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Cordoba, veinticuatro de febrero de dos mil veintidés.-

VISTAS: Las presentes actuaciones caratuladas “KAMMERATH GORDILLO,
GERMAN LUIS - Ejecucion de Pena Privativa de Libertad” (Expte. N° 2638018), en la
gue surge que el internoGERMAN LUIS KAMMERATH GORDILLO, Leg. 89.204,
solicita la prisién domiciliaria a su favor y/o flexibilizacién en la modalidad de encierro.

DE LASQUE RESULTA:

I.a— Que GERMAN LUISKAMMERATH GORDILLO Leg. 89.204 fue condenado por
la Excma. Camara Segunda del Crimen de esta ciudad de Cérdoba, mediante Sentencia N° 37
de fecha 21.10.2015, que resolvié: “ 1. Declarar que GERMAN LUIS KAMMERATH, ya
filiado, es autor de negociaciones incompatibles con la funcion publica, en los términos del
art. 265, 1° péarrafo del C. Penal, e imponerle la pena de TRES ANOS Y SEIS MESES DE
PRISION E INHABILITACION ESPECIAL PERPETUA (art. 5, 12, 40, 41 C.P., 550 y
551 del CPP), la que se haran efectivas una vez que se encuentre en condiciones de
gjecutarse...” . b— Que el Excmo. Tribunal Superior de Justicia, resolvié mediante Sentencia
N° 108 de fecha 13.04.2018: “ 1. Rechazar |las excepciones del art. 17 inc. 2° (por

imposibilidad de prosecucién de la accién penal) einc. 3° (por extincion de la accion penal)
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del CPP, interpuestas en el incidente deducido por |la defensa del imputado German Luis
Kammerath Gordillo.2. Rechazar el recurso de casacion interpuesto por la defensa del
imputado German Luis Kammerath Gordillo, con costas (arts. 550 y 551, CPP)...” . c—
Posteriormente, la Excma. Corte Suprema de Justicia de la Nacion, mediante Sentencia N°
1219 del 28/10/2021 desestima la queja en contra del rechazo del Recurso Extraordinario,
transformandose en definitivo el computo de pena.

I'1. Que conforme el cdmputo de pena remitido por la Excma. Camara en lo Criminal y
Correccional de 2da. Nominacion, el interno GERMAN LUIS KAMMERATH
GORDILLO fue detenido con fecha 28.10.2021, por lo que cumple la totalidad de la
pena el 28/04/2025.

I11. Que la defensa del interno manifiesta: “...SOLICITA PRISION DOMICILIARIA.
SR. JUEZ DE EJECUCION PENAL : Eduardo F. Gbmez Caminos y Tomas Capdevila,
abogados codefensores de German Luis Kammerath, por |a participacion acordada en autos
KAMMERATH GORDILLO, GERMAN LUIS - CPO. DE EJECUCION DE PENA
PRIVATIVA DE LIBERTAD (2638018), con €l patrocinio letrado del Dr. Dario Vezzaro,
ante S.S. respetuosamente comparecemos y decimos: |. OBJETO: Que venimos por el
presente a solicitar se conceda la prisién domiciliaria a nuestro defendido en los términos del
art. 32 delaley 24.660 (modificado por laley 26.472) més precisamente por €l inc. A) y, por
otra parte, en virtud de diversas resoluciones generales relativas a los derechos humanos de
los que deben gozar |as personas privadas de la libertad, en lo especifico por la carencia de
necesariedad de gjecucion de la pena de prision por agotamiento de finalidad en este caso en
concreto, por las razones de hecho y de derecho que alo largo del presente expresaremos.
I1.INTRODUCCION Consideramos importante realizar un breve racconto introductorio,
simplemente a los fines ilustrativos de S.S., para dejar de manifiesto que nos encontramos

ante este Juzgado de Ejecucion Penal, frente a un caso de inusual peculiaridad. Dicha
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singularidad tiene su génesis en que estamos en presencia de una situacion muy alejada de los
plazos procesales promedio. En efecto, el Dr. Kammerath fue condenado, adquiriendo
firmeza la sentenciay tornandose gjecutable la misma el dia jueves 28 de octubre del 2021 a
la pena de tres afios y seis meses de prision, por un hecho del afio 2000 y se ordend su
detencion para cumplimentar con la pena dicho jueves 28 de octubre del afio corriente.
Concretamente, estamos ante una persona que tiene que cumplimentar una pena
efectiva de prisiéon veintiun afos después del hecho objeto del proceso; en prieta sintesis
g ecutar la pena mas de dos décadas después del hecho, contexto situacional impensado
en la Justicia de Cordoba. Esta situacion torna al caso de marras, por demas peculiar, digno
de un resolutorio particular, en cuya consideracion confluyen cuestiones esenciales relativas,
por una parte, alagjecuciony alafinalidad delapenay, por laotra, aladelicada situacion de
salud de nuestro defendido que padece numerosas patologias que ameritan la morigeracion de
la pena de prision y su conversion en arresto domiciliario, tal como se desarrollara a
continuacion. En lo que respecta al extremo diferimiento temporal en la g ecucion de la pena,
se abren ciertos interrogantes de sumo interés técnico-juridico conincidencia en larealidad del
presente caso: ¢Cudl es la finalidad de la pena y, en consonancia con ello, la intima
relacion respecto de como debe ser g ecutada? Una vez dilucidado tal interrogante y
relatados a lo largo del presente indicadores de comportamiento demostrativos de la falta de
peligrosidad y la adecuada resocializacion del penado como puede apreciarse —tan solo al
objeto anticipar algunas consideraciones que se haran respecto del plazo transcurrido— a
través de la inexistencia de cualquier imputacion delictiva siquiera del penado, el
sobreseimiento en la causa tramitada en la Justicia Federal de Buenos Aires cuyo
procesamiento fue utilizado como prueba incriminante ante el jurado popular por el
Ministerio Publico Fiscal en el juicio oral (donde nuestro defendido fue sobreseido por falta
de accion), €l arraigo, €l asiento familiar, su permanente comparecenciatan solo alos fines de

estar a derecho, entre otros indicios de un intachable comportamiento procesal de més de dos
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décadas que detallaremos con posterioridad, debemos continuar preguntandonos —siguiendo
el orden logico del primer interrogante—: ¢estamos en presencia de un caso en que la
modalidad de g ecucién ha sido vaciada de contenido y el penado luego de 21 afios de
proceso penal ha cumplido con la finalidad de la pena anterior mente planteada?; ¢la
inexistencia de riesgo procesal alguno — de hecho nunca se ordené la detencién ni la prision
preventiva- a lo largo de los afios que dur 6 el periplo procesal de nuestro defendido,
constituyen indicadores de la posibilidad de g ecutar la pena de manera morigerada?;
¢es 1o mismo g ecutar una pena para una persona de 40 afios —momento del hecho—
gue para una per sona de 60 afios—momento de la condenay €jecutoriedad de la misma—"?
; ¢acaso es congruente con la finalidad de la pena, para el individuo, para la sociedad,
para el derecho penal en general y para el derecho de gjecucion penal en lo especifico
gue el Dr. Kammerath continle en prision efectiva en este Unico y peculiar caso de
diferimiento temporal en la ejecucion de la pena?; ¢dilucidado lo anterior, podemos
concluir gque la finalidad de la pena se encuentra agotada siendo innecesaria a esta
altura su g ecucion, luego del plazo transcurrido? A nuestro entender, la respuesta a tales
interrogantes impone un cambio la modalidad de ejecucion de la pena. En este marco,
constituyen también el nacleo de andlisis del petitorio de marras numerosos padeci mientos de
salud que aquejan al Dr. Kammerath, y por cierto la combinacion de patologias
diagnosticadas, l0s cuales ameritan un estricto contralor —previo informe meédico oficial y
andlisis de los dictamenes de autoridades en la materia que presenta esta parte en este acto—
y tratamientos rigurosos que, conforme informes meédicos que aportaremos con dictamenes de
expertos en la materia de las respectivas afecciones, tan solo pueden ser |levados a cabo
extramuros. 111.MARCO TEORICO RECTOR DEL INSTITUTO DEL ARRESTO
DOMICILIARIO En nuestro ordenamiento juridico, con la reforma constitucional de 1994
ha alcanzado |la méxima jerarquia normativa el trato humanitario en la gjecucionde la pena

(C.N., art. 75 inc. 22; “Declaracion Americana de los Derechos del Hombre”, XXV;
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“Convencion Americana sobre los Derechos Humanos” -Pacto de San José de Costa Rica-,
art. 5.2; “Pacto Internacional de los Derechos Civiles y Politicos’, art. 10; “Convencion
contra la Tortura'y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes”) y la prision
domiciliaria constituye precisamente una de las formas por las que el legislador recepto aguel
principio. La atenuacion de los efectos del encierro es fruto de un anhelo que viene
modernamente desde |a "Declaracion Universal de Derechos Humanos' del 10 de diciembre
de 1948; las "Reglas Minimas para el Tratamiento de Sentenciados' (Ginebra, 1955) y el
"Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos" (Asamblea General ONU, 19 de
diciembre de 1966, aprobada por |a Republica Argentina por ley 23.313). Tales principios
fueron plasmados ya en el Decreto 412/58 ratificado por la Ley 14.467, actualmente
contenido y profundizado por la Ley 24.660 y su modificacion con la Ley 26.472, en
consonancia con otros documentos internacionales como las "Reglas Minimas de las
Naciones Unidas sobre las Medidas no Privativas de la Libertad" (Reglas de Tokio, diciembre
de 1990). En orden alo citado en consonancia con laley de gecucion penal y en cumplimento
coordinado de ambos cuerpos normativos, la prision domiciliaria, —que, como es harto
conocido por S.S. en virtud de su experiencia, ha de evaluarse de conformidad a las
exigencias objetivas y subjetivas emanadas de la normativa vigente—, torna lafacultad de la
autoridad judicial en un deber cuando se han cumplido las condiciones impuestas por las
clausulas legales que permiten su concesion de conformidad con las reglas de la sana critica
racional. Esto es, en definitiva, 1o que sucede a nuestro criterio en el presente caso de
conformidad con los antecedentes y particularidades que se describiran a continuacion, en
ambos extremos a plantear. La normativa protectora de los Derechos Humanos vigente es
profusa en cuanto ala obligacion de garantizar una adecuada atencién sanitaria. Asi, el Pacto
de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, en su articulo 12 prevé que “ los Estados
Partes del presente Pacto reconocen €l derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel

posible de salud fisica y mental” . Los Principios bésicos para el Tratamiento de los Reclusos
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(Res. 45/111 ONU, 1990) en su punto 1 establecen que “ todos los reclusos seran tratados
con el respeto que merecen su dignidad y valor inherentes de seres humanos’ y en su punto 2
“Los reclusos tendran acceso a los servicios de salud de que disponga el pais, sin
discriminacion por su condicién juridica”. Asimismo, las Reglas Minimas para el
Tratamiento de los Reclusos (Reglas Mandela, Res. 70/175, 2016) indican lo siguiente: “ 1. La
prestacion de servicios médicos a los reclusos es una responsabilidad del Estado. Los
reclusos gozaran de los mismos estandares de atencion sanitaria que estén disponibles en la
comunidad exterior y tendran acceso gratuito a los servicios de salud necesarios sin
discriminacion por razon de su situacion juridica; 2. Los servicios médicos se organizaran en
estrecha vinculacion con la administracion del servicio de salud publica general y de un
modo tal que selogre la continuidad exterior del tratamiento y la atencion” (Regla 24, punto
1). No redunda sefidlar que para que la prision domiciliaria sea efectivay no configure ni un
riesgo ni un beneficio, sin perjuicio de la ausencia de vigilanciainherente a instituto, ademéas
de las pautas de conducta gue se impongan, puede efectuarse un control de la misma—siendo
gue la tobillera electronica constituye una posibilidad en la provincia de Cordoba, conforme
se precisara mas adelante— luego de que es otorgada, destacando que “no constituye un cese
de la pena impuesta ni su suspension (...) en las que los muros de la carcel son sustituidos
por un encierro en el domicilio fijado bajo el cuidado de otra persona o institucion”. Dicho
esto, en este caso singular es oportuno instar una morigeracion de la medida de prision
efectiva y/o un cambio en la modalidad de g ecucion fundado en las particularidades del
caso. En el marco sefialado, €l presente tiene por objeto detallar |as circunstancias concretas
gue han rodeado el proceso penal en particular, con especia consideracion del delicado estado
de salud de nuestro defendido, las cuales deben ser ponderadas en su totalidad ya que son las
gue finalmente informan |la necesidad del cumplimiento de la pena bajo alguna de las
alternativas dispuestas por la Ley de Ejecucion para situaciones especialesy asi evitar que la

permanencia en un establecimiento penitenciario consolide un trato inhumano (por trascender
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la pena su finalidad y, por consiguiente, la dignidad de la persona humana) y sin sentido por
ausencia de finalidad, como asi también lo exige la normativa convencional de jerarquia
constitucional. 111.A. LEGITIMACION Y FINALIDAD DE LA PENA.

La legitimacion de la pena no puede limitarse a una modalidad de pena en concreto. Por
consiguiente, el arsenal punitivo, es decir, el abanico de opciones de coercion personal debe
ser tenido en cuenta a la hora de referirnos a la gjecucion de la pena. Este concepto esencial
de la finalidad punitiva particular no puede, por tanto, ser tomado a la ligera, sino que es
proteico, maleable, variable segiin cada caso en concreto y sujeto ala valoracion que debe
realizarse al respecto. Ello, erréneamente desde nuestro punto de vista, a veces ha pasado
desapercibido, como lo demuestra el hecho de que la discusion sobre la pena generalmente
gire en torno alos fines de la pena privativa de libertad y solo en ocasiones excepcionales se
consideran otras modalidades de g ecucion de la pena, morigeradas. Un abordaje juridico que
prescinda de tal integralidad no podré justificar la pena como institucion juridica; lejos de
ello, correrd el riesgo de encasillar los comportamientos merecedores de pena como
comportamientos merecedores de pena privativa de libertad. EI hecho de que en buena
medida las teorias de la pena —en lo atinente a su finalidad o cumplimiento— se hayan
focalizado casi exclusivamente en la pena de prision y hayan desatendido al resto de
modalidades de gjecucion de la penaindica, ademés, que la discusion sobre lalegitimacion de
la pena se ha centrado en la gjecucion de la pena de prision. Sin embargo, la pena solo podra
legitimarse si su gjecucion es compatible con |os estéandares de un Estado de derecho, 1o que
no implica bajo concepto alguno alegar un vaciamiento de la importancia atinente a la
modalidad de g ecucion de la pena de prision. Al contrario, cuando las constancias de la causa
lo ameritan, deben tenerse en cuenta las circunstancias del caso concreto en orden a merituar
lamodalidad de pena aimponerse y de dicha manera, exceder €l andlisis meramente lineal del
instituto. La diversidad del arsenal punitivo permite reacciones idoneasy proporcionales ala

naturaleza y gravedad de cada infraccion, y alas necesidades existentes al momento de la
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condena, de acuerdo con las circunstancias particulares del caso. En todo caso, las
infracciones que se reprimen con penas leves deben ser sometidas a un permanente anélisis
gue garantice gque superan el minimo de lesividad que legitima la intervencion del derecho
penal. Bajo el marco resefiado, a continuacion y a los fines de evitar la extension de un
analisis exhaustivo de las teorias de la pena, redundante para S.S., resulta pertinente
limitarnos a presentar un analisis de la finalidad de la pena en lo particular, por las
singularidades del caso que motiva el presente, es decir, solo respecto de aquella teleologia
punitiva receptada en el bloque convencional, en concreto, la teoria de la prevencion
especial, el concepto de resocializacion y su incidencia en el periplo procesal que ha
atravesado e Dr. Kammerath durante 21 afios. |11. B. TEORIA DE LA PREVENCION
ESPECIAL Y ACERCA DEL CONCEPTO DE RESOCIALIZACION. Sintéticamente,
Franz Von Liszt primigeniamente sostuvo que la pena es aquella que se dirige contra la
voluntad del delincuente a los fines de constrefiirla a no volver a cometer delitosy le
proporciona las razones para disuadirlo de incurrir en nuevos hechos con relevancia juridico-
penal. Partiendo del ideario del jurista aleman, adhirieron a concepto en general, prestigiosas
asociaciones. Por una parte, en el afio 1924 se fundd la Association Internationale du Droit
Penale y en 1947 la Sociedad Internacional para la Defensa Social, pregonando siempre la
finalidad de la pena dirigida al individuo para que no vuelva a delinquir, proporcionando el
Estado los medios paratal fin; es decir, de modo reactivo paralaresocializacion o bien que en
virtud de circunstancias previas €l individuo (por una pena natural, por ejemplo) se haya
resocializado. La intrascendencia del castigo por el castigo mismo es marcada en esta teoria
prevista tanto en la normativa supranacional, constitucional y en nuestro Cédigo Penal. Todas
ellas tienen como gje rector la resocializacion del individuo que delinque y la dignidad de la
persona humana. Como reflexionara la doctrina interamericana, “[€]l arraigo que logré la
idea de resocializacién, junto al dato criminologico de que las carceles no contribuyen a la

reeducacion, permitié” que la doctrina postulara alternativas penales menos aflictivas que la
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privacion de libertad y que eviten los efectos nocivos del encierro. En este contexto
adquirieron especial importancia los mecanismos para sustituir la pena de prision. La
posibilidad de convertir la pena privativa de libertad, la suspensién de la gjecucién de la
pena, la reserva del fallo condenatorio, la exencion de pena, asi” como la gran mayoria de
beneficios penitenciarios, dan cuenta de ello”; en el mismo sentido: “ (...)la resocializacion
no deja de ser una hipotesis cuyo fracaso se comprueba con la reincidencia’.

En concreto, el principio de resocializacion social del penado tiene expresa recepcion en la
Ley 24.660, mas precisamente en su articulo 1 que es oportuno recordar: “ La ejecucion de la
pena privativa de la libertad, en todas sus modalidades, tiene por finalidad lograr que €l
condenado adquiera la capacidad de respetar y comprender la ley, asi como también la
gravedad de sus actos y de la sancién impuesta, procurando su adecuada reinsercion social
, promoviendo la comprension y el apoyo de la sociedad, que sera parte de la rehabilitacion
mediante el control directo e indirecto. El régimen penitenciario a través del sistema
penitenciario, debera utilizar, de acuerdo con las circunstancias de cada caso, todos los
medios de tratamiento interdisciplinario que resulten apropiados para la finalidad
anunciada.” A mayor abundamiento en este topico, la doctrina local ha sostenido que” [€]l
postulado enunciado, adquiere la voz de tal principio teniendo encuenta que la finalidad de
la pena, siguiendo los tratados internacionales, se endereza a insertar al interno
nuevamente en la sociedad, impregnado de ciertos valores que reserva en la letra legal. De
tal modo, el tratamiento penitenciario tiene la finalidad esencial de alejar al condenado de
nuevos delitos o de la reincidencia, y de tal manera lograr un vinculo social con aceptable
sujecion a laley. El postulado que ensefia este articulo primero, esfiel reflejo de las normas
con jerarquia congtitucional (...) y se refiere explicitamente al art. 10, ap. 3, del PIDCyP; y
al art. 5 ap. 6, de la CADH (el énfasis es nuestro). S proyectamos una mirada mas general
sobre el cuerpo normativo de la ley 24.660, podria decirse que este primer articulo reitera

como objeto de custodia la reinsercion social(...)” y continda, “ (...) debe entenderse como
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reinsercion social, en sentido estricto, que el condenado privado de su libertad ha sido
guitado a la sociedad e insertado en otra como miembro de una poblacion carcelaria en un
ambito de aislamiento respecto al medio social en que se encontraba, del que no cuenta con
la libertad para volver. La reinsercion social o la readaptacion social serd, desde este punto
devista, la finalidad del tratamiento, pero como sabemos que tarde o temprano el individuo
recobrara su libertad, este principio viene impregnado de un matiz o de un modo que es
accesorio a la reinsercion: sera de modo tal que el sujeto comprenda la ley y comprenda el
dafio causado por el delito cometido. Lo contrario, sefialan los autores, implicaria “(...)
afirmar que la pena es solamente un castigo, un mal impuesto por haber cometido otro
mientras se gozaba de la libertad” . Es decir, laley toma como fin de la gjecucién de la pena
—Y no de la pena— el “ideal resocializador”. En lamisma linea, ilustra indicar que en la
doctrina espariola Francisco Mufioz Conde ha estado entre quienes con mayor énfasis ha
estudiado y —por cierto— criticado este principio esencial. Siguiendo muchos de los criterios
imperantes en la doctrina alemana, el autor ha sostenido que “ el optimismo en la idea de
resocializacion (...) ha sido, quizas excesivo y hasta tal punto acritico, que nadie se ha
ocupado todavia de rellenar esta hermosa palabra con un contenido concreto y definitivo.
Esta misma indeterminacion impide su control racional y su analisis critico” 7. En €l caso de
nuestro defendido, tal como se desarrollara en el acapite IV. 1., la acabada realizacion
del principio de resocializacién establecido en el articulo 1° de la Ley 24.660 se
encuentra determinada y probada, tanto como su sujecion y respeto irrestricto ala ley
durante los 21 afios de duracion del proceso, demostrandose la inexistencia total de
riesgo de reincidencia. También plantea Mufioz Conde que no en todos los casos el penado
rompe lavinculacién con la sociedad, deja de respetar lalegalidad penal de estay necesita ser
resocializado; y, finalmente, que en el ambito carcelario el recluso no solo no acepta los
valores minimos de la sociedad, sino que aprende otros distintos y totalmente contrarios a

tales valores. Entendido de esta manera, el ideal resocializador pone en cabeza del Estado la
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obligacion de brindar un trato idéneo al penado mientras dure la privacion de libertad.
Asimismo, esta interpretacion no permite que los derechos de las personas privadas de su
libertad se vean restringidos o limitados por el accionar de la administracion. La resefia
efectuada en torno a la finalidad de la pena conduce a concluir que toda medida que lleve
adelante el Estado debe estar orientada al cumplimiento, de la forma mas favorable para
quien sufrela pena, de esta obligacion, en cuyo marco general sucede que —observando la
entidad a lafinalidad de la pena—, hay casos particulares (més que particular €l caso concreto
objeto del presente) en donde el ideal resocializador descripto se encuentra cumplimentado,
realizado, y, por |6gica consecuencia, la gjecucion de la pena de prision se torna estéril en aras
alabusgueda del ideal. En este orden de ideas, resulta clarividente |a reciente jurisprudencia
de la Camara Federal de Casacion Penal (“CFCP”) del afio en curso, mas precisamente de la
Sala Il (Causa No FCB 27987/2014/TO1/CFC1) “ Vazquez, César y otros s/ recurso de
casacion” . En efecto, en este caso relativo a un delito en el marco de la Ley 23.737
—concretamente tenencia de estupefacientes con fines de comercializacion—, el Tribunal
Oral Federal Nro. 2 de Cordoba impuso una pena de prision de 4 afos al penado, €l recurrente
se agravio por ambos motivos de procedencia del recurso de casacion, y, en lo que aqui
interesa, el Dr. Yacobucciexpone con meridiana claridad en su voto, cuya transcripcion
parcial nos permitimos efectuar, unaregla de suma relevancia en el presente caso: “ (...)[H]e
de apuntar que la hermenéutica juridica contempla situaciones donde se verifica un conflicto
entre el especial escenario del caso concreto y la rigidez impuesta por €l caracter abstracto o
la generalidad de los términos usados en el enunciado legal (Fallos 302:1284; 316:3043,
entre otros). En esos supuestos, se recurre a la interpretacion fundada en motivos de equidad
-epikeya- que incluye lo relativo a cuantificaciones, nimeros o medidas. De ese modo, frente
a casos excepcionales, con su aplicacion se logra la adecuacion de lo resuelto con la justicia
en concreto, sin desconocer la constitucionalidad de la prevision abstracta y respetando

incluso la finalidad normativa. Esto incluye, por cierto, y de modo particular, la naturaleza,
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cuantificacion y modo de cumplimiento de las sanciones y demas consecuencias juridicas
derivadas del injusto penal comprobado”. “ En esa linea, la Corte ha indicado que “ razones
de equidad y justicia” aconsejan al juez tomar en cuenta aspectos de la privacion de la
libertad que van mas alla de los limites del enunciado literal (Fallos 332:297),
“apartandose del rigor del derecho para reparar sus efectos” (Fallos 315:2984 y 1043,
320:1824). En consecuencia, ha entendido, por ejemplo, con relacion al concepto de
“libertad vigilada” que cabia por “razones de equidad y justicia” ampliar su aplicacion a
casos no contemplados en |os estrictos términos del enunciado legal (320:1469, 333:1771)”
(el énfasis es nuestro). Bajo dicho marco conceptual, el Dr. Yacobucci recuerda el acabado
andlisis efectuado por el Dr. Moreno (h) en la materia, por demés relevante en la tradicion
juridica argentina: “ (...) [c]abe recordar los comentarios de Rodolfo Moreno (h), cuando
explica que €l derecho penal ‘moderno’, tiene como pauta que ‘Si conviene aplicar la pena,
se aplica, y en la medida necesaria; si no conviene se procede de otra manera, sin perjuicio
de tener siempre en cuenta principios basicos de justicia’ (...)" . “ Tomando los razonamientos
de Berenger, Moreno (h) plantea que puede distinguirse entre los criterios de culpabilidad
por el injusto y aquellos relacionados de manera mas estricta con aspectos preventivos
especiales. Asi, en ese punto, refiere que ‘No se trata de considerar el grado de gravedad de
la falta, porque esta apreciacion ha debido ser hecha para la aplicacion de la pena, sino
medir el estado moral del condenado y el grado de garantia que este estado supone’” (el
enfasis es nuestro). Todas estas cuestiones, reflexiona el Dr. Y acobucci, |e permiten a Moreno
(h) reflexionar sobre la relacion entre los enunciados abstractos que dan configuracion ala
penay las consideraciones concretas a que debe atender lainstancia de aplicacion judicial .
Asi, explica, citando nuevamente a Dr. Moreno (h) que “[l]a ley fija normas abstractas; los
jueces, de acuerdo con las mismas, resuelven en los casos concretos. EI Codigo establece
cuales son los elementos que debe tener en cuenta el juez, pero la apreciacion de los mismos

corresponde al magistrado, €l que resuelve de conformidad con su criterio (...) (Cfr. Rodolfo
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Moreno (h), “ El Codigo Penal y sus antecedentes’, Tomo 11, H.A. Thomas, Editor, Buenos
Aires, 1922, paragrafo 117, pags.124/127 y paréagrafo 123, pag.139)” . Citando diversos
pronunciamientos (CNCP, Sala ll, reg.16.089, rta.15/03/2010, “Rodriguez, Javier, s/recurso
de casacion; TOC n°6, causa N03683, “Farrazzano, Leandro Gabriel y otros’, rta. 4/6/2012'y
causa NoCCC37909/2010/TO1, “Pelaez Tuesta’, rta. 2/10/2016) en los que se ha expedido en
el mismo sentido con anterioridad, el Dr. Yacobucci refuerza la idea de que “(...) la
interpretacion en equidad resulta procedente cuando se verifica que la literalidad del texto,
por su naturaleza general, aplicada al caso concreto, produce un resultado injusto o
irrazonable que obsta a su progreso. No se trata de que la horma en si misma sea injusta o
irrazonable, o que las circunstancias del proceso no se correspondan con sus previsiones,
Sino que su improcedencia en términos material es acontece en la instancia operativa. En ese
nivel, se determina que la excepcionalidad del caso provoca, que la generalidad de la escala
punitiva, colisione con los propios objetivos buscados por el legislador de cara a la
situacion particular. “(...) Desde esa aproximacion, resulta pertinente recordar que la
culpabilidad por el hecho si bien aporta el fundamento de merecimiento y retribucion por el
injusto culpable cometido, puede ser reorientada a fines y funciones que la trascienden al
momento de disponer la aplicacion efectiva de las sanciones’ .En lo que hace a la aplicacion
de los citados principios a caso de Vazquez, de extrema utilidad para la consideracion del
presente caso, el Dr. Yacobucci pondera como indicador relevante particularmente “ (...) €l
paso del tiempo entre el hecho comprobado, la concrecién del juicio penal y, en definitiva, la
pena impuesta a Vazquez (...)" . Cabe aclarar, casi 6 afios en €l caso en cuestion. Concluye, en
consecuencia el magistrado que “[I]Jo que sucede es que las finalidades retributivas,
preventivo generales y especiales entran en crisis frente al sujeto alcanzado por la pena,
cuando han transcurrido casi seis afios desde €l ilicito y el culpable ha reconstruido su
existencia personal en libertad, manteniendo la fidelidad al derecho y mostrando

mar cadores de integracion social y laboral positivos’ (el énfasis es nuestro). Sobre la base
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de tal razonamiento, el Dr. Yacobucci no indaga en |la declaracion y expresion sobre el
comportamiento de Vazquez realizado por € Tribunal Ora que impuso la condena; afirmando
incluso que de tal manera que “(...) no hay significado de impunidad y se ha reafirmado el
orden juridico” . Pero concluye, y asi lo explicita, que “[c]uestion diferente acontece (...)
frente a la ponderacion sobre la necesidad de que esa pena se concrete a traves del efectivo
cumplimiento de la privacion de libertad de Vazquez. En ese punto, observo que “(...)
resultaria probablemente contrario a los objetivos de reinsercion social —satisfechos los
preventivo generales positivos y retributivos- que Vazquez, después de largos afios en
libertad, integrado segun surge de las constancias traidas a consideracion y habiendo incluso
reconocido el hecho, se vea ahora extraido de esa situacion para cumplir una pena que ha
dejado de mostrarse como enteramente necesaria en su gjecucion” . Por todo lo anterior, €l
Dr. Yacobucci afirma que corresponde efectuar una “inter pretacion en equidad para corregir
el monto minimo de la pena en abstracto, readaptando la punibilidad de la sancién privativa
de libertad”, de modo tal que, en el caso habilite su cumplimiento en suspenso de
conformidad con los articulos 26 y 27 bis del Codigo Penal. Asi lo expreso: “[c]onsidero, de
ese modo, que se satisfacen los criterios retributivos y preventivos generales positivos del
injusto culpable demostrado y, al mismo tiempo, se aseguran funciones preventivo
especiales congruentes con la proporcionalidad, que impiden una pena cuya falta de
necesidad la haria contraria a los valores constitucionales. (...) En definitiva, propongo al
acuerdo HACER LUGAR al recurso de casacion interpuesto por la defensa de César
Vazquez, sin costas, ANULAR parcialmente el punto a) de la resolucion recurrida en cuanto
refiereal monto de la pena de prision impuesta y a su modalidad de cumplimiento(...)” 16 (el
enfasis es nuestro). A dicho destacado voto adhirié el Dr. Slokar, concretandose, pues, una
ponderacion especifica sobre la necesidad de que |a pena se concrete a través del efectivo
cumplimiento de la privacion de libertad del penado cuya conclusion es negativa. Al asi

resolver, la CFCP ha subsumido el caso en el encuadramiento normativo convencional y
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doctrinario que entendemos debe otorgarse en el presente. En lamisma linea, el precedente,
también del corriente afio, “ CORTE SUPREMA DE JUSTICIA DE LA NACION. “ MADERO
Y OTROS' . CAUSA N° 5986/2005. 30/9/2021" , particularmente con €l voto del Dr. Magueda
ingresa al quid del asunto que estamos tratando con una solucién de equidad. Aqui, un
hombre fue imputado como coautor del delito de defraudacion por circunvencion de un
incapaz. Casi dos décadas después, el tribunal interviniente lo condené a la pena de tres afios
y seis meses de prision. Oportunamente la Corte Suprema de Justicia de la Nacion hizo lugar
alaquegay luego admitio parcialmente el recurso extraordinario considerando especialmente
gue se trataba, como en el presente, de una persona “sin antecedentes y que, por una
diferencia de seis meses, no puede cumplir la pena de forma condicional”. En su voto, €l
Dr. Juan Carlos Maqueda desarroll6 la argumentacion en que se funda la resolucion del
Maximo Tribunal, destacando que resulta claro que el agravio sobre los reparos a hacer valer
la falta de arrepentimiento “(...) exigia especial consideracion por parte del a quo teniendo
en cuenta que, conforme se estableciera en Fallos: 328:4343 (“ Maldonado” ), el mandato
constitucional que ordena que toda pena privativa de la libertad esté dirigida esencialmente
a la reforma y readaptacion social de los condenados (art. 5, inc. 6, CADH) y que €l
tratamiento penitenciario se oriente a la reforma y readaptacion social de los penados (art.
10, inc. 3°, PIDCP) exige que €l sentenciante no se desentienda de |os posibles efectos de la
pena desde el punto de vista de la prevencion especial y ponderando también que, en Fallos:
330:393 (“ Garrone” ), se consider6 que la imposicion de una pena elevada a mas de quince
afos de cometido el delito debe ser precedida de una adecuada fundamentacion” (el énfasis
es nuestro). También enfatizé el Dr. Magueda que “[c]on relacion a la garantia a ser
juzgado en un plazo razonable de raigambre constitucional y convencional (Fallos:
342:584, "Espindola’) y a su gravitacion en el marco de la determinacion judicial de la
pena, corresponde destacar la jurisprudencia del Tribunal Europeo de Derechos Humanos

en la materia que, al versar sobre el articulo 6 de la Convencion Europea de Derechos
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Humanos que consagra una disposicion equivalente a la del articulo 8 del Pacto de San
José de Costa Rica, constituye un parametro valido para la interpretacion de las garantias
constitucionales que se hallan biseladas por disposiciones de la Convencion Americana
sobre Derechos Humanos(...)” . El Dr. Magueda ilustra dicho razonamiento sefialando que el
Tribunal Europeo de Derechos Humanos “ (...)ha establecido que, en los casos concer nientes
a la excesiva duracion de los procedimientos penales, tanto la discontinuidad del proceso,
dependiendo de la duracion del caso, como la reduccion del término de la pena privativa de
la libertad efectuada expresamente en consideracion a esta demora, constituyen maneras
validas para remediar la violacion del articulo 6.1 de la Convencion (...)” (el énfasis es
nuestro). A mayor abundamiento, sefiala que “ [a]tendiendo a esa jurisprudencia, el Comité
de Ministros, érgano gecutivo del Consejo de Europa que supervisa la g ecucion de los fallos
del Tribunal Europeo de Derechos Humanos, recomendo a los estados miembros a
considerar la posibilidad de prever formas especificas de reparacion no monetaria, como la
reduccion de sanciones o la suspension de los procedimientos, segun corresponda, en
procedimientos penales o administrativos que hayan sido excesivamente prolongados (...)" .

Como puede apreciarse en esta instancia, tanto la Corte Suprema de Justicia de la Nacion
como la CFCP han delimitado un baremo rector respecto de la modalidad de abordaje del
concepto de ideal resocializador como finalidadde la pena, sea morigerandola o reduciéndola
en su monto por razones de equidad. Sin perjuicio de laresefia particular que efectuaremos de
las razones por las cuales nuestro defendido ya se ha resocializado, estimamos oportuno
exponer que mientras en Vazquez el transcurso del tiempo que motivé la conclusion de que “
las finalidades retributivas, preventivo generalesy especiales entran en crisis frente al sujeto
alcanzado por la pena, cuando han transcurrido casi seis afios desde €l ilicito y el culpable
ha reconstruido su existencia personal en libertad, manteniendo la fidelidad al derecho y
mostrando marcadores de integracién social y laboral positivos’ fue de casi 6 afios, en €l

caso de marras de nada menos que 21 afios.
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Con €llo, la extrapolacion de la necesidad de morigeracion de la sancion privativa de libertad
afortiori es evidentey, por tanto, corresponde efectuar en el presente caso una interpretacion
en la misma linea argumental y de decision de “Vézquez” y “Madero”, aplicable en esta
materia como jurisprudencia rectora, teniendo como pivot juridico ala duracion razonable del
proceso como garantia de raigambre constitucional y convencional (Fallos: 342:584,
“Espindola’), cuya violacion en perjuicio del Dr. Kammerath —de |o que se dara cuenta
oportunamente— explicita en el presente caso la innecesaridad de cumplimiento de pena de
prision, pudiendo morigerarse y convertirse en prision domiciliaria. IV. EL CASO
CONCRETO, INDICADORES FACTICOS Y JURIDICOS DE QUE EL DR.
KAMMERATH YA HA CUMPLIDO CONLA FINALIDAD PREVENTIVO-
ESPECIAL DE LA PENA. CONSIDERACIONES ADICIONALES. Bajo el marco
tedrico y juridico-convencional descripto, en este topico latarea intelectiva tiene por objeto
desarrollar 1o mas pormenorizadamente posible, sin &himo de incurrir en redundancias
respecto lo obrado en €l expediente y conocimientos de S.S., la conducta de nuestro defendido
alo largo del proceso penal, asi como también circunstancias objetivas que han circuncidado
el mismo, en orden a demostrar que laley, doctrinay jurisprudencia citada ut supra, deviene
plenamente aplicable. V. 1. Principio de prevencion especial Como se anticipara, la
gjecucion de la pena privativa de la libertad debe ser analizada a la luz del principio de
reinsercion social que emana del articulo 1° de la Ley 24.660 y de las normas con jerarquia
constitucional en nuestro pais, particularmente el articulo 10 apartado 3 del Pacto
Internacional de Derechos Civilesy Politicosy el articulo 5 apartado 6 de la Convencion
Americana de Derechos humanos. De acuerdo con dicho principio de jerarquia constitucional,
“... el tratamiento penitenciario tiene lafinalidad esencial de algjar al condenado de nuevos
delitos o de lareincidencia, y de tal manera lograr vinculo social conaceptable sujecion ala
ley” 21 (el subrayado es nuestro). A continuacion, se analizaran sucintamente en el caso

concreto, los dos principales objetivos del tratamiento penitenciario, a saber, lograr un
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“vinculo social con aceptable sujecion alaley” y el “alejamiento de nuevos delitos o de la
reincidencia’. 1V.1.a. Vinculo social con irrestricta sujecion a la ley En primer término, la
conducta del Dr. Kammerath a lo largo de todo el proceso ha sido de irrestricta sujecion a
derecho. Como puede apreciarse en el expediente de conformidad a cada una de las etapas
procesales, el Dr. Kammerath se ha encontrado a disposicion del Poder Judicial de la
provincia de Cordoba durante los 21 afios de duracion del proceso penal seguido en su
contra, cumpliendo con lo requerido en cada oportunidad procesal e incluso
manteniendo a la autoridad competente informada mas alla de toda obligacion legal. A
modo de gjemplo, en lo que hace ala etapa del juicio, el Dr. Kammerath estuvo presente en la
totalidad de las audiencias del debate Ilevado a cabo en el mes de octubre del afio 2015,
siendo que podria haber solicitado |a dispensa de asistir. Asimismo, en la fase recursiva, en
oportunidad de tener que cumplir un vigje de trabajo al extranjero del 22 de julio a 16 de
agosto 2016, el Dr.Kammerath proactivamente efectud una presentacion que obra en autos,
acompanando copia del ticket aéreo y describiendo cada una de las ciudades, hoteles y fechas
en que se encontraria alojado en cada etapa del viaje. También cabe referir que el dia 28 de
octubre de 2021, luego de que la defensa fuera notificada el ectronicamente de la resolucion de
la Corte Supremade Justiciade laNacion alas 18:05 hs., el Dr. Kammerath, inmediatamente
al tomar conocimiento de la misma, efectud diversos |lamados a nimero de teléfono 0351-
4266800 (que corresponde al Poder Judicial de la provincia de Cordoba) para ponerse a
disposicion de S.S. En concreto, el Dr. Kammerath efectué 4 llamados a dicho fin
inmediatamente después de ser informado de la sentencia en su contra. El primero de los
Ilamados lo efectud alas 18:10 hs., €l segundo alas 18:11 hs,, €l tercero alas 18:12 hs. y
finalmente alas 18:13 hs. Todo ello resulta de |a constancia de |os Ilamados efectuados desde
el nimero de teléfono celular personal y laboral del Dr. Kammerath del dia 28 de octubre del
corriente, tal como obra en la constancia que se acompafa al presente, emitida por la

compariia Telefonica Moviles Argentina S.A. (“Movistar’) con la cual tiene contratado el
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servicio de telefonia movil el Dr. Kammerath. Al momento de realizar los |lamados, €l Dr.
Kammerath se encontraba en su domicilio donde reside con su familia'y permanecio alli
desde entonces donde precisamente se encontraba completamente a disposicion cuando fue
gjecutada la orden de detencion, sin resistencia alguna, colaborando en todo momento con las
autoridades policiales. La consideracion de cada una de las circunstancias descriptas en los
parrafos anteriores ilustra lo que puede constatarse en el expediente respecto de la conducta
del Dr. Kammerath alo largo de todo el proceso penal, caracterizada por la mas estricta
observancia de laley y el maximo respeto y colaboracion con las autoridades judiciales y
policiales. Por lo deméas, su vinculacion con la sociedad en general desde €l inicio del proceso
ha sido de irrestricta sujecion a la ley, como ha quedado evidenciado a través de sus
relaciones personales y sus relaciones profesionales en el sector privado que se describiran
sucintamente a continuacion. En definitiva, € vinculo social del Dr. Kammerath con la ley
excede ampliamente |o aceptable siendo que su observancia de la ley ha sido absoluta e
ininterrumpida. 1V.1.b." Algjamiento de nuevos delitos o de la reincidencia” . Respecto de la
finalidad esencial de “alejar al condenado de nuevos delitos o de la reincidencia’, es
importante destacar que el Dr. Kammerath no ha cometido ningun hecho delictivo desde €l
inicio del proceso, pero ademas en dicho periodo temporal no ha gercido, ni ha aplicado
a, ni ha aspirado a ejercer ningun empleo, cargo o funcion publica en ninguna
jurisdiccion ni por via electiva ni por via de designacion. Es decir, a pesar de no haberse
encontrado inhabilitado para g ercer empleo, cargo o funcién publica con anterioridad ala
sentencia de la Corte Suprema de Justicia de la Nacion de fecha 28 de octubre de 2021, €l Dr.
Kammerath se ha dedicado al gjercicio privado desu profesion y no hatenido vinculo alguno
con laadministracion publicay, por consiguiente, con sus accionar sostenido en el tiempo, ha
desaparecido toda oportunidad de vulneracion del bien juridico protegido por la figura de
“negociaciones incompatibles con el gercicio de lafuncién publica” previstaen el Articulo

265 del Codigo Penal Argentino o cualquier otro delito especial propio. En otras palabras, €l
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Dr. Kammerath a través de su conducta sostenida por 21 afios ha eliminado por
completo el riesgo de cualquier ocasion de “nuevos delitos o de lareincidencia” que es
precisamente la finalidad de la pena conforme la Ley 24.660 y la nhormativa de jerarquia
constitucional. Cabe recordar, a respecto, que € fin preventivo especial radica precisamente
en que el condenado no vuelvaadelinquir y atal fin es relevante ponderar, en estainstanciay
al solo efecto ilustrativo, algunas particularidades del hecho por el cual ha sido penado.
Conforme guedara probado en la etapa de juicio, nuestro defendido no se enriquecié en forma
alguna ni se genero perjuicio a erario publico, y asi puede constatarse en las actuaciones.
Adicionalmente, conforme también obra en el expediente, nuestro defendido rescindio el
contrato en el cual sele endilgo interés a pocos meses de su perfeccionamiento justamente por
causa de interés publico, de manera que el monto por el cual “negocié de manera
incompatible’, que por lo demas es una nimiedad, quedd abstracto con la rescision
contractual. Se recuerda también en esta oportunidad que durante su mandato como
intendente, el Dr. Kammerath dond voluntariamente el 20 % (veinte por ciento) de su sueldo
por decreto a entidades de beneficencia, conforme se precisara mas adelante, monto que
excede significativamente el valor del contrato objeto del proceso penal seguido en su contra,
lo que evidencia la incompatibilidad de su conducta con toda intencién de enriquecimiento.
Todo lo anterior evidencia facticamente el completo “aejamiento de nuevos delitos o de la
reincidencia’ por parte del Dr. Kammerath. 1V.1.c. Condiciones objetivas y subjetivas
adicionales a los fines de la morigeracionEl Tribunal Superior de Justicia de la provincia de
Cordoba ha sostenido que “ durante la gjecucién de la pena dos principios centrales deben
ser compatibilizados. Por un lado, la progresividad que implica una orientacion durante la
gjecucion de la pena privativa de libertad tendiente a ‘ limitar la permanencia del interno en
establecimientos cerrados’ (ley 24.660, art. 6) y, por € otro, la individualizacion que remite
a contemplar las necesidades del tratamiento personalizado del penado (ley cit., art. 5)”

(Tribunal Superior de Justicia de la provincia de Cérdoba, causa “ Godoy”, sent. 204 de 31-8-
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2010) (el énfasis nos pertenece). Condiciones objetivas y subjetivas operan en el sentido de
favorecer la atencion de la situacion del presente caso alaluz del principio de minima
suficiencia penal, bajo los supuestos en los cuales una vez aplicada la pena, ya no se hace
necesario su cumplimiento bajo encierro. Sin perjuicio de la ponderacion que S.S. efectle
de conformidad a la evaluacion del personaltécnico especializado que pueda intervenir al
efecto, existen, en el presente caso, numerosos indicadores de condiciones psicol dgicas,
familiares y laborales del Dr. Kammerath —los cuales resultan del expediente— que tornan
procedente la morigeracion de la ejecucion de la pena privativa de la libertad sujeta a las
condiciones que S.S estime corresponder. En primer término, como se detallara
anteriormente, el Dr. Kammerath ha exhibido una tolerancia incontrovertida al sometimiento
al proceso penal durante 21 afios y a la consecuente restriccion de sus derechos
constitucionales. En ningiin momento el Dr. Kammerath opuso resistencia o pretendio
recobrar €l estado en que se encontraba con anterioridad al inicio del proceso. Al contrario, €l
Dr. Kammerath, por si o através de sus representantes legales, ha estado a derecho en forma
ininterrumpida, incluso autoinhibiendo el gercicio de ciertos derechos. A modo ilustrativo, €l
Dr. Kammerath no volvié a g ercer empleo, cargo ni funcion publica alguna a pesar de que, a
respecto, su derecho a trabgjar y ejercer industria licita (Articulo 14 de la Constitucién
Nacional), no se encontraba sujeto a ninguna restriccion y que su trayectoria profesional
anterior al inicio del proceso se habia desarrollado principal mente en el sector publico. A su
vez, el Dr. Kammerathautolimitd su derecho de “entrar, permanecer, transitar y salir del
territorio argentino” (Articulo 14 de la Constitucion Nacional), o que puede constatarse a
través de su presentaciOn espontanea ante la autoridad judicial competente para dar cuenta de
su vigje al extranjero en el sentido anticipado ut supra, lo que es un evidente indicador de
apego alaley e irrestricto respeto por ellay el proceso en su contra. En segundo lugar,
corresponde detenernos nuevamente en esta instancia en el hecho de que el Dr. Kammerath

no ha aspirado a ningun cargo publico en ninguna jurisdiccion desde el inicio del proceso ni
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por via electivani por via de designacion, con lo cual no solo no ha cometido ningiin hecho
delictivo desde € inicio del proceso, sino que ademas ha eliminado por completoy por su
propia voluntad el riesgo de potencial vulneracion a bien juridico alguno. Tal como la
CFCP ha sostenido en “Vazquez”, la intachable conducta procesal y personal durante el
proceso en un lapso temporal por demas prolongado —a través del cual ha quedado
demostrado el estado moral del Dr. Kammerath y el grado de garantia que dicho estado
supone—, debe ser merituada por S.S. Es decir, conforme la sintesis efectuada en |os parrafos
anteriores de lo que dan cuenta las constancias procesales, el Dr. Kammerath ha mantenido
durante los 21 afios del proceso pautas de conducta de sujecion y respeto absoluto a la
ley y las autoridades judiciales por su propia voluntad, lo que demuestra su capacidad
de adherir por completo a una conducta limitativa de sus derechos acorde a las
particularidades del presente caso, o0, dicho en término mas sencillos, su “toleranciaala
frustracion”. Por 1o demés, el Dr. Kammerath reside en el mismo hogar familiar en la ciudad
de Cordoba desde el afio 1998 con su conyuge Maria Luz Capdevila, con quien se encuentra
casado desde 1988, y la hija de ambos de 21 afos, siendo el sostén econdémico de su familia
en virtud de su trabajo en el sector privado como consultor, tarea que ejerce en forma remota
desde su hogar, 1o cual compatibiliza facticamente con la morigeracion que es objeto del
presente. Dicho trabajo es la fuente exclusiva de ingresos del Dr. Kammerath, quien no goza
de jubilacion ni pension alguna, ni de ningun otro tipo de haber de ninguna clase por su
desempefio como funcionario publico nacional, provincial ni municipal. Es importante
destacar, asimismo, que, conforme resulta de la condicién de salud del Dr. Kammerath que se
describira en el acépite siguiente, en ninguna oportunidad desde el inicio del proceso ha
experimentado rasgos neurdéticos o psicoticos, trastornos de la personalidad, fobias o
resistencia a la frustracion. No hay, por lo deméas, proclividad ni riesgo futuro alguno de
vinculacion con la administracion publica como bien juridico protegido por €l citado articulo

265 del Cddigo Penal Argentino, ni con otro tipo penal, ni riesgo alguno de que por una
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alteracion psicol 6gica—sin perjuicio de la pericia que eventual mente se haga en oportunidad
de este petitorio por €l servicio penitenciario— pueda contradecir laley. En definitiva, en
razon de las condiciones objetivas y subjetivas descriptas, el Dr. Kammerath es plenamente
capaz —Y asi o ha demostrado durante 21 afios— de sujetar su conducta a cualquier tipo

derestriccion que S.S. estime oportuno evaluar en el marco de la morigeracion de la

privacion de la libertad en un establecimiento penitenciario —que por las razones

expuestas anteriormente se encuentra vacia de contenido en el caso de la presente y de
mantener se su g ecucion en un establecimiento penitenciario trascenderia la dignidad de
la persona humana involucrada—, sin que sea necesario someter al Dr. Kammerath a
vigilancia de los organismos policiales o de seguridad. Lo ha evidenciado sin suscitacion de
duda alguna a través de una conducta de estricta observancia de los mandatos de la justicia, de
sujecion alaley, y de mantenimiento de su vida profesional y familiar durante 21 afios. Sin
perjuicio de ello, existe la posibilidad, en caso de que la prision domiciliaria sea otorgada, de
gue su cumplimiento pueda ser monitoreado mediante la instrumentacion del sistema de
tobilleras electronicas, en el marco del Convenio de Colaboracion y Cooperacién
suscripto entre el Ministerio de Justicia y Derechos Humanos de la Nacion y el
Ministerio de Justicia y Derechos Humanos de la Provincia de Cérdoba de fecha
8/10/2020, mediante el cual se dispuso la puesta en marcha del “ Programa de asistencia
de personas bajo vigilancia electronica” en nuestra Provincia de Cordoba y que,
encontrandose en funcionamiento el “CENTRO DE CONTROL DE PERSONASBAJO
VIGILANCIA ELECTRONICA (C.C.P.V.E.)". Por otra parte, no caben dudas que
para el caso de considerarse que nuestro defendido no se ha resocializado, la mejor
alternativa para ello es la mutacion en el cumplimiento de la condena y que la misma
transcurra en su domicilio —ejecucion de pena al fin—, yaquela*“prisionizacion” en el
presente, con todas las inherencias que acarrea, apar ece en este caso concreto como

contraproducente y, como se vera mas adelante, sumamente riesgosa. En palabras
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textuales del Dr. Yacobucci en “Vazquez” aplicadas al presente caso, “lo que sucede en
definitiva es que las finalidades retributivas, preventivo generales y especiales entran en
crisis frente al sujeto alcanzado por la pena, cuando han transcurrido (...)” —en €l caso de
nuestr o defendido no casi 6, sino 21 afios— “(...)desde €l ilicito y €l sujeto ha reconstruido
su existencia personal en libertad, manteniendo la fidelidad al derecho y mostrando
mar cadores de integracion social y laboral positivos’. 1V. 2. Principio de reserva
penitenciario: violacion de la garantia constitucional del plazo razonable. En el marco del
principio de reserva penitenciario, que emanadel articulo 2 de laLey 26.660, € interno tiene
derecho a que “(...) el juez de ejecucidén o competente garantice el cumplimiento de las
normas constitucionales y los tratados internacionales ratificados por la Republica, que
resuelva las cuestiones que se susciten cuando considere vulnerado alguno de sus
derechos(...)” (LAJE ROS Cristébal, LUDUENA, Maria Ester, DUJE, Pablo H., MARQUEZ,
Maria Eugenia, Consideraciones sobre la gjecucion de la pena privativa de la libertad, 1aed.,
Lerner, 2020, p. 47). Al efecto, €l articulo 3 de la Ley 24.660 dispone, en lo pertinente, que €
juez de gjecucion o juez competente garantizara el cumplimiento de las normas
constitucionales, los tratados internacional es ratificados por la Republica Argentina'y los
derechos de los condenados no afectados por la condena o por laley. En virtud de la citada
autoridad que laley le confiere a S.S es que debe ponderarse en esta instancia la violacion a
la garantia de duracién razonable del proceso a la luz de la normativa de jerarquia
constitucional, particularmente el articulo 8 del Pacto de San José de Costa Rica, asi
como también reciente jurisprudencia de la Corte Interamericana de Derechos
Humanos (en particular, CIDH caso Valle Ambrosio y otro vs. Argentina, sent. de 10-7-
2020, Serie C No. 408). A tal efecto, se impone la consideracion de los votos en disidencia de
la Corte Suprema de Justicia de la Nacion en el presente caso por parte de Sres. Ministros,
Dres. Carlos Fernando Rosenkrantz y Juan Carlos Maqueda, que configuran,

precisamente —por |a invocacion efectuada por la mayoria del articulo 280 Cédigo Procesal
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Civil y Comercial de laNacién (“CPCCN”), que no implica una afirmacion ni una negacion
del derecho— lo que tiene dicho el Maximo Tribunal Nacional respecto al derecho de
fondo comprometido en el presente caso en lo que hace la violacién al plazo razonabley
la innecesaridad de aplicacion de pena. En primer término, estimamos oportuno recordar,
aungue sea sucintamente, €l voto del Sr. Vicepresidente de la Corte Suprema de Justiciade la
Nacion, Dr. Rosenkrantz, en virtud de su andlisis |6gico-juridico aplicado al presente caso:
“...(...) los cuestionamientos resefiados como (d) y (e) suscitan cuestion federal suficiente en
la medida en que se denuncia que la sentencia definitivadictada por el tribunal superior de la
causa desconocio la garantia a ser juzgado en un plazo razonable (Fallos: 336:495 y sus
citas) a la par que se denuncia violacion a la garantia de defensa en juicio protegida en el
articulo 18 de la Constitucion Nacional por mediar arbitrariedad en lo resuelto (Fallos:
342:2389; 329:3006). Finalmente, existe relacion directa e inmediata entre los agravios
constitucionales incoados y el pronunciamiento impugnado, y la decision es contraria al
derecho federal invocado por €l recurrente. Por |o tanto, corresponde hacer lugar a la queja
en este punto y examinar dichos planteos. En virtud de lo antedicho, el tratamiento resulta
pertinente por la via establecida en €l articulo 14 delaley 48" . En particular, a proposito del
andlisis atinente a la garantia constitucional del plazo razonable, resulta relevante destacar |o
resefiado por el Dr. Rosenkrantz respecto de las particul aridades del caso, esencialmente en el
sentido de “(...)[g]ue el recurrente se agravio de la irrazonabilidad de la duracion del
proceso seguido en su contra respecto de un hecho que data del afio 2000. En esta linea,
resalto que el proceso, cuya duracion total supera el doble del plazo de seis afios previsto en
abstracto para la prescripcion de la accion penal, no poseyé complejidad significativa
alguna —a punto tal que la investigacion seinicié en el 2003 y finalizo en el 2006 cuando fue
elevada a juicio— pero se caracterizd por “ tiempos muertos’ inexplicables. En efecto, la
elevacion a juicio fue dispuesta en 2006 y confirmada en el 2009, y la condenafue dictada en

el 2015. Mantuvo que no se le atribuyeron maniobras dilatorias y que, si bien los plazos
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procesales son ordenatorios, constituyen un indicador temporal relevante y sefialo, a titulo
ilustrativo, que mientras que el ordenamiento procesal prevé un plazo de duracion del
proceso que puede llegar a los tres afios en casos graves y de dificil investigacion, ese
término habia sido superado cinco veces; que mientras que €l plazo para tramitar un recurso
de apelacion es de dieciocho dias, en el caso la resolucidn del recurso de apelacion
interpuesto contra la elevacion a juicio demor 6 dos afios y ocho meses y que, frente al plazo
de cinco dias previsto en €l rito para que, luego de asignarse el tribunal, se disponga la
citacion a juicio, en el caso la demora fue de dos afios y medio; que segun las normas que
regulan la etapa de juicio, el debate debio realizarse en el 2010 pero sellevo a cabo en 2015
y que entre la sentencia y la resolucion del recurso de casacion transcurrieron mas de dos
anos. Por ello, el recurrente concluyo en que no resulta compatible con la garantia de
defensa en juicio hacerle soportar al imputado las consecuencias de un proceso llevado sin
la diligencia debida cuando la complejidad del caso no o ameritaba, ni atribuirle a este la
demora por las impugnaciones que articul6 cuando fueron las autoridades judiciales las
gue las resolvieron con demora excesiva’. Tomando tales circunstancias en consideracion, €l
Dr. Rosenkrantz llegd a la conclusion de que “ ...un andlisis de la sentencia impugnada
muestra que el a quo rechazo el agravio relativo a la falta de razonabilidad del plazo de
duracion del proceso con base en fundamentos que deben ser descalificados, ya por
resultar meramente aparentes o bien por no ajustarse a los criterios que esta Corte ha
sentado en forma consistente en la materia” (el énfasis es nuestro). En atencion a los
fundamentos de tal afirmacion, argument6 el Dr. Rosenkrantz que “(...) no se han rebatido
las apreciaciones de la defensa acerca de la falta de impulso jurisdiccional de la causa por
periodos considerables, 1o cual resulta contrario a la garantia analizada” 26. A su vez,
respecto del analisis de los planteos formulados con miras al cumplimiento de la garantia
mentada, sefiald que “ (...) se limita a reconocer el incumplimiento de plazos procesales al

gue la parte aludiera sin ensayar, como era necesario, una justificacion que derrotara

Expediente SAC 2638018 - P&ag. 26/ 70 - N°Res. 50



precisamente lo que la parte habia planteado, esto es, que la presencia de “tiempos
muertos’ habia impactado invalidamente en la prolongacién irrazonable del proceso”.
Subrayo6 también el Vicepresidente de la Corte Suprema de Justicia de la Nacion que
“[a] nalogo déficit corresponde predicar respecto del segundo fundamento invocado, ya que
la mera referencia a la complejidad del asunto y a las diligencias necesarias para la
produccion de prueba, en los términos en que fue efectuada, deja sin rebatir el planteo de la
parte en el sentido que, como la investigacion insumié menos de |os tres primeros afios del
proceso, este extremo no podia ser invocado para justificar su extensa prolongacioén (para
esa época, mas de quince afnos). La complejidad de la investigacion, que constituye un factor
relevante a la hora de evaluar s el plazo que insume €l proceso es razonable, puede obedecer
al nimero de partes o implicados en el proceso, a la complejidad procedimental o a la
necesidad de practicar tramites complicados (v.g. las comisiones rogatorias a distintas
jurisdicciones o ciertos dictdmenes periciales). En el caso, la sentencia apelada no ha
mostrado que esa complejidad haya existido” (el énfasis es nuestro). Ahora bien, respecto de
la proteccion de la garantia de marras, es de sumarelevancialareferenciarealizada por € Dr.
Rosenkrantz alalineajurisprudencial de la Corte Suprema de Justicia de la Nacion, resefiada
y reafirmada en “Goye” (Fallos: 340:2001), en virtud de la cual “ (...) resulta inadmisible
endilgar al imputado y a su defensa la responsabilidad de la prolongacion del proceso por
haber efectuado planteos que demandaron tiempo para su resolucion. El uso regular de las
facultades procesales, la manera en que el imputado disefie su estrategia defensiva y el
modo de interponer recursos no pueden ser considerados en contra del imputado” 29 (el
énfasis nos pertenece). En esta linea, expuso adicionalmente el Dr. Rosenkrantz que
“ ...también cabe descalificar el argumento de la sentencia impugnada por el que se reprocha
al recurrente no haber realizado peticiones expresas para que el proceso tuviera un tramite
mas veloz. Conforme se recordara también en “ Goye”, con cita de precedentes previos del

Tribunal y de la Corte Interamericana de Derechos Humanos, el imputado no es el
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responsable de velar por la celeridad y diligencia de la actuacion de las autoridades en el
desarrollo del proceso penal y no se le puede exigir que soporte la carga del retardo en la
administracion de justicia pues ello traeria como resultado el menoscabo de su derecho de
defensa (articulo 18 de la Constitucion Nacional). Por consiguiente, la omision de instar €l
proceso o el aprovechamiento de la inactividad jurisdiccional no implican que el imputado se
vea impedido de invocar la garantia del plazo razonable. Fomentar mayor celeridad no es un
deber u obligacion que recaiga en la defensa y resulta ilegitimo considerar que se dispensa €l
derecho a un juicio rapido por no haber acudido a presentaciones como €l pronto despacho o
la queja por retardo de justicia. No hay ningun deber positivo de colaborar con el propio
juicio rapido; si, en todo caso, un deber negativo de no entor pecerlo. Eventualmente, quienes
deben velar porque no prosperen los abusos o entor pecimientos son 10s jueces de la causa” .
Asimismo, sostuvo el Dr. Rosenkrantz que “(...)corresponde descalificar el restante
argumento del fallo que descart6 la violacion de la garantia al juicio rapido por haberse ya
dictado condena. Dicho argumento se basa en un entendimiento estrecho del ambito de
aplicacion de la garantia entrato que no se condice con el que se le otorgara en los
precedentes del Tribunal en la materia (cf. “ Santander” , Fallos: 331:2319; “ Barroso” ,
Fallos: 333:1639; “ Oliva Gerli”, Fallos: 333:1987; “ Goye” , antes citado; entre muchos
otros) pues el derecho analizado rige aun para las causas con todos los hitos procesales
fundamentales cumplidos’ 31, afirmando en razon de ello que® “ (...) en definitiva, € analisis
de las respuestas brindadas por €l tribunal apelado acerca de factores como la complejidad
del caso, la conducta procesal del imputado y la conducta de las autoridades judiciales
refleja su arbitrariedad, por resultar meramente aparentes o bien por no ajustarse a los
criterios sostenidos por esta Corte sin fundamento suficiente” . Concluy6 en este sentido el
Dr. Rosenkrantz que “ [I]as consideraciones anteriores tornan inoficioso el tratamiento del
agravio del apelante segun el cual tanto la determinacion como la justificacion de la pena

privativa de la libertad que le fuera impuesta carecié de debida fundamentacion” . Es decir,

Expediente SAC 2638018 - P&ag. 28/ 70 - N°Res. 50



tan ostensible es el agravio generado por la omision de consideracion de la violacion de la
garantia convencional del plazo razonable en el proceso seguido en contra del Dr.
Kammerath, que el Dr. Rosenkrantz considero inoficioso el tratamiento del agravio relativo a
la justificacion de la pena privativa de la libertad.A continuacion, el voto del Dr. Magueda,
ademas de reiterar y enfatizar detalladamente el agravio vinculado a la garantia del plazo
razonable, efectuéun acabado desarrollo, que para mejor proveer de S.S. transcribimos
parciamente, relativo ala determinacion y justificacion de la pena que merece consideracion.
En particular, respecto del agravio introducido por nuestro defendido relativo a la
convalidacion de la pena privativa de la libertad que le fuera impuesta argumentando que su
monto, que aparej6 su cumplimiento efectivo, carecio de debida fundamentacion tanto en lo
gue hace a su determinacion como también en lo que hace a su justificacion de cara al fin
constitucional de resocializacion de la pena (maxime ponderando que esta sancion constituye
la respuesta a la condena por un hecho que se habria cometido hace dos décadas por una
persona que reviste la calidad de primario), el Dr. Maqueda recordo el leading case
“Maldonado” y subray6 el mandato constitucional que esta en juego en el presente caso. Asi
lo expresd: “ Resulta claro que este agravio exigia especial consideracion por parte del a quo
teniendo en cuenta que, conforme se estableciera en “Maldonado” (Fallos. 328:4343) “el
mandato constitucional que ordena que toda pena privativa de la libertad esté dirigida
esencialmente a la reformay readaptacion social de los condenados (art. 5, inc. 6, CADH)
y que el tratamiento penitenciario se oriente a la reforma y readaptacion social de los
penados (art. 10, inc. 3°, PIDCP) exige que el sentenciante no se desentienda de los
posibles efectos de |a pena desde el punto de vista de la prevencion especial” y a que, en
“Garrone” (Fallos. 330:393), se considerd que la imposicion de una penaelevada a mas de
guince afos de cometido el delito debe ser precedida de una adecuada fundamentacion” (el
énfasis es nuestro). En tal sentido, luego de coincidir plenamente con el analisis del Dr.

Rosenkrantz en cuanto al agravio del “plazo razonable”, el Dr. Maqueda concluyo, en
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términos contundentes, que “ (...) en la medida que, conforme lo expuesto en los anteriores
considerandos, resulta descalificable el fundamento por €l que el a quo rechazo la afectacion
a la garantia de la duracion razonable del proceso, también pierde validez |o resuelto, como
derivacion de ello, con relacion al agravio vinculado a la pena respecto a este punto” . En
mayor detalle afirmd el Ministro de la Corte Suprema de Justicia de la Nacion, con relacion a
este extremo, que “...no puede dejar de advertirse que el planteo relativo a la omision de
ponderar el impacto de la demora en el juzgamiento de un hecho acaecido a casi dos décadas
en el monto punitivo fue también descartado por el a quo por entender que la duracion del
proceso solo resulta relevante para la decision relativa a la vigencia de la accion penal,
posicién que esta basada en una comprension inadecuada del alcance de la garantia de ser
juzgado en un plazo razonable conforme surge, mutatis mutandis, de o resuelto en Fallos:
342:584 (“ Espindola” ). Finalmente, en lo que hace ala proteccion de esta garantiaalaluz de
la jurisprudencia internacional en materia de proteccion de los derechos humanos, el Dr.
Maqueda cit6 justamente el precedente “Madero” (Fallos: 344:2559), que por su especial
autoridad en el presente caso fuerareferido en el acapite 111 del presente relativo alateoria de
la prevencion especial y acerca del concepto de resocializacion. Por razones de brevedad a
ello referimos, solo recordando la conclusion relativa a que tal como lo ha consagrado el
Tribunal Europeo de Derechos Humanos en la materia, en los casos concernientes a la
excesiva duracion de los procedimientos penales, tanto la discontinuidad del proceso,
dependiendo de la duracion del caso, como la reduccion del término de la pena privativade la
libertad efectuada expresamente en consideracion a esta demora, constituyen maneras validas
pararemediar la violacion de la garantia de duracion razonable del proceso. En estainstancia,
el andlisisrelativo ala duracion del proceso impone recordar, alaluz del principio acusatorio
—exhibiendo, adicionalmente, la ausencia de contradictorio entre la defensa 'y el Ministerio
Publico Fiscal al respecto—, que por Dictamen P NRO. 214 (fs. 2399/2401 vta.) con fecha 31

de marzo de 2016, el entonces Fiscal General de la Provincia de Cérdoba, Dr. Alejandro
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Moyano, expreso en el presente que “(...) transcurrié un plazo igual al maximo de la pena
sefialada para el delito de que se trata (negociacion incompatible con la funcion publica -CP,
art.265-) sin que haya existido un acto procesal valido que constituya secuela de juicio e
interrumpa el término de la prescripcion previstas en la reglamentacion legal correspondiente
(...)". Asimismo, el querellante particular constituido en el presente caso, la Municipalidad de
Cordaoba, adhirio oportunamente al dictamen del Fiscal General citado ut supra que considera
gue en el presente caso ha operado la prescripcion de la accion penal. Asi lo expreso el Dr.
Martin Cortes Olmedo en su caracter de director de Asuntos Judiciales de la Municipalidad de
Cordoba en abril de 2016. A modo de conclusion de este punto, cabe manifestar que sin
perjuicio delainvocacion efectuada por la mayoria dela Corte Suprema del art. 280 del
CPCCN, atravésde€llo el Tribunal no afirma ni niega el derecho. En dicho marco, los
votos analizados de los Dres. Rosenkrantz y Magueda que dan cuenta de la demora en el
juzgamiento y la arbitraria omision de consideracion de la finalidad de la pena, y los
dictamenes citados del Ministerio Publico Fiscal y del querellante particular reconociendo
expresamente la prescripcion —por transcurso de un plazo igual al maximo de la pena
sefialada para el delito— refuerzan el delicado roce del caso concreto con garantias
constitucionales, muy especialmente la garantia convencional del plazo razonable. Por
consiguiente, sin perjuicio de considerar que el analisis efectuado al respecto no configuralo
medular del objeto del presente, constituye, no obstante, por la singularidad del caso alaluz
de los antecedentes expuestos, una cuestion esencial a ser tenida en cuenta por S.S. en el
marco del principio de reserva penitenciario. Cabe poner de relieve —a fin de evitar
interpretaciones erréneas acerca del alcance de los fallos de la Corte Suprema— que la
desestimacion de un recurso extraordinario federal mediante la aplicacion de dicha norma
(art. 280del CPCCN) “ no importa confirmar ni afirmar la justicia o el acierto de la decision
recurrida” . En conclusion, lo que cabe extraer de un pronunciamiento fundado en el art 280

CPCC, es que €l recurso deducido no ha superado el examen de este Tribunal encaminado a
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seleccionar los casos en |os que entendera, segun las pautas establecidas al respecto en el
Cadigo Procesal Civil y Comercia de la Nacion38 conforme alas cuales la Corte Suprema de
Justicia de la Nacion, segun su sana discrecion, y con la solainvocacion de esta norma, podra
rechazar el recurso extraordinario, por falta de agravio federal suficiente o cuando las
cuestiones planteadas resultaren insustanciales o carentes de trascendencia. Este pedido no es
un recurso contra la denegatoria del recurso extraordinario federal por la CSIN en virtud el art
280 CPCCN; el objeto impugnado por el recurso no abarco la cuestion del cumplimiento
domiciliario de la condena ratificada por la sentencia del Tribunal Superior de Justiciade la
provincia de Cordoba, pues esa cuestion no fue motivo del recurso de casacion rechazado,
rechazo contra el que se interpuso el recurso extraordinario federal. Adviértase que no
repetimos aqui argumentos que fueran esgrimidos en el recurso, no pedimos aqui que se
modifique la cuantia de la pena impuesta, ni su cumplimiento efectivo. Solo pedimos, en esta
instancia, que la pena privativa de libertad impuesta el Dr. Kammerath se cumpla en su
domicilio, aspecto que ni el Superior Tribunal de Justicia de Cordoba ni la Corte Suprema
tuvieron bajo su competencia funcional, pues no fue motivo ni del recurso de casacion ni del
extraordinario que las abrieron, respectivamente. V. PATOLOGIAS DEL DR.
KAMMERATH. INFORMES DE MEDICOS EXPERTOS PRESENTADOS POR LA
DEFENSA. Con la previa aclaracion de que acompafiamos como prueba documental los
informes que detallaremos a continuacion, para un mejor abordaje préactico transcribiremos el
informe del médico de cabecera de nuestro defendido, Dr. Oscar Guillermo de Allende, en
tanto y en cuanto describe en detalle sus patologias y tratamientos y luego, en lo especifico,
los informes del especialista en diabetes, Jefe del servicio de Diabetologia del Hospital
Privado de Coérdoba, Dr. Santiago de Loredo, y el especialista en Medicina Interna,
Cardiologia Clinicay Cardiologia Intervencionista, Jefe del servicio de Cardiologia del
Sanatorio Allende, Dr. Eduardo Moreyra. De los citados informes resultan explicitos los

graves y elevados riesgos que conlleva la permanencia del Dr. Kammerath en el
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establecimiento carcelario en virtud de la sumatoria de patologias que padece, numerosas y
variadas por cierto, y la combinacion de tratamientos y sus respectivos efectos que, en su
conjunto, de acuerdo a los facultativos especializados en cada materia, exponen al Dr.
Kammerath a crisis de diversa naturaleza con probable desenlace fatal. V.I. INFORME
MEDICO GENERAL Y NECESIDAD DE CONTRALOR PERMANENTE POR
RIESGOS ELEVADOS DE SHOCK. Transcribimos, a continuacion, € informe médico del
Dr. Oscar Guillermo de Allende, DNI 11.745.453, MP 15575, médico clinico generalista.
“(...) 1. Diagnostico: antecedentes personales patol 6gicos En mi caracter de médico clinico,
atiendo al paciente desde el afio 1999 e informo por el presente que posee |os siguientes
antecedentes patol6gicos: hipertension arterial, diabetes mellitus tipo 11, alteracion en el
metabolismo de las lipoproteinas con Dislipemia (hipercolesterolemia e
hipertrigliceridemia), que sumados a su cuadro de obesidad, esteatosis hepética y estrés,
generan altas probabilidades de padecer cuadros agudos de descompensacion diabética,
infarto de miocardio y accidentes cerebro vasculares. Sumado a lo antedicho, padece alergia
alimentaria severa con graves antecedentes de episodios de edema de glotis en multiples
oportunidades. En determinados casos se logré identificar la causa, mientras que otra
circunstancia no fue determinada, debiendo medicarse con antihistaminicos y corticoides
endovenosos. Dicho cuadro clinico condujo a alteraciones respiratorias que han
comprometido su estado general, requiriendo tratamiento de urgencia. Presenta esteatosis
hepatica con cuadros de litiasis biliar y alteraciones en el hepatograma, gastritis
medicamentosa y cuadros dispépticos permanentes. Asimismo, segun surge del seguimiento y
monitoreo de salud del paciente desde €l inicio de su tratamiento y en vista de los resultados
de sus estudios, registra baja tolerancia al estrés, incluyendo numerosos episodios de
alteracion de su estado psico emocional, exacerbaciones y descompensaciones de su diabetes
mellitus tipo I, de su hipertension arterial, asi como también de sus valores lipidicos. Desde

el afo 2016 ha presentado cuadros de depresion, ansiedad, insomnio, euforia y astenia de
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manera permanente, lo cual ha desencadenado exacerbaciones de los valores de glucemia,
lipidos y cifras tensionales, tal como puede observarse en los informes de la Fundacion
Favaloro de fecha 16/09/2017, asi como en registros de consumo de medicamentos de su
cobertura de medicina OSDE, agravandose su condicion durante los ultimos afos,
coincidentes con sus episodios de estrés. El 11 de julio del 2019, ante la necesidad de
someterse a una colecistectomia, se le realizaron una serie de estudios pre quirurgicos, araiz
del pedido del cardidlogo tratante, Dr. Fernando José Alfonso. Conforme resulta de los
valores expresados en la p.2 del informe adjunto de la Clinica Sucre, la evaluacion pre
quirdrgica indico hipertension arterial sistolica y diastélica, glucemia elevada e hipertrofia
concéntrica del ventriculo izquierdo con dafio de 6rgano blanco. La sintomatologia descripta
en los parrafos anteriores ha aumentado progresivamente en los ultimos dos afios,
presentando dolores precordiales,taquicardia, episodios migrafiosos, conformando cuadros
de crisis hipertensivas. 2. Tratamiento de las patologias 2.1. Diabetes Mellitus tipo I
Padece Diabetes mellitus tipo 11 al menos desde el mes de julio del afio 2012. Ha registrado
picos de hiperglucemia en reiteradas oportunidades, precipitados y agravados ante cuadros
de estrés y alteraciones en la alimentacion. Su diabetes empeoré al sufrir tratamientos de
alergias alimentarias con corticoides. Por la evolucion de su enfermedad, comenzoé a ser
medicado en primer lugar con Metformina (1700 mg), a razdn de dos comprimidos diarios.
Posteriormente se agrego glimepirida (4mg) en dosis diarias, conforme surge del listado de
consumos de OSDE, p. 9., seccidn “ Detalle de Medicamentos Ambulatorios” (15/10/17,
03/01/18, 29/01/18, 28/02/18, 23/04/18, 07/06/18, 25/08/18, 03/12718, 11/02/19, 12/04/19,
06/07/19, 13/08/19). A principios del afo 2018, se agregaron 100 mg de Vidagliptina
(repartida en 2 tomas diarias de 50 mg). En la actualidad se encuentra medicado con:
Metformina y Sitagliptina (janumet), conforme indica el listado de consumos de OSDE
(30/09/19, 14/12/19, 29701/19, 27/06/20, 10/10/20, 04/02/21, 08/04/21, 17/06/21, 01/09/21).

2.2. Hipertension arterial. Presentd en numerosas oportunidades crisis hipertensivas con
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aumento de la presion sistélica y diastélica, con alto riesgo de padecer enfermedades
isquémicas debido al aumento de consumo de oxigeno del masculo miocéardico. La
hipertension arterial comenzo a tratarse a partir de enero del afio 2018, con enalapril a dosis
de 10 mg (dos veces por dia), elevandose a la dosis maxima (40mg por dia). Actualmente
contintia medicado con enalapril (lotrial o glioten), conforme al informe de OSDE (03/01/18,
29/01/18, 28/02/18, 23/04/18, 07/06/18, 25/08/18, 03/12/18, 06/07/18, 29/01/19, 27/06/19,
17/06/21, 01/09/21). En reiteradas oportunidades estos cuadros hipertensivos fueron
acompanados de dolor precordial, cefaleas intensas y sindromes vertiginosos. Asimismo, a
inicios del aflo 2021, comenzo a presentar dificultades en la visidn, con pérdida de
localizacién espacial, por 1o que se realizé un estudio de campo visual computado en €l
instituto de microcirugia ocular Cordoba, el 08/03/21. De conformidad con los resultados de
dichos estudios y segun el informe suscripto por el Dr. Esteban Medina, se registré en ambos
0jos agrandamiento y mancha ciega, siendo diagnoéstico de: cuadrantanopsia temporal. 2.3.
Alergias alimentarias En virtud de esta condicion, ha registrado en reiteradas oportunidades,
episodios de disnea paroxistica con rubicundez y sensacion de ahogo, correspondido con
“ Shock anafilactico” , producido por la ingesta de diversos alimentos como: frutas, verduras,
especias, hierbas, hongos, frutos secos, aditivos, conservantes, entre otros, sin poder
identificarse en multiples oportunidades |a etiologia de estos episodios. Estos cuadros son
tratados en forma inmediata con corticoides de alta potencia (dexametasona y betametasona)
y antihistaminicos (difenhidramina), sabiendo de los efectos controversiales que tienen los
corticoides en el cuadro diabético e hipertensivo de este paciente. 2.4. Litiasis biliar El dia
14/09/17 se le diagnosticé litiasis biliar/colelitiasis aguda manifestada a partir de una
descompensacién general, acompafiada de mareos, nauseas y vomitos. En dicha oportunidad
se lerealizd una ecografia de higado y vias biliares en la Fundacion Favaloro, observandose
una imagen litidsica movil de 18 mm, segun se observa en el informe del Dr. Juan Jose

Chalup, araiz del estudio realizo en dicha institucion. En virtud de esta patologia, ha tenido
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episodios agudos causados por colicos biliares, registrando dolores célicos intensos,
nauseas, vomitos, coluria y acolia. De conformidad con el informe de RMN realizado en
ConciCarpinella, en fecha 22/06/18, registro vesicula biliar edematizada con barro biliar en
su interior, imagenes de microlitiasis, y paredes engrosadas, con supresion grasa compatible
con edema y colecititis. Tal cuadro de litiasis biliar con colecistitis puede producir ruptura
de la vesicula, con compromiso del peritoneo (peritonitis aguda). En mayo del 2019 sufrié
una crisis con nauseas, vomito y un gran dolor en hipocondrio derecho, por lo cual se
sometio a una ecografia completa deabdomen el dia 27/05/19 en ConciCarpinella, cuyo
resultado concluyo6 la presencia de una imagen litiasica mencionada en los estudios
anteriores. A fin de tratar esta condicion, fue derivado a examenes pre quirurgicos realizados
el 11/06/19 en la Clinica Sucre, de conformidad con el pedido del Cardidlogo tratante (Dr.
Fernando Alfonso). No obstante, la evaluacion prequirurgica indico hipertension arterial
diastdlica y sistélica, como también glucemia elevada, conforme resulta de los valores
expresados en la p.2 del informe adjunto de la clinica Sucre. Asimismo, el Dr. Alfonso ordend
realizar un ecocardiograma doppler color, registrando una hipertrofia concéntrica del
ventriculo izquierdo, con disfuncion diastdlica, conforme surge de la p.2 del informe adjunto
de la citada institucion. 2.5. Dislipidemia (Hipercolesterolemia e Hipertrigliceridemia)
Registra antecedentes de dislipidemia, cuya combinacion con las patologias descritas
anteriormente agrava su riesgo de sufrir cardiopatias isquémicas, aterosclerosis
comprometido vasos sanguineos de suma importancia, accidente cerebro vascular, infarto
agudo de miocardio. A partir del afio 2012 se desencadend el desequilibrio lipidico del
paciente, seguin se observa en el informe de los estudios realizados en el Instituto Argentino
de diagnéstico y tratamiento, con fecha 27/07/12, que refleja elevados valores de
triglicéridos y glucemia. A partir de los resultados de los andlisis realizados en Fundacion
Favaloro con fecha del 14/09/17, su dislipidemia comenzo a ser tratada con Ciprofibratos

(fixeril) o con Acido Fenofibrico (Gadolip), acompafiados conOmecap 90 (1 comprimido
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diario), para controlar su hipercolesterolemia (conforme registro OSDE p.9: 15/10/17,
03/01/18, 23/04/18, 25/08/18, 12/10/19, 06/07/19, 13/08/19, 30/09/19, 29/01/20, 27/06/20,
10/10/20, 04/02/21, 08/04/21, 17/06/21, 01/09/21) 2.6. Gastritis medicamentosa La sumatoria
de medicamentos necesarios para tratar |as diversas patologias del paciente, han generado
un cuadro de gastritis medicamentosa, como asi también cuadros dispépticos per manentes.
Para su tratamiento, desde el afio 2018 se comenzd a administrar al paciente: domperidona,
bromazepan y simeticona (Eudon), adicionado a pantoprazol magnésico 40 mg (tecta 40),
segln consta en €l registro de OSDE, p.9: 29/01/18, 28/02/18, 23/04/18, 07/06/18, 25/08/18,
03/12/18, 29/01/19, 27/06/19, 17/06/21, 01/09/21) 2.7. Depresion, trastorno de ansiedad
generalizado, estrés A partir del afio 2012 se le comenzo a administrar Alprazolam (Alplax 1
mg), medicando su trastorno de ansiedad generalizado, y como terapia coadyuvante de
insomnio y estrés (segun registro adjunto de OSDE p.10-11). Posteriormente se indico al
paciente tratamiento complementario con clonazepam, para disminuir sus sintomas.
Presento, en reiteradas ocasiones, fuertes cuadros de cefaleas asociadas a su condicion
psicofisica y su cuadro hipertensivo. A este fin fue medicado con AcidoTolfenamico
(flocurrapid). 2.8. Esteatosis hepética Presenta esteatosis hepatica con alteraciones del
hepatograma, conforme obra en los informes de Conci Carpinella, a raiz de los estudios de
RMN de abdomen con contraste, con fecha del 22/06/18. La agudizacion de dicha patologia
se observa en la ecografia completa de abdomen con fecha 27/05/19. Esta patologia produce
en el paciente episodios dispépticos y gastricos repetitivos. Para su tratamiento, es de vital
importancia que mantenga una dieta hipograsa, como le fue indicado y tal como viene
cumpliendo en los dltimos afios. 2.9. Fibromialgia y dolencias fisicas agudas Esta medicado
con AINES y relajantes musculares (piridinol y mesilato) para tratar su cuadro de
fibromialgia y dolencias fisicas articulares, musculares; exacerbadas por padecer obesidad y
estrés. 2.10. Periodontitis avanzada De conformidad con el informe de la odont6loga

Naual Saleh, MP. 3037, padece un estado de periodontitis generalizada, de grado severo, en
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zonas de elementos 12,11,21,22 con abscesos periodontales por pérdida de masa Osea. 3.
Conclusion: De conformidad con los antecedentes y tratamientos expuestos, se trata de un
paciente con diabetes mellitus tipo I, hipertension arterial, obesidad marcada, alergias
alimentarias severas, litiasig/colelitiasis biliar, dislipidemia, esteatosis hepética, trastorno de
ansiedad generalizado, depresion y estrés. Lo mencionado de forma conjunta confluye a su
caracterizacion como paciente de alto riesgo, sujeto al padecimiento de ataques agudos de
cuadros isquémicos cardiacos y cerebrales, como también descompensacion de su diabetes,
con potenciales consecuencias irreversibles, incluso fatales. En virtud de la sumatoria de
patologias, su tratamiento no puede ser abordado de manera aislada, ya que requiere un
seguimiento periddico estricto de cada patologia y especialmente de los efectos secundarios
de la medicacion administrada, como asi también un control riguroso de los alimentos que
ingiere. Asimismo, por |os factores sefialados, debe someterse a permanentes controles de
laboratorio (glucemia, hepatograma, perfil lipidico, entre otros), electrocardiograma (por
dolores precordiales), control de cifras tensiones, y estricto control de su dieta
hipoglucémica, hipocaldrica, hiposodica e hipograsa (cuadro dispéptico). A los fines de
evitar los riesgos graves implicados en crisis vinculadas a las patologias antes descritas y la
sumatoria de sus tratamientos, debe encontrarse en un entorno sanitario adecuado a su
diagndstico y tratamientos, controlado con asistencia médica permanente, coordinada e
integral para abordar sus patologias y efectos secundarios de los tratamientos en forma
inmediata. Sin embargo, aun sujetandose a las restricciones y controles descritos en el
parrafo anterior, presenta una alta exposicion a crisis en sus diversas patologias incluso en
ambientes controlados, tal como ha sucedido en diversasocasiones en |los ultimos afios. A
saber, por su diabetes, hipertension arterial, dislipemia, obesidad y estrés, presenta altos
riesgos de padecer crisis isquémicas, cardiovasculares y/o cerebrales. En virtud de su
alergia alimentaria severa, se encuentra altamente expuesto a padecer shock anafilactico

con edema de glotis e insuficiencia respiratoria aguda. Por su litiasis biliar presenta alto
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riesgo de colecistitis y posterior peritonitis. Por ello, en virtud de su condicion de alto
riesgo, es esencial que tenga acceso inmediato y sin demora a atencion médica de
emergencia en horarios de atencion de 24 horas, particularmente para contener, revertir
y/o sobrevivir crisis isquémicas, peritonitis por enclavamiento de litiasis mévil en la
vesicula, descompensaciones de diabetes por uso de corticoides para controlar reacciones
alérgicas y dificultades respiratorias por edema de glotis que ponen en peligro su vida,
entre otros riesgos latentes que fueran descriptos anteriormente”. V.I1. INFORME DE
ESPECIALISTA EN DIABETES Y RIESGOS LATENTES PRODUCTO DE LA
MISMA EN CONTEXTO DE ENCIERRO. A continuacion, transcribimos el informe
meédico del Dr. Santiago De Loredo, DNI 28.651.483, MP, 32.862, especialista en Medicina
interna MP 18.099, Experto en diabetes MP 193." El paciente de 60 afios de edad presenta
Diabetes tipo 2 desde el afio 2012Ademas tiene un Sindrome metabdlico desde el afio 2012 al
menos segun los analisis clinicos y biofisicos. (dislipemia, glucemia elevada,
hipertrigliceridemia, obesidad central, Hipertension Arterial) Presenta también Esteato
Hepatitis No Alcohdlica (EHNA) con aumento de enzimas hepaticas e infiltracion grasa del
higado, segun el informe de ConciCarpinella de ecografia completa de abdomen del 27/5/19,
con un importante riesgo de cirrosis hepatica (hasta un 30% de los casos) por este motivo y
cancer hepatico. Tiene una Dislipemia mixta, con aumento de colesterol LDL (colesterol
malo) fuera de objetivos y una Hipertrigliceridemia descontrolada. Tiene ademas
Hipertension Arterial descontrolada, con aumento del espesor del ventriculo izquierdo como
dafno de 6rgano blanco. Presenta segun informes médicos hiperuricemia e hipotiroidismo
subclinico. Todo este cuadro cardio-metabdlico configura, segun guias nacionales de la
sociedad argentina de cardiologia (SAC) y la sociedad argentina de diabetes (SAD), un
paciente de MUY alto riesgo de eventos cardiovasculares mayores, como o son Infarto
agudo de Miocardio y accidente cerebrovascular. Es fundamental para controlar este cuadro

y disminuir sus riesgos inminentes de eventos cardiovasculares mayores que el paciente
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cuente con un estricto control de su diabetes, su hipertension arterial, su dislipemia y
demasfactores de riesgo con un cuidado médico intensivo, un plan de alimentacion adecuado
y acorde a sus patologias y tener acceso médico a centro de alta complejidad de manera
inmediata ya que puede descompensarse en muy corto tiempo. Respecto de su diabetes, esta
medicado con tres drogas (metformina, sitagliptina y glimepiride) a dosis plenas. De
continuar su mal control glucémico esta indicado utilizar Insulinoterapia para evitar
descompensaciones agudas, utilizando insulinas de aplicacion subcutanea entre una y tres
veces al dia. Debe realizar al menos 2 a 3 controles glucémicos diarios y debe contar con
una alimentacion equilibrada y ordenada ya que la medicacién puede producir
hipoglucemias severas en caso que no se cumplan los controles arriba mencionados, |levando
esto a una situacion de maxima gravedad con riesgo de muerte y dafio cerebral agudo
irreversible. Toda situacion de estrés agudo, de necesidad de corticoides por alergias o
retraso/omision de alimentacion adecuada puede producir eventos glucémicos de muy alta
gravedad que necesitan atencion médica urgente y potencialmente de dafio cardio-cerebro-
vascular irreversible. Es por todos estos motivos que se recomienda que el paciente deba
encontrarse en un ambiente sanitario acorde a su condicion médica, controlado con
asistencia y acceso médico permanente, para poder abordar sus patologias y efectos
secundarios de los tratamientos en forma segura, eficaz y sobre todo oportuna en el tiempo
" . V.II1.INFORME DE ESPECIALISTA EN CARDIOLOGIA CLINICA Y RIESGOS
CARDIOVASCULARES ELEVADOS. Asimismo, transcribimos el informe médico
elaborado por el Dr. Eduardo Moreyra, DNI 16.230.217, MP 19551, médico cirujano
especialistaen cardiologiaclinicay cardiologiaintervencionista. “ En mi carécter de perito de
parte y atento a los antecedentes médicos del S. German Luis Kammerath, descriptos en la
minuciosa historia clinica aportada por el Dr. Oscar Guillermo de Allende, realizo €l
siguiente informe como experto en cardiologia. El paciente tiene 60 afios y antecedentes de

obesidad, estrés, depresion, sindrome metabdlico, diabetes tipo 11, dislipidemia mixta,
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esteastosis hepatica, e hipertension arterial con maltiples crisis hipertensivas. La presencia
de hipertrofia ventricular izquierda documentada con ecocardiografia, sugiere que su
hipertension arterial no estd adecuadamente controlada. Esta combinacion de patologias o
coloca, segun la Guia Argentina y Norte Americana de prevencion en una categoria de
riesgo cardiovascular elevado de sufrir un evento cardiovascular en el futuro. Para
prevenir un evento cardiovascular es necesario un seguimiento médico integrado y regular
gue asegure un control concienzudo de la diabetes, un control estricto de la hipertension
arterial y un control mas agresivo de sudislipidemia para lograr las metas establecidas por
las guias internacionales de dislipidemias. Debido a su elevado riesgo de sufrir
descompensaciones hiper o hipoglucémicas, crisis hipertensivas, infarto de miocardio y
accidente cerebrovascular es importante que cuente con acceso a una rapida atencion
médica las 24 horasy la posibilidad de una pronta derivacién a centros asistenciales de alta
complegjidad”. Los citados informes fundan, cientificamente, la necesidad de realizar una
evaluacion integral por parte del cuerpo médico forense del servicio penitenciario, respecto
del control a que debe someterse y tratamientos que debe observar nuestro defendido, por un
lado, y, por €l otro, si el mismo puede ser llevado a cabo en un contexto de encierro. Desde
otra arista, consideramos importante, més alla la evaluacion integral de rigor al momento del
petitorio, se solicite al servicio penitenciario latotalidad de las mediciones y/o evaluaciones
realizadas respectos de |los valores arrojados desde el momento del ingreso del Dr.
Kammerath a establecimiento penitenciario, los cuales constan en su legajo. VI.ALGUNAS
CONSIDERACIONES EN PARTICULAR Y DE LA INEXISTENCIA DE RIESGO
PROCESAL EN EL CASO CONCRETO. A) Aun sin estar sujeto a prohibicion de salida
del pais, el Dr. Kammerath informé ala jurisdiccion que o tenia a su disposicion alo largo
del proceso, todos 'y cada uno de los vigjes realizados sin tener obligacion procesal respecto
de este extremo. B) Minutos después de la notificacion a sus letrados respecto del rechazo del

Recurso Extraordinario por aplicacion del art. 280 CPCCN, el Dr. Kammerath realiz6 4
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|lamadas personalmente al Poder Judicial de la Provincia de Cérdoba a fin de ponerse a
disposicion y estar a derecho, no pudiendo entablar contacto, conforme resulta de la
constancia acompariada emitida por Movistar. C) La CSIN, con fecha 28 de octubre de 2021,
en los autos “Vidal, Matias Fernando Cristobal y otros s/infraccion ley 24.769 (expte. CPE
601/2016/CS1), en una sentencia donde se expidi6 respecto del limite de la condicion objetiva
de punibilidad del régimen penal tributario (ley. 27.430), realizé una consideracion
interesante respecto del alcance del art. 280 CPCCN involucrado en el presente y sostiene: “
...que la desestimacion de un recurso extraordinario mediante la aplicacién de dicha norma
no importa confirmar ni afirmar la justicia o el acierto de la decision recurrida(...)” . Ello
implica que el Unico pronunciamiento sobre la cuestion de fondo en el presente es en el
sentido de violacion a la duracion razonable del proceso y la carencia de finalidad de la
imposicion de pena, de conformidad con los votos de los Dres. Rosenkrantz y Magueda,
transcriptos ut supra.D) La prescripcion fue, tal como declard publicamente la Sra. Fiscal de
Camara actuante, un “fantasma contra el que hubo que luchar” con lo cual aqui advertimosla
intima ligazdén con la violacion del plazo razonable del proceso. En efecto, a lo largo del
periplo procesal de 21 afos que ha atravesado nuestro defendido, se fueron realizando -
conforme surge de las actuaciones- actos forzados desnaturalizados procesalmente, alos fines
de que la causa no prescriba. E) El entonces Fiscal General, Dr. Alejandro Moyano, como
maximo titular de la accion penal publica, en el marco de los principios de dependencia
jerarquica y unidad de actuacion del Ministerio Publico Fiscal (Articulo 171 de la
Constitucion de la provincia de Cordobay Ley 7826), a momento de dictaminar respecto de
la extincion de la accion con motivo del recurso de casacion presentado oportunamente,
manifestod que la misma se encontraba prescripta, criterio al que adhirio la Municipalidad de
Cordoba en su caracter de querellante particular. F) Con independencia del tipo penal de
negociaciones incompatibles con el gercicio de lafuncion publica, corresponde enfatizar que,

conforme consta en el expediente, no solo nuestrodefendido nunca se enriquecio ni generé
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perjuicio alguno al erario publico, sino que ademas el contrato fue considerado beneficioso
para la Municipalidad de Cordoba. No es menor ademas destacar que la empresa elegida fue
la que presentd la “ oferta mas conveniente”, y que alavez se le pidié una mejora de precios,
todo lo cual consta en el presente expediente. G) Conforme resulta de las constancias de la
causa, el Dr. Kammerath don6 el 100% de los gastos reservados a los que tenia derecho
durante su mandato como Vicegobernador de la Provincia de Cérdoba, destinando dichos
fondos a diversas entidades educativas, bibliotecas populares y fundaciones, por un monto
total de $54.322,6041. A su vez, al asumir como Intendente de la Ciudad de Cordoba dispuso,
mediante Decreto N°237/1- “A”- 99, ladonacién del 20 % de su sueldo durante la vigencia de
su mandato, asignando dichas sumas al Fondo Consejo Municipal para Personas con
Capacidad Diferente. Resulta oportuno aclarar que los montos donados por € Dr. Kammerath
exceden ampliamente los montos de |a contratacion por la cual fue condenado ($5.500 por
mes, mas $7.500 por la instalacion, por un total de $29.500, todo lo cual obra en las
constancias de la causa). Esta conducta evidencia laincompatibilidad de su accionar con toda
intencion de enriquecimiento. H) En €l juicio oral, la Fiscal de Camara utilizé como prueba
incriminante ante el jurado popular el procesamiento de nuestro defendido en la Justicia
Federal de Buenos Aires, afirmando entre otras cosas que “(...) [ €] sta forma de manejarse en
el Estado, no era nueva, la traia de antes. Ya estaban denunciados, SchorLandman, Cima,
entre otros(...)” 42 -el resaltado nos pertenece-. En esta causa el Dr. Kammerath fue
sobreseido en el mes marzo de 2021 por falta de accidn43, junto al resto de los acusados que
la Fiscal menciond, lo cual no puede dejar de ponderarse en esta instancia en virtud de la
valoracion oportunamente efectuada en perjuicio de nuestro defendido. VII.
OFRECIMIENTO DE DOCUMENTAL Se ofrece y acompafa la siguiente documental a
fin de facilitar a S.S la constatacion de las referencias efectuadas en el presente:

1. Informe del Dr. Oscar Guillermo de Allende, DNI 11.745.453, MP 15575, Médico clinico

generaista.
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2. Curriculumvitae del Dr. De Allende.

3. Informe del Dr. Santiago de Loredo, DNI 28.651.483, MP, 32.862, Especialista en
medicina interna MP 18.099, Experto en diabetes MP 193, Jefe del servicio de Diabetologia
del Hospital Privado de Cordoba.

4. Curriculumvitae del Dr. De Loredo.

5. Informe del Dr. Eduardo Moreyra, DNI 16.230.217, MP 19551, Médico cirujano
especialista en cardiologia clinica y cardiologia intervencionista, Jefe del servicio de
Cardiologia del Sanatorio Allende.

6. Curriculumvitae del Dr. Moreyra.

7. Originales de | os siguientes antecedentes médicos del Dr. Kammerath:

7.1. Estudios efectuados en el Instituto Argentino de Diagndstico y Tratamiento S.A.
(“IADT") en fecha 27/07/2012, incluyendo hemograma, eritrosedimentacién, glucemia,
creatinina en sangre, HDL -colesterol, LDL-colesterol, triglicéridos, uricemia, hepatograma,
proteinograma en suero, tirotrofina (TSH), tiroxina total (T4), triyodotironina (T3) y ecografia
abdominal.

7.2. Estudios efectuados en Fundacion Favaloro en fecha 14/09/2017, incluyendo hemograma,
TSH Ultrasensible (tirotrofina), PSA (antigeno prostético), VDRL, glucemia,creatininemia,
hepatograma, HDL colesterol, LDL colesterol, triglicéridos, uricemia, orina completa,
ecografia completa de abdomen, ecocardiograma doppler color y ergometria.

7.3. Informe de OSDE de fecha 1 de noviembre de 2021 incluyendo las prestaciones recibidas
por el Dr. Kammerath a partir del dia 06/05/1999 y hasta el dia 01/11/2021 (registros
informéticos).

7.4. Informe de resonancia magnética nuclear (R.M.N) de abdomen con contraste efectuada
en ConciCarpinella, de fecha 22/06/2018.

7.5. Informe de ecografia completa de abdomen efectuada en ConciCarpinella, de fecha

27/05/2019.
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7.6. Historial clinico del Dr. Kammerath emitido por Clinica Sucre S.R.L., incluyendo
consultas médicas, evaluaciones del Servicio de Cardiologiay estudios efectuados entre el
19/06/2018 y el 24/07/2021.

7.7. Informe campo visual computado e informe de tomografia de coherencia optica
efectuados en el Instituto de Microcirugia Ocular Cordoba (IMOC), de fecha 08/03/2021.
7.8. Informe emitido por la Dra. Naual Saleh, odontdloga M.P. 3037, de fecha 02/11/2021.

8. Constancia de Ilamados efectuados el dia 28 de octubre de 2021 al numero de teléfono
0351-4266800 (Poder Judicial de la provincia de Cordoba) desde el celular personal y laboral
del Dr. Kammerath, emitida por la compafia Telefénica Mdéviles Argentina S.A.
(“Movistar”). VII1. CONCLUSION A modo de colofén, entendemos que, considerando la
singularidad del caso de marrasy de la situacion particular de nuestro defendido, luego de un
periplo procesal angustiante de 21 afos, el cambio de modalidad de cumplimiento de la
gjecucion de la pena por razones convencionales de indole supralegal, asi como también por
el altisimo riesgo parala salud del Dr. Kammerath permaneciendo en prision, se erige como
la solucion mas justay verdadera dentro del revuelto mar procesal por el que hatenido que, a
duras penas, nadar durante mas de un tercio de su vida. El domicilio ofrecido para el
cumplimiento de la prision domiciliaria es Celso Barrios 1502, Barrio Country Jockey Club,
manzana 35 lote 8, y la tutora seria su conyuge, la Sra. Luz CapdevilaD.N.I. 17.051.494. Es
de ello que solicitamos a S.S. por imperio del art. 32 inc. A de la Ley 24.660, previa
evaluacion conforme informes del servicio penitenciario (y mediciones efectuadas hasta el
momento), la prision domiciliaria de nuestro defendido por razones de salud, asi como
también por la sencilla, concretay real razén de que el Dr. Kammerath ya se haresocializado
con creces y lamodalidad de cumplimiento efectivo se torna estéril e innecesaria en orden a
respetar lafinalidad de la pena. Ello constituye, estamos convencidos, 1o justo y lo verdadero
en la solucién de esta causa...”. Que se acompafia la documentacién que se menciona.

V. Que con fecha 03.12.2021 este Juzgado ordend la realizacion de un Informe M édico
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Pericial a los efectos de determinar si el interno GERMAN LUIS KAMMERATH
GORDILLO, conforme la/s patologia/s que padece, puede permanecer alojado en un
establecimiento penitenciario tratando adecuadamente su enfermedad y no correspondiere su
alojamiento en un establecimiento hospitalario. Que atal efecto, la defensa técnica desiste de
la facultad de proponer perito de control (conf. art. 237 del CPP).

V. Habiéndose efectuado |la pericia médica ordenada segun los puntos precedentemente
expresados, por parte de los peritos forenses, Dr. Moisés Dib (Jefe del Departamento de
Medicina Forense) y el Dr. Edgardo Claudio Paredes (médico forense), seindica: “ ...El dia
28 de diciembre se procedi6 a realizar examen fisico y lectura de la documental médica del
sefior Luis German Kammerath |legando a las siguiente conclusiones. Dicho examen se
realiza a la hora estipulada con fiscalia. No se hicieron presentes peritos de partes.
ANTECEDENTES PATOLOGICOS. Paciente refiere antecedentes de: Hipertension
arterial con hipertrofia de ventriculo izquierdo.Diabetes Mellitus tipo 2.Dislipemia,
colesterinemia y trigliceridemia. Obesidad. Esteatosis hepatica con litiasis
biliar.Estrés.Alergia a la remolacha, hongos, frutas y alimentos con semillas. Describe
episodios de shock anafilactico.Refiere estar medicado con: Metformina cada 12
horas.Sitagliptina cada 24 horas.Enalapril cada 12 horas.Ciprofibratos, Ac Fenofibrico y
Omecap 90.Clonazepam.Refiere estar vacunado para COVID 19. EXAMEN FISICO:
Ingresa al consultorio caminando por sus propios medios. EI examen se encuentra
compensado hemodinamicamente, tension arterial 140/60. Pulsos normales. Frecuencia
cardiaca normal. Frecuencia respiratoria normal. Afebril. Aparato respiratorio: buena entrada
bilateral de aire sin signos de foco. Aparato cardiovascular: ruidos cardiacos normales, sin
soplos ni ruidos sobre agregados. Sistema nervioso central: lUcido, reactivo, ubicado en
tiempo y espacio, sin foco neuroldgicos. Abdomen: ruidos presentes, catarsis positiva, sin
dolor. CONSIDERACIONES MEDICOLEGALES: En base a lo referido, el Sr LUIS
GERMAN KAMMERATH, tiene antecedentes de padecer Diabetes Mellitus tipo 2, obesidad,
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hipertrofia ventricular izquierda, hipertension arterial, Esteatosis hepética, litiasis biliar,
dislipemiay alergia alimentaria, para las cuales se encuentra correctamente medicado y
asistido en €l lugar de detencion. EI mismo refiere control de glucemiay tension arterial en el
nosocomio carcelario. Al momento de la presente valoracion, estar alojado en establecimiento
carcelario no impide el adecuado tratamiento y el control de la evolucién de sus patologias
por lo que puede permanecer alojado en su lugar de detencion.

Si bien el Sr Kammerath se encuentra dentro del grupo de riesgo, respecto a la situacion
particular de los internos en relacion al COVID-19, cabe opinar que dicha situacion no esta
contemplada en |os requerimientos médicos de laley de prisién domiciliaria. En las Unidades
Penitenciarias se vienen tomando |os recaudos destinados a contener €l avance de la pandemia
y asistir de manera oportunay correcta a los individuos que pudieran estar infectados por lo
gue se sugiere tener en cuenta lo que plantee el Ministerio de Salud respecto a este grupo de
personas que estan en situacion de aislamiento social en unidades penitenciarias y las
recomendaciones especificas que oportunamente se consideren a los efectos de poder tomar
resoluciones colectivas que contemplen la evolucion de la epidemia y las situaciones
particulares de los internos. Solicitamos los medios para que el sefior Kammerath sea
valorado por nutricionista del servicio penitenciario por su patologia de alergia alimentariay
sugerimos a médicos de cabecera dar turno para €l tratamiento quirdrgico de lalitiasis biliar
VI. Que con fecha 04.02.2022 se dispuso en la causa de marras que las autoridades del
Servicio Penitenciario para que el interno GERMAN LUISKAMMERATH GORDILLO sea
valorado por un nutricionista del Servicio Penitenciario por su patologia de alergia
alimentaria; y a fin que el area médica del Complejo Carcelario gestione un turno para el
tratamiento quirdrgico de lalitiasis biliar del interno; informando la Division Sanidad del
Servicio Penitenciario:” ...Interno de 61 afios que refiere antecedente de litiasis vesicular con

indicacion de colecistectomia hace 3 afios atras, que por condiciones propias el interno al no
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encontrarse clinicamente compensado y posteriormente a la pandemia no realizé dicha
indicacion, al momento refiere no haber vuelto a repetir episodios y se encuentra
compensado clinicamente y con resultados de laboratorios dentro de parametros normales.
Se le indica que por intermedio de familiares con uso de datos de Obra Social con la que
cuenta, (ya que en hospitales publicos al tener obra social no se conseguira turno) procesa a
conseguir el mismo con médico tratante en su centro de referencia y notifique
fehacientemente a! Juzgado, para proceder al traslado del mismo al tumo asignado para
control e indicaciones que correspondan...” .

VI1I. Que corridavistaa Sr. Fiscal de Ejecucion, Dr. Martin Berger, luego de analizar todos
los antecedentes obrantes en autos, manifesto que: “ ...Previo a expedirme es dable aclarar
gue la concesion de la prision domiciliaria es una facultad del 6érgano judicial y no un
imperativo legal (art. 10 CP y 32 Ley 24.660, conforme redaccion Ley 26.472) en
consecuencia, considero que la decision que se adopte debe fundarse en dos pilares basicos:
el primero, que € arresto domiciliario asegure debidamente el fin perseguido al ordenarse la
detencion (en €l caso de la prision preventiva, neutralizar |os riesgos procesal es constatados)
y €l segundo, que se preserven |os objetivos buscados por la ley al establecer el arresto
domiciliario, esto es, impedir que la privacion de la libertad se muestre especialmente
aflictiva y que resulte configurativa de un trato cruel, inhumano y degradante en razon de
tornar imposible la recuperacion o el tratamiento médico adecuado del interno enfermo en
un centro carcelario (art. 32 inc. a Ley 24660). Por otra parte, nuestro maximo Tribunal
expreso en reiterados fallos que el arresto domiciliario no configura un derecho subjetivo
del interno, sino que setrata de una facultad del 6rgano jurisdiccional interviniente. En este
contexto manifesto que: “La prision domiciliaria no constituye un cese de la pena impuesta ni
Su suspension, sino como claramente surge de su nombre 'y de su ubicacién en la legislacion,
se trata de una alternativa para situaciones especiales en las que los muros de la carcel son

sustituidos por un encierro en el domicilio fijado bajo el cuidado de otra persona o
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institucion. Resulta en definitiva una atenuada modalidad de ejecucién del encierro que
implica la pena privativa de libertad (...) La decision de otorgar la prisién domiciliaria es
una facultad discrecional del 6rgano jurisdiccional. ES que, aln en los casos previstos por la
ley, puede limitarse la procedencia del beneficio cuando existan determinadas circunstancias
gue anulen la falta de necesidad del encerramiento que prima facie se deriva de la
comprobacion de la hipotesis legal; de lo contrario no se entenderia por qué el legislador
prefirio el término “ podra” en vez del “ deberd”...” (T.S.J., Sala Penal, S. n° 184,
02/07/2013, “ LEYES, Placido Domingo s/ejecucion de pena privativa de la libertad -Recurso
de Casacion” ).Ademas, ha sostenido que “ ...Ia enfermedad no habilita per se el encierro
domiciliario, sino que la ley autoriza esta excepcional modalidad en aquellos casos en que a
la afeccion de la salud se suma un plus, consistente en la obstaculizacion del adecuado
tratamiento e inviabilidad del alojamiento en un establecimiento hospitalario...” (TSJ, Sala
Penal, "Rocha”, S. n° 311, 24/11/2009; “ Juarez’ , S. n° 95, 4/8/2010; entre otros). Basandose
en las conclusiones de la pericia médica —en especial, lo relativo a que el paciente puede
permanecer alojado en el complejo penitenciario en que se encuentra y que no requiere
internacion provisoria en un establecimiento sanitario, pudiendo ser asistido por € Servicio
Médico de la penitenciaria-, el S. representante del Ministerio Publico estima que seria
improcedente la aplicacion del instituto de la prisién domiciliaria, por no encontrarse €l
referido interno incurso en la hipotesis prevista en el art. 32 inc. “a” dela Ley Nacional
24.660 modificada por la ley 26.472, puesto que la norma requiere que, para que sea
procedente el beneficio, el interno debe presentar una enfermedad cuya recuperacion o
tratamiento no pueda ser adecuadamente tratada en un establecimiento penitenciario y no
correspondiere su alojamiento en un establecimiento hospitalario. La prision domiciliaria es
una de las alternativas para situaciones especiales que —unto con la prisién discontinua, la
semidetencion (art. 35y ss. ley nacional n° 24.660) y los trabajos para la comunidad (art. 50

ley nacional n° 24.660), prevé el ordenamiento juridico argentino en relacion con la
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gjecucion de la pena privativa de la libertad.Hasta el 20/01/2009, cuando la ley nacional n®
26.472 modifico la regulacion del instituto juridico prevista por el ordenamiento juridico
argentino, podia afirmarse que todas las hipotesis de procedencia de la prision domiciliaria
por entonces admitidas encontraban su fundamento en el principio de humanidad en la
gjecucion de las penas privativas de la libertad, consagrado por la parte final del articulo 18
de la Constitucion Nacional argentina -ya desde su version original de 1853-, en cuanto
establece: “ Las carceles de la Nacion seran sanas y limpias, para seguridad y no para
castigo de los reos detenidos en ellas, y toda medida que a pretexto de precaucion conduzca a
mortificarlos mas alla de lo que aquélla exija, haréa responsable al juez que la autorice” .

Como explica NUNEZ, €l objeto de dicha clausula, que introduce una trascendental pauta de
politica penitenciaria de jerarquia constitucional, es“ ...proscribir toda medida de crueldad
0 excesivo rigor que pudiera emplearse contra los presos mientras permanezcan en las
celdas. El castigo para el encarcelado —afade €l jurista- no debe ser otro que la pena misma
con arreglo a su propia manera de ser legal. Las carceles en si mismas —concluye- por sus
condiciones materiales, higiénicas y de salubridad, no deben agravar el mal inherente a la
pena, ni las autoridades gjecutarlas en forma que aumenten ese mal” (v. RICARDO C.
NUNEZ, Derecho penal argentino, Buenos Aires, Editorial Bibliogréafica Argentina, 1960, t.
I1, p. 361).De alli que la doctrina juridica, escrutando los enunciados juridicos de base que
brindaban el articulo 10 del Codigo Penal (ley nacional n°® 11.179) y €l articulo 33 dela ley
nacional n°® 24.660, aseverara, con razon, que la prisién domiciliaria se dirigia “ ...a evitar
gue la ejecucion de la pena privativa de libertad, tenga un contenido aflictivo
particularmente intenso, derivado de la especialisima situacion en la que se encuentra el
interno que pueda beneficiarse con esta alternativa” (cfr. JOSE DANIEL CESANO, Estudios
de Derecho Penitenciario, Ediar, Buenos Aires, 2003, p. 131).Con la sancion de la citada ley
nacional n° 26.472, este estado de cosas se ha modificado. Ello es asi, puesto que tal conjunto

normativo ha ampliado los supuestos de procedencia de la prisién domiciliaria y, por via de
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tal extension, ha multiplicado los fundamentos que sustentan el arresto domiciliario. En
efecto, a la fecha, por virtud de la ley nacional n® 26.472, la prisién domiciliaria podra ser
otorgada: a) Al interno enfermo cuando la privacion de la libertad en el establecimiento
carcelario leimpida recuperarse o tratar adecuadamente su dolencia y no correspondiere su
alojamiento en un establecimiento hospitalario; b) Al interno que padezca una enfermedad
incurable en periodo terminal. Que la directriz del trato humanitario en la gjecucion de la
pena“...tiene en el ambito de la Republica expresa consagracion normativa (C.N., art. 75 inc.
22; Declaracion Americana de los Derechos del Hombre, XXV ; Convencion Americana sobre
los Derechos Humanos -Pacto de San José de Costa Rica-, art. 5, 2; Pacto Internacional de los
Derechos Civiles y Paliticos, art. 10 ; Convencion contra la Torturay Otros Tratos o Penas
Crueles, Inhumanos o Degradantes -A.G., ONU, 10/12/84, Considerandos)” (T.S. de
Cordoba, Sent. n° 56, 22/6/2000, “Pompas’).Lo que elordenamiento juridico pretende es, en
suma, impedir que la privacion de la libertad se muestre especialmente aflictiva y que resulte
configurativa de un trato cruel, inhumano y degradante en razon de tornar imposible la
recuperacion o el tratamiento médico adecuado del condenado enfermo que purga su pena en
un centro carcelario.Sobre la base de esto, es claro que las disposiciones legales del
articulo 32, inciso a, ley nacional n° 24.660, y 10, inciso a, C.P. receptan y, en algun sentido,
reglamentan el aludido principio constitucional del trato humanitario del encierro
carcelario. Teniendo en cuenta finalmente que, en los “ Principios y Buenas Practicas sobre
la Proteccion de las Personas Privadas de Libertad en las Américas’ (Resolucion 1/08), la
Comision Interamericana de Derechos Humanos de la Organizacion de los Estados
Americanos (O.E.A.), establece: “ Toda persona privada de libertad que esté sujeta a la
jurisdiccion de cualquiera de los Estados Miembros de la Organizacion de los Estados
Americanos sera tratada humanamente, con irrestricto respeto a su dignidad inherente, a sus
derechos y garantias fundamentales, y con estricto apego a |os instrumentos internacional es

sobre derechos humanos. En particular, y tomando en cuenta la posicion especial de garante
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de los Estados frente a las personas privadas de libertad, se les respetard y garantizara su
vida e integridad personal, y se aseguraran condiciones minimas que sean compatibles con
su dignidad” . Se trata, de una circunstancia factica que puedo tener por suficientemente
acreditada en el legajo. Ahora bien, no es esto suficiente para tornar operativas las reglas
legales que contemplan este supuesto de prision domiciliaria, toda vez que conforme se
desprende del claro tenor gramatical de la norma, esta alternativa especial podré ser
dispuesta cuando la privacion de la libertad en el establecimiento carcelario le impida al
recluso recuperarse o tratar adecuadamente su dolencia, circunstancia que, en mi opinion,
no se da en el supuesto de autos, toda vez que el . Jefe del Departamento de Medicina
Forense del Poder Judicial dictamina categéricamente que la situacion médica del Sr.
Kammerath Gordillo es pasible de ser tratada estando el nombrado privado de libertad,
puesto que no presenta enfermedad que no pueda ser atendida en la carcel y no requiere de
internacion. De esta primera prueba, entonces, es posible concluir que la dolencia del citado
recluso puede ser tratada adecuadamente en la unidad carcelaria. Como es facil advertir,
estos elementos de prueba son irrefutables a la hora de acreditar que el diagndstico que
presenta puede ser tratado en forma apropiada sin hacer cesar su alojamiento en el
Complejo Carcelario n° 1 de la provincia. Ello es asi, por cierto, sin perjuicio de la
intervencion complementaria de nosocomios publicos o privados del medio libre, que
oportunamente se habra de autorizar cuando asi |o recomienden |os profesionales médicos
gue atienden |la patologia del interno Kammerath Gordillo. En razon de todo lo expuesto, en
opinion de este representante del Ministerio Publico Fiscal, el derecho a la salud
argumentado por el interno German Luis Kammerath, se encuentra—alafecha- plenamente
garantizado, en consecuencia no corresponde hacer lugar ala solicitud de prisién domiciliaria
formulada por €l interno (arts. 32, inc. a, ley nacional n° 24.660, y 10, inc. a, C.P., "acontrario
sensu™), debiendo ordenarse a la administracion penitenciaria que continde con los controles

periodicos de la patol ogia que padece, conforme a las pautas diagnésticas pertinentes...” .
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X. Por su parte, la defensa técnica del interno Kammerath, al evacuar 1a vista, manifestaron:

“ ... Eduardo F. Gbmez Caminos, abogado defensor del Sr. German Kammerath con el
patrocinio letrado del Dr. Dario Vezzaro, por la participacion acordada en autos caratul ados:
"KAMMERATH GORDILLO, GERMAN LUIS - CPO. DE EJECUCION DE PENA
PRIVATIVA DE LIBERTAD", ante S.S. respetuosamente comparezco y digo: Que con fecha 7
de febrero del corriente mesy afno, el agente fiscal evacud la vista corrida por S.S. respecto
del petitorio de prisién domiciliaria esgrimido por esta defensa, nétese que €l principal motivo
por €l cual entendemos corresponde la concesion del beneficio de la prision domiciliariaa Sr.
German Kammerath, finca en la dilacion entre el comienzo del proceso y su finalizacion con
la consecuente g ecucion de la pena, entre dichos extremos transcurrieron 21 afos, tornandose
razonable el cambio en |la modalidad de |a gecucién de la penal -no es nuestra intencion
explicitar en este aspecto, largamente desarrollado en €l pedido-, lavistadel Sr. Fiscal se
encuentra a nuestro modo de ver incompleta, ello porque tan sélo se ha expedido
negativamente respecto de las razones de salud del Dr. Kammerath y si estas habilitan o no €l
encierro domiciliario, mas nada ha manifestado respecto del extremo invocado supra, siendo
gue constituye la cuestion principal a dilucidar. Es por ello que solicitamos se corra nueva
vista en orden a clarificar el argumento esbozado y que de dicha manera pueda S.S. resolver
con latotalidad de los elementos necesarios para su valoracion...” .

XI. Mediante proveido de fecha 17.02.2022 este Juzgado no hizo lugar al pedido de la
defensa del interno de correr nueva vista al fiscal a efectos de que se pronuncie respecto de la
duracién del proceso de su asistido, en el marco del presente incidente de gjecucion de prision
domiciliaria

V. Que a efectos de resolver lo solicitado, la Autoridad Penitenciaria informa: a)Area
Seguridad. El interno Kammerath registra conducta Muy Buena 08 (ocho). No registra
correcciones disciplinarias. Sefiala el area que el interno no ha evidenciado problemas de

adaptacion a la normativa vigente. Con el personal se muestra respetuoso, con sus iguales no
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se observaron inconvenientes. No evidencia dificultades en el cumplimiento de horarios,
demuestra interés por €l cuidado las instalaciones/mobiliario. Se observan habitos de higiene.

b) Servicio médico. “...antecedentes toxicos y alérgicos: penicilina, antecedentes
patoldgicos; diabetes tipo Il tratado con antidiabetico orales, metformina 850 mg
siptagliptina 50 mg, hipertension arterial tratado con enalapril 10 mg oislipidemia fenofibrato
135 mg antecedentes quirargicos; herniainguina derecha - antecedentes psiquiétricos:
clonazepam 2 mg cada 12 hs demanda atencién; asistido por consultas médicas varias.
Estado clinico actual: buen estado general - observaciones: sin particularidades...”. c) Area
de Educacion. El interno “ Administrativamente, se observa que no consta en su legajo
acreditacion de! nivel de instruccion alcanzado. En el marco de la aplicacion del Estimulo
Educativo (articulo 140- ley 24660), o la fecha, no cuento con logros computables.
I nstitucionalmente, de acuerdo al registro obrante en el legajo escolar de Kammerath,
durante su actual detencion participd en las actividades educativos que seguidamente se
detallan: Afio 2021: fue asistido por su ingreso y ante convocatorias para entrevistas de
seguimiento, instancias en las que recibi6 asesoramiento. Asimismo, se destaca que el interno
ha participado en espacio de Biblioteca, colaborando con el mantenimiento de la misma.
Ao 2022: recientemente se ha matriculado en la U.N.C- Facultad de Derecho, para la
realizacion de un Seminario de Investigacion Juridica y Social, evidenciando bueno
predisposicion e incentivo frente a ello...” . d) Areade Laborterapia. El interno no estuvo
incluido dentro de los Programas de Adquisicién de habitos laborales y Aprendizaje vigentes.
Actualmente no se encuentra asignado a actividades dentro del ambito de Laborterapia por no
contar con vacantes en los distintos sectores de fajina dispuestos, haciendo mencién que ala
fecha no se registran audiencias cursadas por € interno. €) Area Psicosocial. “ ...Interno de 61
afos de edad, que se encuentra alojado en este Complejo carcelario desde el mes de Enero
de 2021; condenado a la pena de 3 aflos y 6 meses por el delito de Negociaciones

incompatibles con la funcion publica. Desde su ingreso al presente Modulo, la relacion del
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interno con ambas areas técnicas ha sido por cuestiones institucionales y personales; siendo
convocado en la actualidad a los fines de dar respuesta al presente oficio. Desde el Area de
Psicologia se informa que se advierte estabilidad psicoemocional, no emergiendo indicadores
de malestar subjetivo, centrando su discurso en esta instancia de entrevista, en la ansiedad
concomitante a la solicitud del beneficio de Prision Domiciliariay algunas dolencias fisicas
gue refiere padecer. Se presenta colaborador, con un lenguaje acorde a su instruccion
profesional y logrando abordar variables personales, asi como también aguellas relacionadas
con su realidad en este contexto de encierro y las tareas laborales en sector de Biblioteca que
realiza habitualmente como €je de su cotidianeidad y posibilitador de un espacio diferenciado.
No se advierten ideas de autoagresion descartandose indicadores de psicopatologia activa que
amerite intervencion técnica especifica. En el plano familiar se destaca que Kammerath
cuenta con una solida red de relaciones compuesta por su esposa con quien lleva mas de 35
anos de relacion y sus hijos, todos adultos quienes lo asisten tanto material como
simbolicamente en el Establecimiento, posicionandose como principales soportes de
contencion. Asimismo cuenta con allegados de diferentes ambitos en que se ha desempefiado,
con quienes sostiene vinculo y se mantiene en contacto regularmente. En caso de obtener el
beneficio solicitado, su esposa Sra. Maria Luz Capdevila se posiciona como tutora
responsable y quien colaborara con las instancias judiciales que se requieran.

Y CONSIDERANDO:

I. Que la defensa en su peticion, fundamenta la prision domiciliaria segun lo previsto
por laletra“a” del art. 32 de laley 24.660; es decir, por motivos de salud. Sin embargo,
antes de ingresar a detallar |as causas que o motivan, también solicita que se tenga en cuenta
para la concesion de la prision domiciliaria, la fecha del hecho y la fecha de la condena, ya
gue el proceso durd aproximadamente 20 afios y que no es lo mismo haber condenado al
interno de referencia cuando tenia 40 afos que hoy sufra la misma durante los 60 afios de

edad. Asimismo, menciona argumentos sobre la inconveniencia de laimposicion de lapenay
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su cumplimiento en modo efectivo.

L os fundamentos que otorga la defensa se dirigen especificamente a demostrar
gue el tiempo experimentado desde los hechos de condena, hasta la adquisicion de la
firmeza de dicho pronunciamiento excede de razonabilidad y afectan los derechos
humanos del condenado. Cierto es que la extension del proceso ha sido causado por
exclusiva labor defensiva y no por negligencia del Estado, y sin perjuicio de que ello
pueda no ser asi considerado, los argumentos esgrimidos son propios de la etapa del
plenario o de la etapa recursiva, y s €ello fue asi, la firmeza de dicho pronunciamiento
echa por tierratodo ello, quedando solamente por ser cumpliday g ecutadala mismaen
orden a que pesa sobre €ella la autoridad de cosa juzgada, razon por la cual en esta
instancia de la gjecucion de la pena todo aspecto que pudiera haber sido controversia
respecto de la penay su validez como tal, resulta ser ajena a la materia que setratay
tan solamente pueden ser merituadas las cuestiones propiasy que conciernen alaley
24.660 y sus modificatorias, es decir, a la gjecucion de la pena privativa de la libertad
gue debe purgar se.

Es razon, por ello, que tampoco el Ministerio Publico Fiscal, al momento de
evacuar la vista que se le corriera oportunamente, se expidid ante tales
argumentaciones, y que observado ello por la defensa, tampoco se le hizo lugar a que
aclare el Ministerio Publico ese aspecto, en orden a que, como se dijo, no es motivo legal
para dirimir el otorgamiento de la prision domiciliaria. En atencion a todas estas
consideraciones, no resulta posible dar mérito a todo lo expresado por |la defensa, que
con mucho esfuerzo material y juridico, intenté comprobar que el tratamiento
penitenciario deviene abstracto ante los antecedentes invocados. Es que la sentencia se
encuentra firme, es cosa juzgada, no ha prescripto, y debe por ello ser cumplida en la
modalidad de privacion de la libertad con un tratamiento penitenciario obligatorio, €l

cual se otorga en los Establecimientos Penitenciarios, salvo que, a modo de excepcion,
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sea viable la prision domiciliaria en orden a las causas previstasen €l art. 32 delaley
24.660, a tenor del cual se procedera a analizar el aspecto de salud que seinvocay s, de
estar presente, constituye un trato cruel, mortificante, o indebido por per manecer
privado de su libertad en un Establecimiento Penitenciario a tal efecto. Asimismo, y por
haber se solicitado la morigeracion o flexibilizacion de las pautas de encierro, ello tan
luego de lo anterior, pasara a ser analizado a efectos de su posible satisfaccion.

I1. Que el otorgamiento del beneficio de la prision domiciliaria es una facultad del érgano
judicial y no un imperativo legal (art. 10 CPy 32 Ley 24.660, conforme redaccion Ley
26.472), asi 1o ha expresado en reiteradas oportunidades el Excmo. Tribunal Superior de
Justicia de la Provincia de Cérdoba, entendiendo que el beneficio dela prision domiciliaria
no configura un derecho subjetivo del interno, sino que se trata de una facultad del
organo jurisdiccional interviniente. “ La decision de otorgar la prision domiciliaria es una
facultad discrecional del 6rgano jurisdiccional. Es que, ain en los casos previstos por la ley,
puede limitarse la procedencia del beneficio cuando existan determinadas circunstancias que
anulen la falta de necesidad del encerramiento que prima facie se deriva de la comprobacion
dela hipétesislegal; delo contrario no se entenderia por qué el legislador prefirid € término
“podrd” envezdel “ deberd” ..."” (T.S.J,, SalaPenal, S. n° 184, 02/07/2013, “LEYES, Placido
Domingo s/gjecucion de pena privativa de la libertad -Recurso de Casacion”). Reiteradamente
ha sostenido el T.S.J que “...la enfermedad no habilita per se el encierro domiciliario,
sino que la ley autoriza esta excepcional modalidad en aquellos casos en que a la
afeccion de la salud se suma un plus, consistente en la obstaculizacion del adecuado
tratamiento e inviabilidad del alojamiento en un establecimiento hospitalario...” (TSJ,
Sala Penal, "Rocha’, S. n° 311, 24/11/2009; “Juérez”, S. n° 95, 4/8/2010; entre otros).
También ha sostenido el Excmo. TSJ, que “en nuestro pais, el trato humanitario en la
gjecucion de la pena tiene expresa consagracion normativa (CN, art. 75 inc. 22; "Declaracion

Americana de los Derechos del Hombre", XXV "Convencién Americana sobre los Derechos
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Humanos" -Pacto de San Jose de Costa Rica-, art. 5.2; Pacto Internacional de los Derechos
Civilesy Paliticos', art. 10 ; "Convencion contra la Torturay Otros Tratos o Penas Crueles,
Inhumanos o Degradantes") y precisamente, la prision domiciliaria viene a constituir una de
las formas por las que €l legislador recepto aquel principio” (TSJ de Cérdoba, Sala Penal,
"Pompas" S. n° 56, 22/06/2000, "Pastor" S. n° 71, 23/08/2000 y "Docampo Sariego" S.n° 77,
02/04/2003). La atenuacion de los efectos del encierro es fruto de un anhelo que viene
modernamente desde la "Declaracion Universal de Derechos Humanos' del 10 de diciembre
de 1948, principios que fueron plasmados ya en el decreto 412/58 ratificado por laley 14.467,
actualmente contenido y profundizado por laley 24660 en consonancia con otros documentos
internacionales como las "Reglas Minimas de las Naciones Unidas sobre las Medidas no
Privativas de la Libertad" (Reglas de Tokio. dic. de 1990) (TSJ de Cérdoba, Sala Penal,
"Pompas’ S. n° 56, 22/06/2000, "Pastor" S. n° 71, 23/08/2000 y "Docampo Sariego” S. n° 77,
02/04/2003). También se afirmo que la prision domiciliaria no constituye un cese de la pena
impuesta ni su suspension, sino como claramente surge de su nombre 'y de su ubicacion en la
legislacion, se trata de una alternativa para situaciones especiales en las que los muros de la
carcel son sustituidos por un encierro en el domicilio fijado bajo e cuidado de otra persona o
institucidn. Resulta en definitiva una atenuada modalidad de gjecucion del encierro que
implica la pena privativa de libertad (Cfr.: DE LA RUA, Jorge, Cédigo Penal Argentino,
parte general, Ed. Depalma, 2° ed. p. 143) (TSJ de Cérdoba, Sala Penal, "Pompas", S.n° 56,
22/06/2000)", (ver ademas “Prado”, sent. n° 325, del 10/9/2014).

Por otra parte, debe tenerse en cuenta el estado de salud publica ante |a situacion de pandemia
gue es de publico conocimiento, y en tal sentido el Ministerio de Salud de la Provincia de
Cordoba, ha puesto en vigencia un Protocolo de actuacion frente al CORONAVIRUS -
COVID 19- en los Establecimientos Penitenciariosy Complejos Car celarios de Cérdoba
, por lo que se han adoptado una serie de medidas, las que se van adaptando conforme los

avances o retrocesos del mencionado virus.
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A su vez, el Ministerio de Salud de Cordoba dictd el Decreto n° 384 (30/3/2020)
estableciendo un “plan de atencion de las personas privadas de su libertad, frente al
Covid-19", contemplando el aislamiento médico, atencion, internacion de los internos/as,
casos sospechosos y confirmados de Covid-19, como también centraliza el manejo de las
acciones necesarias que requiera la situacion, el cual gue tiene como 6rgano de aplicacion
el Centro de Operaciones de Emergencia (COE).

Por su parte, nuestro Maximo Tribunal de Justicia mediante Sentencia N° 95, de fecha
17/04/2020, Tapia Sergio Orlando ¢/ prision domiciliaria refirid que “ ...no debe pasarse
por alto que las mismas —en referencia a las medidas adoptadas- revisten caréacter transitorio,
en principio mientras permanezca la emergencia sanitaria. Resulta comprensible que ante
dichas circunstancias se vea alterado el cumplimiento de determinados derechos -como el
resto de la poblacién que se encuentra en libertad-; no obstante tales limitaciones, en estas
circunstancias sanitarias, no agravan de manera ilegitima la forma y condiciones de
detencidn delosinternos...” . Finalmente, e Tribunal Superior de Justicia de la Provincia, se
expidio en el marco de la emergencia sanitaria manifestando que “ ...para que la prision
domiciliaria prospere en cualquier supuesto e independientemente de la situacion
extraordinaria de emergencia sanitaria, debe acreditarse que la patologia que padece el
interno no puede ser tratada en el ambito carcelario;... de los informes se deriva que €l
imputado puede permanecer alojado intramuros, y que en el marco de la enfermedad que
padece su control y tratamiento puede cumplirse en el establecimiento penitenciario sin que,
por el momento, ello implique un empeoramiento de su estado de salud, y sin que la
pandemia declarada a nivel mundial pueda afectarlo al menos en lo inmediato. Al respecto,
si bien es cierto que la situacion actual,...es de emergencia sanitaria por la pandemia
declarada por la OMS, y que se trata de un interno catalogado en “ grupo de factor de
riesgo”, las medidas tomadas por el establecimiento penitenciario aparecen como

adecuadas para, por un lado, impedir el contagio y propagacion del Covid-19 entre los
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internos, y por otro lado, lograr el tratamiento adecuado de quienes pudieran resultar
infectados, incluso tratandose de ese grupo de riesgo. Y en virtud precisamente de ello,
pueden adicionarse, en el marco del cumplimiento de las disposiciones sanitarias vigentes, y
sin que ello implique modificacion alguna a las medidas de seguridad imperantes en cada
establecimiento penitenciario, medidas adicional es de distanciamiento o seguridad sanitaria
dentro de su lugar especifico de alojamiento. Por otro lado, como ya ha recordado esta Sala
en otra oportunidad, debe tenerse en cuenta que la cobertura médica que el Servicio
Penitenciario brinda a través de |os Centros Médicos a |os internos alojados en los diferentes
Establecimientos de la Provincia, se encuentra integrada con la asistencia especializada que
se pueda requerir a nosocomios publicos y/o privados, a los fines de optimizar |a atencion
brindada a éstos (TSJ Sala Penal, “ Peralta”, S. n° 12, 3/3/2015). Precisamente, esta
cobertura meédica se encuentra especialmente vigente y en alerta por la emergencia sanitaria
declarada en el ambito nacional, provincial y municipal a raiz de la pandemia
referida. Finalmente, cabe referir que no es de aceptacion la invocacion de discapacidad
efectuada. .., por cuanto no surgetal calidad de los informes meédicos penitenciarios. Se trata
de una causal diferente de prisién domiciliaria con su propia materia de analisis, a los fines
de determinar si el encarcelamiento es inadecuado por esa condicion, implicandole un trato
indigno, inhumano o cruel (art.32, inc. c, ley 24660). Pero ya se ha visto que son
determinadas enfermedades y no, al menos por ahora, alguna condicion de discapacidad, las
gue aguejan al imputado, y que la privacion de la libertad en €l establecimiento carcelario no
le impide la recuperacion y el tratamiento de aquellas......Si bien, por sus patologias, se
encuentra dentro del grupo de riesgo para infeccion por Covid- 19, el hecho de estar
alojado en un establecimiento penitenciario no implica un mayor riesgo para su salud...”

(Sentencia N° 95, de fecha 17/04/2020, Tapia Sergio Orlando &/ prision domiciliaria).

[11. En orden a las consideraciones generales efectuadas en el paragrafo anterior, y en

atencion al pedido de prision domiciliaria efectuado por la interno GERMAN LUIS
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KAMMERATH GORDILLO, fundamentado por su defensa técnica en las hipotesis
previstasen el art. 10inc. “a’ del C.Py 32 inc. “a’ delaley 24.660, correspondera analizar
los antecedentes médicos y de salud que ilustran sobre su posible procedencia, que en
particular, procederia“cuando la privacion de la libertad en el establecimiento carcelario le
impida recuperarse o tratar adecuadamente su dolencia y no correspondiere su alojamiento
en un establecimiento hospitalari ”. La exégesis del supuesto legal, nos lleva a determinar
gue €l beneficiario debe ser una persona enferma, que en términos de la lengua espafiola, la
enfermedad es la alteracion mas o menos grave de la salud (cfr. Real Academia Espafiolaen

www.rae.es). En el plano juridico, reconocida doctrina interpreta que debe entenderse como

enfermedad, al “estado de alteracion activa organica-funcional que exige cuidados,
curaciones o vigilancias especiales para no progresar o para no hacerlo mas rapidamente’
(cfr. Ricardo C. Nufez, Manual, P.E., Lerner, Cordoba, 1999, pag. 56).

A efectos de dar respuesta a la premisa legal, segun se concluye de los informes médicos
acompanados por la defensa técnica del penado, el mismo presenta patologias que se
encuentran en seguimiento y tratamiento por sus profesionales de cabecera con riesgos de

infarto por cuadros de obesidad, tension alta, alergiaalimentaria, y dolencias en sistema biliar.

A su vez el informe de la Division Sanidad del Complejo Carcelario que aloja al interno,
sefiala: “Interno de 61 afios gque refiere antecedente de litiasis vesicular con indicacion de
colecistectomia hace 3 afios atras, que por condiciones propias €l interno al no encontrarse
clinicamente compensado y posteriormente a la pandemia no realizé dicha indicacion, al
momento refiere no haber vuelto a repetir episodios y se encuentra compensado
clinicamente y con resultados de laboratorios dentro de parametros normales. Se le indica
gue por intermedio de familiares con uso de datos de Obra Social con la que cuenta, (ya que
en hospitales publicos al tener obra social no se conseguira turno) procesa (-proceda-) a

conseguir el mismo con médico tratante en su centro de referencia...” (con negritas afiadidas)
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Realizada la pericia forense, se indico que “ ...Paciente refiere antecedentes de: Hipertension
arterial con hipertrofia de ventriculo izquierdo.Diabetes Mellitus tipo 2.Dislipemia,
colesterinemia y trigliceridemia. Obesidad. Esteatosis hepatica con litiasis biliar. Estrés.
Alergiaalaremolacha, hongos, frutasy alimentos con semillas. Describe episodios de shock
anafilactico. Refiere estar medicado con: Metformina cada 12 horas. Sitagliptina cada 24
horas. Enalapril cada 12 horas.Ciprofibratos, Ac Fenofibrico y Omecap 90.Clonazepam.
Refiere estar vacunado para COVID 19. EXAMEN FISICO: Ingresa al consultorio
caminando por sus propios medios. El examen se encuentra compensado
hemodinamicamente, tension arterial 140/60. Pulsos normales. Frecuencia cardiaca normal.
Frecuencia respiratoria normal. Afebril .Aparato respiratorio: buena entrada bilateral de aire
sin signos de foco. Aparato cardiovascular: ruidos cardiacos normales, sin soplos ni ruidos
sobre agregados. Sistema nervioso central: lucido, reactivo, ubicado en tiempo y espacio, sin
foco neuroldgicos. Abdomen: ruidos presentes, catarsis positiva, sin dolor.
CONSIDERACIONESMEDICO LEGALES: En base alo referido, el Sr LUIS GERMAN
KAMMERATH, tiene antecedentes de padecer Diabetes Mellitus tipo 2, obesidad, hipertrofia
ventricular izquierda, hipertension arterial, Esteatosis hepética, litiasis biliar, dislipemia'y
alergia aimentaria, para las cuales se encuentra correctamente medicado y asistido en el
lugar de detencién. EI mismo refiere control de glucemiay tension arterial en el nosocomio
carcelario. Al momento de la presente valoracion, estar alojado en establecimiento
carcelario no impide el adecuado tratamiento y el control de la evolucion de sus
patologias por lo que puede permanecer alojado en su lugar de detencion. Si bien el Sr
Kammerath se encuentra dentro del grupo de riesgo, respecto a la situacion particular de los
internos en relacion a COVID-19, cabe opinar que dicha situacién no esta contemplada en los
requerimientos médicos de laley de prision domiciliaria. En las Unidades Penitenciarias se

vienen tomando |os recaudos destinados a contener el avance de la pandemiay asistir de
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manera oportuna y correcta a los individuos que pudieran estar infectados por lo que se
sugiere tener en cuenta lo que plantee el Ministerio de Salud respecto a este grupo de personas
gue estan en situacion de aislamiento social en unidades penitenciariay las recomendaciones
especificas que oportunamente se consideren a los efectos de poder tomar resoluciones
colectivas que contemplen la evolucion de la epidemiay las situaciones particulares de los
internos...”.

Se debe mencionar que la defensa técnica del interno no propuso perito de control, razén por
la cual las conclusiones cientificas no han sido controvertidas por un especialista en tal
materia, razon por la cual han quedado incolumes. Al respecto, no puede dejar de recordarse
lajurisprudencia del Excmo. Tribunal Superior de Justicia (S. N° 14 del 23/02/2012 “Fanloo,
Hugo Orlando ¢ Ejecucion de Pena Privativa de Libertad- Recurso de Casacion”) en relacion
“al pedido de prisién domiciliaria por razones de enfermedad” “ ... el sentenciante apoyo su
decision en el dictamen de los médicos, quienes indicaron que el interno podia ser atendido
en la penitenciaria, dado que existian alli recursos humanosy materiales a dicho efecto. Se
ha sostenido inre "Castro” (S n° 31, 28/04/2006), que si bien la opinién del perito no obliga
al juez (Nufez, Ricardo C., Cédigo Procesal Penal, Lerner, Cordoba, 1986, 2° ed.
actualizada, p. 230, nota 3 al articulo 255; Palacio, Lino Enrique, La prueba en el proceso
penal, Abeledo-Perrot, Bs.As., 2000; TSJ, Sala Penal, Sent. n° 8, 01/07/1958), el
apartamiento de éste respecto de aquélla, debe ser debidamente fundado. Precisamente, al
enumerar las hipoétesis en las que puede prescindirse del dictamen técnico, suele
gjemplificarse con aquellos casos en |os que éste aparece defectuoso, o contradictorio con
las demas pruebas reunidas (Jauchen, Eduardo M., Tratado de la prueba en materia penal,
Rubinzal-Culzoni, Bs.As., 2002, p. 415/416)...”

Teniendo en cuenta dichos antecedentes, el dictamen médico oficial no se presenta
contradictorio ni defectuoso, si no que se basa en la valoracion meédico pericial efectuada

sobre el interno Kammerath y en los informes acompafnados por su defensa, por |o que resulta
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imposible apartarse de o alli dictaminado.

De ali es que, ante la conclusion de haberse detectado en |la persona del interno adolecer de
“diabetes’, al respecto el Tribunal Superior de Justicia Provincial mediante Sentencia
109 de fecha 13.05.2013 en autos “GUIA, Roberto del Valle s/ gjecucion de pena
privativa de libertad. (Expte. “G” n° 73/2012)”, en una causa similar a la que aqui se

invoca, aunque en realidad se trata de una situacion de mas gravosa que la

aqui analizada ya que se tratoé de un penado insulina requirente, sefial6: “ ...Por

consiguiente le asiste razon al a quo en cuanto valora que los informes médicos obrantes en
autos no predican ninguna incompatibilidad entre |la permanencia del interno en el
establecimiento y el debido resguardo de su salud y trato digno hacia el mismo. Es que, aun
frente a lasinnegables dificultades que €l interno atraviesa y atravesara con su salud a raiz
de las dolencias crénicas que el mismo padece actualmente sus requerimientos sanitarios
pueden ser razonablemente cubiertos por el Servicio médico del Penal y no se ha
acreditado en autos que la permanencia intramuros ponga en riesgo su salud...”.
Es por ello que, entonces, la diabetes que padece el referido interno no es por si sola, una
causa que habilite ala prisién domiciliaria, en orden a gue actualmente se encuentra estable
frente a sus dolencias, y recibe el adecuado trato de ese tdpico.

Hasta aqui se evalla solamente la existencia de la enfermedad y la posibilidad de
gue el Establecimiento Penitenciario pueda otorgar al paciente/interno, un plan de salud
o de recuperacion de la salud o atencion a la enfermedad segun sus posibilidades, pero
esmenester sefialar que e espiritu de la norma se asienta en que la dolencia, aunque sea
tratable intra muros, no constituya una mortificacion que signifique la tolerancia a
circunstancias superiores que la privacion de la libertad dispuesta judicialmente en la
sentencia significa. Atento a ello, nuestro Maximo Tribunal Provincial sostiene que “la
enfermedad no habilita per se el encierro domiciliario: la ley autoriza esta excepcional

modalidad en aquellos casos en que a la afeccion de la salud se suma un plus, consistente
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en la obstaculizacion del adecuado tratamiento e inviabilidad del alojamiento en un
establecimiento hospitalario...” (TSJ, Sala Penal, "Rocha", S. n° 311, 24/11/2009).

Asi las cosas, €l estado actual de salud o afeccion ala misma del interno Kammerath
Gordillo, no permite decir que carece de atencion médica adecuada, y sin perjuicio de que
pueda ser atendido intra muros, la entidad de las afecciones no permite tampoco inferir que el
transito por ellasy el trato dispensado por el Servicio Penitenciario o las condiciones de
alojamiento y la adecuacion requerida de su parte, impliquen una mortificacion de manera que
laprivacion de lalibertad lleve a extremo de un trato inhumano o a sufrimiento de una pena
gue vamés alade la sola privacion de lalibertad.

En resumen, actualmente no existen argumentos, de acuerdo a la valoracion médica
realizada, que tornen viable la concesion de la prision domiciliaria que se peticiona; sin que
esto importe revisar —ante una eventual modificacion del cuadro—, en un futuro, lo aqui
expresado. Ello, también es congruente con los informes remitidos por la Autoridad
Penitenciaria que da cuenta de la buena adaptacion del interno a las pautas sociales y
educativas o laborales (cuidado y labores de biblioteca, relacién con sus pares, respeto a las
normas disciplinarias, y relaciones socio familiares que mantiene).

En consonancia con lo expuesto, se ha pronunciado el Fiscal de Ejecucion Penal, quien
ha concluido en que “...el derecho a la salud argumentado por el interno German Luis
Kammerath, se encuentra —a la fecha- plenamente garantizado, en consecuencia no
corresponde hacer lugar a la solicitud de prisién domiciliaria formulada por €l interno (arts.
32, inc. a, ley nacional n° 24.660, y 10, inc. a, C.P., "a contrario sensu"), debiendo ordenarse
a la administracion penitenciaria que continte con los controles periodicos de la patologia
gue padece, conforme a las pautas diagnosticas pertinentes..., tesis que resulta aplicable a la
solucién del presente caso.

Corresponde pues, disponer que el servicio médico del Establecimiento Penitenciario

continde brindando al penado Kammerath Gordillo la atencion médicay tratamientos médicos
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adecuados a sus patologias, quedando autorizados al traslado a nosocomio externo cuantas
veces sea requerido, a tales efectos.

Queda abstracto, por lo tanto, el andlisis sobre la viabilidad del control electrénico para
supervisar la prision domiciliaria, en orden a que la misma no sera otorgada.

V. La defensa requiere para su asistido la morigeracion de las condiciones de encierro,
atento las circunstancias especiales que menciona y fueron analizadas.

Al respecto, cabe reiterar que “...la atenuacion de los efectos del encierro es fruto de un
anhelo que viene modernamente desde la "Declaracion Universal de Derechos Humanos' del
10 de diciembre de 1948, principios que fueron plasmados ya en el decreto 412/58 ratificado
por laley 14.467, actualmente contenido y profundizado por laley 24660 en consonancia con
otros documentos internacionales como las "Reglas Minimas de las Naciones Unidas sobre
las Medidas no Privativas de la Libertad" (Reglas de Tokio. dic. de 1990) (TSJ de Cérdoba,
Sala Penal, "Pompas" S. n° 56, 22/06/2000, "Pastor" S. n° 71, 23/08/2000 y "Docampo
Sariego” S. n° 77, 02/04/2003, “Prado”, sent. n°® 325, del 10/9/2014).

A tenor de dichos lineamientos normativos, de ello hace recibo |o que dan cuentalos arts. 6y
7 de la Ley 24.660, en cuanto dicen: “El régimen penitenciario se basara en la
progresividad, procurando limitar |la permanencia del condenado en establecimientos
cerrados y promoviendo en lo posible y conforme su evolucién favorable su incorporacion a
instituciones abiertas, semiabiertas, 0 a secciones separadas regidas por el principio de
autodisciplina” (art. 6).

Con la ultima reformaintroducida a la ley 24.660, mediante la Ley 27.375, se agrego: “ Las
acciones a adoptar para su desarrollo deberan estar dirigidas a lograr el interés, la
comprension y la activa participacion del interno. La ausencia de ello sera un obstaculo para
el progreso en el cumplimiento de la pena y los beneficios que esta ley acuerda” . (Art. 6,
segundo pérrafo).

El periodo de prueba previsto por € art. 15 de laley 24.660 dispone el alojamiento del interno
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en un Establecimiento de autodisciplina, en tanto que el art. 37 del Anexo 1V, del Dec. Reg.
344/08 de laley 8812 permitird a interno a establecimientos de autodisciplina.

En tanto que el art. 7° de la Ley 24.660, también modificado por la Ley 27.375,
apartado IV, dispone: “ Las decisiones operativas para el desarrollo dela progresividad del
régimen penitenciario...seran tomadas por:...IV. El Juez de gecucion o competente en los
siguientes casos. a)...b)...c) Cuando, excepcionalmente, el condenado pudiera ser promovido
a cualquier fase del periodo de tratamiento que mejor se adecue a sus condiciones
personales, de acuerdo con los resultados de los estudios técnico-criminol 6gicos. Esta
resolucion debera ser fundada” .

A efectos pues de poder indagar si el interno de referencia satisface la excepcionalidad
previstaen laley. A tal efecto, la Autoridad Penitenciaria informé que (Area Seguridad)
registra conducta Muy Buena 08 (ocho), sin correcciones disciplinarias, que no ha
evidenciado problemas de adaptacion a la normativa vigente, con el personal se muestra
respetuoso, con sus iguales no se observaron inconvenientes, no evidencia dificultades en el
cumplimiento de horarios, demuestra interés por €l cuidado las instalaciones/mobiliario y que
se observan hébitos de higiene; asimismo se indicd que (area de medicina) el estado clinico
actual es bueno, indicando el Area deEducacion queparticip6 en espacio de Biblioteca,
colaborando con el mantenimiento de la misma, y recientemente se ha matriculado en la
U.N.C- Facultad de Derecho, para la realizacion de un Seminario de Investigacion Juridicay
Social, evidenciando bueno predisposicién e incentivo frente a ello...” . Que el Areade
L aborterapia informo que actualmente no se encuentra asignado a actividades dentro del
ambito de Laborterapia, finalmente el Area Psicosocial indica que larelacion del interno con
ambas areas técnicas ha sido por cuestiones institucionales y personales se informa que se
advierte estabilidad psicoemocional, no emergiendo indicadores de malestar subjetivo,
centrando su discurso en esta instancia de entrevista, en la ansiedad concomitante a la

solicitud del beneficio de Prision Domiciliariay agunas dolencias fisicas que refiere padecer.
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Se presenta colaborador, con un lenguaje acorde a su instruccion profesional y logrando
abordar variables personales, asi como también aquellas relacionadas con su realidad en este
contexto de encierro y las tareas laborales en sector de Biblioteca que realiza habitualmente
como gje de su cotidianeidad y posibilitador de un espacio diferenciado. No se advierten ideas
de autoagresion descartandose indicadores de psicopatol ogia activa gue amerite intervencion
técnica especifica. En el plano familiar se destaca que Kammerath cuenta con una sdlida red
de relaciones compuesta por su esposa con quien lleva mas de 35 afios de relacion y sus hijos,
todos adultos quienes |o asisten tanto material como simbdlicamente en el Establecimiento,
posicionandose como principales soportes de contencion. Asimismo cuenta con allegados de
diferentes @mbitos en que se ha desempefiado, con quienes sostiene vinculo y se mantiene en
contacto regularmente. En caso de obtener el beneficio solicitado, su esposa Sra. Maria Luz
Capdevila se posiciona como tutora responsable y quien colaboraré con las instancias
judiciales que se requieran.

A laluz de tales informes, de que se trata de una pena de corta duracién, del aspecto
criminol égico que presentan |os hechos de condena, que no cuenta con un proceso abierto en
su contra, que su conducta procesal ha demostrado interés en someterse alajusticiay no hubo
nunca riesgo de fuga, y atento a que la ley contempla la posibilidad de |la promocion
excepcional defase, y alos efectos de favorecer su transicion al medio libre con relativo éxito
del tratamiento penitenciario dispuesto judicialmente a través de la sentencia condenatoria -
gue ha cobrado firmeza- y que no se avizoran obstaculos para la futura obtencién de la
libertad anticipada en forma condicional, es que no se revelaimpedimento alguno sino, por €
contrario, la conveniencia para la persona del interno, y para la sociedad que dicho
tratamiento pueda ser fructifero, el nombrado puede ser incorporado a un Establecimiento de
Autodisciplina propio de periodo de prueba, y en virtud de ello, garantizar la evolucion del
tratamiento penitenciario y minimizar |os aspectos de psico-médicos que han sido detectados

(Art. 7 de laLey 24.660), resultando conveniente, al igual que lo resuelto en similares casos al

Expediente SAC 2638018 - P&ag. 68/ 70 - N°Res. 50



gue agui setrata, €l avance en su condicion para la progresividad como preparacion para su
egreso anticipado en forma condicional.

Por todo o expuesto y normas legales citadas, SE RESUEL VE:

) No hacer lugar parcialmente a lo solicitado por el interno GERMAN LUIS
KAMMERATH GORDILLO, Leg. 89.204, através de su defensa, y en consecuencia no
otorgar la prision domiciliaria, por no encuadrar los extremos invocados en las exigencias
previstas en el art. 32 inc. “a’ de laley 24.660, quedando abstracta la cuestion respecto ala
viabilidad del control electrénico para su monitoreo y supervision.

I1) Hacer lugar parcialmente a lo solicitado y en consecuencia disponer que el interno
GERMAN LUIS KAMMERATH GORDILLO Leg. 89.204, sea alojado en un
Establecimiento de Autodisciplina (E.P. N° 4), y su incorporacion al periodo de prueba
(art. 15 delaley 24.660, art. 37y ss. del Anexo IV del Dec. Reg. 344/08, delaley 8.812,y
art. 7 delaLey 24.660).

[11) Disponer que el Servicio Médico del Establecimiento Penitenciario continte
brindando al interno GERMAN LUISKAMMERATH GORDILLO, Leg. 89.204, la
atencion médica y tratamientos médicos adecuados a sus patologias, quedando
autorizado el traslado a nosocomios del medio libre cuantas veces sea necesario a tales

efectos

PROTOCOLICESE, NOTIFIQUESE y COMUNIQUESE.

Texto Firmado digitalmente por:
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Fecha: 2022.02.24
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