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de repetidos episodios de agresividad, lo cual hacia inviable su control asistencial de forma ambulatoria.
Al no resultar este cuadro clinico compatible con las caracteristicas del centro privado sefialado, se
autorizé que fuese ingresado en otro recurso especializado ubicado en la provincia de Sevilla por un
periodo maximo de siete meses, teniendo conocimiento que el menor tuvo una buena integracion con sus
companieros (queja 20/0847).

1.7.2.7.2. Nifios y jovenes con adicciones

De todos es conocido el grave problema que representa para la sociedad el consumo descontrolado de
drogas o sustancias estupefacientes, siendo su incidencia mucho mas dafiina cuando ese problema afecta
a personas en edad adolescente, en pleno proceso de maduracién como personas.

Las personas que acuden a la institucidn inmersas en esta problematica lo hacen para solicitar ayuda
ante la situacion desesperada en que se encuentran, al haber fracasado todos los intentos realizados para
ayudar al menor victima de la adiccion (queja 20/4618).

Otra de las adicciones que afecta a menores de edad que ha motivado nuestra intervenciéon de este
Defensor es la provocada por el juego de azar. Ya tuvimos ocasidn de exponer los problemas que ocasiona
esta adiccion en un apartado especial del informe anual del afio 2018, que elabora esta Institucion en su
condicidon de Defensor del Menor de Andalucia, abogando por medidas restrictivas de publicidad y que
frenasen la descontrolada proliferacion de negocios de juegos de apuestas.

Traemos a colacién el problema de adiccion de un menor que habia afectado negativamente su vida.
Dada la gravedad de la situacion que le habia tocado vivir, su madre se solidarizaba con otras familias que
pudieran sufrir un caso similar y por ello pedia que intercediéramos ante el Parlamento para que las leyes
regulatorias establecieran mayores restricciones sobre el negocio de apuestas (queja 20/0998).

En respuesta a esta peticidn pusimos al corriente a la interesada de las actuaciones que al respecto
veniamos realizando, con referencia especial al mencionado informe anual y su seguimiento posterior.
Nuestra aportaciéon, en aquel momento, se basaba en el planteamiento de que la Administracién debia
encontrar el necesario equilibrio entre permitir una actividad econémica y prevenir los efectos que esa
actividad puede producir en el orden publico, en la salud y en la seguridad publica.

De la mano de ese equilibrio, y enarbolando el interés superior del menor y los evidentes perjuicios que
este problema estaba ocasionando, pedimos que sin mas demora se abordase una acciéon normativa de
definicidon de estas modalidades de juego, su fomento, publicidad y limitaciones de acceso a las personas
mas vulnerables. De ahi que debia ser un objetivo irrenunciable reclamar para la Comunidad Auténoma de
Andalucia un paso adelante en el establecimiento de una regulacion de los juegos de azar que prohibiera
la publicidad fuera cual fuera el medio de difusidn utilizado.

En todo caso, la definicidn de este marco regulatorio debia pasar por el abordaje de una reforma profunda
de la Ley 2/1986, del Juego y Apuestas en Andalucia y demas normativa conexa.

Y hemos de congratularnos que nuestra exposicién del problema en sede parlamentaria tuviera una
buena acogida, siendo asi que el Consejero de Hacienda anuncié en una comparecencia en el Parlamento
el inicio de la tramitacion del proyecto de decreto por el que se adoptarian nuevas medidas de proteccién
de menores y se modificarian determinados articulos de los reglamentos aplicables en materia de juego
y apuestas en Andalucia. Entre el conjunto de medidas normativas que tiene previsto implementar dicho
decreto se incluye la prohibicién de apertura de nuevos salones de juego que se encuentren a menos
de 150 metros de los accesos a colegios o institutos; el decreto prevé también la prohibicidon de adosar
en las fachadas de los locales de juego y apuestas aquellos mensajes o imagenes, en cualquier soporte,
representativos de juegos o de apuestas o de deportistas, alusivos a eventos sobre los que se puedan
cruzar apuestas, asi como cualquier informacién sobre la cotizacién puntual de las apuestas. Se incluye,
asimismo, que el control de acceso -evitando la entrada de personas menores de edad- tendra que llevarse
a cabo de forma rigurosa desde las mismas puertas de entrada al establecimiento y obligatoriamente por
empleados de plantilla de la empresa titular de la autorizacién del establecimiento.


http://www.defensordelmenordeandalucia.es/sites/default/files/informe-anual-de-menores-2018/informe/informe.php#juegos-de-azar-por-adolescentes-y-jovenes
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En esta linea, y en colaboracion con el Instituto Andaluz de la Juventud (IAJ) y la Federacion Andaluza
de Jugadores en Rehabilitacién (Fajer), el Gobierno de Andalucia también anuncié préximas campafias
de informacidén y concienciacién, dirigidas a jévenes y menores de edad, sobre los riesgos de la practica
compulsiva deljuegoy de las apuestas, a desarrollar en los centros docentes asi como en las redes sociales.

Toda vez que la normativa actual ya recoge la prohibiciéon absoluta de acceso de menores de edad a
dichos locales de apuestas, estableciendo controles rigidos que impidan su participacion en juegos de
azar, previendo fuertes sanciones en caso de incumplimiento, esta instituciéon no puede hacer mas que
permanecer atenta al control que al respecto vienen realizando las distintas administraciones publicas,
dando trémite a las quejas que se reciban al respecto, o las que de oficio consideremos procedente iniciar.

1.8. Justicia, Prisiones y Politica Interior

1.8.1.Introduccion

La atencion sanitaria en este colectivo, aquejado de importantes patologias, ha sido analizada en diversos
expedientes de queja en los que se denunciaban situaciones agravadas en el contexto de la crisis sanitaria
actual.

1.8.2. Analisis de las quejas admitidas a tramite

1.8.2.2. Prisiones

1.8.2.2.1. Los problemas de salud en la poblacion reclusa

Un alto porcentaje de la poblacion reclusa presenta importantes problemas de salud, entre los que se
encuentran patologias relacionadas con la salud mental, el consumo de toxicos u otras dolencias como la
sarna, la tuberculosis, hepatitis C o VIH. Los propios internos como sus familiares o letrados denunciaron
ante esta Institucion deficiencias en la atencidon médica en los centros penitenciarios, discrepancia en los
tratamientos pautados o la falta de derivacion a atencion médica especializada.

Especial mencidén merecen las carencias en la atencion médica facilitada en el Centro Penitenciario Sevilla
Il por la que recibimos numerosos expedientes de queja en los que se nos trasladaba que en dicho centro
no se estaban cubriendo las plazas de facultativos, teniéndose que hacer las guardias localizadas y por
lo tanto sin presencia fisica en el centro penitenciario, atendiendo Unicamente la consultas de urgencia 'y
sin posibilidad por tanto de llevar a cabo el seguimiento necesario a los internos con patologias crénicas.

Una cuestion que nos trasladaron, ademas de los internos enfermos o sus familiares, los propios
funcionarios. Asi en el expediente de queja 20/1629, representantes del sindicato ACAIP (Agrupacién de
los Cuerpos de la Administracion de Instituciones Penitenciarias) en una reunién celebrada en nuestra
sede, aportaron informes acreditando la falta de personal facultativo en este centro y en el resto de
los establecimientos penitenciarios de Andalucia, denunciando que existian unas 600 vacantes por
cubrir. Manifestaban que esta situacion perjudica gravemente a la poblacién reclusa que no puede ser
debidamente atendida, detallando las consecuencias de esta falta de personal médico en los siguientes
términos:

« "Sobrecargas de trts decir, no presenciales, por las que se ponen en comunicacion los enfermeros
de servicio y los Jefes de Servicios con los médicos para explicarles cualquier urgencia médica en
su ausencia.

- La calidad de la atencion sanitaria es peor.

« Colapso de los Departamentos de Enfermeria: En los diferentes Departamentos de Enfermeria de los
centros penitenciarios se estd produciendo un fenomeno de concentracion de actividades sanitarias
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