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CIDH comisién Interamericana de Derechos Humanos

L. RESUMEN

1. El 19 de abril de 2011 la Comisién Interamericana de Derechos Humanos (en adelante “la
Comisién Interamericana”, “la Comisién” o “la CIDH”) recibi6 una peticién presentada por la organizacién no
gubernamental REDRESS (en adelante “la peticionaria”) en la cual se alega la responsabilidad internacional de
la Republica Bolivariana de Venezuela (en adelante “el Estado venezolano”, “el Estado” o “Venezuela”) en
perjuicio de Sarah Lyn Langton Terry Langton y Lyn Langton, nacionales del Reino Unido de Gran Bretaiia e
Irlanda del Norte.

2. La Comision aprob6 el Informe de Admisibilidad No. 189/19 el 5 de diciembre de 2019. El 26
de diciembre de 2019 la Comision notificé dicho informe a las partes y se puso a su disposicion a fin de llegar a
una solucién amistosa. Las partes contaron con los plazos reglamentarios para presentar sus observaciones
adicionales sobre el fondo. El Estado no presentd observaciones. Toda la informacidon recibida fue debidamente
trasladada entre las partes.

IL POSICIONES DE LAS PARTES
A. Parte peticionaria
3. La parte peticionaria aleg6 que Sarah Lyn Langton, de nacionalidad britanica, fue sentenciada

el 8 de agosto de 2000 en Venezuela por trafico de estupefacientes y recluida en el Instituto Nacional de
Orientaciéon Femenina (INOF), en el Estado Miranda en Venezuela. Afirm6 que Sarah padecia de diabetes
mellitus tipo | y era por lo tanto, insulina-dependiente.

4. Sefialé que el 6 de marzo de 2001 a las 4:15pm, la presunta victima sufrié un ataque de
hipoglicemia y, entre las 5:30pm y las 7:00pm, fue trasladada al Hospital General Victorino Santaella en Los
Teques por una baja en los niveles de aztcar en la sangre. Aleg6 que, a las 7:45pm del mismo dia la presunta
victima fue dada de alta sin que se le diera un diagndstico formal y que en este momento no habia personal
médico de servicio en la prisién para atenderla.

5. Asimismo, sefialé que al dia siguiente, a las 3:30pm mientras se encontraba en su celda,
comenz6 a convulsionar y qued6 inconsciente, imposibilitada de administrarse la dosis de insulina u otro
medicamento que le permitiese estabilizar su condicion. Al mismo tiempo, afirmé que la insulina se encontraba
en la nevera de la Direccion del centro penitenciario a la cual la presunta victima no tenia acceso. Sefial6 que
las autoridades del INOF llamaron al cuerpo de bomberos que lleg6 con una ambulancia una hora después y
que el personal penitenciario tardé mas de dos horas para trasladarla a la ambulancia.

6. La peticionaria alegd que al momento de presentarse la emergencia “no habia médicos o
personal equivalente con la capacidad de suplir necesidades médicas en caso de emergencia en el INOF”, toda
vez que la doctora a cargo de la jefatura del servicio médico del INOF y encargada de la guardia en el servicio
de adultos en el horario correspondiente se encontraba en Colombia asistiendo a una conferencia y que la
comisario del penal, quien habia autorizado la ausencia de la doctora encargada, se encontraba también en la
misma conferencia. Afirmé también que ninguna de ellas habia tomado medidas para asegurarse que existiera
servicio médico en el centro durante su ausencia. La peticionaria alegd que, si bien los doctores Luis Eduardo
Mota Acosta y Migdalia Coromoto Galavis Carvajal estaban presentes en el INOF al momento de los hechos y
habian sido notificados de la situacién, no prestaron ayuda a la presunta victima debido a una presunta
prohibicién expresa de acceder al area de adultos, toda vez que se encontraban a cargo del area pediatrica del
penal.

7. La peticionaria afirm6 que, aproximadamente a las 6:00pm del mismo dia, la presunta victima
fue trasladada al Hospital General Victorino Santaella, presentando una “situacién critica con sudoracion
profusa, fluctuando entre estados semi-inconsciente e inconsciente, con frialdad cutanea, palidez acentuada,
descompensada con hipoglucemia”, ante lo cual, los médicos ordenaron su traslado al area de cuidados
intensivos pero que, al no haber camas disponibles, tuvo que ser mantenida en el pasillo del hospital. La
peticionaria alegd que Sarah no habria recibido atencién médica hasta al menos las 11pm.

3



CIDH comisién Interamericana de Derechos Humanos

8. Alegé que, de acuerdo a una nota informativa de la Direccién General de Custodia y
Rehabilitacion del Recluso de fecha 11 de marzo de 2001, el médico tratante habria manifestado que la
presunta victima se encontraba muy delicada de salud y debia ser recluida en terapia intensiva pero que el
hospital no contaba con los instrumentos médicos adecuados disponibles, ante lo cual el abogado defensor
habia gestionado el traslado a un centro médico privado con la autorizacion de la directora del INOF.

9. Asimismo, la peticionaria alegd que la presunta victima llegé al Instituto Médico de San
Bernardino en Caracas a las 4am del 8 de marzo pero que las autoridades del instituto la dejaron en la
ambulancia hasta que se cumpliera con los procedimientos administrativos para su ingreso y que
posteriormente solicitaron un depdsito mayor de diez mil délares americanos mediante la copia de la tarjeta
de crédito del sefior Langton, quien se encontraba en el Reino Unido. Aleg6 que Sarah fue admitida en la unidad
de cuidados intensivos a las 9:00am y que ingresé al instituto en estado de coma diabético, muriendo en el
instituto el 13 de marzo de 2001 a las 11:45pm por encefalopatia andxica y diabetes melitos tipo I, sin haber
recobrado el conocimiento luego de ser ingresada.

10. La peticionaria alegé que los padres de Sarah, Terry Langton y Lyn Langton, viajaron con
urgencia a Venezuela para cuidar a su hija pero que nunca pudieron interactuar con ella debido a la gravedad
de su estado permanente de inconsciencia, lo cual habria acentuado su sufrimiento y sentido de impotencia.
Senal6 también que “las autoridades venezolanas sabian de la condicién de salud de Sarah desde que fue
procesada” y que el sefior Langton les habia indicado a las autoridades del INOF su preocupacion por la salud
de su hija tanto por la diabetes como porque estaba “sufriendo de algin desequilibrio mental”, lo cual habria
sido confirmado por los doctores que la habian tratado en el Reino Unido con anterioridad. La peticionaria
afirmé que nunca habian recibido confirmacién de que se hubiese practicado una evaluacién psiquiatrica a
Sarah para determinar su salud mental y que la Embajada Britanica en Venezuela habia tenido conocimiento
de varios episodios en los cuales la presunta victima habia tenido que ir al hospital debido a que no se le
administraba su dosis de insulina a tiempo por las autoridades del INOF.

11. Con respecto a la investigacion de los hechos y el proceso penal, la peticionaria alegé que el 7
de marzo de 2002, se notificé al ciudadano Julidn Isaias Rodriguez, Fiscal General de la Republica, sobre los
hechos ocurridos y el 30 de abril de ese afio se abri6 una investigacién segin lo establecido en el articulo 300
del Codigo de Procedimiento Penal. La peticionaria sefiald que la oficina del despacho del Fiscal General de
Venezuela inform6 dos afios después, en el 2004, al padre de Sarah que la investigacion se encontraba en su
etapa final y que se habian realizado entrevistas al personal médico del Hospital General Victorino Santaella y
del Instituto de Diagndstico San Bernardino. Alegé que dicha comunicacién se realiz6 mediante cartas
remitidas via la Embajada Britanica en Venezuela.

12. Posteriormente, la peticionaria alegd que entre marzo y noviembre de 2005 se realizaron
entrevistas de diferentes personas y que entre el 2005 y el 2007 se realizaron las imputaciones de los médicos
involucrados homicidio culposo y abandono de nifio u otra persona incapaz.

13. La peticionaria alegé que el 8 de julio de 2008 se realizaron las acusaciones contra Migdalia
Coromoto Galavis Carvajal, Luis Eduardo Mota Acosta, Marianella Gonzalez de Mufioz y Eglee del Carmen
Ascanio Cadenas, los primeros dos por el delito de homicidio culposo y los demas por omisién de socorro.
Afirmé que las audiencias preliminares y de fondo fueron celebradas el 20 de octubre de 2010, mas de dos afios
después de las acusaciones y que el 29 de octubre de 2010, el Tribunal de Primera Instancia en Funciones de
Control No. 03 del Circuito Judicial Penal de la Circunscripcion Judicial del Estado de Miranda decidié que
operaba la prescripcion ordinaria en relacién con dos de los acusados y la prescripcidn judicial con respecto a
los otros dos acusados dado que “desde el dia 07 de marzo de 2001, (fecha en que ocurrid el hecho) hasta el dia
20 de octubre de 2010, fecha de celebracién de la audiencia preliminar, han transcurrido nueve afios, siete
meses y doce dias, sin que la misma se prolongara por causas atribuibles a los imputados o a su defensa”, por
lo cual la investigacion culmind con la absolucién penal de los imputados.

14. La peticionaria sefiald que en total la investigacion se extendid por un periodo de 9 afios y 7
meses, aunque las autoridades tenian conocimiento de la prescripcidon ordinaria y judicial, pero aun asi no
habrian actuado con la debida diligencia en el desarrollo de la investigacion. Durante el proceso, la peticionaria
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afirmé que los padres de la presunta victima no recibieron copias de las actas de la investigacion, a pesar de
haber solicitado la informacién constantemente y que no habrian obtenido una copia en inglés hasta el 1 de
febrero de 2011.

15. En cuanto al fondo, la peticionaria alegé la violacién de los derechos a la vida (articulo 4 de la
CADH), a la integridad personal (articulo 5 de la CADH), a las garantias procesales (articulo 8 de la CADH) y a
la proteccion judicial (articulo 25 de la CADH), todos ellos en relacién con la obligacién general de respetar y
garantizar los derechos (articulo 1.1) y la obligacién de adoptar disposiciones de caracter interno (articulo 2)
en perjuicio de Sarah Lyn Langton, Terry Langton y Lyn Langton.

B. Posicion del Estado

16. El Estado no presento6 observaciones sobre el fondo de la presente peticion.
111 DETERMINACION DE LOS HECHOS

17. La Comision recuerda que con fundamento en el articulo 38 del Reglamento “[s]e presumiran
verdaderos los hechos alegados en la peticién cuyas partes pertinentes hayan sido transmitidas al Estado en
cuestion, si éste no suministra informacién relevante para controvertirlos dentro del plazo fijado por la
Comision conforme al articulo 37 del presente Reglamento, siempre que de otros elementos de conviccién no
resulte una conclusién contraria”. En el presente caso, dado que el Estado no controvirtié ninguno de los hechos
alegados por la peticionaria, opera una presunciéon de que los mismos son ciertos. De igual forma, la Comision
pasa a hacer la determinacién de hecho de acuerdo con la informacién que se encuentra en el expediente.

A. Contexto y antecedentes: condiciones de detencién en el INOF y servicios de atencién
médica a privados de libertad en Venezuela

18. El Instituto Nacional de Orientaciéon Femenina (INOF) es el Unico centro de detencidn
exclusivamente para mujeres en Venezuela y esta ubicado en Los Teques en el estado Miranda. Algunas
organizaciones no gubernamentales habian resefiados en los afios anteriores y siguientes a la muerte de Sarah
Langton la falta de acceso a servicios de salud en el INOF™. En su informe anual 2003, solo dos afios después de
los hechos del presente caso la organizacion no gubernamental PROVEA, resefié la atencidon precaria en
servicios basicos de salud, mayormente en lo que a salud mental respecta, con inexistencia de programas
especiales para el tratamiento de internos con graves trastornos psiquiatricos, incluyendo a grupos de reclusas
que se encuentran en una situacién especialmente vulnerable2.

19. Estos problemas en la situacidn carcelaria no eran exclusivos del INOF, precisamente el afio
de la muerte de Sarah el Comité de Derechos Humanos de las Naciones Unidas mostré su preocupacién por las
condiciones de las carceles y de los lugares de detencidon en Venezuela3. La Comisiéon se ha pronunciado
reiteradamente en los ultimos afios sobre la critica situacion en que se encuentran las personas privadas de
libertad en Venezuela*, afirmando que “constituye una de las mas graves del continente”>.

20. Segtn la informacién a la que ha podido acceder la Comision, desde el momento de los hechos
la situacién de las reclusas en el INOF no ha mejorado y son particularmente graves en la actualidad®. Por

1 PROVEA. Informe Anual 2002 - 2003. Derechos de las personas detenidas y encarcelada, pag. 409, disponible en: https://provea.org/wp-
content/uploads/009 derecho de las personas detenidas y encarceladas-1.pdf

2 PROVEA. Informe Anual 2002 - 2003. Derechos de las personas detenidas y encarcelada, pag. 409, disponible en: https://provea.org/wp-
content/uploads/009 derecho de las personas detenidas y encarceladas-1.pdf

3 Comité de Derechos Humanos, Observaciones finales del Comité de Derechos Humanos, 26 de abril 2001, CCPR/CO/71/VEN, parr. 11.0
4 CIDH. Informes Anuales de los afios 2019 (paras 123-133), 2018 (paras 171-182), 2017 (paras 388-399), 2016 (paras 202-212), 2015
(paras 319-328), 2014 (paras 606-614), 2013 (paras 697-705), 2012 (paras 535-549), 2011 (paras 510-521), 2010 (paras 700-707), 2009
(paras 510-512), 2008 (paras 424-436), 2007 (paras 303-3011), 2006 (paras 190-204), 2005 (paras 316-322),y 2004 (paras 258-260).

5 CIDH. Informe de pafs: Institucionalidad democrética, estado de derecho y derechos humanos en Venezuela: Aprobado el 31 de diciembre
de 2017.

6 Anexo 26. Informacién publica referente a la situacién actual del INOF. Una ventana a la libertad. “Presas del INOF solo reciben un tobo
de agua cada 15 dias”. 14 de septiembre de 2021. Disponible en: https://unaventanaalalibertad.org/alertas/presas-del-inof-solo-reciben-
un-tobo-de-agua-cada-15-dias/; “Presas del INOF inician huelga al grito de ‘hambre y libertad”. 14 de enero de 2021. Disponible en:
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ejemplo, en su dltimo informe, del afio 2021, el Observatorio Venezolano de Prisiones advirti6é que en el INOF
existen condiciones prevalecientes de hacinamiento y de falta de acceso a la salud, con un 152,2% de poblacion
reclusa en el centro de detencién?, y acceso a atencién médica solo en algunas situaciones de emergencia8,
generando desproteccién a reclusas con afecciones no consideradas urgentes, e incluso a emergencias que no
son atendidas®.

B. La situacion de salud fisica y psicolégica de Sarah Lyn Langton durante su privacion de
libertad en el INOF
21. Sarah Lyn Langton, de nacionalidad britanica, se encontraba cumpliendo una condena de 5

afios por el delito de trafico de estupefacientes desde el 29 de agosto de 2000 en el INOF, ubicado en la localidad
de Los Teques, estado Miranda en Venezuelal?. La presunta victima padecia de diabetes mellitus tipo I desde
los 4 afios, por lo cual era insulina-dependiente 1. En los afios precedentes a los hechos la diabetes que padecia
la presunta victima habia logrado estabilizarse con el tratamiento adecuado?2.

22. Aunado a esto, Sarah habia presentado una fuerte depresion y episodios de stress severos que
hicieron a sus padres creer que presentaba un trastorno psicolégicol3. El médico de la familia afirmé que
mientras se encontraba estudiando en Londres habia ingerido en distintas ocasiones una sobredosis de
medicamentos y que para el momento de su ultima consulta se encontraba tomando el antidepresivo
Paroxetine y habia solicitado Diazepan para poder relajarse!4.

23. Durante su privacién de libertad en las instalaciones del INOF, las autoridades penitenciarias
mantenian la insulina de Sarah en la nevera de la Direccién del Penal y se le daban cuando ella lo solicitaba?>.
En algunas oportunidades anteriores habia tenido que ser trasladada al hospital porque no se le habia
controlado debidamente la diabetes?6.

24. Se desprende del expediente que las autoridades venezolanas tenian conocimiento del estado
de salud de la presunta victima, asi como de su la vulnerabilidad de su estado psicolégico??. El Dr. Orlando
Gonzalez del servicio médico del INOF abri6 la historia clinica de la paciente el 1 de septiembre de 2000,
realizando una evaluacion médica e indicando que la paciente sufria de diabetes tipo [ y que era insulina-
dependientel8. El Dr. Gonzalez también indicé en la historia que la presunta victima sufria de adiccion a ciertas
sustancias!®. Asimismo, anoté que Sarah tomaba un medicamento utilizado para tratar los sintomas de la
ansiedad y la depresion denominado Diazepan?20. La presunta victima fue evaluada regularmente por los

; “Presa del INOF con cancer de

seno no ha recibido atencion medlca" 16 de octubre de 2020. Disponible en: https: Uunaventanaalallbertad org/alertas/presa-del-inof-
con-cancer-de-seno-no-ha-recibido-atencion- medlcaz “Presas del INOF no son atendidas por dolencias medlcas 17 de septiembre de
2020. Disponible en: https: . ; y “Miranda:
Denuncian maltrato a internas del INOF en celda de castlgo 30 de junio de 2020. Dlspomble en:

7 Observatorlo Venezolano de Prisiones. Mujeres Privadas de Libertad en Venezuela - Las voces detras de las rejas. 2021, pag. 10,
disponible en: https://oveprisiones.com/informes/#flipbook-df 6531/9/.

8 Observatorio Venezolano de Prisiones. Mujeres Privadas de Libertad en Venezuela - Las voces detras de las rejas. 2021, pag. 47.

9 Observatorio Venezolano de Prisiones. Mujeres Privadas de Libertad en Venezuela - Las voces detras de las rejas. 2021, pag. 47.

10 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticién.
11 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticién.
12 Anexo 8. Informes médicos y comunicaciones referente a la salud fisica y psicolégica de Sarah Langton durante el afio 2000. Anexo 8(a)
ala peticion.

13 Anexo 8. Informes médicos y comunicaciones referente a la salud fisica y psicolégica de Sarah Langton durante el afio 2000. Anexo 8(a)
ala peticién.

14 Anexo 8. Informes médicos y comunicaciones referente a la salud fisica y psicolégica de Sarah Langton durante el afio 2000. Anexo 8(a)
ala peticién.

15 Anexo 11. Carta de Terry Langton al Charge de Affairs de la Embajada de Venezuela en Reino Unido del 21 de febrero de 2001. Anexo 12
al Escrito de Observaciones.

16 Anexo 11. Carta de Terry Langton al Charge de Affairs de la Embajada de Venezuela en Reino Unido del 21 de febrero de 2001. Anexo 12
al Escrito de Observaciones.

17 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticién.

18 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticién.

19 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticién.

20 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticion.
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médicos adscritos al servicio médico del INOF, sin embargo su dltima revisién médica habia sido el 5 de enero
del 200121,

25. El padre de Sarah, Terry Langton, también habia comunicado a las autoridades venezolanas
su preocupacién sobre el manejo correcto de la enfermedad de su hija en el centro penitenciario, afirmando
que no podia acceder al tipo correcto de insulina, y que no tenia a su disposicion otros elementos necesarios
para su tratamiento, por lo cual la familia enviaba lo que podia mediante la Embajada del Reino Unido en
Caracas?z. Aunado a esto, se desprende del expediente que el médico de la familia, Charles Fox, habia emitido
un informe el 11 de septiembre de 2000 en el cual advirtié que en prisién “su diabetes indudablemente sera
una seria amenaza para su salud y posiblemente para su vida”23. Dicho informe junto con informacién adicional
sobre el estado de salud de la presunta victima fue enviada a su abogado defensor, Pastor Solérzano, para ser
entregada a las autoridades de la prision?%. Consta también en el expediente que el 17 de octubre de 2000,
personal de la Embajada del Reino Unido en Caracas visit6 a Sarah y entregd al Director del INOF la version en
espaiol de los documentos que explicaban la situacion de diabetes, asi como el tratamiento y dieta necesarios?®.

26. Terry Langton también habia advertido a las autoridades sobre episodios de problemas
psicoldgicos de su hija%t. Se desprende del expediente que Jalismar Canozo, miembro del Consulado britanico
en Venezuela, visit6é a Sarah en el INOF el 5 de septiembre del 2000 y afirmé posteriormente a los padres de
Sarah que las autoridades de la prision mantenian sus medicinas (insulina y diazepan) y se las entregaban
cuando ellalo solicitaba??. Asimismo, afirmé que habia solicitado a las autoridades de la prision si Sarah pudiese
ser evaluada por un psiquiatra ya que habia intentado cometer suicidio en dos oportunidades unos afos
antes?8.

27. No existe en el expediente prueba de que se le hayan prestado a Sarah servicios de salud
psicoldgica.
C. La muerte de Sarah Lyn Langton en el Instituto Médico de San Bernardino en la ciudad
de Caracas
28. El 6 de marzo de 2001 Sarah fue trasladada desde el INOF hasta el hospital Victorino Santaella

de Los Teques, por funcionarios del Cuerpo de Bomberos ya que presentaba baja de aziicar y no habia personal
médico de guardia en el servicio?®. Fue dada de alta aproximadamente a las 09:00pm del mismo dia, sin
diagnostico formal3°.

29. El 7 de marzo de 2001, Sarah presentaba problemas de salud3!. Una de sus comparieras
declaré que Sarah se encontraba durmiendo normalmente hasta las 3:40 pero estaba inquieta por lo cual ellas
intentaron despertarla, presentaba también sudoracién por lo cual la sentaron para bafiarla con una tela
mojada32. En ese momento Sarah comenz6 a botar espuma por la boca y presentaba vomitos blancos y

21 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticion.

22 Anexo 11. Carta de Terry Langton al Charge de Affairs de la Embajada de Venezuela en Reino Unido del 21 de febrero de 2001. Anexo 12
al Escrito de Observaciones.

23 Anexo 8. Informes médicos y comunicaciones referente a la salud fisica y psicolégica de Sarah Langton durante el afio 2000. Anexo 8(c)
ala peticion.

24 Anexo 8. Informes médicos y comunicaciones referente a la salud fisica y psicolégica de Sarah Langton durante el afio 2000. Anexo 8(d)
ala peticion.

25 Anexo 8. Informes médicos y comunicaciones referente a la salud fisica y psicoldgica de Sarah Langton durante el afio 2000. Anexo 8(e)
ala peticion.

26 Anexo 8. Informes médicos y comunicaciones referente a la salud fisica y psicolégica de Sarah Langton durante el afio 2000. Anexo 8(b)
ala peticién.

27 Anexo 25. Correo de la Divisién Consular del Foreign and Commonwealth Office del 7 de septiembre de 2000. Anexo 11 al Escrito de
Observaciones.

28 Anexo 25. Correo de la Division Consular del Foreign and Commonwealth Office del 7 de septiembre de 2000. Anexo 11 al Escrito de
Observaciones.

29 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticidn.

30 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticién.

31 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
32 Anexo 4. Comunicado de la Divisiéon Consular del Ministerio del Exterior de la Mancomunidad del Reino Unido del 12 de julio de 2002.
Anexo 4 a la peticion.
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espumosos33. Las otras reclusas trataron de darle un sorbo de agua para que se limpiara la boca y ella parecia
relajarse y calmarse un poco3+. Una de las reclusas le avis6 a la vigilante que Sarah estaba mal y que necesitaba
su insulina35. Sarah se desmay6 y qued6 inconsciente3®.

30. La vigilante procedi6 a llamar a los bomberos, quienes, de acuerdo a las declaraciones de una
de las prisioneras3?, se negaron a bajarla y exigieron que fuesen las otras prisioneras quienes debian bajarla3s.
Sarah fue trasladada por una ambulancia del Cuerpo de Bomberos al Hospital General Victorino Santaella,
donde ingres6 a las 4:55 pm al area de emergencia en “condiciones criticas, estado semiinconsciente,
sudoracién profusa, frialdad cutanea, palidez acentuada, descompensada con hipoglicemia”3°. En el Hospital
Sarah fue atendida por los médicos del area de choque, quienes le suministraron solucién glucosoza pero Sarah
no respondid 4°. Sarah fue evaluada aproximadamente a las 10:00 pm observiandose malas condiciones
generales, afebril, hidratada, inconsciente, disneica y neurologia Glasgow de 3 puntos por lo cual se planted una
probable descerebracion y se ordend, entre otras cosas, un control permanente de glicemia, electrolitos, PH,
gases y tac de craneo*!. Ante el deterioro de la presunta victima los médicos ordenaron su traslado al drea de
terapia intensiva pero ésta se encontraba ocupada“2. Debido a esta situacion, el abogado defensor de Sarah,
Pastor Sol6rzano, comenzd a gestionar el traslado a un centro privado, el cual fue autorizado a las 5:45 de la
mafiana%3.

31. Al llegar al Instituto de Diagndstico de San Bernardino, dicho centro médico solicité una
garantia para la admisiéon de Sarah por la cantidad de 10.000 ddlares americanos para poder ingresarla*4.
Durante algunas horas, Sarah se mantuvo en la sala de admisiones conectada al respirador de la ambulancia
hasta que su padre pudo asegurar los fondos para que la ingresaran#s. La presunta victima ingresé al Instituto
de Diagnéstico de San Bernardino en la mafiana del 8 de marzo de 2001 con coma diabético*®.

32. El 10 de marzo de 2001, el doctor José David Crespo realiz6 un informe médico sobre el estado
de salud de la paciente determinando que presentaba encefalopatia metabdlica secundaria a hipoglicemia,
insuficiencia respiratoria aguda secundaria a broncoaspiracion y diabetes mellitas tipo 147.

33. Sarah muri6 en la noche del 13 de marzo de 2001 en el Instituto de Diagndstico de San
Bernardino a los 25 afios*8. De acuerdo a la autopsia realizada por la divisién general de medicina legal del
cuerpo técnico de policia judicial, la causa de su muerte fue encefalopatia andxica y diabetes melitos tipo 14°.

34. Los padres de Sarah habian viajado desde el Reino Unido a Venezuela cuando Sarah se
encontraba en el Instituto en San Bernardino>?, sin embargo no pudieron comunicarse con ella en ningin

33 Anexo 4. Comunicado de la Divisién Consular del Ministerio del Exterior de la Mancomunidad del Reino Unido del 12 de julio de 2002.
Anexo 4 a la peticion.

34 Anexo 4. Comunicado de la Divisién Consular del Ministerio del Exterior de la Mancomunidad del Reino Unido del 12 de julio de 2002.
Anexo 4 a la peticion.

35 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
36 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
37 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
38 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
39 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
40 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
41 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticién.

42 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
43 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
4 Anexo 2. Nota informativa emitida por la Direccién General de Custodia y Rehabilitacién del Recluso al Viceministro de Seguridad
Ciudadana el 11 de marzo de 2001. Anexo 2 a la peticion.

45 Anexo 3. Declaraciones de Terry Langton del 15 de marzo de 2001 y el 21 de marzo de 2001. Anexo 3 a la peticion.

46 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticidn;
Anexo 3. Declaraciones de Terry Langton del 15 de marzo de 2001 y el 21 de marzo de 2001. Anexo 3 a la peticion.

47 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticion.

48 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticién; Anexo 17. Certificado de
Defuncién de Sarah Lyn Langton. Anexo 19 al Escrito de Observaciones.

49 Anexo 18. Autopsia No. 97900 de Sarah Lyn Langton, 20 de abril de 2001. Anexo 21 al Escrito de Observaciones.

50 Anexo 14. Correo de Sharon Campbell de la Embajada del Reino Unido en Venezuela del 9 de marzo de 2001. Anexo 16 al Escrito de
Observaciones; Anexo 3. Declaraciones de Terry Langton del 15 de marzo de 2001 y el 21 de marzo de 2001. Anexo 3 a la peticion.
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momento dado que Sarah nunca recobro el conocimiento luego de ser ingresada en el Instituto Médico de San
Bernardino®.

35. Se observa en el expediente del caso, que luego de la muerte de Sarah las autoridades
venezolanas realizaron en septiembre del 2001 el pago de 12.301,35 libras esterlinas a los padres de Sarah por
concepto de los gastos médicos sufragados y la repatriacion del cuerpo>2.

D. Situacion del servicio médico del INOF el 6 y 7 de marzo de 2001

36. Sarah requeria de vigilancia permanente debido a su condicién médica33. Sin embargo,
durante el 6 y el 7 de marzo de 2001 el INOF se encontraba sin médico de guardia para atender a las reclusas
ni siquiera en casos de emergencia®*. Aunado a esto, de acuerdo a la historia clinica puede evidenciarse que el
servicio médico del INOF no le habia realizado consulta o evaluacién médica desde el 5 de enero de 2001, es
decir por mas de 60 dias>. Segun las autoridades venezolanas el INOF carecia de personal médico suficiente
para cumplir con roles de guardia que permitiesen prestar el servicio las 24 horas del dia, especialmente, en el
caso de internas con enfermedades que requieren de atenciéon inmediata. El servicio médico para adulto
“funcionaba hasta las 4:00pm de la tarde, quedando la poblacién reclusa desasistida de un servicio de vital
importancia” 56.

37. Aunado a esto, el 7 de marzo, la Doctora Marianella Gonzalez, a cargo de la Jefatura del Servicio
Médico del INOF y encargada de la guardia en el servicio de adultos en horario de 1 a 4 pm, no se encontraba
en las instalaciones del centro penitenciario, ya que habia viajado a la ciudad de Cartagena en Colombia para
asistir a un evento para directivos de centros penales en Iberoamérica, sin haber coordinado lo necesario para
que el servicio médico de adultos del INOF quedara provisto de personal médico y de los insumos necesarios
para atender a la poblacién del penal’. Por su parte, la comisaria del penal Eglee Ascanio, se encontraba
también en el referido evento y habia otorgado el permiso a la Doctora Gonzalez sin haber coordinado y
verificado que hubiese personal médico para que pudiese prestarse servicio médico durante su ausencia®s.

38. El dia de los hechos del caso, los doctores Luis Eduardo Mota Acosta y Migdalia Coromoto
Galavis Carvajal quienes tenfan a su cargo el area pediatrica del penal, se encontraban en el INOF y fueron
notificados sobre una reclusa desmayada5°. Sin embargo, no prestaron asistencia médica alegando que no
podria ingresar al area de adultos®®.

E. Investigacion de los hechos del caso y proceso judicial interno

39. Del expediente se desprende que tanto la embajada del Reino Unido en Venezuela como los
padres de Sarah solicitaron a las autoridades venezolanas realizar una investigacién debida de los hechos, asi
como informacién sobre el progreso de la investigacién y el proceso judicialé?.

40. La Direccion General de Custodia y Rehabilitacion del Recluso dirigié una nota informativa al
Vice-Ministro de Seguridad Ciudadana el 11 de marzo de 2001, en la cual expuso los hechos principales
ocurridos desde el 6 al 9 de marzo, afirmando que “la Direccion de Fiscalizacidn e Investigacién del Sistema

51 Anexo 3. Declaraciones de Terry Langton del 15 de marzo de 2001 y el 21 de marzo de 2001. Anexo 3 a la peticion.

52 Anexo 23. Testimonio escrito de Terry Langton y Lyn Langton del 30 de abril de 2020. Anexo 25 al Escrito de Observaciones.

53 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticién.

54 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticién;
Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticion.

55 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticion.

56 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticion.

57 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticién.
58 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticion.

59 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
60 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
61 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(a)-5(n) ala peticién; Anexo 7. Oficio No. 1803-
02 del Juzgado Primero de Primera Instancia en lo Penal en Funciones de Ejecucién del 19 de julio de 2002 y folios adjuntos. Anexo 7 a la
peticion; Anexo 13. Correo del Embajador del Reino Unido en Caracas del 9 de marzo de 2011. Anexo 15 al Escrito de Observaciones; Anexo
20. Carta de la Embajada del Reino Unido en Venezuela a la Directora General de Custodia y Rehabilitaciéon del Recluso del 3 de enero de
2002. Anexo 23 al Escrito de Observaciones.
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Penitenciario, apertur6 averiguacion a los fines de verificar las causas que originaron el estado clinico que
presenta la interna Sarah Langton y determinar la existencia de alguna responsabilidad a que hubiere lugar”¢2.

41. El Fiscal General de la Reptblica, Julidn Isaias Rodriguez, el consulado del Reino Unido en
Venezuela y Terry y Lyn Langton intercambiaron varias correspondencias entre el 2002 y el 2008 con respecto
a los hechos ocurridos y los avances de la investigacion iniciada el 30 de abril de 2002. En su correspondencia
No. DFGR-47.746, el Fiscal afirm6 que: i) Sarah requeria de vigilancia permanente pero no habia sido evaluada
por mas de 60 dias; ii) que “el Servicio Médico de adultos del INOF carece de personal médico suficiente para
cumplir con los roles de guardia” por lo que “la poblacién reclusa quedaba desasistida de un servicio de vital
importancia” y iii) que “a la referida ciudadana no se le prestd el auxilio inmediato que requiri6 por parte de
los médicos presentes en el [INOF] (area de pediatria) quienes fueron informados de la situacién de emergencia
que se presento6 con la mencionada ciudadana” 3.

42. El 30 de abril de 2002 se ordend abrir investigacién conforme al articulo 300 del Cddigo de
Procedimiento Penal, por la Fiscal Vigésima Octava del Ministerio Publico a Nivel Nacional con Competencia
Plena y entre marzo y noviembre de 2005 se llevaron a cabo diversas diligencias investigativas, incluyendo la
localizacion de los informes médicos del Instituto Diagndstico San Bernardino y del Hospital Victorino Santaella
y entrevista a algunas reclusas y custodias del INOF¢4. El 20 de junio de 2006, el Fiscal General inform6 que el
proceso penal iniciado con motivo de la muerte de Sarah Langton se encontraba en fase preparatoria®s.

43. En 2005, se habia imputado a Migdalia Coromoto Galvis Carvajal por el delito de homicidio
culposo®®. El 8 de mayo de 2006 se realizé la imputaciéon en contra de Luis Mota por el delito de homicidio
culposo®’. E1 7 de julio de 2006 se imput6 a Marianella Gonzalez por el delito de homicidio culposo®s. El 25 de
mayo del 2007 se le imputé el delito de abandono de nifio y otra persona incapaz®. El 8 de julio de 2008, los
fiscales del ministerio publico realizaron la acusacion fiscal en contra de Migdalia Coromoto Galavis Carvajal y
Luis Eduardo Mota por el delito de homicidio culposo y Marianella Gonzalez y Eglee Ascanio por el delito de
omisién de socorro por los hechos ocurridos el dia 7 de marzo de 200170,

44, El 29 de octubre de 2010, se realizé la audiencia preliminar ante el Tribunal de Primera
Instancia en funciones de control No. 3 del circuito judicial penal de la circunscripcién judicial del Estado
Miranda, de acuerdo a lo establecido en el articulo 365 del Coédigo Organico Procesal Penal venezolano para
decidir sobre la admision o no de la acusacion fiscal que habia sido presentada el 8 de julio de 200871. Durante
la audiencia, los abogados de los acusados alegaron la existencia de la prescripcion ordinaria de la accién y la
prescripcion judicial’2.

45, Dichas excepciones fueron encontradas procedentes por el Tribunal, el cual decidié que
operaba la prescripcién ordinaria en relacién con Luis Eduardo Mota y Migdalia Galvis debido a que habian
pasado mas de 3 afios desde la comisiéon del alegado hecho punible y su primera citacién en calidad de
imputados’3. El tribunal también decidié que con relacion a Marianella Gonzalez y Eglee del Carmen Ascanio,
operaba la prescripcidn judicial, dado que "desde el dia 07 de marzo de 2001, (fecha en que ocurri6 el hecho)
hasta el dia 20 de octubre de 2010, fecha de la celebracién de la audiencia preliminar, han transcurrido nueve
(9) afios, siete (7) meses y doce (12) dias, sin que la misma se prolongara por causas atribuibles a los imputados

62 Anexo 2. Nota informativa emitida por la Direccién General de Custodia y Rehabilitacién del Recluso al Viceministro de Seguridad
Ciudadana el 11 de marzo de 2001. Anexo 2 a la peticién.

63 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticién.

64 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticidn;
Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(a)-5(n) a la peticién.

65 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(k) a la peticion.

66 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticién.
67 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
68 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
69 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
70 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticién.
71 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticién.
72 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticién.
73 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticién.
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o0 a su defensa"74. Debido a la aplicacion de la prescripcidn, el tribunal declaré el sobreseimiento de la causa
seguida contra todos los acusados’s.

IV. ANALISIS DE DERECHO

A. Derecho a la vida (articulo 4.176), a la integridad personal (articulo 5.1 y 5.2)77 y a la salud
(articulo 2678) en relacion con los articulos 1.179 y 280 de la Convencion Americana

46. El derecho a la vida es prerrequisito del disfrute de todos los demas derechos humanos y sin
cuyo respeto todos los demas carecen de sentido®!. El cumplimiento del articulo 4 en relacién con el articulo
1.1 de la Convencién Americana no so6lo presupone que ninguna persona sea privada de su vida
arbitrariamente, sino que ademas requiere que los Estados tomen todas las medidas apropiadas para proteger
y preservar el derecho a la vida, bajo su deber de garantizar el pleno y libre ejercicio de los derechos de todas
las personas bajo su jurisdicciéons2.

47. Estas obligaciones resultan igualmente aplicables al derecho a la integridad personal®3. Los
organos del sistema interamericano han reconocido que el derecho a la integridad personal se encuentra
directa e inmediatamente vinculado con la atencién a la salud humana, y que la falta de atencién médica
adecuada puede conllevar la vulneraciéon del articulo 5.1 de la Convencién8*. Por lo tanto, la proteccién del
derecho a la integridad personal supone la regulacion de los servicios de salud en el ambito interno, asi como
la implementacién de una serie de mecanismos tendientes a tutelar la efectividad de dicha regulacién.8> De
igual forma, se han referido a la plena justiciabilidad y autonomia del derecho a la salud a través del articulo 26
de la Convencién Americana y las obligaciones que derivan del mismo®¢. La Comisién ha reiterado que el
derecho a la salud constituye una de las normas econdémicas y sociales mencionadas en el articulo 26 de la
Convencioén y, en ese sentido, los Estados partes se encuentran en la obligaciéon de procurar el desarrollo
progresivo del mismo, asi como de respetar, garantizar y adoptar las medidas necesarias para hacer efectivo
tal derecho®’. En casos donde el Estado no ha garantizado el derecho a la salud a una persona privada de

74 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
75 Anexo 1. Sentencia del Tribunal de Primera Instancia en Funciones de Control No. 03 del 29 de octubre de 2010. Anexo 1 a la peticion.
76 El articulo 4.1 establece: “Toda persona tiene derecho a que se respete su vida. Este derecho estar protegido por la ley y, en general, a
partir del momento de la concepcidn. Nadie puede ser privado de la vida arbitrariamente”.

77 El articulo 5 establece en lo pertinente: “1. Toda persona tiene derecho a que se respete su integridad fisica, psiquica y moral. 2. Nadie
debe ser sometido a torturas ni a penas o tratos crueles, inhumanos o degradantes. Toda persona privada de libertad sera tratada con el
respeto debido a la dignidad inherente al ser humano.

78 El articulo 26 establece: “Los Estados partes se comprometen a adoptar providencias, tanto a nivel interno como mediante la cooperacion
internacional, especialmente econémica y técnica, para lograr progresivamente la plena efectividad de los derechos que se derivan de las
normas econdmicas, sociales y sobre educacidn, ciencia y cultura, contenidas en la Carta de la Organizacién de los Estados Americanos,
reformada por el Protocolo de Buenos Aires, en la medida de los recursos disponibles, por via legislativa u otros medios apropiados”.

79 El articulo 1.1 establece en lo pertinente: 1. “Los Estados Partes [...] se comprometen a respetar los derechos y libertades reconocidos
en ella y a garantizar su libre y pleno ejercicio a toda persona que esté sujeta a su jurisdiccion, sin discriminacién alguna [...]".

80 El articulo 2 establece: “Si el ejercicio de los derechos y libertades mencionados en el articulo 1 no estuviere ya garantizado por
disposiciones legislativas o de otro caracter, los Estados partes se comprometen a adoptar, con arreglo a sus procedimientos
constitucionales y a las disposiciones de esta Convencidn, las medidas legislativas o de otro caracter que fueren necesarias para hacer
efectivos tales derechos y libertades”.

81 CIDH. Informe No. 117/18. Caso 12.829. Fondo. Olimpiades Gonzalez y otros. Venezuela. 5 de octubre de 2018, parr. 97; CIDH. Caso
12.270. Informe No. 2/15. Fondo. Johan Alexis Ortiz Hernandez. Venezuela. 29 de enero de 2015, parr. 185.

82 Corte IDH. Caso Zambrano Vélez y otros vs. Ecuador. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 4 de julio de 2007. Serie C No. 166, parr.
80.

83 CIDH. Caso 12.738. Informe No. 64/18. Fondo. Opario Lemoth Morris y otros (Buzos Miskitos). Honduras. 8 de mayo de 2018, parr. 188.
84 CIDH. Informe de fondo No. 380/20. Caso 13.193. Thomas Scot Cochran. Costa Rica. 15 de diciembre de 2020, parr. 96; Ver también Corte
IDH. Caso Gonzales Lluy y otros Vs. Ecuador. Excepciones Preliminares, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 1 de septiembre de
2015. Serie C No. 298, parr. 171.

85 Corte IDH. Caso Chinchilla Sandoval y otros Vs. Guatemala. Excepcién Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 29 de
febrero de 2016. Serie C No. 312, parr. 170.

86 CIDH. Informe de fondo No. 380/20. Caso 13.193. Thomas Scot Cochran. Costa Rica. 15 de diciembre de 2020, parr. 96; Corte IDH. Caso
Poblete Vilches y otros Vs. Chile. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 8 de marzo de 2018. Serie C No. 349, paras. 100 y ss.; CorteIDH.
Caso Cuscul Piraval y otros vs. Guatemala. Excepcién preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 23 de agosto de 2018. Serie C
No. 359, paras 98 y ss.

87 CIDH. Informe de fondo No. 236/19. Caso 13.002. Cristina Britez Arce y Familia, Argentina. 6 de diciembre de 2019, parr. 64.

11



CIDH comisién Interamericana de Derechos Humanos

libertad, la Corte ha encontrado anteriormente que existe una violacién al articulo 5.1 y 26 de la Convencién
Americana?®8.

48. En ese marco, la Corte ha reconocido que la salud es un derecho humano fundamental e
indispensable para el ejercicio adecuado de los demas derechos humanos, y que todo ser humano tiene derecho
al disfrute del mas alto nivel posible de salud que le permita vivir dignamente, entendida la salud no s6lo como
la ausencia de afecciones o enfermedades, sino también como un estado completo de bienestar fisico, mental y
social, derivado de un estilo de vida que permita alcanzar a las personas un balance integral®®. Tanto para
analizar posibles violaciones a los derechos a la vida e integridad personales relacionadas con la salud, como
para determinar las obligaciones exigibles auténomamente bajo el derecho a la salud protegido por el articulo
26 de la Convencidn, la Comisién y la Corte han tomado en consideracién los componentes de disponibilidad,
accesibilidad, aceptabilidad y calidad de las prestaciones médicas, indicando que aquellas obligaciones deben
estar orientadas hacia la satisfaccion de tales componentes?.

49, La falta de atencion médica adecuada “no satisface los requisitos materiales minimos de un
tratamiento digno conforme a la condicién de ser humano en el sentido del articulo 5 de la Convencién”t. El
derecho a la integridad personal tiene un nexo con el derecho a la salud, entendido como un derecho auténomo
que deriva del articulo 26 de la Convencion, y las condiciones de detencién de las personas privadas de la
libertad®z. En este sentido, la Comision recuerda que teniendo en cuenta el marco interpretativo del articulo 29
de la Convencién Americana, el articulo 26 visto a la luz de los articulos 1.1 y 2 del mismo instrumento, se
desprenden, al menos las siguientes obligaciones inmediatas y exigibles: i) obligaciones generales de respeto y
garantia, ii) aplicacion del principio de no discriminacién a los derechos econémicos, sociales y culturales, iii)
obligaciones de dar pasos o adoptar medidas para lograr el goce de los derechos incorporados en dicho articulo
y iv) ofrecer recursos idéneos y efectivos para su proteccién. Las metodologias o fuentes de analisis que
resulten pertinentes para cada una de estas obligaciones, deberan ser establecidas seguin las circunstancias
propias de cada caso.

1. La obligacion del Estado de proveer servicios de salud fisica y psicolégica a las personas
privadas de libertad

50. La jurisprudencia reiterada del sistema interamericano ha establecido que frente a las
personas privadas de libertad, el Estado asume una posicién especial de garante de sus derechos, toda vez que
la privacién de libertad “produce una relacion e interaccion especial de sujecion entre la persona privada de
libertad y el Estado, caracterizada por la particular intensidad con que el Estado puede regular sus derechos y
obligaciones y por las circunstancias propias del encierro, en donde al recluso se le impide satisfacer por cuenta
propia una serie de necesidades basicas que son esenciales para el desarrollo de una vida digna”?3. Asimismo,
la Corte ha destacado que “siempre que una persona es privada de la libertad en un estado de salud normal y
posteriormente aparece con afectaciones a su salud, corresponde al Estado proveer una explicacion
satisfactoria y convincente de esa situacion y desvirtuar alegatos sobre su responsabilidad, mediante
elementos probatorios adecuados”*. Es decir, si el Estado no logra brindar una explicacion satisfactoria, esto
llevaria a la presuncion de responsabilidad estatal por las afecciones que sufre la persona que ha estado bajo
la custodia de agentes estatales®s.

88 Corte IDH. Caso Hernandez Vs. Argentina. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 22 de noviembre de 2019.
Serie C No. 395, parr. 96.

89 Corte IDH. Caso Cuscul Pivaral y otros vs. Guatemala. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 23 de agosto

de 2018. Serie C No. 359. Parr. 105.

90 Corte IDH. Caso Sudarez Peralta vs. Ecuador. Excepciones Preliminares, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 21 de mayo de 2013.
Serie C No. 261.

91 Corte IDH. Caso Vera Vera y otra Vs. Ecuador. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 19 de mayo de 2011.
Serie C No. 226, parr. 44.

92 Corte IDH. Caso Herndndez Vs. Argentina. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 22 de noviembre de 2019.
Serie C No. 395.

93 Corte IDH. Caso “Instituto de Reeducacion del Menor” v. Paraguay. Sentencia de 2 de septiembre de 2004, parr. 152; Caso Mendoza v.
Argentina. Sentencia de 14 de mayo de 2013, parr. 188; véase también Caso Caesar v. Trinidad y Tobago. Sentencia 11 de marzo 2005, parr.
97; Caso Fermin Ramirez v. Guatemala. Sentencia de 20 de junio de 2005, parr. 118.

94 Corte IDH. Caso Mendoza vs. Argentina. Sentencia de 14 de mayo de 2013, parr. 203.

95 Corte IDH. Caso Mendoza vs. Argentina. Sentencia de 14 de mayo de 2013, parr. 203. CIDH. Informe No. 119/18. Caso 12.814. Fondo.
Orlando Edgardo Olivares Mufioz y otros (Muertes en la Carcel de Vista Hermosa). Venezuela. 5 de octubre de 2018. parr. 65
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51. El Estado tiene el deber de salvaguardar la salud y el bienestar de las personas detenidas,
“brindandoles, entre otras cosas, la asistencia médica requerida, asi como debe garantizar que la manera y el
método de privacion de libertad no excedan el nivel inevitable de sufrimiento inherente a la detencién”?.

52. En cuanto a las condiciones de detencion, la Corte ha indicado que debe proporcionarse
atencion médica “regularmente, brindando el tratamiento adecuado que sea necesario y a cargo del personal
médico calificado cuando este sea necesario”?’. Tanto la Comisién como la Corte han empleado las Reglas
Minimas de Naciones Unidas para el Tratamiento de Reclusos a fin de interpretar el contenido del derecho de
las personas privadas de la libertad a un trato digno y humano®. En este sentido, han reiterado que con
respecto a los servicios médicos que se les deben prestar, dichas Reglas sefialan que “[e]l médico debera
examinar a cada recluso tan pronto sea posible después de su ingreso y ulteriormente tan a menudo como sea
necesario, en particular para determinar la existencia de una enfermedad fisica o mental, [y] tomar en su caso
las medidas necesarias”?°.

53. También es pertinente recordar que el Principio 24 para la Proteccién de Todas las Personas
Sometidas a Cualquier Forma de Detencion o Prisién establece que: “[s]e ofrecerd a toda persona detenida o
presa un examen médico apropiado con la menor dilacién posible después de su ingreso en el lugar de
detencidn o prision y, posteriormente, esas personas recibiran atencién y tratamiento médico cada vez que sea
necesario. Esa atencion y ese tratamiento seran gratuitos”100,

54. Aunado a esto, la Comisién, siguiendo la jurisprudencia europea, ha afirmado que se debe
respetar el principio de equivalencial®l. Dicho principio consiste en que, dentro de los recintos de privacion de
libertad, los servicios de salud organizados en las prisiones deben poder proveer tratamiento médico y de
enfermeria en condiciones comparables con aquellas disfrutadas por pacientes en la comunidad exterior”102,
Este principio igualmente ha sido reconocido por la Corte Interamericanal%. Con respecto a este principio, el
Tribunal Europeo ha sefialado que el servicio de salud en los recintos de privacion de libertad debe poder
proveer tratamiento médico y de enfermeria, asi como dietas apropiadas, fisioterapia, rehabilitacién y otras
facilidades necesarias especializadas en condiciones comparables con aquellas disfrutadas por pacientes en la
comunidad exterior104. La falta y/o deficiencia en la provision de dicha atencién médica, o un tratamiento
médico negligente o deficiente, no es acorde con la obligacién de proteger el derecho a la vida de las personas
privadas de libertads.

96 Corte IDH. Caso Diaz Pefia Vs. Venezuela. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 26 de junio de 2012. Serie C
No. 244, para. 135; Caso . Vs. Pert. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 27 de noviembre de 2013, parr. 372.
97 Corte IDH. Caso Pacheco Teruel y otros Vs. Honduras. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 27 de abril de 2012. Serie C No. 241,
para. 67.

98 Corte IDH. Caso Vera Vera y otra Vs. Ecuador. Excepcién Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 19 de mayo de 2011.
Serie C No. 226, parr. 50; Corte IDH. Caso Mendoza y otros Vs. Argentina. Excepciones Preliminares, Fondo y Reparaciones. Sentencia de
14 de mayo de 2013 Serie C No. 260, parr. 189; CIDH. Informe No. 7/14. Caso 12.739. Fondo. Maria Inés Chinchilla Sandoval y otros.
Guatemala. 2 de abril de 2014, parr. 127.

99 Corte IDH. Caso Vera Vera y otra Vs. Ecuador. Excepcién Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 19 de mayo de 2011.
Serie C No. 226, parr. 50.

100 Corte IDH. Caso Vera Vera y otra Vs. Ecuador. Excepcién Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 19 de mayo de 2011.
Serie C No. 226, parr. 51.

101 CIDH. Informe de fondo No. 380/20. Caso 13.193. Thomas Scot Cochran. Costa Rica. 15 de diciembre de 2020, parr. 97; Comité Europeo
parala Prevencion de la Tortura y Tratos Inhumanos Crueles y Degradantes, Tercer Informe General de Actividades durante el periodo de
1 de Enero a Diciembre de 1992. Ref.: CPT/Inf (93)12 publicado el 4 de junio de1993, parr. 38.

102 CIDH. Informe de fondo No. 380/20. Caso 13.193. Thomas Scot Cochran. Costa Rica. 15 de diciembre de 2020, parr. 97; CIDH. Informe
No. 7/14. Caso 12.739. Informe de Fondo. Maria Inés Chinchilla Sandoval y otros. Guatemala. OEA/Ser.L/V/11.150. Doc. 11. 2 abril 2014.
103 Corte IDH, Caso Chinchilla Sandoval y otros Vs. Guatemala. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 29 de
febrero de 2016. Serie C No. 312, paras. 189y 216.

104 Corte IDH. Caso Chinchilla Sandoval y otros Vs. Guatemala. Excepcidon Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 29 de
febrero de 2016. Serie C No. 312, parr. 189. Comité Europeo para la Prevencion de la Tortura y Tratos Inhumanos Crueles y Degradantes,
Tercer Informe General de Actividades durante el periodo de 1 de Enero a Diciembre de 1992. Ref.: CPT/Inf (93) 12, publicado el 4 de junio
de1993, parr. 38.

105 Corte IDH. Caso Chinchilla Sandoval y otros Vs. Guatemala. Excepcién Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 29 de
febrero de 2016. Serie C No. 312, parr. 189; TEDH, Tarariyeva v. Rusia. Aplicacién No. 4353/03. Sentencia de 14 de Diciembre de 2006,
parr.87; TEDH, Sarban Vs. Moldova. Aplicacién No. 3456/05. Sentencia de 4 de octubre de 2005. Final, 4 de enero de 2006, paras 75y 76.
TEDH. Paladi Vs. Moldova. Aplicacién No. 39806/05. Sentencia de 10 de marzo de 2009.
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55. La obligacidn de proveer servicios de salud a las personas privadas de libertad se incrementa
ademads con respecto de una persona que padece enfermedades graves o crénicas cuando su salud se puede
deteriorar de manera progresival%. La Corte ha recordado que “[e]sta obligacién puede verse condicionada,
acentuada o especificada segun el tipo de enfermedad, particularmente si ésta tiene caracter terminal o, atin si
no lo tiene per se, si puede complicarse o agravarse ya sea por las circunstancias propias de la persona, por las
condiciones de detencion o por las capacidades reales de atencidn en salud del establecimiento carcelario o de
las autoridades encargadas”107.

56. Las autoridades deben asegurarse de que, cuando lo requiera la naturaleza de una condicién
médica, la supervision sea periddica y sistemdtica dirigida a la curacién de enfermedades del detenido o a
prevenir su agravamiento, en lugar de tratarlos de forma meramente sintomatical?. La atencién médica debe
ademads incluir atenciéon médica psiquiatrica a las personas privadas de libertad, tanto en situaciones de
emergencia como para efectos de atencidn regular, ya sea en el propio lugar de detencion o centro penitenciario
0, en caso de no contar con ello, en los hospitales o centros de atencién en salud donde corresponda otorgar
ese serviciol99,

2. Analisis del caso

57. De acuerdo con las determinaciones de hechos realizadas, Sarah Lyn se encontraba privada
de libertad en el INOF desde el 29 de agosto de 2000 cumpliendo una condena de 5 afos. Las autoridades de la
prision tenian conocimiento sobre su condicién de diabetes mellitus tipo [ y que era insulina-dependiente. La
Comision analizara a continuacidn en primer lugar, si el Estado cumplié con sus obligaciones internacionales
mientras la presunta victima se encontraba privada de la libertad en el INOF. En segundo lugar, se pronunciara
sobre lo ocurrido el 7 de marzo de 2001. Finalmente, realizard su conclusién. Bajo el principio de no
discriminacién (articulo 1.1 de la Convencidn), esta obligacién adquiere particular relevancia respecto de las
personas privadas de libertad.110

- En cuanto al tratamiento médico recibido en el INOF

58. La Comisién nota que, en el presente caso, no esta controvertido que el dafio sufrido en la
salud y la vida de Sarah Langton tiene un nexo causal con la enfermedad que padecia mientras estuvo bajo la
custodia estatal, y correspondia al Estado aportar elementos probatorios que demostrasen la provisiéon de un
tratamiento adecuado y oportuno mientras la presunta victima estuvo privada de su libertad. La Comision nota
que el Estado de Venezuela no ha aportado ninguna prueba para demostrar que otorgd un tratamiento médico
adecuado a Sarah mientras se encontraba detenida, pues no ha aportado informacién en el presente
procedimiento.

59. La Comision observa que la presunta victima tenia diabetes. La Organizaciéon Mundial para la
Salud (OMS) ha indicado que el tratamiento para la enfermedad de la diabetes!!! “consiste en la reduccion de
la glicemia y de otros factores de riesgo conocidos que dafian los vasos sanguineos. [...]". Entre las
intervenciones que “son factibles y econémicas en los paises en desarrollo” la OMS indica que se debe realizar:
i) control moderado de la glucemia; ii) control de la tension arterial; iii) cuidados podoldgicos; iv) pruebas de
detecciéon de retinopatia (causa de ceguera); v) control de los lipidos de la sangre (regulaciéon de la

106 Corte IDH. Caso Chinchilla Sandoval y otros Vs. Guatemala. Excepcidon Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 29 de
febrero de 2016. Serie C No. 312, parr. 188.

107 Corte IDH. Caso Chinchilla Sandoval y otros Vs. Guatemala. Excepcidon Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 29 de
febrero de 2016. Serie C No. 312, parr. 188.

108 Corte IDH. Caso Chinchilla Sandoval y otros Vs. Guatemala. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 29 de
febrero de 2016. Serie C No. 312, parr. 189.

109 Corte IDH. Caso Hernandez Vs. Argentina. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 22 de noviembre de 2019.
Serie C No. 395, parr. 88.

110 Corte IDH. Caso Chinchilla Sandoval y otros Vs. Guatemala. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 29 de
febrero de 2016. Serie C No. 312, parr. 188.

111 La cual ha indicado es una enfermedad crénica que aparece cuando el pancreas no produce insulina suficiente o cuando el organismo
no utiliza eficazmente la insulina que produce. Organizacién Mundial de la Salud, Dieta, nutricién y prevencién de enfermedades cronicas.
Informe de una Consulta de Expertos OMS/FAO. OMS, Serie de Informes técnicos 916. Ginebra 2003, pag. 79. Disponible en:
http://www.who.int/nutrition/publications/obesity/WHO TRS 916 spa.pdf
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concentracion de colesterol); deteccion de los signos tempranos de nefropatia relacionada con la diabetes”112,
La OMS ha sefialado recomendaciones concretas para el tratamiento de esta enfermedad las cuales incluyen
actividad fisica y una dieta adecuada!13.

60. En el caso, la informacién disponible indica que la diabetes de la presunta victima no fue
controlada adecuadamente. Si bien es cierto que las autoridades penitenciarias mantenian la insulina de Sarah
y se la entregaban cuando ella lo solicitaba, en varias oportunidades anteriores al dia de su muerte Sarah habia
tenido que ser trasladada al hospital porque no se le habia controlado debidamente la diabetes!!4. Asimismo,
su padre habia expresado a las autoridades venezolanas su preocupacién sobre el manejo correcto de la
enfermedad de su hija en el centro penitenciario, afirmando que no podia acceder al tipo correcto de insulina,
y que no tenfa a su disposicién otros elementos necesarios para su tratamiento, por lo cual la familia enviaba
lo que podia mediante la Embajada del Reino Unido en Caracas. El médico de la familia, Charles Fox, habia
advertido expresamente que en prisidn la diabetes de Sarah indudablemente seria una seria amenaza para su
salud y posiblemente para su vida.

61. Aunado a esto, si bien se le realizé un examen médico inicial, al momento de los hechos, el 7
de marzo de 2001, Sarah tenia mas de 60 dias sin ser evaluada y sin que se controlase su diabetes por personal
médico. Su ultima revisién, segtin lo afirmado por el propio Fiscal General de la Republica, habia sido el 5 de
enero del 2001. Incluso el dia antes de que se desencadenara la emergencia que derivé en la muerte de Sarah,
el 6 de marzo de 2001, ésta habia sido trasladada hasta el hospital Victorino Santaella porque presentaba baja
de aztcar!!5 y habia sido dada de alta sin diagndstico formal.

62. La Comisién también nota que Sarah habia presentado una fuerte depresion y episodios de
stress severos en el pasado debido a los cuales sus padres pensaban que presentaba un trastorno psicolégico.
Esto ademas habia sido confirmado por el médico de la familia quien explic6 que mientras se encontraba
estudiando en Londres Sarah habia ingerido en distintas ocasiones una sobredosis de medicamentos y, para el
momento de su ultima consulta, se encontraba tomando el antidepresivo Paroxetine y habia solicitado
Diazepan.

63. Consta en el expediente que su padre, Terry Langton, habia advertido a las autoridades sobre
episodios de problemas psicologicos de su hija y que el médico del servicio de salud habia anotado en su
historia clinica que Sarah sufria adiccién a algunas sustancias. Debido a esto, una representante del Consulado
britanico en Venezuela, habia solicitado a las autoridades de la prisién si Sarah pudiese ser evaluada por un
psiquiatra en la prision explicando que habia intentado cometer suicidio en dos oportunidades unos afios antes.
Sin embargo, a pesar de su historia clinica anterior y las preocupaciones de su familia con respecto a su estado
psicolégica la Comisidon no observa en el expediente que el Estado le hubiere brindado servicios de salud
mental, o se hubiera realizado una evaluacién psicolégica o psiquiatrica.

64. En vista de lo antes explicado, la Comisién concluye que durante su privativa de libertad en el
INOF a Sarah no tuvo acceso a atencién médica adecuada para poder controlar su enfermedad de diabetes ni
su salud mental.

112Qrganizacién Mundial de la Salud, Dieta, nutricion y prevencion de enfermedades cronicas. Informe de una Consulta de Expertos OMS/FAO.
OMS, Serie de Informes técnicos 916. Ginebra 2003, pag. 79. Disponible en:
http://www.who.int/nutrition/publications/obesity/WHO TRS 916 spa.pdf

113Entre las recomendaciones sefialadas por la OMS para las personas que padecen diabetes se encuentran la i) practica de una actividad
fisica de resistencia de intensidad entre moderada y alta (por ejemplo, caminar a paso ligero) durante al menos una hora diaria la mayoria
de los dias de la semana; ii) garantizar que la ingesta de grasas saturadas no supere el 10% del total de energia y, para los grupos de alto
riesgo, que la ingesta de grasas sea inferior al 7% de la energia total. Lograr una ingesta adecuada de PNA -Polisacaridos no amilaceos-
mediante el consumo regular de cereales integrales, leguminosos, frutas y verduras. Se recomienda una ingesta diaria minima de 20 g
Organizaciéon Mundial de la Salud, Dieta, nutricién y prevencion de enfermedades crénicas. Informe de una Consulta de Expertos OMS/FAO.
OMS, Serie de Informes técnicos 916. Ginebra 2003, pag. 84.

114 Anexo 11. Carta de Terry Langton al Charge de Affairs de la Embajada de Venezuela en Reino Unido del 21 de febrero de 2001. Anexo
12 al Escrito de Observaciones.

115 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticion.
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- En cuanto los hechos ocurridos el 7 de marzo de 2001

65. En relacién con el dia en que ocurri6 la muerte de la presunta victima, 7 de marzo de 2001, la
Comisién nota que la situacion de salud de Sarah comenz6 a empeorar rapidamente. Segin las declaraciones
de una de sus compafieras, ellas la despertaron alrededor de las 3:40 porque estaba inquieta y presentaba
sudoracion y vomitos blancos y espumosos, por lo cual las otras reclusas trataron de brindarle ayuda. Una de
las reclusas le avis6 a la vigilante que Sarah estaba mal y que necesitaba su insulina. Sin embargo, ese dia, la
doctora a cargo de la Jefatura del Servicio Médico del INOF y la comisaria del penal no se encontraban en las
instalaciones del centro penitenciario, ya que habian viajado a un evento, sin haber coordinado lo necesario
para que el servicio médico de adultos del INOF quedara provisto de personal médico. A su vez, los doctores
quienes tenian a su cargo el drea pediatrica, pese a que fueron notificados sobre una reclusa desmayada, no le
prestaron asistencia médica alegando que no podria ingresar al area de adultos.

66. La Comision observa que, a esta ausencia de atenciéon médica, se suma la tardanza en las que
incurrieron los miembros del cuerpo de bomberos para trasladarla al Hospital y que, cuando finalmente llegd
la presunta victima al Hospital -en condiciones criticas y estado semiinconsciente- no habfa lugar para
atenderla. Ademas, pese a tratarse de una persona bajo custodia del Estado, correspondi6 a sus padres y
abogado realizar el traslado a una clinica privada y cubrir los gastos, lo cual, tomé varias horas de angustia en
las cuales mantuvieron a Sarah en la sala de admisiones conectada al respirador de la ambulancia, siendo que
cuando fue admitida cuando ya estaba en coma diabético.

67. La Comision nota que las propias autoridades venezolanas afirmaron en sus comunicaciones
con los padres de Sarah que la falta de atenciéon médica que enfrent6, se debia a que el INOF carecia de personal
médico suficiente para cumplir con roles de guardia que permitan prestar el servicio las 24 horas del dia,
especialmente, en el caso de internas con enfermedades que requieren de atencién inmediata y que el servicio
médico para adulto “funcionaba hasta las 4:00pm de la tarde, quedando la poblacion reclusa desasistida de un
servicio de vital importancia”.

68. Tal y como lo ha afirmado la Corte Interamericana, el Estado tiene un deber de asegurar
conforme al principio de equivalencia que las personas privadas de libertad que padezcan enfermedades
graves, crénicas o terminales, tales como la diabetes tengan unidades adecuadas de atencién médica para
brindarles una atencién y tratamiento especializado, que incluya espacios, equipo y personal calificado (de
medicina y enfermeria)!16. En el presente caso, esta claro que el servicio médico del INOF no contaba con el
personal y los insumos médicos necesarios. Sin embargo, no se tomé ninguna medida para garantizar la salud,
integridad personal y la vida de Sarah Langton.

- Conclusion

69. La Comision observa que el Estado no aseguré que, dada su condiciéon de salud, Sarah contara
con atencion médica periddica y adecuada dirigida al tratamiento de su enfermedad croénica de diabetes para
prevenir su agravamiento, a pesar de la reiterada preocupaciéon por parte de sus padres, médico familiar y
autoridades britanicas. Mas alla de esto, cuando su situacién se agravo, no habia personal médico para
brindarle atencién de emergencia por lo cual se perdieron horas valiosas antes de que pudiese ser trasladada
y atendida en el instituto médico. Asimismo, el Estado no garantizé que una vez llegé al hospital Sarah fuese
atendida con la inmediatez que requeria su situacion. Por el contrario, no existia espacio suficiente en la unidad
de cuidados intensivos, lo que a la postre derivo en la muerte de la presunta victima.

70. Por las razones anteriores, la Comision considera que el Estado no cumplié con sus
obligaciones internacionales de garantizar los derechos a la integridad personal, a la vida y a la salud de Sarah
Lyn Langton durante el tiempo que permaneci6 privada de libertad en el INOF. Por lo tanto, la Comision
concluye que el Estado venezolano es responsable por la violacidn de los derechos a la vida establecido en el
articulo 4, a la integridad personal establecido en el articulo 5.1 y del articulo 26, todos de la Convencién

116 Corte IDH, Caso Chinchilla Sandoval y otros Vs. Guatemala. Excepcién Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 29 de
febrero de 2016. Serie C No. 312, parr. 184.
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Americana, en relacién con las obligaciones establecidas en los articulos 1.1 del mismo instrumento en
perjuicio de Sarah Lyn Langton.

B. Derechos a las garantias judiciales (articulo 8)117 y proteccion judicial (articulo 25)118 en
relacion con el articulo 1.1 de la Convencion Americana

1. Consideraciones generales

71. La Corte Interamericana ha establecido que “en virtud de la proteccién otorgada por los
articulos 8 y 25 de la Convencidn, los Estados estan obligados a suministrar recursos judiciales efectivos a las
victimas de violaciones de los derechos humanos, que deben ser sustanciados de conformidad con las reglas
del debido proceso legal”119. Esta obligacion surge una vez el Estado tenga conocimiento de una violacién de
derechos humanos, en particular de los derechos a la vida, integridad personal y libertad personal'??, momento
en el cual debe iniciar ex officio y sin dilacién, una investigacién seria, imparcial y efectival?!, la cual debe
llevarse a cabo en un plazo razonable!22,

72. Esto implica el derecho de las victimas y sus familiares a que las autoridades estatales inicien
un proceso contra los presuntos responsables de estos ilicitos; en su caso, se les impongan las sanciones
pertinentes, y se reparen los dafios y perjuicios que se hayan sufrido!23. Si bien la obligacién de investigar es
una obligacién de medios y no de resultado, ésta debe ser asumida por el Estado como un deber juridico propio
y no como una simple formalidad condenada de antemano a ser infructuosal?4, o como una mera gestion de
intereses particulares, que dependa de la iniciativa procesal de las victimas o de sus familiares o de la
aportacion privada de elementos probatorios!2s.

73. La Corte, en este sentido, ha indicado que el deber de investigar con la debida diligencia
implica que las averiguaciones deben ser realizadas por todos los medios legales disponibles y deben estar

117 E] articulo 8.1 de la Convencién Americana establece: 1. “Toda persona tiene derecho a ser oida, con las debidas garantias y dentro de
un plazo razonable, por un juez o tribunal competente, independiente e imparcial, establecido con anterioridad por la ley, en la
sustanciaciéon de cualquier acusacion penal formulada contra ella, o para la determinacién de sus derechos y obligaciones de orden civil,
laboral, fiscal o de cualquier otro caracter”.

118 E] articulo 25 de la Convencién Americana establece, en lo pertinente: 1. “Toda persona tiene derecho a un recurso sencillo y rapido o a
cualquier otro recurso efectivo ante los jueces o tribunales competentes, que la ampare contra actos que violen sus derechos fundamentales
reconocidos por la Constitucion, laley o la presente Convencién, aun cuando tal violacién sea cometida por personas que actien en ejercicio
de sus funciones oficiales”.

119 CIDH. Informe No. 118/18. Caso 12.890. Fondo. José Gregorio Mota Abarullo y Otros (Muertes en la Carcel de San Félix). Venezuela. 5
de octubre de 2018, parr. 80; Corte IDH. Caso Cantoral Huamani y Garcia Santa Cruz. Sentencia de 10 de julio de 2007, parr. 124; CorteIDH.
Caso de la Masacre de la Rochela. Sentencia de 11 de mayo de 2007, parr. 145; CorteIDH. Caso del Penal Miguel Castro Castro. Sentencia
de 25 de noviembre de 2006, parr. 381 y CortelDH. Caso Trabajadores Cesados del Congreso (Aguado Alfaro y otros). Sentencia de 24 de
noviembre de 2006, parr. 106.

120 CIDH. Informe No. 118/18. Caso 12.890. Fondo. José Gregorio Mota Abarullo y Otros (Muertes en la Carcel de San Félix). Venezuela. 5
de octubre de 2018, parr. 81; Corte IDH. Caso Cantoral Huamani y Garcia Santa Cruz. Sentencia de 10 de julio de 2007, parr. 100.

121 CIDH. Informe No. 118/18. Caso 12.890. Fondo. José Gregorio Mota Abarullo y Otros (Muertes en la Carcel de San Félix). Venezuela. 5
de octubre de 2018, parr. 81; Corte IDH. Caso Garcia Prieto y otros. Sentencia de 20 de noviembre de 2007, parr. 101; Caso de los Hermanos
Gomez Paquiyauri. Sentencia de 8 de julio de 2004, parr. 146; Caso Cantoral Huamani y Garcia Santa Cruz, Sentencia de 10 de julio de 2007,
parr. 130.

122 CIDH. Informe No. 118/18. Caso 12.890. Fondo. José Gregorio Mota Abarullo y Otros (Muertes en la Carcel de San Félix). Venezuela. 5
de octubre de 2018, parr. 81; Corte IDH. Caso Bulacio v. Argentina. Sentencia de 18 de septiembre de 2003, parr. 114; Caso de la Masacre
de la Rochela. Sentencia de 11 de mayo de 2007, parr. 146; Caso del Penal Miguel Castro Castro. Sentencia de 25 de noviembre de 2006,
parr. 382.

123 CIDH. Informe No. 118/18. Caso 12.890. Fondo. José Gregorio Mota Abarullo y Otros (Muertes en la Carcel de San Félix). Venezuela. 5
de octubre de 2018, parr. 81; Corte IDH. Caso Garcia Prieto y otros. Sentencia de 20 de noviembre de 2007, parr. 103; Caso Bulacio v.
Argentina. Sentencia de 18 de Septiembre de 2003, parr. 114; y Caso del Penal Miguel Castro Castro. Sentencia de 25 de noviembre de
2006, parr. 382.

124 CIDH. Informe No. 118/18. Caso 12.890. Fondo. José Gregorio Mota Abarullo y Otros (Muertes en la Carcel de San Félix). Venezuela. 5
de octubre de 2018, parr. 82; Corte IDH. Caso Veldsquez Rodriguez vs. Honduras. Sentencia de 29 de julio de 1988, parr. 177; Caso Cantoral
Huamani y Garcia Santa Cruz. Sentencia de 10 de julio de 2007, parr. 131; Caso Zambrano Vélez y otros. Sentencia de 4 de julio de 2007,
parr. 120.

125 CIDH. Informe No. 118/18. Caso 12.890. Fondo. José Gregorio Mota Abarullo y Otros (Muertes en la Carcel de San Félix). Venezuela. 5
de octubre de 2018, parr. 82; Corte IDH. Caso Veldsquez Rodriguez. Sentencia de 29 de julio de 1988, parr. 177; Caso Zambrano Vélez y
otros. Sentencia de 4 de julio de 2007, parr. 120.
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orientadas a la determinacion de la verdad!2¢. Asimismo, la Comision ha sefialado que la investigacién “debe
conducir al resultado o respuestas con el fin previsto, que es evitar la consolidacién de una situacién injusta”127,

74. Si bien la obligacién de investigar no se incumple solamente porque no exista una persona
condenada en la causa o por la circunstancia de que, pese a los esfuerzos realizados, sea imposible la
acreditacion de los hechos, para establecer en forma convincente y creible que este resultado no ha sido
producto de la ejecuciéon mecanica de ciertas formalidades procesales sin que el Estado busque efectivamente
la verdad, éste debe demostrar que ha realizado una investigaciéon inmediata, exhaustiva, seria e imparcial!28

75. De especial relevancia resulta el caso Mendoza y otros vs. Argentina, en el cual la Corte tomé
conocimiento sobre la muerte de una persona en custodia del Estado. La Corte indic6 que “las autoridades del
Estado estaban bajo la obligacion de seguir una linea ldgica de investigacion dirigida a la determinacién de las
posibles responsabilidades del personal penitenciario por la muerte de Ricardo Videla, en tanto que las
omisiones vinculadas con las condiciones de detencidn en las cuales se encontraba y/o su estado de depresidn,
pudieron contribuir a este hecho”. La Corte puntualizé que era “obligacidon de desvirtuar la posibilidad de la
responsabilidad de sus agentes, tomando en cuenta las medidas que debieron adoptar a fin de salvaguardar los
derechos de una persona que se encontraba bajo su custodia” asi como “de recaudar las pruebas que ello
implicaral?9.

76. Finalmente, en cuanto al plazo razonable contenido en el articulo 8.1 de la CADH, la
jurisprudencia tanto de la Comisién como de la Corte el Sistema Interamericano ha reiterado que su valoracién
debe realizarse en cada caso en concreto, considerando cuatro elementos principales para determinar el
cumplimiento de esta garantia, a saber: (i) la complejidad del asunto, (ii) la actividad procesal del interesado,
(iii) 1a conducta de las autoridades judiciales, y (iv) la afectacion generada en la situacién juridica de la presunta
victimal30. La razonabilidad del plazo se debe apreciar en relacion con la duracion total del procedimiento
penal3l,

2. Andlisis del caso

77. La Comisién nota que la investigacion no inicid6 de manera oficiosa. Del expediente se
desprende que tanto la embajada del Reino Unido en Venezuela como los padres de Sarah solicitaron a las
autoridades venezolanas realizar una investigacion de los hechos, asi como informacién sobre el progreso de
la investigacién y el proceso judicial. Asimismo, consta que el Fiscal General de la Republica, Julidn Isaias
Rodriguez, el consulado del Reino Unido en Venezuela y Terry y Lyn Langton intercambiaron varias
correspondencias entre el 2002 y el 2008 con respecto a los hechos.

78. Dado que el Estado de Venezuela no ha aportado informaciéon sobre la situacion de la
investigacion o proceso penal, o bien, respecto las diligencias realizadas, la Comisiéon no cuenta con informacion
que acredita que ha cumplido con la debida diligencia de las investigaciones. Lo anterior, pese a que la muerte
de la presunta victima habria ocurrido como una consecuencia de acciones u omisiones de personal médico y
penitenciario mientras se encontraba bajo su custodia.

79. En lo que se refiere a la razonabilidad del plazo de la investigacién, con respecto a la
complejidad del asunto, la Comision advierte que el presente caso no presentaba gran complejidad dado que

126 CIDH. Informe No. 118/18. Caso 12.890. Fondo. José Gregorio Mota Abarullo y Otros (Muertes en la Carcel de San Félix). Venezuela. 5
de octubre de 2018, parr. 83; Corte IDH. Caso Garcia Prieto y otros. Sentencia de 20 de noviembre de 2007, parr. 101.

127 CIDH. Informe 53/13. Caso 12.864, Ivan Teleguz vs. Estados Unidos. 15 de julio de 2013, parr. 102.

128 CIDH, Informe Anual 1997, Informe N° 55/97, Caso 11.137 (Juan Carlos Abella y otros), Argentina, parr. 412. Sobre el mismo tema,
véase también: CIDH, Informe Anual 1997, Informe N° 52/97, Caso 11.218 (Arges Sequeira Mangas), Nicaragua, parr. 96 y 97.

129 Corte IDH. Caso Mendoza y otros Vs. Argentina. Excepciones Preliminares, Fondo y Reparaciones. Sentencia de 14 de mayo de 2013
Serie C No. 260, parr. 218.

130 Corte IDH. Caso Moya Solis Vs. Pert. Excepciones Preliminares, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 3 de junio de 2021. Serie C
No. 425; parr. 98; Caso Anzualdo Castro Vs. Perud. Excepcién Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 22 de septiembre de
20009. Serie C No. 202; parr. 156; y CIDH. Vicente Anibal Grijalva Bueno, Ecuador. Informe de Fondo. Caso 12.405. 7 de diciembre de 2018;
parr. 87.

131 CIDH. Informe No. 77/02. Caso 11.506. Fondo. Waldemar Gerénimo Pinheiro y José Victor dos Santos. Paraguay. 27 de diciembre de
2002, parr. 76; CIDH. Vicente Anibal Grijalva Bueno, Ecuador. Informe de Fondo. Caso 12.405. 7 de diciembre de 2018; parr. 87.

18



CIDH comisién Interamericana de Derechos Humanos

se trataba de una sola victima, que se encontraba privada de libertad y en todo momento bajo la custodia del
Estado. Aunado a esto, los posibles responsables habian sido plenamente identificados desde el primer
momento al haber ocurrido los hechos en un lugar y momento especificos.

80. En cuando a la actuacién de las autoridades, la Comisién nota que existieron demoras
significativas durante varias fases del proceso. Una correspondencia de julio de 2004 el propio Fiscal General
habia afirmado que de una investigacion inicial se habia concluido que Sarah requeria de vigilancia permanente
pero no habia sido evaluada por mas de 60 dias; que “el Servicio Médico de adultos del INOF carecia de personal
médico suficiente para cumplir con los roles de guardia” por lo que “la poblacién reclusa quedaba desasistida
de un servicio de vital importancia” y que, “a la referida ciudadana no se le presté el auxilio inmediato que
requirié por parte de los médicos presentes en el [INOF] (area de pediatria) quienes fueron informados de la
situacion de emergencia que se present6 con la mencionada ciudadana”!32. Sin embargo, pasaron 4 afios desde
este momento hasta que la fiscalia presentara una acusacidn formal. Con posterioridad trascurrieron 7 afios
para que se presentara la acusacion fiscal y mas de nueve afos para celebrar la Audiencia Preliminar del caso.

81. Al evaluar la actividad procesal del interesado, se desprende del expediente que los padres de
Sarah y las autoridades britdnicas enviaron numerosas comunicaciones a las autoridades venezolanas,
incluyendo al ministerio publico y que estuvieron representados en el proceso por su abogado.

82. Por tltimo, con relacién a la afectacién generada en la situaciéon juridica de la persona
involucrada en el proceso, la Comisidn observa que el paso del tiempo tuvo una gravedad significativa, no sé6lo
por la angustia que ocasion6 a los padres de Sarah sino también porque generd la aplicacién de la prescripcion
y el sobreseimiento del proceso. La CIDH observa que en la aplicacion de la prescripcién no se tomd en cuenta
la demoras y falta de debida diligencia de las propias autoridades que finalmente posibilitaron que operara, de
tal manera que su aplicacion fue producto del plazo irrazonable con que se extendi6 la investigacion y el
proceso penal.

83. Por las consideraciones anteriores, la Comisién concluye que el Estado no cumplié con la
obligacién de garantizarle a las victimas del presente caso el acceso a un recurso adecuado en el plazo razonable
lo cual tuvo la grave consecuencia de que las autoridades venezolanas aplicaran la prescripcién y no se
determinara la responsabilidad individual de ninguno de los involucrados en la muerte de Sarah.

84. En virtud de las anteriores consideraciones, la Comision concluye que el Estado no provey6 a
las victimas de un recurso efectivo para esclarecer lo sucedido y establecer las responsabilidades
correspondientes, en violacion de los derechos consagrados en los articulos 8.1, 8.2 y 25.1 de la Convencién
Americana en relacién con el articulo 1.1 del mismo instrumento en perjuicio de Terry Langton y Lyn Langton.

C. Derecho a la integridad personal (articulos 5.1)133 en relaciéon con el articulo 1.113¢de la
Convenciéon Americana de Terry Langton y Lyn Langton

85. Con respecto a los familiares de victimas de ciertas violaciones de derechos humanos, la
Comisién y la Corte Interamericana han indicado que estos pueden ser considerados, a su vez, como victimas?3>,
Al respecto, la Corte ha dispuesto que pueden verse afectados en su integridad psiquica y moral como

132 Anexo 5. Correspondencia entre la familia Langton y las autoridades venezolanas. Anexo 5(c) a la peticion.

133 E] articulo 5 establece en lo pertinente: “1. Toda persona tiene derecho a que se respete su integridad fisica, psiquica y moral. [...] 4. Los
procesados deben estar separados de los condenados, salvo en circunstancias excepcionales, y seran sometidos a un tratamiento adecuado
a su condicién de personas no condenadas. 5. Cuando los menores puedan ser procesados, deben ser separados de los adultos y llevados
ante tribunales especializados, con la mayor celeridad posible, para su tratamiento. 6. Las penas privativas de la libertad tendran como
finalidad esencial la reforma y la readaptacion social de los condenados”.

134 E] articulo 1.1 establece en lo pertinente: 1. “Los Estados Partes [...] se comprometen a respetar los derechos y libertades reconocidos
en ella y a garantizar su libre y pleno ejercicio a toda persona que esté sujeta a su jurisdiccidn, sin discriminacién alguna [...]".

135 Corte IDH. Caso Cantoral Huamani y Garcia Santa Cruz Vs. Peru. Excepcion Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 10
de julio de 2007. Serie C No. 167, parr. 112; y Caso Bueno Alves Vs. Argentina. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 11 de mayo de
2007. Serie C. No. 164, parr. 102. Ver también: CIDH. Informe No. 58/12. Caso 12.606. Fondo. Hermanos Landaeta Mejias. Venezuela. 21 de
marzo de 2012, parr. 256.
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consecuencia de las situaciones particulares que padecieron las victimas, asi como de las posteriores
actuaciones u omisiones de las autoridades internas frente a estos hechos!3¢.

86. En el presente caso, la Comisién dio por establecido que las autoridades venezolanas no le
proporcionaron servicios de salud adecuada a Sarah Lyn Langton durante su privacién de libertad en el INOF
y, en especial, durante el agravamiento de su situacion de salud entre el 7 y 13 de marzo de 2001, lo cual culminé
con su muerte. Asimismo, se establecié6 que los padres de Sarah vivieron estos meses con angustia y
preocupacion dado que sabian que no se le estaba brindado a su hija el control médico adecuado. Ademas de
esto, tuvieron que manejar el traslado de su hija del hospital a un instituto privado y realizar todos los tramites
para garantizar el pago. Todo este proceso tuvo un mayor impacto en su familia dado que se encontraban en el
Reino Unido y al final tuvieron que trasladarse a Venezuela para poder ver a su hija en condicién critica. La
Comision también nota que Terry y Lyn Langton no pudieron hablar ni despedirse de su hija dado no recobré
la consciencia luego de que ellos llegaran a Venezuela.

87. Ademas de estas circunstancias que constituyen en si mismas una fuente de sufrimiento e
impotencia, la Comisién observa que en el presente caso no existié6 una investigacion realizada con debida
diligencia y en un plazo razonable lo cual ocasiond que se dictara el sobreseimiento para todos los presuntos
responsables por prescripcidén. En ese tipo de circunstancias, la Corte ha indicado que la falta de investigacion
“constituye una fuente de sufrimiento y angustia adicional para las victimas y sus familiares, quienes tienen el
derecho de conocer la verdad de lo ocurrido. Dicho derecho a la verdad exige la determinacidn procesal de la
mas completa verdad historica posible, lo cual incluye la determinacién judicial de los patrones de actuaciéon
conjunta y de todas las personas que de diversas formas participaron en dichas violaciones y sus
correspondientes responsabilidades”137. De esta forma, la Comisidn tiene en cuenta que el dolor y sufrimiento
de los padres de Sarah se ha visto incrementado por la falta de respuesta de los 6rganos judiciales.

88. De acuerdo a lo anterior, la Comisién considera que la pérdida de su hija en circunstancias
como las descritas en el presente informe, asi como la ausencia de verdad y justicia, ocasionaron sufrimiento y
angustia en perjuicio de Terry y Lyn Langton, en violacién de su derecho a la integridad psiquica y moral
establecido en el articulo 5.1 de la Convencién Americana en relacién con las obligaciones contenidas en el
articulo 1.1 del mismo instrumento.

V. INFORME 389/21 E INFORMACION SOBRE EL CUMPLIMIENTO

89. La Comisién adopt6 el Informe de Fondo No. 389/21 el 10 de diciembre de 2021 y lo
transmitié al Estado el 9 de marzo de 2022. En esa misma fecha, la Comisidn notificé a la parte peticionaria la
aprobacion del informe y le solicité que informara su posicion respecto del sometimiento del caso a la Corte
Interamericana de Derechos Humanos. En dicho informe la Comision recomendo:

1. Reparar integralmente las violaciones de derechos humanos declaradas en el presente
informe tanto en el aspecto material como inmaterial. El Estado debera adoptar las medidas
de compensacion econdmica y satisfaccion.

2. Disponer las medidas de atencidn en salud fisica y mental necesarias para la rehabilitacion de
los familiares de Sarah Lyn Langton, de ser su voluntad y de manera concertada.

3. Adoptar las medidas necesarias para investigar efectivamente los hechos del presente caso y
sancionar, en un plazo razonable, a los operadores de justicia cuya conducta haya resultado

136 Corte IDH. Caso Cantoral Huamani y Garcia Santa Cruz Vs. Pertd. Excepcién Preliminar, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 10
de julio de 2007. Serie C No. 167. parr. 112; Caso Vargas Areco Vs. Paraguay. Sentencia de 26 de septiembre de 2006. Serie C No. 155. parr.
96 y CIDH. Informe No. 118/18. Caso 12.890. Fondo. José Gregorio Mota Abarullo y Otros (Muertes en la Carcel de San Félix). Venezuela. 5
de octubre de 2018, parr. 93.

137 Corte IDH. Caso Valle Jaramillo y otros Vs. Colombia. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 27 de noviembre de 2008. Serie C No.
192, parr. 102; Caso de la Masacre de la Rochela Vs. Colombia. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 11 de mayo de 2007, Serie C No.
163, parr. 195; y Caso Heliodoro Portugal Vs. Panama. Excepciones Preliminares, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 12 de agosto
de 2008. Serie C No. 186, parr. 146.
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en la demora excesiva en la tramitacion del proceso penal y la consecuente falta de acceso a la
justicia para las victimas;

4. Disponer mecanismos de no repeticién que incluyan todas las medidas necesarias para
asegurar la disponibilidad, accesibilidad, calidad y aceptabilidad del acceso a servicios de
salud permanentes a las personas privadas de libertad en el INOF, desde una perspectiva de
género, en especial las siguientes:

a) Supervisar la prestaciéon de servicios médicos en salud mental y para enfermedades
cronicas en el INOF;

b) Elaborar protocolos de emergencia para la atencién de urgencias médicas en el INOF.

c) Asegurar la disponibilidad de personal médico en el servicio médico del INOF incluyendo
personal de guardia y garantizar el traslado inmediato a centros externos cuando la
situacion lo amerite.

90. El 22 de abril de 2022, la parte peticionaria informé a la Comisién que las victimas no
deseaban que su caso fuese sometido a la Corte Interamericana de Derechos Humanos y que expresaron su
deseo de que la CIDH haga el seguimiento al cumplimiento de las recomendaciones. El 9 de junio de 2022, la
Comision notificé a las partes su decisiéon de no enviar el caso a la Corte, en consideracién a la voluntad
manifestada por la parte peticionaria. Hasta la fecha la Comision no ha recibido respuesta del Estado de
Venezuela con respecto al cumplimiento del Informe No. 389/21. En este sentido, la Comisién entiende que el
Estado no ha dado cumplimiento a ninguna de las recomendaciones.

VI. ACTUACIONES POSTERIORES AL INFORME No. 42/25 E INFORMACION SOBRE
CUMPLIMIENTO

91. El 27 de marzo de 2025 la Comisidon adopté el Informe de Fondo (Final) No. 42/25 que
incluye los parrafos 1 a 90 supra, y emiti6 sus conclusiones y recomendaciones finales al Estado. E1 25 de abril
de mismo afio lo transmitid al Estado y a la parte peticionaria otorgandoles el plazo de un mes para informar a
la CIDH sobre las medidas adoptadas para el cumplimiento de sus recomendaciones. El 24 de junio de 2025, la
parte peticionaria informé que contactaron a los padres de Sarah Langton, quienes confirmaron que no han
recibido ninguna comunicacién ni avance de parte del Estado venezolano, asi como que ellos como
representantes tampoco habian recibido ninguna comunicacion estatal. Adicionalmente, la parte peticionaria
indic6 que se han comunicado con miembros de la sociedad civil venezolana, que también confirman que el
Estado no ha cumplido con las recomendaciones del informe de fondo de la CIDH. Por lo tanto, sefialaron que
consideran que las violaciones del caso Langton siguen teniendo lugar en la actualidad y se dan de manera
sistematica en los centros de detencién de Venezuela.

92. Hasta la fecha la Comision no ha recibido respuesta del Estado venezolano con respecto al
Informe No. 42/25.

VII. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES FINALES

93. La Comision Interamericana concluye que el Estado es responsable por la violacién de los
articulos 4.1 (vida), 5.1 y 5.2 (integridad personal) y 26 (salud) de la Convencién Americana sobre Derechos
Humanos, en relacidn con las obligaciones establecidas en los articulos 1.1 y 2 del mismo instrumento en
perjuicio de Sarah Lyn Langton. Asimismo, el Estado es responsable por la violacién de los articulos 5.1
(integridad personal), 8 (garantias judiciales) y 25.1 (proteccidn judicial) de la Convencién Americana sobre
Derechos Humanos, en relacidn con las obligaciones establecidas en el articulo 1.1 del mismo instrumento en
perjuicio de Terry Langton y Lyn Langton, en los términos explicados a lo largo del presente informe.

94, Con fundamento en el analisis y las conclusiones del presente informe,
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VIIIL.

95.

CIDH comisién Interamericana de Derechos Humanos

LA COMISION INTERAMERICANA DE DERECHOS HUMANOS
REITERA AL ESTADO DE VENEZUELA,

Reparar integralmente las violaciones de derechos humanos declaradas en el presente
informe tanto en el aspecto material como inmaterial. E1 Estado debera adoptar las medidas
de compensacion econdmica y satisfaccion.

Disponer las medidas de atencidn en salud fisica y mental necesarias para la rehabilitacion de
los familiares de Sarah Lyn Langton, de ser su voluntad y de manera concertada.

Adoptar las medidas necesarias para investigar efectivamente los hechos del presente caso y
sancionar, en un plazo razonable, a los operadores de justicia cuya conducta haya resultado
en la demora excesiva en la tramitacion del proceso penal y la consecuente falta de acceso a la
justicia para las victimas;

Disponer mecanismos de no repeticion que incluyan todas las medidas necesarias para
asegurar la disponibilidad, accesibilidad, calidad y aceptabilidad del acceso a servicios de
salud permanentes a las personas privadas de libertad en el INOF, desde una perspectiva de
género, en especial las siguientes:

a) Supervisar la prestaciéon de servicios médicos en salud mental y para enfermedades
cronicas en el INOF;

b) Elaborar protocolos de emergencia para la atencién de urgencias médicas en el INOF.

c) Asegurar la disponibilidad de personal médico en el servicio médico del INOF incluyendo
personal de guardia y garantizar el traslado inmediato a centros externos cuando la
situacion lo amerite.

PUBLICACION

De acuerdo con lo sefialado y de conformidad con lo dispuesto en el articulo 51.3 de la

Convencién Americana, la Comisién Interamericana de Derechos Humanos decide publicar este informe e
incluirlo en su Informe Anual a la Asamblea General de la Organizacion de Estados Americanos. La Comision
Interamericana, de acuerdo con las normas establecidas en los instrumentos que regulan su mandato,
continuard evaluando que el Estado de Venezuela repare integralmente a las victimas de acuerdo con lo
establecido en las recomendaciones arriba sefialadas, hasta que determine que se les ha dado un total

cumplimiento.

Aprobado por la Comisién Interamericana de Derechos Humanos a los 19 dias del mes de diciembre de 2025.
(Firmado): José Luis Caballero Ochoa, Presidente, Andrea Pochak, Primera Vicepresidenta; Roberta Clarke; Carlos
Bernal Pulido y Gloria De Mees, Miembros de la Comisién.
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