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- Guia de orientacion para la atencién a victimas de violencia

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la violencia
como el uso intencional de la fuerza fisica, amenazas contra
uno Mismo, ofra persona, un grupo o una comunidad que fiene
como consecuencia o probables consecuencias un traumatis-
mo, danos psicoldgicos, problemas de desarrollo o la muerte.

El Protocolo de Vigilancia en Salud PUblica (SIVIGILA) utiliza la
denominacion Violencia de Género e Intrafamiliar - codigo INS
875- y la define como violaciones sistemdticas y masivas de los
derechos humanos que afectan la vida, la salud fisica, mental
y social, la integridad, la libertad e igualmdad de ninas, ninos,
adolescentes, jovenes, mujeres, hombres y personas con orien-
taciones diferentes a la heterosexual.

Las violencias son clasificadas de acuerdo a su Naturaleza en
Sexuales y No Sexuales y de ella se derivan diferentes Tipos de
violencia, como se observa en la siguiente grdfica:

VIOLENCIA NO SEXUAL
Fisica: cualquier acto de agresion, mediante el uso de la
fuerza que ocasione danos fisicos internos o externos a las
personas (golpes, empujones, sacudidas o agresiones con
liquidos o sustancias corrosivas).

V. No Sexual <

2. Psicolégica: toda accidén u omisién destinada a degradar
o conftrolar las acciones, comportamientos, creencias y
decisiones de ofras personas por medio de cualquier con-
ducta que implique perjuicio, afectaciones en la salud psi-
colégica, mental, la autodeterminacion, la percepcién de
si mismo o el desarrollo personal.

3. Negligencia y abandono: acciones u omisiones INTENCIO-
NALES realizadas por parte de quienes son responsables
del cuidado de ninos, ninas, adolescentes, personas ma-
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yores o personas con discapacidad cuando no atienden
ni satisfacen sus necesidades bdsicas, como: salud, pro-
teccion, educacién, nutricién, recreacion, soporte emo-
cional e higiene.

VIOLENCIA SEXUAL

La violencia sexual ocurre cuando alguien fuerza o manipula a
ofra persona a realizar una actividad sexual no deseada sin su
consenfimiento. Las razones por las cuales no hay consentimien-
to pueden ser el miedo, la edad, una enfermedad, una disco-
pacidad y/o la influencia del alcohol u ofras drogas en persona
inconsciente o incapacitada mental o fisicamente. Una persona
puede cambiar de opinidén sobre la actividad sexual en cual-
quier momento y quitar el consentimiento. La violencia sexual
le puede ocurrir a: nin@s, adolescentes, adult@s y personas ma-
yores. Aquell@s que abusan sexualmente pueden ser personas
conocidas, miembros de la familia o desconocid@s. A continua-
cion se describen los diferentes tipos de violencia sexual:

1. Abuso sexual: actos sexuales realizados aprovechando si-
tuaciones de poder del agresor y vulnerabilidad de la vic-
tima, por ejemplo; relaciones de autoridad dadas por la
edad (adulto agresor, victima menor de 14 anos), poder o
autoridad (Jefe, maestro, médico, sacerdote, pastor, fun-
cionario publico, militar, policia, etc.), o vulnerabilidad de
la victima por presentar condicién de discapacidad fisica,
psicolégica, mental o cognitiva o por que se encuentre
en una condicidén de inconsciencia o incapacidad pre-
existente (bajo efectos del alcohol o sustancias psicoacti-
vas).

2. Acoso sexual: Todo hostigamiento (acoso, asedio, perse-
cucion) ejercido sobre una persona con fines sexuales no
consentidos, en el que median relaciones de poder, auto-
ridad, edad y/o sexo. No implica penetracion.

3. Violacion (acceso carnal): Es la penetracién del miembro
viril por via anal, vaginal u oral y/o la penetracion vaginal
o anal con cualquier ofra parte del cuerpo humano u ofro
objeto mediante el uso de violencia fisica y/o psicoldgica
o de amenazas.

4, Explotacion sexual comercial de NNA: se refiere al inter-
cambio por especie o dinero para llevar a cabo actos o
comportamientos sexuales con ninos, ninas y adolescen-
tes.

5. Trata de personas en explotacién sexual: Es la captacion,
fraslado, recibimiento o acogida de una persona de un lu-
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gar a otro dentro del territorio nacional o hacia el exterior, ¢QUE EVENTOS SE DEBEN NOTIFICAR COMO
con fines de explotacion sexual. INS 8752
6. Actos sexuales con uso de la fuerza: es toda accién o °

violencia fisica y/o psicolégica. No implica penetracion.
7. Otros actos sexuales: mutilacién genital, esclavitud sexual,

planificacién forzada, embarazo forzado, esterilizacion for-

zada, aborto forzado, desnudez forzada, pornografia, etc.
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de acceso a Proteccion y/o Justicia a que dé lugar el caso.

A F
d Vejez
4 A F Adultez l
4 ﬁ ooy ¢{QUE EVENTOS NO SE DEBEN NOTIFICAR COMO
Infancia

F INS 8757
Primera
Infancia

¢ CUAL ES EL ALCANCE DE LA RUTA? L — e aain

personas sin vinculos perdidas

familiares o afectivos
VIOLEMCIA S Actos
mm delincuenciales
s Casos de violencia como Rohos,
atracos...

interpersonal como:

w
‘ﬁ Peleas entre
*u [ELCHIEY
*-|  MNo Sexuales Relcasron
territorios

Direccidon General de Salidad Militar

info@ntn-consultores.com

¢ A QUIENES INCLUYE?




Una vez realizados los procesos iniciales de atencion integral en
salud de las victimas de violencia, las instituciones de salud de-
ben iniciar el proceso de remision hacia las entidades de protec-
cion vy justicia de las victimas para evitar la impunidad, la repeti-
cién de la violencia, la revictimizacion y favorecer el acceso a
procesos de restitucion y reparacién para la victima.
Recuerde.... Se deben activar rutas de atencién en salud, pro-
teccion y acceso a la justicia
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Policia
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Lineamientos de atencidn integral en salud a victimas de violencia SSFM, 2015

. QUE ES LA REVICTIMIZACION?

También se denomina victimizacién secundaria o doble victimi-
zaciony serefiere al proceso por el cual se produce un sufrimiento
adicional por parte de instituciones y profesionales encargados
de prestar atencioén a la victima (ya sea de malos tratos o violen-
cia de género, secuestros, abusos sexuales, etc) o de investigar
el delito o realizar las diligencias oportunas en el esclarecimiento
de lo ocurrido: jueces, policias o abogados entre muchos otros,
lo cual puede generar un ciclo de Revictimizacién:
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(',CC')MO MINIMIZAR EL RIESGO DE REVICTIMI-
ZACION?

PRIMARIA
Afectacion
psicoldgica por
haber sufrido el
hecho.

Ciclode la
Revictimizacion
TERCIARIA

estigmatizacién
social que pueda
sentir

SECUNDARIA tener
que revivir cada vez

que lo tenga que \
contar o simplemente
recordarlo

Respetar la intimidad de la victima y sus familiares.

. Evitar enfrar en aspectos que puedan interpretarse como
justificacién del acto violento, eximir de responsabilidad al
agresor o incluso culpar a la propia victima.

. Escuchar sin opinar o poner en duda la version de la victi-
ma.
. Entender las necesidades de la victima, comprender su su-

frimiento y propiciar su confianza brinddndole un espacio
seguro y cdlido donde poder hablar de lo ocurrido, insis-
tiendo en la confidencialidad.

. Fomentar un sistema de apoyo psicoldgico para la victima
y/o sus familiares
. Minimizar todo lo posible la duracién de los procesos admi-

nistrativo para brindar la atencién requerida.

https://vocesfeministas.mx/
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ACCIONES FRENTE A LA VIOLENCIA SEXUAL
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REMISION

Todos los casos de posible Violencia Sexual o No Sexual deben
ser remitidos para tratamiento especializado por pediatria y psi-
cologia o psiquiatria. En los adultos, estas remisiones estdn suje-
tas a criterio del equipo profesional interdisciplinario.
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ACCIONES FRENTE A LA VIOLENCIA POR AGEN-
TES QUIMICOS
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Proceso de atencidn de urgencias a Victimas de Ataques con Agentes Quimicos
Resolucién 4568 de 2014.Protocolo a Victimas de Ataques con Agentes Quimicos

Una vez realizados los procesos iniciales de atencion integral en
salud de las victimas de violencia las instituciones de salud de-
ben iniciar el proceso de remision hacia las instituciones de pro-
teccion vy justicia.

Activacién de la ruta de justicia
Es necesario que el Establecimiento de Sanidad conozca:

J Las entidades de salud, proteccion y justicia estdn presen-
tes en el municipio o localidad.

J La ruta de atencién intersectorial definida en el municipio
o localidad.

J Los datos de las entidades a las que tendrd que contactar

e informar del caso sospechoso de violencia :

- Centros de atencion integral para la violencia vy el
abuso sexual CAIVAS.

- Casas de Justicia.

- Instituciones de Proteccion:

- ICBF (caso de ninos, ninas y adolescentes-NNA).

- Policia de infancia y adolescencia (caso nifos, ninas
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y adolescentes NNA) para hacerles acompana-
miento.

- Policia Judicial. CTI, URI. :en los lugares donde no hay
Policia judicial estas funciones las asume la Policia
Nacional.

Activacion de la ruta de proteccion
Es necesario que el Establecimiento de Sanidad conozca:

. En los sitios donde no exista centro zonal del ICBF, las Co-
misarias de Familia asumirdn funciones de policia judicial,
pudiendo recepcionar la denuncia en casos de violencia
confra ninos, ninas y adolescentes.

. Definir quién serd el profesional encargado de realizar los
contactos institucionales, y cudl serd la forma de remitir la
informacion a las demds instituciones.

. Tener definidos los elementos de informacion que dard a
la victima y a su familia acerca de sus derechos vy la ruta
intersectorial.

. Definir los procesos de seguimiento al caso

Serd misidn de los establecimientos de sanidad, vincularse con la
campana promovida por el Plan de Accidén Mundial de Preven-
cién de la Violencia 2012-2020 cuyo objetivo es

Unificar los esfuerzos de los principales actores de la prevencion
de la violencia a nivel intfernacional y propone la implementa-
cion de las siguientes estrategias de prevencién de la violencia.

1. Apoyo a la parentalidad: promover el acceso a las estra-
tegias de apoyo a la parentalidad basadas en la eviden-
cia y a los recursos correspondientes para los padres de
alfo riesgo.

2. Ensenanza de aptitudes para la vida: promover el acceso
a estrategias de ensenanza de apftitudes para la vida y
la interaccidn social para los ninos y adolescentes de alto

riesgo.

3. Normas: cambiar las normas sociales y culturales que pro-
pician la violencia y potenciar las normas contrarias a la
violencia.

4, Alcohol: reducir el acceso al alcohol y el uso nocivo de
este.

5. Armas de fuego: aplicar medidas para reducir los riesgos
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de muerte y lesiones por armas de fuego.

6. Servicios: promover el acceso a servicios y recursos orien-
tfados a mifigar las consecuencias de la violencia y reducir
el riesgo de que esta se reproduzca entre las victimas y los
perpetradores.

Otras lineas de atencion
141 proteccidén a ninos, ninas y adolescentes

018000 9218080 linea nacional ICBF
018000 919748 linea nacional Fiscalia General
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