leyes internas
compatibles con las obligaciones de los deberes dimanantes de los Tratados
Internacionales” (Naciones Unidas, s.f.). Por ello la “garantia de los derechos humanos
de todas las personas es una de las obligaciones generales de los Estados” (Comision
Nacional de Derechos humanos, 2019, p. 14).

Por lo anterior, ante un acto de negacion de justicia por parte de las autoridades
judiciales del Estado mexicano, en la que no se brinde ias medidas de proteccion para
las Nifias, Nifios y Adolescentes se presentara el caso en los Sistemas de proteccion
internacional de Derechos Humanos en el Sistema Interamericano de Derechos
Humanos y el Sistema Universal de Derechos Humanos;

La Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas ha sefialado que:

En caso de que los procedimientos judiciales nacionales no aborden los abusos
contra los derechos humanos, existen mecanismos y procedimientos en el plano
regional e internacional para presentar denuncias o comunicaciones individuales, que
ayudan a garantizar que las normas internacionales de derechos humanos sean
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efectivamente respetadas, aplicadas y acatadas en el plano local (Naciones Unidas
sf)

De lo anterior, es prioritario para el proyecto de defensa que el Estado otorgue
garantias de no repeticion mediante ia accion jurisdiccionai como parte de la
reparacion del dafio, puesto que incurre en omisiones al exponer a las Nifas,
Nifios y Adolescentes a focos de infeccion generados en el afluente natural del
rio Bamb( convertido en via publica, con sistemas de drenaje que al colapsar
generan un ambiente no saludable en el centro educativo en temporada de
lluvias y que a pesar de las denuncias, no se han realizado acciones eficaces
para la prevencién de las afectaciones incurriendo en la violacién del derecho
humano a la proteccion a la salud de la Nifias, Nifios y Adolescentes de la zona,
por lo que ante el acto de negacion de la justicia y con fundamento en los
principios y Tratados Internacionales en la que el Estado mexicano es parte (
Véase la Figura 45), se recurre a los mecanismos internacionales.

Figura 45 Garantias de no repeticién establecidos en mecanismos internacionales.

SISTEMAS TRATADO FUNDAMENTO
INTERNACIONALES | INTERNACIONAL/PRINCIPIOS
Sistema Interamericano | Convencion Americana de Articulo 1
de Derechos Humanos Derechos Humanos Articulo 2

Organizacion de las | Principios y directrices basicos Principio 23
Naciones Unidas sobre el derecho de las victimas
de violaciones manifiestas de
las normas internacionales de
derechos humanos y de
violaciones graves del derecho
internacional humanitario a
interponer recursos y obtener
reparaciones. Resolucion
60/147

Fuente: Elaboracién propia

En este sentido, el Estado al no implementar acciones judiciales para las
autoridades responsables de los hechos documentados en el caso de defensa,
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incurriendo en la violacién continua al derecho a la proteccién de la salud de las
victimas por lo que es necesario una reparacion efectiva, y por lo que se acude a los
Sistemas Internacionales de Derechos Humanos.

En este marco, la estrategia de defensa contemplada en el plano internacional
sera a través del Sistema Universal de Derechos Humanos, ello con fundamento en
el Pacto Internacional de los Derechos Civiles y Politicos en el articulo 24,
(Organizacion de las Naciones Unidas, 1976), el Pacto Internacional de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales articulo 3° 10°, y 12 (Organizacion de las Naciones
Unidas, 1976), la Convencién de los Derechos del nifio articulo 2°, 3°, 6° 24, y 27
(Organizacion de las Naciones Unidas, 1989),la Convencion de todas las formas De
Discriminacion racial 5 e) iv (Organizacion de las Naciones Unidas, 1965), que se
refieren a la obligacion del Estado en cuanto a las medidas de proteccion, derecho a
la salud, no discriminacion, atencion al interés superior del nifio, y nivel de vida.

Al existir la omision en la proteccion a los Derechos humanos al saluda de NNA por
el Estado mexicano, la intervencion de la Organizacion de las Naciones Unidas sera
fundamental para saivaguardar ei derecho humano a ia proteccion a la saiud de Ninas,
Nifos y Adolescentes.

En la actualidad Meéxico y el mundo se encuentra en situacion de Pandemia por
Covid-19, y ello es un riesgo mas a la salud para las Nifias, Nifios y Adolescentes
puesto que se encuentran frente a la posibilidad de iniciar las clases presenciales, en
una zona que no ha tenido una solucion definitiva para evitar el riesgo de la
proliferacion de enfermedades infecciosas y por vector, es una zona de riesgo por
inundacion en época de lluvias y que se contamina por aguas residuales; lo que
advierte la posibilidad de pérdidas irreparables de Nifios y nifias en la zona oriente de
Tuxtla Gutiérrez al estar expuestos.

4.2. Responsabilidad Internacional del Estado

El interés superior del nifio es “un principio de la Convencién sobre los derechos de

los nifios que su aplicacion exige adoptar un enfoque basado en derechos que permita
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garantizar el respeto y proteccion a su dignidad e integridad fisica, psicolégica, moral
y espiritual® (Comisién Nacional de Derechos Humanos, s.f.).
El Estado mexicano tiene plena responsabilidad en cumplir este principio internacional;
que recae en respetar, proteger y garantizar los derechos humanos de nifios y nifias
de conformidad con los principios de universalidad, interdependencia, indivisibilidad y
progresividad.
El Estado como lo advierte Contreras (2013), tiene la obligacion de:
a) Garantizar el pleno y libre ejercicio de los derechos y libertades reconocidos en los
tratados sin discriminacién alguna,
b) El deber de prevenir, investigar y sancionar las violaciones de los derechos
humanos;
c¢) El deber de reparar las violaciones cuando no sea posible restaurar el derecho
violado. (Contreras, 2013, pp.. 26-27)

El incumplimiento del Estado en Derecho Internacional en este caso de defensa
radica en la violaciéon de Derechos humanos , por la omision del Estado a la proteccion
a la salud en una poblacién escolar que ha solicitado la atencién del Estado mexicano
por el riesgo de salud publica por enfermedades endémicas de tipo infecciosa y por
vector manifestadas de manera recurrente en poblaciones escolares, a los que se le
suman determinantes de la salud que no son atendidos con eficacia por el Estado
mexicano; en este sentido el Estado ejerce una violacién continua, con una situacion
permanente afio con afio, manifestado desde 2017 por padres de familia por medio
de peticiones en el que no se ha adoptado acciones eficaces por los agentes estatales
0 municipales, en agravio de NNA, y con ello incumpliendo los derechos humanos
internacionales que el Estado esta obligado.

El derecho humano a la salud esta protegido en la Declaracion Americana de los
Derechos y Deberes del Hombre fraccion X| (Organizacién de Estados Americanos,
1948), Declaracion Universal de Derechos Humanos en el articulo 25 (Organizacion
de las Naciones Unidas, 1948), en el que los NNA estan protegidos en su derecho
social y medidas sanitarias, pero que el Estado mexicano no ha protegido al no
realizar medidas especificas de protecciéon para Nifias y Nifios en una zona de riesgo,
considerada en el Atlas de Riesgo Municipal de Tuxtla Gutiérrez Chiapas (Municipal,
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2015), y la pagina No Compres Riesgo (Ayuntamiento de Tuxtla Gutiérrez, s.f.), como
una zona de inundacién y hundimiento, los cuales son determinantes a la salud que
originan el colapso de drenajes en el area de manera recurrente.

El Estado esta violando el derecho humano a la salud establecidos en la
convencion de los Derechos del nifios en su articulo 6, 24 y 27 (Organizacién de las
Naciones Unidas, 1989) por la omisién a la falta de efectividad de sus programas de
salud dirigidos a la nifiez y la adolescencia; esto en relacion al documento emitido por
la Secretaria de Salud del Estado en el que solo existe un programa federal para todo
el Estado de atencion a la Salud de la infancia y adolescencia (PASIA) en el que
centralizan las acciones de fomento, proteccion, prevencion, recuperacion de salud y
rehabilitacion, reduccion de riesgos en el entorno y familia, programa que también
contempla  nutricién, prevencion del maltrato, prevencién de enfermedades
prevenibles por vacunacion, desarrollo infantil, prevencion de accidentes, EDAS, IRAS
y mortalidad (Anexo 2), y que a pesar de sefialar diversos acciones, no cuenta con un
recurso definido .

Otro aspecto a sefalar es la omision de emitir informes publicos desagregados en
materia de prevencion a la salud en poblaciones escolarizadas y no escolarizadas para
combatir estas enfermedades de tipo infecciosa y por vector, asi como informes
publicos de presupuesto destinado a la atencion de enfermedades de tipo infecciosa y
por vector especificamente de NNA en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.

El Estado tiene una responsabilidad internacional por el incumplimiento con lo
estipulado, en el Pacto Internacional de Derechos econémicos sociales y culturales
articulo 10 parrafo 3 y articulo 12 (Organizacién de las Naciones Unidas, 1976), en el
que el Estado debe crear las condiciones necesarias para el disfrute del derecho al
nivel mas alto de salud.

Cabe sefialar que en base al estudio realizado en la zona oriente de la ciudad
capital de Tuxtla Gutiérrez se ha documentado los altos indices de morbilidad de
2004-2020 en NNA, se confirmé la recurrencia de “enfermedades tropicales
desatendidas” (OMS,2019), asi también por medio de la publicacién de indicadores
de derechos de la nifiez en 2018 (Fuentes y Arellano 2019), se afirma que el Estado
incurre en la omision de medios eficaces de proteccion y prevencion para el disfrute
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del mas alto nivel de salud para NNA en poblaciones escolares, asi como la omisién
en vias del cumplimiento de Desarrollo Sostenible 2030 en el cual la meta es poner
fin a enfermedades tropicales desatendidas para 2030,

Ademas de los anterior el Estado es responsable por el incumplimeinto de politicas
publicas actualizadas para inmunizacion de enfermedades infecciosas como lo
establece el Protocolo Adicional a la Convencién sobre Derechos humanos en
Material de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales en el articulo 10
(Organizacion de Estados Americanos, 1969).

La Convencién Internacional sobre a la eliminacién de todas las formas de
discriminacion racial articulo 5 e) inciso iv) (Organizacion de las Naciones Unidas,
1965) que se refiere al derecho de todas las personas al acceso a la salud con
igualdad sin distincion de raza, color, y origen nacional o étnico es particular de las
Nifias, Nifios y Adolescentes (Organizacién de las Naciones Unidas, 1965).

El Estado mexicano esta incumpliendo en las Observaciones Generales emitidas
por los Comités del Sistema Universal como se observa en la Figura 46. |

Figura 46 Observaciones generales sobre ios Derechos de ia nifiez y el derecho a ia
Salud

Observacion General

Observacion general no. 3: La indole de las | Comité de Derechos

obligaciones de los Estados parte. Econdmicos, Sociales y
Culturales

Observaciéon General no. 14: El derecho al | Comité de Derechos

disfrute al mas alto nivel posible de salud. Econdmicos, Sociales y
Culturales.

Observaciéon General no. 15: Comité de los | Comité de los Derechos del nifio.
Derechos del nific. Sobre el Derecho del
nifio al disfrute del mas alto nivel posible de
salud (articulo 24)

Observacion General no. 17: Los Derechos | Comité de Derechos Humanos
del Nifio

Fuente:Elaboracién propia con base en datos de la Organizacién de las Naciones Unidas.
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Los Comités de Derechos Humanos antes sefiala dos son los encargados de la
aplicacion de los los Tratados Internacionales de los que el Estado mexicano es parte
en el que se describe los Derechos Internacionales a la salud y la de Nifias, Nifios y
Adolescentes que el Estado esta obligado a proteger.

Los Derechos Humanos tienen la caracteristica de ser interdependientes e
indivisibles por lo que el derecho al disfrute al nivel del mas alto posible de salud esta
vinculados con otros derechos, como lo sefiala do en el informe sobre la cuestion de
las obligaciones de derechos humanos relacionadas con el disfrute de un medio
ambiente sin riesgos, limpio, saludable y sostenible por el Relator especial sobre
medio ambiente John H. Knox (2018)

Las practicas inadecuadas de saneamiento insalubres,-contribuyen a la
contaminacién de los recursos hidricos, situaciéon que aumenta el riesgo de existencia
de enfermedades diarreicas principalmente en nifias y nifios; que son la causa de
mas de 350 000 muertes de nifios menores de 5 afios al afio y otras 80 000 muertes
de nifios entre los 5 y 14 afios. [...] en 2013, aproximadamente 165 millones de nifios
menores de 5 afios sufrian retraso del crecimiento como consecuencia [...]de la
insalubridad del agua y el saneamiento (Organizacion de las Naciones Unidas, 2018,
pp.6-7)

La Convencién sobre los Derechos del Nifio (1989), establece en el articulo 24.2,
inciso c), que “para asegurar el derecho de los nifios al nivel mas alto de salud y reducir
la mortalidad infantil y en la nifiez, es necesario tener en consideracion los peligros y
[...] los riesgos de contaminacion del medio ambiente [... . (p. 20)

Con respecto a lo analizado el Estado mexicano transgrede los derechos humanos
de NNA estipulado en la Convencion Americana de Derechos Humanos articuio 19
en la que “todo nifio tiene derecho a las medidas de proteccion que su condiciéon de
menor requiere por parte de su familia, de la sociedad y del Estado” (Organizacion de
los Estados Americanos, 1969), en la que el Estado no ha procurado la proteccion de
nifios y nifias de poblaciones escolares en la zona oriente de Tuxtla Gutiérrez, Chiapas
México, por lo que al respecto la corte ha reiterado en la sentencia de Poblete vs
Vilches y Otros vs Chile (2018) el Corpus luris Internacional, asi como de otros
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parrafos que son jurisprudencias para el caso de defensa sobre el derecho a la
proteccion a la salud :
El derecho a la salud esta consagrado por un vasto corpus iuris internacional; inter
alia: el articuio 25.1 de ia Declaracién Universai de Derechos Humanos142; ei articuio
12 del Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales143, el
articulo 10 del Protocolo Adicional a la Convencién Americana sobre Derechos
Econémicos, Sociales y Culturales?®. Ademas, el derecho a la salud se reconoce en
el articulo 5 apartado e) de la Convencién Internacional sobre la Eliminacién de Todas
las Formas de Discriminacion Racial?®; el articulo 12.1. (CIDH, 2018,parr.114 p. 36)
En la Convencién Americana sobre Derechos Humanos en el articulo 1.1 confiere
obligaciones generales de respeto y garantia a los Estados *°.Asi mismo la Corte
reitero la interdependencia entre los derechos civiles y politicos y los derechos

28 Adoptado por la Asamblea General de la OEA el 17 de noviembre de 1988 en San Salvador. Entrada
en Vigor 16 de noviembre de 1999. Hasta la actualidad no ha sido ratificado por el Estado de Chile.
Articulo 10. Derecho a la Salud. 1. Toda persona tiene derecho a la salud, entendida como el disfrute
del mas alto nivel de bienestar fisico, mental y social. 2. Con el fin de hacer efectivo el derecho a la
salud los Estados partes se comprometen a reconocer la salud como un bien publico y particularmente
a adoptar las siguientes medidas para garantizar este derecho: a) la atencién primaria de la salud,
entendiendo como tal la asistencia sanitaria esencial puesta al alcance de todos los individuos y
familiares de la comunidad; b) la extensién de los beneficios de los servicios de salud a todos los
individuos sujetos a la jurisdiccion del Estado; c) la total inmunizacion contra las principales
enfermedades infecciosas; d) la prevenciéon y el tratamiento de las enfermedades endémicas,
profesionales y de otra indcle; e) la educacion de la poblacién sobre la prevencién y tratamiento de los
problemas de salud, y f) la satisfaccién de las necesidades de salud de los grupos de mas alto riesgo y
que por sus condiciones de pobreza sean mas vulnerables.

29 Adoptada por la Asamblea General de la ONU en su Resolucion 2106 A (XX), de 21 de diciembre de
1965.

Entrada en vigor el 4 de enero de 1969. Entrada en vigor internacional para Chile el 19 de noviembre
de 1971. Articulo 5. En conformidad con las obligaciones fundamentales estipuladas en el articulo 2 de
la presente Convencion, los Estados partes se comprometen a prohibir y eliminar la discriminacién racial
en todas sus formas y a garantizar el derecho de toda persona a la igualdad ante la ley, sin distincién
de raza, color y origen nacional o étnico, particularmente en el goce de ios derechos siguientes: [...] e)
Los derechos econdmicos, sociales y culturales, en particular: [...] iv) El derecho a la salud publica, la
asistencia médica, la seguridad social y los servicios sociales [...]

30 Casos lagos del Campo vs Perl Cfr. Caso Lagos del Campo Vs. Pert, supra, parr. 142 y 154 Parr.
142" En [este] sentido, el Tribunal [sostuvo] que los términos amplios en que estd redactada la
Convencién indican que la Corte ejerce una jurisdiccion plena sobre todos sus articulos y disposiciones.
Asimismo, resulta pertinente notar que si bien el articulo 26 se encuentra en el capitulo Ill de la
Convencion, titulado ‘Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales’, se ubica también en la Parte | de
dicho instrumento, titulado ‘Deberes de los Estados y Derechos Protegidos’ y, por ende, esta sujeto a
las obligaciones generales contenidas en los articulos 1.1 y 2 sefialados en el capitulo | (titulado
‘Enumeracion de Deberes’), asi como lo estan los articulos 3 al 25 sefialados en el capitulo Il (titulado
‘Derechos Civiles y Politicos’)". Cfr. Caso Acevedo Buendia y otros (“Cesantes y Jubilados de Ia
Contraloria”) Vs. Perd, supra, parr. 100, y ONU. Comité de Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales,
Observacién General No 13: El derecho a la educacion (articulo 13 del Pacto), U.N Doc. E/C.12/1999/10,
8 de diciembre de 1999, parr. 50.
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economicos, sociales, culturales y ambientales, puesto que deben ser entendidos
integralmente y de forma conglobada como derechos humanos, sin jerarquia entre si
y exigibles en todos los casos ante aquellas autoridades que resulten competentes
para ello® (ibidem parr. 100, p. 31)

El Tribunal destaca que del contenido del articulo 26 se desprenden dos tipos de
obligaciones. Por un lado, la adopciéon de medidas generales de manera progresiva y
por otro lado la adopcion de medidas de caracter inmediato.[...]progresiva significa
que los Estados partes tienen la obligaciéon concreta y constante de avanzar lo méas
expedita y eficazmente posible hacia la plena efectividad de los DESCA®, ello no
debe interpretarse en el sentido durante su periodo de implementacion, dichas
obligaciones se priven de contenido especifico, lo cual tampoco implica que los
Estados puedan aplazar indefinidamente la adopcién de medidas para hacer efectivos
los derechos en cuestion, [...] y no regresividad frente a la realizacién de los derechos
alcanzados® [...] de caracter inmediato, éstas consisten en adoptar medidas

31 Cfr. Caso Lagos del Campo Vs. Peru, supra, parr. 141; Caso Acevedo Buendia y otros (“Cesantes y
Jubilados de la Contraloria”) Vs. Peru, supra, parr. 101. Ver también Caso Suérez Peralta Vs. Ecuador.
Excepciones Preliminares, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 21 de mayo de 2013. Serie C
No. 261, parr. 131; Caso Gonzales Lluy y otros Vs. Ecuador. Excepciones Preliminares, Fondo,
Reparaciones y Costas. Sentencia de 1 de septiembre de 2015. Serie C No. 298, parr. 172; Opinién
Consultiva OC-23/17 de 15 de noviembre de 2017. Serie A No. 23, parrs. 47, 51, 52 y 54, 57. En el
mismo sentido: Cfr. ONU. Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, Observacion General
No 9: “La aplicacion intema del Pacto”, U.N. Doc. E/C.12/1988/24, 3 de diciembre de 1998, parr. 10.
Véanse también: TEDH, Caso Airey Vs. Ifanda, No. 6289/73. Sentencia de 9 de octubre de 1979, parr.
26, y Caso Sidabras y Dziautas Vs. Lituania, Nos. 55480/00 y 59330/00. Sentencia de 27 de julio de
2004, péarr. 47. Ver también: Declaracion Americana de Derechos y Deberes del Hombre (arts. VI, VI,
XI-XV1, XXI-XXIIl); Declaracién y Programa de Viena, suscrito en el marco de la Conferencia Mundial
de Derechos Humanos celebrada por las Naciones Unidas en Viena, Austria, del 14 al 25 de junio de
1993; Carta Africana sobre los Derechos Humanos y de los Pueblos, aprobada el 27 de julio de 1981
durante la XVIll Asamblea de Jefes de Estado y Gobierno de la Organizacién de la Unidad Africana;
Protocolo Facultativo del Pacto Internacional de DESC, aprobado por la Asamblea General de las
Naciones Unidas el 10 de diciembre de 2008, Directrices de Maastricht sobre violaciones a los
Derechos Econémicos, Sociales y Culturales de 1997; Principios de Limburgo de 1986, relativos a la
aplicacion del Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales.

32 Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, Observacién General No. 14: El derecho al
disfrute del méas alto nivel posible de salud, E/C.12/2000/4, 11 de agosto de 2000, parr. 31.

33 Cfr. Caso Acevedo Buendia y otros (“Cesantes y Jubilados de la Contraloria”) Vs. Pert, supra, parrs.
102, 103.Véanse también: “Grupo de Trabajo para el Andlisis de los Informes Nacionales previstos en
el Protocolo de San Salvador”. Inicialmente, el Grupo de Trabajo elaboré el Documento “Indicadores de
progreso para medicibn de derechos contemplados en el Protocolo de San Salvador”,
OEA/Ser.L/XXV.2.1, GT/PSS/doc.2/11 rev.2, de 16 diciembre 2011, realizado con base en las Normas
y Lineamientos presentados por la Comisién Interamericana de Derechos Humanos. Elevado a consulta
a los Estados y la sociedad civil y aprobado por la Asamblea General en su XLII Periodo de Sesiones
Ordinarias celebrado en Cochabamba, Bolivia, en junio de 2012 (AG/RES. 2713 (XLII-O/12). En dicha
ocasién se abordaron los derechos a la seguridad social, a la salud y a la educacién (p. 13).
Posteriormente, tras un segundo agrupamiento de derechos, el Grupo de Trabajo emitié los “Indicadores
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eficaces, a fin de garantizar el acceso sin discriminacion a las prestaciones
reconocidas para cada derecho. Dichas medidas deben ser adecuadas, deliberadas
y concretas en aras de la plena realizacion de tales derechos134. En virtud de lo
anterior, las obligaciones convencionales de respeto y garantia, asi como de adopcién
de medidas de derecho interno (articulos 1.1 y 2), resultan fundamentales para
alcanzar su efectividad. (Ibidem, parr.104, p.33)

El derecho humano a la salud, esta protegido en la Declaracion Americana de los
Derechos y Deberes del Hombre en el articulo Xl (Organizacién de Estados
Americanos, 1948); asi también en la Convenciébn Americana de los Derechos
Humanos en el articulo 19 (Organizacion de los Estados Americanos, 1969), al
respecto el Estado ha sido omiso, al ser de su competencia y conocimiento la situacion
en la poblacion escolar®®, no se han realizado medidas adecuadas de proteccion en
para las nifias y nifios de las poblaciones escolares para la disminucién de la
morbilidad en la comunidad escolar.

Los agentes del Estado mexicano continGan sin realizar una investigacion y
monitoreo y evaluacion que permita una solucion para disminuir la morbilidad en la
comunidad escolar por enfermedades prevenibles, es responsable por la violacion en
los Tratados Internacionales por la omision de proteger a la nifiez de los factores
de riesgo recurrente como la inundacion y contaminacién del afluente convertido en
via publica por aguas de residuales al margen de la poblacién escolar, elcual es un
deber de caracter obligatorio la proteccion a la nifiez y dar prioridad al principio del
interés superior de la nifiez, establecido en la Convencion sobre los Derechos del nifio
(Organizacién de las Naciones Unidas, 1989), imputable al Estado.

de progreso para la medicién de derechos contemplados en el Protocolo Adicional a la Convencion
Americana sobre Derechos Humanos en materia de derechos econémicos, sociales y culturales
“Protocolo de San Salvador - Segundo agrupamiento de derechos”, OEA/Ser.L/XXV.2.1
GT/PSS/doc.9/13, aprobados por la Asamblea General de la OEA mediante la Resolucién AG/RES.
2823 (XLIV-0/14), en la Segunda Sesion Plenaria de 4 de junio de 2014. Finaimente, en 2015, el Grupo
de Trabajo incorpor6é ambos agrupamientos de derechos y fueron publicados bajo el titulo conjunto:
“Indicadores de progreso para la medicién de derechos contemplados en el Protocolo de San Salvador”,
OEA/Ser.D/XXVI1.11 (2015). En esta ocasion se abordaron los derechos al trabajo y derechos sindicales,
a la alimentacién adecuada, al medio ambiente sano, y a los beneficios de la cultura (pag. 735).

34 Oficio Esc. Primaria Juan Escutia dirigido a la Secretaria de Educacién en 2017.
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Acciones eficaces para la prevencién en especial atencién a la poblacion escolar
afectada, en la que el Estado ha ignorado las afectaciones a la salud de nifias y nifios
por enfermedades endémicas de tipo infecciosa y por vector, como un grupo en
condicion de vulnerabilidad, agregando a los anterior los factores determinantes a una
salud de calidad que desde hace afos no existe en la poblacién escolar.

El Estado no emite informes desagregados: en materia de prevencioén a la salud
en poblacion escolarizada y no escolarizada, ni campafias de prevencién por
enfermedades infecciosas y por vector por poblaciones escolares, como el omitir
informes desagregados de consulta publica, no existe informacion puablica del
presupuesto destinado especificamente a la atencion de enfermedades por vector y
de tipo infecciosas para nifios, nifias y adolescentes para evaluar y combatir
enfermedades transmitidas por vector y de tipo infecciosas en NNA.

Se carece de indicadores estatales para su atencion especificas para estas
enfermedades en los planes Estatales de Gobierno, practicamente los Derechos
Humanos de Nifias y Nifios son invisibles.

4.3 El caso en el Sistema Interamericano

El Sistema Interamericano inicié formalmente con la aprobacion de la Declaracion
Americana de los Derechos y Deberes del Hombre celebrada en 1948, afio en que se
adopta la carta de la Organizacion de los Estados Americanos que proclama los
derechos fundamentales de la persona humana, estableciéndose en esta carta a la
Comisién Interamericana como 6rgano principal de lo Organizaciéon de los Estados
Americanos como se podra observar en la Figura 47 (Organizacion de Estados
Americanos, s.f.).

Figqura 47. Desarrollo Histérico del Sistema Interamericano de Derechos Humanos

Afo Antecedentes
1948 | Declaracién Americana de los Derechos y Deberes del Hombre

1961 | Inicio de las visitas in loco para observar la situacion de los derechos humanos

en un pais. Observaciones que dan como resultados informes especiales.
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1965 | La Comision Interamericana de Derechos Humanos fue autorizada para recibir y
procesar denuncias o peticiones sobre casos individuales de violaciones de
Derechos Humanos

1969 | Se aprueba la Convenciéon Americana de los Derechos Humanos y que entra en

vigor en 1978

Fuente: Elaboracién propia con base en datos de la Comisién Interamericana de Derechos
Humanos.

La Convencion Americana de los Derechos Humanos instrumentd a dos 6rganos
competentes para conocer de las violaciones de Derechos humanos : La Comision
Interamericana de Derechos Humanos creada en 1959 y la Corte Interamericana de
Derechos Humanos en 1979 (Corte Interamericana de Derechos Humanos, s.f.).

La Comisién Interamericana de Derechos Humanos en adelante CIDH, evalia
peticiones presentadas por violaciones a derechos humanos, en el que los Estados
han presentado expresamente su jurisdiccion con fundamentto con el articulo 62.1
de la Convencion Americana de Derechos Humanos (1969) que sefiala:

Todo Estado parte puede, en el momento del depdsito de su instrumento de
ratificacion o adhesion de esta Convencion, o en cualquier momento posterior,
declara que reconoce como obligatoria de pleno derecho y sin convencion especial,
la competencia de la Corte sobre todos los casos relativos a la interpretacion o
aplicacién de esta Convencién. (Organizacion de los Estados Americanos, 1969)

La Comisién Interamericana de Derechos Humanos, como érgano auténomo de la
Organizacion de los Estados Américanos tienen dentro de sus facultades adoptar
medidas cautelares para enfrentar situaciones de gravedad y urgencia, con el objeto
de prevenir dafios irreparables de los Derechos Humanos protegidos en la Convencion
Américana (Contreras,2013, p. 80).

Por su parte la Corte Interamericana resuelve casos y solicitudes de medidas
provisionales que son presentadas por la Comisién Interamericana (Vera, p. 762), a
través de la emision de sentencias sobre casos y opiniones consultivas (Comisiéon
Interamericana de Derechos Humanos, 2012). México es Estado parte de la OEA a
partir del 5 de mayo de 1948 (CNDH, 2018), y ratifica la Convencién Americana de
los Derechos Humanos el 03 de febrero de 1981 (Departamento de Derecho
Iinternacional, OEA, 1969); por lo que la Comision interamericana de Derechos

141




Humanos es competente para la recepcion de peticiones y medidas cautelares ante
violacion a los Derechos Humanos por parte del Estado suscrito (CIDH, 2013).

La presentacion de recursos como son las peticiones y medidas cautelares en el
tambien denominado Sistema Regional, con bases a los Tratados Interamericanos,
se realizan con fundamento en el reglamento de la Comisién Interamericana de
Derechos Humanos en el articulo 23 presentacion de peticiones y articulo 25 de
medidas cautelares (CIDH, 2013).

Para el caso de defensa, el recurso de peticion para su presentacion es preciso
agotar el recurso jurisdiccional nacional como requisito con fundamento en el
reglamento de la Comision en su articulo 28 en el parrafo 8°, cabe mencionar que
habréan excepciones para la presentacion de peticiones en la que no necesariamente
sera como lo sefialado en el articulo 28, estas excepciones se describen en el
Reglamento de la Comision (2013) en el articulo 32 que se refiere al plazo para
presentar las peticiones en el parrafo 2 que sefala:

En los casos en los cuales resulten aplicables las excepciones al requisito del previo
agotamiento de los recursos internos, la peticién debera presentarse dentro de un plazo
razonable, a criterio de la Comision. A tal efecto, la Comisién considerara la fecha en
que haya ocurrido la presunta violacion de los derechos y las circunstancias de cada
caso. (CIDH, 2013)

En cuanto a la admisibilidad son sefialados con fundamento en el articulo 36 en
el parrafo 3° que describe:

En circunstancias excepcionales, y luego de haber solicitado informacién a las partes
de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 30 del presente Reglamento, la Comisién podra
abrir el caso, pero diferir el tratamiento de la admisibilidad hasta el debate y decision
sobre el fondo. La decision sera adoptada en una resolucién fundada que incluira un
analisis de las circunstancias excepcionales. Las circunstancias excepcionales que la
Comision tomara en cuenta incluiran las siguientes:

a. Cuando la consideracion sobre la aplicabilidad de una posible excepcién al requisito
del agotamiento de recursos internos estuviera inextricablemente unida al fondo del
asunto;

b. En casos de gravedad y urgencia o cuando se considere que la vida de una persona
o su integridad personal se encuentran en peligro inminente; o
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¢. Cuando el transcurso del tiempo pueda impedir que la decisién de la Comisién tenga
efecto util. (CIDH, 2013)

Para el caso de las Medidas cautelares el Reglamento de la Comision
interamericana de Derechos Humanos sefiala que se pueden solicitar sin que se haya
agotado los recursos jurisdiccionales nacionales como lo refiere en el articulo 25 del
que sefala;

1. Con fundamento en los articulos 106 de la Carta de la Organizacion de los Estados
Americanos, 41.b de la Convencion Americana sobre Derechos Humanos, 18.b del
Estatuto de la Comision y Xlil de la Convencion Interamericana sobre Desaparicion
Forzada de Personas, la Comision podra, a iniciativa propia o a solicitud de parte,
solicitar que un Estado adopte medidas cautelares. Tales medidas, ya sea que
guarden o no conexidad con una peticion o caso, se relacionaran con situaciones de
gravedad y urgencia que presenten un riesgo de dafio irreparable a las personas o al
objeto de una peticién o caso pendiente ante los 6rganos del Sistema Interamericano.
2. A efectos de tomar la decision referida en el parrafo 1, la Comisiéon considerara
que:

a. La “gravedad de la situacion”, significa el serio impacto que una accién u omision
puede tener sobre un derecho protegido o sobre el efecto eventual de una decision
pendiente en un caso o peticion ante los 6rganos del Sistema Interamericano;

b. La “urgencia de la situacién” se determina por la informacién que indica que el
riesgo o la amenaza sean inminentes y puedan materializarse, requiriendo de esa
manera accién preventiva o tutelar; y

c. El “dafio irreparable” significa la afectacién sobre derechos que, por su propia
naturaleza, no son susceptibles de reparacién, restauracion o adecuada
indemnizacion.

3. Las medidas cautelares podran proteger a personas o grupos de personas, siempre
que el beneficiario o0 los beneficiarios puedan ser determinados o determinables, a
través de su ubicacién geografica o su pertenencia o vinculo a un grupo, pueblo,
comunidad u organizacion.

4. Las solicitudes de medidas cautelares dirigidas a la Comision deberan contener,
entre otros elementos:

a. los datos de las personas propuestas como beneficiarias o informaciéon que
permita determinarias;
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b. una descripcion detallada y cronolégica de los hechos que sustentan la solicitud
y cualquier otra informacién disponible; y
c. la descripcion de las medidas de proteccion solicitadas. (CIDH, 2013)

E! procedimiento de medida cautelar se desarrollé por medio del portal de la
Organizacion de los Estados Americanos que es el Sistema Individual de Peticiones
de la Comision Interamericana de Derechos Humanos, en donde como primer paso se
crea una cuenta en un apartado que se requisita por medio de correo electronico,
nombre de la organizacion, siglas, nombre de la persona que se registra en el portal,
y pais, se debe aceptar los terminos y condiciones de ia Comisién interamericana de
Derechos Humanos, una vez creada la cuenta el portal permite el ingreso a la
plataforma del Sistema Individual de Peticiones, en la cual como usuario brinda el
acceso a dos formularios uno para la presentacion de peticiones y otro formulario
para la presentacion de medidas cautelares.

Para el proyecto de defensa fue presentado la solicitud de medidas cautelares, ya
que conforme a lo sefalado, estos recursos se pueden solicitar sin que se hayan
agotado los recursos jurisdicciones, solicitud que se puede observar en la Figura 48.

Figura 48. Medida cautelar solicitada para el caso de Defensa
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La solicitud de medida cautelar fue enviada el 4 de dicembre del 2020, ello con
fundamento en el articulo 25 parrafo 2 del Reglamento de la Comisién Interamericana
en cuanto a medidas de dafo irreparable, por la omisiéon del Estado mexicano al
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derecho a la proteccion a la salud de nifios y nifias, con nimero de folio MC-1121-20
(Ver Anexo 05).

Previo del desarrollo de la medida cautelar en el portal es importante sefialar los
conceptos de los estados procesales de los términos de Medidas Cautelares de la
Comisién Interamericana de Derechos Humanos los cuales puedenser en: estudio,
solicitud de informacién, medida cautelar vigente, no otorgada, levantada, cancelado,
como se puede observar en la Tabla 18.

Tabla 18. Definicién dos Procesal medidas ca

En Estudio Elapa de revision inicial en la cual se analiza si la solicitud de medidas
cautelares redne los requisitos establecidos en el articulo 25 del Reglamento de
la CIDH. Durante esta etapa es posible que se hagan requerimientos a los
solicitantes para aclarar o completar algunos aspectos relevantes de la solicitud.
La etapa finaliza con la decisién de la Comisidn de otorgar, requerir informacién
al Estado, o rechazar la solicitud de medidas cautelares

Solicitud  de | En esta etapa la CIDH ha decidido pedir informacién al Estado sobre la solicitud
Informacién presentada y/o los elementos de gravedad, urgencia y necesidad, y todavia no
existe una decisién definitiva de la CIDH. La etapa finaliza con ia decisién de la
Comisién de otorgar o no otorgar la solicitud de medidas cautelares.

Medida La Comisién ha conciuido que ia solicitud de medidas cauteiares cumpie ios
Cautelar requisitos establecidos en el articulo 25 de su Reglamento, y por lo tanto otorga
Vigente la medida cautelar a fin de evitar dafios irreparables.

No otorgada Luego de examinar la informacion aportada, la Comision ha concluido que la
solicitud de medidas cautelares no reune los requisitos establecidos en el
articulo 25 de su Reglamento. De ser pertinente, se puede presentar
informacién adicional sobre los elementos de gravedad, urgencia y necesidad a
fin de evitar dafios irreparables. Por otra parte, en caso de considerar que la
situacion presentada pudiera configurar una violacién a derechos protegidos, se
puede presentar una peticion individual de conformidad con lo establecido en el
articulo 28 del Reglamento de la Comisién.

Levantada Los asuntos en este estado han sido considerados por la Comisién, y ésta ha
determinado que la medida cautelar ya no tiene objeto o vigencia. Si cambian
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las circunstancias, se puede presentar una nueva solicitud sobre la base de
elementos de gravedad, urgencia y necesidad a fin de evitar dafios irreparables
Cancelado Los registros cancelados son aquellos que fueron creados por error. En caso
de que usted considere que se canceld indebidamente un registro, por favor

envie por este medio una solicitud de informacién.

Fuente: Elaboracién propia en base a los datos del Portal del Sistema Individual de Peticiones
de la Comisién Interamericana de Derechos Humanos.

Una vez explicado los estados procesales de las medidas cautelares en el Sistema
Individual de Peticiones de la Comisién Interamericana de Derechos Humanos el
desarrollo de la medida cautelar MC-1121-20, se ha desarrollado de la siguiente
manera.

El 4 de diciembre del 2020 fue enviado la solcitud de medida cautelar a través del
formulario para solicitar medidades cautelares con un registro no. 0000056848, por lo
que estatus en ese momento fue en estudio.

El 29 de diciembre del 2020 la Comision Interamericana de Derechos Humanos
solicitod informacioén al Estado mexicano, el estatus del estado procesal era solicitud de
informacién al Estado.

El 27 de Enero de 2021 la Comisién Interamericana de Derechos Humanos reitera
la solicitud de informacién al Estado mexicano, el estado procesal continuaba en
solicitud de informacién al Estado.

El 19 de abril del 2021 la Comision Interamericana de Derechos Humanos sefiala
en oficio adjunto que teniendo en cuenta la informacién remitida a dicha Comisién el
expediente correspondiente a la solicitud de medidas cautelares, fue “oporiunamente
cerrada’, y en el sistema aparece en estado procesal cerrado como puede cbservarse
en la Figura 49.
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Figura 49. Estado procesal de la medida cautelar
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Es de precisar que hasta este momento no hay respuesta en cuanto a este estado
procesal ya que no es comun el concepto de “cerrado”, puesto que en su iugar deberia
de aparecer como “no otorgada”.

Por lo que se ha enviado un correo eléctronico al area de orientacién acerca del
estatus de la solicitud puesto que si sefiala que la solicitud de medidas cautelares se
encuentra cerrada debe haber una razén por la cual no fue admisible, como lo sefiala
los estandares de los Estados Procesales del Sistema.

4.4.El caso en el Sistema Universal

El Sistema Universal de Derechos Humanos se estructura en la Organizacion de las
Naciones Unidas, la cual nace despues de la segunda guerra mundial; la que a través
de los afios se han redactao documentos, se han establecido organos, procedimientos
y estandares de referencia (Véase Figura 50).
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1945 | Se redacta Carta de las Naciones | Determina los  derechos y
Unidas Obligaciones de los Estados
miembros, asi como organos y
prodecimientos de las Naciones
Unidas
1948 | Se aprueba la Declaracion Crea estandares de referencia
Universai de los Derechos | que cada Estado deberia de
Humanos. | alcanzar.

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la pagina Centro Regional de Derechos

Humanos y Justicia de Género.

En relacion a lo anterior el Sistema Universal esta integrado por instrumentos

internacionales de defensa de Derechos Humanos, a los que se podrian acudir una

vez se obtenga el resultado de los procedimientos internos, estos instrumentos se

pueden dividir en instrumentos generales y particulares como se presentan en la

Figura 51.

Figura 51. Instrumentos Internacionales del Sistema Universal de Derechos Humanos

Instrumentos Generales

Instrumentos particulares
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Convencion Internacional sobre la
Eliminacién de toda Forma de
Discriminacién Racial

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de la ONU
La Organizacion de las Naciones Unidas, ha establecido mecanismo de
supervision para garantizar el cumplimiento de los Derechos Humanos como son los
procedimientos especiales vease Figura 54.

Figura 52. Mecanismos del Sistema Universal
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Fuentes: Elaboracion propia en baste a los datos de la ONU

Los mandatos tematicos examinan temas y violaciones a Derechos Humanos a
nivel mundial, mientras que los mandatos por pais examinan la actuacion de
Derechos Humanos en paises y territorios especificos (Organizacion de las Naciones
Unidas, 2016).

Oftro de los mecanismos de este Sistema en el Consejo de Seguridad y la Asamblea
General las cuales tienen comisiones que se encargar del analisis de Derechos
Humanos y la proteccion de los derechos de los nifio (Organizacién de las Naciones
Unidas, 2016, p. 8).

En cuanto a estos mecanismos se encuentran los llamados Organos de Tratados,
conocidos por comités; mecanismos en donde se presentan denuncias sobre
presuntas violaciones de derechos humanos como se puede observarse en la Figura
53.
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Figura 53. an la Organizaci las Nacion idas

Siglas en Comités de la Organizacién de las Naciones Unidas
Inglés

CERD  Comité para la eliminacién de la Discriminacién Racial

HRC Comité de Derechos Humanos

CEDAW Comité para la Eliminacion de la Discriminacién Contra la Mujer
CESCR Comité de los Derechos Econémicos Sociales y Culturales

CAT Comité contra la Tortura
CRC Comité de los Derechos del nifio
CMW Comité de Protecion de los Trabajadores Migratorios

Fuente: Elaboracién propia en base a los datos de la Organizacién de las Naciones Unidas.

Para el caso de defensa se presenté un recurso el 10 de octubre del 2020, el cual
consistid en el recurso de procedimiento especial dirigidos a la Unidad Central de
Respuesta Rapida de la ONU-DH (urgent-action@ohchr.org), este procedimiento se
llevé a cabo derivado a que en este mecanismo no se requiere que el Estado

mexicano haya ratificado un instrumento o tratado, o haber agotado los recursos
nacionales para tener acceso al procedimiento (Organizacion de las Naciones Unidas,
s.f.).

Como se observé anteriormente el Sistema Universal tiene la particularidad de
tener un instrumento especifico para las infancia, como la Convencién de los
Derechos del nifio el cual fue ratificado por México el 21 de septiembre de 1990
(Gobierno de México, 2017), pero existe la desventaja que el Estado mexicano, no
ha aceptado la competencia de recibir comunicaciones individuales en este
instrumento Internacional.

Es importante precisar que ia aceptacion de la competencia por parte del Estado
mexicano “supone la existencia de un recurso adicional a las victimas de violaciones
de Derechos Humanos a nivel Internacional que no han recibido a nivel interno
recursos rapidos, adecuados y efectivos, para ser resueltos por expertos en materia
de Tratados Internacionales (Litigio Estratégico de Derechos Humanos AC, s.f.), y
también es el caso para el Pacto Internacional de Derechos Econémicos, sociales y
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culturales ratificado por el Estado mexicano el 23 de marzo de 1981 (Organizacion
de las Naciones Unidas , 1976).

Por lo anterior la estrategia de defensa internacional sera por medio de otro
instrumento internacional que es el Pacto Internacional de Derechos Civiles y
Politicos, ratificado por México el 23 de marzo de 1981 (Organizaci6n de las Naciones
Unidas, 1966), en el que el Estado mexicano ha aceptado comunicaciones a través
del Comité de Derechos Humanos, esto con fundamento al articulo 24 del Pacto
Internacional de Derechos Civiles y Politicos (1966) describe que :

Todo nifio tiene derecho, sin discriminaciéon alguna por motivos de raza, color, sexo,
idioma, religion, origen nacional o social, posicion econémica o nacimiento, a las
medidas de proteccion que su condicién de menor requiere, tanto por parte de su

familia como de la sociedad y del Estado. (Organizacion de las Naciones Unidas,
1966)

Cabe sefialar que la estrategia en los Sistemas Internacionales fue ei envio de la
medida cautelar en la Comisién Interamericana de Derechos Humanos (CIDH) y un
procedimiento especial en el Sistema Universal, como una accién urgente el pasado
10 de octubre del afio 2020,como parte de la activacion de mecanismos que no
necesitan la culminacién de procesos juridiccionales internos para su realizacion.
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CAPITULO V. RESULTADOS, AVANCES Y OBSTACULOS

¢ Esta garantizando el Estado mexicano el Derecho Humano a la proteccion a la salud
a Nifas, Nifios y Adolescentes a través de sus programas publicos de salud? ¢ El
Estado mexicano incurre en omisién al no atender el tratamiento de descargas de
aguas negras en afluentes naturales que circulan a cielo abierto en la ciudad?, las
respuestas a estas preguntas estan desarrolladas en los apartados | y |l de este
trabajo, en el que se ha contextualizado como el Derecho a la proteccion a la salud
esta fuertemente interrelacionado a otros derechos humanos, como el derecho
humano al agua y saneamiento, como lo advierte la resolucion 65/292 de la Asamblea
General de las Naciones Unidas en el que se reconocié explicitamente que “el agua
potable limpia y el saneamiento son esenciales para la realizacion de todos los
derechos humanos (Organizacion de las Naciones Unidas, 2015), por lo anterior, el
Estado mexicano no ha actuado en forma eficaz ante los problemas de salud publica
que se originan por haber transformado la trayectoria del afluente del rio Bambui o 24
de junio en via publica, instalar sistemas de alcantarillado a los largo de esta via, que
en época de lluvias colapsan y ademas de ello establecer escuelas publicas al margen
del mencionado afluente.

Dado que, la Comision Econémica para América Latina y el Caribe (1999), ha
sefalado que “existe una carencia de organismos responsables y con autoridad para
planificar y construir obras, por lo que existen asentamientos planificados y autorizados

en zonas de riesgo, lo que genera altos costos a la poblacién para poder enfrentar
situaciones no deseadas” (pp.24-26).

Todo lo anterior conduce a suponer que unc de los determinantes que afectan a la
salud que enfrentan las poblaciones escolares por afos, tiene que ver con la falta de
un ambiente saludable. Igual hay que volver a sefalar que son centros escolares
construidos por el Estado al margen de lo que era una afluente natural y que afio con
afio existen escurrimientos de aguas residuales lo que vulnera su derecho a un entorno
saiudabie.

Como resultado, se ha evidenciado que las autoridades simplemente han sido
omisas, cuando es parte de sus atribuciones resolver este problema.
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Por ello, en este apartado se desarrolla el avance de las acciones judiciales del
caso, asi también se visibilizan los obstaculos durante el desarrollo del caso de
defensa. Con las reformas del 2011 y el reconocimiento de los Derechos Humanos
en la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, hoy la ciudadania puede
tener acceso a la justicia para el reconocimiento de sus Derechos Sociales, acudiendo
a recursos nacionales e internacionales para el reconocimiento de sus Derechos

Humanos, y en este trabajo en especifico de Nifias, Nifios y Adolescentes.

5.1 Analisis de los avances

Los avances en los procesos internos se han desarrollado de forma pasiva, por la
contingencia sanitaria por Covid-19, lo que provocé la suspension de labores de las
dependencias gubernamentales.

Algunas instituciones activaron buzones de emergencia y procesos via digital, para
dar atencion; cabe sefialar que esto fue realizado mucho tiempo después de iniciada
la contingencia sanitaria, tal es el caso del Poder Judicial de la Federacion, por lo que
mediante este proceso se logré el acceso a la justicia de las Nifias, Nifios y
Adolescentes por medio del amparo Indirecto 693/2020 ingresado el 04 de diciembre
del mismo afio.

Como avance en este proceso jurisdiccional, se puede mencionar que el pasado
22 de febrero del 2021 se concedié a las madres de familia de las victimas, la
suspension definitiva de los actos reclamados para el Ayuntamiento de Tuxtla
Gutiérrez, Sistema Municipal de Agua Potable y Alcantarillado, y Organismo de
Cuenca Frontera Sur de la Comision Nacional del Agua.

Por otra parte, se avanzo con la presentacion de informe previos y justificados por
parte de las autoridades responsables como la Secretaria de Educaciéon Federal y
Estatal, Comision Nacional del Agua (CONAGUA), Ayuntamiento de Tuxtla Gutiérrez,
Secretaria de Salud Federal.

En relacién con lo anterior, Unicamente una autoridad responsable que bajo el
argumento de contingencia sanitaria por Covid-19 no habia presentado informes
solicitado por el poder judicial, fue la Secretaria de Salud del Estado, justificando no
tener labores y personal en el area juridica para emitir sus informes, por lo que la
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audiencias incidental y Constitucional se han diferido a lo largo de este afio 2021
(Véase Figura 54). En el caso de audiencia incidental es preciso que, en la fecha
determinada por la autoridad judicial, tenga la totalidad de los informes previos
solicitados a efectos de resolver el incidente de suspension en relacion con todas las
autoridades responsables en una sola resolucién, lo anterior se atribuye para aquellas
autoridades responsables con residencia en el Estado de Chiapas, con base a la Ley
de Amparo (2021) en el articulo 141 que sefala:
Cuando alguna autoridad responsable tenga su residencia fuera de la
jurisdiccion del 6rgano que conoce del amparo, y no sea posible que rinda su
informe previo con la debida oportunidad, por no haberse hecho uso de los
medios a que se refiere el articule anterior, se celebrara la audiencia incidental
respecto del acto reclamado de las autoridades residentes en el lugar, a
reserva de celebrar la que corresponda a las autoridades foraneas. La
resolucion dictada en la primera audiencia podra modificarse o revocarse con
vista de los nuevos informes (p.45).

Lo anterior apiica para la Secretaria de Saiud Federal, Secretaria de Educacion
Federal quienes son las autoridades foraneas, las cuales tienen que ser notificadas
para hacer de conocimiento el expediente y con ello los acuses de recibo de las
autoridades responsabies.

Para la audiencia constitucional en la Ley de Amparo (2020), en el articulo 115
sefala que sera a los 30 dias siguientes a la admision de la demanda (p.38); pero este
proceso conlleva a una pluralidad de actos como son: los informes justificados de las
autoridades responsables, diligencias, pruebas, que forman parte del tramite para
resolver de fondo la omision reclamada que vulnera los derechos humanos de NNA.

Es importante mencionar que la audiencia constitucional se puede extender a
criterio del 6rgano jurisdiccional en nuevos plazos que no excedera de otros 30 dias,
en virtud que se encuentre integrado la admisiéon de pruebas e informes, lo que en el
ambito juridico se le denomina litis constitucional, situacién que se ha hecho presente
en el desarrollo del amparo indirecto de este caso de defensa: que trae como
consecuencia dejar en estado de indefension a NNA en todo el tiempo transcurrido
del amparo indirecto por la integracion del procedimiento jurisdiccional, todo lo
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anterior necesario para que se concrete la audiencia constitucional y el juez
determine la proteccion de los Derechos Humanos de NNA.

Figura 54 Avances de las Acciones jurisdiccionales

Medio de defensa Fecha de Publicacion Accién

19 de mayo Audiencia Constitucional para
J el dia 7 de junio del 2021
u
R
1 Audiencia incidental para el 07
s 26 de mayo de junio del 2021.
D 08 de junio Audiencia Constitucional
| diferida para el 05 de juiio del
c 2021.
c 06 de julio Se difiere  Audiencia
! Constitucional para el 05 de
° agosto del 2021
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=

Fuente: Elaboracién propia, portal de servicios del Consejo de la Judicatura Federal.

Como se puede apreciar la audiencia fue diferida para el 05 de julio del 2021, y
posteriormente para el 05 de agosto del afio en curso ya que la institucion Secretaria
de Salud Estatal presenté su informe correspondiente como ultima agencia
gubernamental pendiente para llevar a cabo la audiencia constitucional en la fecha
sefialada, no obstante puede volverse a diferir ya que en el 05 de julio del 2021 fueron
admitidas las pruebas periciales de impacto ambiental, prueba testimonial y la
inspeccion judicial, de las cuales el 12 de julio se llevo a cabo la inspeccion judicial en
donde se dieron cita la parte agraviada y afectados de la zona, haciendo de su
conocimiento al representante del poder judicial los problemas de salud ocasionados
por el afluente Bambui 0 24 de junio a la comunidad escolar como a los residentes. Por
lo que en la inspeccion judicial qued6 asentado por el C. Giovanni Avendafio Estrada
que efectivamente el “afluente Sl se encuentra sobre la Calle Ricardo Flores Magén
de la Colonia Infonavit Grijalva, como el hecho que la escuela primaria Juan Escutia
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se encuentra al margen de la trayectoria del rio Bambu o 24 de junio” por destacar los
puntos mas importantes de la constancia firmada por el actuario designado por el
juzgado sexto de distrito.

Por otra parte, esta por llevarse a cabo la visita del inspector ambiental y las
pruebas testimoniales por lo que se prevé que sea diferida la fecha para la audiencia
constitucional.

En cuanto a las acciones no jurisdiccionales el pasado 16 de marzo del 2021, fue
admitida la queja CEDH/0213/2021 en la Comision Estatal de Derechos Humanos
(CEDH), como se puede observar el oficio en el Anexo 06, a partir de esa fecha la
CEDH, solicité informes con respecto a la situacién en la escuela primaria Juan
Escutia, a la Secretaria de Educacién Estatal como se puede observar en la Figura 55.

Esta solicitud de informacion fue respondida por la Institucion el pasado 21 de abril
del 2021, notificando la respuesta a la Comision Estatal de Derechos Humanos el 04
de mayo del 2021, en dicho informe la directora del turno vespertino de la primaria
Juan Escutia, la Maestra Maria del Carmen Orantes Penagos, hace constar los
problemas de un “rio de aguas negras” que se forma a lo largo de toda la calle Ricardo
Flores Magén que fluye a partir de la Escuela Secundaria “Valentin Gémez Farias”
hasta el cruce del libramiento Norte, sefiala también que en el perimetro existe un
jardin de nifos.

Figura 55 Avance en las acciones no jurisdiccionales

Medio de Fecha Accién
defensa

16 de marzo Admisién de la Queja en la Comisién Estatal De Derechos Humanos,
N del 2021 CEDMH/0213/2021

o

26 de marzo La Comision Esisiai de Derechos Humanos soiicila informes a is
del 2021 Secretaria de Educacién Piblica del Estado de Chiapas

Notificacién de respuesta del informe rendido por el Maesiro Rafael
Cuauhtémoc Marroquin Sdnchez director del Departamento de asuntos
04 de mayo Juridicos y Adminisirativos de la Secretaria de Educacién Estatal
del 2021 -informe de ia direclora de la Escuela Primaria Juan Escutia turno
vespertino, oficio no. 015/ESC.J.E./2020/2021
-Minuta ejecutiva de la Reunién de seguimiento con autoridades de
la medida cautelar SI-MC-1121-20 A.G.V.
01 de julio Bolicitud de informacién al presidente la Comisién Estatal de Derechos
del 2021 Humanos Lic. Juan José Zepeda Beimidez y la visiladora adjunta Lic.
Eliana Estrada Alemén.
13 de julic Respuesta nimero de Oficio VGEAANNA/0584/2021 Expediente de
del 2021 queja CEDH/0203.

F®»Z20-00-00 -3 C ¢

Fuente: Elaboracion propia.
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Refiere en el documento que, por medio de la informacién obtenida de los
habitantes de la zona escolar, la situacion se agravé derivado a que el Sistema
Municipal de Agua Potable y Alcantarillado (SMAPA), unié la tuberia del drenaje con
el dren pluvial, y dicha presién rompe el agua de las tuberias; antes esta situacion los
ciudadanos, han enviado documentos con las firmas de los vecinos, fotografias, y
videos de la problematica y no han tenido respuesta.

La directora de la escuela sefiala que se organizan para resguardar la integridad
de los menores y evitar riesgos sanitarios en temporadas de lluvias con el apoyo de
padres de familia, maestros y personal de intendencia, y es por medio del comité de
padres de familia se suministran articulos de consumo como: jabén, gel antibacterial,
cloro; por lo que con lo anteriormente sefialade, la directora no hace mencién de
autoridad gubernamental que sea parte de la proteccién a las nifias y nifios de turno
vespertino de la escuela primaria.

Por otra parte, en dicho documento se sefiala que los padres y madres de los
alumnos asisten a recoger a los nifios y nifias cada vez que se pronostican fuertes
lluvias y en ocasiones deciden no enviarios, cabe sefalar que en la escuela primaria
se da atencion a nifias y nifios con capacidades educativas especiales.

En el referido informe se reitera que en temporada de lluvias abundan los zancudos,
implementando la fumigacion en diversas ocasiones; la directora sefiala que el
responsable del grupo de directores de escuelas hizo constar en el oficio no. 004918
de fecha 04 de noviembre de 2020 el problema del dren pluvial y derivado de la
contingencia sanitaria no ha tenido seguimiento.

Ademas del documento anterior que forma parte del informe presentando, se
adjunté el documento de la minuta ejecutiva de la reunién de seguimiento con
autoridades derivado de la solicitud de medida cautelar SI-MC-1121-20 A.G.V. en
donde se refiere en el apartado de acuerdos especificos del documento que la
Secretaria de Educacion debera remitir a la Secretaria General de Gobierno, informe
en materia de seguridad de la escuela Juan Escutia, asi como informar las actividades
que realizara para garantizar el acceso a la educacién y la relaciéon que tuviera la
solicitante de medidas cautelares con la escuela, esto en cuanto a las medidas no
jurisdiccionales.
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Por lo anterior, el 01 de julio del 2021 fue presentado un escrito dirigido al
presidente Juan José Zepeda Bermudez, Presidente de la Comision Estatal de
Derechos Humanos y a la visitadora adjunta Licenciada Eliana Estrada Aleman, en
donde se solicit6 informacion del seguimiento al oficio 67791 emitido por la Comision
Nacional de Derechos Humanos, documento en el que se sefialé “Presuntas
violaciones de derechos derivada de la posible existencia de riesgos sanitarios,
ambientales y seguridad en perjuicio de menores estudiantes de la escuela primaria
Juan Escutia” la respuesta del ocurso anterior fue recibido via correo electrénico el
13 de julio del afio en curso con fecha 5 de julio en el documento emitido por la CEDH,
en el documento de respuesta se reiter6 que la queja presentada en la CNDH fue
recibida en esa instancia y que el llamado a las madres de familia fue para la
ratificacion para la admision de la queja, no obstante, las madres de familia ademas
de ello deberian ser entrevistadas por la visitadora encargada, y las entrevistas
fueran integradas para su valoraciéon en el expediente de queja CEDH/203/202; por
tal motivo y con el objetivo de continuar en el proceso, a pesar de las complicaciones
que representa para cada madre de familia por la contingencia sanitaria por el virus
Covid-19, se ha continuado con el seguimiento y acompafamiento a las afectadas
a las entrevistas.

Hasta el momento el pasado 16 de julio del 2021, se llevé a cabo la entrevista a la
Sra. Norma Lizeth Ramirez Casillas madre de familia, s por lo que quedan pendientes
las entrevistas a dos madres de familias en las fechas que sean acordadas con
posterioridad.

En las acciones de la sociedad civil, se ha continuado con las publicaciones a través
de las redes sociales de la organizacién civil Red Chiapaneca de Organizaciones y
Empresas Sociales San Agustin AC (Recoessa AC), dicha organizacion contindia con
el monitoreo del afluente del rio Bambu o 24 de junio, como se describen en la Figura
56. Cabe sefalar que en uno de los videos difundidos, expuse como defensora de
derechos humanos de las nifias y nifios del proyecte de defensa, que el problema
persiste en la actualidad con el colapso de los sistemas de alcantarillado que se
desbordan generando escurrimiento de aguas residuales en época de lluvias, se
sefial6 también las afectaciones a la salud que se originan en las Nifias y Nifios, como
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el hecho que este problema ya se encuentra en proceso de demanda de amparo
indirecto realizado por el Centro de Estudios para la Construccién de la Ciudadania y
Seguridad .

El pasado 30 de junio del 2021 ha sido uno de los dias con mayor precipitacion
pluvial en la ciudad capital del afio, que al igual que muchos afios anteriores el afluente
Bambi o 24 de junio se desbordd causando dafios materiales como el arrastre de
motocicletas y vehiculos como se puede ver en las publicaciones realizadas por la
organizacion civil en las fechas mencionadas, hasta el momento se registran pérdidas
materiales sin vidas que lamentar.

Por lo consiguiente se continia realizando monitoreos, en la zona escolar de la
escuela primaria Juan Escutia, sobre todo porque las nifias y nifios estan por
incorporarse a sus aulas escolares, luego que el 13 de mayo la Secretaria de
Educacion dio a conocer del programa piloto para el retorno a clases bajo las nuevas
normas de convivencia para Chiapas. (Secretaria de Educacion del Estado de
Chiapas, 2021)
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Figura 56. Avances de acciones de la Sociedad Civil

Medio de defensa Fecha Accién
08/Mayoi/2021 Monitoreo de luvia en el
afluente del ric Bambu o 24 de
S junio, comunicado a la
(o] poblacién como defensora de
Cc Derechos humanos.
1 11/mayo/2021 Monitoreo de lluvia y
E exposicion de videos y
D fotografias de la zona de riesgo
A del afluente del rio Bambu o 24
D de junio
18/mayoc/2021 Monitoreo de luvia y
c exposicibn de videos y
i fotografias de la zona de riesgo
v del afluente del rilo Bambi o 24
| de junio
L 29/junio/2021 Monitoreo de luvia y

exposicion de videos y
fotografias de la zona de riesgo
del afluente del rio Bambu o 24

de junio

Fuente: Elaboracion propia

Derivado de estas publicaciones en redes sociales, colonias como Yeguisste se
han incorporado a las publicaciones sobre el problema de los afluentes en su coionia,
donde se ha visibilizado el problema que existe en la ciudad, y que por medio de ello
en la actualidad cuando llueve en las ciudad capital, las autoridades como proteccién
civil estan pendientes para el desazolve, especificamente en la zona del afluente
Bambu o 24 de junio sobre la calle Ricardo Flores Magén, en la que dicha autoridad
realiza la limpieza del material pétreo que arrastra el rio que obstaculiza el paso del
carril izquierdo del libramiento norte oriente frente a la escuela primaria Juan Escutia,
acciones que antes no se ejecutaban tan rapidamente, y que hoy en dia en virtud del
recurso de amparo las autoridades llevan a cabo.

En razén de lo todo lo anterior, se puede observar que el Estado no protege
eficazmente los derechos humanos de las Nifias y Nifos, ello ante la omision
recurrente  frente a enfermedades endémicas invisibles ante las autoridades
gubernamentales de la comunidad escolar, la falta de acceso a un ambiente saludable
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por escurrimiento de aguas residuales de forma continua al margen del centro
educativo, que como esta sefialado se encuentra en una zona de riesgo por
desbordamiento e inundacion y que se encuentran por regresar a clases a pesar de
las malas condiciones que les rodea para la salud frente al problema de la
enfermedad de Covid-19, en el cual hasta el momento las Nifias, Nifios y Adolescentes
aun no reciben vacunas, todos los factores mencionados en conjunto podrian generar
pérdidas irreparables de vidas de Nifias y Nifios imputables al Estado mexicano.

5.2 Obstaculos para la defensa
El primer obstaculo para el caso de defensa fue la Contingencia sanitaria por Covid-
19, el cual provocé el cierre de escuelas, instituciones gubernamentales, lo que un
principio provoco la falta de acceso de Nifias, Nifios y Adolescente a la justicia en el
Poder Judicial de la Federacion por meses, no obstante para el ingreso para el
amparo indirecto fue pasivo, presentado el 04 de diciembre del 2020, y admitido el
18 de enero del 2021, considerando que es un grupo en condiciones de vulnerabilidad
como lo son Nifias y Nifios se esperaba una atencién en menor tiempo.

Otras de las situaciones fue la obtencién de informacioén a través de la Plataforma
Nacional de Transparencia (PNT), en la que fueron solicitadas informacion a las
autoridades responsables y que no fueron otorgadas como se detalla en la Figura 57.

161



Figura 57. Solicitud de Informacién en la Plataforma Nacional

de Transparencia en México.

No. de folio Fecha de Fecha de Entidad Plazos de Estatus de
solicitud inicio del Publica respuesta y la solicitud.
tramite posibles
notificaciones a
la solicitud
[ 00661320 14-07-2020 | 01-09-2020 | Secretaria- 02-10-2020 Sin
i Institulo de 08-09-2020 respuesta
} Salud T
3 (ISECH) 16-10-2020
00877220 29-09-2020 | 01-10-2020 | Ayuntamiento 29-10-2020 Sin
de Tuxtla respuesta
Gutiérrez-
Sistema 08-10-2020
Municipal de
Agua Potable
y 13-11-2020
Alcantarillado
Smapa
1610100215420 | 03-10-2020 | 05-10-2020 | Comision 02-11-2020 Respuesta,
| Nacicnal del dltima
Agua actualizacion
(CONAGUA) 03 de abril
2021
| 00987320 14-11-2020 | 04-01-2021 | Secretaria- 01-02-2021 Sin
| Instituto  de 11-01-2021 respuesta
Salud
| (SECH) 15.02-21

Fuente: Elaboraciéon propia en base a los documentos emitidos por la Plataforma Nacional de
Transparencia.

En base en lo anterior hasta este momento la plataforma contintia con el aviso de

suspension de actividades que sefiala:
El Sistema Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacién Publica y Proteccién
de datos Personales informa que la gran mayoria de los organismos garantes de la
transparencia, el acceso a la informacién plblica y la proteccién de datos personales,
motivados por la contingencia sanitaria derivada de la propagacion del COVID-19 a
nivel mundial y nacional, acordaron la suspension de términos en tramites,
procedimientos y demas medios de impugnacion, lo cual incluye: las solicitudes de
acceso a la informacién, las solicitudes para el ejercicio de los derechos ARCO, los
medios de impugnacion respectivos, los procedimientos de investigacion y
verificacion, de imposicion de sanciones y denuncias por incumplimiento a las
obligaciones de transparencia, los procedimientos de inconformidad y, en su caso, los
relacionados con la facultad de atraccién; asi como la ampliacién de plazos para la
carga y actualizacion de la informacion que realizan las instituciones publicas de la
federacion y los estados en el Sistema de Portales de Obligaciones de Transparencia
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de la Plataforma Nacional de Transparencia, en términos de las disposiciones que
cada uno de sus Plenos considerd oportunos y necesarios (Plataforma Nacional de
Transparencia, 2021)

Por lo anterior el acceso a la informacién publica por medios digitales se vio
interrumpida y no se obtuvo la informacién solicitada hasta el momento.

Durante el proceso jurisdiccional la incorporacion del acceso a la justicia de las
Nifias, Nifios y Adolescentes fue pasiva, transcurrieron nueve meses para presentar
el amparo debido a la contingencia sanitaria; otra de las situaciones durante el
proceso fue la obtencion de copias del expediente, ya que el servicio fue cancelado,
debido a que el juzgado argumenté que a raiz de la contingencia sanitaria el personal
asignado al area no se encontraba laborando; pero el hecho que el Juzgado Sexto de
Distrito informara la carencia de un equipo de fotocopiado por su mal estado por
fallas técnicas es un tanto incomprensible en este nivel jurisdiccional. Cabe destacar
que las opciones brindadas para los usuarios fue que se podian obtener impresiones
a través del expediente electrénico, pero esta accion solo es autorizado a través del
abogado o profesional con firma electronica y que esté validado en la plataforma de
Poder Judicial de la Federacién; por su parte las victimas si quisieran consultar su
expediente Unicamente podrian hacerlo por 25 minutos, y a través de fotografias
tomadas por su celular, es decir con tiempo limitado y con un equipo de calidad para
que las imagenes puedan ser claras al imprimir, sin mencionar el costo que representa
la impresion de imagenes; expresandolo en cantidades monetarias varia de $ 2.00 a
$ 10.00 por impresién de cada una de las hojas del expediente para los victimas; con
todo lo anterior se argument6 las medidas de racionalidad, austeridad, disciplina
presupuestal y modernizacion de la gestion del PJF para el ejercicio fiscal dos mil
veinte, derivado del Acuerdo General del Comité Coordinador para Homologar
Criterios en Materia Administrativa e Internacional del Poder Judicial de la Federacion
(PJF), que establece, los recursos materiales de ese o¢rgano jurisdiccional son
limitados.

Otra de las situaciones fue que al asistir a consultar el expediente al juzgado sexto
el expediente no estaba completamente integrado, faltaban firmas en los documentos
y el personal del juzgado en ese momento se enter6 que el expediente estaba
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incompleto, tuve que esperar en el mismo tiempo que se me habia otorgado para la
revision y en el que ellos terminaban de archivar y resolver sus pendientes en 25
minutos (Consejo de la Judicatura Federal , 2021).

En cuanto a la presentacion de la queja en la Comision Estatal de Derechos
Humanos, el primero obstaculo fue la atencién a la queja en la Comisién Nacional de
Derechos Humanos, ya que desde su presentacion recibida el 20 de octubre en el
2020, no hubo atencién por parte del personal de la Comisién Nacional de Derechos
Humanos de forma oficial , solo via telefénica al menos 2 veces y por correo
electrénico, en el cual hubo notificaciones del seguimiento hasta el 16 de marzo del
2021 con un oficio con fecha 30 de noviembre del 2020, en el que referian que era un
caso para resolver por el Gobierno Estatal y Municipal, y daban a conocer que su
seguimiento seria a través de la Comision Estatal de Derechos Humanos.

Con respecto a la Atencion en la Comision Estatal de Derechos Humanos, la queja
tuvo que ser ratificada por las madres de familia, a las que di acompafiamiento para
su atencion, cabe sefialar que la cita fue a las 11:00 am de la mafiana y la salida a las
17:00 horas, donde éramos las Unicas personas en la Direccion de Quejas, debido a
la lentitud del sistema de quejas que maneja la CEDH, que presuntamente no quedaba
almacenada y no emitian un registro lo que provocé que declararan mas de una vez;
ya que después de tanto tiempo que habia pasado, desde la remision de la CNDH a
la CEDH la Directora de Quejas no tenia claro si el problema continuaba; lo cual es
lamentable el proceso para la atencién a las madres de familias de las victimas.

En la Comision Estatal de Derechos Humanos el trato ha sido inadecuado por su
personal especificamente de la visitadora adjunta, ya que no ha dado seguimiento al
documento de la CNDH, partiendo nuevamente desde cero, ha considerado para sus
informes unicamente a la Secretaria de Educacion, ademas de la ratificacion de las
victimas, ha solicitado la entrevista de las madres de familia, en el que ha referido que
no ha habido interés en el caso por parte de las madres de familia, cuando solamente
via telefénica y por la insistencia como defensora, la visitadora contintia con el
seguimiento de la queja, lo cual es contraproducente ya que una vez incorporada la
queja las victimas segun lo establece la ley deben ser informadas el avance del caso
al menos una vez al mes.

164




Por lo anterior la incorporacién de la burocracia del Estado en horarios de oficina
ha sido por guardias por la contingencia sanitaria por COVID-19, lo que ha generado
retrasos para el acceso a la justicia.

5.3 Estimacion de los tiempos y otras posibles vias de defensa
En cuanto a los tiempos estimados para el proceso por la via jurisdiccional a través del

comunicado emitido el 28 de mayo del 2021 por la Secretaria de Hacienda y Crédito
Publico en el que 01 de junio del 2021 se reanudaron las labores de las dependencias
y entidades del poder ejecutivo en virtud de que el Comité de Seguridad de Salud del
Estado de Chiapas determind que existen condiciones favorables para retorno seguro
para actividades presenciales (El Orbe, 2021).

La Secretaria de Salud presenté sus informes correspondientes, precisando que es
la institucion gubernamental que faltaba por realizarlo ante el sexto juzgado de distrito;
a pesar de ello la audiencia constitucional continuara postergandose a efecto que se
realicen todas las diligencias pendientes entre ellos la admisién de pruebas solicitada
por la quejosa, por lo que la audiencia sefiala para el 5 de agosto del afio en curso se
aplazara en tanto no se tengan por realizados los procedimiento, considerando esta
audiencia como la parte mas importante en el juicio de garantias.

En la audiencia constitucional estamos en espera de una sentencia favorable, ya
que en caso de no serlo se recurrira al recurso de revision con fundamento en el
articulo 81 de la Ley de Amparo (Camara de Diputados,2018, p.30).

Por otra parte, se continta el proceso en la Comisién Estatal de Derechos Humanos
con la queja admitida el pasado 16 de marzo del 2021 nimero CEDH/0203/2021
atendida por la visitadora adjunta Lic. Eliana Estrada Aleman, en el cual se continta
programando las entrevistas con las madres de familia de las nifias y nifios agraviados
para que sean integrada al expediente de queja.

En cuanto a la solicitud de medida cautelar, se esta analizando la posibilidad de
realizar una nueva solicitud en virtud de los hechos del pasado 11 de junio del 2021,
en la que dos personas fueron subsionados por alcantarillas en la zona oriente de la
ciudad, dia en que los afluentes de la zona oriente retornaron su curso sobre calles y
avenidas por las fuertes lluvias y que al momento de bajar de su vehiculo dos adultos
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fueron subsionados y lamentablemente fallecieron, es por ello el riesgo que las nifias
y nifios corren en sus centros escolares por riesgos a la salud por aguas residuales ya
que se ubican diversas alcantarillas que colapsan en época de lluvias a lo largo de la
via publica donde se ubica el centro escolar y que ante la falta de mantenimiento
puede provocar pérdidas irreparables, derivado también a que el Estado mexicano
planea el retorno a clases y es necesario garantizar las medidas de proteccién a las
Nifias, Nifios y Adolescentes, ya que hasta el momento no se han realizado acciones

de prevencion frente a la inseguridad que prevalece por desbordamiento del afluente
del rio Bambu o 24 de junio.
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CONCLUSIONES

En el capitulo 2 se desarrollé el marco normativo en México sobre el reconocimiento
de los Derechos Humanos de las Nifias, Nifios y Adolescentes en la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos asicomo en el marco juridico internacional;
en el que con base al contexto del caso, se concluye el incumplimiento del Estado
para proteger los derechos de NNA en el marco de los derechos humanos, en el que
sus acciones realizadas no han contribuido con eficacia a la realidad de NNA para
garantizar sus proteccion en México y con mayor énfasis en el Estado de Chiapas,
esto en correspondencia a los ambiguos programas y politicas publicas que se han
establecido a lo largo de los sexenios sefialados en los Planes de Desarrollo Nacional
y Estatal.

Lo anterior afirmado por la Comisién Nacional de Evaluacion de los programas
gubernamentales, que ha referido que no se cuantifican las poblaciones potenciales
y objetivos en las evaluaciones, no se precisan las areas de atencién de los programas
establecidos, no hay evaluaciones de las metas de los indicadores, no existen estudios
de factibilidad, como el hecho que no hay indicadores que se integren a la matriz de
indicadores de resultados en el que se consoliden la identificacion temprana y control
de riesgos de enfermedades por vectores y de enfermedades infecciosas para NNA.

En este contexto el Comité del Pacto de Derechos Civiles y Politicos
especificamente en la Observacién General no. 17, en referencia al articulo 24 del
citado pacto, describe que los Estados parte no proporcionan datos suficientes sobre
la forma en que se garantiza a las nifias y nifios el disfrute de sus derechos, no se
sefalan medidas econdmicas y sociales para disminuir la mortalidad infantil; lo que
indica que el Estado mexicano esta incumpliendo en sus obligaciones de accionar con
la debida diligencia en aras de proteger, garantizar, prevenir e investigar como lo
establece la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, lo anterior en
base al estudio presentado en el Capitulo Il de este proyecto de defensa, con
referencia al analisis estadistico de morbilidad en Nifias, Nifios y Adolescentes de 0 a
9 afios yde 10 a 17, en el que se visibiliza las afectaciones a la salud por riesgos en
su ambiente escolar de enfermedades endémicas en Nifias, Nifios y Adolescentes en
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la zona oriente de Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, sefialada como zona de riesgo , en donde
no se han establecido la aplicaciéon de medidas de proteccion eficaces, por el riesgo
ambiental por contaminacion provocado por afluente del rio Bambu o 24 de junio en
el cual hay que enfatizar que la trayectoria de este afluente ha sido obstaculizado,
ya que fue convertido en via publica, y en el que en su trayectoria fueron construidas
escuelas publicas.

Es asi como el Estado no ha establecido monitoreos para las enfermedades
endémicas y por vector en la zona escolar para que se evallen las afectaciones a la
salud en Nifas, Nifios y Adolescentes con mecanismos que contribuyan a disminuir la
alta morbilidad de enfermedades de tipo infecciosas y por vector por causas
ambientales que les afecta de forma recurrente.

En cuanto a la metodologia de defensa que corresponde al capitulo Ill se sefiala
que los recursos interpuestos se vieron de cierta manera afectados en su proceso,
derivado de la contingencia sanitaria por COVID-19 lo que provoco se obstaculizara
el derecho de acceso a la justicia de NNA, pero que finalmente la institucion dispuso
de mecanismos digitales por el que se obtuvo la admisién del recurso de amparo
indirecto 693/2020, que en la actualidad por tiempos de pandemia es un logro, por
el impacto generado por el cierre de todas las instituciones en la que hasta marzo del
2020 se realizaba de forma presencial por contingencia sanitaria .

Con la admisién del recurso antes mencionado, se inicia un precedente en la
ciudad capital Tuxtla Gutiérrez para la defensa de las nifias y nifios que son afectados
en sus derechos humanos perjudicados por un entorno no saludable para su
desarrollo, provocados por las afectaciones de un afluente que fue urbanizado por el
Estado con la construccion de calles, escuelas y viviendas sobre la trayectoria del
afluente , y que hoy en dia el Estado no habia atendido con particularidad, pero que
gracias a este recurso juridico promovido a través de la Maestria en Defensa de los
Derechos Humanos esta en proceso y a la espera de una sentencia, que en caso de
ser positiva sentaria un precedente muy importante para todas las poblaciones
escolares que se encuentran construidas al margen de los diferentes afluentes
urbanizados en Tuxtla Gutiérrez, ya que con ello habria la posibilidad que mas NNA
puedan promover un juicio para su defensa en el que hagan valer sus derechos
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sociales como el derecho a la proteccion a la salud por entornos no saludables como
parte de los derechos humanos reconocido en la Constitucién Politica de los Estados
Unidos Mexicanos y Tratados Internacionales .

También cabe mencionar, que el Estado no tiene informacién publica desagregada
sobre la atencién a estas enfermedades, no hay monitoreos y evaluaciones de la
situacion real de las enfermedades de tipo infecciosas y por vector que ya han sido
sefialadas por la Organizacion Mundial de la Salud que provocan la muerte de millones
de nifias y nifios a nivel mundial, por ser consideradas enfermedades olvidadas por los
Gobiernos.

Como parte de los mecanismos no jurisdiccionales, en la Comisién Nacional de
Derechos Humanos (CNDH) y la Comision Estatal de Derechos Humanos (CEDH)
como organismos defensores de Derechos Humanos, el proceso ha sido
exageradamente pasivo, en donde no se implementaron mecanismos para las victimas
directas e indirectas para la presentacion de la queja por la contingencia sanitaria.

En principio la sede de la CNDH se encuentra en San Cristébal de las Casas,
Chiapas, y el recurso fue presentado de forma presencial en octubre del 2020, en el
que después de la complicada comunicacién en la sede nacional, la queja fue remitida
a la Comisién Estatal de Derechos Humanos en donde después de un proceso de
ratificacion por cada una de las madres de familias de las victimas de manera
presencial a pesar de la contingencia sanitaria, fue admitida en el mes de marzo del
2021 pasaron cinco meses para ello.

En la actualidad a pesar que hay un documento de la CNDH en el expediente de
queja en la que se especifica las razones para su tratamiento en la entidad estatal
sefialadas como unidades responsables el Ayuntamiento Municipal, el Sistema de
Agua Potable y la Secretaria de Educaciéon Estatal, la CEDH ha iniciado las
investigaciones con solo una de las instituciones, ademas de lo anterior, la visitadora
entrevistdé a las victimas indirectas nuevamente para agregar sus declaraciones al
expediente para mayor informacion en la CEDH, y realizar un analisis para su
seguimiento, sin que hasta el momento se haya realizado diligencias de forma
presencial en la zona u acciones para la proteccion de los derechos de las nifas y
nifios que después de todo este tiempo, en el que incluso se establecié el regreso a
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clases el pasado 30 de agosto del 2021; lo que deriva el burocratismo excesivo de
esta institucion protectora de los derechos humanos, en la que a pesar de lo
desarrollado en la queja de referencia no hay establecido un comunicado, o un
mecanismo de vigilancia de los derechos humanos de NNA en la zona de riesgo; No
obstantes se continGia en el proceso no jurisdiccional a casi un afio de haberlo
iniciado, lo cual es lamentable de una institucién que debe defender de forma diligente
los derechos humanos de NNA como su principal prioridad.

Por lo anterior se continta en el desarrollo del proceso de agotamiento de recursos
internos en la que el Estado ha incurrido en una omisién de proteger el derecho a la
proteccion a la salud de Nifias, Nifios y Adolescentes de acuerdo al derecho al disfrute
del mas alto nivel posible de salud, derecho fundamental que el Estado debe otorgar
a través de condiciones seguras y saludables de los factores determinantes a la salud
y evitar que aguas residuales circulen en la comunidad escolar de forma
permanente que originan afectaciones a la salud a NNA de la escuela primaria Juan
Escutia.

Por lo tanto el Estado ha sido omiso para garantizar la proteccion a la nifiez, debido
a la falta de prevencion, investigacion y monitoreo que afectan la condicién de Nifias,
Nifios y Adolescentes a su sano desarrollo en una zona de riesgo, ya que se
documenté que las Nifias, Nifios y Adolescentes en Chiapas, no tienen considerados
programas especificos de salud para la disminucién de morbilidad por enfermedades
de tipo infecciosas y por vector, ocasionando que la salud de infantes y adolescentes
no posean una proteccion de garantia social.

Relacionado a lo anterior se encuentra que no se sefiale un presupuesto publico
definidos para a la proteccién del derecho a su salud para los nifiez, para contrarrestar
la morbilidad por enfermedades de tipo infecciosa y por vector a la que han estado
expuestos por décadas, situacion que se afirma con los indicadores elaborados con
base a la informacién de la Coordinacién Estatal de Epidemiologia del Estado de
Chiapas, por las incidencias que predominan en el lado oriente de la ciudad por
enfermedades con riesgo de mortalidad para nifios y adolescentes, debido a que en
la actualidad estan mayormente expuestos por la situacion de la pandemia COVID-
19.
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Cabe destacar que se han presentado acciones urgentes en la Organizacioén de
las Naciones Unidas, asi como la solicitud de medidas cautelares en la Comisién
Interamericana de Derechos Humanos, en la que se ha sefialado que el Estado
mexicano no cumple con lo estipulado en los Tratados Internacionales para la defensa
y proteccion a la nifiez que ha ratificado, como su responsabilidad Internacional en la
que nifias y nifios han sido afectados por afios, acciones en el plano internacional que
han provocado que las autoridades responsables presenten proyectos de inversion
encarpetados y olvidados en ejercicios anteriores y que no habian seguimiento para
su ejecucion, pero que derivado de las presién de las acciones juridicas e
internacionales han aceptado el problema en la zona en la que el Estado esta en la
obligacion de reparar.

Dicho lo anterior, estas acciones también han provocado la presencia Proteccion
Civil, Ayuntamiento Municipal, en la zona, en las que a partir de las acciones
emprendidas como parte del proceso de defensa estan en constante revision de
alcantarillas, y fumigaciones para el control de vectores, que antes no se realizaban
con tanta particularidad, asi también la visita de personal de la Secretaria de Salud
en la escuela primaria, que de fondo sabemos que no es una solucion al problema
pero que ahora esta en la agenda de estas instituciones. Asi también las unidades
responsables han presentado el informe que realizaron en atencién a la solicitud de
medida cautelar ante el juez durante el proceso de amparo indirecto, lo que ha hecho
saber al Juez Sexto de Distrito que este problema se ha visibilizado en el plano
internacional.

Por lo tanto, a pesar de los contratiempos y demoras en los procesos internos, el
caso de defensa seguira su trayectoria al Sistema Internacional de Naciones Unidas
para la reparacion de la violacion a la proteccién a la salud de Nifias, Nifios y
Adolescentes y hacer valer su derecho como una responsabilidad que el Estado esta
obligado respetar.

171



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ACNUR (1978,11 de febrero). Carta Social Europea.
https://www.acnur.org/fileadmin/Documentos/BDL/2002/1934. pdf ?file=t3/fileadmin/Doc
umentos/BDL/2002/1934

Asociacion de Industrias de Informacién Farmacéutica, A.C. (2016,26 de abril). Recorte
Presupuestal al Sector Salud 2016: Reingenieria Base Cero. https://amiif.org/recorte-
presupuestal-al-sector-salud-2016-reingenieria-base-cero/

Alcantarillado, A. M. (2014,27 de agosto de 2014).
https:/tuxtla.gob.mx/pg/muni/archivosftransparencia-fiscal/1-marco-regulatorio/3-2-
reglamento-interior-del-smapa. pdf

Animal Politico. (2018,29 de marzo de). Seguridad y salud, los derechos humanos mas

vulnerados durante el sexenio de Pefa Nieto.
https://www.animalpolitico.com/2018/03/derechos-humanos-mas-vulnerados-sexenio-
epn/

Aytto. Municipal. Reglamento Interior del Sistema Mun. de Agua Potable y Alcantarillado.
(2014,27 de agosto de 2014). hitps://tuxtla.gob.mx/pg/muni/archivos/transparencia-
fiscal/1-marco-regulatorio/3-2-reglamento-interior-del-smapa. pdf

Ayuntamiento de Tuxtla Gutiérrez. (s.f.). Conoce la herramienta no compres riesgos.
https://iciplam.tuxtla.gob.mx/nocompresriesgos

Ayuntamiento Municipal (2014,27 de agosto de 2014). Reglamento Interior del Sist. Municipal
de Agua Potable y Alcantarillado. https://tuxtia.gob.mx/pg/muni/archivos/transparencia-
fiscal/1-marco-regulatorio/3-2-reglamento-interior-del-smapa. pdf

Beristain, C. M. (2010). Manual sobre Perspectiva Psicosocial en la Investigacién de Derechos
Humanos: https://www.cejil.org/sites/default/files/legacy_files/Manual-sobre-
perspectiva-psicosocial-en-la-investigacion-de-dh_0.pdf

Beristain, C. M. (2010). IIDH. Dialogos sobre la reparacion.
https://www.iidh.ed.cr/liIDH/media/1585/dialogos-sobre-la-reparacion-2010.pdf

Boven, T. V. (2010). Principios y Directrices Basicos de las Naciones Unidas sobre el Derecho
de las Victimas de Violaciones manifiestas de las Normas Internacionales de Derechos
Humanos y de Violaciones Graves del Derecho Internacional Humanitario a Interponer
Recursos. https://legal.un.org/avl/pdf/ha/ga_60-147/ga_60-147_s.pdf

Camara de Diputados del H. Congreso de la Unién. (2013,09 de enero de). Ley General de
Victimas.

172




https://normatecainterna.sep.gob.mx/work/models/normateca/Resource/222/8/images/|
ey_general_victimas.pdf

Camara de Diputados del H. Congreso de la Unién. (2018,15 de junio). Ley de Amparo,
Reglamentaria de los Articulos 103 y 107 de la Constituciéon Politica de los Estados
Unidos Mexicanos. http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LAmp_150618.pdf

Camara de Diputados H. Congreso de la Unién. (2017,05 de febrero de 1917). Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf_mov/Constitucion_Politica.pdf

Camara de Diputados H. Congreso de la Unién. (2021,19 de febrero). Ley General de Salud.
Obtenido de http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/142_190221.pdf

Céamara de Diputados. (1917, 05 de febrero). Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos. http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf_mov/Constitucion_Politica.pdf

Camara de Diputados. (1917,5 de febrero). Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos. http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf_mov/Constitucion_Politica.pdf

Camara de Diputados del Congreso de la Unién. (2020,06 de enero). Ley de Aguas
Nacionales. http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/16_060120.pdf

Céamara de Diputados del Congreso de la Unién. (2014,04 de junio). Decreto por el que se
Adicionan y Reforman y Derogan Diversas Disposiciones de los Titulos Tercero Bis y
Décimo Octavo de la Ley General de Salud.
http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/ref/igs/LGS_ref85_04jun14.pdf

Camara de Diputados del Congreso de la Uni6n. (2019,29 de noviembre). Decreto que crea el
INSABI y desaparece al Seguro Popular.
http://www5.diputados.gob.mx/index.php/esl/Comunicacion/Agencia-de-
Noticias/2019/Noviembre/29/3808-Publica-DOF-decreto-que-crea-el-Insabi-y-
desaparece-el-Seguro-Popular

CEMEFI (s.f.). Redes de Organizaciones de la Sociedad Civil.
https://www.cemefi.org/redes/?page_id=125

CDHCM. (2017,7 de junio de). Reporte a Mecanismos Internacionales Comisionada
Esmeralda Arosemena de Troitifio: https://cdhcm.org.mx/wp-
content/uploads/2014/02/Reporte_Relatora-Ninez_CIDH_DEF .pdf

Chacén, w. (2019,12 de abril). Cuarto Poder. https://www.cuartopoder.mx/chiapas/denuncian-
abandono-en-la-escuela-secundaria-valentin-gomez-farias/282198/

Chavez, A. (2014). Drenaje desbordado un foco de contaminacién en Infonavit Grijalva. La voz
del Sureste.https://diariolavozdelsureste.com/2014/10/drenaje-desbordado-un-foco-de-
contaminacion-en-infonavit-grijalva/

173




Chiapas, h. (sf). Ley organica de la Administracién Publica Federal.
http://www.haciendachiapas.gob.mx/marcojuridico/estatal/informacion/Leyes/ley_organi
ca.pdf

Chiapas, P. J. (sf). Tesis y Jurisprudencias. Consultado el 02 de marzo de 2020,
http://www.poderjudicialchiapas.gob.mx/forms/archivos/02adtesis-aislada-
constitucional-6.pdf

Chiapas, S. d. (sf). Ley Organica. Consultado el 26 de febrero de 2020,
dhttp://www.educacionchiapas.gob.mx/NormatividadSE/Ley%200rganica%20de%20la
%20Administraci%C3%B3n%20Publica%20del%20Estado%20de%20Chiapas. pdf

Chiapas, Salud. (s.f). Programa Estatal de Salud 2013-
2018.http://saludchiapas.gob.mx/doc/marco-normativo/estatal/planes-y-programas/2.-
%20programa_estatal_en_salud.pdf

Chiapas, T. (2019, de junio). Noticieros Televisa. Dengue aumenta 219% en comparacién de
2018. https://noticieros.televisa.com/ultimas-noticias/dengue-mexico-2019-aumentan-
casos-virus/

CNDH. (2014). ;Por qué es importante cuidar el medio ambiente? En CNDH, El Derecho
Humano al medio ambiente sano para el desarrollo y bienestar. México D.F.: Direccién
de publicaciones de la CNDH.

Comisién de Derechos Humanos del Distrito Federal. (2016, agosto). Politica y Presupuesto
Publico con enfoque de Derechos Humanos. https://cdhcm.org.mx/wp-
content/uploads/2014/05/dfensor_08_2016.pdf

Comisién Econémica para América Latina y el Caribe (1999). Gestion de Cuencas y Rios
Vinculados con Centros Urbanos.
https://repositorio.cepal.org/bitstream/handle/1 1362/31384/1/S99120968_es.pdf

Comision de Fomento de las Actividades de la Sociedad Civil. (s.f.). Buscador de OSC.
http://www sii.gob.mx/portal/

Comision Interamericana de Derechos Humanos (1988,17 de noviembre). Protocolo Adicional
a la Convenciéon Americana sobre Derechos Humanos en Materia de Derechos
Econémicos, Sociales y. Culturales. https://www.cidh.oas.org/Basicos/basicos4.htm

Comision Interamericana de Derechos Humanos. (1988,17 de noviembre). Protocolo
Adicional. a la CADH en MAT. DE DESC.
https://www.cidh.oas.org/Basicos/basicos4.htm

Comision Interamericana de Derechos Humanos. (2006,04 de julio). Caso Ximénez Lopes vs
Brasil. https://www.corteidh.or.cr/docs/casos/articulos/Seriec_149_esp.pdf

174




Comision Interamericana de Derechos Humanos. (2012). OAS.ORG.
http://www.oas.org/es/cidh/docs/folleto/CIDHF olleto_esp.pdf

Comision Interamericana de Derechos Humanos (2013). Reglamento de la Comisién
Interamericana de Derechos Humanos.
http://www.oas.org/es/cidh/mandato/Basicos/reglamentoCIDH.asp

Comisién Interamericana de Derechos Humanos (2018,08 de marzo). Poblete Vilches y otros
vs Chiles. https://www.corteidh.or.cr/docs/casos/articulos/seriec_349_esp.pdf

Comision  Nacional de  Arbitraje = Médico.  (2019). Informe  Anual de
Actividades.https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/541317/InformeAnualdeA
ctividadesCONAMED_2019_1.pdf

Comision Nacional de Derechos Humanos (2014). ;Por qué es importante cuidar el medio
ambiente? El Derecho Humano al medio ambiente sano para el desarrollo y bienestar.
México D.F.: Direccion de publicaciones de la CNDH.

Comision Nacional de Derechos Humanos (2014,04 de diciembre). Ley General de los
Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes
https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2021-01/Ley_GDNNA.pdf

Comision Nacional de Derechos Humanos (2018). México se integra a la Organizacién de
Estados Americanos. https://www.cndh.org.mx/noticia/mexico-se-integra-la-
organizacion-de-los-estados-americanos-
oea#.~text=M%C3%A9xico%20se%20integra%20a%20la%200rganizaci%C3%B3n%
20de%20los%20Estados%20Americanos%20(OEA),-
%22M%C3%A9xico%20ha%20sido&text=E|%205%20de%20may0%2

Comisién Nacional de Derechos Humanos (2018,25 de junio). Ley de la Comisién Nacional de
Derechos Humanos.

Comisién Nacional de Derechos Humanos (2018. Agosto). Lineamientos para la atencién
integral a victimas. appweb.cndh.org.mx/biblioteca/archivos/pdfs/Lineamientos-
Atencion-Victimas-3-ed.pdf

Comision Nacional de Derechos Humanos (2019,6 de noviembre). Nifias, Nifios y
Adolescentes Victimas del Crimen Organizado.
https://www.cndh.org. mx/sites/default/files/documentos/2019-11/Estudio-ninas-ninos-
adolescentes-victimas-crimen. pdf

Comision Nacional de Derechos Humanos. (2014, diciembre). Ley General de los Derechos
de Nifias, Nifios y Adolescentes.
https://www.cndh.org. mx/sites/default/files/documentos/2021-01/Ley_GDNNA.pdf

Comision Nacional de Derechos Humanos. (2017). Ley General de los Derechos de Nifias,
Nifios y Adolescentes (Tercera ed.). México.

175



Comision Nacional de Derechos Humanos. (2018, 19 de diciembre). Informe. Recomendacion
No. 73/2018. https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2019-
01/Rec_2018_073.pdf

Comisiéon Nacional de Derechos humanos. (2019). Derechos Humanos México. Revista del
Centro Nacional de Derechos Humanos. Ciudad de México.

Comisién Nacional de Derechos Humanos. (2019, octubre). Informe Especial Sobre la
Situaciéon de los Derechos de nifias, nifios y adolescentes en Centros de Asistencia
Social y Albergues publicos de la Republica Mexicana:
https://www.cndh.org. mx/sites/default/files/documentos/2019-11/IE-ninas-ninos-
adolescentes-centros-albergues. pdf

Comisién Nacional de Derechos Humanos (2019,10 de octubre). Recomendacién 91/2019:
https://www.cndh.org.mx/documento/recomendacion-912019

Comisién Nacional de Derechos Humanos (2019,20 de junio). Recomendacion General
34/2019. https:/Awww.cndh.org. mx/sites/default/files/documentos/2019-
07/REC_2019_034.pdf

Comision Nacional de Derechos Humanos (s.f). El Interés Superior de Nifias, Nifios y
Adolescentes, una consideracion primordial.
https://www.cndh.org. mx/sites/default/files/doc/Programas/Ninez_familia/Material/cuadri
_interes_superior_NNA pdf

Comision Nacional de Derechos Humanos (s.f). Estructura de la CNDH.
https://iwww.cndh.org.mx/cndh/estructura

Comisiébn  Nacional de Evaluaciéon (2015). Ficha de Monitoreo 2015_
https://www.coneval.org.mx/coordinacion/Documents/monitoreo/Fichas_sectoriales/Fic
ha%20de%20monitore0%202015_SALUD.pdf

Comision Nacional de Evaluacién (2020). Ficha de Monitoreo.
https://www.coneval.org.mx/InformesPublicaciones/Documents/FIMyE_ 19-20.pdf

Comité de Derechos Econémicos (2000,11 de agosto). El Derecho al Disfrute del mas Alto
Nivel Posible de Salud, Observacion General 14. Consejo econémico y Social, Ginebra,

Consejo de la Judicatura Federal (2021,16 de febrero). Servicios y Tramites.
https://www.dgepj.cjf. gob.mx/internet/expedientes/ExpedienteyTipo.asp

CONTRAPODER (2020,8 de junio). Graves riesgos de Contagio por Infecciones por vector y
enfermedades gastrointestinales en escuelas de Tuxtla Gutiérrez. Diario Contrapoder.
Informacién con Inteligencia.
http://www.diariocontrapoderenchiapas.com/v3/index.php/principal/23822-graves-
riesgos-de-contagio-por-infecciones-por-vector-y-enfermedades-gastrointestinales-en-

176



escuelas-de-tuxtia?fbclid=IwAR261yi7Ea5YtTVh4HDAgQIW7dAc2Z-10w-
cvBEC2HZ_7NzQFehhOcOWzOtY

Contreras, J. C. (2013). Introduccién al Derecho Internacional de los Derechos Humanos.
México: Flacso-México.

Coral- Diaz, A. M., Londofio-Toro, B., & Mufioz-Avila, L. M. (2010). El Concepto de Litigio
Estratégico en América Latina 1990-2010.
http://www.scielo.org.co/pdfivniv/in121/n121a03.pdf

Corte Interamericana de Derechos Humanos (2020, de diciembre). Cuadernillo y
Jurisprudencia de la Corte Interamericana de Derechos Humanos No. 5 nifias, nifios y
Adolescentes. https://www.corteidh.or.cr/sitios/libros/todos/docs/cuadernillo5.pdf

Corte Interamericana de Derechos Humanos (s.f). Historia.
https://www.corteidh.or.cr/historia.cfm

Duque, C. (2014). Exigibilidad Estratégica en Derechos Humanos. Aportes Andinos 35.
file:///E:/Descargas/Por%20qu%C3%A9%20un%20litigio%20estrat%C3%A9gico%20en
%20DDHH.pdf

El Orbe. (2021,28 de mayo). Reanuda Actividades la Burocracia de Chiapas el Préximo 1° de
Junio. https://elorbe.com/portada/2021/05/29/reanuda-actividades-la-burocracia-de-
chiapas-el-proximo-1o0-de-junio.html

El Universal (2016). ,Qué es el Litigio Estratégico? Margarita Luna Ramos.
https://www.eluniversal.com.mx/entrada-de-opinion/articulo/margarita-luna-
ramos/nacion/2016/04/19/que-es-el-litigio-estrategico

Estrada, A. (2019,06 de junio). El Heraldo de Chiapas.
https://www elheraldodechiapas.com.mx/local/marchan-alumnos-y-padres-de-familia-
de-la-secundaria-valentin-gomez-farias-3726305.html

Europea, a. C. (s.f). Consultado el 01 de marzo de 2020,

https://www.acnur.org/fileadmin/Documentos/BDL/2002/1934. pdf?ile=t3/fileadmin/Doc
umentos/BDL/2002/1934

Gobierno de México (2017,21 de septiembre). Aniversario de la Ratificacion de México de la
Convencion de los Derechos del Nifio. https://www.gob.mx/sipinna/agenda/aniversario-
de-la-ratificacion-de-mexico-de-la-convencion-de-los-derechos-del-nino

Gobierno de México (2019). Estadisticas del RENAVI.
https://www.gob.mx/ceav/documentos/estadisticas-del-renavi

Gobierno de México (s.f.). Grupo de Atencién Integral para la Salud de la Adolescencia (GAIA).
https://www.gob.mx/salud/censia/es/articulos/grupo-de-atencion-integral-para-la-salud-
de-la-adolescencia-gaia-130953?idiom=es

1w



Gobierno de México. (s.f.). Norma Oficial Mexicana NOM-047-SSA2-2015, para la atencién a
la salud del grupo etario de 10 a 19 afios de edad.
https://www.gob.mx/salud/censia/es/articulos/proyecto-de-norma-oficial-mexicana-proy-
nom-047-ssa2-2014-para-la-atencion-a-la-salud-del-grupo-etario-de-10-a-19-anos-de-
edad?idiom=es

Gobierno de México (s.f.). Programa de Accién Especifico (PAE), Salud para la Infancia y la
Adolescencia 2013-2018. https://www.gob.mx/salud/censia/documentos/programa-de-
accion-especifico-pae-salud-para-la-infancia-y-la-adolescencia-2013-2018?idiom=es

Gobierno de Meéxico (s.f). Programa de Atencion a la Salud de la Infancia.
https://www.gob.mx/salud/censia/acciones-y-programas/infancia

Gobierno de México. Centro de Salud para la infancia y la Adolescencia (CENSIA). (s.f.).
https://www.gob.mx/salud%7Ccensia/que-hacemos

Gobierno del Estado (s.f.). Sistema Estatal de Seguimiento y Evaluacién del Estado de
Chiapas. http://www.siese.chiapas.gob.mx/evaluacion/#

Gutiérrez Contreras, J. C., Covelli Rincon, T., & Martinez Cantu, S. (2011). Litigio Estratégico
en Derechos Humanos. Modelo para armar. México: Comisién Mexicana de Defensa y
Promocion de los Derechos Humanos.

Hacienda Chiapas (2020, 4 de junio). Constitucion Politica del Estado de Chiapas.
http://www.haciendachiapas.gob.mx/marcojuridico/estatal/informacion/Leyes/constitucio
n.pdf

Human Rigth Watch. (s.f). Sobre nosotros. Consultado el 01 de mayo de 2021,
https://www.hrw.org/es/about/about-us

Humanos, O. U. (s.f.). Declaracion Universal de Derechos Humanos. Consultado el 01 de
marzo de 2020.
https://www.ohchr.org/EN/UDHR/Documents/UDHR_Translations/spn.pdf

Infancia sin Violencia (2011, 08 de noviembre). Detengamos la Violencia contra la Infancia en
México. http://infanciasinviolencia.org/category/campana/

Institucionales, |. G. (2011). la Defensa Integral Fines y Obijetivos.
https://es.calameo.com/read/000782216dbf454856¢69

Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (2015). Cuéntame.
http://cuentame.inegi.org.mx/monografias/informacion/chis/poblacion/

Litigio Estratégico de Derechos Humanos AC. (s.f.). Compromisos de México en Materia de
Reparaciones: El Reconocimiento de la Competencia de los Comités de las Naciones
Unidas y el Acatamiento de sus Decisiones. Consultado el 28 de mayo de
2021.http://idheas.org. mx/especiales/amicus/descargas/articulo-openidheas. pdf

178



Lustig, N. (2008, Julio). Terceridad. Nexos (367), 10.
https://terceridad.net/PyPS/Por_temas/15_Ciclo-
PP_concepto/Apoyo_1/Lustig%20Nora,%20Pol%EDcas%20P%FAblicas%20y%20Salu
d%20en%20M%E9xico.pdf

Martinez Ramirez, Fabiola (2019). El Juicio de amparo, naturaleza juridica y relacién con los
tribunales constitucionales. http:/ru.juridicas.unam.mx/xmlui/handle/123456789/32379

Medical guide Lines. (sf). Fiebres entéricas (Tifoidea vy paratifoidea).
https://medicalguidelines.msf.org/viewport/CG/latest/fiebres-entericas-tifoidea-y-
paratifoidea-23443171.htmi

Mora, D. d (2005). Construyendo un presupuesto con perspectiva de Derechos Humanos en
el Distrito Federal.
https://www.fundar.org.mx/mexico/pdf/b_electronicos2009/nota5abril.htm

Morales, M. T. (2016). Victimologia una vision de sensibilidad y Ternura a nifias, nifios y
adolescentes en tiempos de violencia y delincuencia en México. (U. A. México, Ed.)
https://archivos.juridicas.unam.mx/www/bjv/libros/9/4242/6.pdf

Municipal, S. d. (2015). Atlas de riesgo. https://tuxtla.gob.mx/Atlas-de-riesgos-actualizacion-
2015

Municipal, S. d. (2015). Atlas de riesgo. Organizacion Mundial de la Salud.
https://www.who.int/water_sanitation_health/diseases-risks/diseases/es/

Oficina del Alto Comisionado de Naciones Unidas. (s.f.). Educacién y Capacitacion en la esfera
de los Derechos Humanos. Consultado el 01 de mayo de 2021,
https://www.ohchr.org/SP/Issues/Education/EducationTraining/Pages/HREducationTrai
ninglndex.aspx

OMS (2019, octubre). Organizacién mundial de la salud.
https://www.who.int/water_sanitation_health/publications/jmp-wash-in-schools-
es.pdf?ua=1

Orden Juridico (2012,07 de diciembre). Reglamento Interior de la Secretaria de Educacién del
Estado de Chiapas.
http://www.ordenjuridico.gob.mx/Documentos/Estatal/Chiapas/wo119426.pdf

Organizacion de Estados Americanos (1948). Declaracion Americana de los Derechos y
Deberes del Hombre.
https://www.oas.org/dil/lesp/declaraci%C3%B3n_americana_de_los_derechos_y_deber
es_del_hombre_1948.pdf

Organizacién de Estados Americanos (1969). Tratados Multilaterales. San José, Costa Rica.
https://www.cndh.org. mx/noticia/mexico-se-integra-la-organizacion-de-los-estados-
americanos-

179



oea#:~:text=M%C3%A9xico%20se%20integra%20a%20la%200rganizaci%C3%B3n%
20de%20los%20Estados%20Americanos%20(OEA),-
%22M%C3%A9xic0%20ha%20sido&text=E|%205%20de%20may0%2

Organizacion de Estados Americanos (1969,22 de noviembre). Convencion Americana sobre
Derechos Humanos (Pacto de San José). hitps://www.oas.org/dil/esp/tratados_B-
32_Convencion_Americana_sobre_Derechos_Humanos.pdf

Organizaciéon de Estados Americanos (s.f.). Comision Interamericana de Derechos Humanos.
http://www.oas.org/es/cidh/mandato/que.asp

Organizacion de las Naciones Unidas (1948,10 de diciembre). Declaracion Universal de
Derechos Humanos.
https://www.ohchr.org/EN/UDHR/Documents/UDHR_Translations/spn.pdf

Organizacién de las Naciones Unidas (1948,10 de diciembre). Declaracién Universal de
Derechos Humanos.
https://www.ohchr.org/EN/UDHR/Documents/UDHR_Translations/spn.pdf

Organizacién de las Naciones Unidas (1965,21 de diciembre). Convencién Internacional sobre
la eliminacibn de todas las formas de  Discriminacién  Racial.
https://www.ohchr.org/Documents/Professionalinterest/cerd_SP.pdf

Organizacién de las Naciones Unidas (1965,21 de diciembre). Convencién Internacional sobre
la eliminacion de todas las formas de Discriminacion.
https://www.ohchr.org/Documents/Professionallnterest/cerd_SP.pdf

Organizacién de las Naciones Unidas.(1966,16 de diciembre). Pacto Econémico de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales:
https://www.ohchr.org/Documents/Professionalinterest/cescr_SP.pdf

Organizacién de las Naciones Unidas (1966,16 de diciembre). Pacto Internacional de los
Derechos Civiles y Politicos. Ratificacién México.
https://treaties.un.org/Pages/ViewDetails.aspx?src=TREATY &mtdsg_no=IV-
4&chapter=4&clang=_en

Organizacion de las Naciones Unidas (1976,03 de enero). Pacto Internacional de los Derechos

Econémicos, Sociales y Culturales. Ratificacion por México.
https://www.senado.gob.mx/comisiones/desarrollo_social/docs/marco/Pacto_IDESC.pd
f

Organizacién de las Naciones Unidas (1976.23 de marzo). Pacto Internacional de Derechos
Civiles y Politicos. https://www.ohchr.org/SP/Professionalinterest/Pages/CCPR.aspx

Organizacién de las Naciones Unidas (1989. 20 de noviembre). Convencion sobre los
Derechos del Nifio.https://www.ohchr.org/Documents/Professionallnterest/crc_SP.pdf

180



Organizacion de las Naciones Unidas (2000,11 de agosto de 2000). Observacién General no.
14. https://www.acnur.org/fileadmin/Documentos/BDL/2001/1451.pdf

Organizacién de las Naciones Unidas (2003,03 de octubre). Observacién General no. 5 comité
de los Derechos del nifio.
http://derechosinfancia.org.mx/index.php?contenido=pagina&id=26&id_opcion=67

Organizacion de las Naciones Unidas (2011). Indicadores sobre el Derecho a la Salud en
México. México.

Organizacion de las Naciones Unidas (2016). Violaciones a derechos humanos en México
¢Como presentar una queja ante la ONU? (A. G. Maria Luisa Bascur, Ed.) México.
Recuperado el 05 de octubre de 2020

Organizacion de las Naciones Unidas (s.f). El Derecho Internacional de los Derechos
Humanos. Consultado 15 de febrero del 2020.
https://www.ohchr.org/sp/professionalinterest/pages/internationallaw.aspx#:~:text=El%2
Oderecho%20internacional%20de%20los%20derechos%20humanos%20establece%20
las%200obligaciones,y%20realizar%20los%20derechos%20humanos.

Organizacién de las Naciones Unidas (s.f.). Procedimientos Especiales. Consultado el 10 de
enero de 2021,
https://iwww.ohchr.org/Documents/AboutUs/CivilSociety/Chapter_6_sp.pdf

Organizacion de las Naciones Unidas (2015). El Derecho Humanos al Agua y al Saneamiento.
https://iwww.un.org/spanish/waterforlifedecade/human_right_to_water.shtmi#:~:text=E|
%2028%20de%20julio%20de,de%20todos%20los%20derechos%20humanos.

Organizacion de las Naciones Unidas (23 de marzo de 2018). Informe del Relator Especial
sobre la cuestion de las obligaciones de derechos humanos relacionadas con el disfrute
de un medio ambiente sin riesgos, limpio, saludable y sostenible.
https://undocs.org/pdf?symbol=es/A/HRC/37/58

Organizacion de los Estados Americanos (1948). Carta de la Organizaciéon de los Estados
Americanos. Bogota,

https://www.oas.org/dil/lesp/afrodescendientes_manual_formacion_lideres_anexos.pdf

Organizacion de los Estados Americanos (1948). Declaracion Americana de los Derechos y
Deberes del Hombre.
https://www.oas.org/dil/lesp/declaraci%C3%B3n_americana_de_los_derechos_y_deber
es_del_hombre_1948.pdf

Organizacién de los Estados Americanos (1969, 22 de noviembre). Convencién Americana
sobre Derechos Humanos (Pacto de San José). https://www.oas.org/dil/esp/tratados_B-
32_Convencion_Americana_sobre_Derechos_Humanos.pdf

181



Organizacién de los Estados Americanos (2020). ¢Quiénes somos?
http://www.oas.org/es/acerca/quienes_somos.asp

Organizaciéon Mundial de la Salud (2017, febrero). Organizacién Mundial de la Salud.
https://www.who.int/water_sanitation_health/diseases-risks/diseases/es/

Organizacién Mundial de la Salud (s.f.). Paludismo. Consultado el 16 de marzo de 2020.
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/malaria

Organizacion Mundial de la Salud (200220 de diciembre). Who.
https://apps.who.int/gb/archive/pdf_files/EB111/seb1117.pdf

Organizacién Mundial de la Salud (2009,16 de marzo). Comisién sobre Determinantes
Sociales de la Salud.https://apps.who.int/gb/ebwhal/pdf_files/A62/A62_9-sp.pdf

Organizacion Mundial de la Salud (2019, octubre). Organizacién mundial de la salud.
https://www.who.int/water_sanitation_health/publications/jmp-wash-in-schools-
es.pdf?ua=1

Organizacién Mundial de la Salud (2020,02 de marzo de 2020). Dengue grave y Dengue no
grave. https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/dengue-and-severe-dengue

Organizacion Mundial de la Salud (s.f)). Salud Infantil y Medio Ambiente. Consultado el 06 de
abril de 2021, de https://www.who.int/ceh/publications/factsheets/fs284/es/

Organizacion Mundial de la Salud (s.f.). Agua, saneamiento y Salud. Consultado el 02 de mayo
de 2020. https://www.who.int/water_sanitation_health/publications/facts2004/es/

Organizacién Mundial de la Salud (s.f.). PAHO. Consultado el 16 de marzo de 2020.
https://www.paho.org/hg/index.php?option=com_content&view=article&id=4493:2010-
informacion-general-dengue&ltemid=40232&lang=es

Organizacion Panamericana de la Salud (s.f.). Enteritis por Rotavirus o gastroenteritis por

rotavirus. Consultado el 16 de marzo de 2020.
http://new.paho.org/arg/publicaciones/publicaciones%20virtuales/libroETAs/modulo4/m
odulo4f.htmi

Ortega, A. R. (2020,13 de mayo). Informe de Quejas de nifias, nifios y adolescentes en
Chiapas. (K. D. Ramirez, Entrevistador) Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, México.

Pérez, A. D. (2018,18 de abri). NEXOS. El juego de la Suprema Corte.
https://eljuegodelacorte.nexos.com.mx/?p=8151

Plataforma Nacional de Transparencia (2021). Aviso de suspension temporal de términos y
plazos.
https://www.plataformadetransparencia.org. mx/web/guest/aviso_suspension_plazos

182



Poder Judicial del Estado de Chiapas (2018,05 de diciembre). Reglamento Interior del Instituto
de Salud. http://www poderjudicialchiapas.gob.mx/forms/archivos/13e7reglamento-
interior-del-instituto-de-salud-05.12.18.pdf

Por una Ley de Altura (s.f.). Relieves. https://porunaleydealtura.wordpress.com/

Presidencia de la Republica. Pacto Internacional de los Derechos Econémicos Sociales y
Culturales (1976,03 de enero). https://www.cidh.oas.org/Basicos/basicos4.htm

Ramos, M. L. (2016). ;Qué es el Litigio Estratégico? Margarita Luna Ramos. El Universal.
https://www_.eluniversal.com.mx/entrada-de-opinion/articulo/margarita-luna-
ramos/nacion/2016/04/19/que-es-el-litigio-estrategico

Red de los Derechos de la Infancia México (2021). Presupuesto con enfoque a los Derechos
de la Infancia.
http://derechosinfancia.org.mx/index.php?contenido=pagina&id=26&id_opcion=67

Redes CEMEFI (sf). Redes de Organizaciones de la Sociedad Civil.
https://www.cemefi.org/redes/?page_id=128

Rojas, C. N. (2009). Las Reparaciones ante la Corte Interamericana de Derechos humanos
(1988-2007). https://www.corteidh.or.cr/tablas/r15428.pdf

Salazar, J. (2018,07 de agosto). Demandan solucion en la Flores Magoén. Diario de Chiapas.
https://diariodechiapas.com/inicio/demandan-solucion-en-la-flores-magon/40691

Salud (2017,13 de julio). Manual de Organizacion especifico del CENAPRECE.
https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/280203/Manual_de_Organizaci_n_Es
pec_fico_del_CENAPRECE_2017_1.pdf

Salud Chiapas (abrii de 2020). Programa Anual de Evaluacién 2020.
https://saludchiapas.gob.mx/storage/app/uploads/public/5ef/408/c38/5ef408c38aea231
3882062.pdf

Salud, C. (2013-2018). Salud para la infancia y la adolescencia 2013-2018. Recuperado
http://www.censia.salud.gob.mx/contenidos/descargas/transparencia/especiales/PAE _
Salud_para_la_Infancia_y_la_Adolescencia.pdf

Salud, Instituto de (2018,18 de Julio). Manual de salud.
file:///E:/2020%2013012020/MAESTRIA%20EN%20DEFENSA%20DE%20L0%20DH/2
020/2%20semestre/Dra.%20Yolanda/Autoridades%20Responsables/1 .-
%20manual%200rg.%20%20salud%20chiapas.pdf

Salud, O. C. (s.f.). Who. http://www9.who.int/about/mission/es/
salud, S. (2006,16 de febrero de). Salud.
http://www.salud.gob.mx/cnts/pdfs/LEY_GENERAL_DE_SALUD.pdf

183



SCJN. (2009, diciembre). Semanario Judicial de la Federacion y su Gaceta.
https://sjf2.scjn.gob.mx/detalle/tesis/165826

SCJN. (2011, agosto). Semanario Judicial de la Federacion.
https://sjf2.scjn.gob.mx/detalle/tesis/161333

Secretaria de  Gobernacion (2013, de  diciembre). Nom-009-SSA2-2013.
https://www.dof. gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5324923&fecha=09/12/2013

Secretaria de Educacién. (2021). Boletin no. 181publica SEP acuerdo con las disposiciones
para reanudar clases de manera presencial en el ciclo escolar 2021-2022.
https://www.gob.mx/sep/articulos/boletin-sep-no-181-publica-sep-acuerdo-con-las-
disposiciones-para-reanudar-actividades-de-manera-presencial-en-el-ciclo-escolar-
2021-2022%diom=es

Secretaria de Educacion del Estado de Chiapas (2021,13 de mayo). Presentan plan piloto para
el retorno a clases bajo las nuevas normas de convivencia para Chiapas.
http://www.educacionchiapas.gob.mx/noticias.htmi

Secretaria de Gobernacion (2001, de febrero). Promocién de la Salud Escolar.
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5324923&fecha=09/12/2013

Secretaria de Gobernacion (2019,12 de julio). Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024.
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle. php?codigo=5565599&fecha=12/07/2019

Secretaria de Hacienda (2018, Julio). Manual de Organizacion.
file://E:/2020%2013012020/MAESTRIA%20EN%20DEFENSA%20DE%20L0%20DH/2
020/2%20semestre/Dra.%20Y olanda/Autoridades%20Responsables/1.-
%20manual%200rg.%20%20salud%20chiapas.pdf

Secretaria de Relaciones Exteriores (1946, julio). Constitucién de la Organizacién Mundial de
la Salud. https://aplicaciones.sre.gob.mx/tratados/ARCHIVOS/OMS-CONST.pdf

Secretaria de Relaciones Exteriores. (1946,22 de julio). Constitucién de la Organizacién

Mundial de Ila Salud.https://aplicaciones.sre.gob.mx/tratados/ARCHIVOS/OMS-
CONST.pdf

Secretaria de Salud Chiapas. (s.f). Programa Estatal de Salud 2013-2018.
http://saludchiapas.gob.mx/doc/marco-normativo/estatal/planes-y-programas/2.-
%20programa_estatal_en_salud.pdf

Secretaria de Salud del Estado de Chiapas (2020,15 de mayo). Secretaria de Salud del Estado
de Chiapas Oficial. https://www.facebook.com/SaludChiapasOficial/

Secretaria de Salud (2004,19 de enero). Centro Nacional para la salud de la infancia y la
adolescencia. https://www.gob.mx/salud%7Ccensia/que-hacemos

184



Secretaria de Salud (2008, noviembre). Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.
http://www.salud.gob.mx/transparencia/marco_normativo/Regint.pdf

Secretaria de Salud (2011,01 de junio). Diario Oficial de la Federacién

http://www.cenaprece.salud.gob.mx/programas/interior/vectores/descargas/pdf/nom_03
2_ssa2_2010_norma_petv.pdf

Secretaria de Salud (2013,19 de febrero). Nom-017-SSA2-2012.
http://www .salud.gob.mx/cdi/nom/compi/NOM-017-SSA2-2012_190213.pdf

Secretaria de Salud (2017, 07 de junio) Ley General de Salud.
https://armonizacion.cndh.org.mx/Content/Files/PMayores/Salud/6Ley_SE_Chis.pdf

Secretaria de Salud (2018,08 de febrero). Estructura basica.

http://www.dgrh.salud.gob.mx/AcercaDe/ESTRUCTURA_ORGANICA/Estructura%20ba
sica%20SSA.pdf

Secretaria General de Gobierno (2012, 12 de diciembre). Reglamento Interior de la Secretaria

de Educacioén.
http://www.educacionchiapas.gob.mx/NormatividadSE/REGLAMENTO%20SEP.pdf

Secretaria General de Gobierno (2020,04 de marzo). Reglamento de la Admén. Publica Mpal.
https://www.tuxtla.gob.mx/1normatividad-vigente

Secretaria General de Gobierno (2012,12 de diciembre). Reglamento Interior de la Secretaria
http://'www.educacionchiapas.gob.mx/NormatividadSE/REGLAMENTQ%20SEP. pdf

Secretaria General de Gobierno (2019). Aprobacién de 10 programas sectoriales 2019-2024
derivados del PED. Tuxtla Gutiérrez: Peri6dico Oficial. file:///E:/Descargas/C-071-
11122019-1212%20(1).pdf

Social, A. G. (s.f.). El derecho al disfrute del mas alto posible nivel de salud. Consultado el 01
de marzo de 2020. https://www.acnur.org/fileadmin/Documentos/BDL/2001/1451 .pdf

Suprema Corte de la Justicia de la Nacién (2014). La Ley de Amparo en Lenguaje Llano.
https://www.scjn.gob.mx/sites/default/files/pagina/documentos/2016-
11/LibroLeydeamparoenienguajellano_0.pdf

Televisa, N. (2019, de agosto). Televisa News. Suman 9 muertos por casos de Dengue en

Chiapas. https://noticieros.televisa.com/ultimas-noticias/suman-9-muertos-por-dengue-
chiapas/

Ultimatum, D. (2018). 194 colonias de la Ciudad Capital consideradas de pobreza Extrema.
(D. Zambrano, Editor). https://ultimatumchiapas.com/194-colonias-de-la-ciudad-capital-
consideradas-de-pobreza-extrema/

185



UNICEF (2006,  junio). Convencion  sobre los  Derechos  del nifio.
https://www.un.org/es/events/childrenday/pdf/derechos. pdf

UNICEF (2013,17 de abril). Observaciones Generales del Comité de los Derechos del nifio.
https://www.unicef.org/UNICEF-

ObservacionesGeneralesDelComiteDelLosDerechosDelNino-WEB. pdf

UNICEF (sf). ¢(Qué hacemos? Consultado el 01 de mayo de 2021, de
https://www.unicef.org/es/que-hacemos

UNICEF (s.f.). Informe Mundial sobre la violencia contra los nifios y nifias. Consultado el 13 de
mayo de 2020, de
https://www.unicef.org/republicadominicana/informe_Mundial_Sobre_Violencia_1(2).pdf

Unidas, O. N. (s.f). Oficina del Alto Comisionado. Consultado el 01 de marzo de 2020.
https://www.ohchr.org/SP/Professionallnterest/Pages/CERD.aspx

Universidad Nacional Auténoma de México (s.f.). Defensa y Promocién Activa de los Derechos
Humanos. Consultado el 27 de abril de 2020.
https://catedraunescodh.unam.mx/catedra/SeminarioCETis/Documentos/Doc_basicos/
5_biblioteca_virtual/3_d_h_mujeres/14/6.pdf

Urrusuno Carvajal, F., & Rodriguez Fernandez, R. (2009, julio-septiembre. Victimizacion
infantil, un problema de salud en el sistema social capitalista. Revista Cubana de la Salud
Publica.http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-
34662009000300013

Vazquez, C. (2018,5 de junio). RCG. https://www.rcg.com.mx/nacional/estudiante-acuchilla-a-
maestro-por-sacarlo-de-clase/

Vera, O. P. (s.f.). Protecciéon del Derecho a la Salud a través de casos contenciosos ante el
Sistema Interamericano de Derechos Humanos. Consultado el 25 de septiembre de
2020, https:/www.corteidh.or.cr/tablas/r32459. pdf

Villegas, = 0. (2007, mayo). Tecnolégico de Monterrey.
https://repositorio.tec. mx/bitstream/handle/11285/628156/33068001020913.pdf?sequen
ce=1&isAllowed=y

186



ANEXOS

Anexo 01.
/10781/2020

Oficio de la Secretaria de Desarrollo Urbano SDU/DOT/DFyV/AF

TUCHTILAN

Secretaria de Desarrollo Urbano
Direccién de Ordenamiento Territorial
Tel: (961) 61.2.55.11 ext: 3108

TUXTLA

GUTIERREZ

OFICIO No. SDU/DOT/DFyVIAF/0204/0781/2020
12 de Febrero de 2020

C.P. KARINA DANIELA PALACIOS RAMIREZ
Ciudad Universitaria, Carretera Emiliano Zapata km-8
Colonia Loma Bonita Teran

PRESENTE

En atencion a su Oficio No KDPR/0012/2019 de Fecha 09 de Diciombre del 2019 y con domicilio en
Ciudad Universitaria, Carretera Emiliano Zapata km-8 de la Colonia Loma Bonita de esta ciudad.

En la cual solicita los estatus legales de los siguientes colonias regulares e irrequlares ubicadas en la
<ona oriente de esta ciudad

Al respecto hago de su conoc imiento respecto el estatus de las siguientes colonias que a
conNtiNUaCIon se mencianan

1.- Colonia Zapata, la Esperanza Infonavit Gryjalva, el Rosario Capulines |, Capulines Il ,.Capulines i
Patrocinio Gonzalez Gamdo Natalia Venegas, Granjas oriente, Lucio Cabafas, Nifos Heéroes ,20 de
Noviembre Burdcratas, Paraiso, Las Fiores .Infonavit Grijalva y colonia 24 de Junio. Estas Colonias se
constituyeron de forma Irregular. Las cuales la Direccién de Tenencia de la Tierra de este Municipio es
la encargada de llevar a cabo la regularizacién y por lo tanto pueden contar con lainformacién requerida.

2.+ Fraccionamiento las Aguilas presenta en su estatus de desarrollo como un Fraccionamiento
Regular. En proceso de Municipalizacion. del cual se cuenta con los requisitos que marca la Ley de
fraccionamientos del estado, y para solicitud de copias-simples, & @ cubrit un costo de acuerdo al
articulo 59 Fraccién il incisos 1.2),3) y4).B),C)LEr€Ub -incisos 1 2),3) y M.F).de la ley de Ingresos Municipales.

L
~ Atentda mente

// Arg. Claudia Baca Esquinca
Secretana de Desarrolio Urbanc

38 e Daiaeralio Lriens - Para w CoROCER st
Tl G Oreenamismtn Territonial. Facs s <o mento & i
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a la Infancia y Adolescencia (PASIA) oficio
DSP/SPP/DETYNT/PASIA/5003/1957/2020.

Anexo 02. Oficio de la Secretaria de la Secretaria de Salud, programa de Atencion

no.

-+ SALUD . i :

L - et

20, Alo dp Leoma Ficario, Renemértia Madve de la Para’

SECRETARIA BE SALUD
INSTITUTO DE SALUD
DIRECCHON DE SALUD PUBLIC A N
SUBDERECCION DE FROGRAMAS PREVENTIVOS
PEFARTAMENTO DE PREVENCION ¥ CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIN 55 ¥ 5O
TRANSMISIBL ES
OFICIO: DSPSPRDETYNT PASIA S5 1957 2000
ASUNTO: PROGEAMA D A TENCION A LA SALUD DE LA INFANCIA Y L A
ADCE PRCENCIA

TUXTLA GUTIERRFZ. CHIAPAS, A 71 DE FEBRERO DEI 00

CF KARINA DANTELA PALACIOS RAMIREZ
CECOCISE

TIUBAD UNIVERSITARIA C AMKETERA EMILIAND ZAPAT A KME
COL. LOMA BOSIT A CF 905, T8 XTLA GUTIERREE. CIHaFas

hnnﬁndoddn_mm‘.vzﬂzuahhle&waimm.mmmmd
20 de febwero del a0 en curso signado por o Dr Victor de Dios Gdmes, Secretario Técsico del Insinae de
m*ﬁwmm*hﬁmﬁwquﬂgmm_
& reapecis demﬁM-hSﬂ*hwykmﬂm tene
mmmmhmﬁn-kﬁmmhl‘?imnmd:immhnma
Mmmwthwyﬂsmmmhwnumw

El Programa opers en 122 municipuns stendieado & uns poblscion de 442736 de 0019 aflos de adad, de In
cunbea |47 688 won mencwes de § aflos. 122283 8e SaVafica y 172,765 sdolescentes de 10 3 19 afios) Poblacidn
mambhmmuwmmﬁmwumacm ks
mdmnm%wmﬁwm

Esporando que la informacion sea de wiiladad me o3 gram envarte un afectucss et

Cag I sk oy rw B T (e ame ECRET AR T i T - Dl YOS e W BeTTTTY YU DS dai i3
s O UMTUR DO DNCE SOWES  MACHIT ARA HRE L -

e 2 hiadeadiaclt EUTLE. & SVEESEE Y
0 AN CARASSS MOE L6FD LN DESTTOE RN NS | SW TR B Doy = A3 ¥ MG TR »
= A= SRR 4 VASEY S=iyCai S MRCES ihia FASl
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Anexo 03. Oficio de expediente de queja nimero: CEDH/0203/2021 de fecha 16 de
marzo del 2021.

cEg"" Comision Estatal de los Derechos Humanos
= Visitaduria General Especiatizada de Atoncidn do
AP antos.

Asuntos Ninas, Ninos y Adole

Oficio numera CEDHAGE ANNAO2 12021

Lxpadionts do guejs nUMera CEDIVO2T 121
Tustta GuhiGrres Chispas. a 16 de marzo de 2021

Asunto: Nolificacien do Admmion de Cun)e

C.C. Maria Magdalena Hernandez Barrientos,

Norma Lizeth Ramirez Casilias, Karina Véler Varquer

¥ Lic. Karina Daniela Palacios Ramirez

Carretera Emiliano Zapata Km 8, Colonia Loma Bonita,
= Tuxtia Gutiérrez, Chiapas, C P. 29050 (CECOCISE)

Apreciables peticionanas

quejs presentada ante esta Cominon Estatal de los Darechos Mumancs
determing admitir au

diente so indica @l Tubro. por scuerdo de osta fecha. se
tantas diigencias sean necoesanas psea )

Con relacsdn a
Aumero de ox

queja, de gu 0 Be acordd efectuar
confoline 8 derscho de la misma nforMmMANdole Que Se7H I8 SUSCItE QUISN S5 ONCErg
e ia quess

tendremos el gusto de atenders on lan

Bl @slima Necesanc entral en contaclo con Nosolros
cficinas de esla Cormusion Estatal. en caso de que envie cualquier informacion . por favor femiisia al
domicho ctado al caice. precisandc el numero de expediente asignado para !a agihzacion del
mismo
ASimISMOo S€& hace de su CoONooIMIeNIo qQue &N caso d6 que envie cualgquied INforMmacion a esta
Comimion, por favor remitala al domiciio ubcado en 1ra Sur Onents Esq 2da Calle Onente Sur
Edibr.w Pilaza Jer y 4to Piso, Barmo San Roque. C P 20000. Tuxtia Guterrer, Chiapas, precisando

L) de r= ang para a ag HON 30 Su canc
apenunamente o haga deoi

Por ota pane le sohCiln. que 8N CASO d8 COMar Con Nuevo dormiio,
conocimienio de este Organismo, para efectos da enviarie Ias nolificaciones respectivas | Do gual
forma se acordo sfectuar tantas diligencias Que Sean Necosanas pa'a 'a rescolucon conforme a
derecho cormMmesponda dentyo de ia queja al rubro INdicado, iINformandole gque serd e suscrila serd
qQuien se encargara del ramite de la gquea
De cor con o P 10 por of articuto 51, d@ e Ley de la Comision Estatal de los
Mmm:u Hum-nou un quejas que se presenten ante la Comison Eslatal. asi como los acusrdos
ue esta dicte Ho afeclaran el ejercico de otfos defschos ¥ maedios
fByes. N suspacdersn o

¥
de defensa gque puedan comesponder a los afectados conforme a
PSR SUS D PrOciusivos, §6 Prescrpcion o caduckiad

-ﬂu.l Oonﬂ- debo sefalarie que of articulo 8. del Reglamanto internor. pieve que todas las
que se sigan ante la Comision Estatal son graluilos. asi misms en su

num-r-i 120. p.nm segundo, senala gue No es ndispensable s asistenc de un (a) abogado (@)

O repr taar para ia tr de las quojas
En cuanto & o y de mﬂmnmmuhi.“am
coﬁﬁuénﬁ-kt-ldchc. nos ¥ s

de o m o

go la

¥y X m?zﬁﬁﬂlﬂﬂﬂ"r @ b
cm—ym * parralo cuano m%ﬂ\ﬂiﬂl
mammm p\mumm

Ommm nmmwm




Anexo 04. Publicacion periédico CONTRAPODER 8 de junio del 2020.

l i Illnrl'rl'l hll l]uj I.’I'\an'{'.'l‘!'h‘l

los pueblos indigenos

Graves riesgos de contagio
por infecciones por
vector y enfermedades
gastrointestinales en

escuelas de Tuxtia

wrare L e prat

B cievre total de puente del rio Costin

Piden COMACH
investigaciéon a
fondo por hechos de
violencia en Lazaro 38
Cardenas. Chil :

w.diariocontrapoderenchiap..,

Sre oo se RTUT @ (eRE) e fereomue SUSTRA s BN s @i e e
T o fecs b Slaciwamns o laasrs asihss msswiasets Seis v e
Seceranes tan o peadare gl b owbor camsneth
So cmmwgis 30 criid 19 0 un Seesties & B ceniices O caled

T e bl T Sk A o X v weled o 2 oo Bl comnteaaiee

. TR

Zo¢ Robledo,
tRular del IMSS
da positivo a
covid-19; estuvo
con AMLO el
viernes

-—ca
Ministeriales
“Levantan”
por error a
docente en
Venustiano
Carranza
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Anexo 05. Solicitud de medida cautelar el 04 de diciembre del 2020 nimero MC-

1121-20.

T ELAR - Co0W - JOOCT9E84

FORMULARIO PARA SOUCITAR MEDEDAS CAUTELARES
SECCION | DATOS DE LA PERSONAS PROPUESTAS COMO BENEFICIARIAS Y LA PARTE SOUCITANTE

1 DATOS DE LA/S PERSONA'S PROPUESTA/S COMO BENEFICIARIAS

PO e RGeS S 8 RN ¢ Fai 8 Ly feecr 88 wiS iR e 8ROl e merier Ceule e L] u o
Parafoace T AR Leie 0 MHE S u e (R Bire fmx M TRE WP e PR e TeIe we P8 sles

O S et AN . O

TR R LAR ST AGY AGY § e ey retes S W S TR A RS e 8 TS
e rie asberwy e W

T mmrie fered. e ewe avere - e

R . o D T e el e R

- c— - - - e G —— b —
B i T e e e e L

I""‘“""‘"- - e T e [ iy o v e o |l oy ey e 48 e wede S e i - I

2 DATOS DE LA PARTE SOUCITANTE

e e raEps W8 Saiw S8 B e o e et prmmEeie @ s A se e cmctesrms fo imw. S mterve se
T T Cret PR & wTOSS S8 W - .
e e n TmE e S e i e e

L
e 4 e e P sa Se e G i mebe ek Aeewe

il e e
T e e s § e mgrPoe e R A NS 3T e L Y i A e W e S s d Ea L mis W & e min Asee e
LmE e L LEY e S A SSEEr P 8 WE e S B TSR L SATETE & T S8 e e o S

M Bew £ e AR BT RS B TR AR 4 SRS Sk TS 8 TET T B8 s B el 8 el @) | A § et e

- - S s ey o e G e e S et e Fa W (S e g
P S rAmgar B e . SR . . et Sk Getwn (e 8 8 e 8 v e § @R g W s e i e
- - P - PR ~—

e i o e S ST L 8 R S S e 8 S e 8 ki S L A v (e iy Al e f -
Sram e e aTvRAN s e Segeees I B maa mvs

Er camrs o gt T A o Pales (e et iE el p W S b

e ae ek Ml e s e EEte e e g e
.- - A e Bate e AL e § 1T S we o AR L ey S o meteres sacie w
B T N ——
- eirie em m e
CENTRO SE S8 U0 FARA LA COmS TRLCCHON CF LA CASTMGANA ¥ S RETAL

—
Bl
- s
o rea
o m—a D
| -# e e rem

#.mm
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Anexo 06. Amparo 693/2020 admitido en el Juzgado Sexto del Poder Judicial de la
Federacion.

e sop  me SetSEs SR SSORmeSLaSe Soale
g Wetos el SR 18 D6 W My W
FrS S e 22 3 SRSEE 3
=== FEEaEs d Rl tars Tamae
A AT PR SR
[ . S D S 2 S SO S
W g——— O " Ly e Se—p—
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Seccién de materiales complementarios

Figura A1

Apéndice A Estructura Basica de la Secretaria de Salud

ESTRUCTURA DICTAMINADA POR LA SECRETARIA DE SALUD
Vigencia: § de febrero de 2018

" gl ¢ w 1 [

TURE AL AA OE CUBSLCRE T AA O pp——
INTEGRACION ¥ (B SARROKL 0 PREVENCION ¥ SROMOCON W,.::,_‘T,:“_
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T T

S CRMAT O e : A

RECURS O UATERSALF S ¢
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TADAD ¥ EOUC AN £

g (e GEMERAL
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ROBLES BARCENA
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wea et
- A A OF CEWTRO NAC DNl DF DR TRAC KON DF1 " A
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s CONTRCL DF 0 ERMETATES ety
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E=T e
SMUDDE AMFRRCRTLE | GRS b
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Apéndice B Estructura Subsecretaria de Prevencién de la Salud

Anexo 6
Secretaria de Salud AN
— SAIUD Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud
@f’; el Estructura dictaminada por la Secretaria de Salud ._wa_,_ﬂ.mm.i_m;_.
Vigencia: 1 de julio de 2019 78 . .

HH

:\

ury
B
SECRETARD
PARTICULAR
- - - i
DRECTION
o= ﬂnnuo:t
D
T N2 N
SECRETARID PRWADO SECRETARD TECWICO
E
- - - -
DEPARTAMENTO DE
DEPARTAMENTO DE COORDIMALION
F oo . OPERATNA

Figura A2.
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Apéndice C Estructura del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de

enfermedades
Anexo 6 P1AZAS OF EWLACE
Secretana de Salud
[ a :n:‘ (Ve , :. m h w L L ANTLAL TOTAL
Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades . Fy
Estructura Dictaminada por la Secretaria de Salud = = -
Vigencia: 1 de enero de 2019 i
CeR———
Dy O
Gl Mt WAL
]
l -
CREC CiON DEL
o et (Cxm OF
TRANSMNTIDAS POR OFLRACON
VECTORES
b
of SUBDMRE COON DE
VECTORES SAUD B A
i
Ml T
; o1 on o1
DEPARTAMENTO DE DEPARTAMENTO DE
DABETES & - DEPARTAMENTO DE PR VERCION EN OEPARTAMENTO DF
APOYO GERENC AL
ARTERIAL o SALUD BUTAL
m ﬂ;l1 o1
DEPARTAMENTO DF DEPARTAMENTO O = o s PERMNL MO
PALUDHMO i N‘l‘fl‘?n! " m‘n _.;:tu e
211

»

7 7=
/ FLORES JIMENEZ
ﬂfm ADMINISTRACION ¥ FINANZAS

Figura A3.
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Apéndice D Estructura del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia.

Anexo §

PLAZAS OF ENUACE
Secretaria de Salud
- Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud NVEL CANTIDAD T07AL
|, SALUD Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adok
NZF wesanain o saivs Estructura dictaminada por la Secretaria de Salud
Vigencia: 1 de junio de 2019 T0TAL
an
c GEMERAL
| T

S "1 e

omecCom 06 DRECOON Ot

D 000w 0t . |

ATENCION A LA BALUD TRATAMENTO OfL
OF LA S ANCIA ¥ LA (CANCER W LA 85 ANCA

ADOLESCENCA ¥ LA ADOLESCENCIA

L5 ] A Lt et
SuBomECCON ot SmsmECCON 0F Sunoecciom o
E COORDMACEN 1 CoMminIES FSTRATIGAS ¥ COORDMACIN
GPERACON DL ESTRATEGEOS BE DESARNO.10 06 ADUSSTRATN
LA ADCLEBCEW A

.
F

CEPARTANENTO OF
e il

FRANCEROY
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Figura A4
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Apéndice E. Instituto de Salud del Estado de Chiapas.

-
' ESTADO DE CHIAPAS

HH ST
I I

Acuerdo de la Primera Sewon Ordinaniade b W, luatade
Gablerna no. 3/1SA/2016 de fecha 17 de marao de 2016,

Figura A5



