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PRESENTACION

La violencia ejercida contra las mujeres, en todas sus manifestaciones, constituye una
flagrante e intolerable violacion de los derechos humanos, atentando gravemente contra su
dignidad, integridad fisica, psicoldgica, social y moral.

Entre sus distintas expresiones, la sexual, es una de las mas extremas, cuyas
consecuencias y secuelas afectan de manera directa a las victimas y supervivientes que la
enfrentan, y a todas las mujeres que a lo largo de sus vidas la vive de forma estructural,
simbdlica o directa, asi como a su entorno familiar y social.

La violencia sexual abarca una amplia tipologia de conductas, que incluyen actos sexuales
sin consentimiento, intentos de agresion, insinuaciones o comentarios sexuales no
deseados. Asimismo, comprende otras formas como el acoso sexual, el exhibicionismo, la
mutilacion genital femenina, el matrimonio forzado, la trata con fines de explotacion sexual,
la violencia sexual digital o el homicidio de mujeres vinculado a la violencia sexual
(feminicidio sexual). Son, en suma, un grave atentado contra los derechos humanos de las
victimas que exige una respuesta firme, coordinada y eficaz de toda la sociedad.

En este marco, la Ley Organica 10/2022, de 6 de septiembre, de garantia integral de la
libertad sexual, establece el derecho de las mujeres a recibir asistencia integral,
especializada y accesible. Entre las medidas contempladas, destaca la creacion de los
Centros de Atencion Integral 24 horas a mujeres victimas de violencia sexual (en adelante
CCVS24H), definidos como servicios permanentes que ofrecen atencion psicoldgica,
juridica y social, asi como acompanamiento presencial y telefénico todos los dias del afio.
Estos centros deben operar bajo principios de urgencia, confidencialidad, gratuidad vy
respeto absoluto a la dignidad y los derechos de las victimas, incluyendo la proteccidon de
sus datos personales.

Atendiendo al mandado de esta Ley Organica y de la Ley 4/2018, de 8 de octubre, para una
Sociedad Libre de Violencia de Género en Castilla-La Mancha, con el fin de promover el
derecho a la asistencia integral especializada y accesible, suscribimos este protocolo.

En Toledo, a junio de 2025

Lourdes Luna Ruiz

Directora del Instituto de la Mujer de Castilla-La Mancha
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1.- ASPECTOS PRELIMINARES

1.1.- MARCO CONCEPTUAL

La violencia de género ha sido un problema social presente a lo largo de la historia en_todas
las regiones del mundo. En 1993, la Resolucion 48/104 de la Asamblea General de las
Naciones Unidas sobre la eliminacion de la violencia contra las mujeres, puso de manifiesto
la gravedad de este tipo de maltrato, que constituye un obstaculo a la igualdad, la seguridad,

la libertad y la dignidad de las personas.

Esta violencia abarca diversas manifestaciones, incluyendo agresiones fisicas, sexuales y
psicoldgicas, que se producen tanto en el entorno familiar como en el comunitario, laboral

y educativo.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2002), la violencia sexual es “todo acto sexual,
tentativa de consumar un acto sexual, los comentarios o insinuaciones sexuales, no
deseados, o las acciones para comercializar o utilizar de cualquier otro modo la sexualidad
de una persona mediante coaccion, independientemente de la relacion con la victima, en

cualquier ambito, incluidos el hogar y el lugar de trabajo”

Los delitos contra la libertad e indemnidad sexuales, forman parte, pero no son los Unicos
comportamientos que constituyen violencia sexual, se hallan tipificados en el titulo VIII del

Libro 1l del Cédigo Penal (Ley Organica 10/95, de 23 de noviembre, del Codigo Penal).

El ambito de aplicacion de la Ley Organica 10/2022, de 6 de septiembre, de Garantia
Integral de la Libertad Sexual son las violencias sexuales, “entendidas como cualquier acto
de naturaleza sexual no consentido o que condicione el libre desarrollo de la vida sexual en

cualquier ambito publico o privado, incluyendo el ambito digital’.

Conforme a esta Ley, “se consideran violencias sexuales los delitos previstos en el Titulo
VIl del Libro Il de la Ley Organica 10/1995, de 23 de noviembre, del Codigo Penal, la
mutilacion genital femenina, el matrimonio forzado, el acoso con connotacién sexual y la
trata con fines de explotacion sexual. Se prestara especial atencion a las violencias
sexuales cometidas en el ambito digital, lo que comprende la difusion de actos de violencia
sexual, la pornografia no consentida y la infantil en todo caso, y la extorsion sexual a través

de medios tecnologicos”.
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Se considera incluido en el ambito de aplicacion, a efectos estadisticos y de reparacion, el
feminicidio sexual, entendido como homicidio o asesinato de mujeres y nifias vinculado a

conductas definidas en el siguiente parrafo como violencias sexuales.

En ocasiones, cuando este tipo de violencia se ejerce en el ambito de una relacion de pareja

suele permanecer oculta y resulta mas dificil su deteccion.

El temor a formular denuncia y enfrentarse al procedimiento penal que se inicia con la
misma, esta presente en practicamente la totalidad de las victimas de violencia sexual.
Temor que se fundamenta ante todo por el miedo a no ser creida, ser objeto de juicios y la
verglenza y la culpa que sufrir estos hechos delictivos generan en la victima. Y cuanto mas

estrecho es el vinculo con el agresor, mayor sera el temor y la resistencia a denunciar.

Todavia aun, hoy en dia el entorno social suele culpabilizar y juzgar a la victima que sufre
violencia sexual y cuestiona su comportamiento antes, durante y después de los episodios

de violencia sexual, su forma de vida, clase social, raza, religion.

Todo ello son la respuesta de creencias e ideas todavia persistentes en nuestra sociedad,
reminiscencias de cuando este tipo de delitos eran considerados delitos contra la
honestidad. Al fin y al cabo, hace apenas 35 afos, en 1988, fue cuando se produjo la
reforma del Codigo Penal que sustituyé esta denominacion por la de delitos contra la

libertad sexual.

Durante estos afnos, muchas han sido las reformas legislativas y cambios en la doctrina
jurisprudencial a la hora de valorar el testimonio de la victima que permiten que las mujeres
que sufren violencia sexual puedan encontrar en el proceso penal un elemento reparador.
La denuncia ayuda a la victima a salir de esa situacion de victimismo e impotencia que el
episodio de violencia le ha provocado. El silencio y la inaccion provocara en la mujer, a
largo y medio plazo, unas secuelas psicoldgicas mas graves y profundas que si se denuncia

de forma inmediata.

Y si bien es cierto que el trato que los medios de comunicacién ofrecen un tratamiento en
muchas ocasiones mejorable a este tipo de caso, y que la lentitud en la tramitacion de los

procedimientos judiciales y la escasa formacién y sensibilizacién de algunos operadores
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juridicos son importantes obstaculos para formular denuncia, no es menos cierto que ésta

es una forma de superar el dafio psicoldgico que sufre la victima.

1.2.- MARCO REFERENCIAL

La Macroencuesta de violencia contra la mujer (2019) detalla que de las mujeres de 16 o
mas afios residentes en Espaia, 2.802.9, 13,7% han sufrido violencia sexual a lo largo de
su vida; 1.322.052 mujeres, 6,5%, han sufrido violencia sexual en algun momento de sus
vidas de alguna persona con la que no mantienen ni han mantenido una relacion de pareja

y 453.371, 2,2% han sufrido una violacion alguna vez en su vida.

Por otro lado, solo el 8% de las mujeres que han sufrido violencia sexual fuera de la pareja
lo ha denunciado a la Policia, la Guardia Civil o el Juzgado. Este porcentaje se eleva al
11,1% si se consideran las denuncias interpuestas por otra persona o institucion, porcentaje
que asciende al 16% en el caso de las mujeres que han sufrido una violacién. Segun estos

datos, la mayor parte de la violencia sexual no se denuncia.

Los datos del Informe sobre delitos contra la libertad e indemnidad sexual del Ministerio de
Interior indican que, en Espana, el conjunto de los tipos penales por delitos sexuales ha
experimentado un aumento durante el afo 2023. Estos delitos gozan de un alto grado de

eficacia policial, pues durante el afno 2023 se esclarecieron el 81,6% de los mismos.

En las victimizaciones (concepto referido en el mencionado informe al nimero de hechos
denunciados por personas en los cuales manifiestan ser victimas o perjudicados por alguna
infraccion penal; se diferencia del concepto de victima, ya que éste se refiere a personas
individuales) hay una clara predominancia de las victimizaciones de sexo femenino (86%),
siendo casi 3/4 partes de victimas con nacionalidad espafiola y el resto de nacionalidad
extranjera. EI mayor numero de victimizaciones por agresiones y abusos sexuales con
penetracion, esta en el grupo de edad de 18 a 30 afios. Sin embargo, en las agresiones y

abusos sexuales predominan los/as menores de edad.

Ademas, se observa un fendmeno asociado a la ciberdelincuencia sexual y es el relativo a

gue cuantitativamente estan relacionados con hechos cuyas victimizaciones son menores,
8
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alcanzando el 78,5% del total de hechos conocidos (siguientes tipologias: pornografia de
menores (38,9%); contacto tecnologia de menores de 16 afios (30,9%); corrupcion de
menores (9%). El perfil del ciberdelincuente sexual, es el de hombre, espafol, grupo de

edad de 18 a 30 o de 41 a 64 ainos y por delito relacionado con pornografia de menores

Segun el Portal Estadistico de Criminalidad del Ministerio del Interior (2024 ), en Castilla-La
Mancha, las victimizaciones de mujeres por agresiones sexuales han aumentado en los
ultimos afos, alcanzando en el afio 2020 un total de 262 victimizaciones, 347 en el afo
2022 y 411 en el aio 2023. Estos datos evidencian la tendencia al alza de las agresiones
sexuales contra mujeres registradas en Castilla-La Mancha, que supone un aumento del
53% desde el afo 2020 al 2023.

La evolucion de las victimizaciones de mujeres por agresion sexual con penetracién es
similar a la de las victimizaciones por agresion sexual. En Castilla-La Mancha, se registraron
63 agresiones sexuales con penetracion en el aino 2019, menos de la mitad que en el afio
2023, en el que se contabilizaron 127. Por provincias, hubo 30 en Albacete, 25 en Ciudad
Real, 7 en Cuenca, 17 en Guadalajara y 48 en Toledo. En el afo 2023, las mujeres con
edades entre los 14 y los 30 afios fueron las que sufrieron mas agresiones sexuales con

penetracion: 31 en las mujeres de 14-17 afios y 46 en las mujeres entre 18-30 anos.

« El grupo de edad mas afectado fue el de 18 a 30 afos, que concentré el 32,8% del
total de victimas (5.265 mujeres).
e Le siguen las adolescentes de 14 a 17 afos, que representan el 23,9% (3.827

casos), y las mujeres de 31 a 40 afios, con un 16,1% (2.586 victimas).

e Las nifias menores de 14 afos también ocupan un porcentaje significativo (18,7%),
lo que pone de manifiesto la vulnerabilidad de las menores.

e Las mujeres mayores de 40 afios, aunque menos afectadas en términos absolutos,
también sufrieron un niumero relevante de agresiones, especialmente en el grupo de
41 a 64 anos, con 11,8% del total.
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Entre los diferentes tipos de delitos analizados, la agresion sexual emerge como el mas

comun y preocupante:

o Este delito representa 63,4% del total de casos, con 10.162 victimas registradas. Las
mujeres de entre 18 y 30 afos son el grupo mas afectado, seguidas de las
adolescentes de 14 a 17 anos.

o Elacoso sexual ocupa el segundo lugar, con 566 casos (3,5%). Las mujeres adultas
(mayores de 30 anos) son las principales victimas de este delito.

« El exhibicionismo afecté a 551 mujeres (3,4%), menores de edad, lo que indica un
patron diferenciado en la eleccion de victimas por parte de los agresores.

e La corrupcion de menores/personas con discapacidad registré 284 casos, de los
cuales el 42,6% corresponde a nifias menores de 14 anos, lo que refuerza la

vulnerabilidad de este grupo.

« Nifas menores de 14 afios: Este grupo muestra una mayor proporcion de
victimizacion en delitos como la corrupcion de menores y el exhibicionismo. Estas
cifras son alarmantes, ya que afectan a una poblacién especialmente vulnerable.

e Adolescentes de 14 a 17 afos: Este grupo es el segundo mas afectado,
concentrando el 23,9% de las victimas. Son particularmente vulnerables a violencias
sexuales y contacto tecnoldgico con fines sexuales, reflejando los riesgos asociados
al entorno digital.

o Adultas jovenes de 18 a 30 anos: Constituyen el grupo mas afectado, con una alta
prevalencia de violencias sexuales, lo que resalta el riesgo elevado que enfrentan
estas mujeres en esta etapa de sus vidas.

e Mujeres mayores de 30 afios: Aunque las cifras disminuyen con la edad, las mujeres
de 31 a 40 anos siguen registrando un numero significativo de casos, especialmente

de agresiones sexuales.

10
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El andlisis también resalta el marcado sesgo de género en estos delitos: el 94,0% de los
responsables identificados fueron hombres. Este dato subraya que la violencia sexual es,
en su mayoria, ejercida por hombres hacia mujeres, lo que refleja dinamicas de poder y

desigualdad profundamente arraigadas en la sociedad.

Estos datos evidencian la gravedad de la violencia sexual contra las mujeres en Espafa y
su impacto en diferentes grupos de edad. Por ello, es fundamental destacar lo siguiente:

e« Prevencion en menores: La elevada incidencia de ciertos delitos en nifias y
adolescentes exige estrategias de prevencion especificas, tanto en el entorno
educativo como en el digital.

« Atencion integral a las victimas: Los datos muestran la necesidad de brindar apoyo
psicoldgico, legal y social a las victimas, especialmente a aquellas que pertenecen
a grupos vulnerables.

« Responsabilidad social y legal: La alta participacion masculina en estos delitos
subraya la necesidad de trabajar en la educacion en igualdad de género y en la

sancion efectiva de los agresores.

Estos hallazgos ponen de manifiesto la urgencia de abordar la violencia sexual como un
problema prioritario de derechos humanos y salud publica, promoviendo medidas integrales

para su erradicacion.

1.3.- MARCO LEGISLATIVO

La igualdad entre mujeres y hombres es un principio juridico universal reconocido en
diversos textos internacionales sobre derechos humanos, pero no sera hasta 1945 cuando
en la Carta Fundacional de las Naciones Unidas se hable del sexo como motivo de

discriminacion.

La Convencién sobre la eliminacién de todas las formas de discriminacién contra la mujer
(CEDAW), es un Tratado Internacional aprobado por la Asamblea General de Naciones

Unidad en diciembre de 1979, nacida en el marco de la | Conferencia mundial sobre las
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mujeres (Méjico, 1975) resulta una de las normas internacionales mas importantes en

relacidon a los derechos humanos de la mujer.

La igualdad es, asimismo, un principio fundamental en la Unién Europea. Desde la entrada
en vigor del Tratado de Amsterdam, el 1 de mayo de 1999 en cuya virtud la igualdad entre
mujeres y hombres y la eliminacion de las discriminaciones por razon de sexo se convierten
en objetivos que deben integrarse en todas las politicas y acciones de la Unién y de los

Estados miembros.

En 1981, entra en vigor la Convencion sobre la Eliminacién de Todas las Formas de
Discriminacion contra la Mujer (CEDAW). La CEDAW promulga, en forma juridicamente
obligatoria, principios y también medidas a adoptar por parte de los Estados y determinados
actores privados, para conseguir que las mujeres gocen de derechos iguales en todas
partes, y avanzar asi en el reconocimiento y profundizacion del principio de no
discriminacion. Es, en esencia, el decreto internacional de los derechos de las mujeres. La
Convencioén requiere que los Estados eliminen la discriminacién contra las mujeres en el
disfrute de todos sus derechos civiles, politicos, econémicos y culturales. Espafa ratifico la
CEDAW el 16 de diciembre de 1983.

En 1992 el Comité de la ONU para Erradicar la Discriminacién contra la Mujer adopta la
Recomendacién 19 sobre la violencia contra la mujer. Esta recomendacion declara que la
violencia contra la mujer es una forma de discriminacion contra ella que refleja y perpetua
su subordinacion, y solicita que los Estados eliminen la violencia en todas las esferas. Exige
que todos los paises que ratificaron la CEDAW preparen informes para el Comité de la ONU
cada cuatro anos y que incluyan informacién acerca de las leyes y la incidencia de la

violencia de género, asi como las medidas tomadas para detenerla y eliminarla.

En la Conferencia Mundial sobre Derechos Humanos en Viena, en 1993, y en ella se
reconoce, por primera vez, que la violencia contra las mujeres y las nifas constituye una
grave violacion de los derechos humanos. En ese mismo afio, ademas, la Asamblea

General de las Naciones Unidas aprueba la Declaracién de la Eliminacion de Todas las
12
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Formas de Violencia Contra la Mujer, que compromete a todos los Estados miembros de la
ONU vy debe ser reforzada internacionalmente por medio de los comités de tratados
relevantes, incluyendo a la CEDAW. Su articulo 1 es significativo, explicito y es el espiritu
que se recogera en la Ley espafiola, en la Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de

Medidas de Proteccién Integral contra la Violencia de Género.

En 1995, se celebraria la hasta ahora ultima Conferencia Mundial sobre la Mujer, en Beijing.
En ella se afirma que «la violencia hacia las mujeres es un obstaculo para alcanzar los
objetivos de igualdad, desarrollo y paz. La violencia hacia las mujeres viola y anula la
libertad fundamental y la de disfrutar sus derechos humanos basicos. El constante fracaso
de los Estados en proteger y promover estos derechos y libertades en cuanto a violencia
hacia las mujeres es un tema que les concierne y debe ser discutido». La Conferencia
aprobo por unanimidad la Declaracion y la Plataforma de Accion de Beijing, en esencia, la

hoja de ruta de las politicas de igualdad para el siglo XXI.

El 11 de mayo de 2011, nacio6 el Convenio del Consejo de Europa sobre prevencién y lucha
contra la violencia contra las mujeres y la violencia doméstica, mas conocido como
Convenio de Estambul. El instrumento de ratificacion fue publicado en el B.O.E el 6 de junio
de 2014 y en él se decia que «Espana llevara a cabo las modificaciones que sean
necesarias en su ordenamiento juridico interno a los efectos de la aplicacion del Convenio
en su totalidad.» y se convierte en el instrumento juridico internacional de ambito continental
mas importante y especifico para prevenir y luchar contra todas las formas de violencia

hacia las mujeres. Esta en vigor desde el 1 de agosto de 2014.

La Constitucion de 1978, en el articulo 14 eleva a la categoria de derecho fundamental la
igualdad de todos los espaioles ante la ley, sin que pueda prevalecer discriminacion alguna
por razon de nacimiento, raza, sexo, religion, opinion o cualquier otra condicion o
circunstancia personal o social. Dicho articulo supuso una importante reforma legislativa
para adecuar el ordenamiento juridico vigente a dicho mandato constitucional y, a su vez,
se inicia la creacion de un marco institucional que garantice y vele por la consecucion
efectiva de dicha igualdad de género. Asi en 1983 se crea el Instituto de la Mujer y se

publica, en virtud de la Ley 16/83, de creacion del Organismo Autonomo Instituto de la
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Mujer, el | Plan de Accion para la igualdad de oportunidades de la Mujeres cuyo objetivo
principal fue la reforma del ordenamiento juridico privado. Sucesivamente se han publicado
hasta cuatro Planes de Igualdad, y en la actualidad esta vigente el Il Plan Estratégico de

Igual de Oportunidades efectiva de mujeres y hombres 2022-2025.

La Ley Organica 3/1989 de 21 de junio por la que se reforma el Cédigo Penal introduce una
reforma muy importante en lo que a la violencia sexual se refiere ya que se introduce la
denominacion de delitos contra la libertad sexual con la que se eliminan la denostada
calificacién de delitos contra la honestidad, vigente desde 1944. También se amplia el
sujeto pasivo a hombres y mujeres, y las formas de comision del delito de violacion se

amplia a la penetracién por via anal y bucal.

La promulgacion de la Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccion
Integral contra la Violencia de Género supone un hito importante ya que, por primera vez
en nuestra legislacion, se reconoce que la violencia de género no es un problema que afecte
al ambito privado, sino que constituye el simbolo mas brutal de la desigualdad existente en
nuestra sociedad. En su articulo 1 se establece el objeto de la misma: “actuar contra la
violencia que, como manifestacion de la discriminacion, la situacion de desigualdad y las
relaciones de poder de los hombres sobre las mujeres, se ejerce sobre éstas por parte de
quienes sean o hayan sido sus conyuges o de quienes estén o hayan estado ligados a ellas

por relaciones similares de afectividad, aun sin convivencia”.

Se trata de una violencia que se dirige sobre las mujeres por el hecho mismo de serlo, por
ser consideradas, por sus agresores, carentes de los derechos minimos de libertad, respeto
y capacidad de decision. Esta ley supuso un gran paso para garantizar una respuesta
integral y coordinada, a cuyo efecto, se despliega un amplio marco de proteccion de las
mujeres que sufren esta violencia. Aunque todavia esa proteccion se constrifie a las
mujeres victimas de violencia en el ambito de la pareja, permite que el problema comience

a visibilizarse en nuestra sociedad y a ser atendido por los poderes publicos.

La Ley 4/2015 de 27 de abril, del Estatuto de la victima del delito, supone el reconocimiento
de los derechos de las victimas como un elemento fundamental que ha de ser tenido en

cuenta. Asi se reconoce en el articulo 3 que ‘“ftoda victima tiene derecho a la proteccion,

14

Protocolo centros de atencidn integral 24 horas a
mujeres victimas de violencia sexual
Actualizado a septiembre de 2025



i [ d
Fmanlrflado por 17 ¢ rseno Plan de Recuperacion,
la Union Europea S "2 DEIGUALDAD Transformacion

NextGenerationEU aWTTa W v Resiliencia lnigtituto do lo Wit Castilla-La Mancha

informacion, apoyo, asistencia, atencion y reparacion, asi como a la participacion activa en
el proceso penal y a recibir un trato respetuoso, profesional, individualizado y no
discriminatorio desde su primer contacto con las autoridades o funcionarios, durante la
actuacion de los servicios de asistencia y apoyo a las victimas y, en su caso, de justicia
restaurativa, a lo largo de todo el proceso penal y por un periodo de tiempo adecuado
después de su conclusion, con independencia de que se conozca o no la identidad del

infractor y del resultado del proceso”.

En el articulo 10 del Estatuto se reconoce que “toda victima tiene derecho a acceder, de
forma gratuita y confidencial, en los términos que reglamentariamente se determine, a los
servicios de asistencia y apoyo facilitados por las Administraciones publicas, asi como a los

que presten las Oficinas de Asistencia a las Victimas”.

Gracias a la Ley Organica 10/2022, de 6 de septiembre, de garantia integral de la libertad
sexual se obtiene el reclamado reconocimiento de la violencia sexual como una de las
violaciones de derechos humanos mas habituales y ocultas de cuantas se cometen en la
sociedad espafiola, que afectan de manera especifica y desproporcionada a las mujeres y
a las nifas, pero también a los nifos. Se consideran violencias sexuales los actos de
naturaleza sexual no consentidos o que condicionan el libre desarrollo de la vida sexual en
cualquier ambito publico o privado, lo que incluye la agresion sexual, el acoso sexual y la
explotacion de la prostitucion ajena, asi como todos los demas delitos previstos en el Titulo
VIl del Libro Il de la Ley Organica 10/1995, de 23 de noviembre, del Codigo Penal,

Las violencias sexuales vulneran el derecho fundamental a la libertad, a la integridad fisica
y moral, a la igualdad y a la dignidad de la persona y, en el caso del feminicidio sexual,
también el derecho a la vida. Estas violencias impactan en el derecho a decidir libremente,
con el unico limite de las libertades de las otras personas, sobre el desarrollo de la propia
sexualidad de manera segura, sin sufrir injerencias o impedimentos por parte de terceros y

exentas de coacciones, discriminacion y violencia.

En el articulo 33 se reconoce el derecho a la asistencia integral especializada y accesible

de las victimas de violencia sexual que les ayude a superar las consecuencias fisicas,
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psicoldgicas, sociales o de otra indole, derivadas de las violencias sexuales. Este derecho

comprendera, al menos:

a)
b)
c)
d)

Informacion y orientacion sobre sus derechos y recursos.

Atencion médica especializada en los centros sanitarios y psicoldgica.

Servicios de salud mental

Atencién a las necesidades economicas, laborales, de vivienda y sociales, tanto
inmediata, como de emergencia y crisis en centros 24 horas, de acompanamiento y de
recuperacion integral en el largo plazo.

Asesoramiento juridico previo y asistencia juridica gratuita en los procesos derivados
de la violencia, en los términos previstos en la legislacion de asistencia juridica gratuita.
Seguimiento de sus reclamaciones de derechos.

Servicios de traduccion e interpretacion.

Asistencia personal para mujeres con discapacidad

Atencidn especializada, en el caso de nifias y nifios victimas de violencias sexuales y

de victimas de trata y explotacion sexual.

En el Articulo 35 de dicha Ley se contempla la creacion de los CCVS24H: “servicios que

brindan atencion psicoldgica, juridica y social. Bajo criterios de atencion permanente y

actuacion urgente, proveeran apoyo y asistencia en situaciones de crisis para victimas,

familiares y personas del entorno. Estos centros incluyen el acompafamiento y la

informacion telefénica y presencial las 24 horas del dia todos los dias del afio”.

El Real Decreto 664/2024, de 9 de julio, por el que se regulan las ayudas econdmicas a

victimas de violencias sexuales, en su articulo 41 reconoce el derecho de las victimas de

violencias sexuales que carezcan de recursos economicos suficientes a percibir una ayuda

cuya cuantia se determina en funcién de sus cargas y circunstancias familiares.

En el ambito de nuestra Comunidad Autéonoma, la Ley 5/2001, de 17 de mayo, de

Prevencion de Malos Tratos y de Proteccion a las Mujeres Maltratadas fue una referencia

en el Estado por ser precursora en la consideracion de la violencia de género como un

problema social y por su enfoque integral, ha tenido su desarrollo en el Decreto 38/2002,
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de 12 de marzo de las Consejerias de Bienestar Social e Industria y Trabajo por el que, en
su aplicacion, el Gobierno de Castilla-La Mancha llevé a cabo medidas relacionadas con la
sensibilizacion, la investigacion, la formacion de profesionales y la firma de acuerdos y

protocolos para mejorar la manera de afrontar la violencia de género.

En virtud de Ley 22/202 de 21 de noviembre, se crea el Instituto de la Mujer de Castilla-La
Mancha como Organismo Auténomo adscrito a la Presidencia de la Junta de Comunidades
de Castilla-La Mancha y es dotado de personalidad juridica propia y plena capacidad de
obrar para el cumplimiento de sus fines. La creacién de dicho Organismo supone un firme
compromiso en el avance y en el compromiso de los poderes publicos regionales de
articular mecanismos para erradicar la violencia de género y la consecucién de una igualdad

real.

La Ley 4/2018, de 8 de octubre, para una Sociedad Libre de Violencia de Género en
Castilla-La Mancha, en su articulo 4 contempla la violencia sexual como una manifestacion
y como una forma de ejercicio de la violencia de género. Dentro del marco de actuacion en
el ambito territorial de Castilla-La Mancha se ha creado toda una red de recursos para la

atencion y proteccion de las mujeres victimas de violencia de género.

En el articulo 5 de dicha Ley autonémica, se enumeran las formas de violencia ejercida

hacia las mujeres son las siguientes:

a) Violencia fisica: cualquier acto violento contra el cuerpo de la mujer, con resultado
o riesgo de producir lesion fisica o dano.

b) Violencia psicoldgica: cualquier conducta, verbal o no verbal, como las amenazas,
las coacciones, las humillaciones o vejaciones, el control, la exigencia de sumision, el
acoso, la coercién o los insultos, que produzcan en la mujer algun tipo de sufrimiento,
desvalorizacion, aislamiento o limitaciones de su ambito de libertad.

c) Violencia econdémica: la privacion intencionada y no justificada legalmente, de
recursos para el bienestar fisico o psicolégico de la mujer y de sus hijas e hijos, ya se
produzca durante la convivencia o tras la ruptura, o la discriminacién en la disposicién de

los recursos compartidos en el ambito de la convivencia de pareja.
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d) Violencia sexual: cualquier acto de naturaleza sexual no consentido, en el que
medie violencia, intimidacion, prevalencia o manipulacion emocional, incluida la exhibicion,
la observacion y la imposicidn de relaciones sexuales.

e) Violencia ambiental: cualquier acto o conducta, no accidental, que provoque un
dafo en el entorno de la victima, incluidos los animales de compafia, con el objeto de
producir un maltrato psicologico y emocional.

f) Violencia simbdlica: la utilizacion de iconos, representaciones, narrativas o
imagenes que reproducen o transmiten relaciones de dominacién de los hombres respecto
de las mujeres, que legitiman la violencia y naturalizan la subordinacion de la mujer,

cualquiera que sea el formato que utilicen y el ambito de relacion al que se refieran.

g) Violencia institucional: las acciones u omisiones que realizan las autoridades,
funcionarios y funcionarias, profesionales, personal y agentes pertenecientes a cualquier
organo, ente o institucién publica, que tengan como fin retardar, obstaculizar o impedir que
las mujeres tengan acceso a las politicas publicas y ejerzan los derechos previstos en esta

ley para asegurarles una vida libre de violencia.

Se nos ofrece, por tanto, una visidén global de la violencia que despliega sus efectos en
distintos aspectos, motivo por el que requiere un tratamiento integral y coordinado desde

todos los ambitos de nuestra sociedad

1.4. RECURSOS ACTUALES PARA AFRONTAR LAS VIOLENCIAS
SEXUALES

Ademas de los centros de atencion integral 24 horas para victimas de violencia sexual
pertenecientes al Instituto de la Mujer de Castilla-La Mancha, cuyo funcionamiento esta
regulado por el presente protocolo y otros que se detallan, actualmente existen en la regién
otros recursos para abordar el problema de la violencia sexual, proporcionando apoyo,

informacion y proteccion a las victimas:

estan disponibles los teléfonos de emergencia y asistencia 24 horas. EI 016 ofrece
informacion y asesoramiento juridico sin dejar rastro en la factura, siendo accesible para
personas con discapacidad auditiva y del habla a través de plataformas como SVlsual,

Telesor y WhatsApp. Otros numeros relevantes son el 900 100 114, del Instituto de la Mujer
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de Castilla-La Mancha, https://institutomujer.castillalamancha.es/recursos-y-

servicios/sobre-la-violencia-de-genero/servicio-de-urgencia-malos-tratos-linea-900; el 900

116 016, teléfono de texto para personas con discapacidad auditiva y/o del habla, y el 116
111, de ayuda a la infancia y adolescencia en riesgo (Fundacion ANAR), . Ademas, estan
otros servicios de urgencia y emergencias, como el 112, la Policia Nacional (091), Guardia

Civil (062) y la app ALERTCOPS, que garantizan respuestas inmediatas.

El servicio ATENPRO (900 22 22 92) proporciona atencidn telefonica y proteccion a
victimas de violencia contra las mujeres, permitiendo el contacto directo con centros
especializados las 24 horas del dia. Este servicio, solicitado a través de los servicios
sociales municipales, esta disponible para mujeres que no convivan con su agresor y que
participen en programas de atencion especializada.

https://violenciagenero.igualdad.gob.es/informacion-3/recursos/serviciotecnico/

En cuanto a los recursos en linea, existen paginas web como la WRAP, de prevencién y
apoyo ante la violencia de género, la Delegacion del Gobierno para la Violencia de Género,
y el Observatorio contra la violencia doméstica y de género del Consejo General del Poder
Judicial. También se incluyen plataformas como la Fundacién ANAR y el Observatorio de

Infancia.

Otros servicios destacados son las Oficinas de Atencion a Victimas de Delitos, que ofrecen

apoyo psicoldogico y legal.

Se cuenta también con la red de recursos sanitarios del SESCAM con protocolos
especificos para atender a victimas de violencias sexuales: Protocolo y Guia de
Actuacion ante la Violencia Sexual en el Ambito Sanitario de Castilla-La Mancha,

https://sanidad.castillalamancha.es/saladeprensa/planes-y-programas.

Ademas, existen entidades sin animo de lucro que trabajan en la prevencion y atencion de

la violencia sexual.

Por otro lado, el Instituto de la Mujer de Castilla-La Mancha dispone de una red de Centros

de la Mujer, https://institutomujer.castillalamancha.es/recursos-y-servicios/centros-de-la-

mujer, que proporcionan atencion integral a mujeres en cada localidad, y de Recursos de

Acogida, https://institutomujer.castillalamancha.es/recursos-y-servicios/sobre-la-violencia-
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de-genero/recursos-de-acogimiento, que ofrecen alojamientos temporales de diferentes

periodos de estancia en condiciones de seguridad a las mujeres victimas de violencia y sus
hijas e hijos menores, y estan especializados en el diagnostico interdisciplinar, intervencion

y/o valoracion para la derivacién al recurso mas adecuado.

En los siguientes apartados se detalla la estructura y funcionamiento de los 5 centros de
atencion integral 24 horas para mujeres victimas de violencia sexual del Instituto de la

Mujer de Castilla-La Mancha.

También se puede consultar informacion basica de estos centros en la web del Instituto de
la Mujer (actualmente en proceso de actualizacion para albergar el futuro Portal de Atencién

a Victimas de Violencias Sexuales) https://institutomujer.castillalamancha.es/centros-de-

atencion-integral-24-horas-mujeres-victimas-de-violencia-sexual.

2.- CENTROS DE ATENCION INTEGRAL 24 HORAS A
MUJERES VICTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL (CCVS24 H)

Tal y como sefala la Ley Organica 10/2022, de 6 de septiembre, de garantia integral de la
libertad sexual, los CCVS24H tienen caracter de servicios esenciales (articulo 33), y de
asistencia integral, especializada y accesible (articulo 35) brindando una atencion
psicoldgica, juridica y social, bajo criterios de atencién permanente y actuacion urgente, y
proveyendo de apoyo y asistencia en situaciones de crisis a victimas, familiares y personas
del entorno. Incluyen el acompanamiento y la informacion telefénica y presencial las 24
horas del dia todos los dias del afo. Los 5 centros de atencion integral 24 horas a mujeres
victimas de violencia sexual del Instituto de la Mujer de Castilla-La Mancha estan ubicados

en las cinco capitales de provincia.

Albacete Calle Rosario, 44. 02003 Albacete
Sk Ronda Ciruela, 24. 13004 Ciudad Real
Real
Cuenca Avda. Republica Argentina 16. 26005 Cuenca
Guadalajara Calle de Rufino Blanco, 2. 19003 Guadalajara
Toledo Calle Duque de Lerma, 1-3. 45071 Toledo
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Son recursos especializados, disponibles las 24 horas los 365 dias del afo, para la

prevencion y la atencion integral y multidisciplinar en el marco de las violencias sexuales.

Ofrecen un servicio gratuito de atencion integral a mujeres a partir de 16 anos de edad,
victimas de violencia sexual reciente o pasada, asi como a sus familiares y personas del
entorno, con independencia de si han interpuesto denuncia o no, de su nacionalidad y de

su situacion administrativa.

Acompaian a las victimas en su proceso de recuperacion de la violencia sufrida y de sus
diferentes secuelas, proporcionando, a través de profesionales especializadas en violencia
sexual, una asistencia ininterrumpida, garantizando que las usuarias puedan acceder al

servicio en cualquier momento que lo necesiten. La atencion integral incluye:
« Atencion psicoldgica: informacion, orientacién y apoyo psicologico.

e Atencion social: informacion, orientacion y asesoramiento sobre recursos sociales,

prestaciones, ayudas y servicios publicos, asi como tramites para acceder a ellos.

e Atencion juridica: informacién y asesoramiento sobre los derechos de las mujeres

victimas de violencia sexual.

2.1.- PRINCIPIOS DE INTERVENCION

Los principios en los que basa la intervencion de los centros de atencion integral 24 horas
a mujeres victimas de violencia sexual (en adelante CCVS24H) son los siguientes:

. Atencion permanente e inmediata. Es un centro accesible telefénica y
presencialmente para la mujer las 24 horas los 365 dias del afio, con caracter de servicio

esencial.

. Accesibilidad universal. En todos los casos el acceso sera gratuito, se respetara la
dignidad, confidencialidad y el derecho a la proteccion de datos de caracter personal de la
victima y de terceras personas. Sin barreras para todas las personas, sean cuales sean sus

capacidades fisicas, sensoriales, cognitivas o tecnoldgicas. Recibir atenciéon no esta
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condicionado a la interposicién de denuncia, ni se requiere ningun tipo de documentacion

administrativa.

. Autodeterminacion participada y personalizada, en todos los procesos y tiempos de
decisiones de cada mujer.

. Confidencialidad. Respetando el derecho, de quienes utilizan los servicios, a la
confidencialidad e informando a todas las personas que utilizan los servicios de las

situaciones en las cuales dicha confidencialidad puede ser limitada.

. Multidisciplinariedad. Son equipos interdisciplinares de recuperacién psicologica y
acompafnamiento social, y juridico que trabajan desde el modelo de intervencién en crisis
de una manera conjunta con objeto de afrontar las diferentes problematicas que se pueden

derivar de una situacion de crisis relacionada con violencia sexual.

. Trabajo en red con otros recursos. Se trabaja de forma vincular, coordinada y en red
con el resto de los recursos sociales, sanitarios, policiales y judiciales, que intervienen en

los distintos momentos del proceso.

Por otro lado, el modelo de intervencion desde un CCVS24H garantiza la consecucion de
los estandares basicos de calidad aplicables a los servicios dirigidos a victimas de violencia

de género desde un enfoque basado en los siguientes criterios:

. Derechos humanos: la atencién y el acompafamiento prestados deben partir de la
consideracion de las mujeres como titulares de derechos, que la Administracion ha de
garantizar. Se reconoce la violencia sexual como una grave vulneracion de los derechos

humanos fundamentales.

. Perspectiva de género y empoderamiento: Pone en valor a las mujeres como
supervivientes, incidiendo en sus fortalezas y su capacidad de resiliencia. Las mujeres son
sujetos activos de su propio proceso de recuperacién, con voz propia dentro de la

intervencion.

. Interseccionalidad: plasmada en atencion a la diversidad, en la accesibilidad fisica,
econdmica y linguistica del recurso, y en la adaptabilidad a las necesidades individuales de

cada victima.

. Credibilidad: La credibilidad, en su definicion, hace referencia a la capacidad de ser

creida. No esta vinculado a la veracidad del mensaje, sino a los componentes objetivos y
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subjetivos que hacen que otras personas le den la cualidad de creible. Estos componentes
subjetivos incluyen creencias, estereotipos y patrones cognitivos insertos en nuestra cultura
conformando lo que llamamos la cultura de la violencia y de la violacion. El Centro de crisis
24 horas se conforma como un espacio seguro para la victima que sirva de muro de
contencion y resignificacion de aquellos mensajes revictimizantes que pueda recibir en el

proceso.

2.2.- DEFINICION Y OBJETIVOS

Los objetivos especificos del centro de atencion integral 24 horas son los siguientes:

. Garantizar atencion especializada y un espacio de seguridad fisica y psiquica.

. Ofrecer a la mujer que ha sufrido violencia sexual reciente un acompafiamiento
emocional respetuoso y facilitador en el proceso de toma de decisiones y puesta en marcha
de las mismas, y un acompanamiento fisico a recursos sanitarios, dependencias policiales
o judiciales orientado a garantizar el ejercicio efectivo de sus derechos y evitar la

revictimizacion.

. Atender a mujeres que requieren una intervencion especifica por presentar secuelas

psicoldgicas, para reducir el dafio y poder trabajar su recuperacion.

. Realizar intervenciones terapéuticas y de acompafamiento dirigidas a victimas no
recientes.
. Proporcionar una intervencion especializada y multidisciplinar de calidad, adaptada

a las especificidades culturales y de otra indole de cada mujer.

. Ofrecer informacion y asesoramiento telefénico y presencial, 24 horas los 365 dias
del afo, suficiente y adecuada sobre las alternativas y recursos existentes, asi como sobre

los derechos que asisten a las victimas y la forma de ejercerlos.

. Intervenir para minimizar el impacto emocional y psicolégico de los episodios
sufridos.
. Garantizar el derecho de reparacién de las victimas, mediante la elaboracion de un

programa de reparacion.
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. Atender las demandas del entorno familiar y afectivo de la victima para orientar el

apoyo y acompanamiento que puedan prestarle.

. Informar a la poblacion general y a profesionales sobre las causas, manifestaciones
y consecuencias de la violencia sexual, asi como de los procesos y recursos de atencion

reparadora existentes.

. Abordar la intervencion comunitaria contra la violencia sexual, incidiendo
especialmente en la prevencion y sensibilizacion mediante el desarrollo de iniciativas y/o
actuaciones que coadyuven a la prevencion de situaciones de violencia sexual en diferentes
ambitos (comunitario, sanitario, educativo, laboral...), en coordinacion con las instituciones

competentes.

2.3.- POBLACION DESTINATARIA

Segun la ultima estadistica publicada por el Instituto nacional de estadistica, en Castilla-La
Mancha hay un total de 1023434 mujeres, un 49,93% de la poblacién censada (datos del
INE 2021).

La poblacién destinataria de la atencion directa de estos centros son las mujeres mayores
de 16 afos que necesiten atencidn integral como victimas de violencia sexual y se
encuentren en Castilla-La Mancha. Se atendera en los casos en que hayan sido victimas
de violencias sexuales en Espafia, con independencia de su nacionalidad y de su situacion
administrativa; o en el extranjero, siempre que sean de nacionalidad espafiola. En caso
necesario se realizara la derivacion a los servicios equivalentes de su lugar de residencia

habitual mediante los protocolos habilitados en su caso.

No obstante, la atencion se realizara tanto con la mujer victima como con sus familiares o

personas de su entorno.

Las acciones comunitarias de sensibilizacion y prevencion de violencia sexual se dirigen al
conjunto de la poblacién castellanomanchega. Y también a todas las instituciones del
ambito sanitario, judicial, policial y de FFYCS, educativo y otros organismos y entidades

que intervienen en la prevencion y eliminacion de las violencias sexuales.
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2.4.- DESCRIPCION DEL CATALOGO DE PRESTACIONES

La prestacion de atencidn en situacion de crisis a mujeres victimas de violencia sexual se

llevara a cabo durante las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana.

Incluye los servicios de asistencia y acompafamiento profesional y especializado a las
victimas en el momento de la agresion, asi como a las personas de su entorno que lo
necesiten (se entiende por situacion de crisis, aquella en la que la mujer ha sufrido una
violencia sexual en el momento y necesite de una atencion urgente y especializada),

ademas de un servicio de alojamiento seguro en caso necesario.
a) Servicio de atencién y acompafamiento profesional:

En caso de que una mujer de 16 afios 0 mas haya sufrido una violencia sexual en tiempo
real, ésta podra ser derivada al Centro de atencion integral 24 horas de la provincia, a través
de las FFYCS, los servicios sanitarios, los locales de ocio etc. También podra contactar la
victima o una persona de su entorno a través de los teléfonos: Linea 900 100 114, 112,
016.

Durante las 24 horas del dia habra una persona profesional de urgencia que, en caso
necesario, se desplazara al lugar donde se encuentre la victima de cualquiera de los
municipios de Castilla-La Mancha, con el fin de hacer un acompafamiento profesional in

situ.

El objetivo de la atencion y el acompanamiento profesional, tanto telefénico como
presencial, es ayudarla a gestionar la situacion traumatica vivida desde un espacio seguro
y amigable, desde la escucha, la comprension, y la desculpabilizacién, dandole apoyo
emocional, asesoramiento y acompafiandole a las dependencias de asistencia sanitaria,

policiales, judiciales y otras segun necesite en los pasos que la mujer decide dar.
b) Servicio de alojamiento:

En caso de que la mujer no tuviera un alojamiento seguro tras la agresion, la profesional de
referencia le ofreceria la posibilidad de alojarse en las instalaciones del centro 24 horas, 48

horas maximo (no superior a 2 noches).
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Durante su estancia en el centro, se encontrara acompafiada en todo momento por una

profesional.

Ademas, se proporcionaran a la usuaria los alimentos (manutencion) y articulos de higiene

basica necesarios.

Posteriormente, si necesita un recurso de acogida mas dilatado en el tiempo se coordinara
el ingreso en otro recurso de acogida de la red de recursos del Instituto de la Mujer o de

otras instituciones mas adecuadas en funcién de sus necesidades.

Este servicio solamente se prestara para mujeres mayores de 18 afios.

La prestacién de informacion y atencidn terapéutica comprende los servicios de informacion
y asesoramiento social, juridico y de atencidn terapéutica psicologica, para todas aquellas
mujeres mayores de 16 afos que hayan sufrido algun tipo de violencia sexual en la
actualidad o en algun momento de sus vidas, incluida la infancia. También se prestara

asesoramiento a sus familiares y personas de su entorno afectivo.
a) Servicio de informacion y asesoramiento social:

Se prestara informaciéon y asesoramiento sobre recursos y ayudas y se apoyara el proceso

de recuperacidon desde un modelo biopsicosocial.

Profesional de referencia: Personal especializado ambito social
* Atencidn presencial.

* Atencion telefénica.

* Atencion online.

b) Servicio de informacion y asesoramiento juridico:

Se prestara informacion sobre los derechos que tiene la victima, y asesoramiento sobre los

aspectos juridicos y judiciales del caso.

Profesional de referencia: Personal especializado ambito juridico
+ Atencion presencial.
* Atencion telefonica.
* Atencion online.
c) Servicio de atencioén terapéutica psicologica:
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Se prestara un servicio de terapia individualizada en modalidad individual, a través de
profesionales de psicologia clinica.
También se podra ofrecer atencion grupal cuando se considere necesario para facilitar los
procesos de recuperacion de las mujeres.
El objetivo de estas terapias es reducir la sintomatologia, integrar la experiencia traumatica
y promover el bienestar psicoldgico necesario, para normalizar de nuevo su vida lo antes
posible.

Profesional de referencia: psicéloga/o

* Atencion presencial.

* Atencion telefénica

* Atencion online.

La terapia constara de seis fases: alianza terapéutica y el establecimiento de vinculos;
analisis y evaluacion del caso; establecimiento de objetivos terapéuticos; sesiones de
intervencioén terapéutica; finalizacidon del tratamiento y seguimiento del caso.

La frecuencia de las intervenciones sera como minimo semanal, siempre adaptada a las

necesidades de la mujer y ajustando dicha frecuencia en funcién de la evolucion de la mujer.

La duracién de las sesiones individuales sera de un minimo aproximado de 50 minutos.
Con el fin de facilitar el proceso rehabilitador a las victimas, se prestara terapia online, a
todas aquellas que lo soliciten.

El proceso de intervencién psicologica se organizara de un modo flexible, continuado y
progresivo adaptandose a las caracteristicas, problematicas y necesidades especificas de

cada mujer y de su entorno concreto.

Consiste en la realizacion de intervenciones con la comunidad encaminadas a informar de
los derechos de las mujeres como victimas de violencias sexuales y sensibilizar para
prevenir este tipo de violencias, y otras violencias machistas. Las acciones se dirigen tanto
a la poblacién castellanomanchega como a profesionales de instituciones y entidades sin

animo de lucro.

a) Servicio de intervenciéon de sensibilizacion y prevencién dirigido a la

comunidad:
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Este servicio incluye el disefio, puesta en marcha y seguimiento de acciones encaminadas

a la sensibilizacién, desarrollando actividades formativas, o talleres en el propio CCVS24

horas,

online, asi como campafias a través de las redes sociales y otros medios.

Todos/as las/los profesionales dispondran de acceso a la plataforma informatica de

recogida de informacion de las mujeres usuarias de la Red de Recursos del Instituto de la

Mujer de Castilla-La Mancha, Dulcinea, de titularidad del Instituto de la Mujer.

2.5.- DESCRIPCION DEL EQUIPO PROFESIONAL

| Coordinadora regional

Perfil:

Profesional con titulacion universitaria.
Formacion o haber impartido formacion en materia de violencia de género de al

menos 100 horas.

Experiencia minima de al menos un afo en la atencion especializada a victimas de

violencia sexual.

Turno de trabajo: jornada completa.

Funciones:

1.

Interlocucion directa con el Instituto de la Mujer de Castilla-La Mancha, canalizando
la comunicacién entre los equipos profesionales de los cinco centros y el Instituto
de la Mujer, en todo lo relativo a las cuestiones derivadas del propio funcionamiento
de los centros y coordinaciones con el mismo.

Coordinacion y puesta en marcha de criterios homogéneos en los cinco CCVS24H.
Velar por la calidad de los servicios prestados, realizando tareas de coordinacién
con el Instituto de la Mujer, supervisando constantemente el trabajo realizado,
solucionando los problemas que surjan durante la ejecucién de los servicios y
garantizando el cumplimiento de las condiciones establecidas en este documento.
Coordinacion con la linea de atencién telefénica permanente 900100114.
Coordinacion con recursos externos.

Coordinacion del Plan de sensibilizacién, formacion, prevencion e intervencion

comunitaria en violencias sexuales.

28

Protocolo centros de atencidn integral 24 horas a
mujeres victimas de violencia sexual
Actualizado a septiembre de 2025



i [ d
Fmanlrflado por 17 ¢ rseno Plan de Recuperacion,
la Union Europea S "2 DEIGUALDAD Transformacion

NextGenerationEU AT a W v Resiliencia lnigtituto do lo Wit Castilla-La Mancha

Planificacion, programacion y coordinacion con recursos externos para la
intervencion del Protocolo de actividades comunitarias.
Realizacion de la memoria anual de cada uno de los centros junto con la persona

que realiza la coordinacion en cada uno de ellos.

Psicélogas (2 profesionales por centro)

Perfil:

Psicdlogas (grado en psicologia o equivalente) con habilitacion general sanitaria.

Formacion o haber impartido formacién en materia de violencia de género de al

menos 100 horas.

Experiencia minima de al menos un afo en la atencion especializada a victimas de

violencia sexual.

Turno de trabajo: Jornada completa.

Funciones:
1. Terapia individual.
2. Terapia grupal.
3. Informacion y asesoramiento.
4. Acompanamiento a las victimas segun sus necesidades (centro médico,

dependencia policial, sede judicial etc.).

Intervencion con familiares en caso necesario.

Elaboracion del Plan de Intervencién Individual, en colaboracién con el resto de
profesionales del equipo.

Coordinacion interna, con el equipo profesional.

Coordinacion externa (Centro de la Mujer, Delegaciones provinciales del Instituto
de la Mujer CLM, Juzgados, Fuerzas y Cuerpos de Seguridad, Sanidad, Servicios
Sociales, Centros educativos, etc.).

Derivacion a otros profesionales de salud mental en el caso en el que se considere

necesario.

10.Elaboracion de informes.
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11.Planificacion, ejecucion y evaluacion de los proyectos de intervencidon comunitaria

(sensibilizacién/prevencion).

12.Atencion en crisis en el momento real, a mujeres que han sufrido una agresion

sexual.

13.Uso de la aplicacion informatica Dulcinea como soporte de todas las intervenciones,

haciendo un uso responsable de la misma tanto en la actualizaciéon de la
informacion de los expedientes como en relacidén a la proteccion de datos, u otra
herramienta informatica que se considere imprescindible a efectos de tratamiento

de datos y estadisticas.

Trabajadoras Sociales (2 profesionales por centro)

Perfil:

Diplomatura o grado en Trabajo Social.

Formaciéon o haber impartido formacién en materia de violencia de género de al

menos 100 horas.

Experiencia minima de al menos un afio en la atencion especializada a victimas de

violencia sexual.

Turno de trabajo: 1 con jornada partida que tendra funciones de coordinacién y 1 con

jornada completa continua.

Funciones:

1. Realizacion del diagnéstico y la historia social.

2. Recepcion de la demanda y derivacién a profesionales del equipo.

3. Deteccion y analisis de las necesidades de las victimas.

4. Atencion directa para prestar informacion y orientacion.

5. Atencion en crisis en el momento real, a mujeres que han sufrido una agresién
sexual.

6. Impulso y elaboracion del Plan individualizado de Atencion en colaboracion con el
resto de miembros del equipo.

7. Realizacién de informes sociales.

8. Acompafiamiento a las victimas segun sus necesidades (centro médico,

dependencia policial, sede judicial etc.)
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9. Planificacién, ejecucion y evaluacién de los proyectos de intervencién comunitaria
(sensibilizacién/prevencion).

10.Coordinacion interna con el resto de profesionales de servicio.

11.Coordinacion externa (Centro de la Mujer, Delegaciones provinciales del Instituto
de la Mujer CLM, Juzgado, Fuerzas y Cuerpos de Seguridad, Sanidad, Servicios
Sociales, Centros educativos, etc.).

12.Gestion de la solicitud de acreditacion de victima de violencia sexual al Servicio
Provincial del Instituto de la Mujer.

13.Uso de la aplicacion informatica Dulcinea como soporte de todas las intervenciones,
haciendo un uso responsable de la misma tanto en la actualizaciéon de la
informacion de los expedientes como en relacidén a la proteccion de datos. u otra
herramienta informatica que se considere imprescindible a efectos de tratamiento

de datos y estadisticas.

Una de las trabajadoras sociales, realizara ademas la coordinacién del centro, con las

siguientes funciones:

1. Coordinacion de la gestion del personal con la coordinadora o coordinador regional
(horarios, permisos...).
2. Coordinacion de planificacion de guardias de su centro

Reuniones con otros organismos.

B

Coordinacion de la planificacién, ejecucion y evaluacion de los proyectos de
intervencién comunitaria.

Responsable de la gestion del servicio de alojamiento.

Seguimiento del dispositivo de protecciéon Atenpro.

Realizacion de estadisticas mensuales

©® N o o

Realizacion y coordinacion de la memoria anual con el personal del centro y con la

persona que realiza las funciones de coordinacion regional

Juridica (1 por centro)

Perfil: 1 profesional juridica con licenciatura o grado en derecho.

Formacién o haber impartido formacién en materia de violencia de género de al

menos 100 horas.
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Experiencia minima de al menos un afo en la atencion especializada a victimas de

violencia sexual.

Turno de trabajo: jornada partida.

Funciones:

1. Asesoramiento juridico a victimas y en su caso, a sus familiares.

2. Acompanamiento a las victimas segun sus necesidades (centro médico,
dependencia policial, sede judicial etc.).

3. Elaboracion del Plan de Intervencidn Individual, en colaboracion con el resto de las
profesionales del equipo.

4. Elaboracion de informes.

5. Planificacién, ejecucién y evaluacion de los proyectos de intervencién comunitaria.

6. Coordinacion interna con el resto de las areas.

7. Coordinacion externa (Centros de la Mujer, Delegaciones provinciales del Instituto
de la Mujer CLM, Colegios de la abogacia, Juzgados, Fuerzas y Cuerpos de
Seguridad, Sanidad, Servicios Sociales, Centros educativos, etc.).

8. Atencion en crisis en el momento real, a mujeres que han sufrido una agresion

sexual.

9. Seguimiento de 6rdenes de proteccion.

10.Uso de la aplicacion informatica Dulcinea como soporte de todas las intervenciones,

haciendo un uso responsable de la misma tanto en la actualizacién de la
informacion de los expedientes como en relacion a la proteccion de datos u otra
herramienta informatica que se considere imprescindible a efectos de tratamiento

de datos y estadisticas.

Auxiliar administrativa (1 por centro)

Perfil: Administrativa con titulacion minima de graduada/o en Ensefianza Secundaria

Obligatoria o Formacién Profesional basica o equivalente.

Turno de trabajo: jornada completa.

Funciones:
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Recepcion de las usuarias
Recogida de citas telefénicas y gestion de la agenda.

Gestion de expedientes y archivo

1.
2.
3.
4.

Uso de la aplicacion informatica Dulcinea como soporte de todas las intervenciones,
haciendo un uso responsable de la misma tanto en la actualizaciéon de la

informacion de los expedientes como en relacion a la proteccion de datos.

Persona de limpieza

Turno de trabajo: jornada completa.
Funciones:

Limpieza de todas las estancias del centro de atencion 24 horas
Recogida papeleras, cubos de basura.

Cambio de sabanas, toallas.

o bh -

Realizacion de tareas de lavanderia

Todo el personal adscrito a estos centros debera acreditar certificado negativo del registro

de delincuentes sexuales.

Todo el personal del centro, excepto el personal de limpieza y auxiliar administrativo,

contara con el carnet de conducir tipo B.

Se dispondra de una programacion de guardias de profesionales para atender las
situaciones de urgencia los dias laborables de 22h a 8h y los fines de semana y festivos,
de 300 horas).

La coordinacién entre las profesionales se establecera intracentros (entre las profesionales
del mismo centro) e intercentros, con mecanismos de comunicacion entre las profesionales
del mismo ambito de los distintos centros de forma que se puedan compartir estrategias de

intervencion y problemas detectados en el desarrollo de la actividad.

2.6.- PLATAFORMA DULCINEA: EXPEDIENTE UNICO.

Los equipos profesionales de los centros de atencion integral 24 horas tienen acceso a la

plataforma informatica Dulcinea, de titularidad del Instituto de la Mujer de Castilla-La

Mancha, de recogida de informacién de las usuarias de la red de recursos del Instituto de
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la Mujer mediante el sistema de expediente Unico. Este facilita una asistencia integral y
coordinada mas rapida y eficiente garantizando la confidencialidad y proteccién de datos

en cumplimiento de la normativa vigente.

3.- MODO DE ACCESO Y DERIVACION A LOS CCVS24H

Los CCVS24H se establecen como espacios seguros y confidenciales que ofrecen atencion
integral a mujeres mayores de 16 afos que han sufrido violencia sexual,

independientemente de cuando ocurrieron los hechos.

El acceso a los centros podra ser de forma directa por parte de las mujeres que requieran
alguno de los modelos de intervencién ofrecidos o bien mediante derivacion por parte de
cualquier organismo publico o privado que tenga sospecha o conocimiento de un episodio

de violencia sexual.
Horarios de atencion presencial en los centros 24 horas

El horario presencial de los centros es de 08:00 a 22:00 horas, de lunes a viernes, con

atencion directa multidisciplinar en las propias instalaciones.
Atencion disponible fuera de los espacios de atencién presencial
Atencion las 24 horas del dia los 365 dias del ario.

El horario de urgencias es de 22:00 a 08:00 horas de lunes a viernes y sabados, domingos
y festivos, con acompafamiento telefénico y presencial en caso de ser necesario,

activandose los recursos que se precisen de manera inmediata.

Linea telefénica gratuita 900 100 114 para recibir informacion y/o asesoramiento
especializado por parte de profesionales. En esta linea, al recibir una llamada relacionada
con violencia sexual se activa la atencidn especializada para dar la asistencia que precisa

la mujer, incluyendo el acompafiamiento y alojamiento en caso necesario.

En cuanto al acceso a los centros mediante derivacion desde otros recursos, se realizara

siguiendo un modelo basico de derivacién centrado en 3 aspectos:
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a. Datos personales de la persona derivada.
b. Resumen de la situacion que determina la derivacion.

c. Intervencion que se precisa en ese caso.

Este procedimiento de derivacion se describe de forma mas detallada en el apartado

correspondiente.
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4.- PROTOCOLOS DE PRESTACIONES

Estos protocolos tienen como finalidad establecer directrices claras y homogéneas para el
acceso al CCVS24H, garantizando una atencion eficaz, respetuosa y centrada en las
necesidades de las usuarias. Se busca asegurar que cada mujer reciba el apoyo necesario
desde los ambitos social, juridico y psicoldgico, promoviendo su recuperacion y

empoderamiento.

Las distintas profesionales del centro atenderan a cada usuaria de acuerdo con sus
funciones en cada uno de los procesos, y segun los protocolos que se desarrollan mas

adelante.

Estos protocolos son de aplicacién en los cinco CCVS24H situados en las capitales de

provincia de Castilla-La Mancha: Albacete, Ciudad Real, Cuenca, Guadalajara y Toledo.

Estan dirigidos al equipo multidisciplinar de cada centro, que incluye profesionales de la
psicologia, trabajo social, asesoria juridica y otros especialistas involucrados en la atencion
a victimas de violencia sexual. También sera de obligado conocimiento y aplicacion para

cualquier otro profesional que preste sus servicios en estos centros.

4.1.- PROTOCOLO DE ACCESO A LOS CENTROS DE ATENCION
INTEGRAL 24 HORAS A MUJERES ViCTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL
(CCVS24H)

Garantizar el acceso seguro, eficiente y coordinado al CCVS24H para todas las personas
que acudan al recurso como consecuencia de las violencias sexuales, respetando sus
derechos, dignidad e intimidad, y asegurando que las medidas adoptadas sean inclusivas

y accesibles.

El disefio de las formas de acceso al centro debera cumplir en todo caso el principio de
accesibilidad universal establecido en el articulo 2 f) de la Ley Organica 10/22, de 6 de

septiembre, de garantia integral de la libertad sexual.
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1. Establecer pautas de actuacion en la recepcion y acogida de las usuarias: Definir
procedimientos estandarizados que permitan una atencién inmediata y adecuada
desde el primer contacto, minimizando la revictimizacion y asegurando un ambiente
de confianza.

2. Definir los documentos necesarios para la recogida de informacién y asegurar su
adecuada gestion: Implementar sistemas de registro que recopilen la informacion
esencial de manera confidencial y segura, facilitando la continuidad de la atencion y
el seguimiento de cada caso.

3. Garantizar la confidencialidad y la proteccion de datos de las usuarias mediante
sistemas seguros y protocolos claros: Asegurar que toda la informacion
proporcionada por las usuarias sea manejada conforme a la normativa vigente en
materia de proteccion de datos, respetando su privacidad y autonomia.

4. Coordinar la comunicacion interna y externa con los organismos implicados para una
respuesta inmediata y eficaz: Establecer canales de comunicacion fluidos y
eficientes entre el CCVS24H y entidades como servicios sanitarios, fuerzas vy
cuerpos de seguridad, juzgados y organismos de atencion especializados en
violencias y organizaciones sociales, garantizando una intervencion integral y
coherente.

5. Disefiar instrumentos de evaluacion para medir la eficacia del acceso al centro y
realizar mejoras continuas: Desarrollar herramientas que permitan evaluar la calidad
de la atencién brindada, identificando areas de mejora y adaptando los servicios a
las necesidades cambiantes de las usuarias.

6. Incorporar medidas de sensibilizacién, prevencion y deteccidn precoz, incluyendo la
formacion del personal: Promover la capacitacion continua del equipo del CCVS24H
en temas relacionados con las violencias sexuales, perspectiva de género y atencion
centrada en la persona, asegurando una respuesta empatica, profesionalizada y

conforme a derechos humanos.

A.- ACCESO FiSICO Y TELEFONICO

Horarios y Disponibilidad:
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El CCVS24H ofrece atencién ininterrumpida, garantizando que las usuarias puedan
acceder al servicio en cualquier momento que lo necesiten. La disponibilidad se organiza

de la siguiente manera:

= De lunes a viernes:

o Horario presencial: De 8:00 a 22:00 horas, con atencion directa por parte del
equipo multidisciplinar en las instalaciones del centro.

o Horario de urgencias: De 22:00 a 8:00 horas, mediante acompafiamiento
telefénico y presencial si es necesario. Durante este horario, el personal de
guardia esta capacitado para activar los recursos necesarios de manera
inmediata, incluyendo la movilizacién de profesionales para atencidn
presencial en los casos que lo requieran.

= Sabados, domingos y festivos. Mediante acompafamiento telefénico y/o
presencial. Durante este horario, el personal de guardia esta capacitado para activar
los recursos necesarios de manera inmediata, incluyendo la movilizacion de

profesionales para atencion presencial en los casos que lo requieran.
Vias de acceso:
Las usuarias pueden acceder al CCVS24H a través de las siguientes modalidades:

a) Acceso directo:
o Presencial: Las usuarias pueden acudir directamente al centro sin necesidad de
cita previa, siendo atendidas de inmediato por el personal disponible.
o Telefénico: A través de lineas habilitadas por el CCVS24H y la linea
900100114, las usuarias pueden contactar para recibir orientacion, apoyo
emocional y coordinar su llegada al centro, por sus propios medios o con

acompanamiento del personal del centro en caso de que lo necesiten.

Toda la informacion de contacto del CCVS24H sera ampliamente difundida y
estara disponible en diversos formatos y plataformas, asegurando que las mujeres

conozcan como y donde acceder al servicio en caso de necesitarlo.

b) Derivaciones:
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o Numeros de emergencia: Lineas como el 900100114, 112, 016 o servicios
autondmicos especificos que, al recibir una llamada relacionada con violencia
sexual, derivan a la usuaria al CCVS24H, comunicando en paralelo la
derivacion a la responsable del recurso.

o Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado: Policia Nacional, Guardia Civil
y policias locales que, tras intervenir en un incidente de violencia sexual,
informan y acompafan a la victima al CCVS24H para su atencion
especializada.

o Servicios sanitarios: Hospitales y centros de salud que, al atender a una mujer
que ha sufrido violencia sexual, la derivan al CCVS24H para complementar la

atenciéon médica con apoyo psicologico y juridico.
B.- RECEPCION
Primera toma de contacto:

El primer contacto con la usuaria es un momento critico que debe realizarse con la maxima
empatia, profesionalidad y confidencialidad. La finalidad es generar un ambiente seguro y
de confianza que facilite la comunicacién y permita identificar las necesidades inmediatas

de la mujer.

e« Recepcion Presencial:

o Espacio privado y seguro: Las instalaciones del CCVS24H deben contar con
salas habilitadas que garanticen la privacidad y comodidad de las usuarias.

o Atencién inicial: El personal debe realizar una evaluacion preliminar para
identificar necesidades urgentes, como atencién sanitaria, juridica o
psicoldgica. En caso de violencias recientes donde esté comprometida la vida
se activara el protocolo de coordinacién interinstitucional de urgencia.

o Informacion: Proporcionar a la usuaria una descripcion clara del proceso que
se llevara a cabo, asegurando que comprenda y esté de acuerdo con cada
paso.

e« Recepcion Telefénica:
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Primer contacto: Atender la llamada con sensibilidad, empatia, buen trato,
escuchando activamente y respondiendo a las necesidades inmediatas de la
usuaria.

Informacion, orientacion, asesoramiento y coordinacion: Si es necesario,
coordinar el traslado seguro al CCVS24H mediante servicios de transporte o
acompafnamiento de fuerzas de seguridad o bien desplazarse al lugar donde
se encuentre la victima si lo que necesita es un acompafamiento in situ (ver

protocolo de atencion en crisis y acompafiamiento profesional, apartado 4.2).

Evaluacion remota: Determinar si la situacion requiere intervencion urgente

por parte del equipo multidisciplinar.

Registro de Datos:

El registro de datos es fundamental para garantizar un seguimiento adecuado del caso y

una coordinacién eficiente con otros servicios. Este procedimiento debe respetar

estrictamente la normativa de proteccion de datos.

o

o

Contenido de la ficha de registro inicial:

Datos identificativos basicos (nombre opcional, edad, contacto).

Breve descripcion de la situacion (tipo de violencia sexual, tiempo
transcurrido, canal de derivacion).

Identificacion de necesidades inmediatas (médicas, sociales, psicoldgicas,
juridicas o de alojamiento).

Factores de vulnerabilidad detectados y posibles situaciones de riesgo que
requieran atencion inmediata o ser tenidas a lo largo de toda la intervencion

(discapacidad, barreras idiomaticas, situacion administrativa).

Uso de sistemas digitales seguros: Herramientas tecnoldgicas que permiten
almacenar y gestionar los datos de manera segura y accesible unicamente para el
personal autorizado. Actualmente se utiliza el sistema de expediente unico a travées

de la plataforma Dulcinea propiedad del Instituto de la Mujer (ver apartado 2.6.

Plataforma Dulcinea: expediente unico).

Evaluacion inicial:
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El proceso de evaluacién tiene como objetivo priorizar las actuaciones en funcién de la

urgencia y las necesidades detectadas.

« Identificacion de factores de riesgo:
o Situaciones de emergencia médica o psicoldgica.
o Necesidad de proteccion inmediata (medidas cautelares, seguridad policial).
o Estado emocional de la usuaria y su capacidad para tomar decisiones en el
momento.
o Hacer uso de las plataformas disponibles que ya ofrecen valoracién del riesgo
o el protocolo de las fuerzas y cuerpos de seguridad.
e Plan de accién inicial:
o Activacion del equipo multidisciplinar segun las necesidades detectadas.
o Informaciéon clara y comprensible para la usuaria sobre los recursos
disponibles y los pasos a seguir.
o Coordinacién con organismos externos, como hospitales o juzgados, si es

necesario.
C.- COORDINACION INTERNA Y EXTERNA

Tal y como establece el articulo 35.3 de la Ley Organica 10/22 la coordinacion con Cuerpos
y Fuerzas de Seguridad, o6rganos judiciales competentes, servicios sanitarios y
sociosanitarios, las unidades de valoracidon forense y las instituciones encargadas de
prestar asistencia juridica a las victimas del ambito geografico correspondiente y, en su
caso, las oficinas de asistencia a las victimas del delito, para la consecucion de la asistencia

integral y especializada que se pretende.

La coordinacion es clave para garantizar una atencién integral y evitar duplicidades o

lagunas en la intervencién.
Coordinacién interna:

« Reuniones de equipo: Realizar reuniones regulares para evaluar los casos en curso,

la supervision de los mismos y ajustar las intervenciones segun sea necesario.
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Sistemas de registro compartido: Utilizar plataformas digitales que permiten al equipo
multidisciplinar acceder a la informacion relevante de cada caso de manera segura
y eficiente. Se utilizara la plataforma del Instituto de la Mujer, Dulcinea.

Formacion continua: Proveer la mejora constante de las habilidades, conocimientos
y herramientas del personal del centro de atencion integral 24h en areas como
manejo del trauma, perspectiva de género, normativa y coordinacion

interinstitucional.

Coordinacién externa de los CCVS24H con otras instituciones, entidades y servicios

(desarrollado a través del protocolo de coordinacion interinstitucional):

Con las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad: Establecer protocolos claros para la
colaboracion en situaciones de emergencia, traslado de victimas y proteccion.

Con servicios sanitarios: Garantizar la continuidad asistencial mediante la
comunicacion fluida entre el CCVS24H y los centros de salud, hospitales y otros
recursos del sistema de salud.

Con servicios judiciales.

Con otros recursos comunitarios como organizaciones sociales y educativas que
juegan un papel importante en la prevencion y atencidn a mujeres y menores

victimas de violencia sexual.

Documento de Informacion de Proteccion de Datos (Anexo 1):

Objetivo: Informar a la mujer del manejo y tratamiento de sus datos personales,
garantizando su confidencialidad y seguridad, segun lo establecido por las leyes de
proteccion de datos.

Uso: En cumplimiento de la normativa asegurando que la victima entienda como se

utilizaran sus datos y sus derechos.

Registro Inicial:

Formulario que recopila informacion esencial respetando los principios de confidencialidad

y proteccion de datos.

Elementos clave:
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o Datos personales (si los proporciona).
o Breve descripcidn de los hechos.

o Necesidades inmediatas detectadas.
Formulario de Derivacion/Coordinacién con otros servicios (Anexo 3):

En caso de que la mujer acuda al centro derivada desde otro servicio, éste cumplimentara

el formulario de derivacion y lo enviara al centro de atencion integral 24h.
Incluye los siguientes datos:

En el caso de que sea el centro de atencion integral 24h el que deriva a otro recurso, se
proporcionara la informacion necesaria para asegurar la continuidad de la atencion,

detallando entre otros aspectos:

« El motivo de la derivacion.
e« Los recursos activados.

e Las acciones pendientes y el seguimiento necesario.

Marco Legal

El tratamiento de datos personales cumplira con el Reglamento General de Proteccion de
Datos (RGPD) y la Ley Organica de Proteccion de Datos Personales y garantia de derechos
digitales (LOPDGDD).

Medidas de seguridad

« Sistemas de almacenamiento seguros (servidores encriptados, control de accesos).
e Protocolos claros para la destruccion de informaciéon obsoleta.

e Formacion regular del personal sobre proteccidon de datos.

Instrumentos de evaluacion

o Encuestas de satisfaccion disefiadas para recoger las experiencias de las usuarias.
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« Informes trimestrales que analizan indicadores clave.
Indicadores de rendimiento

o N°de mujeres atendidas.

e N°de atenciones.

e Proporcion de casos atendidos de forma integral.
« Nivel de satisfaccion de las usuarias.

« Eficiencia en la coordinacidén con otros organismos.

4.2.- PROTOCOLO ATENCION EN CRISIS Y ACOMPANAMIENTO
PROFESIONAL

El objetivo general del CCVS24H tanto en atencién en crisis como en el acompafamiento
profesional sera garantizar una atencion integral, inmediata y sensible a las necesidades
fisicas, emocionales y psicologicas de la mujer garantizando su bienestar, proteccién y el

respeto de sus derechos en todo momento.
Esto se logra mediante una intervencién coordinada y especializada, que incluye:

e Garantizar la seguridad inmediata de la mujer, evitando el riesgo de dano adicional.

e Facilitar y acompafar para una atencion médica especializada, con el fin de prevenir
enfermedades de transmisién sexual, embarazos no deseados y recolectar pruebas
forenses que puedan ser utilizadas en una posible investigacion judicial.

e Brindar apoyo emocional y psicologico inmediato, ayudando a la usuaria a manejar
el trauma inmediato y a estabilizar su estado emocional.

e Ofrecer acompafiamiento y asesoria legal y social, proporcionando informacién y
apoyo sobre las opciones legales y las medidas de proteccion disponibles.

e Garantizar un entorno de confianza y confidencialidad, en el que la mujer se sienta

escuchada, respetada y en control de su proceso de atencién.
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El protocolo busca no solo tratar los dafios inmediatos de las violencias sexuales, sino
también iniciar el acompanamiento para la recuperacion y el proceso de toma de decisiones

a largo plazo.

Los objetivos especificos de la atencion en crisis y acompafiamiento profesional son los

siguientes:

¢ |dentificar situaciones de riesgo como la presencia del agresor, amenazas o violencia
potencial, y activar de inmediato acciones de seguridad como el traslado a un lugar
seguro (servicio de alojamiento en el centro de atencion integral 24 horas o recursos
de acogida, proteccion policial, medidas cautelares), y la coordinacion para asegurar
otras medidas de seguridad encaminadas a garantizar que la mujer esté fuera de
peligro mientras se le ofrece apoyo y orientacion sobre los pasos a seguir. Este
objetivo también abarca la prevencion de nuevos dafos y la no revictimizacion
durante el proceso de atencion, garantizando que la victima se sienta segura y
respaldada en todo momento, para facilitar una intervencion efectiva y respetuosa
de sus derechos.

e Facilitar la atencion médica inmediata para la prevencion de riesgos, como
infecciones de transmisién sexual, embarazo no deseado y recogida de pruebas
forenses, de acuerdo con el consentimiento de la victima.

e Proporcionar el soporte emocional y psicolégico urgente para estabilizar el estado
emocional de la mujer, gestionando el trauma inmediato y proporcionando un
espacio seguro para que pueda expresar sus emociones y necesidades.

e Ofrecer acompafiamiento legal y social proporcionando informacion y apoyo sobre
las opciones legales y las medidas de proteccion disponibles.

e Acompafiar en la toma de decisiones sobre las opciones legales y sociales
disponibles, informando sobre los derechos de la victima, medidas de proteccion y
el proceso de denuncia, segun su voluntad.

e Garantizar la confidencialidad y respeto de la victima, asegurando que la informacién
relacionada con el caso se maneje de forma discreta y que se respete su privacidad

en todo momento.
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e Asegurar la coordinacion y el seguimiento posterior una vez finalice la atencion en

crisis.

La atencidén en crisis y el acompanamiento profesional se llevaran a cabo garantizando la
seguridad, el bienestar fisico y emocional de la victima, asi como su derecho a decidir sobre

el curso de las acciones a seguir.

A.- VALORACION INICIAL
Realizar entrevista inicial para entender la naturaleza de la violencia sexual y el estado de

la victima:

e |dentificacion de la victima: El personal recibe a la persona que ha sufrido la agresién,
se identifica y registra sus datos, siempre informando sobre las actuaciones que se
realizan, y en caso de ser menor de edad, se informa a tutores o responsables,

siempre que quede garantizado el interés superior del menor.

e Historia Clinica: Recopilar informacién sobre el historial médico y psicoldgico

relevante.

e Entorno Seguro: Proporcionar un espacio privado y comodo para que la victima se

sienta segura.

e Valoracion inmediata de riesgos: Se evalua la situacién y se determina el nivel de

urgencia de la atencién médica y psicoldgica, priorizando el bienestar de la victima.

e Criterios de seguridad: si no existieran medios suficientes, apoyos, etc. que
garanticen el riesgo de una nueva situacion de violencia y no se puede realizar una
derivacidn a servicios sociales por no disponer de horario de apertura en esos

momentos;

e Valoracion de la situacién de riesgo inmediato: Evaluacion de seguridad: El personal
del centro debe realizar una evaluacién inmediata sobre el riesgo de una nueva
agresion, ya sea por parte del agresor conocido o por un entorno de riesgo en el que
se encuentre la persona. Si la persona sigue en peligro, se deben tomar medidas
preventivas para proteger su integridad.
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Asegurar un entorno seguro dentro del centro: Incluso si no se valora ofrecer

alojamiento prolongado, el centro debe proporcionar un espacio aislado, privado y
seguro para la mujer, donde pueda mantenerse alejada de cualquier peligro

inminente.

Informacién sobre opciones de seguridad inmediatas:

Proporcionar a la victima informacién clara sobre las opciones inmediatas
disponibles, como las posibles llamadas a la policia, si es pertinente, o la opcion de
que se le brinde un medio de transporte seguro para trasladarse a un lugar mas
seguro (familiares, amistades).

Si la mujer no tiene un lugar seguro al que regresar, se le ofrecera la posibilidad de
alojamiento durante una noche, siendo extensible a dos en los casos que asi lo

requieran.

Intervencién de Fuerzas y Cuerpos de Seguridad:

Es importante garantizar que, si existe un riesgo inminente, se contacte con FFYCS.

Asegurarse de que la persona sepa activar estos contactos de forma segura si es necesario.

Tener

en cuenta estrategias de seguridad temporal, tanto para la proteccion inmediata

como para facilitar el acceso a recursos adicionales tan pronto como sea posible.

B.- ASESORAMIENTO Y APOYO INMEDIATO

Proveer apoyo emocional inmediato, incluso si se limita a la primera intervencioén. El centro

debe garantizar que la victima reciba apoyo psicolégico y emocional mientras se gestionan

las siguientes medidas de proteccion y derivacion.

o

O

Protocolo

Intervencion: Ofrecer apoyo psicolégico inmediato, permitiendo que la victima
exprese sus sentimientos.

Evaluacion de Necesidades: Identificar necesidades de salud mental y coordinar
servicios adicionales.

Documentacion: Registro Detallado: Documentar la historia clinica, el examen y
cualquier evidencia recogida de forma precisa y confidencial.

Informacién y Recursos: Orientacion sobre Derechos: Informar a la victima sobre
sus derechos, opciones legales y recursos disponibles (refugios, lineas de ayuda).

Plan de Seguridad: Ayudar a la victima a desarrollar un plan de seguridad y apoyo.
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o Evaluacion de lesiones: Facilitar la atencion médica inmediata en caso de sefiales
fisicas y lesiones.

o Evaluacion psicolégica.

C.- DERIVACION

= Coordinacion en la Atencién con profesionales de la salud o servicios de apoyo.

= Seguimiento: Asegurarse de establecer un plan de seguimiento adecuado (punto D).

D.- SEGUIMIENTO

Citas de seguimiento: Garantizar el seguimiento de la victima, con psicéloga y/o juridicas

establecidas.
En cada expediente se registran las actividades desarrolladas por el equipo.

Se llevaran a cabo reuniones y contactos con profesionales para garantizar la atencion

integral de la victima.

La psicéloga responsable del caso sera la que informe al resto del equipo sobre el estado
y fortaleza a nivel psicolégico de la usuaria y la conveniencia de personarse en cualquier

institucion publica.

E.- CIERRE Y DESPEDIDA

¢ Resumen de atencion: Hacer resumen de la atencion recibida y pasos a seguir.
e Refuerzo y apoyo: Agradecer y reforzar a la victima por su valentia ademas de
reafirmar que el apoyo estara disponible en el futuro.

e Concretar siguiente cita.

Este protocolo debe ser flexible, adaptado a las necesidades y circunstancias particulares
de cada victima, garantizando siempre el respeto por su dignidad, sus derechos y su
autonomia. El objetivo es ofrecer una atencion integral que permita a la victima recuperarse

y tomar decisiones informadas sobre su futuro.

Las solicitudes de ayuda pueden ser recibidas a través del teléfono, WhatsApp, presencial
en el centro, mediante derivaciones de profesionales, o directamente desde lineas de
emergencia como el 900 100 114, 016 o0 112.
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RESPUESTA DE EMERGENCIA O CRISIS

Los criterios a considerar a la hora de valorar una situacion como de emergencia son los

siguientes:

1.

Grado de riesgo de la victima: Situaciones en las que la victima esta en peligro
inmediato, por ejemplo, cuando hay amenazas de violencia por parte del agresor o
una situacion de riesgo en el entorno (como agresores cercanos).

Estado fisico y emocional de la victima: Si la victima necesita atencion médica
urgente o si presenta un estado emocional severo (shock, crisis de ansiedad, etc.),
el desplazamiento para su contencion y apoyo debe ser prioritario.

Intervencion critica en curso: Si hay otros servicios (policia, personal médico,
servicios sociales) que han solicitado apoyo inmediato del centro de crisis en un
contexto especifico (por ejemplo, una llamada de emergencia desde un hospital), es
importante priorizar estos casos.

Localizacién de la victima: La distancia y accesibilidad del lugar donde se encuentra
la victima deben considerarse. En casos de dificil acceso, se puede priorizar la

movilizacion de profesionales disponibles en esa area geografica.

Basada en estos criterios, la intervencion puede ser clasificada como:

Nivel 1: Urgencia Critica:

Situaciones de alto riesgo inmediato o crisis emocional intensa en las que la
victima esta en peligro o en estado de emergencia. Incluye casos de riesgo vital,
lesiones fisicas graves, necesidad de atencion psicologica inmediata o amenaza
directa del agresor.

Respuesta: Movilizacién inmediata del equipo de intervencion en crisis,
compuesto por al menos una psicoldgica y con asesoramiento legal segun sea

necesario.

Nivel 2: Alta Prioridad:

Casos en los que la victima necesita atencién presencial urgente, aunque el
riesgo vital no es inminente. Esto incluye situaciones de ingreso médico, solicitud

urgente de proteccion, o crisis emocional que requiere intervencion en persona.
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o Respuesta: Movilizacion de recursos priorizando el desplazamiento del personal

de apoyo psicoldgico o legal.
Nivel 3: Atencion Programada:

o Situaciones que requieren intervencion presencial, pero sin riesgo inmediato
tales como acompainamiento para tramites legales o apoyo emocional en crisis
moderada.

o Respuesta: Programar el desplazamiento dentro de las 24-48 horas (no superior
a 2 noches), segun la disponibilidad de los profesionales.

o En estos casos se activaria el protocolo de intervencion normalizado.
En caso de urgencia critica se seguiran los siguientes pasos:

1. La victima prefiere trasladarse al CCVS24H después de recibida la atencién
sanitaria y de las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad y dispone de medios y personas

que la acomparnien. La recibira personal especializado del centro.

2. La victima prefiere trasladarse al centro y no dispone de medios propios para ser
trasladada (con o sin acompafantes). Personal especializado y siempre que sea
posible la juridica se trasladaran donde esté la victima, bien al lugar de la emergencia
o al recurso al que haya sido trasladada. Si se prevé una dilacién en la atencion
directa (por distancia y otras circunstancias) se contactara con las Fuerzas y Cuerpos

de Seguridad.

3. La victima acaba de sufrir una agresion y precisa atencién médica. Se llamara al
112 facilitando los datos para localizar a la mujer en la ubicaciéon que haya facilitado
y traslado al lugar del personal que esté de guardia al recurso sanitario al que se
haya trasladado a la victima. El personal especializado del centro acompafara al
Servicio de Urgencias del Hospital, y dependencias policiales con la juridica, siempre

que sea posible.

4. Acompanar a la victima al hospital; explicar cdmo preservar la evidencia fisica
hasta que pueda ser recogida de forma adecuada, explicando a la victima que las
prendas de vestir podran ser utilizadas como prueba, indicando que hay que evitar
cambio de ropa, orinar, defecar, fumar, beber, comer, peinarse, lavarse los dientes,

lavarse o ducharse. Informar pormenorizadamente acerca de la finalidad e
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importancia del aporte de la evidencia y los procedimientos utilizados para la

recoleccion de la misma.

5. Si la usuaria no tiene un lugar seguro donde volver se le facilitara pernoctar en el
centroob no mas de 48 horas (no superior a 2 noches), tras recibir

asesoramiento/atencion psicoldgica y/o juridica.

6. Si la peticion es realizada por otro organismo, entidad o servicio (Fuerzas y
Cuerpos de Seguridad, Servicios Sociales, Departamento de Orientacién de IES...)
se prestara asesoramiento telefonico a la profesional que contacta y siempre que

sea necesario el personal especializado se desplazara.

Si una victima menor de edad acude al centro o solicita atencion a través de cualquier medio

se seguiran las siguientes directrices dependiendo de las caracteristicas del contacto:

= Sila menor viene acompanada de su representante legal se realizara un asesoramiento
psicoldgico y juridico y, en el caso de menores de 15 aios o menos se realizara

derivacién al programa especifico para victimas menores de edad, programa REVELAS.

El programa REVELAS, dependiente de la Direccion General de infancia y familia de la
Consejeria de Bienestar Social de la JCCM, ofrece intervencion integral en el caso de
menores victimas de violencias sexuales. Esta intervencion auna tanto asistencia
psicoldgica (terapia psicoldgica y asesoramiento a la victima y el nucleo de convivencia)
como juridico, incluyendo tanto asesoramiento como personacion en el procedimiento

judicial si se solicita.

Todos los centros contaran con formularios de derivacion a este programa, asi como

las vias de contacto para hacerlos llegar al recurso especializado.

Al ofrecer asesoramiento y representacion juridica, asi como intervencién psicoldgica,
la actuacion en estos casos debera reducirse al minimo posible para que sean los

profesionales de dicho programa quienes disefien la intervencion en estos casos.
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No obstante, y tal como sefiala la legislacién vigente (articulos 13y 14 de la Ley 1/1996
de proteccién juridica del menor, de modificacién parcial del Codigo Civil y de la Ley de

Enjuiciamiento Civil.), se ofrecera la asistencia inmediata que requiera el/la menor.

= Sila menor victima acude sola 0 acompafada de otra persona, independientemente de
si la acompafiante es mayor o menor de edad, se recabara la informacién de contacto y
se informara al/a representante legal de la menor, siempre y cuando esto no suponga

un riesgo para la misma segun se describe mas abajo.

= Si se detecta una posible situacion de desproteccion, se establecera coordinacion con
la delegacion provincial de protecciéon de menores o personal técnico de guardia en su
caso.
Los posibles indicadores de una situacion de desproteccion son variados, y van desde
la verbalizacion de la menor de que la violencia sexual ha tenido lugar por parte de una
familiar y no tiene apoyo por parte del resto de su nucleo familiar hasta verbalizaciones
referidas al miedo que puede darle comunicar este tipo de situaciones a su entorno
familiar, ademas del conocimiento de episodios de violencia fisica, emocional,

desproteccion o abandono.

Esta actuacion debera llevarse a cabo tal como refleja el articulo 15 de la Ley Organica
8/2021, de 4 de junio, de proteccion integral a la infancia y la adolescencia ante la
violencia, que establece que toda persona o autoridad, y especialmente aquellos que,
por su profesion o funcidn, detecten una situacion de riesgo o posible desamparo de
un/a menor, lo comunicaran a la autoridad o sus agentes mas proximos, sin perjuicio de

prestarle el auxilio inmediato que precise.

Utilizacion de documentos y formularios disefiados para asegurar una respuesta integral y
coordinada ante la emergencia, cubriendo las necesidades médicas, psicoldgicas, legales
y de seguridad de la victima. Cada uno de éstos tiene un papel crucial en el proceso de
atencion en crisis y acompafiamiento profesional, y debe ser utilizado en concordancia con
los protocolos establecidos para garantizar el bienestar y los derechos de las victimas de

violencia sexual.
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Documento de Informacion de Proteccion de Datos (Anexo 1):

Objetivo: Informar a la mujer del manejo y tratamiento de sus datos personales,
garantizando su confidencialidad y seguridad, segun lo establecido por las leyes de
proteccion de datos.

Uso: En cumplimiento de la normativa asegurando que la victima entienda como se

utilizaran sus datos y sus derechos.

Formulario de consentimiento informado (Anexo 2):

Objetivo: Recabar consentimiento para la intervencion terapéutica.
Uso: En cumplimiento de la normativa asegurando que la victima entiende y

consiente la intervencion.

Formulario de entrevista breve:

Objetivo: Evaluar el estado emocional y psicolégico de la victima en el momento de
la atencién, ofreciendo contencion emocional, intervenciones de crisis y apoyo
psicologico inmediato.

Uso: Para proporcionar el acompanamiento psicolégico necesario para mitigar el
impacto emocional inmediato y comenzar un proceso de atencidn terapéutica si es

necesario.

Formularios de apoyo urgente, asesoramiento o acompafamiento (anexo 6 y anexo

7):

Obijetivos: Brindar informacion, orientacion y apoyo integral a la victima de violencia
sexual. Establecer un plan de seguimiento a corto y largo plazo, que incluya el
acompafnamiento psicolégico, las medidas de proteccion, y el seguimiento legal,
asegurando que la victima reciba el apoyo necesario durante el proceso.

Uso: Para proporcionar asesoramiento de actuacién en situacion de crisis tanto para
la victima como para acompafantes o de otros profesionales que asi lo soliciten. Y
para organizar intervenciones posteriores, asi como asegurar que la victima tenga

acceso a apoyo continuo hasta su completa recuperacion.

Formulario de derivaciéon/coordinacion con otros servicios:

Objetivo: Coordinarse con otras instituciones para la atencion.
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e Uso: Para asegurar que la victima tenga acceso a la asistencia integral desde las

distintas instituciones implicadas en su atencién y recuperacion.

La evaluacion de la intervencion sera permanente.

Tras la entrevista inicial, se llevara a cabo la realizacion del Plan Individualizado de Atencion
(PIA) de cada usuaria. El plan consiste en un conjunto de estrategias y recursos disefiados
especificamente para abordar las necesidades y circunstancias unica de cada mujer
basado en una evaluacion integral que considere su historia personal, experiencias del
trauma, necesidades emocionales, fisicas y sociales y sus objetivos de recuperacion y para

ello se haran reuniones periddicas entre las profesionales que lleven el caso.
Reuniones periddicas del centro con la coordinadora de los CCVS24H a nivel regional.

Reuniones conjuntas de la coordinadora del centro y del Instituto de la Mujer para la

supervision de la intervencion en los casos atendidos y la evaluacion de los procesos.
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4.3.- PROTOCOLO DEL SERVICIO DE ALOJAMIENTO TEMPORAL 24
HORAS

Proporcionar alojamiento seguro e inmediato, por un periodo de 24 horas, maximo 48 horas
(no superior a 2 noches), a mujeres victimas de violencia sexual que lo precisen, asi como
a menores O personas a su cargo, mientras se realiza una valoracion de los posibles

recursos a medio y largo plazo para alojamiento en caso necesario.

e Valorar las necesidades de alojamiento de las victimas que accedan al centro,
principal pero no exclusivamente por procedimiento de emergencia.

e Ofrecer un entorno seguro y amigable en tanto se resuelven las necesidades de
alojamiento.

e Proporcionar a la victima que pueda comunicar a las personas seguras de su entorno
las circunstancias de la victimizacion que ha sufrido.

e Realizar las coordinaciones necesarias para el acceso a otros recursos de acogida
en los casos de necesitar larga estancia o por ser mas adecuados a su situacion.

e Realizar las coordinaciones y acompafamientos que sean necesarios durante esta

estancia.

Se valorara la necesidad de poner en marcha el servicio de alojamiento atendiendo a los

siguientes criterios:

e Situacioén de peligro fisico para la victima en su entorno habitual.

¢ Riesgo de repeticion de la situacion de violencia sexual si regresa a su entorno.

e Ausencia de un espacio seguro.

e Necesidad de un entorno seguro en tanto se completa la valoracion, citaciones en

procedimientos policiales, judiciales urgentes.

Si se presenta cualquiera de las situaciones descritas, se ofrecera a la victima la posibilidad
de este alojamiento temporal, explicando claramente las caracteristicas, la duracién y las

condiciones del mismo.
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Si la mujer acepta, se completara el formulario de alojamiento 24 horas (anexo 8), en el
que se especificaran las condiciones del mismo, la fecha y hora de entrada y los derechos

y obligaciones que comporta.

La mujer y personas a cargo estaran acompanadas en el centro en todo momento por una
profesional. Ademas, se les proporcionaran los alimentos (manutencién) y articulos de

higiene necesarios.

Se informara de la necesidad del alojamiento a la coordinadora del centro de atencion
integral 24h, al Servicio Provincial y al Servicio de Programas y Recursos del Instituto de la

Mujer de Castilla-La Mancha.

En el caso de que la necesidad de alojamiento se inicie fuera de los horarios de atencion
general ordinaria (de lunes a viernes de 8:00h a 22:00h), las profesionales de guardia se
coordinaran con el equipo del centro para asegurar la continuidad de la intervencion y poner

en marcha los recursos de apoyo.

Posteriormente, si necesita un recurso de acogida mas dilatado en el tiempo se coordinara
el ingreso en otro recurso perteneciente a la red del Instituto de la Mujer de CLM, o bien

con otras instituciones de la Administracion o entidades especializadas mas adecuadas.

La estancia en el alojamiento temporal servira para realizar la valoracion inicial del caso si
aun no se ha realizado, y complementariamente se realizard un asesoramiento legal

(remoto si no es posible en persona) que versara al menos sobre los siguientes puntos:

1. Interposicidon de denuncia.

2.- Ofrecer informacién veraz y realista sobre el funcionamiento y duracion del proceso
penal, asi como de las distintas fases del mismo desde su inicio con la interposicién de la

denuncia hasta su finalizacion.

3.- Informar de la importancia de recoger las pruebas, aunque no se interponga denuncia

en este momento.

4.- Solicitud de medidas de proteccion consistentes en prohibicidn de comunicacién con
la victima y de acudir a los lugares en los que ésta se encuentre a la distancia que acuerde

el/la Juez/a Instructor/a.
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5. - Solicitud de asistencia de abogada/o del turno de oficio (comprobar el funcionamiento
de turno de oficio especializado en violencias sexuales) que la acompare en todas las

instancias judiciales.

6.- Resolucion de dudas y disipar los posibles miedos ante el procedimiento penal,

ofreciendo confianza.

La informacion debera ofrecerse en términos comprensibles, evitando la utilizacién de
expresiones juridicas y técnicas y adaptando el lenguaje a la edad y formacion de la

victima. En caso de necesidad de utilizarlas, se explicara su significado.

Para la atencion de mujeres de otros idiomas distintos al castellano se utilizara el servicio
de teletraduccion del Instituto de la Mujer de C-LM

https://institutomujer.castillalamancha.es/recursos-y-servicios/sobre-la-violencia-de-

genero/servicio-de-teletraduccion (ver apartado 4.12. Protocolo de atencidn a mujeres

extranjeras).

Es fundamental asegurarnos de que la informacion ofrecida esta siendo comprendida en
todo momento. Por ello, se formularan preguntas directas sobre su comprension durante

la entrevista, asi como insistir en la posibilidad de resolver cualquier duda.

En caso de confusion o nerviosismo, ofrecer a la victima apoyo y pautas para relatar el

episodio de agresion sexual que debera responder a las siguientes preguntas:
-Quién

-Cuando

-Dénde

-Cémo

-Cuantas veces

Cuando la mujer relate el episodio de victimizacion sexual. - Se solicitara aclaracion solo
sobre aquellos aspectos que puedan ser determinantes para una correcta tipificacion de
los hechos y dotar de coherencia al testimonio, explicando el motivo por el que se realizan
tales preguntas, a fin de eliminar el sentimiento de no ser creida tan comun en las victimas

de violencia sexual.
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Obtener tal informacién a través de una conversacion, con escucha activa y empatia,

evitando comentarios victimizadores o hacia el agresor.

Las victimas menores de edad no podran recibir este tipo de servicio. Si por cualquiera de
los factores anteriormente descritos o por estar el agresor en el entorno familiar o no ofrecer
éste seguridad en cuanto a la proteccion de la victima, y por ello no pudiera quedar al
cuidado de sus progenitores, se informara al servicio de proteccion de menores por los
cauces oportunos (comunicacién a Fiscalia y a la Delegacién Provincial de Bienestar
Social, al Servicio de familias y menores correspondiente) para que se haga cargo de la
guarda provisional y de las medidas de proteccidon que se estimen oportunas para la

proteccion de la menor.

Documento de proteccion de datos personales (anexo 1).

Formulario de alojamiento 24h (anexo 8).

Formulario apoyo urgente y asesoramiento telefénico (anexo 6)

Formulario apoyo urgente y acompanamiento (anexo 7)

Se evaluara la satisfaccién de la persona atendida, asi como se verificara si se han cumplido

los derechos y condiciones acordadas en el momento de su ingreso.

Aspectos a evaluar

La persona atendida podra valorar diferentes aspectos del servicio, tales como:

o Atencidn psicolégica, social y juridica recibida.

o Confidencialidad y seguridad durante la estancia.

o Condiciones del alojamiento y comodidad de las instalaciones.
o Respeto al entorno y la calidad del apoyo brindado.

o Propuestas de mejora del servicio: comentarios y sugerencias adicionales.

Uso de la retroalimentacion
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La retroalimentacion recibida sera utilizada para identificar oportunidades de mejora en el
protocolo y optimizar la atencion ofrecida en futuras estancias. La informacion obtenida
permitira ajustar y actualizar continuamente el protocolo para garantizar que se cumplan las

necesidades de las personas atendidas de manera efectiva.
Momento de la evaluacién

La evaluacion se realizara al cierre de cada periodo de acogida, asegurando que el proceso
de atencidn sea constantemente ajustado y mejorado segun las necesidades y experiencias

de las mujeres atendidas.

4.4.- PROTOCOLO DE INFORMACION Y ASESORAMIENTO EN LOS
CENTROS DE ATENCION INTEGRAL 24 HORAS A MUJERES VICTIMAS
DE VIOLENCIA SEXUAL (CCVS24H)

A tenor del articulo 34 de la LO 10/22 el “Las victimas de violencias sexuales tienen derecho
a recibir plena informacién y asesoramiento adecuado a su situacién personal, a través de
los servicios, organismos u oficinas que dispongan las administraciones publicas. Dicha
informacion comprendera las medidas contempladas en esta ley organica relativas a su
proteccion y seguridad y a los derechos y ayudas en ella previstos, asi como la referente al
lugar de prestacion de los servicios de atencidn, emergencia y crisis, apoyo y recuperacion

integral”.

La labor de informacion y asesoramiento en los centros de atencion integral 24 horas para
mujeres victimas de violencia sexual tiene un peso esencial ya que esta enfocada al
conjunto de la poblacion y permite fortalecer la confianza de la victima en el proceso
ademas de ayudarla a empoderarse de cara a la toma de decisiones informadas y
auténomas, sin sentirse presionada o culpable por las elecciones que haga. Ademas, tiene
como obijetivo informar sobre la red de recursos y apoyos para las victimas de violencias
sexuales, tales como servicios sanitarios, recursos de acogida, servicios juridicos, grupos
de apoyo psicoldgico y organizaciones no gubernamentales que brindan acompanamiento

integral.
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Para conseguir este fin debe ser un acompafamiento personalizado, teniendo en cuenta

las necesidades, miedos y preocupaciones particulares de cada victima. La atencion debe

ser adaptada a su edad, contexto cultural y situacién personal.

El objetivo general es proporcionar a la mujer, y familiares en caso necesario, informacion

clara y asesoramiento individualizado e integral desde el centro de atencion integral 24h

para el soporte emocional y la toma decisiones.

Objetivos especificos de informacion y asesoramiento en un centro de atencion integral 24

horas para mujeres victimas de violencias sexuales:

Brindar informacion sobre derechos y recursos disponibles: Informar a la victima de
sus derechos fundamentales, incluyendo el derecho a la proteccion, a la atencion
sanitaria inmediata, a la asistencia psicoldgica, a la confidencialidad, a denunciar o
no denunciar el hecho, y a recibir acompafiamiento legal. Ademas, proporcionar
detalles sobre los recursos disponibles, como lineas de emergencia, casas de
acogida, servicios de salud, apoyo psicoldgico y legal, entre otros.

Orientar sobre las opciones legales y la denuncia: Explicar a la victima las opciones
legales disponibles, como la posibilidad de denunciar o no al agresor, las
consecuencias de cada opcion, las implicaciones legales de presentar una denuncia,
y el proceso judicial si decide proceder con la denuncia. Asegurar que la victima
entienda el proceso, su rol en el mismo y las medidas de proteccién que pueden ser
solicitadas.

Proveer asesoramiento en la toma de decisiones: Apoyar a la victima en la toma de
decisiones auténomas y conscientes sobre sus proximos pasos, ya sea en términos
de acceder a la atencion médica, buscar proteccion, presentar denuncia o recibir
apoyo psicoldgico. La informacién debe proporcionarse de manera neutral y sin
presionar, respetando los tiempos y deseos de la victima.

Ofrecer asesoramiento en crisis y contencion emocional: Proporcionar contencién
emocional inmediata y apoyo en crisis a la victima, ayudandola a gestionar la

angustia y el estrés derivados de la agresién. Ofrecer una escucha activa, validacion
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emocional y orientacién sobre cdmo manejar los efectos inmediatos del trauma,
proporcionando también informacién sobre el apoyo psicoldgico y terapéutico a largo
plazo.

e Orientar sobre medidas de proteccién y seguridad: Brindar a la victima informacién
clara sobre las medidas de proteccion disponibles, como érdenes de proteccion,
derivaciones a recursos de acogida, medidas de seguridad inmediatas, o
intervenciones de proteccion policial, especialmente si existe riesgo de contacto con
el agresor u otros factores que amenacen su seguridad.

e Proporcionar informacion sobre la atencidon médica inmediata: Asegurar que la
victima esté informada sobre la importancia de recibir atencién médica de inmediato
para prevenir infecciones de transmision sexual (ITS), embarazos no deseados y
otras complicaciones. Ofrecer informacion sobre los procedimientos médicos
disponibles, como la profilaxis post-exposicion (PEP) y la anticoncepcion de
emergencia. Informar sobre la importancia de recogida de pruebas forenses en el
Hospital.

e Garantizar la confidencialidad y el respeto a la autonomia de la victima: Asegurar
que la victima entienda que la informacion proporcionada durante el proceso de
asesoramiento sera tratada con total confidencialidad, y que tiene derecho a decidir

libremente.

Las solicitudes de informacién y asesoramiento que se reciban en el centro pueden
presentar diferentes caracteristicas que daran lugar a respuestas diferenciadas, en

concreto:

a. La peticiébn de apoyo a la victima so6lo requiere informacion y asesoramiento
telefénico o presencial: tiene como objetivo no solo registrar de manera detallada
toda la informacién importante brindada durante el asesoramiento, sino también
asegurar que se cubren todos los aspectos relevantes de la atencién y ofrecer la
debida orientacion a la victima.

b. La peticion de apoyo a la victima requiere atencion psicoldgica: se realiza soporte
emocional y se acuerda cita presencial en el Centro. Este formato es integral y
permite a las profesionales recopilar toda la informacién importante para una

intervencion psicolégica efectiva, respetuosa y centrada en la victima. El
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seguimiento es crucial para garantizar que la victima reciba el apoyo necesario a
largo plazo y que cualquier riesgo emocional o fisico sea monitoreado, donde
quedara recogida la primera informacién que disponemos de la mujer, qué tipo de
ayuda solicita y qué profesionales realizan la primera intervencion.

c. La peticién de apoyo la realiza otra persona diferente a la victima: esta disefiado
para ser detallado y especifico, garantizando que se recopile la informacién
pertinente de la persona que solicita apoyo en nombre de la victima, y asegurando
que se respete la confidencialidad y la autonomia de la victima en todo momento.
Es importante que se brinde orientacion y apoyo tanto a la persona solicitante

como a la victima, para garantizar una atencién integral y eficaz

En todos los supuestos, en el momento en que se recibe el primer aviso,
independientemente del medio, se genera un registro de comunicaciones, que indica la

trazabilidad del caso.

A.- OFRECER INFORMACION SOBRE DERECHOS Y RECURSOS DISPONIBLES
Objetivo: Asegurar que la victima conozca sus derechos y los recursos disponibles para
recibir atencion médica, juridica, social y psicoldgica, entre otros.

Procedimiento:

Recepcion y acogida de la victima

Al momento de la llegada de la victima al centro, el personal debe brindar una bienvenida

calida y respetuosa, generando un ambiente seguro para la victima.
Explicacion de los derechos

o El personal del centro explica claramente los derechos que la victima tiene en virtud
de la legislacion vigente, incluyendo el derecho a la confidencialidad, a recibir
atencion médica y psicologica, y a la proteccion.

o Se le debe explicar el derecho de la victima a tomar decisiones autébnomas, como

denunciar o no denunciar, y los servicios de acompafnamiento disponibles.

Entrega de material informativo
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Se proporciona informacion escrita sobre los derechos de la victima y los servicios
disponibles (atencion médica, apoyo psicoldgico, recursos legales, etc.). Este material debe

estar disponible en un lenguaje claro y accesible.
Derivacién a recursos

El personal orienta a la victima sobre los recursos disponibles segun su situacién, como

meédicos, psicologos, abogados, recursos de acogida, entre otros.

B.- ORIENTAR SOBRE LAS OPCIONES LEGALES Y LA DENUNCIA

Objetivo: Informar y asesorar a la victima sobre las opciones legales que tiene a su

disposicion, incluida la posibilidad de denunciar.

Procedimiento:

Evaluacion inicial de la situacion legal

El personal realiza una evaluacion preliminar de la situacion legal de la victima,
asegurandose de que esté informada sobre sus derechos y el proceso legal en caso de

decidir denunciar.
Informacién sobre el proceso de denuncia

Se explica como se realiza el proceso de denuncia, los pasos a seguir, y los derechos de
la victima dentro del sistema legal, incluidas las opciones de denunciar de manera

confidencial o anénima si asi lo desea.

Asesoria sobre medidas de proteccion

Se informa sobre las medidas legales de proteccion que pueden solicitarse, como las

ordenes de alejamiento, proteccion de identidad y otras medidas cautelares.

Derivacion a servicios legales

Si la victima decide seguir adelante con una denuncia o necesita mas orientacion legal, se
le ofrece la derivacion a abogados especializados en derechos de las victimas de violencias

sexuales.
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C.- PROVEER ASESORAMIENTO EN LA TOMA DE DECISIONES

Objetivo: Asegurar que la victima reciba el asesoramiento adecuado para tomar decisiones

informadas y autbnomas sobre su situacion.

Procedimiento:

Escucha activa y empatia

El personal realiza una escucha activa de las necesidades, dudas y preocupaciones de la

victima, sin presionar ni influir en sus decisiones.

Explicacion de opciones disponibles

Se presentan todas las opciones posibles, incluyendo la denuncia, la solicitud de atencion
meédica, la busqueda de apoyo psicoldgico y la adopcién de medidas de seguridad. Se debe

explicar cada opcién de forma detallada y en términos simples.

Orientacion sobre las consecuencias de cada opcion

Se informa sobre las posibles consecuencias de cada decisidén (por ejemplo, realizar una
denuncia puede implicar un proceso judicial, pero también puede proporcionar medidas de

proteccion).

Respeto por la autonomia de la victima

En todo momento se debe garantizar que la decision final recae exclusivamente en la

victima, y se debe respetar su derecho a decidir sin presiones externas.

D.- OFRECER ASESORAMIENTO EN CRISIS Y CONTENCION EMOCIONAL
Objetivo: Proporcionar apoyo psicolégico inmediato para ayudar a la victima a lidiar con
la crisis emocional tras la violencia sexual.

Procedimiento:

Evaluacion del estado emocional de la victima
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El personal realiza una evaluacion rapida de la situacion emocional de la victima, buscando

signos de estrés agudo, ansiedad, confusion, tristeza, o sintomas de trauma.

Intervencion en crisis

Si la victima esta en una crisis emocional grave, se debe intervenir utilizando técnicas de
contencion emocional, como la validacion de emociones, la creacion de un ambiente de

seguridad y el uso de técnicas de relajacion.

Ofrecimiento de apoyo inmediato

Se proporciona apoyo emocional inmediato y se asegura que la victima se sienta

escuchada, apoyada y comprendida.

Derivacién a atencién psicolégica especializada

Si la victima lo requiere o si el personal considera que es necesario, se deriva a la victima
a un profesional de la salud mental especializado en trauma para una intervencion a largo

plazo.

E.- ORIENTAR SOBRE MEDIDAS DE PROTECCION Y SEGURIDAD

Objetivo: En el caso de que se detecte una situacién de crisis, aunque la demanda inicial
sea de informacion y asesoramiento, ayudar a la victima a tomar medidas adecuadas para

garantizar su seguridad y proteccion, tanto a corto como a largo plazo.

Procedimiento:

Evaluacion de riesgos inmediatos

Se evalua si la victima esta en riesgo inmediato de violencia por parte del agresor, y se

toman las medidas pertinentes para garantizar su seguridad.

Orientacion sobre medidas de proteccion

Se informa sobre las medidas de proteccion disponibles, como las 6rdenes de alejamiento,
las solicitudes de cambio de domicilio, y otras medidas cautelares que pueden ser

solicitadas.
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Asesoramiento sobre la seguridad personal

Se ofrece orientacion sobre cdmo garantizar la seguridad de la victima en su entorno, lo
que puede incluir cambios en sus rutinas diarias, aumento de la vigilancia o contacto con

las autoridades locales.

Alojamiento 24 horas de emergencia

Si la victima esta en riesgo o necesita proteccién inmediata, se le ofrecera el CCVS24H
como centro de seguridad especializado.

F.- PROPORCIONAR INFORMACION SOBRE LA ATENCION MEDICA INMEDIATA
Objetivo: Garantizar que la victima reciba atencion médica inmediata para prevenir
infecciones de transmision sexual, embarazos no deseados, y lesiones fisicas derivadas de
la agresion.

Procedimiento:

Evaluacion de la necesidad médica

Se evalua si la victima necesita atencién médica inmediata, incluyendo examenes de

lesiones fisicas, pruebas de ITS, anticoncepcion de emergencia y apoyo ginecologico.
Informacién sobre la atencion médica

Se proporciona informacion clara sobre los procedimientos médicos disponibles, explicando
el proceso de recoleccidn de pruebas forenses (si la victima decide hacerlo), y como la

atencion médica puede ayudar a prevenir efectos a largo plazo de la agresion.

Derivacion a servicios médicos

Se deriva y acompafia a la victima a un hospital o centro médico especializado para recibir

la atencion necesaria de forma urgente.

Garantizar la confidencialidad médica
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Se asegura que los procedimientos médicos se realicen de manera confidencial y

respetuosa con la victima.

G.- GARANTIZAR LA CONFIDENCIALIDAD Y EL RESPETO A LA AUTONOMIA DE LA
VICTIMA
Objetivo: Asegurar que se respete la privacidad de la victima y su derecho a tomar

decisiones autonomas sobre el proceso de atencion.

Procedimiento:

Revision de las politicas de confidencialidad

Se explica a la victima las politicas de confidencialidad del centro, garantizando que su

informacion personal, médica y legal sera protegida en todo momento.
Consentimiento informado

Informar a la mujer de los procedimientos que requieren de consentimiento informado,

explicando qué implican las acciones y cdmo se manejara la informacion.
Respeto a la autonomia de la victima

En todo momento, se asegura que las decisiones de la victima sean respetadas, sin
presiones ni influencias externas. La victima debe sentir que tiene control sobre su proceso

de recuperacién y los pasos que desea seguir.
Documentaciéon y manejo de la informacién

La documentacion relacionada con la victima debe manejarse de manera estrictamente
confidencial, de acuerdo con la legislacién vigente y las politicas del centro, asegurando

que solo el personal autorizado tenga acceso a la informacion.

La evaluaciéon debe realizarse de manera sistematica, utilizando instrumentos como
entrevistas con la victima (si es posible) o encuestas de satisfaccion, revisando las
intervenciones de cada uno del personal profesionalizado especializado involucrado

(psicologas, juridicas, trabajadoras sociales). Ademas, se debe contar con un mecanismo
67

Protocolo centros de atencidn integral 24 horas a
mujeres victimas de violencia sexual
Actualizado a septiembre de 2025



,
Flnan'(flado por s y e Plan de Recuperacion,
la Union Europea S 'Y DEIGUALDAD Transformacion
-

NextGenerationEU a W vy Resiliencia lastituto 0o la e Castilla-La Mancha

para revisar el cumplimiento de los procedimientos y evaluar el impacto del servicio en la
victima. La opinion y evaluacion de la victima es clave para asegurar la calidad y el respeto

hacia su bienestar durante todo el proceso de atencion en el centro.
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4.5.- PROTOCOLO DE ATENCION TERAPEUTICA DE LOS CENTROS DE
ATENCION INTEGRAL 24 HORAS A MUJERES VICTIMAS DE
VIOLENCIA SEXUAL (CCVS24H)

El articulo 35 de la Ley Organica 10/2022, de 6 de septiembre impone a las
administraciones publicas la obligacién de garantizar las medidas necesarias para procurar
la completa recuperacion fisica, psiquica y social de las victimas a través de la red de

recursos de atencion integral previstos en dicha Ley.

La atencion terapéutica integral es esencial para la recuperacion y el bienestar de las
mujeres victimas de violencia sexual, ya que facilita el procesamiento del trauma, la

restauracion de la autoestima y la recuperacion del control sobre sus vidas.

En el marco de los CCVS24H, se ofrece un enfoque especializado y confidencial que
proporciona apoyo emocional y psicosocial inmediato, garantizando el respeto a la dignidad
y los derechos de las victimas. La finalidad de este protocolo es conseguir una atencion
eficaz, segura y empatica, adaptada a las necesidades particulares de cada mujer,

promoviendo su resiliencia y empoderamiento en el proceso de recuperacion.

La intervencion se basa en dos modelos complementarios, atencion terapéutica individual

y atencion terapéutica grupal

Brindar atencion integral y especializada a mujeres victimas de violencia sexual
Facilitar su recuperacion emocional, psicoldgica y fisica

Promover su empoderamiento y autonomia

Minimizar el impacto traumatico a largo plazo

Fomentar la reintegracion social y laboral de las victimas

2

Preparar a las victimas para afrontar posibles procesos judiciales

Los objetivos generales se concretan en los siguientes objetivos especificos:

1. Brindar atenciéon integral y especializada a mujeres victimas de violencia

sexual:
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1.1 Proporcionar apoyo emocional y psicolégico a las victimas, fomentando un

ambiente seguro y de confianza.
1.2 Prevenir la revictimizacion a través de un abordaje respetuoso y personalizado.
2. Facilitar su recuperacion emocional, psicolégica y fisica:

2.1 Reducir los sintomas de estrés postraumatico y otros trastornos relacionados con
el trauma.

2.2 Mejorar el bienestar emocional, psicoldgico y fisico de las usuarias.
3. Promover su empoderamiento y autonomia
3.1 Fomentar el desarrollo de habilidades de afrontamiento y resiliencia.

3.2 Promover la autoestima, la autonomia y las habilidades sociales de las

usuarias.
4. Minimizar el impacto traumatico a largo plazo.

4.1 Disminuir los sintomas relacionados con el trastorno por estrés postraumatico

(hiperactivacion, recuerdos intrusivos, disociacion, etc.).

4.2 Abordar la sensacion de indefension aprendida y promover una vision mas

positiva del futuro.co (hiperactivacion, recuerdos intrusivos, disociacién, etc.).
5. Fomentar la reintegracioén social y laboral de las victimas.

5.1 Facilitar el acceso a recursos y redes de apoyo que favorezcan la reintegracion

social y laboral.
5.2 Mejorar las habilidades de resolucion de conflictos y control de la ira.
6. Preparar a las victimas para afrontar posibles procesos judiciales.

6.1 Brindar apoyo psicologico para la preparacion emocional ante el juicio en caso

de haberlo.

6.2 Desarrollar estrategias para manejar el estrés y la ansiedad relacionados con el

proceso judicial.

Frecuencia, duracién y modalidad de las intervenciones
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Las sesiones individuales tendran una duracion aproximada de 60 minutos. Es fundamental
contar con las caracteristicas personales de la mujer atendida, especialmente su grado de
resistencia a la terapia, reticencias respecto a la figura de la psicologa y de su nivel previo

de confianza y seguridad en el equipo.

Estas caracteristicas van a determinar los tiempos de la atencion terapéutica, ya que en
funcién de las necesidades y evolucion de la usuaria se ajustara la frecuencia de las
sesiones. No obstante, durante las tres primeras fases de la intervencion la frecuencia sera
preferiblemente semanal, pudiendo ampliar a quincenal segun el cumplimiento de los

objetivos terapéuticos.

Las intervenciones se realizaran generalmente de forma presencial en el centro, pudiendo
adaptar al formato online en aquellos casos puntuales que se valore necesario,

especialmente por motivos de movilidad geografica.

Fases del proceso de atencion terapéutico individual

El proceso de atencion terapéutico individual se estructura en seis fases que abarcan desde
la creacion de un espacio seguro hasta la integracion del trauma en la narrativa de vida de
la victima, pasando por la psicoeducacion, el desarrollo de habilidades de afrontamiento y

la prevencién de recaidas. Consta de las siguientes fases:

Fase 1. Creacién de un Entorno Seguro

Fase 2. Evaluacién y Técnicas de catarsis emocional

Fase 3. Psicoeducacion y establecimiento de objetivos terapéuticos.

Fase 4. Técnicas de Intervencion Psicolégica y desarrollo de habilidades de Afrontamiento
Fase 5. Recuperacion y Reintegracion

Fase 6. Prevencion de Recaidas y Cierre

Ademas de las actuaciones establecidas en estas fases, en caso de realizar denuncia, se
priorizaran actuaciones de apoyo y acompanamiento psicoldgico.

Muchas victimas pueden sentirse perdidas o abrumadas por los procedimientos legales.
Por ello, se coordinara con el area juridica para proporcionar a la mujer una explicaciéon
accesible sobre como funciona el proceso judicial, los términos legales y las expectativas

del juicio para reducir el temor a lo desconocido.
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El proceso judicial puede revivir el trauma de la violencia sexual, por lo que es importante
trabajar en la prevencion y manejo de la victimizacion secundaria. Para ello se brindaran
herramientas emocionales, como técnicas de relajacién y visualizacién, para manejar

momentos dificiles durante el juicio.

Consideraciones adicionales

= Criterios de finalizacion de tratamiento: entre otros se incluiran los siguientes: la
mujer no quiere continuar (firmado); no asistencia a las citas (injustificadas):
abandona la comunidad auténoma vy solicita traslado; solicita posponer el
tratamiento.

= Pautas de seguimiento: registro a los 2 meses, a los 6 meses, al afio.

La intervencion individual se acompafia y refuerza con los talleres grupales. La propuesta
de terapia grupal no consiste en atender a varias usuarias simultaneamente, sino en ofrecer
un entorno donde las participantes puedan compartir estrategias para enfrentar una realidad

que les genera malestar, apoyandose en la interaccién mutua y un plan de acciéon comun.

La terapia de grupo sera un importante medio de construccién de redes de apoyo
sostenidas, en el cual las participantes podran contar con otras mujeres que comprenden

su realidad actual y seran fortalecedoras del proceso de recuperacion emocional.

Promover el crecimiento personal y la recuperacion emocional.
Fomentar el autocuidado fisico, emocional y mental.
Fortalecer las redes de apoyo personal y comunitario.
Promover la autonomia personal y la toma de decisiones.

Mejorar la autoestima y la expresién emocional.

o 0k wnh =

Sensibilizar y reflexionar sobre la importancia del consentimiento, la cultura de la

violacidn y el deseo sexual en las relaciones interpersonales.
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Los objetivos generales se concretan en los siguientes objetivos especificos:
1. Promover el crecimiento personal y la recuperacién emocional.
1.1. Fomentar la cohesion y el trabajo en equipo entre las participantes.

1.2. Crear un entorno seguro que favorezca el desarrollo personal sin profundizar en

las experiencias de violencia.
2. Fomentar el autocuidado fisico, emocional y mental.
2.1. Desarrollar habilidades y estrategias para el autocuidado fisico y emocional.
2.2. Incentivar la practica de habitos saludables que promuevan el bienestar integral.
3. Fortalecer las redes de apoyo personal y comunitario.

3.1. Identificar y fortalecer las redes de apoyo entre las participantes, creando

vinculos de confianza.

3.2. Fomentar la conexion con recursos y apoyos comunitarios que faciliten la

recuperacion.
4. Promover la autonomia personal y la toma de decisiones.

4.1. Trabajar en el fortalecimiento de la confianza en las propias capacidades y

decisiones.

4.2. Desarrollar habilidades para tomar decisiones responsables y empoderadas en

diferentes aspectos de la vida.
5. Mejorar la autoestima y la expresién emocional.
5.1. Facilitar la autoexploracion y expresion emocional.

5.2. Mejorar la imagen y el autoconcepto de las participantes.

73

Protocolo centros de atencidn integral 24 horas a
mujeres victimas de violencia sexual
Actualizado a septiembre de 2025



-~ »
Fmanlrflado por 17 ¢ rseno Plan de Recuperacion,
la Union Europea S "2 DEIGUALDAD Transformacion

NextGenerationEU alli¥a W vy Resiliencia lastituto 0o la e Castilla-La Mancha

6. Sensibilizar y reflexionar sobre la importancia del consentimiento, la cultura de

la violacion y el deseo sexual en las relaciones interpersonales.

6.1 Fomentar una comprensién clara y respetuosa del consentimiento y el respeto

en las relaciones interpersonales.

6.2 Reflexionar sobre la cultura de la violacion, el deseo sexual y la comunicacion en

las relaciones afectivas y sexuales.

En cuanto al numero de participantes, los grupos tendran una extensién minima de 4 y

maxima de 12, teniendo en cuenta el factor desercion.

De acuerdo a las caracteristicas personales de las usuarias, se valorara la posibilidad de

incluir terapia de grupo una vez por semana. La distribucion de las sesiones es la siguiente:

Sesion 1: Estrategias de Autocuidado

Sesion 2: Redes de Apoyo (Mapa de Apoyo)

Sesidén 3: Autonomia

Sesion 4: Arteterapia y Autoestima

Sesion 5: Cultura de la violacion, consentimiento y deseo sexual

Sesion 6: Habilidades sociales y resolucion de conflictos

En relacidon con la evaluacion de la evolucidon de cada usuaria, ademas de las herramientas

mencionadas anteriormente, se pueden utilizar los siguientes cuestionarios:

e Escala de Evaluacién del Trastorno de Estrés Postraumatico (PCL-5): El PCL-
5 es una herramienta actualizada para evaluar los sintomas del trastorno de estrés
postraumatico (TEPT), basada en el DSM-5. Es ampliamente utilizada para la
evaluacion de trastornos relacionados con el trauma, especialmente util para medir

el impacto de eventos traumaticos como la violencia sexual.
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e Escala de Ansiedad Generalizada (GAD-7): La GAD-7 es una escala breve que se

utiliza para evaluar la ansiedad generalizada y los sintomas ansiosos en diferentes

poblaciones. Es util para evaluar la intensidad de la ansiedad, un sintoma comun

entre las victimas de violencia sexual.

e Escala de Autoestima de Rosenberg (Rosenberg Self-Esteem Scale - RSES)

(version actualizada): Es una herramienta clasica, sigue siendo de las mas

efectivas y actualizadas para evaluar el impacto de la violencia sexual en la

autoestima de las mujeres.

Ademas de esta evaluacion que vaya realizando a lo largo de la intervencion la psicologa

de referencia, se realizara una supervision a través de:

Hojas de seguimiento: Se utilizan de manera diaria o semanal, permitiendo a
las profesionales registrar detalles sobre el estado emocional, los avances en los
objetivos terapéuticos y cualquier necesidad adicional que surja. Su funcion
principal es asegurar que se lleve un control detallado y actualizado de las
actuaciones realizadas, lo que facilita ajustes rapidos en el tratamiento, asi como
la identificacion temprana de posibles dificultades que puedan surgir a lo largo

del proceso.

Comision de seguimiento: reunion periddica del equipo multidisciplinario que
se lleva a cabo, generalmente, de forma mensual. Su objetivo es evaluar el
progreso global de las intervenciones, tanto a nivel individual como colectivo, y
garantizar que las estrategias empleadas sean las mas adecuadas para las
mujeres atendidas. Esta comisidn también tiene la responsabilidad de ajustar los
planes de intervencion segun sea necesario, asegurandose de que todos los
profesionales involucrados estén alineados en sus enfoques y de que las
necesidades emergentes de las mujeres sean atendidas de forma oportuna.
Ademas, fomenta la coordinacion entre los distintos servicios, como el apoyo

psicoldgico, social y legal.

Memoria final: informe exhaustivo que se elabora al término de la intervencion
con cada mujer, proporcionando una evaluacién integral del proceso terapéutico.
Este documento no solo evallua los resultados alcanzados en relaciéon con los

objetivos establecidos, sino que también reflexiona sobre las metodologias
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empleadas, los recursos utilizados y la respuesta de cada mujer a las distintas
estrategias. Ademas, la memoria final incluye recomendaciones para el futuro, ya
sea para el seguimiento individual de la mujer o para mejorar las practicas del
centro en intervenciones posteriores. Esta herramienta sirve como un cierre
formal del proceso de intervencién, al tiempo que permite documentar

aprendizajes clave que pueden enriquecer futuras intervenciones.

4.6.- PROTOCOLO DE COORDINACION INTERNA DE LOS CENTROS DE
ATENCION INTEGRAL 24 HORAS A MUJERES VICTIMAS DE
VIOLENCIA SEXUAL (CCVS24H)

Un dispositivo de implantacion regional requiere mecanismos de coordinacién que permitan
que los servicios ofrecidos en cada uno de los centros estén unificados en relacién con el

resto.

La coordinadora regional ostenta la responsabilidad de esta coordinacion, mediante la

comunicacion fluida y las reuniones de supervision establecidas.
Ademas de la coordinacion regional, se estableceran otros tres modelos de coordinacion:

e Coordinaciéon de equipos regionales de los CCVS24H: se denomina asi a las
estrategias de coordinacién que desarrollan los diferentes equipos para optimizar el

trabajo en cada centro de trabajo.

e Reunién de equipo técnico de los CCVS24H: se denomina asi a las reuniones de
coordinacion entre profesionales técnicos (coordinadoras, psicélogas, trabajadoras

sociales y juridicas) de cada centro provincial.

e Coordinacion profesional de los CCVS24H: se denomina asi a la coordinacion de los
profesionales de la misma area que ejercen su labor en diferentes centros de trabajo,

realizando labores similares.

e Coordinacion de los CCVS24H con el Servicio provincial y el Servicio de Programas

y Recursos del Instituto de la Mujer.
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Ademas de la necesaria comunicacion informal, que debe mantenerse de la forma mas
fluida posible entre todas las profesionales de los recursos, se establece un cronograma de

reuniones de coordinacion programadas.

Reunién de coordinacion regional

Coordinadora regional

Asistentes Coordinadoras de centro
Temporalidad Mensual
Duracién 2 horas
Modalidad Online

Objetivo general de las reuniones

La principal finalidad de estas reuniones es garantizar una coordinacion fluida y eficiente
entre los cinco centros de atencion integral, a través de la coordinadora regional con las
coordinadoras provinciales asignadas de cada centro. Esto asegura que las victimas de
violencias sexuales reciban una atencién integral y que los protocolos de actuacion se

optimicen constantemente.
1. Coordinadora regional de los centros de atencién integral 24h:

o Facilita la comunicacion entre los centros y asegura que los protocolos estén
siendo seguidos correctamente.

o Guia la reunion mensual, asegurandose de que los temas se traten de forma
clara y eficiente.

e Supervisa el progreso de los acuerdos y planes de accion, y gestiona los

recursos a nivel regional.
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e Recoge y distribuye informacion importante (como actualizaciones en
legislacién o nuevos recursos) a todas las coordinadoras provinciales de los
centros.

e Proporciona formacion y actualizacion a las coordinadoras de los centros
cuando sea necesario.

e Monitorea la implementacién de los acuerdos alcanzados en cada reunion y
realiza ajustes a los protocolos cuando sea necesario.

« Enviara informe mensual y otro anual de evaluacion que recoja informacion
sobre datos cuantitativos (estadisticas) y cualitativos segun el plan de
evaluacion presentado y siempre que sean solicitados por el Servicio de
programas Yy recursos del Instituto de la Mujer.

« Participa en la elaboracioén y revision de los protocolos de funcionamiento de
los centros de atencion integral 24h y en el de coordinacion interinstitucional,
en representacion de los equipos de los centros de atencion integral.

o Coordina con el Servicio de Programas y Recursos del Instituto de la Mujer la

informacion y funcionamiento de cada centro.

2. Coordinadora del centro de atencion integral 24h provincial:

e Representa a su centro en las reuniones, proporcionando informacién precisa
y relevante sobre los casos que estan gestionando.

o Coordina los recursos a nivel local, asegurandose de que las victimas reciban
la atencién social adecuada.

e Informa sobre las necesidades especificas de las victimas atendidas,
proponiendo medidas para resolver posibles carencias o barreras en la
atencion.

o Colabora en la revision de protocolos y en la mejora de la coordinacion entre
los centros.

o Realiza el seguimiento de los casos que le corresponden y asegura que las
victimas sigan recibiendo la atencion necesaria.

« Coordina con el Servicio Provincial la informacién y funcionamiento del centro.

Flujos de comunicacion y tareas posteriores

1. Comunicaciones continuas:
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« Entre las reuniones, la trabajadora social coordinadora debe mantener lineas
abiertas de comunicacién con el equipo, para resolver cualquier problema

urgente que surja o hacer ajustes sobre la marcha.

2. Documentacioén y seguimiento:

« La trabajadora social coordinadora debe llevar un registro de las decisiones
tomadas en cada reunién, incluyendo acuerdos sobre casos, mejoras en los
protocolos, y nuevas tareas asignadas.

e Las trabajadoras sociales de los centros deben hacer un seguimiento de las
acciones acordadas, asegurando que se implementen antes de la siguiente

reunion mensual.

Estructura de la reunion

1. Participantes:

« Coordinadora regional: Actua como responsable de la coordinacion general
entre los cinco centros y facilita la comunicacion entre ellos. Ademas,
supervisa el seguimiento de las acciones acordadas.

o Coordinadora del centro integral provincial: Representante de cada uno
de los cinco centros. Su funcién es presentar los casos relevantes de su
centro, coordinar los recursos necesarios para cada victima y proponer

mejoras en los procesos.
2. Agenda de la reunion:

La reunion mensual debe estar estructurada de manera eficaz para abordar los

temas mas relevantes de forma breve y operativa:

o Revisiéon de casos de cada centro (10-15 minutos):
= Presentacidon de casos: La trabajadora social del centro presentara de
forma sintética los casos del mes, enfocandose en los aspectos
sociales y de proteccidon que necesitan seguimiento.
= Intervenciones y necesidades: Se debe identificar qué intervenciones

sociales se han realizado, si se necesitan nuevos recursos
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(alojamiento, asistencia, trabajo social con la familia, etc.), y qué
resultados han tenido.

= |dentificacién de obstaculos o dificultades: Las trabajadoras sociales
pueden sefalar si ha habido dificultades en la atencion, por ejemplo,
falta de recursos o barreras para coordinarse con otros servicios.

o Actualizacién de protocolos y procedimientos (10 minutos):

= Revisién de protocolos: La trabajadora social coordinadora revisa si
los protocolos de actuacidon en el centro estan funcionando
correctamente o si requieren ajustes.

= Propuestas de mejora: Las trabajadoras sociales de los centros
pueden sugerir cambios en los procedimientos de derivacién de casos,
acceso a recursos o abordaje de situaciones complejas. Por ejemplo,
si se han identificado nuevas necesidades en las victimas.

= Flujo de informacion entre centros: Se debe contrastar si la
comunicacion entre los centros es eficiente y si existen areas de mejora
(por ejemplo, cobmo compartir mejor los avances y las dificultades de
los casos entre los centros).

o Coordinacién de recursos y derivacion de casos (10 minutos):

= Revision de recursos disponibles: La trabajadora social
coordinadora informa sobre los recursos disponibles para las victimas
en la red de centros. Si hay escasez de recursos en un centro (por
ejemplo, plazas para alojamiento o recursos de acompafamiento), se
pueden valorar posibles soluciones.

= Derivacion de casos entre centros: Si un caso requiere
especializacion en algun area (como atencién a una victima que
necesita servicios adicionales en otro centro de la red del Instituto de
la Mujer u otro), la trabajadora social de cada centro puede coordinar
la derivacion de forma efectiva.

= Intercambio de buenas practicas: La trabajadora social coordinadora
de cada centro puede compartir experiencias sobre cémo han
abordado casos complejos, de manera que los centros puedan
beneficiarse de las mejores practicas.

o Formacion y actualizacion profesional (5-10 minutos):
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Temas de formacion: La trabajadora social coordinadora puede
proponer areas de formacién continua, ya sea sobre protocolos
especificos, manejo de casos complejos, elaboracién de informes,
normativa vigente o nuevos recursos disponibles.

Préximos eventos o talleres: Si hay eventos de formacion o
actualizacion en temas de violencia sexual, la trabajadora social
coordinadora puede informar al equipo del centro para asegurar que

estén al tanto y participen si lo consideran necesario.

o Planificacidon de accion y seguimiento (5 minutos):

Registro de Actas

Definicion de acciones concretas: Cada centro debe acordar
acciones especificas para implementar en el proximo mes. Esto
incluye: seguimiento de casos, contacto con otros recursos o servicios,
ajustes en los protocolos, formacion, acciones de sensibilizacién, etc.

Revision de responsabilidades: Se debe asignar la responsabilidad
de implementar las acciones acordadas, asegurando que cada
trabajadora social coordinadora se encargue de su parte en el proceso.
Evaluacion del progreso: En las siguientes reuniones, se evaluara el

progreso de las acciones acordadas y se haran ajustes si es necesario.

La coordinadora tomara nota o designara a una persona para registrar el acta de la reunién

(actuando como secretaria), incluyendo tareas asignadas, plazos y decisiones tomadas.

Las actas deberan firmarse por coordinadora y secretaria. Se establecera proxima reunién

(fecha, hora y plataforma).

Coordinadora de centro
Psicologas
Asistentes Trabajadoras sociales
Juridicas
Auxiliares de administracion
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Temporalidad Semanal
Duracion 1 hora
Modalidad Presencial

Objetivos de las reuniones

1.

Revision de Casos: Analizar y evaluar los casos atendidos en las ultimas dos
semanas para asegurar una atencion integral y adecuada.

Seguimiento de Protocolos de Atencion: Asegurar que todos los protocolos de
actuacién y procedimientos sean seguidos correctamente.

Intercambio de Informacién: Fomentar el trabajo en equipo mediante la actualizacion
de la situacion de cada caso y el intercambio de experiencias y buenas practicas.
Planificacion de Acciones: Definir y coordinar estrategias y acciones especificas para
mejorar la atencion a las victimas y la eficiencia del centro.

Capacitacion y Actualizacion: Identificar necesidades de formacion del equipo y
proponer recursos de actualizacion.

Atencion Integral a Victimas: Garantizar la cobertura integral de los aspectos
psicoldgicos, sociales, legales y administrativos de cada caso.

Propuesta de acciones de sensibilizacién y comunitarias.

Equipo de Trabajo Involucrado

Coordinadora de Centro: responsable de liderar la reunion, asegurar el cumplimiento
de los objetivos y tomar decisiones operativas.

Psicdlogas: Encargadas de ofrecer apoyo emocional y terapéutico a las victimas, asi
como de dar seguimiento al bienestar psicologico de las personas atendidas.
Trabajadoras Sociales: Encargadas de la intervencion social, apoyo en la gestién de
recursos, acompafnamiento social y seguimiento de los casos.

Juridicas: Responsables de la orientacion legal y el acompafiamiento en los

procedimientos judiciales, asi como la proteccion de los derechos de las victimas.
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e Auxiliares de administracion: Encargados de la gestion administrativa de los casos,
registros, seguimiento de documentos y aseguramiento de que los tramites se

gestionen de manera oportuna.

Estructura y Modalidad de la Reunién

Modalidad: Presencial
Frecuencia: Semanal

Duracion: 1 hora

B Dbh =

Hora: Establecer un horario fijo para las reuniones, considerando la disponibilidad
del equipo.

5. Agenda de la reunion:

o Bienvenida y Presentacion (5 min)
La coordinadora dara la bienvenida a los asistentes y repasara brevemente
el propésito de la reunién y la agenda.

o Revisiéon de Casos (30 min)

= Cada miembro del equipo (psicologas, trabajadoras sociales, juridicas,
auxiliares de administracion) informara sobre el estado de los casos mas
relevantes o complejos, incluyendo acciones realizadas, resultados
obtenidos y seguimiento necesario.

= Se hara un analisis del avance de los casos abiertos, prestando especial
atencioén a la coherencia de la atencion integral e interinstitucional.

o Identificacion de Necesidades y Desafios (10 min)

= El equipo identificara los principales desafios en la atencion a las victimas
de agresion sexual, incluyendo posibles barreras en los procedimientos y
la necesidad de recursos adicionales (humanos, materiales, etc.).

= Se discutiran posibles mejoras en la coordinacion entre los diferentes
profesionales.

= |dentificar necesidades y hacer propuestas de acciones de sensibilizacion
y comunitarias.

o Tareas y Responsabilidades (10 min)

» La coordinadora asignara tareas especificas y plazos para el seguimiento

de los casos mas urgentes.
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= Cada miembro del equipo determinara las acciones que debe tomar en el
préximo periodo para resolver las necesidades identificadas en la reunion.

o Planificacion de Capacitacion y Mejora (5 min)

= Se discutirdn oportunidades para mejorar la capacitacién del equipo y la
implementacidon de nuevas estrategias o técnicas de intervencion.

= |dentificacion de areas especificas donde el equipo necesite formacion o
actualizacion.

o Cierre (5 min)

= Resumen de las decisiones tomadas y tareas asignadas.
= Se acordara la fecha y hora de la proxima reunién.
» La coordinadora cerrara la sesidn con un espacio para preguntas o

comentarios adicionales.

Protocolos Operativos de las reuniones

1. Confidencialidad: Todo el equipo debe asegurar la confidencialidad de la
informacion sobre los casos tratados.

2. Intervencion Multidisciplinaria: Las intervenciones deben ser siempre
colaborativas, en un enfoque integral y multidisciplinario. Esto implica que todas las
profesionales involucradas deben coordinar y compartir la informacion relevante
sobre cada caso para asegurar una atenciéon adecuada.

3. Comunicacién Continua: La coordinacién no se limita a la reunion semanal. Es
fundamental que haya una comunicacion continua entre las partes a través de
canales oficiales (correo electrénico, reuniones de emergencia, llamadas telefénicas)
para asegurar una atencion agil.

4. Uso de Herramientas Tecnolégicas: Se utilizaran sistemas electronicos para el
registro y seguimiento de los casos, asegurando que todos los miembros del equipo
tengan acceso a la informacion actualizada. Esta habilitada Dulcinea para el
tratamiento de datos.

5. Registro de Actas: La coordinadora debera tomar nota o designar a una persona
del equipo para registrar el acta de la reunién (actuando como secretaria), incluyendo
tareas asignadas, plazos y decisiones tomadas. Las actas deberan firmarse por
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coordinadora y secretaria. Se establecera proxima reunion (fecha, hora y

plataforma).

Evaluacion de la operatividad de las reuniones

Al finalizar el primer trimestre, se evaluara la efectividad de este protocolo y se realizaran
ajustes segun las necesidades del equipo y de las usuarias del centro. La evaluacion tomara

en cuenta:

« Eficiencia en la atencion: Tiempo de respuesta a los casos.
« Nivel de satisfaccion del equipo de trabajo.
o Resultados de los casos atendidos (incluso en términos de prevencion y apoyo a las

victimas).

Todo ello con el fin de crear un entorno de trabajo colaborativo, eficaz y sensible a las
necesidades de las victimas, asegurando que cada profesional cumpla con su rol y esté

alineado con el objetivo comun de brindar una atencion integral de calidad.

. Reunién profesional

Profesionales de la misma area:

Asistentes qulglcas
Psicdlogas
Trabajadoras sociales
Temporalidad Mensual
Duracion 2 horas
Modalidad Online
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Las reuniones se planificaran por areas (psicologica, social y juridica) y cada profesional se

coordinara con las homodnimas de otros centros a fin de mejorar el desempefio profesional

de cada area y asegurar una atencion integral de calidad.

Objetivos de las reuniones

Revision y Seguimiento de Casos: Evaluar la atencion brindada en los casos
recientes y definir acciones de seguimiento.

Coordinacion Interdisciplinaria: Asegurar la colaboracion eficaz entre los distintos
profesionales (psicologos, trabajadores sociales, juridicas, auxiliares de
administracion).

Identificacion de Obstaculos Operativos: Detectar y resolver los desafios operativos,
organizativos o de recursos que puedan afectar la atencion.

Mejora en los Protocolos y Procedimientos: Reforzar la implementacion de
protocolos y actualizarlos segun las necesidades del servicio.

Fortalecimiento de la Capacitacion y Recursos: Evaluar las necesidades de
formacion del equipo y las carencias de recursos.

Fomentar el Trabajo Colaborativo: Crear espacios para compartir buenas practicas

y experiencias entre centros de la provincia.

Frecuencia y Modalidad de la Reunién

Frecuencia: Reunién mensual (0 segun necesidades especificas).

Modalidad: Online (videoconferencia, plataforma recomendada: [Zoom, Teams,
Google Meet, etc.]).

Duracioén: 2 horas (ajustable segun la agenda y necesidades del equipo).

Hora: [Establecer hora fija para cada reunién].

Participantes

Coordinadora regional: responsable de liderar la reunion, asegurar que los objetivos
se cumplan y coordinar las tareas posteriores.

Coordinadoras Provinciales: responsables de informar sobre funcionamientos de los
centros, mejoras y estrategias de colaboracion.

Psicdlogos/as de los Centros: Encargados del bienestar emocional de las victimas y

el seguimiento psicolégico.
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o Trabajadores/as Sociales: Responsables de la intervencion social, seguimiento de
casos Yy apoyo en la gestion de recursos.

o Abogados/as de los Centros: Encargados de la orientacion legal y seguimiento en
los procesos judiciales de los casos.

e Auxiliares de administracion: Encargados del manejo de la documentacion, registro

de casos y soporte operativo.

Herramientas Necesarias

o Plataforma de Videoconferencia: Zoom, Microsoft Teams, Google Meet, u otra
plataforma aprobada.

o Sistema de Gestion de Casos: Acceso a la plataforma Dulcinea y diversas
aplicaciones de trabajo colaborativo.

e Documentos Compartidos: Uso de Google Docs o similares para registrar los
acuerdos y tareas.

« Formulario de Seguimiento: Cada profesional debe actualizar el estado de los

casos asignados antes de la reunion para una revision eficiente.

Protocolo de Funcionamiento en la Reunién Online

1. Puntualidad: Unirse a la reunién 5 minutos antes de la hora establecida para revisar
posibles problemas técnicos.
2. Silencio y Uso de Microéfono:
o Durante las intervenciones, el microfono del resto de personas debe estar en
silencio para evitar interferencias.
o Activar el micréfono solo cuando se vaya a intervenir.
3. Interaccién Visual:
o Tener la camara encendida, salvo en situaciones excepcionales donde se
justifique la ausencia de video.
o Eluso de camaras permite mantener una mayor conexién entre participantes.
4. Turnos de Palabra: En caso de intervenciones multiples, se utilizara una
herramienta de "levantar la mano" (en la plataforma de videoconferencia) para evitar

interrupciones.
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5. Registro de Actas: La coordinadora debera tomar nota o designar a una persona
del equipo para registrar el acta de la reunion (actuando como secretaria), incluyendo
tareas asignadas, plazos y decisiones tomadas. Las actas deberan firmarse por
coordinadora y secretaria. Se establecera proxima reunion (fecha, hora y
plataforma).

6. Confidencialidad: Se mantendra la confidencialidad de todos los datos y detalles
de los casos tratados. Las participantes no deben grabar la reunidn sin autorizacion
expresa.

7. Resoluciéon de Problemas Técnicos: En caso de problemas de conectividad o
fallos en la plataforma, se permitira un intervalo de 5 minutos para resolver los
problemas. Si persisten, se establecera otro medio de contacto (como llamada

telefénica).

Tareas y Responsabilidades:

« Antes de la Reunién:
o Psicologos/as: Actualizacion de casos psicologicos y cualquier
recomendacion relevante para el seguimiento.
o Trabajadores/as Sociales: Actualizacion sobre la intervencion social vy
recursos gestionados.
o Juridicas/os: Estado de los tramites legales y posibles pasos a seguir.
o Auxiliares de administracion: Actualizacibn de registros de casos,
documentacion pendiente y reporte de incidencias administrativas.
e Durante la Reunioén:
o Coordinadora de reunion: Dirigir la reunion, moderar el flujo de informacion,
asegurarse de que los objetivos se cumplan y tomar decisiones clave.
o Después de la Reunién:
o Coordinadora de reunion: Enviar el acta de la reunibn a todas las
participantes, con las tareas asignadas y los plazos establecidos.
o Todo el equipo: Ejecutar las tareas acordadas, comunicar cualquier

contratiempo o necesidad urgente entre reuniones.

Evaluacion del Protocolo de funcionamiento de la reunién
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Al final de cada trimestre, se llevara a cabo una evaluacion del protocolo de reuniones online

para:

1. Medir la Eficiencia: ;La coordinacion se ha logrado de manera efectiva a través de
las reuniones online?

2. Satisfaccion del Equipo: ;Los miembros del equipo consideran que la modalidad
online es eficaz y permite una buena colaboracion?

3. Mejoras: ; Qué cambios pueden hacerse para optimizar la comunicacion, el flujo de

trabajo o el uso de tecnologia?

Este protocolo tiene como objetivo garantizar que las reuniones de coordinacion online sean
efectivas, organizadas y productivas. Al estar basadas en una plataforma digital, es
importante que todas las participantes estén alineadas en cuanto a la estructura, la

comunicacién y la puntualidad, para mantener una colaboracion fluida a nivel provincial.

Objetivo general y especificos
Establecer un marco de trabajo colaborativo y coordinado entre los CCVS24H, Servicios
Provinciales y Servicio de Programas y Recursos del Instituto de la Mujer para garantizar

una atencion integral efectiva y de calidad a las victimas de violencias sexuales.

Obijetivos especificos:

1. Optimizar la atencion integral a las victimas de violencias sexuales.
Asegurar el seguimiento y la mejora continua de los servicios prestados.
Promover la implementacién de politicas publicas en materia de prevencion, atencion
y apoyo a las victimas.
Fomentar una respuesta rapida y eficaz ante casos de violencia sexual.

Coordinar esfuerzos en capacitacion, recursos y sensibilizacion.

Principios Rectores
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1. Confidencialidad: Todos los datos y la informacion relacionada con las victimas
deben manejarse bajo los mas estrictos principios de confidencialidad, respetando
los derechos y la privacidad de las personas.

2. Colaboracion Multidisciplinaria: Las partes involucradas deben garantizar la
colaboracion activa de los diferentes actores (salud, justicia, servicios sociales, etc.)
para una atencion integral de las victimas.

3. Respeto y Empoderamiento: El protocolo debe basarse en principios de respeto a
la autonomia y los derechos de las victimas, asi como en su empoderamiento
durante todo el proceso de atencion.

4. Eficiencia y Agilidad: Las acciones y procesos deben estar orientados a una

respuesta rapida y eficiente ante emergencias y en el seguimiento de los casos.

Estructura y modalidades de Coordinacion

1. Reuniones de coordinacion regional: Se realizaran reuniones trimestrales
presenciales entre la coordinadora regional de los centros de atencién 24h y el
servicio de programas y recursos del Instituto de la Mujer. Si es necesario se

incorporaran también las coordinadoras provinciales.

La coordinadora regional de los centros es responsable de la supervision vy
coordinacion general de los centros de atencion 24h de las provincias, la
implementacion de protocolos y politicas a nivel regional y la comunicacion

interinstitucional.

2. Reuniones de coordinacion provincial: Se realizaran reuniones trimestrales
presenciales entre la coordinadora del centro de atencion integral 24h de cada centro
con el servicio provincial correspondiente. Si es necesario se incorporara también el

equipo del centro.

La coordinadora del centro de atencion integral 24 horas es la encargada de la
gestion operativa del centro, incluyendo la atencién directa a las victimas, la

coordinacion de recursos y la implementacion de los protocolos de intervencion.

Las reuniones deben abordar temas como el analisis de casos, la actualizacion de

protocolos, la identificacion de necesidades de recursos, la puesta en marcha de
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acciones comunitarias, de sensibilizacion y comunicacion, la implementacion de

politicas de prevencion, entre otros.

3. Otros procedimientos de coordinacién y comunicacion:

= Canales de Comunicacion: Se estableceran canales oficiales de comunicacion
para asegurar el flujo constante de informacion entre las partes. Estos canales
incluiran correo electronico, llamadas telefénicas y plataformas digitales.

* Emergencias y Casos Urgentes: En situaciones urgentes, se dispondra de una
linea directa de comunicacién entre las partes clave (coordinadora regional,
coordinadora del centro, servicio provincial, servicio de programas y recursos).

= Documentacién compartida: Todo caso debera ser documentado en la
plataforma Dulcinea, accesible para todas las partes, permitiendo el seguimiento

compartido de cada situacion.

Ambitos de Coordinacion

1. Atencién integral a las victimas:

= Coordinacion de Servicios: La coordinadora Regional y la coordinadora del
centro deben asegurarse de que las victimas reciban atencién integral que
incluya:
o Atencidén médica y psicoldgica.
o Apoyo social y juridico.
o Asesoramiento en el proceso judicial (si aplica).

= Derivacién de Casos: El Instituto de la Mujer debe apoyar en la derivacion y
coordinacion de casos dentro de la red de recursos del Instituto de la Mujer y
con otras instituciones cuando se identifiquen necesidades adicionales de
apoyo o intervencién especializada.

= Seguimiento Continuo: El seguimiento de cada caso sera realizado por el
centro de atencion 24 horas con la supervision de la coordinadora regional, y
el Instituto de la Mujer proporcionara recursos adicionales y apoyo para el

fortalecimiento del proceso.

2. Prevencion y Sensibilizacion:
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= Actuaciones de Sensibilizacion: El Instituto de la Mujer liderara, en
colaboracion con la coordinadora regional y la coordinadora del centro,
campafnas de sensibilizacion y prevencion de la violencia sexual en la
provincia.

= Capacitacion del Personal: Los equipos de los centros de atencidén deben
recibir formaciéon continua en temas relacionados con la violencia sexual,
derechos humanos, empoderamiento de las victimas y atencion integral.

= Difusién de Informacién: El Instituto de la Mujer apoyara en la creacion de
materiales informativos, en la difusién de datos de violencias sexuales y en la
informacion de todos los recursos disponibles de atencién integral para las
mujeres victimas en todos los ambitos: educativos, sanitarios, sociales,

psicoldgicos, juridicos y comunitarios.
3. Monitoreo y Evaluacién de los Servicios:

= Seguimiento de Resultados: Se debe realizar un seguimiento conjunto de
la calidad de los servicios prestados, evaluando indicadores como:

o Tiempo de respuesta ante emergencias.

o Grado de satisfacciéon de las victimas.

o Eficiencia en la coordinacién entre agentes implicados.

o Resultados de la intervencion social y juridica.

» Informes Periédicos: La Coordinadora Regional, en colaboracién con la
Coordinadora del Centro, elaborara informes periddicos sobre el desempefio
de los centros, los cuales seran revisados y evaluados con el Instituto de la
Mujer para identificar areas de mejora.

= Revision de Protocolos: El protocolo de actuacién debe revisarse de manera
regular (anualmente, por ejemplo) para asegurarse de que se adapten a los

nuevos contextos, normativas y necesidades de las victimas.

Confidencialidad y Proteccién de Datos:

1. Proteccion de Datos Sensibles: Todos los datos personales de las victimas deben
manejarse con estricta confidencialidad y conforme a la legislacién vigente de

proteccion de datos personales y derechos humanos. Se utilizara Dulcinea.
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2. Intercambio de Informacion: El intercambio de informacion entre la coordinadora
regional, la coordinadora del centro y el Instituto de la Mujer debe cumplir con los
protocolos legales y éticos de confidencialidad, garantizando la seguridad de las

victimas.

Evaluacion del Protocolo:

1. Revision Anual: Este protocolo debera revisarse anualmente para evaluar su
efectividad y hacer ajustes conforme a las necesidades emergentes.

2. Informe de Evaluacion: Se elaborara un informe de evaluacién conjunta, donde se
analicen los resultados de la coordinacion, la calidad de la atencion a las victimas y
las areas de mejora.

3. Indicadores de Exito: Se estableceran indicadores para medir el éxito del protocolo,
como tiempos de respuesta, satisfaccion de las victimas y eficacia en la

coordinacion.
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4.7.- PROTOCOLO COORDINACION INTERINSTITUCIONAL DE LOS
CENTROS DE ATENCION INTEGRAL 24 HORAS A MUJERES VICTIMAS
DE VIOLENCIA SEXUAL (CCVS24H)

Este protocolo de coordinacidn interinstitucional para la prevencion e intervencion
frente a las violencias sexuales de aplicacién en Castilla-La Mancha, se encuentra en
proceso de elaboracion.

Segun mandato legislativo Ley Organica 10/2022, de 6 de septiembre, participan en
dicho protocolo, entre otros, sanidad, fuerzas y cuerpos de seguridad, justicia, educacion,
servicios sociales.

La implementacion de este protocolo busca garantizar una atencion integral y
coordinada, promoviendo la recuperacion y el bienestar de las mujeres que han sufrido
violencia sexual.

Para ello, pretende sistematizar y unificar las actuaciones frente a las violencias
sexuales, teniendo en cuenta los diferentes organismos, instituciones y servicios que
participan, conforme a mandato legislativo, segun su area competencial, ofreciendo pautas
de coordinacién y colaboracion, diferentes itinerarios y procedimientos de intervenciéon en
situaciones de violencia ejercida contra las mujeres, donde se identifiquen las instituciones
y profesionales que deben intervenir, en qué momento hacerlo, de qué manera y con qué

objeto, y se clarificaran las competencias y responsabilidades.

4.8.- PROTOCOLO DE DESARROLLO DE ACCIONES COMUNITARIAS
DE LOS CENTROS DE ATENCION INTEGRAL 24 HORAS A MUJERES
VICTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL (CCVS24H)

Una herramienta fundamental para un centro de atencion integral 24 horas para
victimas y/o supervivientes de violencia sexual es contar con un protocolo de acciones
comunitarias. Se entienden como tal, aquellas acciones de sensibilizacién, informacion,

formacion y prevencion orientadas a la comunidad y a grupos especificos.

Su propédsito es concienciar a la poblacién, prevenir situaciones de violencia, y
asegurar que la comunidad esté informada sobre los recursos y apoyos disponibles. Todas
las acciones deberan estar disefiadas con una perspectiva de género y de derechos
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humanos, asi como un enfoque de interseccionalidad y accesibilidad universal, respetando

las necesidades e individualidades de las personas atendidas (mujeres y nifias)..

1. Desarrollar e implementar actividades comunitarias de sensibilizacion, informacion y

prevencion.

2. Prevenir la violencia sexual y promover una mayor comprension de los derechos de las

mujeres, especialmente en situaciones de violencia sexual.

3. Garantizar que la comunidad esté informada sobre los servicios de apoyo disponibles y

la forma de acceder a ellos.

1. Desarrollar e implementar acciones comunitarias de sensibilizacion, informaciéon y

prevencion.

1.1. Organizar talleres y charlas educativas sobre prevencion de violencia sexual en
comunidades clave (escuelas, universidades, asociaciones, etc.), para sensibilizar sobre

los derechos de las mujeres y la importancia del consentimiento.

1.2. Realizar campafnas de sensibilizacion a través de medios de comunicacion y
redes sociales, para difundir informacién sobre la violencia sexual, su prevencion y los

servicios de apoyo disponibles en la comunidad.

2. Prevenir la violencia sexual y promover una mayor comprension de los derechos

de las mujeres, especialmente en situaciones de violencia sexual.

2.1. Implementar programas de educacién en igualdad entre mujeres y hombres, y
prevencion de violencia sexual en escuelas y universidades, que incluyan médulos sobre
modelos de educacion afectivo-sexual basados en relaciones igualitarias, de buen trato y

libres de violencia, asi como resolucion de conflictos y derechos humanos.
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2.2. Capacitar a lideres comunitarios y profesionales locales de los ambitos
educativo, social, comunitario y sanitario, en la identificacion de factores de riesgo e
indicadores de violencia sexual (red flags), asi como facilitar estrategias de apoyo vy

proteccion a las victimas.

3. Garantizar que la comunidad esté informada sobre los servicios de apoyo

disponibles y la forma de acceder a ellos.

3.1. Crear y distribuir materiales informativos (folletos, tripticos, carteles) con
informacion clara y accesible sobre los servicios de los CCVS24H y los procedimientos para
acceder a ellos, en puntos clave como escuelas, centros de salud, transporte publico y

espacios de ocio.

3.2. Establecer lineas de contacto directo (teléfonos, chats en linea, correos
electronicos) para proporcionar a la comunidad un canal seguro, accesible y confidencial

de contactar con el centro para recibir ayuda y orientacion.

Analisis, segmentacion de la comunidad y colectivos especificos/poblacion

destinataria

QUIEN PERSONAL ESPECIALIZADO

CUANDO  Primer paso para elaboracién de contenidos y campafas de sensibilizacién
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cOMO 1. Clasificacion de algunos grupos clave en la comunidad que podrian beneficiarse de

campafas especificas:
- Adolescentes
- Mujeres de zonas rurales
- Mujeres extranjeras
- Mujeres con discapacidad

2. ldentificar las caracteristicas y necesidades especificas de cada grupo,
considerando factores como cultura, edad y otros desde un enfoque de

interseccionalidad.

3. Definir los canales de comunicacion y espacios que mejor se adapten a cada
grupo:

- Centros de educacion primaria y secundaria, universidades, bibliotecas, centros de
estudios, centros juveniles, las AMPA.

- Centros de salud

- Asociaciones/centros de la mujer

- Centros de ocio y tiempo libre, transporte publico, espacios comunitarios como

parques y clubes deportivos, centros de mayores...

- Redes sociales

Estrategias de sensibilizacion

Objetivo: Aumentar la conciencia en la comunidad sobre la violencia sexual, los
derechos de las mujeres y el concepto de consentimiento en las relaciones

interpersonales.

QUIEN e PERSONAL ESPECIALIZADO:(elaboracién del material, ejecucion)
e Juridico (elaboracién del material)

CUANDO | Tras andlisis y programacion
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cOMOo 1. Charlas y talleres educativos:

Organizar talleres educativos en escuelas, universidades y centros

comunitarios que aborden los siguientes temas clave como:

Tipos de violencia sexual

Normalizacion de conductas violentas en el ambito sexual
Consentimiento

Mitos sobre violencias sexuales

La importancia de denunciar y como hacerlo

Pornografia: Representacion de la violencia sexual

Los talleres deben ser disefiados de forma interactiva, utilizando dinamicas

participativas que favorezcan la reflexién y el aprendizaje practico. Se pueden

emplear materiales visuales (videos, presentaciones), testimonios y juegos de rol

que permitan a los participantes identificar comportamientos de riesgo y

estrategias de prevencion. Ademas, es importante adaptar el contenido segun el

rango de edad y las caracteristicas socioculturales de los grupos a los que va

dirigido.

2. Formacion de agentes de cambio:

Capacitar a agentes de cambio comunitarios y referentes de
confianza dentro de la comunidad (ambito educativo, deportivo, de
ocio, comunitario, vecinal) en la identificacion de situaciones de
violencia sexual y en cdmo brindar apoyo emocional y orientacion a
las victimas. Es fundamental la formacién en el concepto de
consentimiento, los derechos humanos y en la importancia de
canalizar adecuadamente los casos hacia los servicios
profesionales disponibles, como el CCVS24H. De esta forma, se
crea una red de apoyo local que ayuda a la prevencion y respuesta

temprana de situaciones de violencia.

3. Jornadas de sensibilizacion:

Realizar jornadas de sensibilizacion en fechas clave, como el Dia

Internacional para la Eliminacion de la Violencia contra la Mujer, 25 de

noviembre, el Dia Internacional para la Eliminacion de la Violencia Sexual

en los Conflictos, 19 de junio, el Dia Internacional para la Prevencion de la
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Violencia y el Maltrato contra nifios, nifas y adolescentes, 19 de noviembre,
Dia internacional contra la explotacion sexual y trafico de mujeres, nifias y
nifos, 23 de septiembre, Dia Internacional de Tolerancia Cero con la

Mutilacion Genital Femenina, 6 de febrero, entre otras fechas.

Estas actividades incluiran eventos participativos, como debates, mesas
redondas, performance artisticas y actividades de sensibilizacion masiva,
redes sociales, donde se invite a la comunidad a reflexionar sobre como
pueden colaborar para prevenir la violencia sexual. Ademas, se distribuiran
materiales informativos (folletos, carteles) en espacios publicos,
proporcionando informacion clara sobre los derechos de las mujeres, el
consentimiento y los servicios de apoyo del CCVS24H, para visibilizar el
problema de la violencia sexual y fomentar el compromiso social en su

erradicacion.

Estrategias de Informacion

Las estrategias de informacion buscan garantizar que la comunidad tenga acceso
constante a informacion fiable, precisa y accesible sobre la violencia sexual y los
servicios de apoyo disponibles. La correcta difusion de esta informacion es clave
para que las personas sepan como actuar en caso de ser testigos o victimas de

violencia sexual.

QUIEN e PERSONAL ESPECIALIZADO:(elaboracion del material, ejecucion)

e Juridico (elaboracién del material)
CUANDO Desde apertura de los centros

coMo Material informativo:

Crear y distribuir materiales informativos (folletos, tripticos, carteles) que
proporcionen informacion clara y accesible sobre los servicios del CCVS24H y
los procedimientos para acceder a ellos. Estos materiales deben estar

redactados en lenguaje sencillo, en diferentes idiomas (para garantizar la
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accesibilidad), e incluir informacién sobre cédmo reconocer signos de violencia
sexual y las opciones de ayuda disponibles. Los puntos de distribucion pueden
incluir escuelas, centros de salud, transporte publico, bibliotecas y comercios

locales, asegurando que los materiales lleguen a un amplio publico.

Campanas en redes sociales:

Utilizar plataformas de redes sociales como Facebook, Instagram y Tiktok para
difundir mensajes informativos sobre los derechos de las mujeres, las sefiales
de violencia sexual y como contactar con el CCVS24H. Estas campanas
pueden incluir publicaciones periédicas, infografias, videos cortos, testimonios
y recursos educativos que promuevan una cultura de respeto y conciencia
sobre la violencia sexual. Ademas, se pueden organizar eventos en directo,
encuestas, preguntas y respuestas con expertos, para llegar a un publico mas

amplio y generar "engagement".

Lineas de contacto directo:

Difundir las lineas de contacto directo (nUmeros de emergencia, chats en linea,
correos electrénicos) para que las personas puedan acceder rapidamente a
los servicios del CCVS24H en caso de necesidad. A través de estas lineas
habilitadas, se podra contactar para recibir informacién y orientacién, asi como
solicitar ser atendidas de forma presencial en el Centro si asi lo desean. Estas
lineas deben ser confidenciales y accesibles las 24 horas del dia, brindando a
las victimas y a los testigos de violencia sexual una via rapida para obtener
ayuda, asesoramiento y derivaciones a los recursos adecuados. Las
campanas de difusion de estas lineas deben realizarse tanto en puntos fisicos

(carteles, folletos) como a través de medios digitales.
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Estrategias de Prevencion

Las estrategias de prevencion se centran en reducir el riesgo de violencia sexual y
promover relaciones saludables, a través de la educacion en género, habilidades
para resolver conflictos y la deteccién temprana de actitudes y comportamientos

violentos.

Se abordara la prevencion de todas las violencias sexuales, incidiendo en las
violencias en el ambito digital y abordando otras como la explotacion sexual y trata,
mutilacion genital femenina, matrimonios forzados, ademas de las agresiones y el

aco0so0.

QUIEN e PERSONAL ESPECIALIZADO:(elaboracion del material, ejecucién)

Juridico (elaboracién del material)

CUANDO  Desde apertura de los centros
cOMO Talleres educativos sobre prevencion de violencia:

Organizar talleres educativos centrados en la prevencion de violencia
sexual, que incluyan temas sobre mitos del amor romantico, resolucién
de conflictos y la deteccién temprana de comportamientos violentos.
Estos talleres estaran dirigidos a diferentes grupos de la comunidad,
como adolescentes, padres y madres, educadores/as y personal
sanitario, proporcionandoles herramientas para reconocer sefiales de
violencia en sus circulos cercanos y actuar de manera adecuada para

prevenirla.

Programas en escuelas de primaria, formacién profesional, bachillerato y

universidades:

Integrar programas educativos adaptados a las edades del alumnado
sobre prevencion de violencia sexual y educacién en género e igualdad,
con el objetivo de cambiar la mentalidad y prevenir futuras agresiones.

Estos programas deben incluir modulos formativos que ensefien al
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alumnado sobre el consentimiento, el respeto mutuo y cobmo reconocer y

prevenir situaciones de abuso y agresion.
Colaboracién con otros recursos comunitarios:

Establecer alianzas estratégicas con otros recursos comunitarios, como
centros de salud, fuerzas de seguridad, organizaciones de derechos
humanos, ONGs locales, espacios de ocio y turismo, etc., para mejorar
la accesibilidad y la calidad de los servicios de apoyo en situaciones de
violencia. Estas alianzas pueden facilitar la derivacion de casos a
servicios especializados, asi como proporcionar informacién y recursos
complementarios para la prevencion de la violencia. Talleres educativos
en habilidades de prevencion, enfocados en temas como relaciones
sanas, resolucion de conflictos y deteccion temprana de

comportamientos violentos.
Actividades culturales:

En todos los formatos de presentacion de la produccion cultural, como,
por ejemplo, la organizaciéon de cineférums donde se podria proyectar
una pelicula o documental relacionado con la violencia sexual, el
consentimiento o la denuncia, seguido de un espacio para discusion y
reflexion. Estos cineférums pueden ser abiertos a toda la comunidad y
generar dialogo sobre como prevenir y abordar estas situaciones, asi

como como ayudar a las victimas.
5. Creacion de Redes de Apoyo Comunitario

Es fundamental generar redes de apoyo comunitario para proporcionar
respuestas rapidas y eficaces ante situaciones de violencia sexual,
garantizando que las personas puedan recibir ayuda inmediata y que las

victimas sean derivadas a los servicios correspondientes.
Redes de alerta y apoyo comunitario:

Establecer alianzas con vecinos, lideres comunitarios y servicios publicos
para formar una red de alerta que actue como primeros puntos de

contacto en caso de violencia sexual. Los miembros de esta red pueden
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estar capacitados para reconocer sefiales de abuso, proporcionar apoyo
emocional inicial y derivar rapidamente a las victimas a los servicios
adecuados del CCVS24H.

Capacitacion en intervencion basica:

Formar a los miembros de las redes de apoyo en intervencidn basica para
saber como actuar ante una victima de violencia sexual. Esta
capacitacién debe incluir como ofrecer apoyo emocional en crisis, cdmo
tomar una declaracion inicial, como acompanfar a las victimas a servicios

especializados y como derivarlas de manera confidencial y segura.

Para abordar de manera adecuada la prevencion de la violencia sexual, desde la educacion
sexual integral, se citan las recomendaciones que recoge el Documento de
Recomendaciones del Seminario Internacional SOBRE EL CONVENIO DE ESTAMBUL Y
LA VIOLENCIA SEXUAL EN ESPANA: Avances, retos y recomendaciones, de marzo de
2022, de Fundacion para la Convivencia ASPACIA:

e Implementar programas de educacion sexual tanto en contextos formales como
informales mediante programas o acciones formativas. Dichos programas en
contextos no formales son especialmente positivos cuando se desarrollan en
servicios amigables para jévenes donde asesorar en el ambito de la sexualidad, pues
permiten explorar la violencia de forma natural y garantizar el acceso a la informacion

a mujeres que no accederian a un recurso especifico de violencia sexual.

e Trabajar con las comunidades educativas: alumnado, profesorado y familias, para

dotarlas de herramientas para la prevencion y deteccion de la violencia sexual.

e Garantizar que los programas de educacién sexual tengan como objetivo romper con
los patrones de seduccidn patriarcales y conseguir una igualdad real en el ejercicio
de la sexualidad basada en el deseo y el respeto y aceptacion de la diversidad

sexual.
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e Abordar la educaciéon sexual no sélo a través de contenidos tedricos, sino también
desde la adquisicion de habilidades sociales, cambio de actitudes y transmision de

valores como la igualdad y diversidad.

e Adecuar los contenidos a las necesidades, capacidades e intereses de las/os
nifias/os y adolescentes sin dejar de lado la educacidon sexual en otras etapas de la
vida.

Autobus de actividades comunitarias

Autobuses que se desplazaran por las localidades del territorio de Castilla-La Mancha v,
especialmente en periodos de fiestas locales, realizaran actividades de sensibilizacion y
comunitarias, ademas de prestar informacion y atencion a mujeres victimas de violencia

sexual.

De esta forma, se acercan los servicios del centro de atencion integral 24 horas a las zonas

rurales.

Descripcion

Evaluar continuamente las actividades de sensibilizacion y prevencion para asegurar que

estan alcanzando los objetivos propuestos.

Acciones

e Recopilar datos sobre la participacion en las actividades, el alcance de las campanas
y el impacto de las acciones realizadas.

e Realizar encuestas de satisfaccion y entrevistas con los participantes para medir la
eficacia de las actividades.

Descripcion
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Recoger opiniones y testimonios de los participantes sobre las actividades realizadas, para
evaluar su efectividad y la calidad de los contenidos.

Acciones

e Implementar encuestas de satisfaccion para los participantes de talleres, charlas y
campanas.

e |dentificar areas de mejora a partir de los resultados obtenidos.

Descripcion

Revisar y ajustar el protocolo de sensibilizacion y prevencion segun los resultados de la

evaluacion, asi como los cambios en las necesidades de la comunidad.

Acciones

e Revisar anualmente las actividades y los procedimientos del protocolo.
¢ Incorporar nuevas estrategias de sensibilizacién basadas en las tendencias sociales

y los avances en la prevencion de la violencia sexual.

4.9.- PROTOCOLO DE GESTION DE URGENCIAS EN HORARIO
NOCTURNO, FINES DE SEMANA'Y FESTIVOS DE LOS CCVS24H

1. Desarrollar pautas claras para la gestion de urgencias en horario nocturno, fines de

semana y festivos.

2. Crear y aplicar documentos de recogida de informaciéon para casos de urgencia en

horario nocturno, fines de semana y festivos.

3. Desarrollar e implementar una guia de actuacion y procedimientos de evaluacion para la

gestion eficiente de urgencias en horarios nocturnos, fines de semana y festivos.
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1. Desarrollar pautas claras para la gestidon de urgencias en horario nocturno y fines

de semana.

1.1 Establecer pautas de actuacion estandarizadas para situaciones de urgencias
que se presenten entre las 22:00 h y las 08:00 h, asi como los fines de semana,

especificando los pasos a seguir por el personal involucrado.

1.2 Establecer criterios de priorizacion y categorizacion de urgencias, adaptados a
la naturaleza de los casos que se presentan fuera del horario habitual, asegurando una

respuesta oportuna y eficaz.

2. Crear y aplicar documentos de recogida de informacidn para casos de urgencia

en horario nocturno y fines de semana.

2.1 Disenar formularios de recogida de datos especificos que permitan obtener
informacion relevante para la evaluacion de urgencias durante la noche y fines de semana,

garantizando la precision y confidencialidad de los datos.

2.2 Establecer un sistema de registro y seguimiento de urgencias que permita al
equipo de atencion monitorear y hacer un seguimiento adecuado de cada caso desde su

inicio hasta su resolucién, minimizando los riesgos de desatencion.

3. Desarrollar e implementar una guia de actuacion y herramientas de evaluacion para

la gestion eficiente de urgencias en horarios nocturnos y fines de semana.

3.1 Elaborar una guia de intervencién detallada que contemple protocolos
especificos para abordar urgencias psicologicas, médicas, juridicas y otras, durante los
horarios nocturnos y fines de semana, adaptada a las necesidades particulares de cada

tipo de urgencia.
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3.2 Desarrollar herramientas de evaluacion rapida y establecer indicadores de
calidad que permitan al equipo de atencion identificar la gravedad de las urgencias y evaluar
la eficacia de la atencidon proporcionada, optimizando recursos y garantizando una

respuesta oportuna y de calidad en horarios no convencionales.

Programacion de guardias de profesionales de los CCVS24H

QUIEN Entidad responsable
CUANDO Desde la apertura del centro
coOMO
e Definicion de las horas disponibles para atencion en situaciones
urgentes:
- Nocturno: entre las 22:00 h y las 08:00 h de dias
laborables
- Fines de semana: entre las 22:00 h del viernes y las 08:00
h del lunes
- Festivos: 22:00 h dia anterior laborable a 08:00 h del dia
posterior laborable
e Establecimiento de una programacion flexible que permita cubrir
las necesidades de las victimas de violencias sexuales durante la
noche y fines de semana.
e Incorporacion de profesionales para llevar a cabo el Protocolo 4.2

de atencion en crisis y acompafiamiento.

Asignacion de dispositivo para guardia localizada

QUIEN Personal seleccionado en el sistema de guardias de profesionales
especializados de los CCVS24H

CUANDO  Desde apertura del centro
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cOmMO e Dispositivo de localizacion inmediata:

El personal que se le asigna una guardia localizada recibira un
dispositivo de localizacién inmediata adecuado. Este dispositivo
permitira la localizacion en tiempo real del profesional, asegurando
que pueda ser localizado rapidamente en caso de necesidad o

urgencia.
e Desplazamientos y medios de transporte:

Se programara un desplazamiento seguro de las profesionales
siempre que sea necesario se movilicen para intervenir fuera del

recurso.
e Monitoreo y supervision:

Se llevara a cabo un sistema de supervision del uso del dispositivo
y el transporte, asegurando que el personal asignado pueda

responder de manera eficiente a las situaciones de urgencia.

Recepcion telefonica y acogida en situacion de urgencia

QUIEN Personal seleccionado en el sistema de guardias de profesionales
especializados de los CCVS24H

CUANDO Cuando se reciba a través del dispositivo la solicitud de urgencia

COMO o Primer contacto: Atender la llamada con sensibilidad,
escuchando activamente y respondiendo a las
necesidades inmediatas de la usuaria.

o Orientacién y coordinacién: Si es necesario, coordinar
el traslado seguro al CCVS24H mediante servicios de

transporte 0 acompafamiento de fuerzas de seguridad.
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o Evaluacion remota: Determinar si la situacion requiere

intervencion urgente y el desplazamiento al centro.

o Acogida segun Protocolo de Acceso, adaptando las

funciones al personal de guardia.

1. Informe de Actividad de Guardia Localizada: Registra las intervenciones
realizadas durante la guardia, detallando los casos atendidos, las acciones
ejecutadas, los recursos utilizados y cualquier incidencia relevante. Es util para
evaluar la efectividad de la intervencion.

2. Formulario de Recepcion Teleféonica de Urgencias: Documento que recoge la
informacion clave de la llamada de urgencia (como los datos de la usuaria y la
descripcion de la situacién), asi como las acciones tomadas y el medio de contacto
utilizado. Sirve para hacer un seguimiento y asegurar la intervencién adecuada.

3. Registro de Coordinacion de Seguridad (si aplica): Registra la coordinacion con
las fuerzas de seguridad en casos donde la seguridad de la usuaria pueda estar en
peligro. Incluye detalles sobre el tipo de incidente y las acciones realizadas, como la
solicitud de patrullas o la intervencion policial.

4. Coordinacion de Traslados: Cuando se requiere trasladar a una usuaria a un
centro de atencién médico, se establecera coordinacion con el centro de emergencia

112 para garantizar su seguridad y proteccion.

El objetivo de este protocolo es garantizar que las urgencias sean gestionadas de forma
eficaz durante los horarios nocturnos y fines de semana. La implementacion de una
programacién de guardias esta disefiada para cubrir las emergencias, ya sea por atencion
telefénica o mediante intervencion presencial in situ. Para asegurar la calidad de la atencién
y el cumplimiento de los protocolos establecidos, se realizaran evaluaciones periodicas del

proceso de gestion de urgencias.
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e FEvaluacion del desempeio del personal: Se llevara a cabo un monitoreo continuo
del desempefio de los profesionales a través de la revision de las intervenciones y el
seguimiento de los casos.

e Indicadores de calidad: Se estableceran indicadores de calidad relacionados con el
tiempo de respuesta, la efectividad de la intervencion y la satisfaccion de los

usuarios. Se evaluaran periédicamente y se ajustaran segun sea necesario.

4.10.- PROTOCOLO DE PREVENCION DE LA CONDUCTA SUICIDA

1.- Detectar la existencia de ideacion suicida o planificacién de la misma en las mujeres

usuarias del centro.

2.- Implementar las medidas necesarias para prevenir esta conducta

1.1.- Utilizar herramientas basicas para la evaluacién del riesgo de suicidio.

1.2.- Valorar las sefiales de alerta, los factores de riesgo y los factores protectores

personales, familiares y sociales que presente la persona.

2.1.- Poner en marcha los recursos personales, familiares y comunitarios para prevenir la

posible conducta suicida

Las profesionales de los centros de atencion 24 horas tendran en cuenta que las situaciones
de violencia sexual y el trauma vivido puede incrementar la posibilidad de aparicion de
conductas autolesivas o suicidas. Por ello, la formacion para la deteccion y prevencion de

la conducta suicida sera un aspecto fundamental a trabajar.
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La conceptualizacion de la conducta suicida es compleja. Resulta muy importante la
adopcion de una terminologia uniforme, asi como clasificaciones precisas y operativas. Una
de las propuestas mas conocidas es la de Silverman y colaboradores (2007), que distingue

entre:

e Ideacion suicida: pensamientos sobre el suicidio (cogniciones).

e Comunicacion suicida: acto interpersonal en el que se transmiten pensamientos,
deseos o intencionalidad de acabar con la propia vida, para los que existe evidencia
implicita o explicita de que este acto de comunicacién no supone por si mismo una
conducta suicida.

e Conducta suicida: conducta potencialmente lesiva y autoinflingida, en la que hay
evidencia implicita o explicita de que la persona presenta diferente grado de

intencion de acabar con su vida

Las conductas autolesivas se definen como el dafio autoinfligido en la superficie corporal
con el fin de disminuir tensiéon o ansiedad e incluso, en algunos casos, provocar placer, de

forma repetitiva, sin intencion de provocarse la muerte.

Son mas frecuentes en la adolescencia y primera juventud, pero no son inhabituales en

otras franjas de edad, sobre todo si su practica se inicié en esas etapas.

Pese a que las personas con conductas autolesivas no presentan un claro deseo suicida,
tienen un riesgo mayor de protagonizar un intento de suicidio o terminar con su vida que
los/as adolescentes que no las han realizado con anterioridad, y, en mayor medida, cuando
estas conductas se han repetido en el tiempo y adquieren una funcidén analgésica con

respecto a aliviar situaciones con vivencia de sufrimiento.

Al respecto, destacar que, en la adolescencia, la autoagresién se vuelve una defensa ante
sentimientos dolorosos e intolerables, cuya dinamica intrapsiquica puede manifestarse
externamente de diversas formas: comportamientos como cortarse, morderse, rascarse,
gquemarse, golpearse contra objetos, arrancarse el pelo, adiccién, trastorno alimentario,

descuido del aspecto fisico, etc.

Es importante aclarar que no todas las personas que en algun momento de crisis personal
o vital piensen en suicidarse lo van a llevar a cabo, respondiendo este pensamiento, en la

mayoria de los casos al deseo real de eliminar el dolor psicolégico y/o emocional que en
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ese momento se ha vuelto insoportable para la persona. Dependiendo de los factores de
proteccion internos y externos con los que cuenta cada persona, asi como de factores
propiciadores del paso al acto (intoxicacién, enfermedad mental crdnica, etc.) estas
experiencias subjetivas tan dolorosas, pueden determinar que la persona materialice o no

su idea suicida.

Se puede decir que el acto suicida no suele responder a un evento aislado, siendo mas bien
el producto de la interaccion de multiples variables individuales y contextuales (sociales,

familiares, etc.).

Se tendran en cuenta las indicaciones sobre factores de riesgo y sefiales de alarma de este

documento, asi como las estrategias basicas de prevencion.

Ante la sospecha de la alta probabilidad de ejecucién de la conducta, se contactara con los

servicios de salud de acuerdo con los protocolos establecidos.

Estrategias de prevencion de suicidios en la Comunidad de Castilla-La Mancha.

(Servicio de Planificacion. Direccién General de Planificacion, Ordenacién e Inspeccion

Sanitaria y Farmacia. Abril 2024).
https://sanidad.castillalamancha.es/files/estrategias para la prevencion del suicidio ok.
pdf.

La prevencion del suicidio, es una de las lineas estratégicas que incorpora la Consejeria de
Sanidad en el Plan de Salud Mental de Castilla-La Mancha 2018-2025, prestando especial
atencion al desarrollo de actuaciones de promocidn y prevencion de la salud mental desde
una perspectiva transversal y destacando la importancia de la coordinacién entre los
diferentes recursos sanitarios y no sanitarios. Y se han elaborado diferentes documentos
especificos para la prevencion y abordaje de la conducta suicida, tales como:

Recomendaciones para la deteccion del riesgo y la intervencion ante la conducta suicida
en el ambito de atencion primaria

(https://sanidad.castillalamancha.es/files/documentos/pdf/20190705/quia preven suic-

ap.pdf), ambito de la docencia

(https://sanidad.castillalamancha.es/sites/sescam.castillalamancha.es/files/documentos/pd

f/20201123/quia preven suic ijv.pdf
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FACTORES DE RIESGO

FACTORES DE RIESGO PERSONALES:

La existencia de antecedentes personales de conductas autolesivas e intentos de
suicidio en el pasado. Un mayor numero de conductas autolesivas y/o intentos de
suicidio, la gravedad de los mismos y el grado de ocultacion de estos actos,
aumentan el riesgo de que suceda.

Manifestacion de pensamientos autolesivos o suicidas, con o sin elaboracién
/planificada suicida.

Antecedentes de enfermedad y, en mayor medida, trastornos relacionados con falta
de control e impulsos, y/o epilepsia.

Presencia de alguna psicopatologia (depresion, trastorno bipolar, esquizofrenia o
trastornos de la personalidad limite y dependiente).

Ingresos reiterados o alta por ingreso en una unidad de hospitalizacion psiquiatrica.
Conducta antisocial y/o de tipo limites (conduccién temeraria, saltar desde lugares
peligrosos, consumos de drogas con fin de experimentacion en dosis 0 modos
inusuales, etc.)

Abuso de sustancias psicoactivas (alcohol, cannabis, cocaina, opiaceos,
anfetaminas, etc.).

Autolesiones fisicas, por lo general cortes, quemaduras, arafazos, etc.
Personalidad introvertida, baja tolerancia a la incertidumbre.

Sentimientos de inferioridad y carencias en habilidades de afrontamiento.

Sentirse una carga.

Sentimientos de indefension y desesperanza frente a la vida y su futuro.

Elevada ansiedad y dificultad para regular las emociones negativas (ira, rabia...)
Altos niveles de impulsividad, baja tolerancia a la frustracion.

Problemas de identidad relativos a la orientacion sexual e inconformismo de género.
Victima de abusos sexuales recientes o en la infancia.

Victima de maltrato fisico y psicoldgico reciente o en la infancia.

FACTORES DE RIESGO FAMILIARES:

Antecedentes familiares de suicidio.

Pautas andmalas de interaccion de los miembros de la familia.
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e Abuso de alcohol o drogas en la familia.
e Psicopatologia de los padres y madres.

¢ Violencia intrafamiliar.

Plan de Recuperacion,

e el Castilla-La Mancha

e Negligencia en los cuidados y en la proteccion dellla menor por parte de

progenitores.

¢ Rigidez familiar o intolerancia a la diversidad (p.ej. heterosexualidad).

e Altos niveles de exigencia y perfeccionismo en el seno familiar.

e Lealtad hacia los progenitores mal entendida, para no revelar secretos familiares

(tabues familiares).

e Procesos migratorios complejos, dejando al/la menor a cargo de familiares en los

paises de origen.

e Experiencias traumaticas por institucionalizaciones previas.

FACTORES DE RIESGO SOCIALES:
e Ausencia/ Pérdida de una red social de apoyo.

e Aislamiento social, rechazo o marginacion por parte de iguales.

e Presencia de acontecimientos vitales negativos que activen el sentimiento de

desamparo, desesperanza y abandono.
e Muerte o pérdida de una persona querida.

e Ruptura de pareja.

e Problemas familiares, con los iguales y/o con la pareja.

Generalmente, a las conductas suicidas les precede una serie de manifestaciones verbales

o conductuales que generan alerta sobre la posibilidad de que se produzcan estas

conductas. Ahora bien, el hecho de que no se detecten estas senales no significa que la

persona no pueda llevar a cabo un intento de suicidio.

SENALES DE ALERTA VERBALES:

e Comentarios de desesperanzas o verbalizaciones negativas sobre si misma o sobre

su vida (p. ej. “No valgo para nada”, “Esta vida es un asco”, “Mi vida no tiene sentido

“, “Estariais mejor sin mi”).
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e Comentarios o verbalizaciones negativas sobre su futuro (p. ej. “Lo mio no tiene
solucién”, “Las cosas no van a mejorar nunca”).

e Comentarios o verbalizaciones relacionadas con el acto suicida o la muerte (p. e€j.
“Me gustaria desaparecer”, “Quiero descansar”, “No deseo seguir viviendo”).

e Despedidas verbales o escritas inesperadas (p. ej. “Quiero que sepas que en todo

este tiempo me has ayudado mucho”).

SENALES DE ALERTA NO VERBALES:

e Cambio repentino en su conducta. Este cambio puede ir en dos sentidos: o aumento
significativo de la irascibilidad, irritabilidad; aumento de agresividad; no respetar
limites; insomnio o problemas para dormir; o periodo de calma y tranquilidad
repentino cuando previamente ha presentado gran agitacion. Esa aparente
tranquilidad puede ser debida a que ya ha tomado una decision para acabar con su
sufrimiento.

e Falta de interés e implicacidon en las actividades de grupo con las que antes
disfrutaba.

e Actitud pasiva en clase, apatia, tristeza.

e Aislamiento, se le puede ver unicamente en las actividades recreativas y ludicas.
Puede mostrar sintomas de retraimiento y distancia.

e Consumo inusual de alcohol u otras drogas (como medio desinhibidor).

e Regalar objetos muy personales, preciados y queridos.

e Despedidas inusuales (p.ej. siempre te querré) mediante cualquier medio de
comunicacion, WhatsApp, mail, redes sociales... o bien en persona (p.ej. un abrazo
inesperado e intenso, no habitual).

e Cerrar cuentas de Facebook, Twitter, etc.

¢ Resolver asuntos pendientes.

FACTORES PROTECTORES
Son aquellos que disminuyen la probabilidad de un suicidio y, a su vez, la falta de ellos ha
de tenerse en cuenta para valorar el riesgo.

Se pueden dividir en factores personales, y sociales o medioambientales.
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FACTORES PROTECTORES PERSONALES:
e Presencia de habilidades de comunicacidon y para las relaciones sociales e

interpersonales.

e Habilidad en la resolucién de conflictos o problemas, buscando ayuda cuando surgen
dificultades.

e Confianza en uno mismo.

e Poseer creencias y practicas religiosas, espiritualidad o actitudes y valores positivos,

como el respeto, la solidaridad, la cooperacion o la justicia.

FACTORES PROTECTORES SOCIALES O MEDIOAMBIENTALES:
e Apoyo familiar y social, no sélo la existencia del apoyo sino su fuerza y calidad.

¢ Integracion social.
e Acceso facil a mecanismos de busqueda de ayuda.

e Acceso restringido a medios de suicidio.

ESTRATEGIAS DE PREVENCION ANTE SENALES DE ALERTA

QUE HACER

e Procurar minimizar los espacios de soledad
e Tener disponibles teléfonos de emergencia
e Limitar el acceso a medios lesivos

e Mejorar las habilidades de escucha y comunicacion

QUE NO HACER

e NO juzgar, ni verbal ni no verbalmente

e NO reprochar la manera de pensar

¢ NO minimizar la situacion que esta viviendo

e NO entrar en panico, transmitiendo nuestro temor

e NO argumentar en negativo, siempre usar razonamientos positivos
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4.11.- PROTOCOLO ATENCION A MUJERES CON DISCAPACIDAD

1. Garantizar una atencién adecuada y respetuosa a las mujeres con discapacidad (fisica,
sensorial, intelectual y del desarrollo y psicosocial) que han sido victimas de violencia
sexual, asegurando que se les brinde el apoyo necesario para su recuperacion,
respetando su dignidad y derechos, y adaptando la comunicacion y la intervencion a sus
necesidades especificas.

2. Promover un entorno seguro y accesible donde se respete la autonomia de las mujeres
con discapacidad, evitando la sobreproteccion y fomentando su participacion activa en
el proceso de atencion.

3. Colaborar con organizaciones y servicios especializados para asegurar un enfoque
integral en la atencidn y apoyo a las mujeres con discapacidad, garantizando su calidad

de vida y enfoque de vida independiente.

1. Garantizar una atencion adecuada y respetuosa a las mujeres con discapacidad que han
sido victimas de violencia sexual, asegurando que se les brinde el apoyo necesario para su
recuperacion, respetando su dignidad y derechos, y adaptando la comunicacion y la

intervencién a sus necesidades especificas.

1.1 Adaptar los métodos de comunicacidn y la intervencion para garantizar que las
mujeres con discapacidad comprendan la informacién y se sientan seguras durante todo el

proceso de atencion.

1.2 Brindar un apoyo emocional, psicoldgico y fisico integral que respete los derechos y
la dignidad de las mujeres, adaptando la atencidn a sus capacidades y necesidades

especificas.

2. Promover un entorno seguro y accesible donde se respete la autonomia de las mujeres
con discapacidad, evitando la sobreproteccién y fomentando su participacién activa en el
proceso de atencion.
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2.1. Crear un entorno accesible que facilite la movilidad y la participacién de las
mujeres con discapacidad, asegurando que todas las actividades sean inclusivas y

adaptadas.

2.2. Fomentar la autonomia personal y la toma de decisiones de las mujeres
atendidas, garantizando que se les brinden opciones claras y respetando sus elecciones y

deseos durante su proceso de recuperacion.

3. Colaborar con organizaciones y servicios especializados para asegurar un enfoque
integral en el tratamiento y apoyo a las mujeres con discapacidad, garantizando su

bienestar fisico, emocional y psicoldgico.

3.1. Establecer protocolos y redes de colaboracion con organizaciones
especializadas en discapacidad para ofrecer un enfoque integral de apoyo durante toda la

atencion a las mujeres.

3.2. Coordinar con profesionales de diversas disciplinas para garantizar que las
mujeres reciban una atencion integral y personalizada que cubra todas sus necesidades,

incluyendo salud mental, bienestar fisico y apoyo social.

En este apartado se recogen tanto recomendaciones generales acerca de acciones a
desarrollar desde los centros, como pautas basicas para la intervencién directa de

profesionales con mujeres con discapacidad victimas de violencia sexual.

En relacion con las recomendaciones para garantizar los derechos de las mujeres con
discapacidad victimas de violencia sexual, entre otras referidas en protocolos de entidades
especializadas, se seguiran las recogidas en el Documento de Recomendaciones del
Seminario Internacional SOBRE EL CONVENIO DE ESTAMBUL Y LA VIOLENCIA
SEXUAL EN ESPANA: Avances, retos y recomendaciones, de marzo de 2022, de

Fundacién para la Convivencia ASPACIA.
A continuacion, se citan algunas:

e Visibilizar a las mujeres y nifas con discapacidad como victimas de violencia y de la

violencia de género en todas sus formas, incluida la violencia sexual.
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Coordinar transversalmente las actuaciones de los equipos y programas que facilitan
la atencion a las victimas de violencia sexual, y coordinar con entidades
especializadas en mujeres con discapacidad.

Llevar a cabo campafias de toma de conciencia sobre la violencia sexual en
personas con discapacidad.

Elaborar materiales informativos en formatos accesibles para las mujeres con

diferentes formas de discapacidad.

Identificacion de necesidades especificas de mujeres con discapacidad que han sido

victimas de violencia

Para identificar necesidades especificas de mujeres con discapacidad victimas de violencia,

es indispensable:

Disponer de un espacio tranquilo y confidencial.

La escucha atenta y la aceptacién incondicional de la victima.

Apoyar a la mujer sin hacer uso de actitudes paternalistas.

Respetar a la mujer y sus tiempos, evitando hacer juicios de valor o exceder en los
consejos.

Acercar desde las instituciones y organismos que atienden a las mujeres con
discapacidad todas las referencias para actuar a través de los canales generales
dirigidos a todas las mujeres, pero también con canales propios y accesibles a las
mujeres con discapacidad.

Acompaniar e informar accesible y adecuadamente a las mujeres con discapacidad
en todo el proceso particularmente de sus derechos y los de sus hijos o hijas.
Derivar y garantizar atencidon especializada con acompanamiento en caso de que
tengan o puedan tener dificultades de comunicacion debido a la falta de accesibilidad
del entorno. Ante problemas de comunicacion deberian ser los propios recursos
formales y todos los agentes involucrados en el proceso judicial quiénes asuman los
servicios de logopedia necesarios a la comunicacion. En caso contrario,
dependemos de otros recursos y eso puede conducir a cuestionamiento de estos vy,
con ello, conculcacion de derechos.

Tener en cuenta posibles consecuencias que puede estar padeciendo la victima

como la anulacion de la personalidad, dependencia emocional, inseguridad o miedos
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y conocer los procesos cognitivos que tienen lugar en mujeres que estan siendo
sometidas a niveles de estrés y panico tan elevados como los provocados por la
violencia.

e Preservar la intimidad de la victima y asegurar la confidencialidad de los datos que
intercambie con las personas interlocutoras.

e Realizar las consultas adaptadas a las necesidades y a la decisiéon de la mujer
victima de violencia de género.

e Informar a la victima de todos los recursos disponibles.

e Evitar hacerla esperar.

e Escuchar activamente a la victima sin interrupciones ni juicios previos y apoyarla y
asistirla en sus decisiones.

e Evitar culpabilizar a la mujer, respetando su discurso y apoyandola en todo momento.

e Detectar otros sintomas asociados a los factores de vulnerabilidad.

e Mantener a las mujeres con discapacidad en contacto con los servicios de atencion
especializados en materia de violencia de género y facilitar un ambiente de
seguridad, confidencialidad, empatia y escucha activa, entendimiento vy
normalizacion de su propio malestar, cercania, asi como informacion de recursos
disponibles (legales, sociales, psicoldgicos, etc.).

¢ Informar sobre el funcionamiento de la justicia y del procedimiento, asi como las vias
de su participacion en el mismo e informarla sobre el curso del procedimiento. Es
decir, como una buena practica para el proceso de informacién es también que la
victima conozca en qué va a consistir el proceso judicial, qué va a tener qué hacery
las expectativas. En abogacia esto es esencial para evitar un impacto negativo vy,
con ello, la revictimizacion secundaria.

e Detectar los apoyos y trasladar sus peticiones a los tribunales, fiscalia, fuerzas y
cuerpos de seguridad etc.

e Impedir la victimizacion secundaria e institucional de la mujer, y de sus hijas e hijos,
evitando la repeticion completa de su relato en las instancias policiales, judiciales,
sociales, sanitarias o de atencion a la mujer.

e Garantizar el acompafiamiento y apoyo emocional a la mujer victima a lo largo de
todo el proceso, asi como la gestion de las expectativas en todo momento.

e Otorgar credibilidad independientemente de la forma en la que la mujer se

comunique. Con el objeto de recalcar la credibilidad, que, en muchas ocasiones,
120

Protocolo centros de atencidn integral 24 horas a
mujeres victimas de violencia sexual
Actualizado a septiembre de 2025



i [ d
Fmanlrflado por 17 ¢ rseno Plan de Recuperacion,
la Union Europea S "2 DEIGUALDAD Transformacion
&

NextGenerationEU & W v Resiliencia e el Castilla-La Mancha

profesionales de organismos publicos y privados, cuestionan la veracidad del relato
de la mujer por cuestiones ligadas a su discapacidad y esto es: dificultad de relatar
en orden del tiempo, uso de una lengua minoritaria y/o pertenecer a una minoria

linguistica y cultural, etc.

Es por ello necesario que el conjunto de profesionales que atienden a la violencia de género
y en concreto a mujeres con discapacidad conozcan, ademas, las pautas de atencion desde

la diversidad que suponen todos los tipos de discapacidades.

En el Protocolo para la atencion a mujeres con discapacidad victimas de violencia de la
Fundacién CERMI MUJERES, mayo 2021, se puede consultar la informacion detallada para

cada tipo de discapacidad. https:/fundacioncermimujeres.es/publicacion/libro-no-13-

protocolo-para-la-atencion-a-mujeres-con-discapacidad-victimas-de-violencia

Antes que nada, hay que tener en cuenta la diversidad de mujeres sordas o con
discapacidad auditiva, ya que, dependiendo de sus caracteristicas y necesidades,
precisaran actuar de diferente modo. Diversidad se refiere a que son usuarias de la lengua
de signos o la lengua oral, o son bilingles o no tienen ningun dominio de lenguas; mujeres
con habilidad de lectura labial o no; que pueden utilizar prétesis auditivas, como audifonos

y/o implantes o no.

Por ello, las profesionales habran de adaptarse segun las necesidades que demande la
mujer con el fin de garantizarla su derecho a entender y ser entendidas, a través de la
puesta a disposicion de recursos de apoyo a la audicion y a la comunicacién (personales,
materiales y técnicos) en cualquier actuacion (denuncia, proteccion, informacién, apoyo,
asistencia, atencion, participacion activa en el proceso penal, asistencia y apoyo tras la

conclusion del mismo, ...).

De esta manera, antes de la conversacién, hay que conocer la modalidad comunicativa de
la mujer con discapacidad:

e Si son mujeres que utilizan la Lengua de Signos Espafiola:
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v' Permitir que usen su derecho a comunicarse en lengua de signos, ya que lo utilizara
directamente para comunicarse y, si lo requieren, facilitar un servicio de
interpretacion en lengua de signos y/o mediadoras, para facilitar la compresion
comunicativa y de informacion durante todo el proceso.

Los CCVS24H, asi como toda la red de centros y recursos del Instituto de la Mujer
de Castilla-La Mancha, disponen del Servicio de video interpretacion de Lengua de
Signos Espafiola que, a través de tecnologias de la informacién, garantiza una
atencion y comunicacion facil y accesible. Asimismo, los centros disponen apoyos

visuales, carteleria y documentacion en Lectura Facil (folletos, carteles...).
e Si son mujeres que utilizan la Comunicacion Oral:

v No empezar a hablar a la mujer y nifia con discapacidad auditiva, sin que esté
mirando.

v Llamar su atencién con una discreta sefial antes de hablar.

v' Facilitar la labiolectura poniéndose directamente frente a ella en un lugar bien
iluminado.

v Situarse a su altura.

v' Pedir a la mujer que sugiera estrategias para mejorar la comunicacion (p. €j., hablar
hacia el mejor oido y moverse a una zona bien iluminada).

v’ Utilizar productos de apoyo a la audicién (bucle magnético o sistema de FM), si son
usuarias de prétesis auditivas.

v' Evitar ambientes ruidosos a la hora de la comunicacion.

<\

Evitar la comunicacion a mas de 1 metro de ella.

<\

Escuchar con atencion y permitir que tenga suficiente tiempo para procesar la
comunicacion y responder.

Evitar giros a mitad de la frase.

Evitar una forma de hablar infantil o expresiones exageradas.

Evitar poner manos o cualquier objeto delante de la cara.

Vocalizar bien, no exagerar ni gritar a la mujer y hablar con voz.

Hablar con naturalidad, ni deprisa ni demasiado despacio.

AN NN Y N N

Verificar lo que se ha dicho o escrito utilizando la respuesta de la mujer antes de

continuar.
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v' Repetir el mensaje o construir la frase de forma mas sencilla en caso de que no te
entienda.

v' Ayudar a la comunicacion con gestos naturales que le sirvan de apoyo, bien con
alguna palabra escrita.

v' Si la mujer va acomparfiada de otra persona es necesario respetar los turnos entre
las personas interlocutoras.

v' Dirigir la conversacion hacia la mujer con discapacidad auditiva.

v" Comunicarle cifras, direcciones o nombres propios y si lo pide, pasarlos por escrito.

v' Hay que identificarse siempre al entrar en la habitacién. Dicha informacién debe
actualizarse cuando alguien entra en la sala o la abandona.

v Facilitar la orientacion temporal y espacial.

v Procurar colocarse siempre en un lugar donde ellas puedan verlo si tiene un resto
visual funcional.

v" No todas las mujeres con discapacidad visual acceden de la misma forma a la
informacion. Segun su resto visual, sus habilidades precisaran Braille, textos
impresos en tinta, herramientas informaticas, etc., y cada uno adaptado a sus
necesidades.

v’ Dirigirse siempre a la mujer, aunque vaya acompafada y decir siempre lo que se va

a hacer, con concrecion.

Hablar siempre despacio y con claridad, procurando no gritar.

Conteste detalladamente todas sus preguntas.

Tocar su brazo o manos en caso de duda de que pueda o0 no oirnos.

No salir de la habitacidon sin comunicarse.

NN

Adaptar a braille el material necesario para garantizar su acceso a la informacion.

<

Tratar a esta mujer como una persona adulta.

v Dirigirse a la mujer o nifia con discapacidad intelectual y/o trastorno del desarrollo y
no a la persona acompafnante.

v' Hablar claro y pausado. Utilizar palabras sencillas y preguntarle si entiende lo que

se esta explicando. Para prevenir la aquiescencia, hacer breves chequeos para
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confirmar que la mujer ha entendido lo que se le ha explicado. Por ejemplo, ¢ podrias
decir esto que te he contado con tus propias palabras?

v Adaptar el ritmo de la explicacién al nivel de comprension de la persona.

<

Tener paciencia, si se la entiende, lo volvera a repetir.

v' Si hay que explicarle alguna cuestion, hay que dirigirse a ella con explicaciones
claras y concisas.

v Ofrecer informacion visual y escrita, en formato accesible, lectura facil, pictogramas,

etc., cuanto mas clara mejor.

v' Respetar su decision

Se puede ampliar informaciéon en la Guia de buenas practicas para el abordaje de la
violencia de género en mujeres con autismo, de la Confederacion Autismo Espafa, 2003,
consultando el enlace https://autismo.org.es/wp-
content/uploads/2024/11/2024 Guia_ViolenciaMujeresTEA AutismoEspana.pdf

v" Presentarse y decirle nuestro nombre e indicarle a nos dedicamos (gj., soy psicologa,
soy trabajadora social...).

Ser pacientes y no perder jamas el respeto.

Evitar las prisas.

Preguntarle su nombre y comprobar que esta orientada.

Propiciar un ambiente tranquilo y relajado, sin ruidos.

Evitar hablar varias personas interlocutoras a la vez.

Asegurar que ella presta atencion.

Utilizar frases o preguntas cortas y claras y asegurar su comprension.

Evitar infantilizar. Si es una mujer adulta debe hablarsele como a una persona adulta.
Utilizar un tono normal.

Ordenar y secuenciar de forma clara la informacion.

Repetir la informacion o preguntas realizadas las veces que sea necesario.

AN NN N Y N U U N N SN

Acompafar la comunicacion verbal con la comunicacion no verbal (gestos,

imagenes, dibujos, etc.).
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v' Dar tiempo para pensar y responder, permitiendo que termine las frases por ella
misma.

v Evitar dar por supuesto que sabe o se acuerda de cosas que pasaron hace un dia o
hace 5 minutos.

v' Tener en cuenta que puede tener lagunas de memoria y tender a rellenar esas

lagunas con fabulaciones, aunque no sea de manera intencional, por lo que es

importante poder contrastar la informacién en la medida de lo posible.

Evitar utilizar frases o preguntas con doble sentido.

Ofrecer pequenos periodos de descanso.

Evitar interrumpir mientras habla, intenta hacerse comprender o recordar, etc.

D N N NN

Hacer un resumen de lo hablado. Si es necesario, darle lo mas importante anotado
de forma breve, clara y concisa.

v Ante comentarios descontextualizados o inoportunos, evitar reirse o seguir la
corriente. Reconducir la conversacion.

v" Ante conductas o discurso perseverante, reconducir la conversacion.

Por ultimo, en relacidon a otros tipos de discapacidad se puede consultar informacién en el
protocolo de FUNDACION CERMI MUJERES citado anteriormente. En concreto, recoge

pautas para:

e Atencidn a mujeres con paralisis cerebral.

e Atencion a mujeres con discapacidad fisica, movilidad reducida y organica.

e Atencidn a mujeres y que tienen una discapacidad que limita sus funciones en la voz.
e Atencidén a mujeres sordociegas.

e Atencidn a mujeres y con discapacidad psicosocial.

e Google Meet y Zoom: Ambas plataformas ofrecen funciones de subtitulado
automatico durante las videollamadas, util para mujeres con dificultades auditivas.

« Equipos de Microsoft: Herramientas de comunicacion accesibles que facilitan la
interaccion.

o Ava: Aplicacion gratuita que proporciona subtitulos en tiempo real durante
conversaciones.
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e Transcripcidon en Vivo de Google: Convierte conversaciones en texto en tiempo
real, disponible en dispositivos Android.

o Discurso Central: Lee textos en voz alta, util para compartir informacion a personas
con dificultades visuales.

« Significativamente: Permite escribir en lengua de sefias estadounidense (ASL) a
través de emojis.

« Hablar con las Manos: Traduce texto a lengua de sefias.

La evaluacion de la atencion brindada a mujeres con discapacidad se llevara a cabo
adaptando los instrumentos y metodologia en funcién del tipo de discapacidad y las

necesidades de cada mujer.

Se evaluara si se han alcanzado los objetivos especificos de la atencién, ademas de la
satisfaccion, la accesibilidad en la comunicacion, el respeto por la autonomia de la mujer y
la eficacia de las herramientas, recursos utilizados y coordinaciones con otras entidades

especializadas en discapacidad.

Ademas, se recopilaran sugerencias y comentarios para mejorar los procedimientos y
garantizar que se cubran adecuadamente las necesidades de las mujeres con discapacidad

en futuros casos de atencion.
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4.12.- PROTOCOLO DE ATENCION A MUJERES EXTRANJERAS

En el presente documento se utiliza el término mujeres extranjeras siguiendo la terminologia
recogida en la Guia de derechos para victimas de violencia de género y violencias sexuales
elaborada por la Delegacion del Gobierno, Ministerio de Igualdad, actualizada a agosto de
2024, que se puede consultar en el siguiente enlace

https://violenciagenero.igualdad.gob.es/informacion-3/derechos/.

Asimismo, en cumplimiento de lo recogido en la Ley Organica 10/2022, de 6 de septiembre,
de garantia integral de la libertad sexual, en relacion con las mujeres victimas de violencia
sexual con derecho a la asistencia integral especializada y accesible, se realiza este
protocolo para mejorar la atencion a mujeres cuya nacionalidad sea extranjera, con
independencia de su situacion administrativa.

El presente protocolo sera de aplicacion junto al resto de protocolos detallados en el

documento en funcioén de las necesidades que presente la mujer.

1.Garantizar una atencion integral, culturalmente sensible y respetuosa para las mujeres

extranjeras victimas de violencia sexual
2. Adaptar las intervenciones a las necesidades y valores culturales.

3. Proporcionar apoyo para la integracién social y comunitaria.

1. Garantizar una atencion integral y respetuosa:

1.1 Asegurar que todas las mujeres extranjeras victimas de violencia sexual reciban
una atencion integral que abarque su recuperacion fisica, emocional y social, con
un enfoque centrado en la persona.

1.2Promover un ambiente de respeto donde se valide su experiencia, dignidad y
derechos, y se garantice su bienestar a lo largo de todo el proceso de atencion.

2. Adaptar las intervenciones a las necesidades y valores culturales:
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2.1Adaptar las intervenciones terapéuticas y el apoyo psicolégico segun las
necesidades individuales y las creencias culturales de cada mujer extranjera,
respetando su contexto cultural, social y religioso.

2.2 Asegurar que las mujeres extranjeras se sientan comodas y comprendidas en el
proceso, utilizando estrategias y recursos accesibles que faciliten la
comunicacion y acceso a la informacion, asi como el respeto a su identidad
cultural.

3. Proporcionar apoyo para la integracién social y comunitaria:

3.1 Facilitar la inclusion social y la participacion activa de las mujeres extranjeras en
la comunidad a través de recursos de apoyo, grupos de ayuda y redes de
solidaridad, promoviendo su autonomia y reduciendo cualquier barrera cultural
que pueda existir.

3.2Coordinar con organizaciones comunitarias y servicios especializados, para
asegurar una atencion continua que promueva su estabilidad y recuperacion en

todos los ambitos de su vida.

Para garantizar el acceso a la informacidén a todas las mujeres extranjeras con idioma
distinto al castellano en la atencion directa en los centros de atencion 24h, las profesionales
cuentan con el acceso al servicio de teletraduccion del Instituto de la Mujer de Castilla-La
Mancha, que garantiza una respuesta agil, rapida y eficaz, permitiendo una comunicacion
segura entre las mujeres y las/os profesionales, sin que la diferencia de idioma suponga un
obstaculo.

El servicio dispone de traduccién simultdnea por profesionales homologados, de 51
idiomas, durante las 24 horas del dia, los 365 dias del ano.

https://institutomujer.castillalamancha.es/recursos-y-servicios/sobre-la-violencia-de-

genero/servicio-de-teletraduccion

En cualquier caso, se utilizara un lenguaje claro, comprensible y respetuoso.
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El personal del centro se asegurara de evitar tecnicismos y jerga que pueda dificultar la
comprension y supervisara que la intervencidon de la persona intérprete no traslade

informacion sesgada o contraria.

« Adaptar las intervenciones psicoldgicas, asegurando que se respeten las creencias
y valores culturales. Esto incluye utilizar ejemplos o referencias culturalmente
relevantes durante las sesiones terapéuticas.

e Si la mujer pertenece a una comunidad con practicas espirituales o religiosas
especificas, se debe respetar y, cuando sea necesario, integrar estas practicas en el

proceso de recuperacion.

o Capacitar al personal del centro en sensibilidad cultural y el manejo de
intervenciones con mujeres extranjeras, sensibilizando sobre los contextos
especificos de violencia sexual y los diferentes traumas que pueden enfrentar.

« Fomentar la empatia, la escucha activa y la comprensién de las posibles barreras

culturales y linguisticas.

e Proporcionar informacién y referir a la mujer extranjera a servicios de apoyo

comunitarios o grupos de apoyo especializados (Accem, Cruz Roja, etc.).

« Guia para identificar y gestionar barreras idiomaticas, con instrucciones para el uso

de intérpretes y dispositivos de traduccion.

« Documento que recoge las pautas y consideraciones para realizar intervenciones

psicoldgicas adaptadas a las creencias y valores de la mujer.
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e Listado actualizado de organizaciones y recursos de apoyo a mujeres migrantes,

como grupos de apoyo, servicios sociales y asesoria legal.

o Después de cada intervencion o sesion, se llevara a cabo una evaluacion para medir
el nivel de satisfaccion de la mujer con los servicios prestados, la comprension del

proceso terapéutico y si se han sentido respetadas en sus creencias y cultura.

e Realizar un seguimiento periédico para evaluar la eficacia de la intervencion y la
integracion cultural, y asegurar que las mujeres extranjeras continuen recibiendo el

apoyo necesario.

« Recoger comentarios de las mujeres, de las profesionales del centro y de las
organizaciones de apoyo para hacer ajustes y mejorar continuamente el protocolo

de atencion.
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5. ANEXOS

Anexo 1

REFERENCIA
CASO

1. Entidad responsable de proteccién de datos

-Responsable: Instituto de la Mujer de Castilla-La Mancha.

-Domicilio: Plaza de Zocodover, 7, 22. 45071 Toledo.

-Responsable del tratamiento de proteccion de datos: Instituto de la Mujer de Castilla-La
Mancha.

Denominacion del centro y ubicacion.

Centro de atencion integral 24 horas mujeres victimas de violencia sexual
[Localidad]

[Direccion del centro]

[Teléfono de contacto]

2. Introduccidn y finalidad del tratamiento de datos

En cumplimiento con la legislacion vigente en materia de proteccion de datos personales, se informa
a las mujeres y adolescentes a partir de 16 anos victimas de violencia sexual que acuden a este
centro, que sus datos personales seran recogidos, tratados y almacenados con la finalidad de la
gestion de asistencia integral a mujeres y programas a menores victimas de violencia de género.

La finalidad del tratamiento de datos tiene por objetivos:

e Atencion psicolégica en crisis y seguimiento del bienestar emocional.

e Garantizar la seguridad, bienestar y atencion integral.

e Asesoria legal sobre derechos, denuncia y medidas de proteccion.

e Gestion administrativa y coordinacién de servicios y programas de asistencia integral (red
de recursos de acogida, acompanamiento, prestaciones y ayudas econémicas y Servicio de
Atencion y Proteccion Telefénica ATENPRO).

e Asesoramiento sobre derechos y ayudas recogidas en la Ley Organica 10/2022, de 6 de
septiembre de 2022, de garantia integral de la libertad sexual, en el Titulo IV, Capitulos | y
Il, del articulo 33 al 42, ambos incluidos.

La informacion sera manejada de forma confidencial por las profesionales del Centro de atencion
integral 24 horas a mujeres victimas de violencias sexuales.

3. Tipos de datos personales recogidos
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« Datos identificativos y de contacto: nombre completo, edad, sexo, direccion,
teléfono, correo electronico y otros.

¢ Datos de salud sexual y reproductiva: secuelas sobre el estado de salud sexual y
reproductiva en relacién con las violencias sexuales.

o Datos psicologicos, sociales y judiciales: relacionados con la atencién integral
consecuencia de las violencias sexuales (informacién relevante evitando detalles invasivos
que revictimicen).

o Datos judiciales y/o administrativos: documentacion e informacion relevante en caso de
denuncia o solicitud de medidas de proteccién u otros procedimientos judiciales relacionados
con las violencias sexuales.

4. Legitimacion del tratamiento de datos 1

Conforme al REGLAMENTO (UE) 2016/679 DEL PARLAMENTO EUROPEO Y DEL CONSEJO de
27 de abril de 2016 relativo a la proteccion de las personas fisicas en lo que respecta al tratamiento
de datos personales y a la libre circulacion de estos datos y por el que se deroga la Directiva
95/46/CE (RGPD), se especifica:

RGPD, 6.1.c), referido a la necesidad de procesar datos para cumplir con una ley o reglamento.

RGDP, 6.1 d), referido al tratamiento es necesario para proteger intereses vitales de la persona
interesada o de otra persona fisica;

RGDP, 6.1.e), establece que el tratamiento de datos personales es licito cuando es necesario para
el cumplimiento de una mision de interés publico o para el ejercicio de poderes publicos conferidos
al responsable del tratamiento

Ademas, puesto que se tratan datos de categoria especial las legitimaciones son:

RGDP, 9.2 ¢), el tratamiento es necesario para proteger intereses vitales del interesado o de otra
persona fisica, en el supuesto de que el interesado no esté capacitado, fisica o juridicamente, para
dar su consentimiento;

RGDP, 9.2.h), el tratamiento es necesario para fines de medicina preventiva o laboral, evaluacion
de la capacidad laboral del trabajador, diagndstico médico, prestacién de asistencia o tratamiento
de tipo sanitario o social, o gestidén de los sistemas y servicios de asistencia sanitaria y social.

Y su detalle, entre otras normas legales:
Ley Organica 1/2004 de 28 de diciembre de medidas de proteccion integral contra la violencia de
género, Ley 12/2010, de 18 de noviembre, de Igualdad entre Mujeres y Hombres en Castilla-La

Mancha. Ley 4/2018, de 8 de octubre, para una Sociedad Libre de Violencia de Género en Castilla-
La Mancha, Ley Organica 10/2022, de 6 de septiembre, de Garantia integral de la libertad sexual.

5. Duracion del Tratamiento de los Datos

El plazo de conservacion de los datos sera el necesario para cumplir con la finalidad para la que se
recabaron y para determinar las posibles responsabilidades que se pudieran derivar de dicha

! La Ley Orgénica de Proteccién de Datos (LOPD) es la normativa que regula la proteccién de los datos personales en
Espafia. En su origen, fue la Ley Organica 15/1999, pero fue modificada y actualizada con la Ley Orgénica 3/2018 para
adecuarse al Reglamento General de Proteccién de Datos (RGPD) de la Unién Europea.
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finalidad y del tratamiento de los datos. Sera de aplicacion lo dispuesto en la normativa de archivos
y documentacion.

6. Como ejercer los derechos previstos en la normativa de proteccién de datos
Podra ejercer de forma gratuita los derechos de:

e Acceder a mis datos personales que se encuentren en posesion del centro.
o Rectificar mis datos si fueran incorrectos o incompletos.
e Cancelar el consentimiento para el tratamiento de mis datos en cualquier momento, salvo
cuando sea necesario para el cumplimiento de obligaciones legales.
Eliminar mis datos si ya no son necesarios para el fin para el que fueron recogidos.

Por tanto, podra ejercer de forma gratuita sus derechos de acceso, rectificacion, supresion,
limitacion, oposicién, y a no ser objeto de decisiones automatizadas por los siguientes medios:

* Mediante escrito dirigido a la Instituto de la Mujer de Castilla-La Mancha.
 Tramitacion Electronica en la sede electrénica de la JCCM

Puede obtener los modelos normalizados para el ejercicio de estos derechos en este enlace:
https://www.jccm.es/tramitesygestiones/ejercicio-de-lo-derechos-de-acceso-rectificacion-
supresion-oposicion-limitacion

También tiene derecho a presentar una reclamacion ante la delegada de proteccion de datos
mediante escrito o de manera electronica utilizando Inicio

7. Cesionarios, Destinatarios y Seguridad de los Datos

Los datos seran tratados con estricta confidencialidad y solo pueden ser cesionarios o destinatarios
de los datos profesionales y entidades relacionadas con el caso, tales como:

112, Juzgados y 6rganos judiciales, Consejeria de Empleo, Consejeria de Educacion, Consejeria
de Fomento, Consejeria de Sanidad, SESCAM, Consejeria de Bienestar Social, Fondo Social
Europeo, Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado, red de recursos del Instituto de la Mujer,
administraciones locales (diputaciones y ayuntamientos) y entidades sin animo de lucro
(relacionadas con la atencion integral en violencias sexuales).

Las medidas de seguridad implantadas para garantizar la seguridad de los datos de caracter
personal se corresponden con las previstas en el Anexo Il (Medidas de seguridad) del Real Decreto
3/2010, de 8 de enero, por el que se regula el Esquema Nacional de Seguridad en el ambito de la
Administracion Electronica.

Se actuara conforme a una minimizaciéon de los datos que se le solicitan, recogiendo los
imprescindibles para poder cumplir con la finalidad, siendo estos datos los necesarios, adecuados
y pertinentes y no se utilizaran para propésitos no compatibles con la finalidad que originé su
recogida.

Este tratamiento no implica la adopcién de decisiones automatizadas, el tratamiento de los datos se
realizara conforme a las leyes de proteccién de datos personales y se tomaran todas las medidas
de seguridad necesarias para evitar su divulgacion no autorizada.
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8. Contacto con la delegada de proteccion de datos

Para cualquier cuestién relacionada con la proteccion de datos se puede dirigir a la delegada de
proteccion de datos de esta Administracion cuyos datos de contacto son los siguientes:

Delegada de Proteccion de Datos
Direccién postal Oficina del Dato

Vicepresidencia Primera

C/ Rio Cabriel, 12 — Edificio CIE 11l

45071 - Toledo

Direccién de correo electrénico protecciondatos@jccm.es
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REFERENCIA
CASO
D./D2 , mayor de 16 afios, con DNI/NIE
, ¥ domicilio en , actuando en

mi propio nombre,

MANIFIESTO QUE:

1. He recibido de la Psicéloga toda la informacién
necesaria, de forma confidencial, clara, comprensible y satisfactoria sobre la naturaleza y propdsito de los
objetivos, procedimientos, temporalidad y gratuidad que se seguiran a lo largo del proceso que se deriva de
la demanda que a la misma he formulado, una vez efectuada la inicial valoracidn profesional que a la misma
corresponde, aplicdndose al efecto la obligacién de confidencialidad y el resto de los preceptos que rigen en
el Cédigo Deontoldgico y normas de deontologia profesional de la Psicologia.

Asi mismo se me ha informado de que, como profesional, tiene la obligacion legal de informar a mis
progenitores/tutores legales respecto de la intervencién solicitada, salvo en casos en que dicha informacién
pueda poner en peligro mi integridad y seguridad.

2. Que, una vez valorada la necesidad del tratamiento o intervencidn precisa, de la que he recibido
informacién en los términos antes indicados, ACUERDO Y COMPROMETO con la Psicdloga que suscribe este
documento, que sera solo ella quien se encargara de prestarlo, conforme a la indicada informacion.

3. Asi mismo quedo informada de que el presente consentimiento PODRA SER REVOCADO LIBREMENTE, en
cualguier momento y por escrito, de acuerdo con lo establecido en la legislacion aplicable.

Por tanto, tomando en consideracion todo lo expuesto, por el presente documento, expresamente
AUTORIZO y COMPROMETO,

con la Psicéloga D./D2 para realizar la citada
intervencién profesional, y OTORGO mi expreso CONSENTIMIENTO para que realice las indicadas
intervenciones.

En ,a de de

Fdo.: D2 Fdo.: D2

Psicéloga Col. n2 AO-
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REFERENCIA
CASO
D./D2 con DNI/NIE , con domicilio en

, actuando en mi propio nombre,

MANIFIESTO QUE:

1. He recibido de la Psicéloga toda la informacién
necesaria, de forma confidencial, clara, comprensible y satisfactoria sobre la naturaleza y propdsito de los
objetivos, procedimientos, temporalidad y gratuidad que se seguirdn a lo largo del proceso que se deriva de
la demanda que a la misma he formulado, una vez efectuada la inicial valoracién profesional que a la misma
corresponde, aplicandose al efecto la obligacién de confidencialidad y el resto de los preceptos que rigen en
el Cédigo Deontoldgico y normas de deontologia profesional de la Psicologia.

2. Que, una vez valorada la necesidad del tratamiento o intervencidon precisa, de la que he recibido
informacidn en los términos antes indicados, ACUERDO Y COMPROMETO con la Psicéloga que suscribe este
documento, que sera solo ella quien se encargard de prestarlo, conforme a la indicada informacién.

3. Asi mismo quedo informada de que el presente consentimiento PODRA SER REVOCADO LIBREMENTE, en
cualquier momento y por escrito de acuerdo con lo establecido en la legislacion aplicable.

Por tanto, tomando todo lo expuesto en consideracién, por el presente documento, expresamente
AUTORIZO y COMPROMETO,

con la Psicéloga D2 para realizar la citada
intervencién profesional, y OTORGO mi expreso CONSENTIMIENTO para que realice las indicadas
intervenciones.

En ,a de de

Fdo.: D2? Fdo.: D2

Psicéloga Col. n2 AO-
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N2 EXPEDIENTE

Haga clic o pulse aqui
para escribir texto.

NO RELLENAR CASILLAS EN GRIS, SERA RELLENADO POR EL CENTRO ATENCION 24 HORAS

FECHA ENTRADA: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.

URGENTE sid NO O
REQUIERE DESPLAZAMIENTO  SiO NO O
REQUIERE ALOJAMIENTO sid NO O

DATOS DE IDENTIFICACION

Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Apellidos: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

DNI/NIE/Pasaporte: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Nacionalidad y situacién administrativa: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Fecha de nacimiento: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.

Direccién: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Teléfono: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Mail: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Discapacidad: NO O sid En caso afirmativo especificar

Tipo de discapacidad: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Grado de discapacidad: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
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INTERVENCION EN CRISIS

¢éPrecisa alguna intervencién de urgencia?

O
O
O
O

Medida de proteccién
Asistencia médica
Valoracion forense

Recurso residencial

[0 Otros (especificar cual): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Datos de la Agresidn Sexual/Violencia Sexual: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Agresor: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

O conocido/s

O desconocido/s
Indicar tipo de relacion (familiar, laboral, amistad, etc...) Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

¢CONVIVE CON EL PRESUNTO AGRESOR?

O
O

Si
NO

¢MANTIENE CONTACTO CON EL PRESUNTO AGRESOR?

asi
ONO

INSTITUCION DE LA QUE DERIVA

Oo0o0Oo00o0o0ooOoOooooao

Fuerzas y cuerpos de seguridad
Hospital

Centro de salud

Juzgado

Fiscalia

Oficina de atencidn victimas
Centro de la mujer

Centro de servicios sociales
Centro educativo
Asociacién / ong

Otra administracion

Datos especificos del organismo que se deriva
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Profesional que realiza la derivacion: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Teléfono: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
E-mail: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

¢SE HA PUESTO EN CONOCIMIENTO DE ALGUNA OTRA INSTANCIA? Osi O NO

En caso positivo, especificar: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

OTRAS INSTITUCIONES IMPLICADAS Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

¢CONOCE SI LA VIiCTIMA ESTA RECIBIENDO ALGUN TIPO DE AYUDA? Si0 nNoO

EN CASO DE AFIRMATIVO ESPECIFICAR QUE AYUDA RECIBE: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

TRATAMIENTO/INTERVENCION DESDE OTRO RECURSO  Si[J NoQd

En caso de contestar si, ¢Cual? Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

MOTIVO DE DERIVACION

Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

¢EXISTE DENUNCIA?

O NO

O si

O ANTE LA GUARDIA CIVIL
O ANTE LA POLICIA

O ANTE LA FISCALIA

O ANTE UN JUZGADO
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INDICADORES, SINTOMATOLOGIA O GRADO DE AFECTACION

Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

INFORME O INFORMES COMPLEMENTARIOS QUE SE ADJUNTAN

Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Fechay firma de la/el profesional que realiza la derivacion.

Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
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Anexo 6

REFERENCIA CASO

Haga clic o pulse aqui
para escribir texto.

4 N\

CENTRO DE ATENCION INTEGRAL 24 HORAS PARA
MUJERES VICTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL

o /
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FICHA DE TRABAJO: SOLICITUD DE APOYO URGENTE Y ASESORAMIENTO

(Para identificacion y contacto)

e Nombre completo: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Edad: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

¢ Fecha de nacimiento (si es posible): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Teléfono de contacto: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Nombre de la persona de contacto (si es menor de edad): Haga clic o pulse aqui para escribir
texto.

e Teléfono de la persona de contacto (si es menor de edad): Haga clic o pulse aqui para escribir
texto.

e Direccién de contacto (si es relevante): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Correo electronico (si aplica): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e ¢Hay necesidades especiales? [ Si [ NO

o ¢éCudles? Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Fechade lallamada: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha. Hora: Haga clic o pulse aqui

para escribir texto.

(Para contextualizar la situacion y brindar asesoramiento adecuado)

e Fecha de la violencia: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.
e Tipo de violencia (seleccionar seguin corresponda):
Agresion sexual sin penetracion
Agresioén sexual con penetracion
Acoso sexual
Explotacion sexual/trata con fines de explotaciéon sexual
Mutilacién Genital Femenino
Matrimonio forzado
Violencia sexual digital
Agresion sexual en la infancia
Otras violencias sexuales: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
La victima no sabe/no quiere contestar
o Perfil del agresor/es
O Pareja/expareja

Oo0Oo0Oo0O0oooooao

O Familiar (excluida pareja/expareja)
O Allegados no familiares (trabajo/amigos/profesores/jefes)
O Desconocido

[0 Lavictima no sabe/no quiere contestar
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e ¢laviolencia es reciente? OSI OO NO

e ¢Laviolencia ocurrié en el hogar, el trabajo, la via publica, etc.? Haga clic o pulse aqui para escribir
texto.

e Breve descripcion de la situacion de violencia sexual sufrida: Haga clic o pulse aqui para escribir
texto.

e ¢Hasido la violencia denunciada? [1Si CONO O No desea denunciar

e ¢lavictima estd en situacién de riesgo inmediato? CISi OO NO

e ¢Necesita apoyo para medidas de proteccién? O Si OO NO

(Determinar el tipo de apoyo o informacion requerida)

e ¢Qué tipo de asesoramiento o apoyo esta buscando la victima?
O Informacion sobre derechos legales y opciones

Orientacién sobre denuncias y procedimientos judiciales

Informacién sobre servicios médicos y pruebas forenses

Orientacion sobre recursos de apoyo emocional

Informacidon sobre medidas de proteccion (orden de restriccion, recursos de acogida, etc.)
O Informacidn sobre tratamiento para ITS (infecciones de transmisién sexual) o anticoncepcion
de emergencia
O Apoyo psicoldgico (referencia a especialistas)
O Otro: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e ¢lavictima desea recibir ayuda psicolégica inmediata? [ Si OO NO

e ¢lavictima necesita acompafiamiento presencial? [ Si OO NO

e ¢Llavictima necesita referencia a algtin recurso especifico?

Asistencia de letrada especializada

Centro de Atencién 24H

Servicios médicos o forenses

Recursos de acogida

Otro: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

O
O
O
O

Ooooagoag

(Brindar orientacion clara sobre las opciones legales disponibles)

e ¢Llavictima tiene claro sus derechos en este momento?
Osli ONO
o Explicacion de los derechos de la victima:
o Derecho a denunciar sin temor a represalias.
o Derecho a recibir proteccion legal y medidas de seguridad.
o Derecho a recibir atencién médica y psicoldgica.
o Derecho a ser escuchada en un entorno seguro y sin revictimizacion.
e ¢lavictima estd interesada en denunciar el hecho? [ Si 0 NO [1 NO SABE
o Silavictima desea denunciar, explicar los pasos del proceso judicial y opciones de apoyo
legal.
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e ¢lLavictima necesita informacion sobre medidas de proteccion (orden de alejamiento, recursos
de acogida, etc.)? OO Si OONO
o Orientar sobre cémo solicitar una medida cautelar o proteccidn inmediata.

(Brindar pautas o remitir a servicios especializados)

e ¢Llavictima ha experimentado reacciones emocionales como ansiedad, tristeza, miedo, o
pensamientos suicidas?
Osi ONo
o Sila victima muestra sefiales de angustia extrema, sugerir un seguimiento inmediato con
un profesional en salud mental.
e ¢Se ha ofrecido algtin tipo de intervencién emocional?
Osi anNo
o Silavictima muestra interés, remitir a un psicélogo especializado o lineas de apoyo
emocional.

(Listar los servicios y recursos disponibles a los cuales la victima puede acceder)

e Linea de emergencia disponible:
o Linea 900100 114

e Centros de Atencién 24H:
o Servicio de asesoramiento juridico
o Servicio de atencidn social
o Servicio de atencidn psicoldgica
o Alojamiento temporal

e Servicios médicos disponibles:
o Centros de Salud
o Punto de Atencidn Continuada (Urgencia Centro de Salud)
o Hospitales

(Asegurar que la victima se sienta apoyada y proporcionar los pasos a seguir)

o ¢Se ha proporcionado toda la informacién que la victima solicité? OO Si OO NO
e ¢lavictima ha recibido detalles sobre cémo acceder a los recursos recomendados? [1Si [0 NO
e ¢Se acordo realizar alguin seguimiento? [0Si OO NO
o Sise realiza seguimiento, anotar:
* Fecha de seguimiento: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.
= Responsable de seguimiento: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
e Observaciones finales de la profesional: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
¢ Nombre completo: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
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e Cargo: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
e Fecha: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.
e Teléfono de contacto de la profesional: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Asegurate de escuchar activamente a la victima sin juzgarla y mantén un tono de voz calmado,
empatico y respetuoso.

e Respeta siempre la confidencialidad y privacidad de la victima. No reveles informacién sin su
consentimiento, a menos que haya un riesgo inminente para la persona.

e Sila victima muestra signos de crisis severa, derivala a servicios especializados de salud mental o
emergencia.

e Sila victima manifiesta intencién de denunciar, orienta de manera clara sobre el proceso legal,
pero respeta su decision final.

Esta ficha permite documentar la situaciéon de manera estructurada, asegurando que la victima reciba toda
la informacién que necesita para tomar decisiones informadas y acceder a los recursos adecuados, incluso
en casos donde solo se requiere asesoramiento telefénico urgente.
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Anexo 7

REFERENCIA CASO

Haga clic o pulse aqui
para escribir texto.

4 N

CENTRO DE ATENCION INTEGRAL 24 HORAS PARA
MUJERES VICTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL

o /
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FICHA DE TRABAJO: SOLICITUD DE APOYO URGENTE Y ACOMPANAMIENTO PRESENCIAL

Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

(Recopilacion de datos bdsicos y contacto para seguimiento)

¢ Nombre completo: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Edad: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Fecha de nacimiento: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.

e Teléfono de contacto: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Direccidn de contacto (si es relevante): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Correo electrdnico (si aplica): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Nombre de la persona de contacto (si es menor de edad): Haga clic o pulse aqui para escribir
texto.

e Teléfono de la persona de contacto (si es menor de edad): Haga clic o pulse aqui para escribir
texto.

e ¢Hay necesidades especiales? [0 Si [ NO

o ¢Cudles? Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Fecha de la solicitud: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha. Hora: Haga clic o pulse aqui
para escribir texto.

¢ Tiene personas dependientes a su cargo, hijas/os, otros: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

(Para contextualizar la situacion y definir la atencion médica, psicoldgica y legal que se debe
proporcionar)

e Fechay hora aproximada de la violencia: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.
e Tipo de violencia (seleccionar segtin corresponda):

Agresioén sexual sin penetracion

Agresioén sexual con penetracion

Acoso sexual

Explotacion sexual/trata con fines de explotacién sexual
Mutilacién Genital Femenino

Matrimonio forzado

Violencia sexual digital

Agresion sexual en la infancia

Otras violencias sexuales: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
La victima no sabe/no quiere contestar

I I i o o i i o |

o Perfil del agresor/es
O Pareja/expareja
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[0 Familiar (excluida pareja/expareja)

O Allegados no familiares (trabajo/amigos/profesores/jefes)
O Desconocido

O Lavictima no sabe/no quiere contesta

e ¢laviolenciaesreciente? 0 SI O NO

e ¢Laviolencia ocurrid en el hogar, la via publica, el trabajo, otro lugar?

o Breve descripcion de la situacion de violencia sexual sufrida: Haga clic o pulse aqui para escribir
texto.

e ¢Hasido denunciada laviolencia? 0 Si [ NO

e ¢lavictima esta en peligro inminente o existe riesgo adicional? OO Si O NO
o Descripcion del riesgo: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e ¢Necesita apoyo para denunciar? OO0 Si O NO
e ¢Necesita apoyo para medidas de proteccion? [0 Si O NO

(Evaluar el estado fisico y emocional de la victima en el momento de la solicitud)

e ¢lavictima presenta lesiones fisicas visibles? [1 Si [0 NO

o Descripcion: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
e ¢la victima muestra signos de shock o trauma emocional? OO Si O NO

o Descripcion: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
e ¢lLavictima muestra sefiales de ansiedad, depresidn o pensamientos suicidas?

Osi O No

o Descripcion de las reacciones emocionales: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e ¢Lavictima ha sido informada de que puede recibir atencion médica y psicolégica de inmediato?

Osi O NO
e ¢lavictima presenta signos de abuso reciente de alcohol o sustancias? Osi O
NO

o Descripcion: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

(Definir el tipo de apoyo urgente necesario para la victima)

e ¢lLa victima necesita atencion médica inmediata? OO Si O NO
o Sies afirmativo, especificar:

Examen forense y recoleccion de pruebas

Prevencion de ITS (infecciones de transmisidn sexual)

Prevencién de embarazo (anticoncepcion de emergencia)

Otros tratamientos médicos urgentes: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

ogooao

e ¢lavictima necesita apoyo psicolégico inmediato? 0 Si [ NO
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o Descripcién del apoyo requerido: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e ¢lLavictima ha expresado alguna intencién de hacer una denuncia? Osi Od
NO [0 NO SABE

e ¢lLavictima necesita medidas de proteccion (orden de alejamiento, recurso de acogida, etc.)?
O si Especificar: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
O NO

(Procedimientos a sequir para garantizar una atencion rdpida y adecuada)

e Acompaiamiento al servicio médico (si la victima lo requiere):
Osi O No

e Acompaiiamiento a la toma de pruebas forenses (si la victima desea realizarlas):
Osi O No

e Acompafamiento psicolégico inmediato (en caso de que la victima requiera contencion
emocional):

Osi O NO
e Acompafiamiento legal y orientacidon sobre la denuncia:
Osi O NO
o Sele explicard a la victima el proceso judicial, silo desea: 0 Si O NO
e Acompaiiamiento para medidas de proteccion:
Osi O NO

o Sise requiere, se solicitara una orden de proteccién inmediata: 0 Si O NO

(Detalles sobre la atencion médica inmediata y recoleccion de pruebas, si es aplicable)

e Examen médico y recoleccion de pruebas:
Osi O No
o Detalles de las pruebas a realizar:
O Pruebas de TS
[0 Recoleccidon de fluidos y muestras bioldgicas
[0 Examen ginecoldgico y/o genitourinario
[0 Pruebas psicoldgicas (si aplica)
o Lugar de recoleccion de pruebas:
[0 Hospital [0 Centro de Emergencias [1 Otro: Haga clic o pulse aqui para escribir
texto.
e Tratamiento preventivo inmediato:
[dVacunacién contra hepatitis B (si es necesario)
CJAnticoncepcién de emergencia
CTratamiento profilactico para ITS (seglin protocolos médicos)
[OOtros tratamientos: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
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(Brindar a la victima informacion sobre opciones legales y servicios de apoyo social)

e Informacion sobre derechos de la victima:
Osi O NO
o Explicar el derecho a denunciar, a medidas de proteccion y a atencidn gratuita.
e Opciones de acompainamiento legal:
Osi O NO
o Informacién sobre asistencia letrada especializada en violencias sexuales.
e Informacion sobre recursos sociales:
Osi O NOo
o Recursos de acogida, apoyo social, asistencia econémica, etc.
¢ Contactos de emergencia:
o Lineade 900100114

9. Seguimiento y Acompaiiamiento Continuo

(Establecer un plan de sequimiento para la victima)

e Serealizara seguimiento a la victima:
Osi O No
o Fechay hora del seguimiento: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
o Responsable del seguimiento: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
e Se programaran futuras consultas juridicas o psicoldgicas:

Osi O NO
o Fechay horade la préoxima cita: Fecha: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.
Hora:

e Observaciones adicionales del equipo de atencién: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

(Cerrar el proceso de atencion inmediata)

e Lavictima ha recibido toda la informacidn necesaria sobre recursos y opciones: Osi Od
NO

e Lavictima esta conforme con la atencién recibida y los siguientes pasos a seguir: [0 S [
NO

e Firma la profesional que atendid el caso: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

¢ Nombre completo: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Cargo: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

e Fecha: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.

¢ Firma de la responsable de seguimiento (si aplica): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
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e Empatiay respeto: Es fundamental brindar apoyo emocional en todo momento, respetando la
dignidad de la victima y su proceso de toma de decisiones.

e Confidencialidad: Asegurarse de que toda la informacién sobre la victima se maneje con estricta
confidencialidad.

e Asegurarse de que la victima comprenda sus opciones: Proporcionar toda la informacion de
manera clara y respetuosa, adaptada a sus necesidades.

Esta ficha asegura que cada victima reciba atencién urgente e integral en un centro de emergencias de
violencias sexuales, con un enfoque en la seguridad, el respeto, la confidencialidad y el bienestar fisico y
psicoldgico de la persona.
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Anexo 8

CODIGO EXPEDIENTE.

Haga clic o pulse aqui para
escribir texto.

4 N

CENTRO DE ATENCION INTEGRAL 24 HORAS PARA
MUJERES VIiCTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL

o /
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FORMULARIO DE SOLICITUD DE ALOJAMIENTO 24 HORAS

Profesional que realiza el ingreso:
Fecha y Hora de Entrada:
Fecha: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.

Hora: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Nombre completo de la mujer que solicita alojamiento:

Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Apellido(s): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Fecha de nacimiento: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

DNI o NIE: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Direccidén de Residencia (opcional): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
Nacionalidad (indicar si es necesario servicio de teletraduccion):

Indicar hijos/as, que ingresan (si es el caso):

Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Apellidos: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Fecha de nacimiento: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.
Nombre: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Apellidos: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Fecha de nacimiento: Haga clic aqui o pulse para escribir una fecha.
Teléfono de Contacto (opcional): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Correo Electrénico (opcional): Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Por favor, conteste a las siguientes cuestiones a fin de atender sus necesidades basicas:

Por favor, indique si tiene alguna alergia o intolerancia alimenticia: O si O NO

especifique cual/es: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Indique si estd siguiendo algun tratamiento farmacolégico prescrito para realizar la coordinacién con
centro de salud habitual y/o tratamiento pautado desde S? de urgencias hospitalarias u otros (especificar):
Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Otras Necesidades (indique si tiene alguna otra necesidad adicional que requiera atencién, como ropa,
coordinacion con personas dependientes a su cargo, etc.)

Haga clic o pulse aqui para escribir texto.
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Las condiciones de ingreso y estancia en el Centro de atencién integral 24h son las siguientes:

1. Apoyo inmediato en un entorno seguro: A su llegada, recibira atencidn psicolégica especializada.

2. Atencidn integral: Durante su estancia, se proporcionaran servicios de acompafiamiento psicolégico,
asesoramiento social y juridico en caso necesario.

3. Periodo de estancia de 24 horas: Este alojamiento esta previsto para un periodo de estancia de 24 horas.
Sin embargo, de manera excepcional, podra extenderse hasta dos noches.

4, Evaluacién y acompanamiento continuo: Se realizard una evaluacion integral de su situacién durante
su estancia y se le proporcionara acompanamiento profesional, asi como acompafiamiento a otras

instancias como como centro de salud, hospital, sedes judiciales o policiales u otras en caso necesario.

Derechos de la mujer que solicita alojamiento durante su estancia en el centro:

1. Derecho ala Informacidn: Usted tiene derecho a recibir informacidn clara sobre los servicios disponibles
y el proceso de atencion.

2. Derecho a la protecciéon de datos?. Usted tiene derecho a que sus datos personales sean recogidos,
tratados y almacenados con la finalidad de la gestién de asistencia integral a mujeres y programas a
menores victimas de violencia de género, conforme se recoge en la legislacién vigente.

3. Derecho a la Autonomia: Usted tiene derecho a decidir sobre su atencién y a interrumpir o finalizar la
estancia en el centro en cualquier momento.

4, Derecho a Acompafiamiento: Usted tiene derecho a solicitar asesoramiento y acompanamiento

psicoldgico, social y juridico durante todo el proceso de recuperacion.

Obligaciones de la mujer que solicita alojamiento durante su estancia en el centro:

1. Cumplir con las Normas del Centro: Usted debe respetar las normas de convivencia y seguridad,
manteniendo una actitud respetuosa hacia profesionales y demds personas que se encuentren en el
centro.

2. Colaborar con las actuaciones necesarias para su proceso de recuperacion: Usted se compromete a
colaborar en la recogida de informacidn, estudio y valoracidn de su situacién, asi como aquellas pautas

gue favorezcan su bienestar.

2 Anexo 1. Informacién basica de proteccidn de datos de Centros de atencidn 24 horas
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MANIFIESTA: (Circunstancias por las que se produce el ingreso)

Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Al firmar este formulario, usted confirma que ha sido informada sobre las condiciones del centro, sus

derechos y obligaciones, y consiente su ingreso en el Centro de atencion integral 24h para mujeres victimas

de violencia sexual, bajo los términos descritos.

Firma: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Firma del Personal del Centro: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

Nombre del Personal del Centro: Haga clic o pulse aqui para escribir texto.

En a de de
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