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	HURRENGO HAUEK AZALTZEN DITU:

AURREKARIAK

Lehenengoa.- COVID-19ak eragindako osasun-krisialdiko egoeran maskarak erabiltzeko derrigortasuna aldatzen duen otsailaren 8ko 115/2022 Errege Dekretuak ezartzen duen bezala, COVID-19 izurritearen bilakaerak epidemia kontrolatzeko estrategietan aldaketak planteatzeko aukera ematen du.

Egoera epidemiologikoak, klinikoak eta ebolutiboak nabarmen aldatu dira.

Bigarrena.- Gaur egun nahikoa ebidentzia zientifiko dago baieztatzeko haurrek eta nerabeek ez dituztela gaixotasunaren forma larriak jasaten eta ez direla transmisore bereziki eraginkorrak.

Honela ematen du aditzera Espainiako Pediatria Elkarteak dokumentu honetan:  “posicionamiento de la asociación española de pediatria-aep con relación a la retirada progresiva de mascarillas en las escuelas”
Hala, eskola-ingurunean maskara erabiltzea transmisioa murrizteko elementu erabakigarria balitz, haur-hezkuntzako transmisio-eredua eta lehen hezkuntzakoa argi eta garbi desberdinak izango liratekeela uste dute, eta hori horrela ez dela erakusten dute estatistika-datuen bidez.

Gainera, ikasle asintomatikoak isolatzeari buruzko egungo gomendioak ezabatzea proposatu dute. 

Hirugarrena.- Aipatutako ebidentzia zientifikoa egon arren, Familia eta Komunitateko Medikuntzako Espainiako Elkarteak ohartarazi bezala, “neurririk larrienak ezarri dizkiegu: maskara erabiltzea eskola-egun osoan, taldeen arteko nahasketa debekatzea, eta probak eta berrogeialdiak positibo bat detektatzen den bakoitzean. Neurri horiek zailtasunak eragiten dituzte ikaskuntzan eta sozializazioan, eta, gainera, zaildu egiten dute familiaren kontziliazioa. Ikasleen hezkuntza- eta emozio-garapena arriskuan jarri duten bi urteko neurri oso zorrotzen ondoren, egoera honi amaiera emateko unea da.”

Laugarrena.- Haur eta gazteen kolektiboan hartutako immunitatea oso handia da, eta horrek eskubideak murrizten dituzten neurriak ezabatzea ahalbidetzen du.

Hala adierazi du berriki Kataluniako Pediatria Elkarteak, eta komunikatu bat igorri du, eskoletako murrizketen amaiera eskatzeko; izan ere, egungo neurriek eragin negatiboak dituzte ikaskuntzan eta adingabeen osasun mentalean eta emozionalean.

Halaber, SARS-Co-2 bidezko infekzioa eskola-ingurunean tratatzeko eskatu dute, haurtzaroko eta nerabezaroko gainerako biriasiak bezala.

Bosgarrena.- Oinarrizko eskubideak murrizten dituzten neurriak dira eskola-egunean maskara nahitaez erabiltzea, Bizikidetza Egonkorreko Taldeak (EKT) edo «burbuila taldeak» eratzea, eta sintomarik ez duten ikasleak isolatzea.

Ikerketa askok erakusten dute neurri horiek eragin negatiboa dutela adingabeen osasun fisikoan eta mentalean, bai eta haien sozializazioan ere.

Haur eta nerabeen antsietate, depresio eta suizidio kasuek gora egin dutenez, gure agintariek berehala aldatu behar dituzte osasun publikoa babesteko politikak.

Seigarrena.- OMEk, COVID-19aren testuinguruan maskarak erabiltzeari buruz gaur egun indarrean dagoen dokumentu ofizialean eta berariaz ohartarazten du maskara erabiltzeak, besteak beste, honako arrisku eta eragozpen hauek eragin ditzakeela:

• Maskararen kutsadura areagotzea maskara manipulatzearen ondorioz, eta, ondoren, begiak ukitzea eskuak kutsatuta dituelarik.

• Erabiltzaileak busti edo zikindu den maskara bat aldatzen ez badu gerta daitekeen kutsadura. Horrek mikroorganismoak ugaltzeko baldintza egokiak sor ditzake.

• Buruko mina.

• Arnasa hartzeko zailtasunak.

• Aurpegiko lesio kutaneoak, dermatitis narritagarria edo akneak okerrera egitea.

• Argi komunikatzeko zailtasunak.

• Hondakinak eliminatzeko arazoak. Maskarak oker eliminatuz gero, leku publikoetan zaborra areagotu daiteke, eta kaleak garbitzen dituzten langileen kutsadura-arriskua eta ingurumen-arriskua areagotu.

• Maskara gaizki erabiltzea, batez ere haur txikiek.

• Komunikatzeko zailtasunak ezpainen irakurketaren mende dauden pertsona gorrentzat.

OMEk maskara eramateko eragozpenak edo zailtasunak ere nabarmentzen ditu, batez ere haurrentzat, hainbat talderen artean, hala nola garapen-nahasmenduak dituzten pertsonak, buru-nahasmenduak dituztenak, asma dutenak edo arnasketa-arazo kronikoak dituztenak, besteak beste.

Beste iturri batzuek belarrien, sinu paranasalen eta beheko arnasbideen babesgabetasunaz ohartarazten gaituzte, ahotik, errinitisetik eta infekzio biriko eta bakterianoetatik arnastera behartuta baikaude, zorabioak, jarduera mentalaren zailtasuna eta sistema immunitarioan eta sistema linbikoan (memoriarekin eta ikaskuntzarekin lotuta) duen eragin negatiboa dela eta.

Eragin fisikoaz gain, neurri murriztaileen eragin psikologikoa ere badago. Azterlan askok iradokitzen dute zenbat eta gazteagoa izan orduan eta handiagoa dela horrelako neurriek pertsonen osasun mentalean duten eragina, eta honako ondorio negatibo hauek erregistratu dira:

    Desdoikuntza emozionalak, batez ere estresa, antsietatea eta depresioa.
• Hiperaktibazioa: aktibazio fisiologikoa, hiperzaintza, kontzentratzeko arazoak eta suminkortasuna.
• Kasu psikiatrikoen probabilitatea handitzea.
• Estres psikosoziala eta isolamendu fisikoaren ondorengo arazo psikologikoak.
• Neurriz kanpoko tristura eta antsietatea, loaren asaldurak eta suminkortasuna.
• Gertaera estresagarriarekin zerikusia duten pentsamendu, irudi eta amets errepikatuak.
• Estresatzailea eta haren ondorioak ukatzeko erantzun gisa saihestea, eta horrek jokabide-inhibizioa eragitea gertaerarekin lotutako egoeretan.
• Mendekotasun-jokabideak.
• Norberaren emozioak kudeatzeko zailtasunak.
• Autoestimua gutxitzea.
• Antsietateak, depresioak, estresak, isolamendu-sentsazioak, beldurrek, bakardade-sentimenduek eta jokabide-alterazioek eragindako portaera desegokitzaileak.

Zazpigarrena.- Eusko Jaurlaritzako Hezkuntza Sailak berak egindako eta berriki argitaratutako Euskal Hezkuntza Sistemaren Diagnostikoaren arabera:

• Ikasleen % 72,3 desmotibatuago sentitu da ikasteko
• Hiru ikasletik bik ( % 65,4) euren maila akademikoa jaitsi dela uste dute.
• «Antsietate edo estres handiagoa dut»: % 28,8 pixka bat identifikatuta sentitzen da, % 18,5 nahiko identifikatuta, eta beste % 18,5 oso identifikatuta.

ZUZENBIDEAREN OINARRIAK
Lehenengoa.- Ikastetxearen eskumenak. EAEko ikastetxeetan 2021-2022 ikasturterako covid-19aren aurkako prebentzio-neurrien protokoloa ez da araugintzako agindua, ez eta zorrotz bete beharrekoa ere, Osasun Sailak Hezkuntza Sailari helarazten dion gomendioa edo orientazio-multzoa baizik. Hori dela eta, ikastetxeak ez daude behartuta horiek aplikatzera, pedagogia-, antolaketa- eta kudeaketa-autonomiaren ahalmena erabiliz, Euskal Eskola Publikoari buruzko otsailaren 19ko 1/1993 Legearen 27. artikuluan jasota baitago.

Ikastetxeen autonomia jada jasota dago (autonomia pedagogiko gisa) Hezkuntza Sistemaren Antolamendu Orokorrari buruzko urriaren 3ko 1/1990 Lege Organikoaren 2.3.f) artikuluan, eta lege-testu beraren 57. eta 58. artikuluetan garatzen da. Artikulu horiek antolaketaren eta kudeaketa ekonomikoaren esparruetara zabaltzen dute autonomia hori, eta hezkuntza-administrazioen esku uzten dute autonomia hori sustatzea.
Zuzentzen gatzaizkion ikastetxe honi eskatzen diogu erlaxa ditzala eskola-jardunaldian maskara nahitaez erabiltzeari buruzko oinarrizko eskubideak murrizten dituzten neurriak, baita Bizikidetza Egonkorrerako Taldeak (EKT) edo «burbuila taldeak» eratzeari etetea, bai eta ikasle asintomatikoak isolatzeari uztea ere, antolatzeko eta kudeatzeko autonomia baliatzean posible den bitartean; era berean, eskatzen dizugu ikasleen eskubideen aldeko jarrera har dezazula, eta, ondorioz, Eusko Jaurlaritzako Hezkuntza Sailari jakinarazi diezaiozun kezkatuta zaudela berehala berrikusi eta ezabatu behar direlako gaur egun indarrean dauden oinarrizko eskubideak murrizten dituzten neurriak, EAEko ikastetxeetan 2021-2022 ikasturterako covid-19aren aurkako prebentzio-neurrien protokoloetan sartuta daudenak.
Bigarrena.- Neurri murriztaile horiek barne hartzen dituzten protokoloek ez dute arau-maila nahikorik oinarrizko eskubideei eragiten dieten neurriak arautzeko. Orientabide horien aplikazioa behar bezala aztertu behar dute ikastetxeek, proportzionaltasun-, beharrizan- eta egokitasun-printzipioei jarraiki. Zenbait eskubide mugatzeko osasun publikoa argudiatzeak printzipio horiek errespetatu behar ditu beti. Printzipio horiek kontuan hartuta, egungo egoeran, neurrigabeak, beharrezkoak ez direnak eta desegokiak diren neurriak amaitu behar dira; izan ere, arrazoizko aukera batzuk daude eskuragarri, hain kaltegarriak ez direnak, hala nola higiene egokia, aireztapen egokia eta ukipenean arrazoizko zuhurtzia, babes-maila egokia lortzea ahalbidetzen dutenak.

Horrela, adibidez, OMEk berak gomendatzen du jendeak oro har maskara higienikoak erabiltzea ingurune itxietan (adibidez, dendak, partekatutako lantokiak eta eskolak), gutxienez metro bateko urruntze fisikoari eutsi ezin zaionean (2020ko ekainaren 5ean argitaratutako orientazioen eguneratzeak).


Hirugarrena.- Bosgarren aurrekarian aipatu ditugun oinarrizko eskubideak murrizteko neurriek, 2021-2022 ikasturterako EAEko ikastetxeetan covid-19aren aurkako prebentzio-neurrien protokoloan jasotakoak, adingabearen interes gorena urratzen dute. 

Adingabearen interes gorena adingabeei dagozkien neurri guztietan aplikatu behar da.
Artikulua aplikatuz, Adingabearen Babes Juridikoari buruzko 1/1996 Lege Organikoaren 2. artikulua, Haurrak eta Nerabeak Babesteko Sistema aldatzen duen uztailaren 22ko 8/2015 Lege Organikoak aldatua:

“1. Adingabe orok du eskubidea, berari dagozkion ekintza eta erabaki guztietan, eremu publikoan zein pribatuan, bere interes gorena balioetsi eta funtsezkotzat har dadin. Lege hau eta berari eragiten dioten gainerako arauak aplikatzean, bai eta erakunde publiko zein pribatuek, auzitegiek edo legegintza-organoek adingabeei buruz hartzen dituzten neurrietan ere, interes gorena lehenetsiko da, egon daitekeen beste edozein interes legitimoren gainetik.”

Adingabearen interes gorenak berekin dakar osasunerako eskubidea bermatzea eta haren garapen integrala eta oinarrizko premiak, materialak, fisikoak, hezkuntzakoak, emozionalak eta afektiboak, asetzen laguntzea.

Laugarrena.- Espainiako Konstituzioaren 39.4 artikuluak xedatzen du haurrek beren eskubideak zaintzen dituzten nazioarteko hitzarmenetan aurreikusitako babesa izango dutela.

Haurrak eskubideen subjektutzat hartzeak Nazio Batuen Batzar Nagusiak (New York, 1989ko azaroaren 20a) onartutako Haurren Eskubideen Konbentzioan du bultzada. 3. paragrafoko 1. paragrafoak honako hau aldarrikatzen du: «Gizarte-ongizateko erakunde publiko edo pribatuek, auzitegiek, administrazio-agintariek edo legegintza-organoek haurrei buruz hartzen dituzten neurri guztietan, haurren interes gorena hartuko da kontuan.

Haurrek honako hauek behar dituzte:

• Arnasa libreki hartzea osasuntsu eta indartsu hazteko eta, horrela, osasunerako eskubidea bermatzeko (EKren 15., 17., 9.2., 10.1., 43. artikuluak).

• Besteen aurpegiaren adierazpen osoa ikusi eta elkarri eragitea, beren adimen emozionala garatzeko eta beren behar emozional eta afektiboak erabat asetzeko; horrela, osasunerako (baita adimenerako ere) eta nortasunaren garapen integralerako eskubidea bermatuko zaie (EKren 27.2, 9.2 eta 10. artikuluak).

• Sozializatzea eta parekoekin biltzea mugarik eta oztoporik gabe ( 21)

• Ikastetxeetara joatea, baldin eta sintomarik ez badute, hezkuntzarako (27.2 artikulua) eta zirkulazio librerako eskubidea bermatzeko.

Azken batean, haurtzaro zoriontsua behar dute, pertsona heldu osasuntsuak izan ahal izateko.

Egungo egoeran indarrean dauden protokoloei eustea Haurren Eskubideen Konbentzioaren eskubideak eta aipatu dugun adingabearen interes gorena urratzen dituen neurria da, eta Auzitegi Gorenaren jurisprudentziaren eta Haurren Eskubideen Batzordearen 2013ko maiatzaren 29ko 14. Ohar Orokorrean ezarritako irizpideen arabera, eskubide substantiboa da (haurrak eskubidea du eskubide hori lehentasunez hartzeko, eta eskubide hori lehentasunezkoa izango da.); Funtsezko interpretazio-printzipio juridiko bat (xedapen juridiko batek interpretazio bat baino gehiago onartzen baditu, haurraren interes gorena modu eraginkorragoan asetzen duen interpretazioa aukeratuko da) eta prozedura-arau bat (erabakiak hartzeko prozesuan, erabakiak haur interesdunengan izan ditzakeen ondorioen zenbatespena jaso beharko da).

Bosgarrena.- “Ez dago haurra babestea eta garatzea baino lehentasun handiagorik merezi duen arrazoirik, haren mende baitaude nazio guztien biziraupena, egonkortasuna eta aurrerapena, eta, izatez, giza zibilizazioarena”. Haurren aldeko Munduko Goi Bileraren Ekintza Plana 1990eko irailaren 30a.

Azaldutako guztiagatik, HEZKUNTZA ZENTRO HONI ESKABIDEA:

• Ikasleen eskubideen alde agertzea eta, ondorioz, Eusko Jaurlaritzako Hezkuntza Sailari jakinaraztea (txosten, irizpen edo gomendio bidez) beharrezkoa dela berehala berrikustea eta, ondorioz, ezabatzea gaur egun indarrean dauden oinarrizko eskubideak murrizten dituzten neurriak, EAEko ikastetxeetan covid-19aren aurkako prebentzio-neurrien protokoloetan jasotakoak 2021-2022 ikasturterako. Zehazki, eskola-egunean maskara nahitaez erabiltzeari buruzkoak, Bizikidetza Egonkorreko Taldeak (BET) edo «burbuila taldeak» osatzeari buruzkoak, bai eta sintomarik gabeko ikasleak isolatzeari buruzkoak ere.

• Ikastetxean adierazitako neurriak erlaxatzea, ahal den neurrian, antolatzeko eta kudeatzeko autonomia erabiliz.
	EXPONE LOS SIGUIENTES 

ANTECEDENTES DE HECHO

Primero. - Tal y como establece el Real Decreto 115/2022, de 8 de febrero, por el que se modifica la obligatoriedad del uso de mascarillas durante la situación de crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19, la evolución de la epidemia de COVID-19, permite plantear modificaciones en las estrategias de control de la epidemia.

Las circunstancias epidemiológicas, clínicas y evolutivas han cambiado de manera muy notable.
Segundo. - Existe en el momento actual suficiente evidencia científica para afirmar que los niños, niñas y adolescentes no sufren las formas graves de la enfermedad ni son transmisores particularmente efectivos.

Así lo atestigua la Asociación Española de Pediatría en su “posicionamiento de la asociación española de pediatria-aep con relación a la retirada progresiva de mascarillas en las escuelas”
Así, afirman también que si el uso de la mascarilla en el entorno escolar fuera un elemento determinante para reducir la transmisión, se esperaría que el patrón de transmisión en educación infantil fuera claramente diferente del de educación primaria, lo cual, demuestran mediante datos estadísticos que no es así.

Además, proponen la eliminación de las recomendaciones actuales relativas al aislamiento de alumnado asintomático.

Tercero. - A pesar de la evidencia científica referida, como advierte la Sociedad Española de Medicina de Familia y Comunitaria, “les hemos impuesto las medidas más severas: uso de mascarilla durante toda la jornada, prohibición de mezcla entre grupos, y pruebas y cuarentenas cada vez que se detecta un positivo. Estas medidas provocan dificultades en el aprendizaje y la socialización, además de dificultar la conciliación familiar (…) El balance beneficio-riesgo es desfavorable. Tras dos años de medidas extremadamente rigurosas que han puesto en riesgo el desarrollo educativo y emocional del alumnado, es el momento de poner fin a esta situación”.
Cuarto. - La inmunidad adquirida en el colectivo infanto-juvenil es muy elevada, ello permite proceder a la supresión de las medidas restrictivas de derechos.

Así lo ha señalado recientemente la Sociedad Catalana de Pediatría, la cual ha emitido un comunicado solicitando el fin de las restricciones en las escuelas por cuanto que “las medidas actuales tienen efectos negativos en el aprendizaje y en la salud mental y emocional de las y los menores”.

También han pedido tratar la infección por SARS-Co-2 en el entorno escolar como el resto de las viriasis de la infancia y adolescencia.

Quinto. - Entendemos por medidas restrictivas de derechos fundamentales, el uso obligatorio de la mascarilla durante la jornada escolar, la conformación de Grupos de Convivencia Estable (GCE) o “grupos burbuja” , así como los aislamientos de alumnado asintomático.

Numerosos estudios muestran el impacto negativo que estas medidas tienen en la salud física y mental de las y los menores, así como en su socialización.

El incremento registrado de casos de ansiedad, depresión y suicidios en niños, niñas y adolescentes exige de nuestras autoridades un cambio drástico e inmediato en sus políticas de protección de la salud pública.
Sexto. - La OMS, en su documento oficial actualmente en vigor sobre el uso de las mascarillas en el contexto de la COVID-19, avisa explícitamente de que el uso de la mascarilla puede producir, entre otros, los siguientes riesgos e inconvenientes: 

· Aumento de la contaminación de la mascarilla debido a la manipulación de esta, seguida del tocamiento de los ojos con las manos contaminadas. 

· Contaminación que puede ocurrir si el usuario no cambia una mascarilla que se ha humedecido o ensuciado. Esto puede crear condiciones favorables para la multiplicación de microorganismos. 

· Dolor de cabeza. 

· Dificultades para respirar. 

· Lesiones cutáneas de la cara, dermatitis irritativa o empeoramiento del acné. 

· Dificultades para comunicarse claramente. 

· Problemas de eliminación de desechos. La eliminación incorrecta de las mascarillas puede aumentar la basura en lugares públicos y aumentar el riesgo de contaminación de los trabajadores que limpian las calles y el peligro ambiental. 

· Observancia deficiente del uso de la mascarilla, especialmente por los niños de corta edad. 

· Dificultades de comunicación para las personas sordas que dependen de la lectura de los labios. 

La OMS destaca también los inconvenientes o dificultades para llevar la mascarilla, especialmente para los niños y niñas, entre una diversidad de grupos como las personas con trastornos del desarrollo, las aquejadas de trastornos mentales, las que padecen asma o problemas respiratorios crónicos, entre otros.

Otras fuentes nos alertan de la desprotección de oídos, senos paranasales y vías aéreas inferiores al vernos obligados a respirar por la boca, la rinitis e infecciones víricas y bacterianas, los mareos, la dificultad en la actividad mental y el impacto negativo que tiene sobre el sistema inmunitario y en el sistema límbico (vinculado a la memoria y al aprendizaje).

Junto al impacto físico, se encuentra el impacto psicológico de las medidas restrictivas. Numerosos estudios sugieren que a menor edad es mayor el impacto de este tipo de medidas en la salud mental de las personas y se registran las siguientes consecuencias negativas:

· Desajustes emocionales, especialmente, estrés, ansiedad y depresión.
· Hiperactivación, manifestada en síntomas de activación fisiológica, hipervigilancia, problemas para concentrarse e irritabilidad. 

· Incremento de la probabilidad de casos psiquiátricos.

· Estrés psicosocial y problemas psicológicos consecutivos al aislamiento físico.
· Tristeza y ansiedad desproporcionada, alteraciones del sueño e irritabilidad.
· Pensamientos, imágenes y ensoñaciones recurrentes relacionadas con el evento estresante.

· Evitación como respuesta de negación del estresor y sus consecuencias, lo que provoca inhibición conductual ante situaciones relacionadas con el evento. 

· Conductas adictivas.

· Dificultades para gestionar las propias emociones.

· Disminución de la autoestima.

· Comportamientos desadaptativos producidos por ansiedad, depresión, estrés, sensación de aislamiento, miedos, sentimientos de soledad, y alteraciones de conducta.

Séptimo. - De acuerdo con el Diagnóstico del Sistema Educativo Vasco elaborado por el propio Departamento de Educación del Gobierno Vasco y publicado recientemente:

· El 72,3% del alumnado se ha sentido más desmotivado para estudiar
· Dos de cada tres alumnos y alumnas (65,4%) perciben que ha descendido su nivel académico.
· “Tengo más ansiedad o estrés”: el 28,8% se siente un poco identificado, el 18,5% bastante identificado y otro 18,5% muy identificado
FUNDAMENTOS DE DERECHO

Primero. - Competencias del centro educativo. El “protocolo de medidas preventivas frente a covid-19 en Centros Educativos de la CAV para el curso 2021-2022” no es un precepto de carácter normativo ni de obligado cumplimiento estricto, sino una recomendación o conjunto de orientaciones que el Departamento de Salud traslada al Departamento de Educación. Por ello, los centros educativos no están obligados a aplicarlos “stricto sensu”, ello en el ejercicio de su potestad de autonomía pedagógica, de organización y de gestión, recogida en el artículo 27 Ley 1/1993, de 19 de febrero, de la Escuela Pública Vasca.

La autonomía de los centros docentes es un principio ya recogido (como autonomía pedagógica) en el artículo 2.3.f) de la Ley Orgánica 1/1990, de 3 de octubre, de Ordenación General del Sistema educativo, y desarrollado en los artículos 57 y 58 del mismo texto legal, que lo amplían a los ámbitos organizativos y de gestión económica, a la vez que encomienda a las Administraciones educativas el fomento de esa autonomía.

Solicitamos de este centro educativo al que nos dirigimos, que relaje las medidas restrictivas de derechos fundamentales relativas al uso obligatorio de la mascarilla durante la jornada escolar, la conformación de Grupos de Convivencia Estable (GCE) o “grupos burbuja”, así como los aislamientos de alumnado asintomático, en tanto le sea posible en el ejercicio de su autonomía de organización y de gestión; asimismo le solicitamos que se posicione a favor de los derechos de las y los alumnos y, en consecuencia, traslade al Departamento de Educación del Gobierno Vasco, su preocupación por la necesidad de una inmediata revisión y consiguiente supresión de las medidas restrictivas de derechos fundamentales actualmente vigentes incluidas en los protocolos de medidas preventivas frente a covid-19 en Centros Educativos de la CAV para el curso 2021-2022. 

Segundo. - Los protocolos en los que se vienen incluyendo las mencionadas medidas restrictivas carecen de rango normativo suficiente para regular medidas que afectan a derechos fundamentales. Se trata de orientaciones cuya aplicación ha de ser convenientemente sopesada por los centros educativos atendiendo a principios de proporcionalidad, necesidad e idoneidad. La invocación de la salud pública para limitar ciertos derechos ha de respetar, en todo caso, tales principios. A la luz de estos principios, en la situación actual, procede poner fin a las medidas indicadas por desproporcionadas, innecesarias e inidóneas, por cuanto que existen opciones razonables disponibles menos lesivas, tales como una adecuada higiene, una correcta ventilación y una razonable prudencia en el contacto, que permitan lograr el nivel adecuado de protección. 

Así, por ejemplo, la propia OMS aconseja que el público en general utilice mascarillas higiénicas en ambientes cerrados (por ejemplo, tiendas, lugares de trabajo compartidos y escuelas) cuando no se pueda mantener el distanciamiento físico mínimo de 1 metro (actualizaciones correspondientes de las orientaciones publicadas el 5 de junio de 2020).

Tercero. - Las medidas restrictivas de derechos fundamentales a las que hemos aludido en el antecedente de hecho quinto, recogidas en el protocolo de medidas preventivas frente a covid-19 en Centros Educativos de la CAV para el curso 2021-2022, vulneran el interés superior del menor.

El interés superior del menor debe ser de aplicación en todas las medidas concernientes a las y los menores.

En aplicación del art. 2 de la LO 1/1996, de Protección Jurídica del Menor modificado por la LO 8/2015, de 22 de julio, de Modificación del Sistema de Protección a la Infancia y a la Adolescencia:

“1. Todo menor tiene derecho a que su interés superior sea valorado y considerado como primordial en todas las acciones y decisiones que le conciernan, tanto en el ámbito público como privado. En la aplicación de la presente ley y demás normas que le afecten, así como en las medidas concernientes a los menores que adopten las instituciones, públicas o privadas, los Tribunales, o los órganos legislativos primará el interés superior de los mismos sobre cualquier otro interés legítimo que pudiera concurrir”.

El interés superior del menor conlleva garantizar su derecho a la salud y favorecer su desarrollo integral, la satisfacción de sus necesidades básicas, tanto materiales, físicas y educativas como emocionales y afectivas.
Cuarto. - El art. 39.4 de la Constitución Española dispone que “los niños gozarán de la protección prevista en los acuerdos internacionales que velan por sus derechos”.

La consideración de niños y niñas como sujetos de derechos tiene su impulso en la Convención de los Derechos del Niño, adoptada por la Asamblea General de las Naciones Unidas, Nueva York, 20 de noviembre de 1989. En su art. 3, párrafo 1 proclama: “En todas las medidas concernientes a los niños que tomen las instituciones públicas o privadas de bienestar social, los tribunales, las autoridades administrativas o los órganos legislativos, una consideración primordial a que se atenderá será el interés superior del niño”.
Los niños y niñas necesitan:

· Respirar libremente para crecer sanos y fuertes y garantizar, así, su derecho a la salud (artículos 15, 17, 9.2, 10.1, 43 de la CE). 

· Interactuar y ver la expresión completa del rostro de los demás para desarrollar su propia inteligencia emocional y satisfacer de forma plena sus necesidades emocionales y afectivas que garantizarán, de ese modo, su derecho a la salud (también mental) y al desarrollo integral de su personalidad (artículos 27.2, 9.2 y 10 de la CE)

· Socializarse y reunirse con sus pares sin limitaciones ni barreras (art. 21)

· Asistir a los centros educativos siempre que no presenten síntomas para así garantizar su derecho a la educación (art 27.2) y a la libre circulación.

Necesitan, en definitiva, tener una infancia feliz, para poder ser personas adultas sanas.

Mantener los protocolos vigentes en la situación actual es una medida que vulnera los derechos de la Convención de los Derechos del Niño y el interés superior del menor al que venimos aludiendo y que, de acuerdo con la jurisprudencia del Tribunal Supremo y los criterios establecidos en la Observación General n.º 14, de 29 de mayo de 2013, del Comité de los Derechos del Niño, es “un derecho sustantivo (el derecho del niño a que su interés superior sea una consideración primordial y la garantía de que ese derecho se pondrá en práctica siempre que se tenga que adoptar una decisión que afecte); un principio jurídico interpretativo fundamental (si una disposición jurídica admite más de una interpretación, se elegirá la interpretación que satisfaga de manera más efectiva el interés superior del niño) y una norma de procedimiento (el proceso de adopción de decisiones deberá incluir una estimación de las posibles repercusiones de la decisión en el niño o los niños interesados)”.
Quinto. - “No hay causa que merezca más alta prioridad que la protección y el desarrollo del niño, de quien dependen la supervivencia, la estabilidad y el progreso de todas las naciones y, de hecho, de la civilización humana”. Plan de Acción de la Cumbre Mundial a favor de la Infancia 30 de septiembre de 1990

Por todo lo expuesto, SOLICITO de ESTE CENTRO EDUCATIVO:

· que se posicione a favor de los derechos de las y los alumnos y, en consecuencia, traslade al Departamento de Educación del Gobierno Vasco, (mediante informe, dictamen o recomendación) la necesidad de una inmediata revisión y consiguiente supresión de las medidas restrictivas de derechos fundamentales actualmente vigentes incluidas en los protocolos de medidas preventivas frente a covid-19 en Centros Educativos de la CAV para el curso 2021-2022. En concreto, de las relativas al uso obligatorio de la mascarilla durante la jornada escolar, la conformación de Grupos de Convivencia Estable (GCE) o “grupos burbuja”, así como los aislamientos de alumnado asintomático.
· Que relaje las indicadas medidas en el centro, en tanto le sea posible, en el ejercicio de su autonomía de organización y de gestión
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