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Propuesta metodolégica para la facilitaciéon de contenidos.

Objetivo del Médulo ll:

Fortalecer las capacidades de hderes y lideresas comunitarios disponiendo de herra
s teoricas para reconocer el vinculo entre el derecho a la salud, las responsabil-
idades del Estado, (QndiCiClHL‘S [._‘-al(;_c del dEVE‘ChO a |':] Salud d&sde las Ob“‘:J.:a',é(;nE:S,

de tutela y proteccion en Honduras.

Resultados

Analizar criticamente las obligaciones del
r Estado en diferentes contextos Yy los factores
que inciden en el derecho a la salud.

2 Reconocer acciones que favorezcan el
Médulo 3 ejercicio del derecho a la salud como
derecho Tutelado por el Estado.

Brindar herramientas metodolégicas para
b la implementacién de las Escuelas
populares por el derecho a la salud.

Unidad |.- I. Las responsabilidades del Estado en el Derecho a la salud.

ﬁTiempo: 6-7 horas?

Maximo 15 participantes y 2 lideres (1 mujer y 1 hombre) que faciliten el proceso.

Objetivo de la Unidad:

. Compartir elementos importantes para realizar analisis del entorno nacional sobre
el funcionamiento del estado, dominar esta herramienta para usos futuros en
incidencia.

. Ampliar los conocimientos de las y los participantes sobre las responsabilidades
del Estado, en el derecho a la salud.

1 Los tiempos de inscripcion, receso y llenado de ficha de saberes previos, son tiempos adicionales que se deben considerar
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A. Apertura

Presentacion y Bienvenida

, Tiempo Aproximado: 15 minutos

Antes de empezar es necesario crear un clima de confianza y respeto entre Ias y los partici-
pantes. El facilitador o facilitadora debe conducir al grupo al establecimiento de las reglas de

convivencia durante la jornada y deben dar detalles sobre los tiempos establecidos para cada
actividad dentro de la jornada de capacitacion,

Si el grupo no se conoce es necesario desarrollar una actividad o dinamica de presentacion,
esta puede ser a criterio de |a o el facilitador

Dinamica: Radiografia.

Propésito: Reducir la tensién inicial para desarrollar sentimientos de como-
didad y a crear un ambiente participativo en el grupo.

&% Uso Practico: Actividad de presentacion

: Tiempo Aproximado: 25 minutos

n u
5dOpa Procedimiento:
- o
Las y los participantes deben formar un circulo, en un primer momento cada miembro del grupo, por

turnos. va diciendo al resto su nombre. Después de esto, se toma una pelota que deberan ir pasandose.

lanzarla a otra persona, que debera hacer lo mismo. No es necesario sequir un arden en 10s pases, pudi-
endo ser este de improviso, siempre y cuando se integre a todos los participantes.

Quien no identifique correctamente a la persona que se |a ha pasado o bien no consiQa atrapar a

- Quien recibe la pelota debera decir el nombre de quien se la ha pasado antes decir su nombre y
m pelota se introduce una nueva pelota que debe de seguir el recorride de I primera

|

| Materiales:
- 3 Pelotas de colores
. Gafetes con los nombres de las y los participantes

'--—---------------------------------------

! NOTA: Las y los facilitadores podran utilizar cualquier otra estrategia que les sirva parala
: presentacion, esta seria su ultima sesion, donde ya se conocen, puede incorporarse un '
y €lemento de sana competencia. i

~------------------------------------------’
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B. Desarrollo del Taller

S o - oooenesETeeanE®Ge®-®GE®SmEDhoe®mS®S®S®eaG® S ®SD ;s o

! para tacilitar el trabajo y el aprendizaje en esta unidad, es necesario crear grupos con las y

Q : los participantes. Se sugiere dividir al grupo en 5 subgrupos de 3 personas cada uno. Esta

g g division se puede hacer a traves de una dinamica integradora (a criterio de la facilitadora
y O el facilitagor).

\—-----‘-----------------------------------'

-—---

Dinamica: Rompecabezas E:E

Proposito: Dividir al grupo grande en grupos pequefos de una forma en
la cual se puede interactuar y conocerse de mejor manera.

(3

&é Uso Practico: Actividad de integracion de grupos al azar.

. Tiempo Aproximado: 15 minutos

okOa Procedimiento:

Para la realizacion de esta actividad es necesario preparar 5 rompecabezas, estos estaran subdividid
en las piezas que se requiere para cada grupo.

Entregar a cada participante un sobre con algunas piezas de un rompecabezas

Aclarar que hay X piezas de un rompe cabezas por participante y que en todo €l grupo. hay Y romp

cabezas. La tarea de ellos y ellas es armar los rompecabezas.

Una vez armados los rompecabezas, estaran integrados los grupos de trabajo

Materiales:

Rompecabezas de acuerdo con el numero de grupos a ser formados

(el rompecabezas puede hacerse con las figuras de las medidas de
bioseguridad contra el COVID-19 o algo relacionado a lastematicas impartida

—= 0000
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TEMA I:
Las responsabilidades del Estado en el derecho a la salud.

SRR R R R R R R R R SR R RR RR R RR RR R MR R R W R R R R R R e e e e e e e e e e e e e e

.

=g " Al terminar esta unidad tematica las y los participantes lograran reconocer los 1
§ incumplimientos del Estado en el derecho a la salud. ]
:'— ‘------------------------------------------‘

Dinamica: ;.Dénde estan? y ¢ Por qué estan?

Propdsito: Identificar y conocer en que instrumento esta la salud como
Derecho Humano y su reconocimiento nacional e internacional.

Y- o )
% @ Uso Practico: Actividad para proporcionar informacion.

. Tiempo Aproximado: 60 minutos

{é} o Procedimiento:

Antes de comenzar el taller I3 facilitadora o el facilitador debe colocar en las disuntas paredes del
salon, distintos articulos acerca “La salud como Derecho Humano y su reconocimiento a nivel nacional
e internacional”.

u
&=
Imprimirlo tamano papelografo , 3 manera que pueda ser leido por 1as y los participantes durante e

tiempo que se desarrolia el taller.

Los grupos ya conformados haran un recorrido por la exposicion de los instrumentos e iran wdentifican-
do como ese alcance es 0 no aplicado en el pais

Se hara una plenaria, exponiendo lo que no entienden de lo leido en 1a exposicion de Instrumentos

Materiales:
Carteles «60 x 90 cm» con los diferentes articulos que rigen

“La Salud como Derecho humano y su reconocimiento en instrumentos
nacional e internacional

WO ER R R SR ER SR R R R R MR R R SR R R R SR R SR SR R SR R R R R e R R R e R e e e e e e e e

e g = : -~
: NOTA: Se les puede permitir a las y los participantes (si asi se dispone de teléfono) '
j verificar si los instrumentos internacionales estan firmados o ratificados por el gobierno '
. de Honduras '

e o e e e e e R R R R R R e R R R R e R R R e e e e e e e e e e e e e e e o
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TEMA Il
De las obligaciones del Estado de Honduras e incumplimientos.

----------------------------------.-------‘
L4 Zoea > b
1 Lasylosfacilitadores debe dar una breve exposicion sobre que significa “violar un derecho
1 yvulnerar un derecho”, para que los participantes cuenten con herramientas para el desar- 1§
v rollo de la siguiente actividad. ]

\------------------------------------------'

Dinamica: jjEsto me recuerda!!

Propésito;: Conocer, comprender e identificar las obligaciones en tema
del derecho a la salud aplicado a la vida diaria.

&Ce) Uso Practico: Desarrollar habilidades analiticas y de resolucion de problemas,

)

» Tiempo Aproximado: 60 minutos

. @ 0 Procedimiento:

Pedir a las y los participantes que se mantengan integrados en los grupos que se formaron inici
mente, a cada grupo se le entragara una tarjeta sobre las diferentes obligaciones que debe cumc
el Estado de Honduras, frente al Derecho Humano a |a salud.

=3
Cada grupo debera discutir y construir un caso de violacion al derecho a la salud basado en contenu
de la tarjeta sobre la obligacién del Estado con respecto al derecho a la salud. , El caso sera construi
a manera de historia (dilemas o problemas enfrentados, punto de resolucion). Este puede ser narra

desde una perspectiva personal o desde varios puntos de vista.

Al final cada grupo debe exponer el caso y dar sus conclusiones al respecto, los demas participant
pueden hacer preguntas y dar opiniones si estan de acuerdo 0 no con observaciones del grupo G\
esta exponiendo.

Al finalizar el facilitador o la facilitadora debe explicar y profundizar sobre las obligaciones del estat
con respecto al derecho a la salud y los incumplimientos.

Materiales:
Hojas impresas

i De las obligaciones del Estado de Honduras.
2. Obligaciones de caracter inmediato.
3. Obligaciéon minima basica.

4. Video https://www.youtube.com/watch?v=xAqQZWHBXIRs

’-----.---------A---------------------‘..--------‘
NOTA: jiVariante!" Entregar hojas impresas con los casos o historias de violacion o vulneracion
de derechos. Los casos deben ser trabajados con anticipacion por |a facilitadora o el facilitador

1
]

del taller segun el contexto comunitario o regional Cada grupo trabajara los casos en funcion
de preguntas generadoras proporcionadas por la facilitadora o facilitador.
td
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EMA lll. Determinacién de responsabilidad del Estado a través de los
; operadores de salud y
TEMA IV. El deber de Tutela y Proteccién y Acceso a justicia

en materia del Derecho a la Salud

|

----—-----------------------—-------------\
¢ Al clerre de esta unidad tematica los y las participantes podran identificar segun
1 estandares internacionales, la responsabilidad del Estado que hacen parte del Derecho !
1+ Humano a la salud, y reconocer las fallas mas comunes en la prestacion de servicios.

5------------------------—-----------------'

Dinamica: Foto instantanea

Propésito: Identificar las responsabilidades del Estado en materia del derecho

a la salud y analizar las premisas que en el caso de que se cumplan lleven a
una consecuencia juridica.

?
%Ce) Uso Practico: Actividad para analisis de la realidad.

)

2

.\) . Tiempo Aproximado: 90 minutos

o

Procedimiento:

Se inicia con una practica de teatro popular para ayudar a 13s y 10s participantes a sentirse mas como
dos con |a representacion. La misma consiste en poner dos participantes frente a frente a la manera
de un espejo y que uno de ellos reproduzca las expresiones del otro

Una vez que las y los participantes ya se han soltado y han ejercitado diferen
gestuzl y corporal se trabaja en la siguiente dinamica, retomando los conce
realizar/garantizar en el derecho a 13 salud.

es formas de expresion

10s. respetar, proteger

Basados en el concepto que les toco, e informacion sobre las fallas mas comunes en el servicio de
pto q
salud se le pide a cada grupo que hagan unza “Foto Instantanea” de una falla -

derecho a la salud y (2°) |a realizacién de la obligacién del Estado

Van presentando las fotos una a una y 10s otros grupos van interpretando o que se gulere mostrar en
la imagen, el derecho que quieren reflejar y la interpretacion del concepto gue le toco v las fallas mas
comunes. Se discute, se amplia y se corrige sobre el significado del concepto. si es el caso
La facilitadora o facilitador ampliara de manera expositiva el deber de ia tutela y proteccion y acceso a

la justica en materia del derecho a la salud.

Materiales: o .
Para la actividad se requieren los siguientes materiales:

olacion lgenetal) de
VIOIaCi0 general) g€

Fichas con las palabras: respetar, proteger, realizar/garantizar

Fichas con las fallas mas comunes en el servicio de salud, diagnésticos tardios: equivocacion
o error en el diagnéstico, omitir tratamiento adecuado, atencion tardia o perdida de la
oportunidad de aplicar tratamiento oportuno: irregularidades en la prestacion del servicio

(no tener los elementos, equipos y medicamentos necesarios o traslados): Servicios post
operatorios.
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TEMA IV:
1. Alternativas de Acceso a Justicia en materia de Salud.

_------------------'------------—-------_-‘
y Para el desarrollo de este tema el o la facilitadora debe, de forma resumida, explicaralasy

9 1 los participantes las alternativas de acceso a la justicia con que se cuentan para dar ]

I seguimiento a casos de violacion o vulneracion de derechos humanos. '

\--—-—-----------—---------—---------—-----'

Dinamica: mapa mental de alternativas

Propésito: Poner en conocimiento de los/as participantes las opciones
nacionales de acceso a la justicia por el derecho a la salud.

&Ce:‘ Uso Practico: Aplicacién practica de contenidos.

)

: Tiempo Aproximado: 45 minutos

2dOpa  Procedimiento:

Una vez terminado y entendido el tema de |as alternativas de acceso a |2 justicia, se procede con
casos de |la actividad anterior.

Cada grupo, segun el caso que estudiod, debe dar una alternativa de acceso 3 I3 justicia. Cac
debe poner en practica los conocimientos adquiridos durante la exposicion de iz o el facilitagdor

0l

Al terminar cada grupo debe exponer los procedimientos a seguir para hallar justicia en &f ¢
estudio. La facilitadora o el facilitador debe provocar el Iz reflexion . el analisis y la giscusion er
alternativas de busqueda de justicia gue sea mas conveniente y efectiva.

Disenar un mapa mental basasdo en la informacion de las alternativas de solucion a 10s Casos.

Materiales:
Es necesario preparar los siguientes materiales:
Retomar las historias o estudios de caso construidos por las y los participantes

¥ pg
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C. CIERRE

Dinamica: Elige tu esquina

Propésito: Para evaluar este recorrido en el proceso de formacion

determinado

. Tiempo Aproximado: 15 minutos

2

:}Ce) Uso Practico: Evaluacion situaciones del grupo en un momento
95

¥ e

\ "

@ 5 Procedimiento:

Cologue cuatro hojas de papelografo en cada esquina de la s3la, cada una con el titulo de una sesion
del dia anterior (o una tematica)

=N
m Pida a los participantes que se dirijan hacia el tema que mas les int

"

reso el Qia anternor

El grupo reunido alrededor de cada hoja realiza una lluvia de ideas acerca de las cosas mas impor-
tantes que en esa sesidn. Estas se escriben en fichas de colores Se pide una secuencia de retroal
mentacion por parte de cada grupo.

Hﬁ Materiales:
Es necesario preparar los siguientes materiales:
Papelografo
Cinta adhesiva
Marcadores de colores
Fichas de colores

141

{ELEMENTOS METODOLOGICOS:
preparacion y ejecucion de talleres de capacitacion!

q‘iempo: 6-7 horas! .

Maximo 15 participantes y 2 lideres/facilitadora y facilitador.

Objetivo de la Unidad:

. Fortalecer las competencias metodolégicas y capacidades de andlisis y debate de las
y los participantes de las Escuelas por el derecho a la salud, para que gestionen
procesos de ensefianza - aprendizaje, de tal forma que les permita desarrollar replicas
en el tema de derecho a la salud en proyectos de capacitacion y multiplicacion del

L conocimiento dentro de su organizacion.
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A. Apertura
Presentacion y Bienvenida

) , Tiempo Aproximado: 15 minutos

Se ofrece la bienvenida al grupo, brindando a las y los participantes la infom_wacién general del
maodulo como ser: tiempo de duracion, objetivo, la importancia de la participacion de todos y
todas, reglas de convivencia y respeto a los demas, etc.

'------------------------------------.-----s
1 La persona facilitadora debe presentar y promover la presentacion de cada uno de las y |
1

1 los participantes. ’

~-----------------—---.------------.----—--

B. Desarrollo de la unidad.

Actividades por unidad temadtica.
------—-----------------------------------‘
En esta seccion se daran orientaciones generales del médulo introductorio, sobre orienta- 1
ciones metodologicas de las herramientas y técnicas. Es importante que recordemos que
lo propuesto a lo largo de la guia metodoldgica y curricular es orientativo, la facilitadora o
facilitador puede hacer su propia adaptacion segun el contexto y el grupo. 3

Vo e o e e e o R R e e R N R e R R R G A e e e e e e e o -

L4

Dinamica: jiiEsto, No es!!!

Propésito: Aclarar lo que es y no es la educacion popular

B
&Ce) Uso Préactico: Actividad de analisis

: Tiempo Aproximado: 45 minutos

: 0 Procedimiento:

Pedirle a las y los participantes hagan un circulo, previamente la facilitadora o facilitar coloca en
piso las tarjetas con frases impresas.

La facilitadora o el facilitador deberan pedir a las y los participantes que lean todas las tarjetas, cuanc
observemos que todas y todos lo han realizado, pedimos que tomen una de 13s tarjetas.

Cuando todas y todos tiene una tarjeta la facilitadora o facilitador pedira que lea su tarjeta y cuente
resto del grupo, porqué tomo esa tarjeta.

La facilitadora o facilitador hara una ronda de lo que consideraban que erala educacion popular, guie
debera incluir otros elementos de lo que no es 1a educacion popular. Finalmente pedir en una fras

que digan que es para cada participante.

ESCUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
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Materiales:
Tarjetas impresas en cada con frases de educacién popular

«La transformacién solamente es valida si se realiza con la gente, no para la
gente» (Paulo Freire).

«La opcion esta entre una educacion para la domesticacion y una educacion
para la libertad» (Paulo Freire).

«Estar fuera del pueblo, es una forma de estar contra el pueblo» (Paulo
Freire).

«Creer en el pueblo es la primera condicién indispensable para todo
cambio» (Paulo Freire).

«Nadie ensefa a nadie. Todos aprendemos juntos» (Paulo Freire).
«La educacion para la ‘domesticacion’ es un acto de transferencia de cono-
cimiento»

(Paulo Freire).

«La educacién como practica de la dominacién, lo que pretende, es indoctri-
nar en el sentido de acomodacién al mundo de la opresion» (Paulo Freire).

«Nadie educa a nadie, asi como tampoco nadie se educa a si mismo; las per-
sonas se educan en comunién y el mundo es el mediador» (Paulo Freire).

«Una educacién que haga personas protagonistas de la historia, no masa
pasiva y conformista» (Oscar Romero).

«Una educacion creadora ha de anticipar el nuevo tipo de sociedad que
gueremos en América Latina» (Oscar Romero).

«Educar es crear un espiritu critico y no solo transmitir conocimientos»
(Oscar Romero).

«En una vision '‘bancaria’ de la educacién, las personas son vistas como
seres de la adaptacion, del ajuste» (Paulo Freire).

«Tenemos que respetar los niveles de comprension que los educandos estan
teniendo de su propia realidad. Nadie lo sabe todo y nadie lo ignora todo»
(Paulo Freire).

«La educacion para la liberacién es un acto de conocimiento y un método de

accién transformadora que los seres humanos deben ejercer sobre la reali-
dad» (Paulo Freire).

CUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
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Dinamica: Uno

Propésito: Introducir el tema del perfil del facilitador o facilitadora.

~J

&Ce) Uso Practico: Actividad de ejercicio para creatividad.

» Tiempo Aproximado: 60 minutos

Cada participante recibira 15 palillos de dientes de colores o fosforos

La facilitadora o el facilitador deberan orientar |a forma en |a que se debe de usar los a
formando un cuadrado con uno de ellos cruzando el centro del cuadrado (se debe de usar tod:
palillos o fosforos).

La facilitadora o el facilitador debera de decirles a 13s y los participantes gue pueden iniciar
siguiente consigna QUITA CINCO Y FORMA UNO, seguird exactamente repitiendo lo mismo cu=n
pidan que les explique.

Se indica a la persona que lo logre cubra su trabajo hasta tener por lo menos Ia mitad ge ias )

y 50S &
ipantes que lo hayan logrado o que se retiren del juego. una vez finalizado el tiempo, si algu em
logrado que lo explique, si no, se pueden apoyar en un video para explicar Ias consignas
La facilitadora o facilitador repartira a cada participante una tarjeta gue contenta Igs €=

i
propuestos en 1a guia curricular y metodologica de Las Escuelas populares por gl derecho 2 '2 =
sobre el perfil de la facilitadora y facilitador, y discutir lo que significa pars elias y ellos TamDe
discutird sobre |a actividad anterior y como creen que se relaciona con 13s expeclalivas metod oo
de la gula.

Materiales:
15 palillos de colores o fosforos para cada participante.

Tarjetas con las siguientes palabras (creer y asumir, tener fe en la gente, crear una
atmésfera, tener capacidad, saber escuchar, estar siempre con la disposicion, tenerse
confianza, respetar las opiniones, tener creatividad, ser flexible y cualquier otro elemento
que se considere oportuno

Video https://www.youtube.com/watch?v=irgXS_QM-XU

‘---\

N o R W R TR IR R R R N EE R R SR O AR R R R B R G R R R B e R SR R SR e e G W S S SR S e e

y simple, ni es un conjunto de dinamicas de grupo o técnicas participativas. Estas son

OB SN SR S S SR BE SR BE EE SR SR SR SR B S B SR BN SR R SR S SR SR R SR SR SR R SR SR R R R R SR O e e ey,

La educacion popular no es un discurso académico sobre un meétodo, una receta magica

necesarias para estimular la participacion, la inclusién, la creatividad, pero no son, por s
solas, educacion popular. La educaciéon popular tampoco es un metodo facil para popu-
larizar conceptos y procesos complejos.

\-.-‘
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Dinamica: El camino légico

Propdsito: Apropiarse de una herramienta pedagégica sencilla que facilite y
dé coherencia al disefio de diversas actividades educativas y organizativas.

?
gé Uso Practico: Actividad de planificacion y organizacion.

) . Tiempo Aproximado: 80 minutos
S

@ o Procedimiento:

Se elaboran previamente 4 conjunto de tarjetas tamano carta. Cada una contiene la siguiente infor-
macion: descripcion de tareas (QUE), objetivo que persigue |a tarea (PARA QUE), materiales (CON QUE
REALIZAR LA TAREA), forma de llevarla a cabo (COMO).

La facilitadora o el facilitador deberan elaborar 16 tarjetas (cuatro por cada conjunto), retomando
alguno de los temas abordados. De cada conjunto debe quitarse al menos uno de los elementos antes
expuestos y colocar en su lugar una pagina en blanco, a3 uno le falta el QUE 3 otro el COMO etc.

Todas las tarjetas se reparten por sorteo dando la indicacion que se conformen por grupos de trabajo,
dar indicaciones de que en los grupos tiene los elementos necesarios pars realizar una tarea, pero no
es suficiente, en la tarjeta en blanco debe de escribir lo que a juicio del grupo hace falta para realizar
la actividad.

encontrar o proponer un orden, para el conjunto de tareas acordada colectivamente para desarrollar
esa actividad.

Finalizada el trabajo se expondra en plenaria, cada grupo coloca en 2 pared sus 4 tarjetas, explicando
en que consiste la tarea y el orden légico propuesto, colectivamente se trata de descubrir |3 relacion
que existe entre las tarjetas, ubicandolas bajo las tarjetas, formando columnas QUE, PARA QUE
CONQUE y COMO, realizaran las réplicas en sus comunidades u organizaciones

Materiales:

16 tarjetas (4 grupos con algunas tareas que responda al QUE, PARA QUE,
CONQUE Y COMO).

Cinta adhesiva

Marcadores

L3
9 Una vez identificado el elemento faltante y se haya escrito en I3 tarjeta en blanco, el equipo debe

PU e R e R R SR B R EE R AR SN R R R SR R R R R R SR R W R SR SR R R SR R R R R R R R R e

NOTA: La reflexion parte en reconocer que el orden dado por cada equipo puede ser
diferente y sin embargo cada propuesta obedece a una légica que al final define los
mismos 4 elementos para todos los grupos, un QUE, un PARA QUE, aun CON QUE y un
COMO.

e e

- .,
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Dinamica: Produccion, Los 5 sentidos

Propésito: Conocer elementos claves de como funciona la memoria mient
aprendemos.

&Cﬁ) Uso Practico: Actividad para la Identificaciéon conocimientos

)

» Tiempo Aproximado: 60 minutos

Procedimiento:

El facilitador o facilitadora guiara al grupo para que, en equipo, hagan memoria de lo gue
= aprendieron, centrandose en PORQUE y COMO lo aprendieron.

Porteriormente distribuira varias tarjetas con palabras leer, oir, ver, dialogar, hacer. (de leer, O )
imprimir al menos 3), en otras tarjetas colocara porcentales ( 10%, 20%, 30% 50%, 80% y 90%)

Pedir al grupo que organice las palabrasy los porcentajes deacuerdo a su experiencia 0 conocim &
del como aprendemos. Una vez finalizado hacer una lectura dirigida sobre la metodologia de l=2 &<
cion popular.

@D
[@ Materiales:

Tarjetas escritas con palabras leer, oir, ver, dialogar, hacer. ( de leer, oir y ver, imprimir a1
menos 3).

Tarjetas colocara porcentales (10%, 20%, 30% 50%, 80% y 90%)

Texto impreso de la metodologia de la educion popilar.

¢ : . : o ;

y NOTA: Si el método es el camino, la técnica es el vehiculo que nos permite recorrer ese
; camino. Las técnicas son el conjunto de procedimientos estructurados que sirven para
1 desarrollar los métodos de aprendizaje y estimular en forma directa la actividad.

N o e e s S Em Ee S S B B G AN SN TN RS B B R SR BN RE R SR TR R e e S e S S E W= = -

Vewa?

Dinamica: Produccién de cancion, afiche. @

Propésito: Proporciona una forma divertida y creativa de las y los participante
de exponer sus pensamientos y desarrollar mensajes claves de lo que son par

@ ellos y ellas Las Escuelas Populares por el derecho a la salud. Considerar ¢
potencial para desarrollar este tipo de técnicas en el trabajo de incidencia
promocion en general.

4]
&& Uso Practico: Actividad para la Identificacién conocimientos

Tiempo Aproximado: 40 minutos

ESCUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
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I@E Procedimiento:

El tacilitador o facilnadora guiara al grupo para que en equipo elaboren mensajes claves © puntos gue
resuman la estiateqgica pedagogica de las Escuelas Populares por el derecho 3 I3 salud.

Para la 3 preparacion de estas piesas de comunicacion se debe pedir anticipadamente algun instru-
mento que sea ejecutado por uno o varias participantes, brindar tiempo suficiente para la present-
acion de las piezas acabadas.

(="
an
% Materiales:

Una copia del diseho metodolégico de Las Escuelas Populares por el Derecho a la Salud.

B. CIERRE

Dinamica: LA FLOR DE LOS SENTIMIENTOS

cada participante se sienta motivado a retroalimentar los procesos desde su

Propésito: Propiciar una evaluacién sincera y espontanea, permitiendo que
@ propia mirada y conocer la grupal.

2
:}Ce-) Uso Practico: Motivar el intercambio. Preparar al grupo para el proceso
de separacion.

« Tiempo Aproximado: 40 minutos

tk

<
z
3Opo  Procedimiento:
L)
Distribuir un vaso con agua para cada participante y decir que no se debe beber. La facilitadora o facil-
itador Distribuir en seguida una flor de papel cerrada en donde debera de excribir un mensaje
\ c motivador de las cualidades vistas a lo largo del proceso (deben esperar que todos y todas la reciban)
y después indicar colocarla dentro del agua muy despacio para no hundiria. La flor comenzara a
abrirse..
En seguida pedir a cada participante que lea su mensaje y que lo comparta con los demas de forma
espontanea.

Reflexionar con el grupo, haciendo algunas analogias con el trabajo realizado:

. El tiempo de abrirse del grupo y de cada uno y cada una;
:Qué necesita |a flor para abrirse?, ;Qué represento el mensaje para cada uno de ustedes?, ;Qué repre-
sentd el mensaje para el grupo ahora que nos despedimos de la Escuela?

Materiales:

Flores dobladas con mensaje escrito en la parte interna.
Vaso de agua por la mitad.

Musica reflexiva, de fondo

'--------------------------------—---------Q

I NOTA: Para cerrar y tener un vinculo de recordatorio puede regalarse un paquete de
! semillas con flores o una planta floral o aromatica en macetera
\

h------------------------------------------‘
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CONTENIDO: Elementos Conceptuales

Las responsabilidades del Estado en el Derecho o la salud.

El articulo 1 de la constitucion de Honduras, nos define como un Estado de Derecho, cuyos fines s
tran en “asegurar a sus habitantes el goce de la justicia, la libertad, la cultura y el bienestar econor

social".

Ello, implica un compromiso por parte de gobernantes y sociedad, de hacer efectivos todos y cada
los derechos que la constitucion reconoce tal es el caso del Derecho a la vida, empleo, salud, segt
vivienda, etc. Aqui no hablamos solo de econémicos, sociales y culturales, sino también de los der

civiles y politicos.

Tal cual lo prescribe el articulo 59 de la constitucién de Honduras, la
Dignidad humana y su proteccién es otro de sus fines.

Un ser humano no es un individuo aislado, asi como la dignidad
humana tampoco es exclusivamente individual. Ella abarca todas las
dimensiones sociales y colectivas de los individuos, y su insercién en
el medio natural y cultural.

Esta es la base de nuestro ordenamiento constitucional, y para que
haya respeto y proteccidn a este derecho, se requiere que mujeres y
hombres que habitan en el pais, gocen de unas condiciones materia-
les basicas que les permitan un ejercicio real, y en igualdad, de sus
capacidades y libertades.

Un avance importante en el tema es la creacién, el 7 de abril de 1948,
de la Organizacién Mundial de la Salud, OMS por sus siglas, en cuya
conmemoracion se celebra el Dia Mundial de la Salud. A partir de ahi
el Derecho humano a la Salud, ha sido objeto de estudioZ

2 El derecho a la Salud se encuentra reconocido en otros convenios, como, por ejemplo:

Como hemos visto en
modulo|, lasalud es un o
cho que, para su realizac
efectiva, requiere del <
plimiento de otros derec
Aqui se observan dos ca
teristicas de los Derec
humanosla complementa
dad y la dependencia de

y otro. La condicion de sa
de una persona varia seg
sus condiciones de vida, de
vivienda que habite,
acceso a alimentacion ad
uada, vestido y trabajo, en
otros.

a) Convencion Internacional sobre la Eliminacién de todas las Formas de Discriminacion Racial, 1965: art. 5 e) iv);
b) Convencién sobre la eliminacién de todas las formas de discriminacién contra la mujer, 1979%: arts. 11 1)f), 12 y 14 2) b):

c) Convencidn sobre los Derechos del Nifio, 1989: art. 24;

d) Convencién internacional sobre la proteccién de los derechos de todos los trabajadores migratorios y de sus familiares, 19

arts. 28,43 e) y45c);

e) Convencién sobre los derechos de las personas con discapacidad, 2006: art. 25, entre otros.

4
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la N° 1.- La Salud como Derecho humano y su reconocimiento nacional e Internacional.

irticulo/Instrumento

» 145 de la Constitucién
Jla Republica.

. 149 de la Constitucion
la Republica

siculo 2 del Pacto Inter-
cional de Derechos
snémicos Sociales y
Iturales.

ticulo 12 del Pacto
ternacional de Dere-
10s Econémicos Sociales
Culturales.

ISCUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
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Alcances

Se reconoce el derecho a la proteccién de la salud Es deber de todos partici-
par en la promocion y preservacién de la salud personal y de la comunidad,
para ello el estado conservard el medio ambiente adecuado. En consecuen-
cia, declarase el acceso al agua y saneamiento. Cuyo aprovechamiento y
uso serd equitativo preferentemente para consumo humano. Asimismo, se
garantiza a la preservacion de las fuentes de agua a fin de que éstas no
pongan en riesgo la vida y salud publica. Las actividades del Estado y de las
entidodes publicas y privadas se sujetardn a esta disposicion. La Ley regu-
lara esta materia.

El Poder Ejecutivo por medio de la Secretaria de Salud, coordinard todas las
actividades publicas de los organismos centralizados y descentralizados de
dicho sector, mediante un plan nacional de salud, en el cual se dard priori-
dad a los grupos mads necesitados.

Corresponde al Estado supervisar las actividades privadas de salud con-
forme a la ley.

1. Cada uno de los Estados Partes en el presente Pacto se compromete g
adoptar medidas, tanto por separado como mediante la asistencia y lo
cooperacion internacionales, especialmente econdmicas y técnicas, hasta el
maximo de los recursos de que disponga, para lograr progresivamente, por
todos los medios apropiados, inclusive en particular la odopcion de medidas
legislativas, la plena efectividad de los derechos aqui reconocidos.

2. Los Estados Partes en el presente Pacto se comprometen a garantizar el
ejercicio de los derechos que en él se enuncian, sin discriminacién alguna
por motivos de raza, color, sexo, idioma, religion, opinion politica o de otra
indole, origen nacional o social, posicion econémica, nacimiento.

3. Los paises en desarrollo, teniendo debidamente en cuenta los derechos
humanos y su economia nacional, podrdn determinar en qué medida
garantizaran los derechos economicos reconocidos en el presente Pacto a
personas que no sean nacionales suyos.

I. Los Estados Partes en el presente Pacto reconocen €l derecho de toda
persona al disfrute del mds alto nivel posible de salud fisica y mental.

2. Entre las medidas que deberan adoptar los Estados Partes en el Pacto a
fin de asegurar la plena efectividad de este derecho, figurardn las necesar-
ias para:

a) La reduccion de la mortinatalidad y de la mortalidad infantil, y el sano
desarrollo de los nifos;

b) El mejoramiento en todos sus aspectos de la higiene del trabagjo y del
medio ambiente;

c) La prevencion y el tratamiento de ias enfermedades epidémicas, endémi-
cas, profesionales y de otra indole, y la lucha contra ellas;

d) La creacion de condiciones que aseguren a todos asistencia medica y
servicios médicos en caso de enfermedad.
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Tabla N°. 1.- La Salud como Derecho humano y su reconocimiento nacional e internacional.

Articulo/instrumento Alcances

Desarrollo Progresivo. Los Estados Partes se comprometen o adoptar Prowvg.
dencias, tanto a nivel interno como mediante la cooperacién internacionad,

Articulo 26 de la Con- especialmente economica y tecnica, para lograr progresivamente la plenc
vencion Americana Sobre efectividad de los derechos que se derivan de las normas econémicas,
Derechos Humanos. sociales y sobre educacién, ciencia y cultura, contenidas en la Carta de fa
Articulo 10 del Protocolo Organizacion de los Estados Americanos, reformada por el Protocolo de

de San Salvador Buenos Aires, en la medida de los recursos disponibles, por via legislativa w

otros medios apropiados

Derecho a la Salud, 1. Toda persona tiene este derecho, entendida corno e/
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 particularrments
a adoptar las siguientes medidas para garantizar este derecho:

a. la atencion primaria de la salud, entendiendo como tal la asistencia
sanitaria esencial puesta al alcance de todos los individuos y familiares de &

comunidad:;
Articulo 10 del Protocolo b. la extension de los beneficios de los servicios de salud a todos los individis.
de Son Salvador os sujetos a la jurisdiccion del Estado;

c. la total inmunizacion contra las principales enfermedades infecciosas;

d. la prevencion y el tratamiento de las enfermedades endémicas, profesic-
nales y de otra indole;

e. la educacion de la poblacion sobre la prevencién y tratamiento de los
problemas de salud, y

f. la satisfaccion de las necesidades de salud de los grupos de mds alto
riesgo y que por sus condiciones de pobreza sean mds vulnerables.

Estdndares Judiciales

Que la Sala de le Constitucional ha manifestado en otra
derecho a la SALUD debe entenderse como el fu
organismo tanto del aspecto fisico como psicol

Considerando 10, de ia constituye ademas el acceso a condiciones minim
Sentencia Constitucional vivir una vida digna

SCO-0512-2013 AC, de En ello, el Estado se obliga constitucionalme
fecha 14 de octubre de ambiente adecuado, o proporcionar las

2014 das. En ese sentido, el derecho a la salud
tivas: 1.- el derecho a la salud de cada pe
la salud familiary 3.- el derecho a la salud comunita

A nivel internacional, el desarrollo del Derecho a lo salud le ha llevado, incluso, a enfoques diferenciados y especifico
como ocurre, por efemplo, con los derechos sexuales y reproductivos de las mujeres.

ESCUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
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De las obligaciones del Estado de Honduras.

ado el Estado crea una norma o adopta un convenio o tratado, este adquiere la obligacion de cum-
iento tanto frente a sus ciudadanos/as, como ante la comunidad internacional. Aspecto que queda
snciado con el contenido de la tabla nimero 1, que de forma breve alude al reconocimiento legal de
lud como derecho humano.

En el caso Ximenes Lopes vs. Brasil, la Corte IDH, expreso que la salud es un bien publico cuya
proteccion estd a cargo de los Estados, por lo que existe una obligacion de prevenir que terceros
interfieran indebidamente en el goce de los derechos a la vida y a la integridad personal,
particularmente vulnerables cuando una persona se encuentra bajo tratamiento de salud.

> lo anterior, los Estados tienen el deber de regular y fiscalizar toda la asistencia de salud prestada a
rersonas [que habitan su territorio], como deber especial de proteccion a la vida y a la integridad
onal, independientemente de si la entidad que presta tales servicios es de caracter publico o privado
te IDH, 2006).

al sentido, tal como se delineé en el Médulo |, las obligaciones del Estado en materia de salud pueden
mirse de forma general en 3:

La obligacién de respetar;
La obligacién de proteger; y
La obligacién de cumplir.

cional a estas 3 obligaciones descritas, se derivan obligaciones concretas que debe cumplir el Estado
4onduras, frente al Derecho humano a la salud.

Obligaciones de cardcter inmediato.

re las medidas a tomar, en este apartado, destaca la adecuacién del marco legal, que incluye:
Jerogacion de leyes que sean contrarias a las obligaciones en materia de salud;

tliminacién de cualquier discriminaciéon de hecho que “resulte del goce desigual de los derechos socia-
motivado por |a falta de recursos legales, o por otra razén”; y

-ualquier discriminacién de derecho, que afecte la posesion y el disfrute de tales derechos (Principios
Limburgo, 1986, n°® 37 y 38).

ui se requiere que el Estado adopte una legislacion amplia y antidiscriminatoria, mas cuando se trata
grupos ubicados en situacion vulnerable, facilitando, en la medida de lo posible, recursos judiciales

ropiados y efectivos.

s procesos de privatizacion del sector de la salud, no deben ser una amenaza para la calidad de los

rvicios, tampoco justificante para que el personal de salud no reuna las condiciones necesarias de edu-

cién, experiencia y vocacién de servicio.

el referido caso Ximenes Lopes vs. Brasil, la Corte IDH, dejé en claro que el Estado tiene “el deber de
pervisar y garantizar que, en toda institucién [..] publica o privada, sea preservado el derecho de los
cientes de recibir un tratamiento digno, humano y profesional, y de ser protegidos contra la
plotacion, el abusoy la degradacién”.

CUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
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a. Obligaciéon de No discriminacién.

Una obligaciéon fundamental de los Estados es que
el ejercicio de todo derecho se realice en un plano | = e Ty S e e e e
de universalidad, es decir que todas y todos poda- | 2 E e e e e e
mos acceder al goce efectivo de nuestros derechos, |Gk L RS ST AN B
muy en especial las poblaciones mas vulnerables, a |- oot on RIS SRS e
quienes se les debe prioridad en el marco de BT TE TR VTS STTTTS e pre g st
programas de salud. €aso en el que se acentla la obligacion o=
<= . adoptar medidas positivas.
El objetivo de este tipo de medidas es lograr que los
grupos histéricamente excluidos puedan alcanzar Cotte IDH. Gaso Cuscul Pivaral y otros vs. Guatemala, cit_ parr
una igualdad de hecho, con respecto al resto de la
poblacién y compensar la desigualdad histérica.

Ejemplos de formas de discriminacion por parte del sistema de salud, son la existencia de regimes
diferenciados, que terminan estableciendo una divisién entre la poblacién a partir de los ingrescs, g+
erando un sistema de salud diferenciado en cobertura o la utilizacién de criterios discriminatorios par=
configuracion de los beneficiarios del sistema, como sucede con la exclusién de las parejas del misa
sexo de las prestaciones en salud o pensiones.

Cuando los Estados garantizan el acceso de un determinado sector de la poblacién al derecho a la sal
se abre la puerta para que, a la luz del principio de no discriminacién e igualdad ante la ley, los sectore
personas marginadas de dicho acceso, puedan exigir ante los tribunales respectivos que el Estado cumd
con su obligacién internacional de garantizarles también a ellas el goce efectivo de ese derecho en igw-
dad de condiciones que el resto.

b. Obligacién de Progresividad.

El Estado tiene la obligacién positiva de mejorar continuamente el goce del derecho a la salud y absts
erse de tomar medidas deliberadamente regresivas que reduzcan sus niveles de proteccién © suprirm

los ya existentes.

Esto quiere decir que las mejoras que se logran en el ambito de la salud, una vez que se hacen efectin
no pueden ser desmejoradas en perjuicio de la poblacién a la que se dirigen. Dicho de otra forma, el det
de progresividad supone:

a) La obligacién de mejorar continuamente el disfrute del derecho; y

b) La obligacién de abstenerse de tomar medidas que restrinjan o impidan ese derecho.

Por ello es por lo que cuando un Estado se obliga a mejorar la situa~cién del derecho a la salud, tie
prohibido reducir o suprimir esos niveles vigentes de proteccién y “constituye uno de los parametros
juicio de las medidas adoptadas por el Estado, que pueden ser directamente exigible y aplicable por
tribunales de justicia” (Abramovich y Courtis, 2004).

ESCUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
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obligacion de garantizar niveles esenciales.

stado tiene |a obligacion de asegurar |a satisfac-
. de niveles esenciales del derecho mediante la
jon de prioridades para hacer un manejo efici-
» de los recursos disponibles, siempre con el
tivo de proteger a la poblacién mas vulnerable
£SC, 1990).

e —

En un contexto de enfermedades endémicas
es necesario que los Estados den cuenta de la
interrelacion entre garantizar una politica efici-
ente de seguridad social y la atencion a Ia

salud. También, remarca que el acceso a los
medicamentos forma parte esencial del dere-

to al derecho a la i '
respec salud, el Comité de cho a la salud, en el contexto de pandemias.

schos Econémicos, Sociales y Culturales, ha
bleado que |O§ E_Stados tienen la obligacién de Corte |IDH, Caso Cuscul Pivaral y otros vs. Guatemala, cit, parr. 99 y 108
jurar como minimo la satisfacciéon de niveles
1ciales, para lo cual estan en la obligacién de:

arantizar el derecho de acceso a los centros, bienes y servicios de salud sin discriminacion;

segurar el acceso a una alimentacién esencial minima que sea nutritiva, adecuada y segura, y garan-
‘que nadie padezca hambre; .
arantizar el acceso a un hogar, una vivienda y unas condiciones sanitarias basicas, asi como a un sumi-
ro adecuado de agua limpia potable;

zacilitar medicamentos basicos segun las definiciones periédicas que figuran en el Programa de
i6n sobre Medicamentos Esenciales de la OMS; o

felar por la distribucién equitativa de todas las instalaciones, bienes y servicios de s§lud; y

doptar y aplicar sobre la base de pruebas epide-miolégicas un plan de acciéon nac:.pnal_. Estos planes,
seran ser elaborados, y periédicamente revisados, sobre la base de un proceso participativoy transpar-

se puede ignorar el hecho de que la limitacién de recursos es un obstéc_u!q importante, por ’tal razon,
‘omité DESC, también ha sefalado que un Estado que se ha visto imposibilitado para cumplir con sus
igaciones en la materia, debido a la falta de recursos, tiene quejust.ific§r’ que hq hecho todo lo posible
lo que dispone para actuar, pero en ninguna circunstancia puede justificar su incumplimiento de las
ligaciones basicas enunciadas, que son inderogables (CDESC, 2000).

Obligacién minima bdsica.

Comité DESC, también ha sefialado que el Estado tiene una obligacién minima basica de garantizar la
tisfaccion de niveles esenciales minimos. Aunque esos niveles en cierta medida dependen de los recur-
s disponibles, el Estado debe concederles prioridad en sus esfuerzos encaminados a lograr la realizacion

i los derechos.

in respecto al derecho a la salud, el Comité DESC, ha subrayado que los Estados deben garantizar:

a) El derecho de acceso a los establecimientos, bienes y servicios de salud sin discriminacién,
especialmente para los grupos vulnerables o marginales;

b) El acceso a alimentos esenciales minimos aptos para el consumo y suficientes desde el punto
de vista nutricional;

c) El acceso a una vivienda, unos servicios de saneamiento y un abastecimiento de agua potable
adecuados;

d) El suministro de medicamentos esenciales;

e) Una distribucién equitativa de todos los establecimientos, bienes y servicios de salud.

SCUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
B ooe o & @

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

. Incumplimiento del Estado.

Algunos grupos o personas, por ejemplo, nifas y nifos sin representante legal, las mujeres, homby
mujeres LGBTI, personas con discapacidad o quienes viven con VIH/SIDA, afrontan obstaculos especj
en relacion con el derecho a la salud, que pueden ser consecuencia de factores socioeconémicos, bioj
cos, estigma o discriminacion o por lo general, una combinacién de todos estos factores, asi por ejem

a) Las mujeres procedentes de zonas marginadas o suburbanas, las indigenas y las mujeres
rurales, quienes adolecen de discapacidad o las que viven con el VIH/SIDA, afrontan multipleq
formas de discriminacién, obstaculos y marginacion, ademds de la discriminaciéon por razone
género.

Ademas de la denegacién de la atencion, en algunas sociedades se suele someter a las Mujey,
intervenciones tales como esterilizacién, abortos o exdmenes de virginidad.

b) Las personas LGBTI, mas en quienes han adoptado una identidad de género distinta a la
biolégica, se ven enfrentados/as a multiples limitaciones de acceso a salud, el desconocimieny
de la identidad asumida, asi como las necesidades especificas en salud, complican el panoram
en especial para la poblacion transgénero;

c) Las personas con discapacidad a menudo tienen dificultades de acceso a servicios de ate
en salud, especialmente en las zonas rurales, barrios marginales y las areas suburbanas. Por
lado, las mujeres con discapacidad pueden no recibir servicios de salud que incorporen una
perspectiva de género;

d) Quienes padecen enfermedades psicolégicas pueden no tener acceso a un tratamiento
asequible en el sistema de salud publica;

e) Los ninos y nifas requieren de especial atencién, las muertes durante la nifez pueden i
atribuirse a un numero reducido de causas principales -infecciones respiratorias agudas, di
sarampién, paludismo y malnutricién- o una combinacién de ellas, en razén de ello, la obli

del Estado, reducir la mortalidad infantil, luchar contra las enfermedades y la malnutricion:

f) En el caso de la poblacién migrante, su disfrute del derecho a la salud a menudo esta lirmi
por el mero hecho de ser migrantes, ademas de otros factores como la discriminaciéon, el idiom
las barreras culturales, o su situacion legal. |

Las situaciones antes descritas y otras parecidas, constituyen incumplimientos por parte del Estado =
respecto al acceso a salud.

En términos generales, la falta de agua potable, asi como el garantizar suministros médicos y centros
salud o negar el acceso a estos, son, sin duda, violaciones al derecho a la salud o una accién de incuw

plimiento.

En el caso de la violacion a este derecho, en el considerando 19 de la sentencia -AA 587-2013-, la Sala c=
constitucional ha sido del criterio que “cualquier omisién o accién estatal que niegue el suministro de tr3
amientos, dispositivos, aparatos, medicamento y otros, para prevenir, curar, rehabilitar o proporcionar w
mejor calidad de vida en aquellos casos en que la prevenciéon, curacién o rehabilitacion hayan fracasa«
constituye una vulneracién directa al derecho a la salud”.

ESCUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
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Determinacion de responsabilidad del Estodo a través de los operadores de salud.

vel de estandar internacional la responsabilidad
Estado se conflgura cuando concurren tres En términos de Infraestructura y servicio de salud, la

supuestos facticos a saber: COVID-19 he dejado al descubierto grandes fallas:
a) No se cuenta con suficientes hospitales equipados
Un dafo o lesién, el que se manifiesta en el para atender los casos; y
roscabo o perjuicio que sufre la persona, sea en b) La ineficiencia de los centros comunitarios de salud

atrimonio o en sus derechos como lo es la salud, gnallrutacritica

jue medie responsabilidad de su parte; Es decir, emergencia, laboratorios, rayos x, salas de
Una accion u omision imputable al Estado, operaciones y unidad de cuidados intensivos son
se presenta cuando los sistemas de salud no recursos con que no se cuenta
ifacen las obligaciones a su cargo dentro de las
Jnstancias de modo, tiempo y lugar en que han
fijadas; y
Una relacién de causalidad, es decir que el efecto -dafio- sea resultado del incumplimiento de las
gaciones del sistema de salud, esto es, desde una perspectiva negativa, que el dafo sufrido por la victi-
no sea resultado de fuerza mayor -catastrofes- y sea atribuible a su conducta negligente.

:ntiende por perjuicio el dafio en la salud que requiere de la indemnizacién de quien lo genera.

extension, de acuerdo con el citado articulo 324 de la constitucién, en caso de centros de salud publi-
tal responsabilidad es compartida con el Estado, pues se entiende que las y los profesionales de la
1d actian a nombre y representacion de este.

ii es importante sefalar que la responsabilidad médica/hospitalaria, es de medio y no de resultado.
10 de otra forma, el o la profesional, no esta en la obligacién de garantizar la salud del enfermo, pero si
srindarle todo el apoyo que este a su alcance en procura de su mejoria.

:omplemento a lo expuesto, es importante que el Estado invierta en centros médico/hospitalario.

» tipo de modelo en salud, muy propio del sistema hondurefio, configura fallas en el servicio médico
hace que las violaciones que produce sean muy faciles de probar.

acuerdo con lo hasta aqui expuesto, encontramos que las fallas en el servicio de salud mas comunes

-
-

a) Diagnésticos tardios: Debido a una revision negligente pasa por alto una condicion meédica deli
cada que da lugar a que la condicién médica empeore antes de ser detectada;

b) Equivocacién o error en el diagnéstico: se hace un diagnéstico completamente equivocado al
basarse en sintomas que pueden ser similares a la condicion médica real, lo cual puede ocasionar
que el médico recete medicamentos innecesarios errores en la medicacion y, ademas, y la
condicion no sera tratada;

c) Omitir tratamiento adecuado: Al tener un diagnéstico equivocado no se formula el tratamiento
adecuado y por ende se perjudica la salud del paciente por haber perdido la oportunidad y el
tiempo de medicar con el tratamiento correcto;
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d) Atencion tardia o perdida de la oportunidad de aplicar tratamiento oportuno: Configur=
responsabilidad, por el sélo hecho de no brindar acceso a un tratamiento, ello se disrmirery=
responsabilidad comprobando que si habiendo aplicado el tratamiento, el paciente no temi=
expectativas positivas de mejoria;

e) Irregularidades en la prestacién del servicio (no tener los elementos, equipos y medicar,
necesarios o traslados): Tiene que ver con la falta de insumos, personal e instalaciones para |
adecuada prestacion de servicios de salud, ello se evidencia cuando no se tienen instalacCiom,
médicas con las adecuaciones necesarias para el integro cumplimiento del objeto para ef o,
fueron creadas; siendo un complicacion que solo se puede solucionar con recursos proveNus.
del Estado; y

f) Servicios post operatorios: Aqui hay varios aspectos como lo es la cirugia como tal, las
instalaciones donde se realizé, los cuidados luego de realizada tanto por parte del equipo tr=
como del paciente, la reaccion del paciente frente a la cirugia. Ello lleva a tener infinidad ce
posibilidades para ser configurada, desde una infeccion contraida en el quiréfano, una mailz
de la cirugia, cuidados no acordes con la necesidad del paciente, omision de cuidado o
irregularidad en el mismo.

Sobre estos puntos, el Comité de Derechos Humanos, ha recomendado que los Estados tienen gus W
por la apropiada formacion de facultativos y demds personal médico, la existencia de un numerc swu
ente de hospitales, clinicas y otros centros de salud, |a creacion de instituciones que prestan asesoram
to y servicios de salud mental, teniendo debidamente en cuenta la distribucion equitativa a lo larg=
pais

Iv. El deber de Tutela y Proteccién y Acceso a justicia en materia del Derecho 0 la Salud.

Es responsabilidad del Estado de Honduras el respetar, proteger y promover la realizacion efectiva
derecho a la salud en el plano nacional es particularmente importante.

Algunas de las medidas mas importantes relacionadas con el cumplimiento a nivel nacional consistam
el establecimiento de mecanismos judiciales para los derechos que se consideren justiciables ae <o
midad con el sistema juridico nacional. Esos mecanismos deben ofrecer recursos a las personas cuaw
su derecho a la salud sea conculcado (OACNUDH, 2008).

Cuando existen y funcionan mecanismos nacionales de proteccion, puede accederse a la proteccsa
restitucion de derechos de manera facil y rapida, y cuando estos actuan en favor de las personas ewvit=
acudir a los mecanismos regionales -Corte y Comisién Interamericana- o universales de protecciéon a oi

chos humanos.

Sin embargo, en el contexto hondureno, el tema Derecho a la salud, la realidad es otra. Después ae ma
una revision a la legislacion referente a Salud, hablamos aqui del Cédigo de la Salud y su reglamento
como el Reglamento interno de Organizacién y funciones de la Secretaria de Salud, encontramos «
estos adolecen, de recursos o procedimientos para que, las y los usuarios del sistema, puedan exigi
cumplimiento. Esta falla atenta contra la posibilidad de acceso a justicia.

El Derecho de Acceso a la justicia es definido en términos sencillos como “el derecho de toda person
tener derechos. Si alguien es titular de un derecho, pero carece de la posibilidad de reclamario ante «

autoridad imparcial e independiente, en realidad carece [de todos los derechos] que le han side teon
mente reconocidos” (La Rota, Lalinde, et al, 2014).
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2 s tirucionoidod estotol responsable de la Tutela de Derechos.

La mstiucionalidad o instituciones estatales son la herramienta que tienen los Estados para logra,
fines. incluido aqui los derechos de las personas. Los alcances y los limites de las politicas en matey;
Salud e higlene son las capacidades institucionales de los Estados.

En consecuencia, la institucionalidad y las politicas publicas constituyen una de las formas en q
Es1a00 ge Derecho, busca resolver los conflictos que se plantean en el seno de la sociedad. En la May
e Lot estados democraticos y de Derecho, lo conforman lo que en su conjunto se conoce como “Sist,
de Justicia”

Se llama Sisterma de Justicia por lo peculiar de sus rasgos:

a Su composicion es plural, ya que ests integrado por un conjunto mas o menos amplio de institucion,
b Su naturaleza precisamente sistémica, es decir, su funcionamiento como un todo (El sistema) rela
mente organico y coherente, de suerte que los elementos que lo constituyen se hallan en relacién |
con otros

En sentido amplio, el denominado Sistema de Justicia, se compone por una diversidad de actores y ¢
dades publicas que exceden al Poder Judicial, la Policia o el Ministerio Publico, incluyen también el s
ma penitenciario, la Procuraduria, el Instituto de Acceso a Informacién Publica, el Comisionado Naci
de Derechos Humanos y otras instituciones contraloras.

De forma grafica, su conformaciéon es mas o menos como lo ilustra la grafica nimero 1.

Circuito de Operadores de Justicia

Poder /k-v.l
dicial N

Ju 4 q L

. T VvV

S.Penitenci A\
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esta perspectiva el sistema de justicia puede ser visto entonces como un conjunto de instituciones
< camo una alternativa frente al abuso, violencia y arbitrariedad, responsable de resolver conflictos
personas y estas frente al Estado.

ecuado funcionamiento de este sistema socava los alcances de los principios democraticos de
Jer nacion, de entre éstos los mas relevantes son, por ejemplo; El de Igualdad ante la Ley, el Acceso
Justicia la Separacion e independencia de Poderes o la Proteccién de los Derechos fundamentales de
adania

operador, de acuerdo con la posicién que le corresponda desempeiiar, contribuye a que toda queja
uncia pueda tomar su correcto cauce a través de los mecanismos administrativos y jurisdiccionales

por el Estado, y sea posible sancionar a los responsables, reparar a las victimas y permitir, a través
investigacion seria, imparcial y objetiva, que la sociedad tenga conocimiento de la verdad sobre los
denunciados.

lara que para efectos de hacer valido el Derecho a la salud, no toda la institucionalidad que hace
del Sistema de Justicia, puede ser util, en virtud de ello, toca esbozar algunas instituciones que
n tener injerencia en el tema, asi como la forma de acceder o motivar su involucramiento.

poeso o trovés de la via odministrativa.

feclamo administrativo es previo o alterno al procedimiento judicial. Se convierte en previo cuando la
exige su agotamiento o cuando la instituciéon de la administracién pablica niega restituir el derecho
ha sido afectado.

r otro lado, sera alterno, cuando el recurso interpuesto responda a las expectativas que tiene quien se
nsidere lesionado en sus derechos, y le asiste la razon.

este caso, por ser salud el tema, puede hacerse a nivel central ante la Secretaria General del Ministerio
Salud, a nivel regional ante las Regiones Metropolitanas de Salud e incluso a lo interno de Hospital o
tro de Salud, en que se ha producido el hecho.

rticulo 23 de la Ley de Procedimiento administrativo, indica que los reclamos “se produciran por escri-
indicando la autoridad [responsable] y su fecha”, en cuanto al objetivo de su interposicion exige que sea
" es decir legal, “cierto y fisicamente posibles" y “deberan sustentarse en los hechos y antecedentes
le sirvan de causa y en el derecho aplicable®”.

da persona que presente un escrito podra acompanar copia simple del mismo y exigir en el acto, que se
teje y se le devuelva, con nota que exprese la fecha y hora de |a presentacién, con el sello de la oficinay
a del empleado que la reciba’.

de las limitantes que presenta este procedimiento es que solo puede hacerse a través de apoderado
| por medio de “carta-poder autorizada por Notario o Juez cartulario en defecto de aquél, por escritura
lica, por declaracién escrita o por comparecencia verbal autorizada por quien corresponda” (Articulo

£ Articulo 24 ce la Ley de Procedimiento Administrativo.
b Ibidern Articulo 25
7 ibidern Articulo 52
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“iakonia @ QF e

Scanned with CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

b Acceso 0 troves del sistema de quejfo del CONADEN,

Otra alternativa que existe es la que plantea la Ley Orgénica de la Oficina del Comisionado Nacional dy
Derechos Humanos, CONADEH por sus siglas. Esta oficina tiene presencia en las cabeceras departam,
tales de los 18 departamentos de Honduras. Entre sus atribuciones, coforme al articulo 9 de su Ley
encuentran, entre otras:

a) Velar por el cumplimiento de los derechos y garantias establecidas en la Constitucién de la Republi
la presente Ley, la Declaracion Universal de los Derechos Humanos y demds Tratados y Convenios Ratif)
dos por Honduras;

b) Prestar atencién inmediata y dar seguimiento a cualquier denuncia sobre violacién a los derec
humanos;

¢) Solicitar a cualquier autoridad, poder, organismo o institucién, informacion concreta acerca de vi
ciones de los derechos humanos;

De acuerdo al articulo 23, Podran presentar quejas al Comisionado Nacional de los Derechos Huma,
todas las personas naturales que se sientan afectadas por actos administrativos arbitrarios, violaciong
los derechos humanos u otros actos ilegales. E| plazo méximo de investigacién es de 1 afo partir de
presentaciéon.

Admitida la queja el CONADEH, promovera la oportuna investigacién sumaria e informal, para el esclar
imiento de los supuestos de la misma®

a) Cuando la queja ponga en evidencia abuso de poder, arbitrariedad, error de dert_echo..negligenci;
omisién de un funcionario publico, se dirigird de inmediato al superior de dicho funcionario comunic;
dole sus recomendaciones al respecto, para que se dicten las medidas correctivas que el caso amerite

b) Cuando tenga conocimiento de una conducta o hechos presumiblemente delictivos, debera pone
de inmediato en conocimiento del Fiscal General de la Republica.

¢. Acceso o través de la via penal en caso de delito en la préctica médico/hospitalario.

La responsabilidad penal por fallas en el sistema de salud no solo involucra a médicos/as, enfermeras/
laboratoristas, entre otros, sino que también de forma subsidiaria abarca al Estado.

Tanto la muerte como las lesiones, que no son resultado de causas naturales, se debe verificar si este|
es a consecuencia de tratamiento médico. De ahi que lo prudente es cerciorarse que ese resultado no
sea por una mala practica médica.

En caso de que el tratamiento aplicado sea el correcto y el deceso o lesién se haya producido, por result
dos que escapan al control médico, como puede ser un cuadro anémico, debilidad o similares, sera m!
dificil atribuirlo a una mala practica. Por lo que una lesién o muerte que deriva de haber hecho todo
humanamente posible y aplicacién de tratamientos adecuados, muy dificil generarad responsabilidi
penal. Probablemente este caso competencia del Ministerio publico. A continuacién, se ilustran situ
ciones como las siguientes:

8 Articu'o 28 de 1a Ley Organica oe la Oficina del Comisionado Nacional de los Derechos Humanos.
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sia N 2.- Delitos que puede generar una mala atencién médica o la negacién al acceso a atencién médica.

\rticulo Delito Accién o Resultado Nexo Casual
192 Homicidio Cuando por una mala practica o
Quien de muerte a una persona. aplicacion indebida de un medica-
mento o tratamiento, se produce la
muerte de una persona.
Si el personal médico lo causa o
196 Aborto Interrupcion del embarazo. practica a través de engano o sin
consentimiento.
Cuando coopera.
i Cualquier lesion que menoscaba su La lesién debe ser resultado de una
199 Lesiones integridad corporal, su salud fisica mala prdctica médica.
o mental.
. Quien mutila o inutiliza un miem-
Lesién bro u érgano principal de otra La lesiéon debe ser resultado de una
201 grave, persona o le causa impotencia, mala prdactica médica.
| esterilidad o una enfermedad o
deformidad grave.
L'esiones Cuando las lesiones se han realiza- Derivan de la inobservancia de proto-
r2°2 d’:r’:tr:;. do por imprudencia profesional. colos o desconocimiento del profesion-
al.
Lesiones Quien causa en un feto una lesion Como resultado de la intervencién
203 al feto. o enfermedad que perjudica grave- médica se produzca la lesién o la
‘ mente su normal desarrollo. enfermedad.
El profesional de la salud que Que el profesional de la salud haya
Omisién deniega asistencia sanitaria o denegado la atencién o a sabiendas
resct,:ci e abandona los servicios sanitarios, de la emergencia abandone el centro
206 p oA cuando de la denegacion o aban- de salud sin prestar el cuidado debido.
; asistencia dono se deriva riesgo grave para la
sanitaria. salud de las personas. Aqui es oportuno mencionar que el
resultado que de tal omision derive, es
también co-responsabilidad del
profesional de la salud.
L otro lado, suelen también estar vinculadas a violaciones del derecho a la salud, otras figuras penales,
es el caso de la violacién de secretos, falsificacion de documentos, fraudes, inhumaciones y exhuma-

dnes, entre otras.

SCUELAS POPULARES SOBRE EL DERECHO A LA SALUD
B oo 4 & @

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

d. Acoceso a troves de la Accion de Amparo.

La Accion de amparo (o simplemente «El Amparo») es un recurso o accion que sirve para tutelar efeqg
mente los derechos constitucionales de cada persona (ciudadano), este recurso puede ser presen
ante la Sala de lo Constitucional de la corte suprema o ante un juez ordinario, quien lo remitira a Ia
para su estudio. Al igual que en el procedimiento administrativo, la interposicién del recurso requi€r

un apoderado legal.

Al tenor del articulo 183 de la Constitucion de la Republica en relacién con las 41y 44 de la Ley sobre J
cia Constitucional, cualquier persona agraviada, sea natural o juridica, o cualquiera en nombre de
tiene derecho a interponer Accién de Amparo para que se le mantenga o se le restituya en el g
disfrute de sus derechos.

La accién de Amparo surge para defender esos derechos de las transgresiones que puedan ser comet
por el Estado a través de sus instituciones o inclusive de particulares (personas naturales o juridicas)

En el caso concreto del Derecho a la Salud, como se ha ya sefialado, |a Sala de lo Constitucional en iI=2:
tencia SCO-AA 587-2013, Considerando 19, ha sido del criterio que:

“la negativa de las entidades de salud en suministrar tratamientos, dispositivos, aparatos,
medicamento y otros, para prevenir, curar, rehabilitar o proporcionar una mejor calidad de wic
aquellos casos en que la prevencion, curacién o rehabilitacién hayan fracasado, constituye oir
vulneracién directa al derecho a la salud, al derecho fundamental a la dignidad del ser hurm=t
sobre todo al derecho fundamental a la vida, todos estos consagrados en la Constitucion de k
Republica, en instrumentos internacionales y en las leyes secundarias.

Mas adelante, en el considerando 22, la sentencia de |a Sala de lo constitucional reconoce que ante I=:
encia de recurso idéneo orientado a dar valides y vigencia al derecho a la Salud en el pais, frent=
vulneracién o vulneraciones que este pueda tener, la Accién de amparo se considera valida pars

exigencia, haciéndolo en los siguientes términos:

Habiendo dicho que en nuestra Constitucién no esta contemplado el derecho a la salud corTx
derecho fundamental, sino que se le reconoce en el capitulo de los derechos sociales, 2 que
refieren los articulos del 145 al 150 de la Carta Magna, esta Sala determina que cuando la
vulneracién del derecho a la salud compromete otros derechos fundamentales como el ders
a la vida, a la integridad fisica, al derecho a la dignidad humana, tal derecho se eleva ¥ adaq.
jerarquia de derecho fundamental y por tanto merece su proteccion por esta via; [...]
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