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Los derechos humanos proporcionan un marco de
principios y normas reconocidos universalmente para
reclamar laresponsabilidad de los Estados por las vio-
laciones a estos derechos; asi como para movilizar es-
fuerzos colectivos por una justicia social y econémi-
ca, de participacion politica e igualdad en su ejercicio.

En México los derechos se plasman en el titulo Pri-
mero de la Constitucién Politica de los Estados Uni-
dos Mexicanos de 1917 “De los Derechos Humanos
y sus Garantias” con su respectivo articulado sobre
diversos tipos de derechos; donde actualmente su ga-
rante institucional y principal es la Comisién Nacional
de los Derechos Humanos, que define a los “Derechos
Humanos como el conjunto de prerrogativas inherentes
a la naturaleza de la persona, cuya realizacion efectiva
resulta indispensable para el desarrollo integral del in-
dividuo que vive en una sociedad juridicamente organi-
zada. Estos derechos, establecidos en la Constitucion y
en las leyes, deben ser reconocidos y garantizados por
el Estado”!

1 http://www.cndh.org.mx/Que_Son_Derechos_Humanos.




Para el estado de Oaxaca el trabajo mas relevante y
que sienta las bases para el actual Programa Estatal
de Derechos Humanos en Oaxaca (2010-2016); fue el
realizado bajo los auspicios de Naciones Unidas (ONU)
en el ano de 2003 “Diagndstico sobre la situacion de
los derechos humanos en México”; y, que es el marco
de referencia que permite el ejercicio pleno de los de-
rechos humanos en Oaxaca; de suma importancia, en
virtud que fue elaborado con la colaboracién de las
principales instituciones estatales asi con la activa
participacion de las diferentes organizaciones de la
sociedad civil especializadas en el tema y de especia-
listas reconocidos en diferentes ambitos.

De aqui que la Defensoria de los Derechos Humanos
del Estado de Oaxaca (Defensoria) tiene como objeto
desde el momento de su creacion, febrero de 2012, “La
defensa, proteccion, promocion, estudio y divulgacion de
los derechos humanos, asi como la prevencion, atencion
y erradicacion de la discriminacion, y la violencia que su-
fren las personas por su condicién posicion social, identi-
dad cultural, politica econdmica, género, discapacidades,
origen, orientacion, y preferencia sexual, ciudadana, mi-
gracion, sexo, nacionalidades, salud, religion e ideologia,
o cualquier otra que vulnere la dignidad de la persona.
Asimismo, debera observar y exigir el cumplimiento de
los derechos humanos reconocidos constitucionalmente
asi como de aquellos contenidos en los tratados interna-
cionales de los que el Estado Mexicano sea parte”.

Cumplir estas tareas requiere necesariamente conocer
la situacion que guardan el ejercicio de los derechos
humanos en el estado de Oaxaca en sus diferentes as-
pectos. La clasificacién de los derechos humanos se
da de acuerdo a su naturaleza, origen contenido y por
la materia a que se refieran; en las ultimas décadas
han evolucionado a lo que actualmente se denomina
de tercera generacion. La materia de este diagndstico
solo aborda una aproximaciéon tomando como base



de analisis las percepciones y puntos de vista de la
poblaciéon mayor de 18 afnos sobre la calidad de los
servicios que les proporcionan las personas e instan-
cias responsables en algunos ambitos de la salud, de
la seguridad publica; y de la proteccion y defensa de
los derechos mismos desde un enfoque de género e
interculturalidad, esta informacion se recogi6 a través
de la Encuesta sobre Servicios de Salud, Seguridad
Publica y Derechos Humanos (EDSSPDH) a personas
habitan o transitan por los 10 municipios selecciona-
dos de la regidén del Istmo de Tehuantepec, encuesta
que fue aplicada en espacios publicos como merca-
dos, plazas municipales, centros de salud, parques, de
las cabeceras de diez municipios del Istmo de Tehuan-
tepec.

En el capitulo 1 se presenta el marco general que
sustenta la elaboracién de este Diagndstico y los ob-
jetivos que pretende cumplir; el capitulo 2 aborda la
metodologia que se desarrollé, el enfoque del analisis,
los ejes de analisis que le dan continuidad, el disefio y
operacion de la Encuesta (EDSSPDH) como fuente pri-
maria de informaciény las dificultades para obtenerla,
asi como se elabor6 el documento.

El contexto que da referencia de la situacion del esta-
do de Oaxaca, el Istmo de Tehuantepec y los diez mu-
nicipios cuya poblacidn es sujeta de este Diagnéstico,
se aborda en el capitulo 3, asi como las caracteristi-
cas sociodemograficas mas relevantes, estas carac-
teristicas enmarcan el perfil de la poblacién estudiada
desde un enfoque de género e interculturalidad cuya
fuente principal de informacién para su construccion
fue la Encuesta (EDSSPDH).

Algunos derechos humanos y su contexto se presen-
tan; en el capitulo 4, el Derecho a la salud y los hallaz-
gos mas importantes encontrados en el analisis de la
informacion generada por la aplicacion de la Encuesta




(EDSSPDH) de las percepciones y opiniones de la pobla-
cioén objetivo, una nota sobre la poblacién que vive con
alguna discapacidad y las conclusiones generales; en
el capitulo 5 se aborda el Derecho a la seguridad pu-
blica, iniciando con su contexto en la regién y los prin-
cipales resultados generados por la aplicacion de la
Encuesta(EDSSPDH), y las conclusiones generales del
capitulo.

En el capitulo 6 se aborda los Derechos Humanos
su proteccién y defensa, con un breve contexto y los
principales resultados de la Encuesta (EDSSPDH); asi
como una nota sobre la entrevista a cinco migrantes
centroamericanos del albergue Hermanos en el cami-
no que encabeza el padre Solalinde en el municipio de
Ixtepec: En el capitulo 7 se presenta las conclusiones
generales.

Y por ultimo, el apartado de Anexos que contiene, el
apartado A: 1.Cuestionario utilizado para las entrevis-
tas; 2. Diez entrevistas piloto, 3. 400 entrevistas apli-
cadas a la poblacion; 4. Cinco entrevistas aplicadas
a los migrantes, y 5. Hojas de control de rechazo; y el
apartado B que contiene: 1. Guia operativa de campo
que incluye el diario de campo y formatos; 2. Docu-
mento del mapeo de puntos estratégicos definidos
para el levantamiento de la informacion; 3. Memoria
USB con archivo de los tabulados en Excel, generados
de la base de datos de los cuales se construyeron los
indicadores (gréficas); y la base de datos de 400 cues-
tionarios.
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1. Guia operativa de campo que incluye el diario de
campo y formatos
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1 En este documento no se pondran los anexos por la naturaleza del mismo, sola-
mente se hace referencia de estos ya que son documentos probatorios del trabajo
de campo.
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Capitulo 1.

Justificacion

El gobierno del estado de Oaxaca a través de la Defen-
soria signo el Convenio de Financiacién del Laborato-
rio de Cohesién Social, Unién Europea-México fase Il,
el 19 de Noviembre del aiio 2013 con la Agencia Mexi-
cana de Cooperacion Internacional para el Desarrollo
(AMEXCID), y con el cual se busca promover la elabora-
cién de politicas publicas y programas sociales insti-
tucionales que mejoren de forma efectiva el acceso a
servicios publicos y la calidad de los mismos, desde
una perspectiva integradora y de medicién de la cohe-
sion social.

El Programa Estatal de Derechos Humanos de Oaxa-
ca 2010-2016, establece para cumplir con sus objeti-
vos siete estrategias transversales que direccionan
el quehacer institucional sobre derechos humanos,
una de ellas la séptima que senala “Generar informa-
cion en materia de derechos humanos para fortalecer las
politicas publicas” y destaca entre los responsables a
la Defensoria que orientara su trabajo bajo las lineas
de accion, entre ellas “Realizar investigaciones y diag-
ndsticos que contribuyan al mejor conocimiento de las
problematicas que en materia de derechos humanos se
viven en la entidad”.

De aqui la tarea de elaborar el presente Diagndstico
gue muestra principalmente la percepcién y opiniones
de la poblaciéon mayor de 18 anos sobre la calidad de
diferentes servicios desde un enfoque de género, in-
terculturalidad y derechos humanos, que contribuya
a tomar en cuenta las brechas de género y la diversi-
dad cultural, lo que permitird mejorar la oferta institu-
cional asi como fortalecer los procesos en pos de la
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cohesioén social en los diez municipios objeto de este
estudio pertenecientes al Istmo de Tehuantepec; en
donde los indicadores muestran lo que sucede en es-
tos aspectos, con lo cual la Defensoria tomara las de-
cisiones y medidas pertinentes asi como en un plazo
(corto, mediano, largo) volver a sondear si hubo cambios,
mejoras o avances.

El objetivo de este Diagndstico es conocer a través de
un sondeo ciudadano la calidad de los servicios de salud,
seguridad publica y derechos humanos con enfoque de
derechos humanos, género e interculturalidad en los 10
municipios en que se implementa la accion derechos hu-
manos para la cohesion social.

Para cumplirlo se disend y opero una encuesta deno-
minada Encuesta sobre servicios de Salud, Seguridad
Publicay Derechos Humanos (EDSSPDH) que se aplicé
a las personas que transitaron en plazas comerciales,
plazas municipales, centro de salud y principales pun-
tos de afluencia de las cabeceras de diez municipios
del Istmo de Tehuantepec, Ciudad Ixtepec, Asuncién
Ixtaltepec, Santiago Lachiguiri, Juchitan de Zaragoza,
Unién Hidalgo, Santa Maria Xadani, Santo Domingo
Tehuantepec, Salina Cruz, San Blas Atempa, Magdale-
na Tequisistlan, durante la segunda semana del mes
de julio del 2016.

Esta encuesta es un instrumento que generé informa-
ciéon de calidad para el acercamiento a las percepcio-
nes y puntos de vista de la poblacién sobre aspectos
fundamentales en el ejercicio de sus derechos huma-
nos; su alcance es solo en algunos ambitos de los
derechos, son locales y temporales, porque las per-
cepciones se van modificando de acuerdo a las condi-
ciones concretas de las personas.
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Capitulo 2.

Metodologia, ejesy . N
obtencion de la informacion

2.1. Enfoque del Diagnéstico

El enfoque de género e interculturalidad tiene como
punto central la igualdad entre mujeres y hombres en
el pleno ejercicio de sus derechos reconociendo la di-
versidad cultural.

Para ello, la informaciéon generada en las entrevistas
se analizé desde el concepto (variable) género y lengua
(variable) que son los referentes a lo largo de todo el
Diagndstico. A través de este enfoque lo que se busco
fue comprender las brechas existentes entre mujeres
y hombres, si existen condiciones de igualdad en el
ejercicio de los derechos entre personas hablantes de
lengua indigena y aquellas que solo hablan espanol.

2.2. Ejes de analisis (derechos)

La Defensoria definié en funcién de los requerimien-
tos institucionales generar informacion que les per-
mita fortalecer su trabajo de difusién, promocién y
defensa de los derechos humanos en diez de los 41
municipios que comprende el Istmo de Tehuantepec,
conocer especificamente la percepcién sobre servi-
cios de salud, de seguridad publica, y de protecciony
defensa de derechos.

Figura 2.1.

SERVICIOS DE SALUD

- Salud sexual y reproductiva - Salud materno infantil -
- Calidad y calidez de los servicios por parte de

médicas/os y enfermeras/os - Acceso oportuno,
aceptable y asequible - Acceso a la seguridad social -
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- Proximidad con la ciudadania - Resolucién
pacifica de conflictos - Percepcién de seguridad
publica comunitaria - Prevencion del delito -

- Detencion y uso de la fuerza -

- Difusién y promocién de derechos humanos -
- Exigibilidad de derechos humanos - Eficiencia y
eficacia para atencion de queja por probable
violacion de derechos humanos - Atencion a
victimas y no revictimizacion -

2.3 Obtencion de la informacion

La informacioén para la elaboracion de este Diagnésti-
co se obtuvo de dos formas:

a) La de tipo secundario o gabinete, de investigacio-
nes especificas, estadisticas, estudios, informes so-
bre derechos humanos, programas y politicas; y,

b) La primaria se obtuvo de la Encuesta sobre el
Derecho a la Salud, Seguridad Publica y Derechos
Humanos (EDSSPDH), entrevista cara a cara a 400
personas, mujeres y hombres, mayores de 18 afos
(incluidos los que viven con alguna discapacidad) que
transitaban por diez cabeceras de los municipios del
Istmo de Tehuantepec:

Ciudad Ixtepec, Asuncién Ixtaltepec, Santiago Lachi-
guiri, Juchitan de Zaragoza, Unién Hidalgo, Santa Ma-
ria Xadani, Santo Domingo Tehuantepec, Salina Cruz,
San Blas Atempa, Magdalena Tequisistlan, las cuales
representan a los 267,316 habitantes mayores de 18
anos de acuerdo al registro del INEGI en la Encuesta
Intercensal 2015; misma que se desarrollé bajo los
siguientes pasos:
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1. Objetivos

«  Conocer la opinién sobre la calidad de los servi-
cios de salud, seguridad publica y derechos huma-
nos con enfoque de derechos humanos, género e
interculturalidad.

«  Generar informacién que coadyuve a fortalecer el
trabajo de difusiéon, promocion y defensa de los
derechos humanos que desempena la Defensoria.

2.Grupo de interés (poblacion objetivo)

Personas mayores de 18 afnos de edad que transitan
en los 10 municipios seleccionados del Istmo de Te-
huantepec, Oaxaca, entre ellas personas que viven
con alguna discapacidad.

3. Diseno muestral

a) Tamano de la Poblacién: 349,107 habitantes que tie-
ne registrado el INEGI en la Encuesta Intercensal 2015
para los 10 municipios seleccionados.

b) Marco Muestral: A fin de conocer la opinién
de los pobladores del Istmo de Tehuantepec, se
seleccioné tamafno de muestra de 400 entrevistas
para los 10 municipios, tomando como marco la En-
cuesta Intercensal 2015 y como referencia al Censo
Nacional de Poblacién 2010, lo anterior permitié reali-
zar una seleccién asegurando la probabilidad de que
cualquier persona pueda ser elegido.

¢) Tipo de muestreo: A fin de poder hacer inferencias
sobre la poblaciéon estudiada, se considera que todas
las unidades de analisis (pobladores) tendran la misma
probabilidad de ser seleccionados y entrevistados, lo
que le da a la muestra la caracteristica de ser repre-
sentativa de la poblacion.
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d) El disefio muestral es probabilistico (PPT), estrati-
ficado proporcional y polietapico en el entendido que
la unidad ultima de selecciodn, la persona, es seleccio-
nada en una tercer etapa. La muestra tendra estratos
que guarden las mismas proporciones observadas en
la poblacion.

e) Estratificacion: Con una afijaciéon proporcional de
la muestra por municipio y por estrato de la poblacion,
lo que significé dividir a la poblacién en grupos ho-
mogéneos denominados estratos (hombres y mujeres
mayores de 18 anos y personas con alguna discapa-
cidad). EI método seguido fue seleccionar aleatoria-
mente en un numero especifico de elementos de cada
estrato, y que corresponde a la proporcion de ese es-
trato en la poblacion.

f) Unidades de muestreo:

Unidad Primaria de Muestreo (UPM): Rangos de edad
Muestreo Unidad Secundaria de Muestreo (USM): Sexo

g) Determinacion del tamafio de la muestra: Los fac-
tores que determinaron el tamano de la muestra son
la distribucion de la poblacidn, el nivel de confianza, el
margen de error permitido y el costo. Para el calculo
de tamano de muestra dado que la poblacién es conta-
ble y las variables de tipo categérica, consideraremos
como “N” el numero total de casos esperados, en este
caso la Poblacion de los 10 municipios de acuerdo a
INEGI para el afo 2015. Por ser una poblacién finita,
es decir conocemos el total de la poblacion entonces
el tamano de la muestra se calcularia de acuerdo a la
siguiente férmula:

n_ N*Z2a*p*q
T e2(N-1) + Z2a*p*q
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n = Tamaho de la muestra, que sera el nimero de en-
trevistas a aplicar.

N = Total de la poblacién 267,316 poblacién mayor de
18 anos que tiene registrada el INEGI de acuerdo a los
resultados de la Encuesta Intercensal 2015 en los diez
municipios en estudio.

Za = 1.96 al cuadrado (si el grado de confianza es del 95%).
Se refiere a la probabilidad de que la estimacion efec-
tuada se ajuste alarealidad y es la desviacion del valor
medio que aceptamos para lograr el nivel de confian-
za deseado, asi que 1.96 es el valor en la tabla Normal
para Z, de acuerdo al nivel de confianza del 95%.

p = proporcion esperada. Es la diversidad del universo,
para este tipo de estudios lo habitual es usar 50% en
el peor de los casos.

q=1-p(enestecaso 1-0.5=0.5)
e = margen de error (de un 5%). Es el intervalo en el cual
esperamos encontrar el dato que necesitamos para

estimar el universo (poblacién total), este margen de
error maximo que se admite con un valor del + 5%.

267,316 +1.96)> 0.5 x 0.5
(0.05)2(267,316-1)+(1.96)2 * 0.5 % 0.5

N=

Por lo tanto, el tamano de la muestra fue de

y se ajusto hacia arriba, quedando en 400 entrevistas.




4. Esquema de seleccion
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Fig. 2.2. Distribucion de la muestra por cabecera municipal

5. Cuestionario (instrumento de captacion) con cuatro
apartados (Anexo A.1.)

Para la elaboracién del cuestionario los items fueron
construidos en colaboracién con la Defensoria; ya de-
finidos se fueron disefando la bateria de preguntas y
sus respectivas respuestas; en el proceso se observé
que cumplieran los requisitos basicos de un instru-
mento de sondeo de opinién, como es que el orden
fuera de embudo, es decir, que fueran introduciendo
en el tema; las alternativas de respuesta en la ma-
yoria de las preguntas son de tipo excluyente; evitar
respuestas ambiguas; las preguntas sensibles fueron
hasta el final del cuestionario; un aspecto importante
es que la mayoria de preguntas fueron cerradas.
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El cuestionario pasé por una revisién y modificacion
en en cinco momentos; 10 de mayo, 20 de mayo, 6 de
junio,15 de junio y para la version definitiva el 12 de
julio.

Contenido del Cuestionario:

+ Apartado General con bateria de preguntas de
identificacion.

+ Apartado con bateria de preguntas dirigidas a co-
nocer la opinién de la poblacién sobre los servi-
cios de salud que se prestan.

+ Apartado con bateria de preguntas dirigidas a
conocer la opinién sobre la seguridad publica en
donde viven y en donde realizan sus actividades
cotidianas.

+  Apartado con bateria de preguntas dirigidas a co-
nocer los servicios de proteccion y defensa de de-
rechos

6. Prueba piloto del instrumento

A fin de evaluar la pertinencia, solidez, claridad, opor-
tunidad y pertinencia de los temas abordados en el
instrumento de captacion (cuestionario). Se piloteo en
dos momentos: la primera semana de julio en la Cd
Mx se entrevist6 a 5 personas, con las observaciones
arrojadas se ajusto el cuestionario; y los dias 11 y 12
de julio se aplicaron 5 entrevistas en el municipio de
Santo Domingo Tehuantepec, de lo cual ya no hubo
observaciones, el instrumento era consistente toda
vez que las preguntas o reactivos no presentaban con-
fusiones de lo que se preguntaba y de cémo anotar
las respuestas. Para afinar la logistica y el operativo
se sostuvo reunion con el equipo de trabajo para re-
ajustar levantamiento acorde a las condiciones de la
region. (Anexo A.2.).
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7. Equipo participante

El equipo que garantizo el cumplimiento del levanta-
miento, fue de 5 personas, inicialmente y posterior-
mente se quedaron 3 (se tenian contemplado 4 personas,
una ya no pudo participar por los diversos cambios en la pro-
gramacion del levantamiento).

Las acciones de capacitacion con el equipo de entre-
vistadores se realizaron en la CdMx el 16 y 17 de junio
con la tematica que se describe en (Anexo B.1.: Guia ope-
rativa: Encuesta sobre el Derecho a la Salud, Seguridad Publi-
ca y Derechos Humanos, incluye diario de campo y hojas de
control de rechazo).

Objetivo: Garantizar un adecuado conocimiento del
instrumento de campo (cuestionario), la tematica, asi
como de otros aspectos de requeridos para la aplica-
cion en el levantamiento de la informacion; y resulta-
dos a obtener.

8. Logistica de campo

Atendiendo a las cuotas para el levantamiento de la
informacidn, se aplicaron 400 entrevistas (Anexo A.3.)
a la poblacion objeto de estudio en cada uno de los
municipios seleccionados, en zonas de alta concen-
tracién: mercados, centros comerciales, plazas publi-
cas, escuelas, etc.

(Anexo B.2.: Documento, Mapeo Puntos Estratégicos 10 muni-
cipios Istmo de Tehuantepec, Oaxaca).

El levantamiento se plante¢ inicialmente de dos sema-
nas, lo cual se fue ajustando tanto la fecha como los
dias, por las condiciones de dificultad para trasladar-
se de un municipio a otro en la regién, consecuencia
del permanente bloqueo de los caminos por la pro-
blematica en la que se encuentra el magisterio en el
estado de Oaxaca, lo cual contradictoriamente incidié
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de forma positiva en el levantamiento porque la gente
estaba dispuesta a hablar y comentar lo que estaba
sucediendo de tal forma que no se dio el rechazo que
siempre surge en las encuestas (fue de tasa casi cero).
El operativo se llevé a cabo en la mitad del tiempo que
se tenia programado, aunque fue exitoso, se dio bajo
mucha presién y algunos puntos programados para
el levantamiento no se realizaron por la violencia que
existe, fue el caso en el municipio de Juchitan e Unién
Hidalgo, en donde los policias municipales informa-
ban que no se debia entrar a ciertas areas.

Se tom6 como base el Marco Muestral, se desarrollé
una estrategia operativa de barrido secuencial en mu-
nicipios seleccionados, a fin de obtener informacion
de todos los estratos de estudio.

9. Tratamiento de la informacion
Se llevé a cabo dos tipos de control de la calidad:

a) Control de Calidad en campo. Donde el supervisor
reviso la aplicacion correcta del instrumento de capta-
cién y corrigié lo necesario, sin distorsionar el mensa-
je original del entrevistado.

b) Control de Calidad en gabinete. A fin de validar la
informacién a mayor detalle el supervisor entregé al
responsable de la validacién el paquete de instrumen-
tos de captacion que se levantaron durante el dia, se
registro el control de avance de acuerdo a las cuotas
establecidas en el programa de trabajo modificado
por las condiciones sociales de la region.

10. Captura de informacion y procesamiento

Serealizé el registro electrénico de la informacién me-
diante un Programa de Captura, mismo que se apegé
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a las caracteristicas técnicas del instrumento de cap-
tacion, base de datos (Anexo, Apartado B.3.)

A fin de garantizar la calidad de la informacion, los
capturistas (2) registraron electrénicamente la infor-
macion; y en una segunda etapa el validador revisé
puntualmente el 100% de los cuestionarios captura-
dos, de acuerdo a los criterios de validacion y control
establecidos. Para el procesamiento de la informa-
cion se utilizé el software SPSS Version 19.

11. La Encuesta y sus alcances

La encuesta fue disefada para estimar percepciones
y puntos de vista y puntos de vista y conocimiento de
la poblacién de diez municipios del Istmo de Tehuan-
tepec sobre los servicios de salud, seguridad publica
y derechos; los resultados son generalizables y son
susceptibles a un error mismo que se contemplé en
un+5 %.

2.4. Analisis de la informacién y elaboracion del Do-
cumento

El presente documento se elaboré tomando como
fuente primaria la informacion generada en las en-
trevistas cara a cara a poblacién, mujeres y hombres,
mayores de 18 anos (incluidos los que viven con alguna
discapacidad) que transité en los diez municipios en la
segunda semana del mes de julio, participantes en la
Encuesta sobre el Derecho a la Salud, Seguridad Pu-
blica y Derechos Humanos (EDSSPDH); este proceso
contemplo a grandes rasgos:

+  Habitantes mayores de18 afios

« 10 municipios del Istmo de Tehuantepec
Definiciones basicas con competencia de la Defensoria

+  Calidad de los servicios

+  Enfoque de género e interculturalidad




yi

Diagndstico sobre Servicios de Salud, Seguridad Piblica y Derechos Humanos. l

«  Disefo de la entrevista

+ ldentificacion de los atributos

«  Ajuste definiciones

Anélisis cualitativo +  Escala Likert para medir las actitu-
des, percepciones y puntos de vista e
identificar las areas favorables y que es
necesario mejorar.

«  Disefio muestra

+  Levantamiento

«  Generacion bases de datos

«  Generacion tablasy graficas

Analisis cuantitativo

1. Vision global e integral de la percepcion y
opinion de la poblacion de 10 municipios del
Resultados Istmo de Tehuantepec sobre los derechos
abordados.

2. Conclusiones y recomendaciones.

Para que el andlisis de la informacién resultara con-
sistente se cuid6 que los datos fueran homogéneos,
encuestas y bases de datos de 2012 hacia el 2016,
diversos documentos de andlisis sobre Oaxaca y la
region se basan en estadisticas generadas en el cen-
so de poblacién 2010 y aunque se seleccionaron al-
gunos indicadores, se traté de que fueran los menos
posibles para que sea un panorama actualizado de la
poblacién en estudio.

Es importante sefalar que no se cuenta con estadisti-
cas ni estudios acabados sobre la situacion especifica
de los Derechos Humanos en el Istmo de Tehuantepec,
ni sobre la calidad ni calidez de los servicios que se
prestan en los rubros de salud ni de seguridad publica
ni de proteccién y defensa de los derechos, por lo cual
la comparacion de algunos indicadores solo se dio en
aquellos casos que fue posible (realmente escasos).

La encuesta contiene preguntas que buscaban cono-
cer la calidad de los servicios que se prestan en di-
ferentes aspectos desde un enfoque de género e in-
terculturalidad, esto llevo a establecer una forma de
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medir que de certezas sobre lo que piensa la gente
de los municipios contemplados, por ello se utilizé la
escala Likert para conocer la tendencia favorable o
desfavorable de las opiniones, percepciones o actitu-
des que declararon las personas entrevistadas, lo que
acerca al conocimiento y expectativas de la poblacion
sobre los Derechos Humanos.

Los indicadores mas relevantes se graficaron para
darle una lectura global e integral a la percepcién u
opinién sobre cada aspecto tratado en la entrevista
desde una enfoque de género e interculturalidad. La
variable, no respuesta, fue excluida del analisis del to-
tal del resultados lo cual no impacto por ser muy po-
cas las que se generaron en las entrevistas, ponderan-
do las respuestas que si se dieron (Anexo B.3. Tabulados
generales).

Se puede decir que este trabajo sienta las bases para
que en un futuro después de las intervenciones reque-
ridas se evalué el impacto real de las acciones de la
Defensoria en los rubros analizados; y se enriquezca
con otros rubros.

Los aspectos y apartados que se contemplan en este
documento son aquellos que la misma informacién
permitié construir.
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Capitulo 3.

Contexto de los diez municipios
del Istmo de Tehuantepec

3.1. Caracteristicas sociodemograficos de la pobla-
cion de Oaxaca

Oaxaca se ubica al sur del pais, por su extensién 93
757 km2, es el quinto estado mas grande del pais y
ocupa el 4.8 % de su superficie total. Alberga unarica
composicion multicultural donde conviven mas de 16
grupos étnicos, asimismo es uno de los estados con
elevados indices de rezagos social, marginalidad, po-
breza y emigracion, que caracterizan a la mayor parte
de su poblacién. Cuenta con 570 municipios agrupa-
dos en 30 distritos politico-administrativos y 8 regio-
nes geoculturales.

La poblacién del estado asciende a 3,967889 perso-
nas' de las cuales el 52.4 son mujeres (mas de la mitad
de la poblacion) y el 47.6% son hombres; lo anterior lleva
a una relacion de 90 hombres por cada 100 mujeres,
es una entidad de jévenes, donde la mitad de su pobla-
cién tiene 26 anos de edad o menos.

El promedio de hijos nacidos vivos es de 1.8, y el por-
centaje de hijos fallecidos es de 3.3; el estado se con-
centra el 3.3% de viviendas particulares habitadas a
nivel nacional, con 3.8 promedio de habitantes por
vivienda; la disponibilidad de servicios agua en la vi-
vienda apenas alcanza el 38.8%, de drenaje el 74.3%,
de servicios sanitarios y de electricidad el 95%.

De la poblacién mayor de 15 afios, el 11.8% no cuenta
con ningun tipo de escolaridad, el 58.6 tiene educa-
cioén basica, el 16.1% cuenta con nivel medio, el 11.6
con educacion superior. El 96.3% de la poblacién de

1 http://www3.inegi.org.mx/sistemas/Panorama2015/Web/Contenido.aspx#0axa-
ca.Encuesta intercensal2015.
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6 a 11 anos asiste a la escuela, los de 12 a 14 anos
asisten el 91.3%, y los de 15 a 24 afos asiste el 29.4%.

El 81.1% de la poblacién esta afiliada a los servicios de
salud, de forma multiple, al seguro popular el 78.3%,
al IMSS el 14.6%, al ISSSTE el 7%, el 1.5% a PEMEX o
Marina, y el 0.7% a otra.

De la poblacion mayor de 12 afos el 42.2% es econo-
micamente activa, de la cual el 68.2% son hombres y
el 31.8% son mujeres; en cuanto a su situacién conyu-
gal, se tiene que el 39% esta casada, el 33.2% es solte-
ra, el 15.5% esta en union libre, el 3.9% esta separada,
el 0.6 esta divorciada y el 5.8% viuda.

El 65.73% de la poblacién se considera indigena, el
4.95% se considera afrodescendiente; de la poblacién
mayor de 3 anos el 32.15% habla alguna lengua indi-
genas, y el 13.2% de hablantes de lengua indigena no
habla espanol.

Actualmente el estado de Oaxaca continua en el ter-
cer lugar de los estados con mas pobres en el pais,
después de Chiapas y de Guerrero, y del afio 2012 al
2014, de acuerdo a las estimaciones de CONEVAL, su
poblacion en condiciones de pobreza se incrementé
del 61.9% al 66.8%.2

El nivel socioeconémico se puede observar a tra-
vés del indicador concentracion de la poblacién por
quintil; que permite clasificar a la poblaciéon del pais,
siendo el primer quintil en Oaxaca donde la poblacién
tiende a concentrarse, es decir, en el nivel socioeconé-
mico mas bajo, se agrupa el 50.1% de la poblacién de
la entidad; en conjunto, en los dos primeros quintiles
se ubicé alrededor de 68% de los habitantes de la enti-
dad; es decir, 7 de cada 10 habitantes son pobres.

2 http://www.coneval.org.mx/Medicion/Documents/Pobreza%202014_CONE-
VAL_web.pdf
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Region Istmo de Tehuantepec

La region Istmo de Tehuantepec es una de las ocho
que tiene el estado de Oaxaca, la componen 41 muni-
cipios en donde habitan 629,636 personas; en los diez
municipios de la subregion se concentra el 55% con
349,107 personas, de las cuales 267,316 son mayores
de 18 afios (poblacion objetivo).

De los diez 10 municipios en que se implementa la Ac-
cion Derechos Humanos para la Cohesion Social; en
5 de ellos:

Santiago Lachiguiri, Juchitdn de Zaragoza, Unién
Hidalgo, Santa Maria Xadani y San Blas se habla en
zapoteco con mayor o menor presencia en todas las
actividades cotidianas: en la familia, comercio, trans-
porte, juegos y convivencia social.

Solo tres de los municipios rebasan las cincuenta mil
personas:

Juchitan, Salina Cruz y Santo Domingo Tehuantepecy
esto da caracteristicas particulares a la poblacién de-
bido a la dinamica comercial teniendo como presen-
cia nuevos actores en la regién como son empresas
internacionales, universidades, y las oficinas de dere-
chos humanos que se hacen visibles y ganan presen-
cia con la fuerza de sus acciones.

Se puede decir que es una regiéon que comparte mu-
chos elementos comunes, y esto lo facilitan las dis-
tancias que son cortas entre municipios y que no su-
pera los 50 kild6metros entre ellas, ademas cuenta con
una gran oferta de transporte publico, lo cual permite
que el intercambio cultural, comercial, politico y fami-
liar que dan a la regién y a sus habitantes rasgos de
identidad tan singulares en cuanto a su participacion
cultural y politica.
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Figura 3.1. Peso porcentual de cada municipio de la subregion del Istmo

de Tehuantepec
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3.2. Perfil de la poblacion. Principales resultados
de la Encuesta sobre la calidad de los servicios de
salud, seguridad publica y derechos humanos

Las caracteristicas de la poblacién mayor de 18 anos
de diez municipios del Istmo de Tehuantepec, de aqui
en adelante subregién del Istmo, permitié conocerlos
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desde una vision de género e intercultural, quienes
son, la o las lenguas que hablan, con quienes viven,
cuantos hijos tienen, su situacion civil, su nivel edu-
cativo, a qué se dedican, entre otros aspectos, como
una aproximacion a conocer a las personas sus co-
nocimientos, temores y formas de abordar aspectos
fundamentales de su realidad y el ejercicio de sus de-
rechos humanos. Cuando se sefala que la poblacién
habla espafol y zapoteco, denota que al hablar zapo-
teca confirma un elemento de identidad indigena.

Figura 3.2 Proporcion de la poblacion que vive con alguna discapacidad

B NO W) 4%

La proporcion de po-
blacién que vive con
alguna discapacidad
en los 41 municipios
de la regién Istmo es
el 16.1% (censo 2010);
y en los municipios
de la subregion del
Istmo el 4.3%, mucho
menor.

Figura 3.3. Distribucion de la poblacion por sexo*

B Hombre B Mujer B Muxe

0%

* Se omite del docu-
mento, persona Muxe,
por su poco peso rela-
tivo, lo cual no impac-
ta en los resultados
finales.
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Figura 3.4. Distribucion de la poblacion segtin la lengua que hablan

W ESPANOL
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B ESPANOL M OTRA

LENGUA

1%

De los 41 municipios

que comprenden la
region del Istmo, el
31% de su poblacion
mayor de 3 afios ha-
bla alguna lengua
indigena:  zapoteca,
mixe, chontal, huave
o zoque (Censo 2010,
INEGI); 3 de cada 10
personas mayores de
3 afnos. En la subre-
gion del istmo de
cada diez personas 4
hablan zapoteca.

Figura 3.5. Distribucion de la poblacion segtin actividad
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Figura 3.6. Distribucion de la poblacion segtin sexo y actividad
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Figura 3.7.Distribucion de la poblacion segtin lengua y actividad
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La mayoria de la poblacién de la subregién del Istmo,
manifestoé tener alguna actividad, casi ocho de cada
diez personas trabajan, situaciéon acorde a su edad,
mayores de 18 anos (figura 3.5.); por género, las asime-
trias entre hombres y mujeres es muy clara, son mas
las mujeres que trabajan casi ocho de cada diez, y me-
nos las que estudian (figura.3.6.); y cuando se observa
por identidad indigena resulta que los que mas traba-
jan son las personas hablantes de lengua indigena y
los que menos estudian (figura 3.7..

Figura 3. 8. Distribucion de Ia poblacion segtin estado civil

Soltero (a) A nivel estatal de cada
o 10 personas mayores
Union Libre de 12 afios; 4 estan ca-
Casado (a) sadas, 3 es soltera,y 3
Viudo (a) estan en union libre o
Divorciado (a) viudas o divorciadas.

En la subregion del Ist-
mo 6 de cada 10 perso-
nas tienen pareja.

Separado (a)

Figura 3.9. Distribucion de la poblacion segtin sexo y estado civil

M Mujeres M Hombres 56.2%

2.6% 3

Separado(a) Divorciado(a) Viudo (a)  Casado(a) Union Libre Soltero(a)

En la subregidon del Istmo casi el 64.4% de los hombres tienen pareja,
las mujeres en menor proporcion 58.5%; siendo mayor el numero de
mujeres en situacion de solteria que los hombres.

Figura 3.10. Distribucion de la poblacion segtn lengua y estado civil
M Espafiol M Espaiol / Zapoteco

65.4%

46.3% 40.4%

20.5%
1.3% 2.6%  2.5%13% 1 .39,%5% 8.3%5.8%
I

Separado(a) Divorciado(a) Viudo(a) Casado(a) Union Libre Soltero(a)
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Son mas las personas hablantes de lengua indigena que se encuen-
tra en pareja, 7 de cada 10 entrevistados, mientras que los que no
son indigenas solo 5 de cadal0.

Figura 3.11. Distribucion de la poblacion segun nivel de estudios

Sin estudios

Sabe leer y escribir

Primaria

Secundaria

Preparatoria / Carrera Técnica
Profesional / Posgrado

Figura 3.12. Distribucion de la poblacion por sexo y nivel de estudios
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26.3% 20.6%
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13.2%
3.9%

’2.1% 2.9%7 59,

Profesional /  Preparatoria/ Secundaria Primaria Sabe leery  Sin estudios
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Figura 3.13. Distribucion de la poblacion segtin lengua y nivel de estudios

W Espafiol W Espaiiol / Zapoteco

32.5% 35.3%

20.0% 20.5%
12.8%

Profesional/ Preparatoria/ Secundaria Primaria Sabeleery Sin estudios
Posgrado  Carrera Técnica escribir

A nivel estatal, el 58% de la poblacion (contempla mas
poblacién la de entre 15y 18) tiene educacidn basica y en
la subregion del Istmo el 50% (figura 3.1.)). Por género en
la subregién del Istmo son mas hombres los que tie-
nen la primaria y en los siguientes niveles, secundaria
y preparatoria son las mujeres; y esta proporcién cam-
bia radicalmente a nivel profesional, los hombres son
el doble de las mujeres, es decir por cada mujer con
educacion profesional hay dos hombres (figura 3.12.); el
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nivel educativo de las personas hablantes de lengua
indigena en general es menor, solo es mayor a nivel
primaria, descendiendo su proporcion conforme el ni-
vel educativo asciende; una clara desigualdad con la
poblacién que no habla lengua indigena.

Figura 3.14. Distribucién de la poblacion segtin con quien vive (pueden

vivir con varios al mismo tiempo)
M Frecuencia
SOI0  |—
Conyugue
Hijos (as)
Mama
Papa
Hermano (s)
Abuelo (s) [m
Otro f— '
0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0%

Figura 3.15. Distribucion de la poblacion segtin sexo y con quien vive
(pueden vivir varios al mismo tiempo)

M Mujeres M Hombres

30.3% 27.0% 27-5%
18.0% 21.3%

10.3%g o, 13.0%g g, 12.5% 5.0%

3.0%3.0% 1.091.3%

3.5%

Otro Abuelo(s) Hermano(s) Papda Maméa Hijos(as) Conyugue Sélo

La mayoria de la poblacién vive con su cényuge y con sus hijos. Hay
mas mujeres viviendo con hijos, siendo mas los hombres los que
viven con sus cényuges e hijos (fig.3.15.).

Figura 3.16. Distribucion de la poblacion segtin niimero de hijas/os
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m 4 Cuatro de cada diez per-
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jos, y los que tienen la

B 5omas  mediasondos.
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Figura 3.17. Distribucion de la poblacion por sexo y nimero de hijos
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De cada diez hombres 4 no tienen hijos, y de cada diez mujeres 3 no
tienen hijos; y la mitad tanto de hombres como mujeres tienen hijos
deunoa3.

3.3. Conclusiones

El perfil sociodemografico de las personas entrevis-
tadas es como se esperaba muy semejante a la po-
blacién en general, ya que practicamente en todos los
reactivos de este apartado las proporciones son muy
cercanas a lo esperado del promedio estatal, resulta-
do del manejo de la distribucién aleatoria de las unida-
des de observacion, es decir, los pobladores en transi-
to de los 10 municipios, asi como el apego y cuidado
de las técnicas de levantamiento que evita los sesgos
de informacién.

- Por género, las asimetrias entre hombres y mujeres
es muy clara, son mas las mujeres que trabajan casi
ocho de cada diez, y menos las que estudian.

- En el nivel educativo profesional o posgrado los hom-
bres son el doble de las mujeres.

Las personas hablantes de lengua indigena son los
que mas trabajan y menos estudian.

- Las personas hablantes de lengua indigena es la que me-
nos nivel educativo tiene, solo es mayor a nivel primaria.

- Las mujeres tienden mas que los hombres a vivir con
sus hijos y sus familiares.

- Las mujeres declaran tener mas hijos que los hombres
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Capitulo 4.

Derecho a la Salud
4.1. Breve semblanza en México?

En México para 2012 la cobertura de proteccién en sa-
lud en el ambito nacional llegé al 79% de la poblaciéon
gue equivale a 85.5 millones de personas; misma que
se ha incrementado principalmente por el crecimien-
to del Sistema de Proteccién Social en Salud (conoci-
do como Seguro Popular) que cubre al 38.5%; el IMSS al
32%; el ISSSTE al 6%, la Defensa/Marina al 0.34%;, PE-
MEX al 0.4%; Privado 0.41%; y Otros al 0.59%; y, los que
no tienen ninguna proteccidén ascienden al 21.39%.

En contraparte se tiene que la carencia social mas
prevalente en la poblaciéon mexicana fue la falta de ac-
ceso de seguridad social, que del 2010 al 2012 aumen-
16 4%; y la carencia por acceso a servicios de salud
fue de 21.4%. En el &mbito nacional la tasa de uso de
los servicios curativos ambulatorios fue de 7.7 por 100
habitantes, con el mayor uso en los grupos de edad
de 0 a 4 anos y 80 afios 0 mas; el principal motivo de
consulta de servicios ambulatorios curativos son los
sintomas y enfermedades respiratorios agudos con
36.5%, seguidos de las enfermedades clasificadas en
el grupo de diabetes, enfermedad cardiovascular y
obesidad, con 11.5% de las causas de consulta.

La mayor parte de las consultas fueron proporciona-
das por los servicios publicos (61.1%), de este porcen-
taje, el 28.2% corresponde a los Servicios Estatales
de Salud, el 24.2% al Instituto Mexicano del Seguro
Social (IMSS); y el sector privado aporté 38.9% de las
consultas.

3 Encuesta Nacional de Salud y Nutricién. Resultados Nacionales 2012. Instituto
Nacional de Salud Publica.
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En la ENSANUT 2006 se habia identificado que 64.0%
de la poblacién no contaba con proteccién en salud,
actualmente es de 20.1% la que no cuenta con protec-
cion ala salud, por lo que la cifra para 2012 representa
una reduccioén.

La mayor proporcién de proteccién en salud en Oaxa-
ca se dio por el SPSS (identificado como Seguro Popular),
que cubria a 63.0% de la poblacién, cifra mayor a la
nacional, que fue de 38.5%. La cobertura alcanzada
por el SPSS representa un incremento de 751.4% en
relacion con la cifra registrada en 2006 (7.4% en 2006
frente a 63.0% en 2012).

4.2. Derecho a la Salud desde un enfoque de género
e interculturalidad

México ha signado todas las declaraciones, protoco-
los y pactos internacionales sobre “la salud como un
derecho humano” que se plasma en la Constitucién
Mexicana, por tanto sus acciones institucionales en
los distintos niveles de gobierno se enmarcan clara-
mente en lo que la Organizacion Mundial de la Salud
(oms) afirma “el goce del grado maximo de salud que se
pueda lograr es uno de los derechos fundamentales de
todo ser humano.”

También la OMS establece que la salud desde un enfo-
que de derechos implica que “todas las politicas, estra-
tegias y programas se formulen con el fin de mejorar pro-
gresivamente el goce del derecho a la salud para todas
las personas”, bajo un conjunto de premisas basicas:
No discriminacién; Disponibilidad; Accesibilidad;
Aceptabilidad: Calidad; Rendicién de cuentas; y Uni-
versalidad®.
La Salud dice la Dra. Marijke Velzeboer, funcionaria de
la Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS)s, des-
de una perspectiva de género se enfoca en las relacio-
nes desiguales entre hombres y mujeres que afectan
4 http://www.who.int/topics/human_rights/en/.OMS 2016.
5 http://www.paho.org/uru/index.php?option=com_joomlabook&task=display&i
d=352&Itemid=223
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su salud; y desde una perspectiva intercultural las po-
liticas, los programasy los planes seran culturalmente
transformativos cuando se considere a la salud como
un derecho, cuando se definan y aborden las brechas
inequitativas, involucrando en ello a los pueblos afec-
tados; cuando se reconozcan e incluyan las practicas
y los proveedores tradicionales que son sensibles a la
etnicidad para extender el acceso a los servicios de
salud. En suma, cuando las diferencias culturales y la
participacién sean culturalmente sensibles.

Por ello, con el andlisis de género e interculturalidad
se pueden comprender las ventajas y desventajas que
tienen las mujeres y los hombres de diversas pobla-
ciones en su situacion de salud: acceso a servicios,
recursos e informacion, y su contribucién al cuidado
de la salud.

El derecho a la salud esta articulado necesariamente
a los otros derechos, a la vivienda a la no discrimina-
cidén, ala educacion, al trabajo, a la alimentacién, entre
otros, y si no se cuenta con los recursos suficientes
dada la situaciéon de pobreza en que se encuentra
la mayoria de la poblacién de Oaxaca, el camino por
transitar para lograr un ejercicio pleno del derecho a
la salud es complejo.

Para el caso que ocupa la encuesta recoge la percep-
cién de la poblacién mayor de 18 anos que transita
por diez de los municipios que conforman el Istmo
de Tehuantepec y que son susceptibles de acciones
por parte de la Defensoria, sobre aspectos como: la
no discriminacion entendida como el ejercicio de
los derechos sin discriminacion alguna por motivos
de raza, color, sexo, idioma, religién, opinién politica
o de otra indole; la aceptabilidad, es decir, todos los
establecimientos, bienes y servicios de salud deberan
ser respetuosos de la ética médica y culturalmente
apropiados, y sensibles a las necesidades propias de
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cada sexo y del ciclo vital; y la calidad entendida como
aquella en donde los establecimientos, bienes y servi-
cios de salud deberan ser apropiados desde el punto
de vista cientifico y médico y ser de buena calidad.

4.3. Principales resultados de la Encuesta sobre
Derecho a la Salud, Seguridad Publica y Derechos
Humanos®

Los 10 municipios del Istmo de Tehuantepec contem-
plados en la encuesta son: Ciudad Ixtepec, Asuncién
Ixtaltepec, Santiago Lachiguiri, Juchitan de Zaragoza,
Union Hidalgo, Santa Maria Xadani, Santo Domingo
Tehuantepec, Salina Cruz, San Blas Atempa, Magda-
lena Tequisistlan; de aqui en adelante denominada
subregion del Istmo.

Figura 4.3.1. Distribucion de la poblacion segtin institucion de salud a la
que asiste

M Clinica de Gobierno
M Curandera (o)

M Partera
k 0% B Médica (o) i
particular
\/_
§ M Total

0%
Figura 4.3.2. Poblacion que cuenta y no cuenta con seguridad social

La Poblacién sin derechohabiencia a ser- ESs MNo
vicios de salud a nivel nacional asciende al
33.8%, en el estado de Oaxaca al 43% y enla
region Istmo al 39.5% (Censo 2010, INEGI).

Y para el 2012 segun la Encuesta de Salud
y Nutricién del Instituto Nacional de Salud
Pdblica la poblacion del estado sin ningun
tipo de seguridad se habia reducido al 20.1%

La poblacién de la subregion del Istmo que
declaré no contar con ninguin tipo de seguri-
dad social es mayor en este afo, el 41.1% de
personas, figura 4.3.2.

6 Para facilitar el analisis en los totales no se incluye las no respuestas.
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Actualmente se sefiala como proteccion a la salud lo que anterior-
mente se denominaba derechohabiencia o afiliacion a algun tipo de
seguro o prepago en salud.

En promedio en la subregién del Istmo el 15.2% de la poblacidn vive
una carencia de acceso a los servicios de salud (Coneval 2014).

Figura 4.3.3 Percepcion sobre la frecuencia con que el personal de la cli-
nica a donde asisten se dirige a las personas hablantes de lengua indige-
na en su lengua para explorar sus sintomas

Siempre
Casi siempre
A veces
Casinunca

Nunca 36.0%

Es de suma importancia observar que mas de la mitad
de la poblacién manifiesta que a las personas hablan-
tes de lengua indigena cuando se les atiende no es en
su lengua, esto en los hechos promueve la discrimi-
nacion, y contribuye a la desaparicion de las lenguas
nativas contradiciendo el discurso institucional de re-
conocimiento de las diferentes culturas.

Figura 4.3.4. Percepcion de la poblacion segtin lengua sobre la frecuencia
con que el personal de la clinica a donde asisten se dirige a las personas
hablantes de lengua indigena en su lengua para explorar sus sintomas

51.5%
M Espafol M Espanol / Zapoteco
29.6%
24.5%
o 16.3% 18.5%
770/120/.3 102(,/130/0 II 14.3%
Siempre CaS| siempre A veces CaS| nunca Nunca

En la region del Istmo de Tehuantepec, una de cada
tres personas son indigenas y por tanto hablan alguna
lengua como zapoteco, mixteco, chontal, entre otros.
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En la subregion del Istmo de cada diez personas no
hablantes de alguna lengua indigena seis perciben
que a las personas hablantes de lengua indigena no
se le habla en su lengua, a diferencia de la personas
hablantes de lengua indigena que sefala que no se
les habla en su lengua solo 3 de cada 10, lo cual sea
producto posiblemente de la costumbre de ser discri-
minados permanentemente en donde no sienten que
sea un derecho que se dirijan a ellos en su lengua.

Figura 4.3.5. Distribucién de las personas que senalan si se les ha infor-
mado en su clinica sobre derechos en salud reproductiva

HSi MNo

Figura 4.3.6. Distribucion de la poblacion segin sexo si han recibido in-
formacion en su clinica de salud sobre derechos en salud reproductiva

HSi ENo

%
56.4% 708

0
43.6% - 2929

Mujeres Hombres

Figura 4.3.7. Distribucion de la poblacion segtin la lengua que se habla
sobre si en clinica de salud a que acuden, les proporcionan informacion
sobre sus derechos en salud reproductiva.

HSi MNo

59.9% 70.3%

- 40.8% - 29.7%

Espaiiol Espafol / Zapoteco
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La salud reproductiva es un estado general de bienes-
tar fisico, mental y social asociado a la reproduccién
misma, en esta pregunta se les oriento a las personas
entrevistadas para que no hubiera confusion.

Por ello, es de llamar la atencién que seis de cada diez
personas manifiesten que en sus clinicas no reciben
informacidn sobre este tema (fig. 4.3.5); y los que mas
manifiestan esta ausencia de informacién son los
hombres, siete de cada diez; lo que muestra que la
discriminacién por género esta asociada a ellos en te-
mas de salud reproductiva, consecuencia de que posi-
blemente se siga asociando reproduccién-hijos-mujer
(fig.4.3.6.).

De las personas hablantes de lengua indigena, siete de
cada diez, manifestaron que no reciben informacion
sobre salud reproductiva, y los no hablantes de lengua
indigena 6 de cada diez (fig. 4.3.7). Lo que muestra que
las personas hablantes de lengua indigena sigue sien-
do la mas discriminada.

Figura 4.3.8. Percepcion sobre el trato que se les da a las mujeres emba-
razadas en las clinicas de salud

Deficiente

Regular 36.6%
Bueno 35.8%

Muy Bueno

Excelente

Figura 4.3.9. Percepcion segtn sexo sobre el trato que se les da a las
mujeres embarazadas en las clinicas de salud

M Mujeres M Hombres

38.2% 328% 36.7%36.7%

Excelente Muy Bueno Bueno Regular Deficiente
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Figura 4.3.10. Percepcion segtin lengua que se habla sobre el trato que se
les da a las mujeres embarazadas en las clinicas de salud.
M Espaiol M Espaiol / Zapoteco

0 43.3%
38.1% 31 3% 32.7%
13.3% 0,15.3%
o | | .l ‘-
Excelente Muy Bueno Bueno Regular Deficiente

Mas de la mitad de la poblacién percibe que el trato
que se les da a las mujeres embarazadas en las cli-
nicas de salud es desfavorable (fig.4.3.8) y por género
los hombres son los que piensan que es mas deficien-
te (fig. 4.3.9.); siendo las personas hablantes de lengua
indigena, zapoteco, a la que le parece mas desfavora-
ble el trato, seis de cada diez personas lo piensan.

Figura 4.3.11. Percepcion sobre el trato que se le da a los bebes y ninas /
os en las clinicas de salud

Deficiente

Regular

Bueno 37.1%

Muy Bueno

Excelente

La poblacién tiende mas a percibir que el trato hacia los bebes, ninas
y ninos en la clinica no es el adecuado.

Figura 4.3.12. Las medicas/os y enfremeras/os tratan a las personas con
respeto a los derechos humanos

Nunca
Casinunca
A veces 37.3%

Casi siempre

Siempre

La poblacién en general percibe que si se respetan en el trato los
derechos humanos



45

Diagnéstico sobre Servicios de Salud, Seguridad Publica y Derechos Humanos. ¢

Figura 4.3.13. La poblacion indigena de la region opina con qué frecuencia
los tratan con respeto a sus derechos humanos las y los medicas/os y
enfermeras/os

M Espafiol M Espaiol / Zapoteco

5%
30.4% 35.2% 225"
22.2% o 21.7% 21.7%
16.4% 9
Ak 3.0% 0.7%
Siempre Casi siempre A veces Casi nunca Nunca

La poblacién indigena de la subregion del Istmo es la que mas perci-
be que no los tratan con respeto a sus derechos humanos.

Figura 4.3.14. Distribucion de la poblacion por la confianza que tiene al
acudir a consulta, de expresar sus padecimientos y las dudas sobre el
diagnastico o aplicacion de medicamentos.

2%
‘ B Siempre

B Casi siempre
M A veces

M Casinunca
M Nunca

Figura 4.3.15. Distribucion de la poblacién segtn sexo por la confianza
que tienen al acudir a consulta, de expresar sus padecimientos y las apli-
cacion de medicamentos.

M Mujeres M Hombres

52.2% 5119

21.6%
20.5% ° 17.1% 10.5% 7.8% 14.2% 2.4% 2.6%

Siempre Casi siempre A veces Casi nunca Nunca

La mayoria de la poblacién de los municipios de la subregidn del Ist-
mo, siente confianza de expresar sus padecimientos y dudas, siete
de cada diez personas, y solo una de cada diez no tiene confianza
(fig.4.3.14); siendo las mujeres las que mas tienen esta confianza.
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Figura 4.3.16. Confianza que se tiene para asistir a servicios de salud pu-
blica en caso de emergencia médica

B Mucha

M Bastante
M Poca

M Casinada
B Nada

La poblacion de la subregion del Istmo, siete de cada diez personas,
tienden a desconfiar en los servicios de salud en caso de emergencia
(fig. 4.3.16.); si la confianza se define como “voluntad para creer en la

otra parte con la que se establece el intercambio, Morgan y Hunt, 1994",
entonces lo que se encuentra es que la gente no cree en las instancias
de salud, posiblemente por la mala calidad que perciben.

Figura 4.3.17. Confianza que se tiene, segtin sexo, para asistir a servicios
de salud publica en caso de emergencia médica

M Mujeres M Hombres

33.2%
o o 27.7% 9
. 20.8% 18 6% 24.7% 26.3% Lo 18.0%
wims B8 BE -
_mm BN ml
Mucha Bastante Poca Casinada Nada

Figura 4.3.18. Confianza que se tiene, segtin lengua, para asistir a servi-
cios de salud ptblica en caso de emergencia médica

H Espanol M Espanol / Zapoteco

28.9% 29.2% 4 31.2%

oo213% 24.3% .
g.8% 13.0% .16.9/0 “ .l 16.7% o o,

Mucha Bastante Poca Casi nada Nada
Segun género, las mujeres son las que tienden a desconfiar mas
(fig. 4.3.17.); y seguin lengua los que tienen menos confianza en los
servicios de salud en casos de emergencia médica (fig. 4.3.18); es
decir, mujeres y las personas hablantes de lengua indigena son las
que menos confian en los servicios.
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Figura 4.3.19 Trato que han brindado medicas/os y enfermeras/os en si-
tuacion de emergencia médica

Deficiente
Regular 40.7%
Bueno
Muy bueno
Excelente 3.1% M Serie 1

Figura 4.3.20. Trato, segtin sexo, que han brindado medicas/os y enferme-
ras/os en situacion de emergencia médica

M Mujeres M Hombres

44.9%
27 89 29:2% 36.5% L 21.9%
20% 42%8 10.1% 3% 15.2%
Excelente Muy bueno Bueno Regular Deficiente

Figura 4.3.21. Trato, segtin lengua, que han brindado medicas/os y enfer-
meras/os en situacion de emergencia médica

H Espaiol M Espaiol / Zapoteco
49.3%

33.1%

. 19.1%17.1%
a0y 33% 3% 9% 0

Excelente Muy bueno Bueno Regular Deficiente

El trato que brinda el personal médico en las clinicas
de salud es de suma importancia sobre todo cuan-
do se presentan situaciones de emergencia, porque
muestra aspectos como de calidad, calidez y eficien-
cia que existen o no, y que impactan en la morbilidad
y mortalidad.

La poblacién de los municipios de la subregion del Ist-
mo, siete de cada diez, consideran que los han tratado
de manera deficiente o regular (fig. 4.3.19) con lo que se
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inflere que la poblacién estd insatisfecha con el trato
que se les da; se puede decir que tanto mujeres como
hombres sienten que el trato tiende a ser deficiente
(ig.2.3.20); y son las personas hablantes de lengua
indigena las que recienten mas el mal trato, siete de
cada diez.

4.4. Conclusiones

En general hay una percepcién poco favorable tanto
de las instituciones de salud como del personal (médi-
cas y médicos) que les atienden:

- Siete de cada 10 personas al servicio de salud que
acuden es a la clinica de gobierno y en especifico el
seguro popular; y cuatro de cada diez no cuenta con
seguridad social.

- En general la gente tiene confianza en expresar sus
padecimientos y dudas a los médicos y perciben que
se les trata con respeto a sus derechos.

- La poblacién percibe un trato desfavorable a las mu-
jeres embarazadas en las clinicas de salud.

Existe una clara discriminaciéon hacia las personas
hablantes de lengua indigena, no se les habla en su
lengua, no reciben informacién de salud reproductiva,
son los que perciben que no hay respeto a sus dere-
chos.

Existe una clara opinién desfavorable sobre la aten-
cion y trato en los servicios de emergencia de las cli-
nicas a las que asisten, la mayoria asiste a las clinicas
de gobierno.

La gente no cree en las instancias de salud, las mu-
jeres son las que tienden a desconfiar mas en la aten-
cién de emergencia médicay los que hablan zapoteco
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es decir, mujeres y personas hablantes de lengua indi-
gena son los que menos confian en los servicios.

De acuerdo a las escalas la tendencia en su conjunto
es desfavorable, lo que conlleva a una percepcion de
desconfianza, rechazo o deficiencia sobre la atencion
y los servicios de salud a los que acuden los poblado-
res del de los diez municipios del Istmo de Tehuante-
pec.

4.5. Nota. Principales resultados de la poblacién
que vive con discapacidad. Encuesta sobre la ca-
lidad de los servicios de salud, seguridad publica 'y
derechos humanos

Se estima que el 5.2% de la poblacién mayor de 18
anos en el estado de Oaxaca se encuentra con algu-
na condicién de discapacidad’. “La discapacidad es
un concepto que evoluciona y que resulta de la interac-
cion entre las personas con deficiencias y las barreras
debidas a la actitud y al entorno que evitan su participa-
cion plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de con-
diciones con las demas®. Los 41 municipios del Istmo
de Tehuantepec concentran el 16.1% de personas con
alguna condicién de discapacidad de la entidad, y en
los diez municipios que comprenden el Diagndstico
es del 3.7% (17 personas) menor a la estatal que ascien-
den al 5.2%.

De las personas entrevistadas el 30% son mujeres y el
70% son hombres, a nivel estatal la proporcién con al-
guna discapacidad es de 52.5% de mujeres y 47.5% de
hombres; por grupos edad, el 12% se encuentra entre
los 18 a 34 anos, el 24% entre los 35 a 44 anos y el 64%
tiene 45 anos y mas.

7 Censo de Poblacion y Vivienda 2010, INEGI.

8 Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad; 2006. Proto-
colo Facultativo. https.//www.un.org/development/desa/disabilities-es/conven
cion-sobre-los-derechos-de-las-personas-con-discapacidad-2.html
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El 47% habla zapoteco ademas del espahfol, mientras
que el restante 53% solo habla espanol; comparando a
nivel estatal se estima que el 28% de cada 100 perso-
nas de 18 afos y mas con discapacidad son hablantes
de alguna lengua indigena.

De acuerdo al estado civil la mayor parte 53% se iden-
tifica como casado (a), los solteros (as) con el 17%, en
union libre el 12%, mientras que los divorciados (as),
separados (as) y viudos (as) representan el 6% cada
uno; A nivel estatal la situaciéon conyugal es la de ca-
sado (a) con el 44.6%;el 18% de las personas entrevis-
tadas viven solos, el 53% con conyugue, el 47% con
hijos, 18% con su mama, el 12% con pap4, y, el 6% con
hermanos (as).

Respecto al nivel de estudios, 6% sabe leer y escribir,
el 41% con primaria, el 24% con secundaria, el 12% con
preparatoria/carrera técnica y finalmente 17% con
nivel profesional o posgrado. El 59% trabaja y el 12%
estudia. El 35% manifestd no tener hijos, el 24% tener
de 1 a2 hijosy el 41% de 3 a 4 hijos; con relacién a los
servicios de salud el 94% asiste a clinicas de gobierno
y s6lo el 6% con médica (o) particular; a la pregunta, si
se dirigen a las personas en su lengua para explorar
sus sintomas, senala el 23% que siempre o casi siem-
pre, 6% a veces y el 65% entre casi nunca o nunca.

Respecto a la opinién del trato que le dan a las muje-
res embarazadas el 19% se encuentra entre excelen-
te y muy bueno, 19% como bueno, 50% regulary 12%
deficiente. Sobre el trato que se les da a los bebes y
ninos el 44% lo considera entre bueno y muy bueno,
44% regular y el 12% deficiente. Acerca de si el trato
que recibe por parte de médicas (os) y enfermeras (os)
es con respeto a sus derechos humanos el 29% opina
entre siempre y casi siempre, 53% a veces y el 18%
entre nuncay casi nunca.
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Cuando acuden a consulta sobre si siente la confian-
za de expresar sus padecimientos y las dudas sobre
el diagnodstico o aplicacion de medicamentos, el 35%
senala que siempre y casi siempre, 24% a veces y ma-
yoritariamente casi nunca el 41%. En situaciones de
emergencia la confianza que tiene para asistir a ser-
vicios de salud publica el 29% piensa entre mucha y
bastante, 47% pocay el 24% entre nada y casi nada. El
77% cuenta con seguridad social proporciéon mayor a
la del estado que es del 57% cuenta con él.

En el rubro Servicios de Seguridad Publica, sélo el
35% ha solicitado los servicios de la policia municipal,
y de estos solo el 33% considero la respuesta como
suficiente y el 67% insuficiente. Calificaron con un pro-
medio de 4.4 a la confianza en la policia municipal; el
59% siente indiferencia cuando ve a un policia, 29% se-
guridad, y 6% tanto a miedo como tranquilidad. Casi la
mitad de las personas entrevistadas, el 47%, conside-
ra que la policia sirve para mantener la paz publica; el
41% en prevenir los delitos y 29% en ayudar a la gente.

Sobre si la policia de su municipio procura el bien de
las personas y sus bienes el 29% opiné entre siem-
pre y casi siempre, 29% que a veces y el 41% entre
nunca y casi nunca. El 35% considera entre siempre
y casi siempre que la policia municipal tiene contacto
permanente con las personas, el 18% a veces y 47%
entre nunca y casi nunca. El 77% opina que siempre
hay situaciones de consumo del alcohol en su comu-
nidad y la respuesta de la policia al respecto fue de no
intervencion en el 53% de los casos; el 59% comenta
entre siempre y a veces se da el consumo de drogas
en sucomunidad y la respuesta de la policia fue que el
47% no hubo intervencion. El 70% considera que cuan-
do hay conflictos entre las comunidades o entre las
personas la policia llega cuando ya se terminé todo o
llega pero no hace nada. El 82% opina que es poco o
nada seguro vivir en su municipio. Finalmente el 71%
conoce algun caso donde la policia ha usado la fuerza.
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Sobre el tema de Servicios de Protecciéon y Defensa
de Derechos, el 41% considera que si conoce sus dere-
chosy el 59% dijo que no; sélo el 12% dijo conocer las
oficinas regionales de derechos humanos ubicados
en el Istmo; el 53% considera que si sabe defender/exi-
gir sus derechos humanos mientras que el 47% dice
que no. Ningun entrevistado ha acudido a solicitar al-
gun servicio a la oficina de la Defensoria de Derechos
Humanos del Pueblo de Oaxaca.
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Capitulo 5.

Derecho a la Seguridad Publica

5.1. La Seguridad Publica en México

Se considera a la prevalencia delictiva® como el nu-
mero de personas que fueron victimas de algun de-
lito; a nivel nacional en el 2014 fue de 28.2 (en miles
de victimas por cada 100,000 habitantes), esta prevalencia
para el estado de Oaxaca se encontré por debajo, en
20. A nivel nacional sélo el 9.9% de los delitos ocurri-
dos se denuncian (12.3% en Oaxaca), debido entre otros
aspectos a la actitud hostil de la autoridad, pérdida de
tiempo, la desconfianza en la autoridad o por miedo
a la extorsion o alguna agresion; el 53.4% de las vic-
timas que no denuncian es por causa atribuible a la
autoridad; el 73.3% de la poblaciéon en el pais percibe
la inseguridad (temor a ser victima de algun delito) mien-
tras que en Oaxaca es mayor con el 77.1%; por otro
lado, asimismo la percepcion sobre el desempeno
institucional de la autoridad del estado de Oaxaca en
sus diversos corporaciones, tales como Ministerios
Publicos (MP) y Procuradurias Estatales o policia mu-
nicipal resultaron ser no muy efectivos; y respecto a la
percepcion de la poblaciéon hacia la Policia Preventiva
Municipal el 58% manifesté que poca y nada de con-
fianza. Aunque para el pueblo de Oaxaca la pobreza 'y
el desempleo (42.1% y 40.5% respectivamente) son los de-
tonantes principales de inseguridad, es de considerar
que la tercera y cuarta causa son las drogas (29.6%) y
el alcohol (24.8%).

5.2. El Derecho a la Seguridad Publica

De acuerdo a la Constitucién Mexicana “La seguridad
publica es una funcion a cargo de la federacion, las en-
tidades federativas y los municipios, que comprende la

9 Encuesta Nacional de Victimizacién y Percepcion de Seguridad Publica (ENVIPE),
2015, INEGI.
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prevencion de los delitos; la investigacion y persecucion
para hacerla efectiva, asi como la sancion de las infrac-
ciones administrativas, en los términos de la ley, en las
respectivas competencias que esta constitucion senala,
la actuacion de las instituciones de sequridad publica se
regira por los principios de legalidad, objetividad, eficien-
cia, profesionalismo, honradez y respeto a los derechos
humanos reconocidos en esta constitucion.”®

El concepto de seguridad humana surge en 1993 al
seno de las Naciones Unidas propuesto por el Pro-
grama de Naciones Unidas para el Desarrollo, se
plantea que es de orden polivalente, e contenido an-
tropocéntrico, universal, interdependiente, preventivo,
democratico, indivisible, global, local, integrativo y de
connotaciones cualitativas y cuantitativas y que res-
ponde a dos factores, percepcién de inseguridad y un
estado de satisfaccion de necesidades.”

El entramado juridico legal y de instrumentos e institu-
ciones responsables en México y en el Estado de Oa-
xaca de implementar y asegurar el derecho a la segu-
ridad publica es vasto, y tiene como eje que el Derecho
a la Seguridad Publica es fundamental en un Estado
de Derecho, en donde es correspondiente al ejercicio
de los derechos humanos de forma plena, para el caso
de México y Oaxaca la vulneracion de estos es mas
que evidente.

Bajo la premisa de que “/a sequridad publica como un
derechos humano es aquella seguridad que todo indivi-
duo debe recibir por el simple hecho de ser humano, pero
sin que este sea violentado en sus derechos”?

5.3. Principales resultados de la Encuesta sobre
Dercho a la Salud, Seguridad Publica y Derechos
Humanos

10 http://info4.juridicas.unam.mx/ijure/fed/9/22.htm?s=Articulo 21 de la Constitu-
cion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. Vigente.

11 http://acnudh.org/temas-de-ddhh/seguridad-publica/

12 La Seguridad Publica como un Derecho Humano. Comisién de Derechos Huma-
nos del Estado de México. 2012.



El fendmeno de la inseguridad publica se puede abor-
dar basicamente desde cuatro ambitos': la magnitud
del fenémeno; la percepcion respecto a la inseguri-
dad; la respuesta del sistema de seguridad; y, el gasto
destinado a combatir el fenédmeno; sera desde el se-
gundo principalmente que se muestra la percepcién
de la poblaciéon desde un enfoque de género e intercul-
turalidad, de diez municipios de los 41 que comprende
la regiéon Istmo de Tehuantepec.

Los 10 municipios del Istmo de Tehuantepec contem-
plados en la encuesta son: Ciudad Ixtepec, Asuncién
Ixtaltepec, Santiago Lachiqguiri, Juchitan de Zaragoza,
Unién Hidalgo, Santa Maria Xadani, Santo Domingo
Tehuantepec, Salina Cruz, San Blas Atempa, Magda-
lena Tequisistlan; de aqui en adelante denominados
municipios de la subregion del Istmo.

Figura 5.1. Proporcion de la poblacion que ha solicitado los servicios de la
policia municipal y su opinion sobre la respuesta de la policia.

HSi HNo

45.2%

Suficiente  Insuficiente Deficiente

Solo 3 de cada diez personas de los municipios de la subregion han soli-
citado los servicios de la policia municipal, y dos de estas tres personas
consideran que la repuesta de la policia es insuficiente y deficiente.

Figura 5.2. Opinion segtn sexo de la respuesta de la policia municipal
cuando se solicita de su servicio

M Mujeres l Hombres

49.1% 41 49

24.6% 293% 26.3% 29.3%

Suficiente Insuficiente Deficiente

13 Indicadores para entender y monitorear la Sequridad Publica en México .Resu-
men Ejecutivo 2012. México Evalua.




Las mujeres son las que tienen una peor opinién de la respuesta de
la policia, 8 de cada diez mujeres dicen que es insuficiente y defi-
ciente; a diferencia de los hombres que solo 7 de cada diez sefala lo
mismo. Puede ser que esta opinion de las mujeres sea porque son
mas proclives a intervenir en alguna situacién que requiere para
resolverla apoyo de la autoridad.

Figura 5.3. Del 1 al 10, cuanta confianza tienen en la policia municipal

Delab 77.2%

De6a8

De9a1l10

La confianza a las autoridades, son el eslabén que hace que una so-
ciedad se sienta segura. A nivel nacional y en Oaxaca la misma pro-
porcidn, solo el 36% de la poblacién dice confiar en las policias muni-
cipales'. En los municipios de la subregion del Istmo, 8 de cada diez
personas no confia en sus policias municipales.

Figura 5.4. Del 1 al 10, segtin sexo nivel de confianza que se tiene en la

policia municipal
78.5% 75 6%

M Mujeres W Hombres

20.0% 22.3%

1.5% 2.1%
De9a10 De6a8 Delab

Las mujeres son las que tienen menos confianza en las policias
municipales.

Figura 5.5. Lo que siente la poblacion cuando ve a un policia

Otro
Indiferencia 54.0%
Tranquilidad

Seguridad
Miedo M Seriel

14 Encuesta Nacional de Victimizacion y Percepcion sobre Seguridad Publica
(ENVIPE) 2015, INEGI.



Los sentimientos positivos que tiene la poblacién frente a un policia
son los menos. Solo 2 de cada 10 personas sienten seguridad y
tranquilidad, son mas en su conjunto los negativos, 6 de cada diez
personas sienten indiferencia o miedo.

Lo que manifestaron las mujeres y hombres al respecto; asi como
por lengua fue semejante al comportamiento general.

Figura 5.6. Segtin la poblacion, cual es la funcién del policia

Ayudar a la gente
Violar los derechos humanos
Prevenir los delitos 34.0%

Mantener la paz publica 36.5%

Otro

Figura 5.7. Funcion de Ia policia, segtin sexo
W Mujeres W Hombres

34.2% 38.6% 37.1% 36.3%

27.7% 30.1%

11.9% 12.4%

Ayudar a Violar los Prevenirlos  Mantener la Otro
la gente derechos delitos paz publica
humanos

La mayoria de la gente de la subregién tiene claro las funciones de
resguardo y seguridad que debe cumplir la policia (figura 5.6.); y
son la poblacién que solo habla espafol la que tiene esta vision, las
personas hablantes de lengua indigenas tienden a ver la funcién de
los policias mas como de ayuda (figura 5.7.).

Figura 5.8. Opinion sobre si la policia municipal procura el bien de las
personas y de sus bienes

Nunca | 19.4%

Casinunca 31.8%
A veces 35.4%
Casi siempre _ 9.6%
Siempre - 3.8%




Figura 5.9. Opinion de las personas segtn lengua sobre si la policia muni-
cipal procura el bien de las personas y de sus bienes

H Espaiol M Espafhol / Zapoteco

44.8%

o,
24.5% S 28.6% 25.6%
e mm EE R
Siempre Casi siempre A veces Casi nunca Nunca

De cada diez personas de la subregién cinco piensan que la policia no
procura el bien para ellas y sus bienes (figura 5.8.), y solo una piensa
que si. De cada diez personas hablantes de lengua indigena tres pien-
san que la policia no procura el bien, y de los que solo hablan espaiiol
son mas los que piensan desfavorablemente, seis de cada diez.

Figura 5.10. Lo que piensan sobre si la policia municipal tiene contacto
permanente con las personas

Nunca

Casi nunca

A veces

Casi siempre

Siempre

Seis de cada diez personas de la subregién senalan
que nunca o casi nunca.

Figura 5.11. Situaciones en que acudirian a solicitar la intervencion de la
policia municipal (respuestas multiples no es 100%)

Accidente Hogar
Violencia familiar
Violencia en la calle
Robo o asalto 78.8%

Otra

La mayoria de la gente acudiria a la policia en situaciones que identi-
fican claramente como riesgo o delito en la calle.



Figura 5.12. Frecuencia de situaciones comunes que suceden en la co-
munidad

H Siempre W A veces Nunca
75.1%

. .
42.3% 99 22:2% 39.1% 37.7%

34.9% 2% -
23.1% 22.9% 27, 6% 23.3%
8%

1.Consumo de Alcohol 2.Consumo de Drogas  3.Venta de Drogas 4.Pandillerismo

Figura 5.13. Respuesta de la policia ante:

H Eficiente M Respetuosadelos M No hay intervencion
Derechos Humanos

0

00.8% 85.8% 88.8% Iso 3%
O,

6.0% .

, 44"/o 2.6%
242/ o.8%  mmmn 8.6% [ 2.4%

1.Consumo de Alcohol 2.Consumo de Drogas 3.Venta de Drogas  4.Pandillerismo

Las personas de la subregién sefialan que el consumo de alcohol es
lo que mas se presenta en su comunidad, después el pandillerismo
(figura 5.12.) y lo mas llamativo es que de todos eventos que se pre-
sentan que son problemas de tipo social, casi 8 de cada diez personas
sefialan que no hay intervencion de la policia (figura 5.13.).

Figura 5.14. Respuesta de la policia frente a situaciones en la comunidad,
segun sexo

25.3%
101% H 1.Consumo de Alcohol
Eficiente / Mujeres 7.2% B 2.Consumo de Drogas
14.9% 3.Venta de Drogas
4. Pandillerismo
29.2%
10.4%
Eficiente / Hombres
9.0%
13.9%
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Respetuosa de los
Derechos Humanos
/Mujeres

Respetuosa de los
Derechos Humanos
/Hombres

No hay
Intervencion
/Mujeres

No hay
Intervencion
/Hombres

70.3%

86.7%
91.9%

80.5%

86.8%
92.4%

78.5%

79.9%

Lo que piensan la mayoria (ocho personas de cada diez) de las mu-
jeresy de los hombres de la subregidn es que la policia no interviene
cuando hay problemas en la comunidad, y es poco eficiente cuando

lo hacen, pero lo méas grave es que tanto mujeres como hombres,
nueve de cada diez, piensan que cuando intervienen no respetan los

derechos humanos (figura 5.14.).

Figura 5.15. Respuesta de la policia municipal frente a conflictos entre

las personas

Hace uso de la fuerza sin tratar de
mediar el conflicto

Llega y busca dialogar con las personas
involucradas para negociar y lograr
uerdos que solucinen el conflicto o problema

Llega pero no hace nada

Llega cuando ya se terminé todo

Nunca llega

62.9



Asimismo, cuando la policia responde a alguno de los conflictos
sefnalados su actitud es de inaccién o llega cuando ya paso todo el
problema (figura 5.15).

Figura 5.16. Opinion sobre la seguridad de vivir en su municipio

Para la mayoria de

la poblacién de los

diez municipios de la

B Muy seguro  gypregién del Istmo
W Poco seguro tiende a considerar
que vivir en sumunici-

Nada seguro  pio es inseguro, nada
seguro y poco seguro,

casi nueve de cada

diez personas. La opi-

niéon por género y por

lengua es semejante.

Figura 5.17. Cuando la policia municipal se presenta a atender un hecho
que involucra jovenes, como las rinas, consumo de sustancias y otras
actividades, qué tan frecuente es que se observen las siguientes situa-
ciones:

H Siempre M A veces Nunca

2% 63.1%

S22 25.9%

1 2 3

1. Hay abuso de la policia

2. Se violan derechos humanos de la juventud

3. La policia actta conforme a protocolos que respetan los derechos de las personas
4. Hay un uso excesivo o sin razén de la fuerza por parte de la policia

5. La policia promueve formas de comunicacion y didlogo para resolver los conflictos

6. Por el hecho de que las personas involucradas son jévenes la policia no las escucha
y las criminaliza

La poblacién en general, nueve de cada diez personas, piensan de
forma no positiva sobre el actuar de la policia con los jovenes involu-
crados en situaciones conflictivas.




Figura 5.18. Conocimiento de casos en que la policia municipal haya rea-
lizado uso la fuerza

HSi HNo

Figura 5.19. Segtin sexo, conocimiento del uso de la fuerza por parte de
la policia municipal

HSi HNo
82.4%

Mujeres Hombres

Figura 5.20. Seguin lengua, conocimiento del uso de la fuerza por parte de
la policia municipal

HsSi HNo
72.5% 75.5%
27.5% 25.2%
Espariol Espafiol / Zapoteco

De la poblacién en los municipios de la subregién Istmo, tres de
cada diez, tiene conocimiento del uso de la fuerza por parte de la
policia en ciertas situaciones (figura 5.18.); los hombres son los que
conocen mas casos de estos (figura 5.19.); y la poblacion que habla
solo espafiol son los que también han conocido de mas situaciones
de este tipo (figura 5.20.).
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5.4. Conclusiones

Casi todos aspectos tratados en este rubro, giro en
torno a la relacién-percepcion de la ciudadania con la
policia municipal, en el entendido que es la figura o
cuerpo responsable de proporcionar seguridad a los
ciudadanos y combatir cualquier acto delictivo que
les genere inseguridad, por ello es de preocupar el co-
nocimiento y percepcidn que se tiene sobre la policia
municipal, destacandose:

De las personas que han acudido a solicitar apoyo
de la policia municipal la mayoria opiné que su actuar
es deficiente o insuficiente, siendo mas mujeres las
que tienen esta opinién

- Ocho de cada diez personas califica con un valor re-
probatorio sobre la confianza que le tiene a la policia
municipal

- Solo dos de cada diez personas sienten tranquilidad
o seguridad cuando ven a un policia

Seis de cada diez personas piensan que la policia
mantiene contacto con la ciudadania

- La mitad de la poblacién piensa que la policia no pro-
cura el bien de la ciudadania

Mas de la mitad senala que la policia municipal no
tiene contacto permanente con la ciudadania

La policia no interviene ante la problematica social
que sucede en las comunidades sefalan mujeres y
hombres; y muy pocos piensan que respetan los de-
rechos humanos.

- La mayoria de la gente se siente insegura en sus mu-
nicipios
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- La mayoria de la gente piensa que la policia cuando
se trata de algun conflicto con los jévenes hacen uso
excesivo de la fuerza

La gente no siente cercana a la policia de sus muni-
cipios, la policia en general les provoca inseguridad,
piensan que no intervienen y cuando lo hacen uso ex-
cesivo de la fuerza o violan los derechos humanos; y
lo mas graves es que la mayoria de la poblacién, el
83.5% se siente poco segura y nada segura de vivir en
SuUs municipios.
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Capitulo 6.
Derechos Humanos, su
proteccion y su defensa

6.1. Breve contexto

El enfoque de Derechos Humanos que segin ACNUDH
(Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos
Humanos) es “..un marco conceptual para el proceso de
desarrollo humano que desde el punto de vista normati-
vo estd basado en las normas internacionales de dere-
chos humanos y desde el punto de vista operacional esta
orientado a la promocion y la protecciéon de los derechos
humanos...”

En los ultimos 20 ahos en México las palabras Dere-
chos Humanos han estado presente en diversos espa-
cios, en publicidad de television, en folletos y carteles
o en rétulos de camionetas que se usan como permi-
SOS para evitar sanciones, por esa razon vale la pena
precisar que
“..Los derechos humanos son las garantias juridicas
universales que protegen a los individuos y los grupos
contra las acciones y omisiones que interfieren con las
libertades fundamentales, los derechos y la dignidad hu-
mana. Su fundamentacion juridica y politica emana de
las conferencias internacionales promovidas por la Orga-
nizacion de las Naciones Unidas (ONU), la Organizacion de
Estados Americanos (OEA), y de la Declaracion Universal
de los Derechos Humanos proclamada en 1948, ademas
de otros pactos que han contribuido al avance normativo
en México...” 1

El esfuerzo por dar cumplimiento a los Derechos Hu-
manos en Oaxaca de manera institucional tiene como
antecedentes a la Comision Estatal de los Derechos
Humanos de Oaxaca que desde 1993 documenta re-

15 ACNUDH, Enfoque de Derechos Humanos http.//www.ohchr.org/Documents/
Publications/FAQsp.pdf

16 Becerril, Desigualdad extrema, violencia y desarrollo en el estado de Guerrero,
OXFAM, México, 2016
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comendaciones, a esta institucion le siguié la Comi-
sion para la Defensa de los Derechos Humanos, que
derivo en la Defensoria de los Derechos Humanos del
Pueblo de Oaxaca cuya funcién actualmente es pro-
porcionar los servicios de proteccion y defensa de los
derechos humanos, a través de trece oficinas que tie-
ne en el estado, mediante las cuales realiza una gran
actividad que se documenta en los informes anuales
que emite la Defensoria."”

Los conceptos de Derechos Humanos y del enfoque
de Derechos Humanos estan contenido en el Progra-
ma Estatal de los Derechos Humanos de Oaxaca en el
cual se describe de manera detallada el derecho que
se busca proteger, la institucién a la que correspon-
de hacerlo y la asignaciéon presupuestal, también es-
tablece la relacion y que tiene con otros documentos
internacionales, nacionales y estatales como la Con-
vencion de Viena, Plan Nacional de Derechos Huma-
nos 2014-2018, Plan Estatal de Desarrollo del Estado
de Oaxaca 2011-2016 y el Programa Nacional para la
Igualdad y la no Discriminacion 2014-2018.

Los esfuerzos institucionales para la aplicacion de
los Derechos Humanos encuentra varios obstaculos;
solo se senalaran algunos de una larga lista que pue-
de ser sintetizada por las palabras del Dr. Jorge Carpi-
zo “.. en México hay una quinteta de graves problemas:
poder, dinero, corrupcion, impunidad y mentiras....no se
encuentran unicamente en los gobiernos federal, estales
y municipales, sino en grandes sectores sociales que son
tolerantes a dichos males y que ambicionan usufructuar-
los..” '® y establece el vinculo con los derechos huma-
nos con la pregunta: “.. ;¢En una sociedad y gobierno
asi, es factible una adecuada proteccion y defensa de
los derechos humanos?..” parece que hay una sola res-
17 www.derechoshumanosoaxaca.org/informesestadisticos.php

18 CARPIZO Jorge. Perspectiva de Derechos Humanos. http://bibliohistorico.juridi-
cas.unam.mx/libros/6/2873/6.pdf
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puesta que es no, sin embargo otra respuesta puede
ser que el esfuerzo por la aplicacién de los derechos
humanos lograra disminuir y en un mediano o largo
plazo eliminara aquellos graves problemas que limitan
su ejercicio.

6.2. Principales resultados de la Encuesta sobre
Derecho a la Salud, Seguridad Publica y Derechos
Humanos

Los 10 municipios del Istmo de Tehuantepec contem-
plados en la encuesta son: Ciudad Ixtepec, Asuncién
Ixtaltepec, Santiago Lachiguiri, Juchitan de Zaragoza,
Union Hidalgo, Santa Maria Xadani, Santo Domingo
Tehuantepec, Salina Cruz, San Blas Atempa, Magda-
lena Tequisistlan; de aqui en adelante denominados
subregion del Istmo.

Figura 6.2.1. Conocimiento de la poblacion sobre sus derechos
HsSi HNo

De cada 10 personas
entrevistadas 7 consi-
deran que siconocen
sus derechos.

Esto puede explicarse posiblemente en parte por la
labor que ha realizado la Defensoria que de acuerdo a
los informes que estan en su pagina web' en un solo
mes pueden llegar a treinta mil personas mediante ta-
lleres, conferencias y publicaciones.

Figura 6.2.2. Distribucion de la poblacion segtin conocimiento de las
oficinas regionales de derechos humanos ubicadas en el Istmo

19 www.derechoshumanosoaxaca.org/informesestadisticos.php
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HSi HNo

Figura 6.2.3. Segtn sexo, distribucion de la poblacion segtin conocimien-
to de las oficinas regionales de derechos humanos ubicadas en el Istmo

HSi HNo

74.1% 70.6%
25.9% 29.4%

Mujeres Hombres

Semejante es la proporcion de mujeres y hombres que conocen las
oficinas regionales.

Figura 6.2.4. Opinion de la poblacion sobre si sabe defender / exigir sus
derechos humanos

HSi HNo

De cada diez perso-
nas en la subregion
del Istmo ocho saben
defender o exigir sus
derechos.

Figura 6.2.5 Opinion de la poblacion, segtin sexo, respecto si sabe defen-
der / exigir sus derechos.
78.6% 77.1% HSi HNo

21.4% 22.9%

Mujeres Hombres
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La participacion de las mujeres en la region del Istmo de Tehuantepec
no se ha limitado al espacio privado que la cultura patriarcal les ha asig-
nado, ellas han roto fronteras para estar en actividades que se realizan

en espacios publicos como el comercio, la educacidn, gestion.

Figura 6.2.6. Opinion de la poblacion, segtin lengua, respecto si sabe de-
fender / exigir sus derechos

79.4% N
75.8% Esi HNo

19.7%

Espaiiol

Espafiol / Zapoteco

La poblacién en la subregién Istmo que habla zapoteco manifiesta
tener menos conocimientos para defender sus derechos, las razones
pueden ser diversas y aunque la diferencia es de 5% es pequeia res-
pecto a las personas que solo hablan espafol esta no deberia existir
porque involucra derechos que no se cumplen como el derecho a la
informacion, lo deseado es que toda la poblacién independientemen-
te de su lengua o género supiera defender sus derechos.

Figura 6.2.7. Razones del por qué las personas consideran que tienen li-
mitantes para defender/exigir sus derechos

Sin respuesta

Corrupcion

Incertidumbre juridica
Ineficiencia administrativa
Desinteres

Por desconocimiento 60.7%

De la poblacién que no defiende sus derechos, seis de cada diez, dio

como razon el desconocimiento de los derechos, aun con la labor de

capacitacion y difusion que realiza la Defensoria, misma que puede
llegar mediante talleres y conferencia a treinta mil personas por
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mes, se estima que si a esta cifra se agregan a las personas que se
les resolvié una queja o se les canalizo a otra institucion, se estara
atiendo en un afo cuando menos a trescientas setenta mil personas,
y luego entonces para garantizar que los cerca de cuatro millones de
oaxaquefas y oaxaquenos tengan conocimientos para defender sus
derechos se necesitarian once anos de trabajo.

Figura 6.2.8. ;Alguna vez ha acudido a solicitar algtin servicio a la oficina
de derechos humanos de Ia Defensoria de Derechos Humanos del Pueblo
de Oaxaca?

9.5%— ' Esi ENo

Solo el 5.5 por ciento
de la poblacién de la
subregion del Istmo
ha acudido a alguna
vez a solicitar algun
servicio a la Defenso-
ria de los Derechos
Humanos del Pueblo
de Oaxaca.

Distribucion de la poblacion que ha acudido a la Defensoria de los Dere-
chos Humanos del Pueblo de Oaxaca a solicitar algtin servicio:
Figura 6.2.9. Segtin sexo 6.2%

4.9%

Mujeres Hombres

Figura 6.2.10. Segtin lengua
6.3%

4.5%

Espafiol Espafiol / Zapoteco
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Del total de mujeres solo el 4.9 % acudié a solicitar un servicio a la De-

fensoria de los Derechos Humanos; y del total de hombres solo 6.2%.

Posiblemente las mujeres enfrentan méas obstaculos para que pue-
dan acudir a solicitar servicios para la defensa de sus derechos.

Figura 6.2.11. Distribucion segtin el de servicios solicitados

Otro 9.1%
Presentar una queja 9.1%
Asesoria 77.3%

Capacitacion 4.5%

Material de Difusion | 0.0%

En la subregion Istmo de los que acudieron a solicitar algun servicio,
solo el 9.1 %se refirid a presentar una queja.

Las estadisticas?® indican que en Oaxaca la Defenso-
ria de los Derechos Humanos del Pueblo de Oaxaca
a toda queja que se presenta se le abre un expedien-
te por esta razén en el afo 2013 de 3141 quejas se
presentaron se abrieron 3141 expedientes, a nivel na-
cional de cada 100 quejas solo en 34 de ellas se abre
expediente a 55% se les brinda orientacién, al 8 % se
les canaliza a otras instituciones.

En Oaxaca 77 de cada 100 personas acuden a la De-
fensoria primero por asesoria y luego una parte de las
personas que acudieron a solicitar asesoria regresan
a interponer una queja.

Figura 6.2.12. Opinion sobre el trato recibido en la Defensoria

Deficiente
Regular
B
ueno 31.8%
Muy Bueno
Excelente 27.3%

20 Estadisticas de los Derechos Humanos 2015 pagina 47. INEGI. http.//www3.
inegi.org.mx/sistemas/biblioteca/ficha.aspx?upc=702825078478
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Solo una de cada diez personas que acudieron a la Defensoria perci-
bieron el trato como deficiente, mientras que 8 de bueno a excelente
el trato recibido, con lo cual se puede decir que las personas tienen
mas razones para acudir a la Defensoria y con ello le dan congruen-
cia al servicio de eficienciay eficacia a la atenciéon de quejas por
probable violacién de derechos humanos.

Figura 6.2.13. Segtin sexo, opjgign sobre el trato recibido en la Defensoria
33.3% - M Mujeres H Hombres

10.0% 10.0%

Excelente Muy Bueno Bueno Regular  Deficiente

Respecto al trato recibido mujeres y hombres tienen opiniones
diferentes, cuatro de cada diez mujeres sefialan que el trato fue
excelente o muy bueno, mientras que mas hombres seis de cada diez
sefalan lo mismo, posiblemente porque las mujeres esperan un trato
mas calido o bien porque la cultura patriarcal se filtra en el trato que
mujeres y hombres que laboran en la Defensoria dan a las mujeres
que demandan sus servicios.

Figura 6.2.14. Segtin lengua, opinion sobre el trato recibido en la Defen-

soria 42.9%
M Espafiol
28.6% Espanol / Zapoteco
267% g 26 7% 26.7% W Espafiol / Zap
14.3% 13.3%14.3%
6.7%
Moo
Excelente  Muy Bueno Bueno Regular Deficiente

Cuatro de cada diez personas que hablan zapoteco califica como ex-
celente o muy bueno el trato recibido en la Defensoria, esta practica
de funcionarias y funcionarios de la Defensoria facilita que los servi-
cios de proteccion y defensa de los derechos referidos a la atencién
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a victimas y no revictimizacion se puedan cumplir bien. Solo un pe-
quefio segmento de las personas hablantes de lengua indigena 13%
consideran que el trato recibido ha sido deficiente esto puede tener
relacion con la cantidad de personal con el que cuenta la Defensoria
que para 2013 contaba con 155?' funcionarias y funcionarios para
atender cientos de quejas, asesorias recomendaciones
y actividades de promocion y difusion.

Figura 6.2.15. Percepcion de la poblacion sobre la informacion recibida
en la Defensoria

M Suficiente
M Insuficiente
M Deficiente

Figura 6.2.16. Segtn sexo, percepcion de la poblacion sobre la informa-
cion recibida en la Defensoria

62.5% 63.6% M Mujeres W Hombres

Suficiente Insuficiente Deficiente

Siete de cada diez personas de la subregion que acudieron a la De-
fensoria consideraron que la informacién que recibié fue suficiente
(fig.6.2.15.); no obstante por género, las mujeres indican un menor
nivel de satisfaccion que los hombres, y los hombres son los que
sefalan mas deficiencia en el servicio.

Figura 6.2.17. Percepcion del tiempo de atencion en los procedimientos
de las personas que acudieron alguna vez a presentar una queja por posi-
ble violacion a los derechos humanos

21 INEGI, Estadisticas de los Derechos Humanos 2015 pdgina 40 http://www3.inegi.
org.mx/sistemas/biblioteca/ficha.aspx?upc=702825078478
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M Suficiente
W Insuficiente
M Deficiente

Solo dos de cada tres
personas que acudieron
a la Defensoria consi-
deran que el tiempo de
atencion fue suficiente
(fig.6.2.17).

Figura 6.2.18. Segtin sexo, el tiempo de atencion del procedimiento

5% 63.6% .
62.5% €3 6 M Mujeres H Hombres

Suficiente Insuficiente Deficiente

Las mujeres acudieron a la Defensoria consideran que el tiempo
de atencion fue suficiente (fig.6.2.17.). Las mujeres son las que
califican mejor el tiempo dedicado, los hombres son los que peor
califican el tiempo de atencion.

Figura 6.2.19. Opinion sobre la resolucion de una queja

l De forma adecuada

l Mas o menos

M De forma inadecuada El 5.5% de la pobla-
cion de la subregion
del Istmo ha acudido
por algun servicio a
la Defensoria, y de
estos, muy pocos
han presentado una
queja, y aun asi 3 de
cada 10 que han pre-
sentado alguna queja
sefalan que esta se
ha resuelto de forma
inadecuada.
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Figura 6.2.20. Segtin sexo, opinion sobre la resolucion de una queja

62.5% 63.6% B Mujeres H Hombres

25.0%

18.2% 18.2%

12.5%

Suficiente Insuficiente Deficiente

Las mujeres estan mas satisfechas de la resolucion de la queja, dos
de cada tres.

Figura 6.2.21. Segtin lengua, opinion sobre la resolucion de una queja

W Espanol M Espanol / Zapoteco
66.7% P P P

46.2%

De forma adecuada  Mas omenos  De forma inadecuada

De las personas que presentaron alguna queja en las oficinas de
la Defensoria, a los que les parecio que se la resolvieron de forma
adecuada fue a las personas hablantes de lengua indigena, casi 7
de cada 10 personas, y a los que no les parecié la forma en que se

resolvio fue a la poblacion que solo habla espafiol.

Figura 6.2.22. Opinion sobre si se resolvié el problema por el que se acu-
dié a la Defensoria y las razones en caso de no resolucion

+ Abuso de autoridad al cobrar im-
puestos

+ Las autoridades no acataron las re-
soluciones

+ Encarcelado injustamente su hijo

+ Cuestion religiosa dentro de la es-
cuela por parte de cristianos

* No se resolvié el problema

* No se procedié a nada

* No hubo atencién

+ El problema lleva 17 afios tratandose
de resolver

*No se cumplia con lo prometido

« Considera de que su derechos fueron
violados

HSi HNo
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Figura 6.2.23. Opinion sobre si las personas que la han atendido en las
oficinas de la Defensoria de Derechos Humanos han sido respetuosas,
atentas y cercanas a sus necesidades con respecto a las violaciones a
derechos humanos que ha tenido

HSi HNo

+ Abuso de confianza hacia una perso-
na con discapacidad y no se resolvié

» No se prestan para el dialogo y hay
cerradura de escucha en los proble-
mas

* Mucha prepotencia por parte del
personal

» No dan atencién y no son claros
* No hay interés real

6.3. Nota sobre migrantes de la casa Refugio en
Ciudad Ixtepec

Se acudié al albergue Hermanos en el Camino en el
municipio de Ciudad Ixtepec para obtener informa-
cién sobre el conocimiento y percepcién que tienen
sobre derechos humanos las personas en situacién
de migracién que se encuentran ahi; se solicité la
autorizacién del padre Solalinde, no se encontraba y
se nos canaliz6 con el encargado José Alberto Donis
Rodriguez, al cual se le expuso el objetivo de las en-
trevistas y el interés de la Defensoria de los Derechos
Humanos del Pueblo de Oaxaca por conocer la situa-
cion de algunas personas en situacion de migracion,
el Sr. Donis solicito informacién telefénica y posterior-
mente comento que el Albergue tenia una buena linea
de cooperacion con la Defensoria, conduciéndonos al
patio del albergue para realizar las entrevistas (en el
marco de la Encuesta, 13 de julio 2016).

Las personas entrevistadas fueron tres hombres, una
mujer, y un hombre transgénero que asi se presentd
(se registr6 como hombre, no acepto ser incluido como Muxe
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o como mujer); elegidos al azar, resultaron ser todas de
nacionalidad Hondurena; jévenes menores de 24 anos
todos hablan espafiol y dos indicaron que ademas ha-
blan inglés; el nivel promedio de estudios es secunda-
riay una declaro tener titulo universitario; todas tienen
familia en su pais de origen y tres de ellos dijeron tener
hijas o hijos.

Estan en México de transito en su viaje a Estados Uni-
dos, y dan cuenta de lo que han vivido con respecto
a derechos humanos los dias que han permanecido
en este pais; la situacién mas critica que expusieron
son las referidas con el derecho a la seguridad; las
respuestas a las preguntas relacionadas con la po-
licia municipal son que no tienen nada de confianza
(60%), no solicitarian servicios de la policia municipal
(80%), al ver a la policia municipal sienten miedo (60%),
la policia municipal sirve para violar derechos huma-
Nnos (80%).

Tienen como lugar comun para llegar de sus paises,
descansar y preparar el reinicio de su viaje /as vias,
cuando se les pregunto sobre consumo de alcohol,
consumo y venta de drogas y pandillerismo mencio-
naron que se da en /as vias sin que la policia municipal
intervenga y con ello las vias se convierte en un lugar
amenazante; manifiestan que no sienten seguridad en
el municipio, Ciudad Ixtepec.

De las persona entrevistadas tres presentan problema
de salud, a uno se le envié a una clinica de gobierno
y las otras dos personas fueron atendidas en clinicas
privadas, las otras dos comentaron que se habian sen-
tido mal pues en el camino se deshidratan, estan ex-
puestos al sol y a las agresiones de otros migrantes o
de bandas no quisieron responder si habian acudido
a servicios de salud para su atencién. Cuando se les
pregunto: si conocian sus derechos, tres de ellos res-
pondieron que siy dos respondieron que no, solo uno
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sefalo que conocia la oficina regional de derechos hu-
manos; ninguno ha acudido a solicitar algun servicio
a la defensoria.

6.4. Conclusiones

La poblaciéon que vive en los diez municipios de la
subregion mayoritariamente esta en condiciones de
pobreza, y aun con todo han desarrollado una cultura
de la defensa de los derechos bastante arraigada, lo
que hace que el trabajo de la Defensoria de resultados
de calidad a mediano plazo, siempre y cuando amplien
su trabajo de difusion, y profundicen en la resolucion
de las quejas.

Gran parte de la poblacién de los diez municipios
mayor de 18 afnos, mas del 70%, si conoce sus dere-
chos y sabe exigirlos y defenderlos; las mujeres y la
poblacion que solo habla espanol son las que defien-
den mas sus derechos; y los que no defienden sus de-
rechos es porque los desconocen.

El 5.5. % de la poblaciéon de los municipios de la
subregion del Istmo ha acudido a la Defensoria a soli-
citar algun tipo de servicio, principalmente asesorias;
de estos, 8 de cada 10 personas percibieron que se les
dio un trato de bueno a excelente, y los hombres y la
poblacion que solo habla espanol son los que perci-
ben mejor trato.

- La mitad de la poblacién que solicito atencién a una
queja por la Defensoria sefialan que no se resolvieron
sus problemas por los que fueron.
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Capitulo 7.

Conclusiones generales y _
bosquejo de recomendaciones

Las asimetrias que viven las mujeres en relacién con
los hombres en los diez municipios del Istmo de Te-
huantepec, es resultado de las condiciones de po-
breza en las que viven, en donde siempre se da mas
oportunidades a los hombres de acceder a nivel pro-
fesional a la educacién, mujeres con mas carga son
las que mas trabajan, son las que tienen menos nivel
educativo a nivel profesional y posgrado, son las que
declaran tener mas hijos y que viven con estos y sus
familiares; los hombres declaran tener menos hijos.
Las personas hablantes de lengua indigena tienen
menores niveles de estudio, y trabajan mas.

Todas las acciones que se emprendan para coadyu-
var a mejorar el conocimiento y el ejercicio sobre los
Derechos en los municipios contemplados en el Diag-
nostico requiere acciones interinstitucionales con las
instancias responsables, al caso con:

Derecho a la Salud.

Paralograr mejorar la calidad y calidez de los servicios
se requiere coordinarse con las areas de salud compe-
tentes, mostrar lo que piensa y siente la poblacion de
los municipios de los servicios que prestan en pos de
mejorarlos; asi como llevar a cabo acciones coordina-
das de gran calado que cubran a mujeres y hombres
en sus especificidades, asi revisar los mensajes y ser-
vicios que se les presta a las personas hablantes de
lengua indigena que son las mas vulnerables.

Derecho a la Seguridad Publica.
La poblacién se siente vulnerable y temerosa de todo
lo que hace y representa la policia municipal, su es-
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cala de valorarla es baja. Urgen acciones de coadyu-
vancia desde un enfoque de género e interculturalidad
para mejorar los servicios que prestan las policias,
mejorar sus practicas y su profesionalismo; fortalecer
los observatorios ciudadanos; crear, observar o apli-
car que los mecanismos y protocolos de actuacién se
cumplan.

Proteccion y Defensa de los Derechos.
Urgen acciones de difusiéon y promocién de los De-
rechos Humanos que se dirijan y tomen en cuenta la
diversidad cultural y las asimetrias que existen entre
mujeres y hombres; aprovechar la percepcion positi-
va que tienen en general la poblacién que conoce las
funciones de la defensoria; asimismo, es importante
que en estas campanas se posicione el papel y fun-
ciones de la Defensoria, la gente de los municipios lo
desconoce; se requiere revisar situacion de las quejas
porque pocas son las personas que han acudido a la
Defensoria pero la mayoria no esta satisfecha con la
situacién que guardan sus casos.



ANEXOS
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Encuesta sobre Derecho a la Salud, Seguridad Publica y Derechos Humanos

FoLiomunicipio [ [ [ [ [ [ |
DATOS DE IDENTIFICACION

Hora de inicio: |__|__| - | __|__| Hora de Término: |__|__| | __|__
HORA / MINUTOS HORA / MINUTOS

Entrevista |__|: Completa (1) Incompleta (2) No dio informacion (3)

Supervisado por | Validado por | Capturado por

Entrevistador. Buenos dias (tardes). Mi nombre es . La Defensoria
de los Derechos Humanos del Pueblo de Oaxaca trabaja en un proyecto con la Unién
Europea, denominado Derechos Humanos para la Cohesién Social para conocer la
situacion del ejercicio del derecho a la salud, a la seguridad publica y de sus derechos
humanos que tienen las personas y con ello apoyar para mejorar las condiciones de
vida. Por eso, queremos pedirle que nos permita hacerle unas preguntas sobre estos
temas. Sus respuestas son confidenciales. Ninguna persona puede ser identificada a
través de este cuestionario ya que los resultados se presentaran en forma de un
resumen estadistico. Su opinién es muy importante para este estudio.

ILDATOS GENERALES

Edad|_____ | afios Grupo (1) 18 - 24 Registrar :
(2) 25-34 (3) 35-44 (4) 45-64 (5) 65y + Mujer (1) Hombre (2) Muxe (3)

Lugar de Nacimiento:
(1) Otro municipio de Oaxaca (2) Otro lugar

¢Qué lengua habla?
(1) Zapoteco (2) Mixe (3) Mixteco (4) Chinanteco (5) Otra _____ Ninguna (6) NR (9)

Cual es su estado civil? :
Soltero(a) (1) Union libre (2) Casado(a) (3) Viudo(a) (4) Divorciado(a) (5)
Separado(a) (6)

Nivel de estudios:

Sin Estudios gggﬁgﬁery Primaria Secundaria
Prepa/Carr. Tec. Prof./ Posg. @ NR @
¢Con quién vive actualmente? Registrar todas las respuestas

Sélo (1) Conyuge (2) Hijos (3) Mama (4) Papa (5) Hermano(s) (6) Abuelo(s)
Otros (especifique) NR (9)

Nimero de miembros de su familia:

M 2 G @ B *5 NR(©9

Numero de hijos:

(1 @ B) @) (5) (+5 NR(9)

¢Vive usted con alguna discapacidad?

Si(1)¢Cual? No (2) NR (9)

¢Vive algin miembro de su familia alguna discapacidad?
Si(1)¢Cudl? No (2) NR (9)
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Il. SERVICIOS DE SALUD

1. ¢A qué tipo de servicios de salud asiste cuando lo necesita?
Marque solo una opcion.

gltl)?)li%?n%e Curandero(a) Partera E 'I;’A:r?ilgglg?) E
Otro[5] ¢Cudl?___ NR[9]

. En la clinica de salud a donde Usted va ¢se dirigen a las personas en su
lengua indigena para explorar sus sintomas?

Siempre | 5] Casi siempre [ 4] A veces| 3] Casinunca[ 2] Nunca[1] NR[9]

. ¢En la clinica de salud, le han proporcionado informacion sobre sus
derechos en salud reproductiva?

Si No[2] NR [9]
4. ;Considera que el trato que se da a las mujeres embarazadas es...?

Excelente | 5| Muy bueno Bueno Regular Deficiente [ 1] NR[9]

. ¢Considera que el trato que se da a los bebés y niiios es....?
Excelente [ 5] Muy bueno [ 4] Bueno | 3] Regular [ 2] Deficiente [ 1] NR[9]

. ¢El trato que recibe por parte de medicas/os y enfermeras/os, es con
respeto a sus derechos humanos?

Siempre Casi siempre Aveces| 3] Casinunca| 2] Nunca[1] NR[9]

7. Al acudir a consulta, ¢se siente con la confianza de expresar sus padeci-
mientos y las dudas sobre el diagnéstico o aplicacion de medicamentos?

Siempre | 5| Casi siempre Aveces | 3] Casinunca|2] Nunca[1] NR[9]

. En situaciones de emergencia médica, ¢qué tanta confianza tiene para
asistir a servicios de salud publica?

Mucha| 5| Bastante [4] Poca[3] Casinada[2] Nada[1] NR[9]

. ¢En situaciones de emergencia médica, el trato que le han brindado
medicas/os y enfermeras/os ha sido?

Excelente | 5| Muy bueno Bueno Regular Deficiente NR[9]

10. ¢Usted cuenta con seguridad social?

Si[1] No NR [9]
l.SERVICIOS DE SEGURIDAD PUBLICA
11. ¢Alguna vez han solicitado los servicios de la policia municipal?

Si m No Pase pregunta (13)  NR @

12. Cuando ha solicitado la intervencioén de la policia municipal,
la respuesta ha sido...

Suficiente Insuficiente Deficiente NR (9]

13. Del 1 al 10 (donde 1 es nada y 10 es mucha), cuanta confianza tienen en
la policia municipal:

] [2] [3] [4] [5] [6] [8] [9] 10 NR[9]
14. Cuando ve a un policia...;qué es lo que siente? Marque solo una opcién

Miedo Seguridad Tranquilidad Indiferencia[4]  NR[9]

Otra. Especifique. a

N

w

(3]

)]

©

©o
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15. ¢Sabe para qué sirve la policia? Registrar todas las respuestas.
Ayuda ala gente [ 1] Violar los derechos humanos
Prevenir los delitos Mantener la paz ptblica 4]
Otra. Especifique. NR @

16. ¢Considera que la policia de su municipio procura el bien de las personas
y de sus bienes?

Siempre | 5| Casi siempre Aveces | 3] Casinunca[2] Nunca[1] NR[9]

17. ¢Considera que la policia municipal tiene contacto permanente con
las personas?

Siempre | 5| Casi siempre Aveces | 3] Casinunca[2] Nunca[1] NR[9]

18. En qué situacion acudiria a solicitar la intervencion de la policia municipal.
Registrar todas las respuestas.

Accidente en el hogar Violencia familiar Violencia en la calle

Robo o asalto Otra. ;Cémo cual?
19. {Qué tan frecuente son las siguientes 20. ;Qué tan frecuente son las siguientes
situaciones en su comunidad? situaciones en su comunidad?
Siempre A veces| Nunca A | [ ciente SSuosadelos [Nohey . e
“demoonol| 3 | 2 |1 19 3 2 19
2ol 3 2 19 3 2 T 9
Dol 3 2 11 9 3 2 1 9
APandle 3 2 11 9 3 2 19

21. Cuando hay conflictos entre las comunidades o entre las personas, por lo
general la policia municipal: Marque solo una opcién.
Llega cuando ya Llega pero no
Nunca llega se ferminé todo hace nada
Llegay busca dialogar con las personas involucradas para negociar E
y lograr acuerdos que solucionen el conflicto o problema
Hace uso de la fuerza sin tratar de mediar el conflicto @ NR @
22. ;Qué tan seguro considera vivir en su municipio?

Muy seguro| 1] Poco seguro[ 2] Nada seguro [3] NR[9]

23. Cuando la policia municipal se presenta a atender un hecho que involucra
jovenes, como las rifias, consumo de sustancias u otras actividades, qué
tan frecuente es que se observen las siguientes situaciones:

Siempre | A veces| Nunca | NR
1. Hay abuso de la policia 3 2 1 9
2. Se violan derechos humanos de las juventudes 3 2 1 9
3. La policia actta conforme a protocolos que 3 2 1 9
respetan los derechos de las personas
4. Hay un uso excesivo o sin razon de la fuerza 3 2 1 9
por parte de la policia
5. La policia promueve formas de comunicacion y 3 2 1 9
dialogo para resolver los conflictos o problematicas
6. Por el hecho de que las personas involucradas son 3 2 1 9
jovenes la policia no las escuchaYy las criminaliza
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Diagnéstico sobre Servicios de Salud, Seguridad Publica y Derechos Humanos. ‘

24. ;Conoce de algtin caso en que la policia haya usado la fuerza?

Si m Podria decirme brevemente ;como fue?

No
NR [9]

IV.SERVICIOS DE PROTECCION Y DEFENSA DE DERECHOS

26. ;Considera que sabe defender/exigir sus derechos humanos?

Si No ¢Porqué? NR @

27. ¢Alguna vez ha acudido a solicitar algun servicio a la oficina de derechos
humanos de la Defensoria de Derechos Humanos del Pueblo de Oaxaca?

Si ¢De qué tipo?: Material de difusion (a) Capacitacion (b) Asesoria (c)
No Pase a pregunta 34. NR @

28. El trato que ha recibido es:
Excelente [ 5] Muy bueno [ 4] Bueno | 3] Regular [ 2] Deficiente [ 1] NR|[9]
29. La informacion que recibio6 fue...

Suficiente Insuficiente Deficiente NR[9]

30. En caso de que haya acudido alguna vez a presentar una queja por probable
violacién a derechos humanos, considera que el tiempo de atencién de su
procedimiento fue...

Suficiente Insuficiente Deficiente NR (9]

. ¢Como fue resuelta la queja?

De forma adecuada Mas o menos De forma inadecuada NR| 9]
32. ¢Considera que resolvié su problema?

Si No Especifique NR @

33. ¢(Cree Usted que las personas que la han atendido en las oficinas de la
Defensoria de Derechos Humanos han sido respetuosas, atentas y cercanas
a sus necesidades con respecto a las violaciones a derechos humanos que
ha tenido?

Si No ¢Porqué?
NR[9]

34. Me podria decir ¢cual es su actividad actual?

Trabaja Estudia Esta desempleada (o)
Otra. Especifique. NR @

AGRADEZCA LA COLABORACION DEL (DE LA) INFORMANTE Y REGRESE A LA
CARATULA PARA ANOTAR LA HORA DE TERMINO, NO OLVIDE MENCIONAR
QUE SE LE GARANTIZA QUE SUS RESPUESTAS SON ABSOLUTAMENTE
CONFIDENCIALES

Yo entrevistador declard que segui todas las indicaciones
metodoldgicas y que toda la informacion contenida en este cuestionario es veridica.

FIRMA DEL ENTREVISTADOR

LUGAR DE LA ENTREVISTA.
FECHADELAENTREVISTA| | |- | [-[ | | | |
DIA MES ANO

3
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UNION EUROPEA

“Este documento se ha realizado con la ayuda
financiera de la Unién Europea. El contenido de
este documento es responsabilidad exclusiva de
la Defensoria de Derechos Humanos del Pueblo
de Oaxaca y en modo alguno debe considerarse
que refleja la posicion de la Unién Europea”.
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