Impedimento de niñas y niños, jóvenes y adultos con discapacidad mental psicococial para el acceso libre a la educación en igualdad de condiciones en el respeto al Art. 24 de la Convención de Derechos de las Personas con Discapacidad

Historia de A. y las dificultades por acceder a la educación.  Relatada por su padre, un trabajador precarizado
Los niños y niñas  con discapacidades psicosociales pueden enfrentar la exclusión pura y simple del sistema educativo.

Se sabe que hay dificultades para insertar en las escuelas a las personas con discapacidad - niños,niñas, adolescentes y adultos, sin conocer  en profundidad la especificidad en relación a las personas con / discapacidad psicosocial mental.

He oído al padre de una niña  de 18 años
 de edad, que ha sido excluida del sistema educativo. Respondí con los principios de la bondad y la buena recepción y lo invitaba a imitar mi sinceridad y facilitar su hija el contacto conmigo.

Sólo el padre de la niña respondió a mis preguntas. Actualmente estudia en la escuela nocturna.

Él me envió un informe solicitado por un médico y entregado por la escuela, que es indignante.

El padre quiere un diagnóstico claro, que no ha sido dado, y también quiere quitar la medicación.
 También se encarga de su esposa, que no tiene certificado de discapacidad, pero tiene dificultades para relacionarse. Viven en una rica ciudad agrícola-ganadera en la Provincia de Buenos Aires, pero carecen de recursos. Esto le impide trasladarse a otras ciudades para hacer averiguaciones sobre su hija y su esposa.

A la edad de 3 años la niña ingresó a tratamiento con psicopedagogo y a los 8 con un psicólogo.
A partir de los 11 años comenzó a ser medicada con antidepresivo y el antipsicótico atípico Risperidona, continuando hasta la actualidad con otros antipscóticos. (Actualmente tiene 18 años)
El diagnóstico de la niña desde la infancia es trastorno psicótico no específico de origen no orgánico.  Esta nosografía no es accesible ni a la familia ni a la niña, la  insistencia por obtener un diagnóstico claro no es escuchada.
El padre de la niña dice que el sistema educativo junto al sistema de salud mental “es una fuerza centrípeta para con las personas hasta excluirlas” “que centrifugan a las personas” impidiendo el normal desenvolvimiento en los circuitos de la vida cotidiana plena en la comunidad, impidiendo la adecuada inserción en el sistema educativo al no poder brindar contención a la niña/niño  que no responde a las normas pre- existentes sin considerar la particularidad del ser único de cada uno de los alumnos y en particular de los niñas/niños y adolescentes  con  discapacidad en general y mental en particular.
Para ilustrar la mirada unidireccional y excluyente de los docentes adjunto un informe psicopedagógico social emitido por una profesora  dirigido a un profesional de la salud mental, donde describe situaciones que no son indicadores de enfermedad mental en una niña  que está en pleno desarrollo, afrontando todas las incertidumbres psicológicas y en su propio cuerpo propias de la edad, desconociendo la docente los derechos que  amparan a niñas y niños 

Incluyo como referencia la Ley 26.061 -  Disposiciones generales. Objeto. Principios, Derechos y Garantías. Sistema de Protección Integral de los Derechos de las Niñas, Niños y Adolescentes. Órganos Administrativos de Protección de Derechos. Financiamiento. Disposiciones complementarias

Historia de C. A “C” LE PROHIBEN CURSAR LA LICENCIATUA EN COMUNICACIÓN.

Puedo agregar el caso de  C. un hombre de 35 años internado en el Hospital Neuropsiquiátrico José T. Borda, “Hospital de puertas abiertas” desde 1999 hasta 2000 y de 2008 a la actualidad estando estable según informe psicológico (se puede constatar en la Historia Clínica) y habiendo permanecido durante cuatro años y medio en el Servicio de Pre-Alta donde no lo ayudaron a insertarse en la comunidad por prejuicios e ignorancia de los profesionales que argumentan razones patológicas a hechos que son producto de la iatrogenia que produce la vida en el manicomio.

Entre el año 2004 y 2006 cursó la carrera de Periodismo de Investigación, se recibió satisfactoriamente en la  Universidad Popular Madres Plaza de Mayo.  Carrera con título no oficial.

 No encontró inconveniente para salir del Hospital para cursar la carrera,  Por las características de la Asociación Madres de Plaza de Mayo que es una Ong. para ese entonces no habían obtenido la oficialización de las carreras que se podían cursar en la Universidad Popular creada por ellas.

En el último tiempo me interesé por él porque publicó en Facebook que necesitaba encontrar una solución a la necesidad de vivienda para ser externado.  
Su realidad es que tiene dos inmuebles en sucesión ¡hace diez años!, dependiendo de una curadora oficial que no se ocupa de nada y lo han declarado insano.  Con lo cual queda inhabilitado para el ejercicio de sus derechos.

Me entrevisté con la Psicóloga Jefa del Servicio de Pre Alta y manifesté mi preocupación porque C. lleva cuatro años y medio en ese servicio y no arbitraron los medios para su inserción en la comunidad.  El discurso de la psicóloga que está identificada como una persona defensora de los derechos de los internados fue tétrico.  

En la entrevista mantenida con la psicóloga entregué una planilla para que C. tenga acceso a una ayuda del estado para el acceso a la vivienda adjuntando una carta por el derecho a la vivienda digna, mencionando artículos de la Ley Nacional de Salud Mental y de la C.D.P.D.

También manifesté que C. había comenzado la cursada de introducción a la Lic. en Comunicación en la Universidad Madres Plaza de Mayo, actualmente llamado  Instituto Universitario Nacional De Derechos Humanos Madres de Plaza de Mayo, que otorga título oficial.

Al día siguiente recibo un llamado de C. angustiado porque le habían roto la planilla y le tiraron toda la ropa a la basura.  Pude constatar que lo hizo la enfermera.

C. se negó a continuar su “tratamiento” en el servicio de Pre Alta y se hizo un cierre.

Luego, apelando a lo que comprendo es la ayuda entre, pares lo invito a realizar un trabajo rentado en mi casa relacionado con mis plantas en el balcón.  Me dice que no puede porque le prohibieron salir del Hospital después de las cuatro de la tarde.  Angustiado me cuenta que superó el número de ausencias permitido en el curso introductorio a la licenciatura.

Ante esta flagrante violación al derecho a la libre circulación (art.14), al derecho  al acceso a la educación (art. 24) escribí a la ASOCIACIÓN MADRES DE PLAZA DE MAYO para que se involucren en el caso del alumno C. sin recibir respuesta a la fecha.
La semana pasada logré que C. pudiera venir a ayudarme con mi pequeño jardín en el balcón, almorzamos juntos y no quería aceptar el pago que le correspondía.  Me explayé explicándole que yo defendía la ayuda entre pares y aceptó el dinero.
El lunes 16 de marzo encontré a C. muy desmotivado y con sentimientos de ira.

Mis reflexiones posteriores a la entrevista con la Jefa del Servicio de Pre Alta fueron publicadas en mi blog “LA LIBERTAD DE OTRO DECIR” y son las siguientes:     
      
Historia de N.  MUJERES INTERNADAS EN EL MANICOMIO,  ANALFABETAS,  CON ACCESO A LA ESCOLARIZACIÓN PRIMARIA EN EL INTERIOR DEL Htal. J.T.Borda
Durante mi última internación dada de alta el 12 de enero de 2015, pude observar que dentro del manicomio se dictan clases de nivel primario porque es mucha la población analfabeta, mujeres mayores de cincuenta años están cursando el cuarto grado de la escolaridad primaria, son de orígenes humildes, de provincias del interior del país, no tenían discapacidad alguna de niñas, simplemente no accedieron al sistema educativo.

Historia de N. Lleva veinticinco años internada, fue violada por su hermano a los 12 años y siendo mayor experimenta alteraciones en su conducta, viuda y con cinco hijos es internada y abandonada.  

Con mucha felicidad acude al curso de escolarización y lleva una mochila como si fuera una niña y realiza las tareas escolares con ahínco.  

Sin embargo, de pronto comenzó a manifestar sentirse mal a la hora de concurrir a la clase.

Pude detectar que la docente no valoraba sus esfuerzos, que ella esperaba notas que la distinguieran y no recibía en ese gesto el afecto que necesita indefectiblemente. 

Su única actividad es asistir a la clase, permanece en la cama todo el día.
TRISTEZA Y DESILUCIÓN "Las personas internadas en el manicomio tienen derecho al acceso a la vivienda digna, a la educación como así también a todos los derechos que como ciudadanos les corresponden y los que en particular atiendan los derechos de las personas con discapacidad en igualdad de condiciones con el resto de la población para integrarse a la comunidad con todos los apoyos que requieran para hacerlo”


No se puede decir de una PcD mental psicosocial con una historia de  largos años de vida en el manicomio, resultado obvio de la lógica manicomial que deviene indudablemente en malas praxis, que NO TIENE CULTURA DEL TRABAJO.





Sin embargo lo dijo una profesional vinculada a una persona de mi afecto (C.), actualmente internada y con evidencias claras de la iatrogenia impuesta por el manicomio, que se traducen en palabras de profesionales como una marcada institucionalización y esto se traduce en una patología.





Dar el ejemplo que una persona en el manicomio que puede cumplir los horarios por un trabajado alienante  rentado con $400*.- muestra adherencia al tratamiento, deseos de integrarse a la comunidad y vocación por el trabajo es una vez más, represión brutal en el manicomio.





Tomar como parámetro de bienestar la asistencia a los lugares de trabajo dentro del manicomio o talleres protegidos es un profundo desconocimiento de lo que eso implica para una persona internada





La primera noticia que tuve de un compañero que se suicidó, fue dada por una psicóloga, coordinadora de un grupo abierto – (participaban internados y externados, también personas de la comunidad que no habían pasado por la internación).  


Sus palabras son inolvidables para mí por el impacto que causaron, había faltado a un encuentro y no estaba al tanto de lo sucedido. Las palabras son las siguientes: - se suicidó…estaba bien, participaba en el taller de confección de bolsas de residuos para consorcios, cumplía…





(En el año 2013 se registraron 47 muertes en el Htal J.T.Borda sin que haya un solo responsable ni se conoce el inicio de acciones legales para conocer las circunstancias de las muertes.).





El manicomio conduce a adoptar conductas que no indican patología, sino que son consecuencia de la estancia prolongada en él, como lo es la falta de aseo, razón también invocada para justificar un desalojo padecido por la persona de mi afecto (C), en un hotel de mala muerte donde fue discriminado, y no por sucio –poniendo así en cuestión las posibilidades reales de externación.





(C) me informa que junto a la ropa que le tiraron, también le rompieron la planilla de requisitos para obtener un subsidio habitacional en Desarrollo Social del G C.A.B.A. Pude constatar que lo hizo la enfermera porque “malgasta el dinero y no lleva la ropa al lavadero”-,





La psicóloga con la que mantuve el diálogo ostenta ser defensora de los derechos humanos de los pacientes y dice haber sentido ganas de levantarse e irse de una jornada en un centro de estudios sociales (Cels)  porque mencionaron que no se entendía por qué la persona de mi afecto (C)  estaba internada.  Opina que no entienden o entendemos nada los que cuestionamos las internaciones.





El formulario para la obtención del C.U.D (Certificado Único de Discapacidad diseñado para las PcD mental no incluyen la opción de contar con estudios universitarios, en tanto mi psiquiatra amigo es una persona con discapacidad.  Si se le solicita al médico tratante que incluya estudios universitarios se niega porque no aparece en el formulario dónde poner esa categoría. 





*) $400, es el equivalente a u$s 30,77 mensuales: responde a la evaluación del Banco Mundial para indicar cuándo alguien vive debajo de la línea de pobreza (la cuestionable frontera indica ingreso de un dólar diario para estar por encima de ella, indicador usado por el Banco Mundial)-"














� En Argentina se viola flagrantemente el art. 24 de la CDPD:


Artículo 24


Educación


1. Los Estados Partes reconocen el derecho de las personas con discapacidad a la educación. Con miras a hacer efectivo este derecho sin discriminación y sobre la base de la igualdad de oportunidades, los Estados Partes asegurarán un sistema de educación inclusivo a todos los niveles así como la enseñanza a lo largo de la vida, con miras a:


a) Desarrollar plenamente el potencial humano y el sentido de la dignidad y la autoestima y reforzar el respeto por los derechos humanos, las libertades fundamentales y la diversidad humana;


b) Desarrollar al máximo la personalidad, los talentos y la creatividad de las personas con discapacidad, así como sus aptitudes mentales y físicas;


c) Hacer posible que las personas con discapacidad participen de manera efectiva en una sociedad libre.


2. Al hacer efectivo este derecho, los Estados Partes asegurarán que:


a) Las personas con discapacidad no queden excluidas del sistema general de educación por motivos de discapacidad, y que los niños y las niñas con discapacidad no queden excluidos de la enseñanza primaria gratuita y obligatoria ni de la enseñanza secundaria por motivos de discapacidad;


b) Las personas con discapacidad puedan acceder a una educación primaria y secundaria inclusiva, de calidad y gratuita, en igualdad de condiciones con las demás, en la comunidad en que vivan;


c) Se hagan ajustes razonables en función de las necesidades individuales;


d) Se preste el apoyo necesario a las personas con discapacidad, en el marco del sistema general de educación, para facilitar su formación efectiva;


e) Se faciliten medidas de apoyo personalizadas y efectivas en entornos que fomenten al máximo el desarrollo académico y social, de conformidad con el objetivo de la plena inclusión.


3. Los Estados Partes brindarán a las personas con discapacidad la posibilidad de aprender habilidades para la vida y desarrollo social, a fin de propiciar su participación plena y en igualdad de condiciones en la educación y como miembros de la comunidad. A este fin, los Estados Partes adoptarán las medidas pertinentes, entre ellas:


a) Facilitar el aprendizaje del Braille, la escritura alternativa, otros modos, medios y formatos de comunicación aumentativos o alternativos y habilidades de orientación y de movilidad, así como la tutoría y el apoyo entre pares;


b) Facilitar el aprendizaje de la lengua de señas y la promoción de la identidad lingüística de las personas sordas;


c) Asegurar que la educación de las personas, y en particular los niños y las niñas ciegos, sordos o sordociegos se imparta en los lenguajes y los modos y medios de comunicación más apropiados para cada persona y en entornos que permitan alcanzar su máximo desarrollo académico y social.


4. A fin de contribuir a hacer efectivo este derecho, los Estados Partes adoptarán las medidas pertinentes para emplear a maestros, incluidos maestros con discapacidad, que estén cualificados en lengua de señas o Braille y para formar a profesionales y personal que trabajen en todos los niveles educativos. Esa formación incluirá la toma de conciencia sobre la discapacidad y el uso de modos, medios y formatos de comunicación aumentativos y alternativos apropiados, y de técnicas y materiales educativos para apoyar a las personas con discapacidad.


5. Los Estados Partes asegurarán que las personas con discapacidad tengan acceso general a la educación superior, la formación profesional, la educación para adultos y el aprendizaje durante toda la vida sin discriminación y en igualdad de condiciones con las demás. A tal fin, los Estados Partes asegurarán que se realicen ajustes razonables para las personas con discapacidad.





� La legislación Argentina considera niños/niñas/adolescentes a las personas hasta los 18 años de edad basándose en la Convención de los Derechos de los Niños, Argentina es estado parte.


� Detalles de los artículos que se violan de acuerdo a la Convención de los Derechos de los niños:


PREAMBULO


Considerando que el niño debe estar plenamente preparado para una vida independiente en sociedad y ser educado en el espíritu de los ideales proclamados en la Carta de las Naciones Unidas y, en particular, en un espíritu de paz, dignidad, tolerancia, libertad, igualdad y solidaridad


PARTE I


Artículo 1


Para los efectos de la presente Convención, se entiende por niño todo ser humano menor de dieciocho años de edad, salvo que, en virtud de la ley que le sea aplicable, haya alcanzado antes la mayoría de edad.


Artículo 2


1. Los Estados Partes respetarán los derechos enunciados en la presente Convención y asegurarán su aplicación a cada niño sujeto a su jurisdicción, sin distinción alguna, independientemente de la raza, el color, el sexo, el idioma, la religión, la opinión política o de otra índole, el origen nacional, étnico o social, la posición económica, los impedimentos físicos, el nacimiento o cualquier otra condición del niño, de sus padres o de sus representantes legales.


2. Los Estados Partes tomarán todas las medidas apropiadas para garantizar que el niño se vea protegido contra toda forma de discriminación o castigo por causa de la condición, las actividades, las opiniones expresadas o las creencias de sus padres, o sus tutores o de sus familiares.


Artículo 18


1. Los Estados Partes pondrán el máximo empeño en garantizar el reconocimiento del principio de que ambos padres tienen obligaciones comunes en lo que respecta a la crianza y el desarrollo del niño. Incumbirá a los padres o, en su caso, a los representantes legales la responsabilidad primordial de la crianza y el desarrollo del niño. Su preocupación fundamental será el interés superior del niño.


2. A los efectos de garantizar y promover los derechos enunciados en la presente Convención, los Estados Partes prestarán la asistencia apropiada a los padres y a los representantes legales para el desempeño de sus funciones en lo que respecta a la crianza del niño y velarán por la creación de instituciones, instalaciones y servicios para el cuidado de los niños.


Artículo 23


1. Los Estados Partes reconocen que el niño mental o físicamente impedido deberá disfrutar de una vida plena y decente en condiciones que aseguren su dignidad, le permitan llegar a bastarse a sí mismo y faciliten la participación activa del niño en la comunidad.


2. Los Estados Partes reconocen el derecho del niño impedido a recibir cuidados especiales y alentarán y asegurarán, con sujeción a los recursos disponibles, la prestación al niño que reúna las condiciones requeridas y a los responsables de su cuidado de la asistencia que se solicite y que sea adecuada al estado del niño y a las circunstancias de sus padres o de otras personas que cuiden de él.


3. En atención a las necesidades especiales del niño impedido, la asistencia que se preste conforme al párrafo 2 del presente artículo será gratuita siempre que sea posible, habida cuenta de la situación económica de los padres o de las otras personas que cuiden del niño, y estará destinada a asegurar que el niño impedido tenga un acceso efectivo a la educación, la capacitación, los servicios sanitarios, los servicios de rehabilitación, la preparación para el empleo y las oportunidades de esparcimiento y reciba tales servicios con el objeto de que el niño logre la integración social y el desarrollo individual, incluido su desarrollo cultural y espiritual, en la máxima medida posible.


4. Los Estados Partes promoverán, con espíritu de cooperación internacional, el intercambio de información adecuada en la esfera de la atención sanitaria preventiva y del tratamiento médico, psicológico y funcional de los niños impedidos, incluida la difusión de información sobre los métodos de rehabilitación y los servicios de enseñanza y formación profesional, así como el acceso a esa información a fin de que los Estados Partes puedan mejorar su capacidad y conocimientos y ampliar su experiencia en estas esferas. A este respecto, se tendrán especialmente en cuenta las necesidades de los países en desarrollo.


Artículo 28


1. Los Estados Partes reconocen el derecho del niño a la educación y, a fin de que se pueda ejercer progresivamente y en condiciones de igualdad de oportunidades ese derecho, deberán en particular:


a) Implantar la enseñanza primaria obligatoria y gratuita para todos;


b) Fomentar el desarrollo, en sus distintas formas, de la enseñanza secundaria, incluida la enseñanza general y profesional, hacer que todos los niños dispongan de ella y tengan acceso a ella y adoptar medidas apropiadas tales como la implantación de la enseñanza gratuita y la concesión de asistencia financiera en caso de necesidad;


c) Hacer la enseñanza superior accesible a todos, sobre la base de la capacidad, por cuantos medios sean apropiados;


d) Hacer que todos los niños dispongan de información y orientación en cuestiones educacionales y profesionales y tengan acceso a ellas;


e) Adoptar medidas para fomentar la asistencia regular a las escuelas y reducir las tasas de deserción escolar.


2. Los Estados Partes adoptarán cuantas medidas sean adecuadas para velar por que la disciplina escolar se administre de modo compatible con la dignidad humana del niño y de conformidad con la presente Convención.


3. Los Estados Partes fomentarán y alentarán la cooperación internacional en cuestiones de educación, en particular a fin de contribuir a eliminar la ignorancia y el analfabetismo en todo el mundo y de facilitar el acceso a los conocimientos técnicos y a los métodos modernos de enseñanza. A este respecto, se tendrán especialmente en cuenta las necesidades de los países en desarrollo.








�  Ley 26.061


Disposiciones generales. Objeto. Principios, Derechos y Garantías. Sistema de Protección Integral de los Derechos de las Niñas, Niños y Adolescentes. Organos Administrativos de Protección de Derechos. Financiamiento. Disposiciones complementarias.


ARTICULO 2° — APLICACION OBLIGATORIA. La Convención sobre los Derechos del Niño es de aplicación obligatoria en las condiciones de su vigencia, en todo acto, decisión o medida administrativa, judicial o de cualquier naturaleza que se adopte respecto de las personas hasta los dieciocho años de edad. Las niñas, niños o adolescentes tienen derecho a ser oídos y atendidos cualquiera sea la forma en que se manifiesten, en todos los ámbitos.


Los derechos y las garantías de los sujetos de esta ley son de orden público, irrenunciables, interdependientes, indivisibles e intransigibles.


ARTICULO 3° — INTERES SUPERIOR. A los efectos de la presente ley se entiende por interés superior de la niña, niño y adolescente la máxima satisfacción, integral y simultánea de los derechos y garantías reconocidos en esta ley.


Debiéndose respetar:


a) Su condición de sujeto de derecho;


b) El derecho de las niñas, niños y adolescentes a ser oídos y que su opinión sea tenida en cuenta;


c) El respeto al pleno desarrollo personal de sus derechos en su medio familiar, social y cultural;


d) Su edad, grado de madurez, capacidad de discernimiento y demás condiciones personales;


e) El equilibrio entre los derechos y garantías de las niñas, niños y adolescentes y las exigencias del bien común;


f) Su centro de vida. Se entiende por centro de vida el lugar donde las niñas, niños y adolescentes hubiesen transcurrido en condiciones legítimas la mayor parte de su existencia.


Este principio rige en materia de patria potestad, pautas a las que se ajustarán el ejercicio de la misma, filiación, restitución del niño, la niña o el adolescente, adopción, emancipación y toda circunstancia vinculada a las anteriores cualquiera sea el ámbito donde deba desempeñarse.


Cuando exista conflicto entre los derechos e intereses de las niñas, niños y adolescentes frente a otros derechos e intereses igualmente legítimos, prevalecerán los primeros.


ARTICULO 15. — DERECHO A LA EDUCACION. Las niñas, niños y adolescentes tienen derecho a la educación pública y gratuita, atendiendo a su desarrollo integral, su preparación para el ejercicio de la ciudadanía, su formación para la convivencia democrática y el trabajo, respetando su identidad cultural y lengua de origen, su libertad de creación y el desarrollo máximo de sus competencias individuales; fortaleciendo los valores de solidaridad, respeto por los derechos humanos, tolerancia, identidad cultural y conservación del ambiente.


Tienen derecho al acceso y permanencia en un establecimiento educativo cercano a su residencia. En el caso de carecer de documentación que acredite su identidad, se los deberá inscribir provisoriamente, debiendo los Organismos del Estado arbitrar los medios destinados a la entrega urgente de este documento.


Por ninguna causa se podrá restringir el acceso a la educación debiendo entregar la certificación o diploma correspondiente.


Las niñas, niños y adolescentes con capacidades especiales tienen todos los derechos y garantías consagrados y reconocidos por esta ley, además de los inherentes a su condición específica.


Los Organismos del Estado, la familia y la sociedad deben asegurarles el pleno desarrollo de su personalidad hasta el máximo de sus potencialidades, así como el goce de una vida plena y digna.


ARTICULO 22. — DERECHO A LA DIGNIDAD. Las niñas, niños y adolescentes tienen derecho a ser respetados en su dignidad, reputación y propia imagen.


ARTICULO 37. — MEDIDAS DE PROTECCION. Comprobada la amenaza o violación de derechos, deben adoptarse, entre otras, las siguientes medidas:


b) Solicitud de becas de estudio o para jardines maternales o de infantes, e inclusión y permanencia en programas de apoyo escolar;
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