Conpetencia N° 1195. XLII.
R, M J. s/ insania.

Buenos Aires, 19 de febrero de 2008.
Autos y Vistos; Considerando:
1°) Que en estas actuaciones se ha planteado un
conflicto negativo de conpetencia entre el Juzgado Naci onal de
Primera Instancia en lo Gvil n° 9 y el Juzgado de Prinera

Instancia en lo GCivil y Conercial n° 4 del Departanmento Judi -
cial de Mron, provincia de Buenos Aires, para cuya resol u-
cion, este ultino ha ordenado | a el evaci 6n de | os autos a esta
Corte a |los efectos de que emta un pronunciamento al
respecto, y que este Tribunal, —en su caracter de Unico Organo
superior jerarquico comin (art. 24, inc. 7° del decreto-Iey
1285/ 58) —, debe dirimrlo.

2°) Que de |l as constancias de |a causa surge que, el
4 de junio de 1982, el sefior juez a cargo del Juzgado Naci ona
de Prinmera Instancia en o Crimnal de Instruccidén n° 16
declaro la ininputabilidad de MJ.R, lo sobresey6 defini-
tivanente en el sumario penal instruido en su contra por el
delito de homi cidi o agravado, y dispuso que se mantuvi era su
internacién en la clinica "Saint Emlien S A" de esta Capital
Federal, conmb nedida de seguridad de conformdad con |o
preceptuado por el art. 34, inc. 1° del Cbodigo Penal (fs.
1/2). Por otra parte, dicho nmagistrado remti6 copia de lo
resuelto al sefior asesor de nmenores en turno de la justicia
nacional en lo civil de esta Capital Federal "a |os efectos
gue pudi eran corresponder en relacién a | o establecido en e
art. 144 del Cbédigo Cvil" (fs. 3).

El 11 de julio de 1983, la titular del Juzgado Na-
cional de Prinmera Instancia en o Gvil n° 14 —tribunal ante

el cual el sefior asesor de nenores pronovi 6 el presente pro-
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ceso de incapacidad (fs. 9/10)—, decreto la interdiccion civi
de MJ.R "por ser el msno un alienado nental, denente en el
sentido juridico, revistiendo su afeccion nmental |la fornma de
esqui zofrenia" (fs. 31/32). Para resolver de este nodo, se
basé en el informe emtido por |os sefiores profesionales de
Cuerpo Mdico Forense (fs. 22/23) quienes, entre otros
aspectos, dictam naron acerca de |a peligrosidad del causante
tanto para si conop para terceros, cono asi tanbi én advirtieron
respecto de |a conveniencia de adoptar |as nedi das que fueran
necesarias a |los efectos de evitar su fuga. Cabe sefial ar que,
en nerito de ese infornme, la justicia civil ya habia resuelto
con anterioridad —el 12 de novienbre de 1982— proseguir |a
i nternaci 6n de aquél (fs. 24).

Ademas, en el pronunciamento en el cual se declarod
la insania de MJ. R, la sefiora jueza dispuso que el incapaz
guedara baj o su exclusiva jurisdiccion (fs. 32 vta.), decisiodn
que no fue conpartida por el nmagistrado del fuero de
i nstrucci én, quien resolvid que el tribunal a su cargo "ha de
seguir ejerciendo en forma exclusiva y excluyente todas |as
nmedi das tutelares y de seguridad" con referencia a MJ.R (fs.
44/ 45). La disparidad de criterios antedicha notivo una
contienda de conpetencia y la elevacién de |Ios autos a esta
Corte. Este Tribunal, el 28 de junio de 1984, sentenci 6 que no
le correspondia emtir pronunciamento a los efectos de
dirimr una cuestion de conpetencia planteada entre dos jueces
nacionales de prinmera instancia, de conformdad con Ilo
preceptuado por el art. 24, inc. 7° del decreto-ley 1285/58,
segun texto de la ley 21.708 (fs. 52).

Final nente, el 30 de dicienbre de 1986, |a Camara

Naci onal de Apel aciones en |lo Cvil —en su caréacter de supe-
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rior del tribunal que habia prevenido— rechazé la inhibitoria
pl ant eada por el sefor juez de instruccion y dispuso que |as
act uaci ones quedasen radi cadas ante el Juzgado Nacional en |l o
Cvil n° 14. Para asi resolver, la alzada esgrim o cono
fundanento el hecho de que la intervencién de la justicia
penal de instruccién no se hallaba justificada en razén de que
la ininmputabilidad de MJ.R no habia sido declarada por |la
falta de edad | egal, sino en atenci 6n a su enfernmedad nent al
correspondi éndole al juez de grado en |lo civil, que habia
decretado la interdiccion del causante, |a adopci 6n de todas
|l as nedidas con relacion al interdicto asi conp la fis-
cal i zaci 6n del réginmen de internacion, de conform dad con |as
normas pertinentes del Cddigo Cvil y la ley 22.914 (fs.
66/ 68) .

En atencién a |l o resuelto, el juez nacional de ins-
trucci on —el 27 de marzo de 1987— dej 6 sin efecto |a disposi-
cion tutelar que el tribunal a su cargo ejercia sobre el cau-
sante y ordeno el archivo de |as actuaciones, decisiodn que
conuni c6 a | a Canara Naci onal de Apelaciones en lo Gvil (fs.
78/ 79).

3°) Que |l as actuaci ones prosiguieron su tramtacion
en di cho juzgado hasta que, el 26 de mayo de 1992, en cunpli -
m ento de una resol uci 6n de caracter adm nistrativo interna de
| a Canmara Naci onal de Apelaciones en o Cvil, el expediente
fue reasignado al Juzgado Nacional de Prinera Instancia en |lo
Cvil n° 9 (fs. 118), cuyo titular resolvio inhibirse de
entender en el presente proceso de incapacidad en virtud de
que MJ.R se encontraba internado en un establecimento
psi qui &trico ubicado en la |localidad de Castel ar, provincia de

Buenos Aires, es decir, en otra jurisdiccion. En ese sentido,
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sostuvo que "razones de orden practico aconsejan que para que
el control que se ejerza sobre el incapaz y el debido
seguimento del caso sea nas efectivo (...), el nmagistrado
conpetente debe ser el del lugar de residencia del causante"

a cuyo efecto invoco el art. 5, inc. 8° del Cddigo Procesa

Cvil y Comercial de Ia Nacion (fs. 119).

Las actuaciones fueron remtidas al Departanento
Judicial de Mdron y recayeron en el Juzgado de Prinera Ins-
tancia en lo Gvil y Conmercial n° 4, cuyo nmagi strado rechazo | a
inhibitoria declarada por el juez nacional, en razon de
consi derar que aquélla habia sido decretada en fornma tardia,
conpartiendo asi | o dictam nado por el sefior asesor de inca-
paces provincial (fs. 127 y 125/126, respectivanente). Asi-
m sno, dispuso "elevar de innediato | as actuaciones a la Corte
Suprena de Justicia de la Nacidon, a fin de que dirim |la
cuesti 6n de | a negaci 6n de conpetenci a".

4°) Que sobre este punto cabe sefialar que la sen-
tencia del juez provincial data del 6 de novienbre de 1992. No
obstante, la elevacion alli dispuesta a esta Corte reci én fue
cunplida el 18 de octubre de 2006, es decir, casi catorce afos
después (fs. 136).

Al respecto se torna preciso puntualizar que, una
vez notificado el asesor de incapaces departanmental de I|a
deci si 6n adoptada por el nagi strado provincial, el expediente
fue recibido en el tribunal remtente el 13 de novienbre de
1992, segun cabe concluir de la inscripcion obrante a fs. 127
vta., siendo ésta la ultima actividad desarrollada en | a cau-
sa. El 1° de septienbre de 2006, la nadre de MJ.R solicito el
desarchivo de |as actuaciones (fs. 128) a | os efectos de ser

desi gnada conp nueva curadora en reenplazo de su esposo (fs.
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132/ 133). Recibido el expediente en el Juzgado en lo Cvil vy
Comercial n° 4 del Departanmento Judicial de Mrdén, su actual
titular advirtiéo que "las presentes actuaciones no fueron
oportunanmente remtidas a la Corte Suprema de Justicia de |a
Naci 6n" a los efectos de dirimr |la cuestidn de conpetencia
pl ant eada y, en consecuencia, ordend su envio a este Tribunal.
Asim snp, resolvid que "teniendo en consideracién |o
prioritario de velar por el estado psicofisico del insano,
procédase a |la urgente extracci 6n de fotocopias, a los fines
de la formaci 6n del cuadernillo de control [de internacion]
respectivo" (fs. 134), 1o cual fue cunplinentado conforne
surge de fs. 136.

5°) Que si bien en el sub lite, se ha solicitado | a
intervencion de la Corte a |los efectos de resolver una con-
tienda de conpetencia, en el presente proceso, a juicio de
este Tribunal, se han configurado circunstancias excepci onal es
gue no pueden ser sosl ayadas en atenci 6n al debi do respeto que
nmerecen | os derechos y garantias de raiganbre constituci ona
gue se encuentran en juego en casos cono el de autos, que
tiene conb protagonista a quien se encuentra sonetido a una
i nternaci én psiqui atrica no voluntari a.

6°) Que la debilidad juridica estructural que sufren
| as personas con padeci m entos nental es —de por si vul nerable
a | os abusos—, crea verdaderos "grupos de riesgo" en cuanto a
pleno y libre goce de |os derechos fundanmental es, situacion
que genera | a necesi dad de establ ecer una protecci 6n nornmativa
eficaz, tendiente a la rehabilitacién y reinsercioén de
paciente en el nedio famliar y social en tanto hoy nadie
niega que las internaciones psiquiatricas que se prolongan

i nnecesari anente son dafiosas y conllevan, en nuchos casos,
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mar gi naci 6n, exclusién y nmaltrato y no es infrecuente que
conduzcan a un "hospitalisnp" evitable. En esta realidad, e
derecho debe ejercer una funcién preventiva y tuitiva de |os
derechos fundanental es de |a persona con sufrimento nental,
cunpliendo para ello un rol preponderante la actividad
jurisdiccional.

Los pacientes institucionalizados, especialnente
cuando son recluidos coactivamente —sin distincidén por la
razon que notivo su internaci 6n—, son titulares de un conjunto
de derechos fundanental es, conp el derecho a la vida y a la
salud, a la defensa y al respeto de la dignidad, a la Ii-
bertad, al debido proceso, entre tantos otros. Sin enbargo,
devi ene i nnegabl e que tal es personas poseen un estatus parti -
cular, a partir de que son sujetos titul ares de derechos fun-
danental es con ciertas |imtaciones derivadas de su situacion
de reclusi6n. Frente a tal circunstancia desigual, la regla
debe ser el reconocimento, ejercicio y salvaguardia especia
de esos derechos de | os que se derivan | os deberes | egal es de
sujeto pasivo —sea el Estado o los particulares— y que
permten, a su vez, pronover su cunplim ento.

En atencion a la realidad anteriornmente planteada
resulta vital pronover el conocimento y protecci 6n concretos
de | os derechos fundanental es genéricos previstos en nuestro
sistema constitucional y derivar de ellos el indice de |os
respecti vos derechos personal es particul ari zados a través de,
por ejenplo, pronunciam entos judici al es.

7°) Que los principios de |egalidad, razonabilidad,
proporci onal i dad, igualdad y tutela judicial de |las condicio-
nes de encierro forzoso, —sea por penas, nedi das de seguridad

0 meras internaciones preventivas y cautel ares de personas sin
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conductas delictivas con fundanento mnuchas veces en la
peligrosidad presunta y conb una instancia del tratam ento—,
actual nente se ven fortal ecidos y consolidados en | a Consti -
tuci 6n Nacional (arts. 16, 17, 19, 33, 41, 43 y 75, incs. 22y
23), instrunmentos internacionales de derechos humanos con
jerarquia constitucional (art. 25, Declaracion Universal de
Der echos Humanos; art. X, Declaraci 6n Anericana de | os Dere-
chos y Deberes del Honbre; arts. 7, 8 y 25, Convenci 6n Ameri -
cana sobre Derechos Humanos; arts. 7, 9, 10 y 14, Pacto In-
ternaci onal de Derechos Civiles y Politicos; art. 12, Pacto
I nt ernaci onal de Derechos Econdm cos, Sociales y Culturales) y
otros conveni os en vigor para el Estado Nacional (Convenci 6n
Interamericana para |la Elimnacién de todas |las Fornmas de
Di scrim naci 6n contra | as Personas con Di scapaci dad, aprobada
por ley 25.280 y en vigor desde el 14 de septienbre de 2001).

8°) Que | a Asanbl ea CGeneral de |a O ganizacion de |as
Naci ones Uni das, en su resol uci 6n 46/119, del 17 de novienbre
de 1991 (Docunmentos Oiciales de I|a Asanblea Ceneral,
cuadr agési no sexto periodo de sesiones, Suplenento No. 49, p.
189, ONU Doc. A/ 46/49 -1991-) ha adoptado |os "Principios para
|l a Protecci én de | os Enfernos Mentales y el Mejoramento de |a
Atenciéon de la Salud Mental", aplicables tanbién a |as
personas que cunplen penas de prision por delitos penales o
que han sido detenidas en el transcurso de procedimentos o
i nvesti gaci ones penal es efectuados en su contra y que, segun
se ha determ nado o se sospecha, padecen una enfernedad nental
(Principio 20.1).

Este docunento —conocido cono |os "Principios de
Salud Mental" y considerado conb el estandar mas conpleto a

ni vel internacional sobre |a proteccion de | os derechos de |as
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per sonas con padeci mi entos nental es | as cual es "deben recibir
la mejor atencioén disponible en materia de salud nental"
(Principio 20.2)—, ha sido tomado por la Comsion y por la
Corte Interanericana de Derechos Humanos cono fundanento para
decidir en los casos "Victor Rosario Congo c. Ecuador”
(Informe 63/99 de la Conmisidén IDH Caso 11.427, Ecuador, de
13 de abril de 1999, parr. 54) y "Xinmenes Lopes c. Brasil"”
(Corte IDH, Xinenes Lopes c. Brasil, sentencia del 4 de julio
de 2006, parrs. 128-132). En él se detallan las normas apli-
cables para el tratamento y | as condiciones de vida dentro de
las instituciones psiquiatricas, y se prevén protecciones
contra la detencion arbitraria en dichas instituciones (Prin-
cipios 15 y 18). Ademas, |os nentados principios constituyen
una guia para | os estados en |la tarea de delinear y/o refornmar
| os sistemas de sal ud nent al

En nuestro pais, corresponde destacar que diferentes
normas reconocen y protegen |os derechos de | as personas con
di scapacidad (vgr: Cddigo Cvil; leyes 22.431, 24.901 vy
23.592; art. 36, inc. 5° Constitucion de la provincia de
Buenos Aires; art. 65, Constitucion de |a provincia de Cata-
marca; art. 27, Constitucion de |a provincia de Cordoba; art.
72, Constitucién de la provincia de Fornpbsa; art. 48, Consti -
tuci 6n de la provincia de Jujuy; art. 42, Constitucion de |a
Ciudad Aut 6noma de Buenos Aires; |ey 448, Ciudad Aut6noma de
Buenos Aires).

9°) Que dicho marco normati vo —tanto naci onal conp
supranaci onal —, permte fijar un catal ogo de derechos nini nos
especificos para quienes padezcan trastornos psiquicos que
deben ser respetados rigurosanente. Entre ellos cabe nencionar

a los siguientes: a) derecho a ser informado sobre su
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di agnostico y sobre el tratam ento mas adecuado y nenos ries-
goso, b) derecho a un exanen nedico practicado con arreglo a
un procedi mento autorizado por el derecho nacional, c) dere-
cho a negarse a recibir un determ nado tratam ento o formatos
terapéuticos, d) derecho a recibir |os medi os adecuados ten-
dientes a la cura o nejoria donde |as negligencias o retardos
en la prestaci 6n de un tratam ento pueden restar justificacion
a la internacion, y volverla ilegitima, e) derecho a la
continuidad del tratamento, f) derecho a la terapia farnmaco-
| 6gi ca adecuada, del que se deriva que |a medicaci 6n no debe
ser sum ni strada al paciente conb castigo o para conveni enci a
de terceros, sino para atender |as necesi dades de aquél y con
estrictos fines terapéuticos, g) derecho a un registro preciso
del proceso terapeutico y acceso a éste, h) derecho a la
confidencialidad del tratam ento, incluso después del alta o
| a externacion, i) derecho a la reinsercioén conunitaria cono
un eje de la instancia terapéutica, j) derecho al tratamento
nmenos represivo y limtativo posible, k) derecho a no ser
di scri mi nado por su condi ci 6n.

10) Que el debido respeto a |os derechos supra
enunci ados debe extremarse durante el transcurso de |as nedi-
das de internaci 6n. En efecto, toda internaci on involuntaria
en |l os distintos supuestos en que un juez puede disponer un
encierro forzoso debe, a la luz de la normativa vigente, sus-
tentarse exclusivanente en el padecimento de una afecciodn
mental susceptible de internacidon en tanto, en un contexto
terapéutico, represente |la posibilidad de evitar que se con-
creten actos dafiosos graves, innediatos o inmnentes para esa
persona o para terceros (Principios de Salud Mental, 16.1.a) o

bien que la terapéutica requiera ineludiblenente el aisla-
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mento del paciente durante algun tienpo. De este nodo, la

razonabi |l i dad de |l a internaci 6n depende de su legitimacion. En

ese sentido, el art. 482, 1° parr. del Cddigo Cvil ordena que
"el denmente no serd privado de su libertad personal sino en
| os casos en que sea de tener que, usando de ella, se dafe a
si msno o dafie a otros. No podra ser trasladado a una casa de
denmentes sin autorizacion judicial"”

De resolverse la inplenentaci 6n de una nedi da de
i nternaci 6n, ésta debe durar el tienpo ninino e indispensable,
en razén de ser un tratamento restrictivo que debe pre-
sentarse cono ultima opcion (conf. art. 19, ley 448, G udad
Aut 6nona de Buenos Aires), dejando sentada la regla de |a
|ibertad del paciente. El tercer parrafo del art. 482 del
Coédigo Civil establece que de disponerse la internacién de
qui enes se encuentren af ectados de enfernedades nental es, se
debera "designar un defensor especial para asegurar que la
i nternaci 6n no se prolongue mas de | o indispensable y aun
evitarla, si pueden prestarle debida asistencia |as personas
obl i gadas a | a prestaci 6n de alinentos".

En virtud de | o dicho, |la nedida de privacion de |a
| i bertad del paciente debe ser revisada judicial nente nedi ante
procedi mentos sinples, expeditivos, dotados de l|la myor
celeridad y, si correspondi era prolongarla por razones tera-
péuticas, ello debe ser objeto de un m nucioso control peri6-
di co jurisdiccional obligatorio de I os notivos de |a interna-
cion, a los efectos de estudiar si |as condiciones que deter-
m naron su reclusion se mantienen o se nodificaron en el
tienmpo, y sienpre en el marco de los principios y garantias
consti tuci onal es nmenci onados. De no ser asi, la internaci on se

convierte en | os hechos en una pena privativa de la |ibertad
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sin limte de duraci6n. Incluso el codificador ha previsto que
"cesando | as causas que hicieron necesaria |a curatela, cesa
tanbi én ésta por la declaracion judicial que levante |a
i nterdiccion" (art. 484, Codigo Civil) y que "la incapacidad
no se presunme” (art. 3696, Cbédigo Civil).

En esa inteligencia, resulta inperioso insistir en
gue apenas hayan cesado | as causas que determnaron la inter-
naci on, el paciente tiene el derecho al egreso, sin que ello
i mpl i que dar por termnado con su tratamento ya que él msno
puede optar por continuarlo, confornme es su derecho.

11) Que sentado | o expuesto, de | o obrado en estos
autos, esta Corte advierte sin esfuerzo que los principios vy
derechos previ anente enunerados resultaron concul cados casi en
su totalidad. Del exanen de |las garantias con que debe contar
toda persona al tienpo de su ingreso en una instituciodn
psiqui atrica, durante su permanencia y al nonento de su
egreso, y de las particularidades que reviste el sub lite,
surge que en ninguna de |as nmenci onadas etapas se ha garanti -
zado la proteccion de los nmas el enmental es derechos que le
asi sten. En autos se carece de todo tipo de informe peri6dico
que dé cuenta del estado de salud nental respecto de MJ.R a
qui en oportunanente, por resultar "nmuy peligroso para si y
para terceros" (ver fs. 23), se le habilitaran tanto | a nedi da
de seguridad de indole penal conmo la interdiccion de tipo
civil.

12) Que si bien es cierto que en ocasiones la falta
de programas y servicios conunitarios adecuados |l evan a re-
currir innecesarianente a instituciones, publicas o privadas,
para suministrar la atencion y tratamento a |as personas con

enf ermedades nental es, no es nenos acertado que | a carencia de
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opciones en el marco de la conunidad, determna que |os
paci ent es permanezcan internados, en nuchos casos, por pro-
| ongados periodos —con frecuencia sine die— |uego que se haya
estabilizado su condicién psiquiatrica y cuando podrian
reinsertarse en la conunidad si se dispusiera de servicios y
apoyos adecuados.

Se debe tener en cuenta que, en la practica, nmas
alla de que |l a nedida de internam ento posea un caracter te-
rapéutico, se Ileva a cabo una auténtica privaci on de |ibertad
de |l a persona. Por ello, tal cono | o establ ecen | os Principios
de Salud Mental de Ilas Naciones Unidas de 1991, e
internam ento involuntario s6lo debe tener un caracter excep-
cional y es necesario realizar todos |os esfuerzos posibles
para evitar el ingreso en contra de |la voluntad del paciente,
reconoci endo el derecho de aquél, cuyo ingreso haya sido vo-
luntari o, a abandonar el centro, a diferencia de | o que sucede
en el supuesto de internacidn involuntaria. En garantia de
este caracter excepcional, se han establecido inportantes
limtaci ones para |a adopci 6n de |la nedida. Entre ellas cabe
destacar las previstas en la jurisprudencia y normativa in-
t er naci onal

En este orden de ideas, |la Corte Europea de Derechos
Humanos ha considerado necesaria la concurrencia de tres
requi sitos esencial es para garantizar |la |legalidad del inter-
nam ent o de qui enes se encuentran deteni dos en establ eci m en-
tos psiquiatricos por haber conetido actos constitutivos de
i nfracci ones penal es, pero cuyos problemas nental es inpiden
juzgarl os responsables. En el caso Wnterwerp c. Paises Bajos
se sefial 6, prinmeranmente que |la enfernedad nental debe haber

si do establ eci da de nanera probada; segundo, el problema debe
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revestir un caracter o una anplitud legitimante de la inter-
naci on forzosa; tercero, |la internaci 6n no puede prol ongarse
validanmente sin la persistencia de tal problema (Corte Europea
de Derechos Humanos, Wnterwerp c. Paises Bajos, del 24 de
octubre de 1979, pp. 17-18). Esta doctrina, cuyo fin es
proteger al individuo internado contra |la arbitrariedad (Corte
EDH, Musial c. Polonia, del 25 de marzo de 1999, p. 50) ha
sido reiterada por el Tribunal Europeo posteriornmente, en |os
casos X c. Reino Unido, Luberti c. Italia, Hutchinson Reid c.
Reino Unido y HL c. Reino Unido, de fechas 5 de novienbre de
1981, 23 de febrero de 1984, 20 de mayo de 2003 y 5 de octubre
de 2004, respectivanente.

A su vez, |la Corte Interanericana de Derechos Huna-
nos en el caso Xinenes Lopes c. Brasil, citado supra —prinera
sentencia de dicho tribunal referida a la situaci6n de una
per sona con padeci m entos nental es— se ha pronunci ado sobre | a
especi al atenci6n que |os estados deben a |las personas que
sufren di scapaci dades nental es en razén de su particul ar vul -
nerabilidad. En tal sentido, estableci6 la responsabilidad
estatal por |os actos u om siones provenientes de institucio-
nes de salud no estatales y, a la vez, afirnmd | a existencia de
| a violacion del derecho al recurso efectivoy a las garantias
del debido proceso, del derecho a la integridad personal de
los famliares, y el alcance de |a reparaci 6n adecuada dado
gue "toda persona que se encuentre en una situacion de
vul nerabi lidad es titular de una proteccion especial, en razoén
de | os deberes especiales cuyo cunplimento por parte del
Estado es necesari o para satisfacer |as obligaci ones general es
de respeto y garantia de |os derechos hunanos" (parrs.

101- 103).
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13) Que |l o expresado en | os consi derados precedentes
marca |a necesidad inperiosa de asegurar un reconocin ento
pleno a |a garantia de un debido proceso con que cuenta toda
persona, que en el particular, versard sobre una internacion
psiqui atrica oportuna, limtada en el tienpo y adecuada a
paranmetros constitucionales, puesto que l|a decisién de
internar conp |la de retener a un paciente en una institucion
psiqui atrica, son parte de un proceso que debe estar dotado
del respeto por todas las garantias procedi nentales contra
recl usi ones/ encl austram entos arbitraria/os.

Respecto de dicha garantia, |la Corte Europea ha
afirmado el derecho de quien se encuentre detenido en un es-
tabl eci mento psiquiatrico por un periodo ilimtado o prolon-
gado, en ausencia de control judicial periddico automatico, de
introducir en intervalos razonables wun recurso ante un
tribunal para que se pronuncie acerca de |la |legalidad de su
i nternaci 6n, ya sea que esta haya sido di spuesta por una ju-
risdiccion civil o penal o por otra autoridad (X c. Reino
Uni do, p. 23, parr. 52), con fundamento en que | os notivos que
justificaban la internaci én al origen pueden dejar de existir
(Luberti c. Italia, p. 15, parr. 31; Megyeri c. Al emania del
12 de mayo de 1992, pp. 11-12, parr. 22; Misial c. Polonia,
parr. 43; Magal haes Pereira c. Portugal, sentencia del 26 de
febrero de 2002, parr. 40, y sentencia del 20 de marzo de
2006, parr. 26). El Tribunal Europeo, a fin de no tornar
abstracta la garantia del debido proceso, ha resaltado |a
necesi dad de que el interesado tenga |a oportunidad de ser
escuchado por la autoridad conpetente (Wnterwerp, p. 24,
parr. 60).

Esta Corte ya invocé |a doctrina del Tribunal Euro-
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peo de Derechos Humanos en oportuni dad de expedirse en el
precedente de Fall os: 328:4832, "Tufano" (especial nente en el
consi derando 5°, parrafos 2° y 3°). En dicha ocasi 6n, tanbién
se hizo eco de | os denom nados "Principios de Salud Mental" en
cuanto se afirmd que las internaciones involuntarias deben
limtarse a aquellas situaciones "cuando exista un riesgo
grave de dafo innediato o inmnente para esa persona 0 para
terceros. En todos |os casos, los notivos de la admsiony la
retenci 6n se conuni caran sin tardanza al paciente y al 6érgano
de revision (Principio 16, adm si én involuntaria), quien de-
bera examinar a |la persona "lo antes posible", decisiodn que
podra ser apelada ante un tribunal superior (Principio 17,
organo de revisioén)" (considerando 5°, parrafo 1°).

En el nenci onado precedente, este Tribunal sostuvo
gue "en | os procesos donde se plantea una internaci 6n psi-
quiatrica involuntaria o coactiva, es esencial el respeto a la
regla del debido proceso en resguardo de |os derechos fun-
danment al es de | as personas sonetidas a aquélla"” (considerando
4°, 2° parrafo) siendo dicha regla con mayor razon observadas
en esa clase de procesos, "en virtud del estado de vul nerabi -
|idad, fragilidad, inpotencia y abandono en el cual se en-
cuentran frecuentenente qui enes son sonetidos a tratani entos
de esta indole, erigiéndose por ende, conp esencial control
por parte de | os nmagi strados de | as condi ci ones en que aquélla
se desarrolla (considerando 4° ultinmo parrafo, y en el msno
sentido "Hernosa, Luis Al berto s/ insania - proceso especial”
fallada el 12 de junio de 2007, en especial, considerando 5°,
cuarto parrafo, voto en disidencia de |os doctores Lorenzetti

y Zaffaroni).
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14) Que ademds de la garantia del debido proceso,
este Tribunal advierte que se encuentran conpronetidos prin-
ci pios constitucionales que tanbi én deben inperar en todo
procedi m ento de tipo psiquiéatrico cono lo son el de razona-
bi | i dad, proporcionalidad e igual dad.

En efecto, debe tenerse presente que |la internaci6n
de MJ.R se inpuso, inicialnmente, en el marco de una causa
penal incoada contra aquél por el delito de hom cidio cuando
tenia 14 anfos. Mas all & de que con posterioridad |a justicia
civil haya tenido intervenci 6n, no puede perderse de vista que
la restriccion de la libertad, que en los hechos se le
i mpusiera a aquél, lleva nmas de 25 afios, y ello conp conse-
cuencia de | a aplicacién originaria de una nedi da de seguri dad
con contenido juridico penal por haber cometido un injusto de
esa indole y haber sido declarado ininputable en |os térmnos
del art. 34, inc. 1 del Cbdigo Penal.

De esta forma, es dable destacar que MJ. R ha per-
maneci do privado de su libertad, de manera coactiva, nas
tiempo incluso del que |e habria correspondido in abstracto en
el supuesto de haber sido condenado a cunplir el maxino de |la
pena previsto para el delito conetido, a la luz del instituto
de la libertad condicional. En estas condiciones, tanto el
princi pio de proporcionalidad cono el proposito de respetar el
principio de igualdad, que se buscdé con |la declaracion de
i ni nput abi | i dad, se ven serianente conpronetidos debido a que
se nuestra conb irrazonable que una persona, a la que el
Estado no qui ere castigar, se vea afectada en sus derechos en
una nedi da nayor de |la que |e hubiese correspondi do de haber
si do eventual nente condenada conp aut or responsabl e.

15) Que los derechos a la libertad y a | a seguridad
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per sonal es deben resultar conpatibles con |os principios de
razonabi | i dad, previsibilidad y proporcionalidad. En ese sen-
tido, tanto el art. 7, inc. 1° de |a Convenci 6n Anericana sobre
Derechos Humanos conmo el art. 9, inc. 1° del Pacto In-
ternaci onal de Derechos Civiles y Politicos, parten de esta-
bl ecer, cono principio general, el derecho de toda persona a
la libertad y a | a seguridad. La privacion de |ibertad cons-
tituye, de tal suerte, so6lo una excepci 6n contenplada en di-
chas normas bajo el estricto cunplimento de ciertos requisi-
tos; eéstos son, legalidad y no arbitrariedad. Conforne el
primero de ellos, la privacion de libertad debe encuadrar en
| as causas, casos 0 circunstanci as expresanente tipificadas en
la | ey —aspecto material— y, por otro | ado, debe practicarse
con estricta sujecion a |los procedi mentos objetivanente

definidos por aquella —aspecto formal— (art. 7, inc. 2°

Convenci 6n Anericana sobre Derechos Humanos; art. 9, inc. 1°
Pacto | nternaci onal de Derechos Gviles y Politicos). Conforne
con el segundo, la privacién de libertad no s6lo debe pro-
duci rse por causas y netodos calificados de |egal es sino que

ademas, ellos no deben ser arbitrarios (art. 7, inc. 3° Con-

venci 6n Ameri cana sobre Derechos Humanos; art. 9, inc. 1° Pacto
Internacional de Derechos Civiles y Politicos). En esa
inteligencia, los "Principios de Salud Mental" establ ecen que
"no se soneterd a ningun paciente a restricciones fisicas o a
reclusi éon involuntaria, salvo con arreglo a | os procedi m entos
of i ci al mnente aprobados de la institucion psiquiatrica y solo
cuando sea el Unico nedio disponible para inpedir un dafio
innediato o inmnente al paciente o a terceros. Esas practicas

no se prolongaran mas all & del periodo estrictanmente necesario
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para al canzar ese propoésito” (Principio 11, parr. 11).

16) Que ante ello, no resulta indispensable que |a
persona deje de ser considerada peligrosa sino que debiera
al canzar con que la internaci 6n no sea entendida cono el Unico
nmedi o terapéutico disponible, ya sea porque se cuenta con
nuevos nedi os para contenerla o bien porque el estado de pe-
ligrosidad no fuera —constataci on fehaciente nediante— |o
suficientenente grave o inmnente. De alli se desprende que el
sol o hecho de que |a persona deba ser sonetida a un trata-
mento psiquiatrico no resulta suficiente para disponer o
mant ener su internacio6n. En razéon de las irregularidades y
viol aciones a las garantias constitucional es apuntadas en e
sub lite, |o sefialado precedentenente en térm nos de deber
ser, ha devenido de inposible cunplimento. Asi |as cosas,
nada de ell o puede sostenerse en el particular donde, después
de casi 25 afios, no se advierte tratamento al guno ni inforne
peri odi co de | a evoluci 6on concreta de MJ.R

17) Que a esta altura, este Tribunal entiende inpo-
sible soslayar | o inperioso que resulta contar, en este tipo
de cuestiones, con un control judicial adecuado acerca de |a
necesi dad de |la nedida de internacion; obligacién gue debe
practicarse en interval os peri ddicos razonabl es para garanti -
zar la legalidad de |a nedida de seguridad privativa de Ili-
bertad inpuesta. A ello se suma que tanto | a | egislacién na-
cional penal y civil ya nencionadas condi ci onan | a internacion
a un juicio de peligrosidad que |la justifique por su gravedad
y que, de faltar, tornara a | a nedi da de seguridad i npuesta en
Il egal .

Tal conpb surge de |os antecedentes obrantes en la

causa, este control judicial de |a necesidad de continuar con
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| a privaci 6n de libertad inpuesta no existi6. Asi cono origi-
nal mrente el inforne sobre |a supuesta peligrosidad de MJ. R
no habria sido realizado por peritos psiquiatras —l o que en su
nonento fue advertido por el sefior Asesor de Menores ante |la
Camara Naci onal de Apelaciones en lo Civil en relacién al
di ctanen de fs. 22/23 (fs. 42)—, tanpoco luce un diagnhostico
pormenori zado ni su prondstico acerca de |a patologia que se
|l e atribuye. La sola referencia a que MJ. R padecia esqui zo-
frenia no inporté6 mas que un rotulo de |a enfermedad que no
encuentra sustento en un exanen cientifico riguroso. De |la
msma forma, ni |os nmédicos ni |os jueces intervinientes se
expresaron en punto a si la internacion era |a unica nedida
capaz de contrarrestar el invocado peligro que MJ.R genera-
ria para si y para | os demas y en qué contexto terapéuti co.

18) Que l|a ausencia del debido control periddico
sobre la legalidad y condiciones de la internaci 6n di spuesta
con relacion a la persona de MJ.R no constituye la unica
cuesti On que nerece ser objeto de criticas en esta causa. En
efecto, su estudio revela una serie de circunstancias que se
han producido y que afectan |a adecuada tutela de |los intere-
ses en juego en este tipo de procesos, y cuyo detalle permte
dar basanento a esta afirnacion.

De | a conmpul sa del expedi ente surge que, no obstante
que el proceso de insania fue incoado el 14 de junio de 1982
(segun se desprende de la caratula de |os autos iniciado ante
la justicia nacional en lo civil), el progenitor de MJ.R
recién fue notificado a |os efectos de ser designado cono
curador de aquél el 4 de mayo de 1987 (fs. 80). Se observa que
en la sentencia en la cual se declaré la interdicciodn de

MJ.R se habia designado cono curador definitivo a Ila
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curadora oficial de alienados (fs. 31/32), quien aceptd su
cargo, siendo la Unica actividad procesal desplegada el re-
querir el libramento de oficios a |os Registros de |la Pro-
pi edad I nmueble y del Estado Cvil y Capacidad de | as Perso-
nas, a |los efectos de que tonmaran conocimento de la inter-
di cci 6n decretada (fs. 38 vta.), hechos que datan de septiem
bre de 1983.

En lo relativo al control de la salud fisica y nen-
tal de MJ. R, corresponde sefial ar que el priner exanen es del
1° de novienbre de 1982 (fs. 22/23). Al respecto, el sefor
asesor de nenores e incapaces ante |la Camara Nacional de
Apel aciones en o Gvil, en su escrito ante dicho tribunal del
3 de novienbre de 1983, fornul 6 | as advertencias referidas en
el considerando precedente. El siguiente examen se realizo
cinco afos después (septienbre de 1987, fs. 91/92), cuando
MJ.R se encontraba internado en el Hospital José T. Borda;
dicho control se reiterd al afio siguiente (octubre de 1988,
fs. 102/103). El ultinmo inforne, ordenado por el juez titular
del Juzgado Nacional de Prinera Instancia en o Gvil n° 14
data del 15 de abril de 1991 (fs. 116), y lo fue en respuesta
a la solicitud del asesor de nenores de prinera instancia,
qui en habia advertido "la falta de noticias sobre | a situacion
del causante" (fs. 114/115).

En definitiva, no existid actualizaci 6n al guna res-
pecto de | os control es neédicos, ni infornmes detallados acerca
de eventual es tratam entos que se | e habrian prodigado con |a
mra puesta en nejorar su salud a los fines de concretar su
rei nserci én conunitari a.

19) Que luego de la intervencion anterior de esta

Corte frente al conflicto de conpetencia suscitado entre |a
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justicia nacional de instruccion y la civil en el nes de junio
de 1984, dicha contienda estuvo pendi ente de resol uci 6n hasta
dicienbre de 1986 (fs. 66/68), debido al extravio de
expediente en el anbito de la ultim. Cabe sefalar que el 14
de octubre de 1986 el sefior asesor de nenores e incapaces ante
| a Camara Naci onal de Apel aciones en lo Gvil elevd una nota a
su presidente a | os efectos de que procediera a |a busqueda o
reconstrucci on del expediente (fs. 62). Las actuaci ones fueron
final nente wubicadas, segun |lo informado por la sefiora
directora del Centro de Informatica "al retirarse paquetes de
planillas de incorporaci 6n de datos depositados en |a oficina,
(..) apareci 6 este expediente que se encontraba traspapel ado,
sin que se haya podi do determ nar cual es fueron | as razones de
que se lo ubicara alli." (fs. 65/65 vta.). Durante dicho
periodo de tienpo, no se produjo actividad procesal alguna
respecto de MJ.R

20) Que anél ogas inobservancias a |as indicadas
respecto de |la proteccion de |la salud psicofisica del causan-
te, se han configurado en el aspecto patrinonial, el -cual
tanbi én es objeto de resguardo a través del proceso de insa-
nia. Al respecto, el art. 481 del Cbdigo Gvil dispone que "la
obl i gaci 6n principal del curador del incapaz sera cuidar que
recobre su capacidad, y a este objeto se han de aplicar con
preferencia |las rentas de sus bienes". En el sentido apuntado
en el caso, no ha existido control alguno de |a rendicion de
cuentas respecto de |los fondos de la pensién graciable
l'i qui dada al causante por el Instituto de Previsién Social de
M nisterio de Accién Social de la provincia de Buenos Aires
(fs. 89 vta. y 97).

Por ultino, |a maxi ma expresi on de la situaci 6n de
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desatenci 6n en que se encuentra MJ.R se patentiza con e
erroneo archivo de |l as actuaciones en la justicia provincial
entre |los afios 1992 y 2006. Resulta inadm sible que durante
este periodo no haya existido actividad jurisdiccional alguna
en estas actuaciones tendiente a supervisar su situacion,
agravados por el hecho de que se halla conpronetida aqui su
salud fisica y psiquica (fs. 129).

21) Que ante conflictos de conpetencia cono el
planteado en el sub /ite, se inpone conp regla general el
andlisis en particular de la conveniencia de |a actuacidn
judicial, teniendo en mras que |a solucién que al respecto se
adopt e debe estar al servicio de | os derechos e intereses de
| os justiciables. Mas aun, no pueden perderse de vista dichas
prem sas en causas conb la de autos en las cuales la
consi deraci 6n de l|las circunstancias facticas tiene especi al
significacion en virtud del carécter de los intereses que se
hal | an conproneti dos, conb |o son | a preservaci 6n de | a sal ud
fisicay mental y el derecho a la |libertad de | as personas en
| os supuestos de internaci 6n sobre |as cual es el juzgador debe
di sponer | as nedi das necesarias a tal fin.

22) Que conp paso previo a resolver |a contienda de
conpetencia traida, cabe recordar que esta Corte se ha pro-
nunci ado acerca de | a necesidad de que cuando se ha trabado un
conflicto de esta indole, el tribunal que esté conociendo en
el caso —aun si resuel ve inhibirse— debe seguir interviniendo
en la causa a fin de no dejar a la persona en un estado de
desanparo, brindandole wuna tutela judicial efectiva vy

garanti zandol e el debido proceso (Fallos: 328:4832, conside-
rando 7°). Esta sol uci 6n se debe predicar en el sub Iite debido

a que la proteccio6n jurisdiccional que debe otorgarsele al
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causante se veria serianente afectada si se esta a |la espera
de la resolucion del conflicto de conpetencia para adoptar |as
resol uci ones pertinentes.

23) Que el dictanen de | a sefiora Procuradora Fisca
remte en |l o que hace al planteo de conpetencia a |a sol uci én
propuesta por esta Corte en el precedente "Tufano" (Fall os:
328:4832), en el que este Tribunal sostuvo que reconocer |a
conpet enci a del 6rgano judicial del |lugar del establecimento
en el gue se encuentra el paciente tiene indudables ventaj as,
entre las que se puede citar el contacto directo de la juris-
di cci 6n con el afectado; |a concentracion de todas las dili-
gencias nedicas y psicologicas destinadas a determ nar su
estado de salud y finalnmente | a eventual elimnacién de tréa-
mtes procesal es superfluos u onerosos, cono tanbién |a pro-
| ongaci 6n excesiva de | os plazos en | as decisiones vincul adas
ala libertad anbul atoria del individuo.

24) Que sentado ello y a fin de resolver la con-
tienda de conpetencia, es nenester recordar que en |o0s su-
puestos en | os cuales existe una nedida de internacién de
|arga data resulta inperioso extremar |a salvaguarda de
principio de innediatez en procura de una eficaz proteccion
del causante (Fallos: 328:4832 y Conpetencia N 1524. XLl "Cano,
M guel Angel s/ insania", del 27 de dicienbre de 2005). Conp
consecuencia de | o expuesto, corresponde declarar conpetente
para entender en estas actuaciones al Juzgado de Prinera
Instancia en lo Civil y Conercial n° 4 del Departanento
Judicial de Mroén, toda vez que —segun se desprende de |a
causa—, es el tribunal del lugar donde se encuentra |la entidad
asi stencial. Dicho nagistrado, por esa razon, es el "nas

i ndi cado para adoptar |as medi das urgentes necesarias para dar
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| egalidad y controlar |as condiciones en que el tratamento de
internaci 6n se desarrolla" (Fallos: 328:4832, considerando 7°),
maxi me cuando en el caso ya ha intervenido al proceder a
|l evar a cabo acciones puntuales tales conp la fornmaci 6n de
cuadernillo de control de internacion con el objeto de velar
por el estado psicofisico de MJ.R (fs. 134/136).

Sin perjuicio de ello, en virtud de que al nonento
de plantearse |la contienda de conpetencia entre la justicia
nacional y la provincial —1992— no existian |os juzgados de
famlia provinciales, es nenester sefialar que hoy en dia |os
Tri bunal es Col egi ados de Instancia Unica del Fuero de Familia
creados por la ley de la provincia de Buenos Aires 11.453
(B.O 29 de novienbre de 1993, texto segun ley 12.318) son |os
conpetentes en todo |lo que hace a la "declaraci6on de in-
capaci dad e inhabilitaciones, sus rehabilitaciones y curatela”
(art. 827, inc. n, Cbdigo Procesal Civil y Conercial de la
Provi nci a de Buenos Aires). Ademas, dichos tribunales son |os
mas i doneos para entender en |a problematica del causante por
contar con un equipo interdisciplinario y técnico-auxiliar
(dos consejeros de famlia, un médico psiquiatra, un psicél ogo
y tres asistentes sociales).

Por ello, habiendo dictam nado |a sefiora Procuradora
Fi scal subrogante, se resuelve: |) Declarar conpetente para
conocer en |as actuaciones al Juzgado de Prinera Instancia en
lo Gvil y Conercial n° 4 del Departanento Judicial de Mron
teni endo en cuenta | as consi deraci ones expuestas en el segundo
parrafo del considerando 24; 11) Odenar —con caracter de
urgente— por |la autoridad correspondiente, la realizacion de
un detallado inforne cientifico sobre el estado psicofisicoy

| as condi ciones de internacion de MJ. R para que obre en la
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causa, con expresa observacion a |las pautas y principios re-
| evados en el presente fallo. Hagase saber |o dispuesto al
Juzgado Nacional de Prinera Instancia en lo Cvil n° 9y re-
nmtanse en devoluci 6n | os autos al Juzgado de Prinera |nstan-
ciaenlo Gvil y Conercial n° 4 del Departanento Judicial de
Moron. RI CARDO LU S LORENZETTI - ELENA |I. H GHTON de NOLASCO -
CARLOS S. FAYT - ENRIQUE SANTI AGO PETRACCHI - JUAN CARLOS
MAQUEDA - E. RAUL ZAFFARONI - CARVEN M ARG BAY.

ES COPI A
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