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4. Guia de trabajo para la asisiencia por el Médico Forense a las
personas detenidas en régimen de incomunicacién.
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L- Exposicitn de motivos

re

La detencién en régimen de incomunicacién constituye una situacién provisional
que se aplica en Espafla como medida cautelar, prevista dnicamente para aquelios
casos en que la persona detemda lo sea como presunto participe en la comisién de
alguno de los delitos a que se refiere el art. 384 bis de la LECrim {los cometidos por

persona integrada o relacionada con bandas armadas o individuos terroristas o
rebeldes].

El régimen de incomunicacion es decretado por.la Autoridad Judicial y siempre
bajo la tutela de ésta, ¥y su fundamento reside en Ia necesidad de preservar el buen
fin de la investigacién policial en torno a determinados delitos evitando, de ese
modo, que el detenido pueda avisar al resto de integrantes del comando y/o de la
banda, y, frustrando, por tanto, desde el momento de la primera detencién, la
posibilidad de huida del resto. La incomunicacién permite prorrogar el plazo
miximo de detencién mds alld de las 72 horas, y en ningiin caso la detencién
podria exceder de un total de cinco dias.

La detencién incomunicada es una medida de cardcter excepcional aplicable a
supuestos de terrorismo, que no exime a los menores de edad, gue se configura

como una modalidad de la prérroga de la detencion preventiva ordinaria y que -

implica la restriccién de derechos guedando el detenido incomunicado en una
especial situacion de vulnerabilidad que puede propiciar la realizacién de actos de
tortura y otros tratos inhumanos o degradantes.

Sobre este respecto se pronunci6 ia Asamblea General de las Nacionales Unidas en
Res. 60/148 de 16 de diciembre de 2005, recordando a los Estados miembros que:
“La detencion prolongada en régimen de incomunicacion o en lugares secretos puede
facilitar la perpetrucion de actos de tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos
o degradantes y puede constituir de por si una forma de esos tratos, e insta a todos
Ios Estados a respetar fas salvaguardias relativas a la izbertaa’ seguridad y dignidod

r}e Ia persona.”

En sintesis, se hace patente la preocupacién existente a nivel internacional
respecto de la medida de incomunicacion vigente en Espafia, entendiendo que la

situacion de incomunicacién del detenide puede propiciar condnctas nio deseadas
por parte de los funcionarios bajo cuya custodia se encuentre, pudiendo darse
casos de torturas o tratos crueles, inhumanos o degradantes.
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Con objeto de reforzar todas las garantias y dar respuesta a las recomendaciones
de los organismos internacionales de defensa de los derechos humanos, el Plan
Nacional de Derechos Humanos' (2008), documento que recogia los
compromiscs del gobierno con ios derechos humanos, contemplaba dentro de la
‘ribrica “Libertad personal y Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado”, una
medida con la que se trata de reforzar las garantias legales del detenido: “el médico
forense realizard su reconocimiento siguiendo las indicaciones contenidas en un

A tag

Protocolo que elaborara a tal efecto el Ministerio de Justicia y que ¢ontendra las

L

comprobacienes médicas minimas a realizar al detenido y los partes normalizados
a cumplimentar” {medida 97).

El informe de evaluacion del plan de derechos humanos (noviembre de 2012)
del Ministerio de Presidencia, recoge el estado de cada una de las medidas del plan
estando la medida 97 en desarrolio.

La presente Guia de trabajo, abarca la coordinacién de actuaciones del Institute de
Medicina Legal de Organos con Jurisdiccidn Estatal {en adelante IML OJE} para la
asistencia y reconocimiento a personas detenidas en régimen de incomunicacién

decretada judicialmente.

Dicha ceordinacién se proyecta sobre las actuaciones que han de producirse

inmediatamente después de la detencién, durante la misma y, por dltimo, con
caracter previo a su finalizacién.

Esta guia de actuacion se basa principalmente a nivel nacional en &l protocolo que

han de utilizar los Médicos Forenses en el reconscimiento de los detenidos?,

en el 4mbito europeo en las normas del Comité Europeo para la Prevencién de

la Tortura (CPT)? y en el &mbito internacional en el Protocolo de Estambult,

dada la pertenencia de nuestro pafs al Consejo de Europa, su colaboracién activa
en la recepcidn periddica de las visitas del Comité de Prevencidn de la tortura asf

¥ Plan de Derechos Humanos det Gobierno de Espatfia, aprobado el 12 de diciembre de 2008 por el Consejo de

Ministros. {hspembie en http://wwwi.ohchr.org/Documents/lssues/NHRA /Spain NHRAP.pdl

* Ministerio de Justicia. Orden de 16 de septiembre de 1997 por la que se aprueba el protocolo que han de
atilizar los médices forenses en el reconocimiento de los detenidoes. BOE n? 231 de 26-09-1997. Seécién I p.
28236-43, Disponihle en: htip: e.esfboe/dias/1997/09/26/pdis/AZ8236-28243 pdf

3 Comité Europeo para la prevencién de la Tortura y de Ias Penas o Tratos Inhumanos o Degradantes. Normas

del CPT. CPT/In{/E {2002} 1 - Rev. 2010, Normas relativas al trato dade a las personas privadas de libertad,

... Disponible en: hrp: / fneww.cpt.coe.intflang fesp fesnestandars.ndf.

+ Naciones Unidas. Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos. Manual
para la Investigacién y documentacidn eficaces de la tortura y otros tratos o penas crueles, Inhumanons o
degradantes.  Protocolo de Estambul  Mueva  York v Ginebra, 2001, Disponible  en:
www.ohchrorg/Documents/Publications trainingBRevispodf
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como los instrumentos internacionales contra la Tortura y los Malos tratos
ratificados por Espaiia.

Se trata de hacer efectivas dichas recomenaaczones ¥ evaluar el trato dado a los

" detenidos v su'estado de salud.

il.- Actuaciones tras la detencién

1. El reconocimiento médico forense se realizard cuindo lo ordene la autoridad
judicial competente.

2. El reconocimiento inicial se realizard en las dependencias policiales donde se
encuentre el detenido, debiendo indicar Ia ubicacién, cardcter y domicilio de la
institucién donde se realiza el examen.

3. Durante el periodo de detencién los reconocimientos médico-forenses se
realizaran con la frecuencia minima establecida legalmente, o bien con la
determinada por la auteridad judicial competente, e incluso con una frecuencia
mayor segun criterio facuitativo.

4. Se aplicarda el protocolo/formularic normalizado médico forense del
reconocimiento médico forense del detenido sujeto 2 régimen de
incomunicacion.

5. Finalizada la asistencia médico forense se emitird un informe médico a la

autoridad judicial competente en el plazo de tiempo mis breve posible.

El medico forense comunicard a la autoridad judicial cuantas circunstancias

referidas a la persona detenida sean de interés desde el ambite médico legal,

ast como la necesidad de realizar prescripciones, pruebas complementarias y/o

asistencia en centros sanitarios de referencia y trasladara las indicaciones a la

autoridad judicial competente para acordar las medidas oportunas.

o

7. Sise acordara el trastado de Ia persona detenida, el médice forense se pondra
en contacto, con los servicios asistenciales para transmitirles las circunstancias

que motivan el traslado.

8. Los informes médico forenses elaborados o los emitidos. por el centro sanitario
de referencia sbio serdn eniregados a la autoridad judicial competente.

9. Una vez prevista la finalizaci6n de la detencién y siempre de manera previa al
traslado o ‘puesta ‘en libertad se procedera al dltimo reconocimiento médico

forense cuande lo. crdene la autondad judicial competente, en las dependencias

[L-Disposiciones de cardcter general
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Las directrices que contiene esta gufa no se presentan como un protocolo fijo; mas
bien, representan unas normas minimas que deben seguirse teniendo en cuenta los
recursos disponibles.

~ Los reconocimientos médico forenses a los que se refiere este protocolo seran

realizados diariamente por el médico forense en funciones de guardia de
permanencia y, en caso de ser necesario un refuerzo, por el médico forense de
guardia de disponibilidad, en cuyo caso ambos intervendrén en la elaboracién del
informe final.

Antes de iniciar el examen, el médico forense se identificard v explicara al detenido

cudles son sus funciones y los limites del cardcter confidencial de su actuacién.
Obtendra asi mismo el consentimiento informado del detenido.

La persona tiene derecho a rehusar la evaluacion. En esas circunstancias, el médico
expondra las razones del rechazo de una evaluacién.

Los exdmenes deberdn respetar las normas establecidas de la practica médica.

Concretamente, se llevardn a cabo en un lugar habilitado expresamente, privado y
nunca en presencia de agentes de seguridad, salvo en caso de grave riesgo de

seguridad para el examinador.

Las personas privadas de libertad podrén solicitar y disponer, si la autoridad
judicial competente asi lo estima, de los servicios de un médico de su eleccién, en
cuyo caso el reconocimiento se realizard conjuntamente, si bien el informe
correspondiente se emitira de forma individual.

En el informe se comunicardn las constataciones médicas del facultativo y sus
interpretaciones; se evaluaran posibles lesiones y malos tratos, incluso en ausencia
de denuncias concretas, se documentardn los indicios fisicos y psicolégicos de
lesiones y malos tratos, determinandso el grado de cocherencia existente entre los
signos observados en el examen y las denuncias concretas de maltrato formuladas
por ¢l paciente; se dara una interpretacién pericial del resultado de la evaluacién
médico legal y se utilizard la informacién obtenida de forma adecuada para
mejorar las investigiaciones de los casos de tortura y documentarlos mis a ﬁmdo

.- Pretocaio [édico forense del IML OJE

Son objetivos del mismo la supervisién y vigilancia del estade de salud asi como o
velar por la integridad fisica y psiquica de las personas en régimen de detencién

incomunicada.

El protocolo se articula en los siguientes apartados basicos:

(.>
i)
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a.  ldentificacion: del 6rgano judicial que tutela la detencién y ordena el
reconocimiento médico forense; del lugar, fecha, hora de inicio y finalizacién del
recenocimiento; de la persona reconocida; del médico forense quelo levaacaboy
de las personas presentes en el reconocimiento, en su caso.

b. Antecedentes familiares y personales: para identificar factores de riesgo,
patologias previas que puedan condicionar la salud fisica y psiquica de la persona
‘detenida y tratamientos médicos habituales o esporddicos asi como 1a necesidad
de su mantenimiento.

C Relato de las condiciones de detencién: con referencia a la existencia o
no del maltrato fisico y psiquico; descripcién de procedimientos y formas;
condicicnes de alimentacién v descanso.

d. Exploracién fisica: que se concreta en una exploracién médica general y
por aparatos: piel, cara {ojos, nariz, oido, mandibula, orofaringe v cuello, cavidad
bucal y dientes), térax, abdomen, sistema misculo esquelético, sistema
genitourinario, sistemas nervioso central y periférico) y una exploracién especifica
médico legal, con descripcién e interpretacién, en su caso, de las lesiones
presentes, formas de produccidn y correlacién con las manifestaciones realizadas.
Se tomara nota tante de los hallazgos positivos como de los negativos. Esta
exploracién se complementa con un croquis que sitdia las lesiones en el plano
corporal y con un reportaje grafico que las reproduce.

entrevista, la respuesta de la persona detenida a la situaci6n de detencién
(reaccién emocional y sintomas psicolégicos adaptatrves o patoldgicos ~ansiedad y
depresién-} y cuantas incidencias tengan repercusién en este dmbito, durante la

situacion de detencién.

e Exploracmn psiquica: que tiene por objeto identificar mediante la

£ Grado de correlacidn entre las lesiones y el origen que le atribuye:
1.- No hay relaciém: cuando lo referido no es congruente con lo
observado '
2~ Hay relacién probable: cuando lo observado puede haber side
producida por el mecanismo referido pero también por otros.
3.-  Hayuna firme relacién: cuando lo observado es tipico del mecanismo

referido y son pocas las otras causas posibles pero no puede
descartarse otro posible mecanismo.

4- Diagndstico de certeza: cuando el cuadro observado es tlpicodel ¢

" mecanismo referido y no podria haberse producido por otro
mecanismo diferente.
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g Recomendaciones médico forenses: informar sobre la necesidad o no de
pruebas diagnésticas complementarias {de imagen, laboratorio) y prescripciones

que sea preciso adoptar, el modo y lugar de concretarlas.

En Madrid, a 17 de junio de 2015
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