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I. INTRODUCCION

De acuerdo a datos relevados por la Procuracion General de la Suprema Corte, la Provincia de Buenos
Aires registrd durante el afio 2017 un total de 8004 nifios, nifias o adolescentes (en adelante NNoOA o
NNyA) victimas de delitos contra su integridad sexual sujetos a investigacion penal (el 65,29% del total).
De esas 8004 victimas, el 76,64% fueron mujeres. En el afio 2018 la cantidad de NNoA victimas se elevd a
9559 (67.77% del total), de las cuales el 79,98% fueron mujeres [1].

Estos datos sélo representan la dimension de los delitos que llegan a denunciarse, ya que en muchos casos
las situaciones de abuso no son detectadas o denunciadas [2].

Ante esta realidad, y los graves dafios que representan en la vida de los NNyA las consecuencias de haber
sido victima de una situacion de abuso sexual, resulta imprescindible orientar y ordenar todos los recursos
del Estado provincial con el objeto de fortalecer las herramientas de prevencion y abordaje de esta
problematica.

Por otra parte, el 5° y 6° informe periédico combinado del Comité de los Derechos del Nifio, al referirse -
en sus Observaciones finales- a la explotacion y abuso sexual, recomienda a nuestro pais aumentar las
habilidades de los profesionales, fortalecer las relaciones intersectoriales de coordinacion para abordar los
casos de abuso en la infancia y agilizar el desarrollo de protocolos de atencion a nivel nacional y
provincial.

En este marco, resulta un deber impostergable y prioritario la implementacion y consolidacion de un trabajo



en red eficaz y eficiente, que alcance y comprometa a los principales operadores del sistema de proteccién
de la provincia de Buenos Aires y a todos los efectores vinculados a la prevencion, deteccion y abordaje del
abuso sexual hacia NNyA, como Unica via para brindar respuestas rapidas y adecuadas a las
particularidades de cada victima, a partir de un enfoque interdisciplinario, interinstitucional y basado en los
derechos humanos.

Aspiramos a que el presente Protocolo Provincial de Prevencion, Detecciony Abordaje del Abuso Sexual
hacia Nifios, Nifias o Adolescentes, emanado de la Comision Interministerial para la Promocion y
Proteccion de los Derechos del Nifio (art. 23 de la ley 13.298), resulte un material de consulta para todos
los actores involucrados, y sirva de base para las capacitaciones a brindar a los equipos técnicos de cada
organismo, como un paso fundamental para prevenir y abordar en forma integral y efectiva los abusos
sexuales hacia NNyA.

1. DISPOSICIONES GENERALES

1. Objeto:

El presente Protocolo asume el desafio de brindar pautas claras y estrategias de abordaje integral,
interdisciplinario e interinstitucional que permitan erradicar el abuso sexual contra NNyA y reducir o
eliminar a corto o largo plazo el dafio que causa este tipo de delitos en la vida de las victimas.

Se analizé la situacién de abuso en las distintas etapas que caracterizan a la problematica (prevencion,
develacion/revelacion, escucha apropiada, denuncia, proteccion efectiva, eliminacion o reduccion del dafio,
y seguimiento) con el objeto de ordenar y mejorar las intervenciones de cada efector en cada uno de los
momentos, asi como facilitar la coordinacién interinstitucional de las acciones, respetando los ambitos de
competencia de cada uno de ellos y con el principio de corresponsabilidad como marco. Teniendo siempre
presente que del éxito o fracaso de la estrategia implementada en cada situacion (sobre todo en los primeros
momentos posteriores a la deteccion), dependera el bienestar del NNoA en el resto de su vida.

Ademas, nos proponemos unificar los criterios de prevencion, deteccion, abordaje y seguimiento de las
acciones e intervenciones dispuestas ante una situacion de abuso sexual hacia NNoA, impulsando un plan
de formacion y capacitacion permanente de los integrantes de los equipos respectivos.

La confluencia de todos los aspectos sefialados permitira un rapido acceso a los tratamientos necesarios,
evitara el agravamiento del dafio (a través de la revictimizacion y/o de la sobreintervencion), asegurara la
realizacion de las denuncias penales, agilizara la adopcién de medidas protectorias, contribuira a la
obtencion de una sancion juridica penal para el agresor y a una pronta restitucion de derechos para la
victima.

2. Ambito de aplicacion

Los destinatarios del presente Protocolo son todos los operadores de los organismos y entidades publicos y
privados, que conforman el Sistema de Promocion y Proteccion Integral de Derechos de NNyA en el
ambito provincial y municipal de la Provincia de Buenos Aires.



3. Marco normativo:

El abuso sexual hacia NNyA es una de las peores formas de violencia y constituye una violacién de los
derechos humanos, en tanto se vulnera el derecho a no ser expuesto a ningun tipo de violencia, protegido
por diversas normas a nivel internacional, nacional y provincial.

Ambito internacional

En el afio 1989 la Convencidn sobre los Derechos del Nifid®! insta a los Estados Partes a “proteger al
nifio contra todas las formas de explotacion y abuso sexuales” (art. 34), y a adoptar “todas las medidas
legislativas, administrativas, sociales y educativas apropiadas para proteger al nifio contra toda forma de
perjuicio o abuso fisico o mental, incluido el abuso sexual, mientras el nifio se encuentre bajo la custodia
de los padres, de un representante legal o de cualquier otra persona que lo tenga a su cargo™(art.
19). Esta Convencion goza de jerarquia constitucional a partir de la reforma de 1994.

Los articulos 1, 3, 4, 5, 7, 8 y 9 del Protocolo facultativo de la Convencion sobre los Derechos del Nifio
relativo a la venta de nifos, la prostitucion infantil y la utilizacion de nifios en la pornografia establecen
obligaciones internacionales para el Estado Argentino en relacion con el abordaje de los delitos que son
objeto del instrumento internacional.

En los afios 1979 y 1994, respectivamente, se aprobaron la Convencion sobre la Eliminacion de todas las

formas de discriminacién contra la mujer (CEDAW por sus siglas en inglési"'], gue también cobra
jerarquia constitucional luego de la reforma de 1994, y laConvencién Interamericana para Prevenir,

Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer (Convencién de Belém do Pard)[®!, que considera a
la violencia sexual como una de las formas de la violencia contra la mujer.

Por dltimo, en el afio 2006, la Convencién de los Derechos de las Personas con Discapacidad[G],
reconoce que las mujeres y las nifias con discapacidad suelen estar expuestas a un riesgo mayor a ser
victimas de abuso, dentro y fuera del hogar, obligando a los Estados Partes a asegurar su proteccion contra
la explotacion, la violencia y el abuso (art. 16). Esta convencion goza asimismo de jerarquia constitucional.

Ambito nacional

En el afio 1994, se sanciona la ley 24.417 de Proteccion contra la Violencia Familiar, estableciendo la
obligacion de denunciar los hechos de violencia hacia NNyA (art. 2)[7].

En el afo 2002, la ley 25.673 crea el Programa Nacional de Salud Sexual y Procreacion
Responsable[8] como un instrumento de prevencion de la violencia sexual y de contencion.

En el afio 2005 se sanciono la ley 26.061 de Proteccion Integral de los Derechos de las NNyA, la cual
establece que “Los NNyA tienen derecho a la dignidad como sujetos de derechos y de personas en
desarrollo; a no ser sometidos a trato violento, discriminatorio, vejatorio, humillante, intimidatorio; a no
ser sometidos a ninguna forma de explotacion econdmica, torturas, abusos o negligencias, explotacion



sexual, secuestros o trafico para cualquier fin o en cualquier forma o condicion cruel o degradante. Las
NNyA tienen derecho a su integridad fisica, sexual, psiquica y moral...” (art. 9).

En el afio 2006 se sanciono la ley 26.150 de Creacion del Programa Nacional de Educacion Sexual
Integral, cuyo objetivo principal era la adopcién de una politica de Estado tendiente a garantizar el derecho
a recibir educacion sexual integral en los establecimientos educativos publicos, procurando la libertad y la
autonomia de la persona, y la igualdad de trato entre hombres y mujeres ante la sexualidad. Asimismo,
también apunta a la prevencion de los problemas relacionados con la salud sexual y reproductiva.

En el afio 2009, la ley 26.485 de Proteccion integral para prevenir, sancionar y erradicar la violencia
contra las mujeres en los dmbitos en que desarrollen sus relaciones interpersonales define como
violencia sexual a: “Cualquier accion que implique la vulneracién en todas sus formas, con o sinacceso
genital, del derecho de la mujer de decidir voluntariamente acerca de su vida sexual o reproductivaa
través de amenazas, coercion, uso de la fuerza o intimidacion, incluyendo la violacion dentro del
matrimonio o de otras relaciones vinculares o de parentesco, exista 0 no convivencia, asi como la
prostitucion forzada, explotacion, esclavitud, acoso, abuso sexual y trata de mujeres” (art. 5 inciso 3).

En materia penal, el Cédigo Penal Argentino protege la integridad sexual del ser humano, es decir, el
derecho que toda persona humana tiene -por el solo hecho de serlo- de mantener relaciones y contactos
sexuales s6lo con quien desee. Este derecho es una manifestacion de la libertad individual de la persona
humana, consagrada en la Constitucion Nacional y en los tratados de derechos humanos. Respecto de los
delitos contra la integridad sexual, el Cdodigo Penal contempla los distintos tipos y agravantes del delito de
abuso sexual y estupro (art. 119 y 120), asi como otros tipos de delitos sexuales entre cuyas victimas
pueden encontrarse NNyA, como los de corrupcion de menores, promocion de la prostitucion,
proxenetismo, publicaciones pornogréaficas, rapto, y grooming (arts. 125, 126, 127, 128, 129, 130y 131) [9].

Por otro lado, la ley 27.206 del 2015, introdujo importantes modificaciones al régimen de prescripcion de la
accion penal, determinando que el plazo se suspende mientras la victima sea menor de edad y hastaque,
habiendo cumplido la mayoria de edad, formule por si la denuncia o ratifique la formulada por sus
representantes legales durante su minoria de edad. Finalmente, en el afio 2018 la ley 27.455 estableci6 que
ante denuncias por hechos tipificados en los arts. 119, 120 y 130 se procedera de oficio cuando la victima
fuere menor de 18 afios de edad o haya sido declarada incapaz.

Ambito provincial

A partir del afio 1994 la Constitucidn local reconoce expresamente a los habitantes de la provincia de
Buenos Aires, los derechos y garantias que establece la Constitucion Nacional y los que emanan en su
consecuencia a través de los tratados celebrados por la Nacion, en referencia a los pactos internacionales
previstos por el art. 75 inc. 22 de la Constitucion Nacional.

En el afio 2000, la ley 12.569 de Proteccion contra la Violencia Familiar[10] define a la violencia
familiar como “toda accion, omisién, abuso, que afecte la vida, libertad, seguridad personal, dignidad,
integridad fisica, psicoldgica, sexual, econémica o patrimonial, de una persona en el ambito del grupo
familiar, aunque no configure delito” (art. 1), y establece su aplicacion “cuando se ejerza violencia
familiar sobre la persona con quien tenga o haya tenido relacion de noviazgo o pareja o con quien estuvo
vinculado por matrimonio o unién de hecho”, entendiendo por “grupo familiar” al originado en el
matrimonio o en las uniones de hecho, incluyendo a los ascendientes, descendientes, colaterales y/o
consanguineos y a convivientes o descendientes directos de algunos de ellos (art. 2). Cuando las victimas
fueran menores de edad, incapaces, ancianos o personas con discapacidad (discapacitados en la
terminologia de la ley) que se encuentren imposibilitadas de accionar por si mismas, la ley provincial
dispone que sus representantes legales, los obligados por alimentos y/o el Ministerio Publico, como asi



también quienes se desempefian en organismos asistenciales, educativos, de salud y de justicia y en general,
quienes desde el ambito publico o privado tomen conocimiento de situaciones de violencia familiar o
tengan indicios de que puedan existir, estdn obligados a hacer la denuncia inmediatamente (art.4°).

Posteriormente, en el afio 2001, se sanciond laley 12.807 de Prevencion del Abuso Sexual contra Nifios
en el Territorio de la Provincia de Buenos Aires, que pone énfasis en la prevencion, y paraesto coloca
como aspecto clave la obligacion del Poder Ejecutivo provincial de capacitar al personal de las
dependencias oficiales e instituciones privadas que realicen tareas vinculadas directamente con nifios,
para reconocer y detectar sintomas que indiquen que un nifio haya sido o esta siendo objeto de la comisién
de un abuso sexual (art. 2), como asi también de implementar campafias de difusion masivas que tengan
por objeto la prevencion del abuso sexual contra nifios, el reconocimiento de nifios que puedan estar
siendo objeto de este tipo de abusose informar sobre los lugares receptores de denuncias y servicios de
apoyo juridico, terapéutico o social (art. 4).Asimismo, establece la obligacién para todo funcionario o
empleado publico que por cualquier medio tome conocimiento de la comision de un abuso sexual
hacia NNoA (incluyendo pornografia infantil y prostitucion infantil), de denunciarlo inmediatamente
ante la autoridad competente (art. 3).

Finalmente, en el afio 2005 la ley 13.298 de Promocion y Proteccion Integral de los Derechos de los
Nifios[11], en sintonia con la ley nacional, establece la obligacion de brindar asistencia directa, cuidado y
rehabilitacion a NNyA que por cualquier circunstancia requieran proteccion especial, particularmente
aquellos que sean victimas de abuso, asi como para evitar la aparicion de estas situaciones (art. 31).
Complementariamente, su reglamentacion establece la obligacion de denuncia cuando un NNoOA es victima
de una accién o abuso a su integridad fisica o sexual, para que la autoridad interponga las acciones
correspondientes contra el autor del delito (arts. 21.2 y 37).

4. Derechos y principios rectores:

Conforme con la normativa vigente, y tomando en cuenta diversos pronunciamientos de organismos

internacionales con competencia en la material’?l, debe adoptarse un paradigma basado en el respeto y la
promocién de la dignidad humana e integridad fisica y psicoldgica de la NNoA como titular de
derechos, por el cual se garantizara su proteccion y bienestar como valor primordial a alcanzar a lo largo
de todo el proceso.

Para ello, en toda medida concerniente a los derechos de NNyA, la autoridad, profesional y particular que
intervenga, debera considerar los siguientes derechos y principios generales rectores:

a) Interes superior del NNoA.

Todo NNOA tiene derecho a que su interés superior sea la consideracion primordial en cualquier
circunstancia. En este sentido, la Corte Interamericana de Derechos Humanos explico que “el ejercicio de

los derechos de los nifios y nifias debe ser siempre teniendo en cuenta el “interés superior del nifio”,
entendiendo a este como un principio regulador de la normativa de los derechos del nifio que se funda en la

dignidad misma del ser humano, en las caracteristicas propias de los nifios, y en la necesidad de propiciar el

desarrollo de éstos, con pleno aprovechamiento de sus potencialidades asi como en la naturaleza y alcances

de la Convencion sobre los Derechos del Nifio”[13].

Por su parte, el Comité de los Derechos del Nifio explica que “el interés superior del nifio es un concepto



triple: a) un derecho sustantivo: el derecho del nifio a que su interés superior sea una consideracion
primordial que se evalle y tenga en cuenta al sopesar distintos intereses para tomar una decision sobre una
cuestion debatida, y la garantia de que ese derecho se pondra en practica siempre que se tenga que adoptar
una decision que afecte a un nifio, a un grupo de nifios concreto o genérico o a los nifios en general. El
articulo 3, parrafo 1, establece una obligacion intrinseca para los Estados, es de aplicacion directa
(aplicabilidad inmediata) y puede invocarse ante los tribunales; b) un principio juridico interpretativo
fundamental: si una disposicion juridica admite mas de una interpretacion, se elegira la interpretacion que
satisfaga de manera mas efectiva el interés superior del nifio. Los derechos consagrados en la Convencién y
sus Protocolos facultativos establecen el marco interpretativo; y ¢) una norma de procedimiento: siempre
que se tenga que tomar una decision que afecte a un nifio en concreto, a un grupo de nifios concreto o a los
nifilos en general, el proceso de adopcion de decisiones deberd incluir una estimacion de las posibles
repercusiones (positivas 0 negativas) de la decision en el nifio o los nifios interesados. La evaluacion y
determinacion del interés superior del nifio requieren garantias procesales. Ademas, la justificacion de las
decisiones debe dejar patente que se ha tenido en cuenta explicitamente ese derecho”[14].

De acuerdo a lo establecido en el articulo 4 de la Ley N° 13.298, se entiende por interés superior del NNoA
la méaxima satisfaccion integral y simultanea de sus derechos en un marco de libertad, respeto y dignidad,
para lograr el desenvolvimiento de sus potencialidades, y el despliegue integral y arménico de su
personalidad.

La norma también nos brinda ciertas pautas para poder determinar el interés superior del nifio, en una
situacion concreta, a saber: La condicion especifica de los nifios como sujetos de derecho; la opinion de los
nifios de acuerdo a su desarrollo psicofisico; la necesidad de equilibrio entre los derechos y garantias de los
nifios, y sus deberes; la necesidad de equilibrio entre los derechos y garantias de los nifios, y las exigencias
de una sociedad justa y democratica.

Asimismo, dispone que cuando exista conflicto entre los derechos e intereses de todos los nifios frente a
otros derechos e intereses igualmente legitimos, prevaleceran los primeros.

b) No revictimizacion.

Debe velarse por la no revictimizacién a lo largo de todo el proceso, limitando al minimo necesario
cualquier injerencia en la vida privada del NNoA y la de su familia, asi como la cantidad de intervenciones
a la que sea expuesto.

La revictimizacién se produce cuando se realizan intervenciones maltiples o innecesarias.

c) Trato digno y comprensivo.

ElI NNoA deberé recibir un trato que contemple sus tiempos, necesidades y aptitudes, edad,
grado de madurez y evolucion de su capacidad, en un clima de confianza y cordialidad que evite cualquier
perjuicio, en un idioma que el NNoOA hable y entienda, que respete plenamente su dignidad, intimidad e
integridad.

d) No discriminacion.



El NNOA tiene derecho a la proteccidn contra la discriminacion, basado en un trato equitativo y
justo, independientemente de su raza, etnia, color, sexo, idioma, religion, opiniones politicas o de otra
indole, origen nacional, étnico o social, posicion econémica, impedimentos fisicos, linaje o cualquier otra
condicion del NNoA, de sus padres o de sus tutores.

e) Corresponsabilidad y coordinacion.

Este principio conlleva una responsabilidad directa de los padres, la familia ampliada y el
representante o responsable del NNoA, asi como la obligacion del Estado de crear condiciones para que
puedan desempefarse aquellos roles de manera adecuada. Resulta indispensable un trabajo coordinado e
interdisciplinario entre los multiples organismos estatales y privados involucrados, que deberan asegurar la
proteccion y el bienestar del NNoA y su familia durante todo el proceso e inclusive finalizado éste.

f) Derecho a ser oido.

El NNoA tiene derecho a participar activamente en cualquier procedimiento que lo afecte, y a
que su opinién sea tenida en cuenta de acuerdo a su desarrollo psicofisico, edad, grado de madurez,

capacidad de discernimiento, sus aptitudes y demas condiciones personales[15]; y si la decision tomada se
aparta de lo expresado o deseado por el NNoOA, se le debera explicar la causa. Este derecho supone la
necesidad de que el NNOA pueda expresarse libremente en un espacio disefiado especialmente para este fin,
conforme a sus necesidades, caracteristicas y particularidades.

g) Derecho a ser informado.

Desde el primer contacto y alo largo de todo el proceso, los NNoA (como asi también sus
padres o tutores y sus representantes legales) deberan ser informados debidamente, en forma completa y con
prontitud, de los derechos que les corresponden, del estado de sus procesos judiciales y administrativos, de
la disponibilidad de servicios médicos, psicoldgicos, sociales, legales y otros serviciosde interés, y demas
informacion que proceda conforme lo establecido en la ley.

h) Derecho a la defensa y a la asistencia integral.

Los NNyA tienen el derecho a defenderse con todos los medios que la ley disponga, ante
cualquier persona, entidad u organismo, sea este publico o privado. Asimismo, tienen garantizada la
proteccién administrativa y judicial, la cual implica asegurar la eficiencia del proceso y laobtencién de
pruebas validas, asi como la posibilidad de acudir ante las autoridades competentes, ya sea directamente o
por medio de su madre, padre, representantes o responsables. Para el ejercicio de estos derechos, en todo



procedimiento civil, familiar o administrativo que afecte al NNoA, en el que éste intervenga en caracter de
parte, sera obligatorio informarle de su derecho a ser legalmente representado por un Abogado del Nifio, sin

perjuicio de la representacion que ejerce el Asesor de Incapaces (Ley 14.598, art. l)[lﬁ]. Asimismo, es
imprescindible que la asistencia al NNoA (y, cuando proceda, a sus familiares), contemple disponibilidad y
acceso a profesionales y servicios inherentes a la atencion de la violencia sexual (orientacion, salud,
contencion psicologica, social y educativa, y demas servicios necesarios para su recuperacion y reinsercion),
a partir de criterios interdisciplinarios de intervencion.

i) Derecho a la intimidad y privacidad.

Debe asegurarse la confidencialidad y restringirse la divulgacién de toda informacion relativa a
la participacion del NNoA dentro del proceso, o que permita su identificacion o utilizacion para fines
inapropiados.

j) Derecho a la seguridad.

Debe velarse por el resguardo de la integridad fisica y psiquica de la victimay de otros NNoA
expuestos a la situacion de abuso sexual por parte del/la mismo/a agresor/a, en funcion de lo que exijan las
circunstancias y la situacion de vulnerabilidad, durante y después del proceso. Entre otras medidas, debera
asegurarse que no permanezca en contacto con el/la agresor/a.

I11. DEFINICION DE ABUSO SEXUAL HACIA NNYA

1. Definicion:

A los efectos del presente Protocolo, el abuso sexual ocurre cuando un NNOA es utilizado para la
estimulacion sexual de su agresor/a (un adulto/a conocido/a o desconocido/a, un/a pariente u otro/a NNoA)
o la gratificacion de un observador/a. Abarca a toda interaccion sexual en la que el consentimiento no existe
0 no puede ser dado, independientemente de si el NNoA entiende la naturaleza sexual de la actividad e

incluso cuando no muestre signos de rechazo, haya o no contacto fisicol17].

Asimismo, algunos autores[18] destacan tres aspectos que resultan utiles para diferenciar las practicas
sexuales abusivas: la asimetria de poder, la asimetria de conocimiento y la asimetria de gratificacion.

La asimetria de poder puede derivar de la diferencia de edad, roles, fuerza fisica y/o de la capacidad de
manipulacion psicolégica del abusador de modo que NNOA son colocados en una situacion de
vulnerabilidad y dependencia. Puede, ademas, darse conjuntamente con una fuerte dependencia afectiva
(por ejemplo, en la relacion paterna) que hace aun mas vulnerable a la victima.

La asimetria de conocimientos. El abusador en general cuenta con mayores conocimientos que su victima
sobre la sexualidad y las implicancias de un involucramiento sexual.



La asimetria de gratificacion. El abusador sexual actGa para su gratificacion sexual. Aun cuando intente
generar excitacion en la victima, siempre se relaciona con el propio deseo y necesidad, nunca con los
deseos y necesidades de la victima[19].

2. Descripcion de los comportamientos abusivos:

Los comportamientos abusivos pueden ocurrir con o sin contacto fisico, incluyéndose en el concepto:

« Comentarios y actitudes intrusivas sexualizadas -como efectuar comentarios lascivos e indagaciones
inapropiadas acerca de la intimidad sexual de un NNOA,

« Manoseos, frotamientos, contactos -por arriba o debajo de la ropa-;

« Exhibicionismo y voyeurismo, masturbacién a la vista del/la NNoA,;

« Exhibicién de pornografia;

« Incitacion a la realizacion de actos de indole sexual entre NNoA o la toma de fotografias o videos en
poses sexuales, para consumo propio o comercializacion;

« Incitacion a que se masturben, realizacion de besos sexuales (el/la agresor/a utiliza la boca o la
lengua para lamer o chupar la boca o partes del cuerpo del NNoA);

« Coito interfemoral (entre los muslos), penetracion sexual o su intento, por via vaginal, anal y bucal
(con el pene, mano u objetos);

« Reproduccion de cualquiera de estas acciones por carta, teléfono, mensaje de textoy redessociales
(grooming)2%l;

« Explotacion sexual comercial (que es una forma de abuso sexual sistematica, a la que se suma la
explotacion econdmica por la existencia de intermediarios —desde un explotador/proxeneta individual
a organizaciones proxenetas de distintas caracteristicas— que lucran con su explotacion).

3. Particularidad del contacto sexual abusivo entre NNyA:

El contacto sexual entre un/a adolescente y un nifio o una nifia mas pequefios/as, también puede ser abusivo
si hay una significativa disparidad en la edad, el desarrollo, el tamafio, si existe un aprovechamiento
intencionado de esas diferencias, o si utiliza la fuerza, amenazas u otros medios de presion.

Sera importante, a los fines de constatar o descartar el abuso, evaluar si la diferencia de edad, desarrollo o
conocimiento colocd al/la agresor/a en una posicion de dominio, poder, control o sometimiento sobre el
NNOA victima[21].

Dicha evaluacion debe ser realizada por un equipo especializado, que habra de impulsar inmediatamente las
medidas de proteccion pertinentes para ambos NNOA, y realizar -cuando constate el abuso- la
correspondiente denuncia penal en los términos del presente Protocolo.

En los casos en los que -de acuerdo a lo dicho hasta aqui- exista abuso y se encontrare en tramite una
investigacion penal, el Servicio de Proteccidn interviniente deberd incorporar a la causa la estrategia
implementada o a implementar para la proteccién del NNoA agresor, sea 0 no punible en los términos de la
normativa vigente. En tales casos, sera imprescindible el trabajo conjunto de los Servicios de Promocion y
Proteccion de Derechos con el Centro Socio Comunitario de Responsabilidad Penal Juvenil competente.



A los fines de fortalecer los mecanismos actuales de abordaje de agresores sexuales menores de edad, es
imprescindible abandonar las consideraciones dogmaticas que sefialan que se trata en su totalidad de
personalidades perversas, con estructuras psiquicas inamovibles e inmodificables. Otra cuestion que se
debe combatir es la estigmatizacidn social, que paraliza toda intervencion psicoldgica individual y aporta a
la resistencia del mismo.

A tales fines deberan tenerse presente las siguientes conclusiones de especialistas en la temética[22]:

En |

Los tratamientos reducen el riesgo de reincidencia;

Modifican aspectos conductuales y de pensamiento;

Se debe abordar la particularidad del caso considerando el contexto familiar, social y etnocultural,

No existe un perfil uniforme para el agresor, como tampoco un tratamiento uniforme;

Los dispositivos que ofrezcan atencion terapéutica para jovenes agresores sexuales, deben considerar
-en su modalidad de atencion- la interdisciplina y el abordaje interinstitucional

Los jovenes agresores sexuales son sujetos que se encuentran en etapas de construccion de su aparato
psiquico, desde el punto de vista del desarrollo psicoevolutivo. Por lo tanto, la intervencion resulta
determinante para favorecer el proceso de subjetivacion, es decir para conducir un cambio de
posicién subjetiva.

Los tratamientos que tienen mayor adherencia son los dispositivos individuales clinicos-psicologicos,
con la inclusion de los abordajes especificos en lo familiar, social y cultural, de otras disciplinas.

os dispositivos terapéuticos integrales es importante considerar los siguientes aspectos:

La imprescindible intervencion clinica terapéutica individual con el joven, que permita arribar a un
diagnostico presuntivo y su consecuente respuesta desde la particularidad.

La intervencidn juridica, que ejerce una funcion clinica en el agresor sexual, dado que la aplicacion
de la ley (aun bajo la forma de la denuncia) tiene valor simbolico, y repercute a nivel subjetivo.

La revelacion del abuso posibilita que lo privado se haga publico, lo que conlleva también una
sancion familiar y social (que no debe convertirse en estigmatizacion).

La intervencion familiar, dado que la familia condiciona la constitucion del sujeto, la modalidad de
vinculacion entre sus miembros, la trasferencia de valores y la interdiccion de la ley con valor
normativo y de regulacion.

4. Modalidades frecuentes de abuso sexual hacia NNyA:

Abuso sexual extrafamiliar, cuando se trata de alguien externo a la familia de la victima, que
pertenecen a su entorno social (docente, entrenador, etc.).

Abuso sexual infantil intrafamiliar: cuando el agresor es alguien del entorno familiar de la victima,
con mayor o menor grado de cercania; también incluye a aquellos que cumplen funciones de familia
(por ejemplo, amigos/as, vecinos/as cercanos).

o Dentro del abuso sexual intrafamiliar corresponde desagregar al incesto como la categoria que
implica mayor gravedad para la victima, es decir el abuso sexual de padre/madre,
padrastro/madrastra, hermano/a, abuelo/a.

Explotacion sexual comercial: forma de abuso sexual sistematica, a la que se suma la explotacion
econdmica por la existencia de intermediarios —desde un explotador/proxeneta individual a
organizaciones proxenetas de distintas caracteristicas— que lucran con su explotacion.

Utilizacion de NNoA con fines pornogréaficos.

Grooming: acoso sexual a través de medios virtuales.



5. Distintos momentos de la experiencia sexual abusiva:

a. El secreto. Los NNyA sostienen el secreto de lo que le ocurre: por miedo, vergiienza, temor al castigo,
culpa, cumplimiento de las amenazas o por miedo a la desintegracion del hogar.

b. La indefension. LosNNyA experimentan este sentimiento al ser sometidos por una persona en la que
confian y naturalmente esperan proteccion.

c. Atrapamiento y Acomodacion. Se produce cuando la situacion abusiva es crénica, comienza a temprana
edad. Los NNyA no pueden hacer nada para modificarla, por lo que se acomodan a ella, para sobrevivir. El
abuso sexual irrumpe en la vida cotidiana del NNoA, donde despliegan mecanismos defensivos que atentan
lo traumatico (puede incorporarse a un juego, a la mesa donde esta el resto de la familia) como si nada le
hubiera ocurrido.

d. Revelacion. Es el momento en que el NNoOA puede hablar sobre lo que le pasa. Elige personas de
confianza o cercanos, como su madre, docentes, vecinos, etc. Cada caso se presenta de manera particular
segun la edad y la situacion que irrumpe en la trama y rompe con el secreto. Aqui lo privado familiar se
hace publico, produciendo una gran crisis en todos sus miembros.

e. Retractacion. Los NNyA deben contar con una respuesta familiar e institucional contenedora y
protectora. Cuando no creen en lo que dicen o se los responsabiliza por las consecuencias devastadoras y
desintegradoras de la familia, pueden retractarse, negar sus dichos, o0 -en caso de tratarse de adolescentes-
realizar algunos de los actos descriptos en el Capitulo V punto 1 (indicadores psicoldgicos inespecificos en
adolescentes, a saber: autolesiones, intentos de suicidios entre otros, quedando otra vez en situacion de
vulnerabilidad).

IV. PREVENCION

1. Acciones de prevencion - concepto:

Desde el punto de vista medico, la Organizacion Mundial de la Salud, en su Glosario de promocién de la
salud (1998)[23] define la prevencién como lasmedidas destinadas no solamente a prevenir la aparicion
de la enfermedad, tales como la reduccion de factores de riesgo, sino también a detener su avance y
atenuar sus consecuencias una vez establecida.

Por su parte, las obligaciones internacionales del Estado crean para este un deber de prevencion que “abarca
todas aquellas medidas de caracter juridico, politico, administrativo y cultural que promuevan la
salvaguarda de los derechos humanos y que aseguren que las eventuales violaciones a los mismos sean
efectivamente consideradas y tratadas como un hecho ilicito que, como tal, es susceptible de acarrear
sanciones para quien las cometa, asi como la obligacion de indemnizar a las victimas por sus consecuencias



perjudiciales. Es claro, a su vez, que la obligacion de prevenir es de medio o comportamiento y no se
demuestra su incumplimiento por el mero hecho de que un derecho haya sido violado”[24]. Este deber
adquiere especial intensidad en relacion con nifas, debido a que la vulnerabilidad consustancial a la nifiez
puede verse enmarcada y potenciada debido a la condicion de ser mujer[25].

Y concluy6: “la estrategia de prevencion debe ser integral, es decir, debe prevenir los factores de riesgo y a
la vez fortalecer las instituciones para que puedan proporcionar una respuesta efectiva a los casos de
violencia contra la mujer. Asimismo, los Estados deben adoptar medidas preventivas en casos especificos
en los que es evidente que determinadas mujeres y nifias pueden ser victimas de violencia. Todo esto debe
tomar en cuenta que en casos de violencia contra la mujer, los Estados tienen, ademas de las obligaciones
genéricas contenidas en la Convencion Americana, una obligacion reforzada a partir de la Convencion
Belém do Para”[26].

Partiendo de dicha base y siguiendo a Miller[27], vamos a considerar cuatro niveles de prevencion,
entendiendo al abuso sexual como una grave problematica que afecta a NNyA, que no es una enfermedad,
pero que provoca numerosos problemas en su salud fisica, psiquica y social.

2. Niveles de prevencion:

a. Primer nivel de prevencion:

Se denomina primer nivel de prevencién al conjunto de actividades de promocién, que realizan los
gobiernos, los agentes estatales o los miembros de la comunidad, antes de que aparezca la problematica.

La Organizacion Mundial de la Salud considera que el instrumento primordial para la promocion de la
salud es la educacion para la salud, que incluye un aspecto informativo (sobre factores y comportamientos
de riesgo) y una serie de habilidades que permiten mejorar la calidad de la salud de la poblacién.

Se considera que la implementacion de Educacion Sexual Integral[28] es un elemento fundamental en la
prevencion primaria en torno a ésta problematica (al respecto, podré consultarse el Anexo 3 de la Direccion
General de Cultura y Educacion, en el punto 1 La Educacion Sexual Integral y siguientes -especificamente
referidos al tema-).

También es importante que los pediatras, cuando realizan las consultas de seguimiento, puedan hablar con
los NoN sobre la importancia de la intimidad y el cuidado del propio cuerpo.

El fortalecimiento de las herramientas de crianza de las madres y padres resulta también fundamental para
que la importancia de la intimidad y el cuidado del propio cuerpo sea trasmitida a sus hijos en sus primeros
anos.

b. Segundo nivel de prevencion:

El segundo nivel de prevencién se vincula a la deteccién temprana.

Si tenemos en cuenta que el abuso sexual hacia NNyA, en la mayoria de las situaciones, se produce de
manera sistematica y cronificada en el tiempo, un segundo nivel de prevencion en torno a esta tematica se



vincula con la posibilidad de detectar mas tempranamente cuando los NNoA estén siendo victimas de estas
situaciones de violencia sexual.

El acabado conocimiento de las sefiales de alerta e indicadores de abuso sexual, constituye una valiosa
herramienta para poder hacer efectiva esta deteccion, razon por la cual la capacitacion permanente de los
equipos de las distintas areas que trabajan en su cotidianeidad con NNyA, resulta imprescindible.

En ese sentido, el Protocolo que nos ocupa representa una medida de prevencion secundaria en tanto
contiene herramientas informativas para todas las personas (agentes publicos, profesionales de la salud,
miembros de la comunidad, etc.) que tengan contacto habitual con NNyA, dotandolos de habilidades
bésicas para realizar una deteccion temprana.

c. Tercer nivel de prevencion:

El tercer nivel de prevencién se refiere a la realizacion de acciones, una vez detectado el problema, que
posibilitan el tratamiento del mismo.

En las situaciones de abuso sexual hacia NNyA la prevencion terciaria estaria representada por las medidas
que cada uno de los actores intervinientes debe desarrollar en pos de restituir el derecho vulnerado del
NNOA en situacion de violencia sexual.

Se trata de un nivel de prevencion muy importante en materia de abuso sexual en la infancia, en tanto los
NNOA victimas de abuso, por su situacion de vulnerabilidad, pueden ser presa de situaciones abusivas
secundarias al abuso inicial (pederastia, prostitucion, trata, violencia, etc.).

El Protocolo que nos ocupa es entonces una herramienta de prevencion terciaria, en tanto contiene medidas
tendientes a la proteccién del NNoA, al mismo tiempo que busca garantizar el tratamiento profesional
adecuado a su necesidad (asegurando la identificacion del adulto protector y larealizacion de la denuncia
penal por parte de éste o de los agentes publicos correspondientes; garantizando el pronto acceso a las
medidas urgentes que eviten la consolidacién o posterior agravamiento de las consecuencias del abuso
sexual; determinando el responsable de seguimiento del tratamiento terapéutico; instando la pronta
investigacion del delito y su efectiva condena, entre otras cuestiones).

d. Cuarto nivel de prevencion:

El conjunto de actividades que atentan o evitan las consecuencias de las intervenciones innecesarias o0
excesivas del sistema (sobre intervenciones negligentes o revictimizacion) representan el cuarto nivel de
prevencion.

El Protocolo que nos ocupa es asimismo una herramienta de prevencion cuaternaria efectiva, en tanto
busca coordinar la actuacion de los distintos efectores vinculados a la problematica, evitando la sobre
intervencion y consecuente revictimizacion de los NNyA que sufran abusos sexuales.

Se entiende por revictimizacién, el sometimiento a demoras, derivaciones, consultas inconducentes o
innecesarias, como asi también a realizar declaraciones reiteradas, responder sobre cuestiones referidas a
sus antecedentes o conductas no vinculadas al hecho denunciado y que excedan el ejercicio del derecho de
defensa de parte; a tener que acreditar extremos no previstos normativamente, ser objeto de examenes



médicos repetidos, superfluos o excesivos y a toda practica, proceso, medida, acto u omision que implique
un trato inadecuado, sea en el ambito policial, judicial, de la salud o cualquier otro[29].

e. Remision a las medidas de prevencion particulares de cada efector:

Sin perjuicio de la conceptualizacion de las acciones de prevencion y de los distintos niveles descriptos, a
lo largo del presente Protocolo se especificaran las acciones concretas de prevencion primaria, secundaria,
terciaria o cuaternaria, que cada reparticion debe realizar en el ambito de sus competencias y en el marco
de la corresponsabilidad que rige en el Sistema de promocion y proteccién de derechos.

Por ello, los distintos agentes que consulten e implementen el presente deberan -ademas-
estudiar los Anexos de la reparticion que corresponda, a fin de conocer qué medidas de prevencion debe
conocer e implementar al desarrollar sus tareas.

V. ETAPAS DE LA DETECCION Y ABORDAJE DEL ABUSO SEXUAL HACIA NNyA

En la deteccion y abordaje de la problematica del abuso sexual hacia NNyA pueden distinguirse las
siguientes etapas:

1. Develacion / Revelacion:

a. Descripcion:

En los casos en que exista un relato espontaneo, directo o indirecto, por parte del NNoA que dé cuenta de la
situacion de abuso, se debe intervenir de inmediato, pasando a la etapa 2 de escucha apropiada.

Asimismo, en los casos en los que las personas responsables del cuidado de NNyA observen indicadores
que dan cuenta de una posible victimizacion sexual también debe actuar.

En general son los familiares protectores del NNoA quienes detectan y se alarman por estas conductas o
manifestaciones y toman una actitud protectora avanzando hacia el segundo momento. No obstante, por la
complejidad de la problematica, no siempre los NNyA expresan su victimizacion en el ambito familiar o
puede ser que las personas adultas a cargo no logren reconocer las sefiales y proteger por una multiplicidad
de razones. En esas circunstancias, el NNoA puede presentar indicadores en otros &mbitos como la escuela,
el jardin de infantes, el club, el Servicio Local, el consultorio médico o psicoldgico, etc.

Aqui cabe aclarar que ninguna persona interviniente debe convertirse en experta ni “hacerse cargo” de
abordar la totalidad de la situacion. Si es necesario conocer y cumplir las obligaciones que lo alcanzan a
cada uno en el ambito de sus competencias. Se debe tener presente que el rol de quien detecta un posible
abuso (abrir un camino para poner fin al abuso y generar la posibilidad de una atencion) produce en si
mismo un efecto reparador.



Las distintas reparticiones intervinientes en situaciones de abuso sexual hacia NNyA contemplan distintas
acciones para esta etapa, las cuales se encontraran descriptas en los distintos Anexos que componen el
presente Protocolo.

b. Sefiales de alerta: Indicadores de abuso sexual hacia NNyA:

En este apartado presentamos algunas manifestaciones que permitiran al equipo o profesional interviniente,

identificar con mayor claridad situaciones de presumible abuso sexual hacia NNyA. Se utilizan los

terminos sefial e indicadores, entendiendo que los mismos sirven para aportar informacion relevante

y significativa sobre la posibilidad de ocurrencia de una situacion. Estas manifestaciones no
conforman por si solas un diagnostico de abuso sexual, sino que dan lugar a establecer firmes

sospechas, debiendo profundizar el analisis de su presencia segun la particularidad de cada situacion
y en el contexto en que se presentan.

A los fines de facilitar su estudio, los clasificaremos segin se trate de indicadores fisicos o indicadores
psicolégicos o comportamentales.

Los indicadores fisicos se clasifican a su vez en indicadores especificos (aquellos que permiten elaborar

una sospecha fundada de abuso) e inespecificos (aquellos que pueden aludir a consecuencias no
directamente relacionadas con los abusos sexuales).

Los psicologicos se clasifican en indicadores altamente especificos, indicadores compatibles con probable
abuso e indicadores inespecificos. Estos Gltimos se diferencian de acuerdo al grado de madurez del NNoA

(infancia temprana, preescolares, edad escolar y preadolescentes, y adolescentes).

La especificidad de los indicadores resulta relevante para determinar el nivel de riesgo al que estan
expuestos los NNoA.

Por ultimo, también se advierte la existencia de “indicadores contradictorios” a los anteriores, pero que
tambieén deben ser considerados, y “conductas a considerar de gran relevancia”.

i. Indicadores fisicos:

i.i. Indicadores fisicos especificos:

« Lesiones en zona genital y/o anal.

« Desgarros recientes o cicatrices del himen en las nifias.

 Didmetro del himen mayor que 1 cm en las nifias.

« Desgarro de la mucosa vaginal en las nifas.

« Dilatacion anal mayor de 20 mm sin materia fecal en ampolla rectal y esfinter anal hipotonico.

« Sangrado por vagina y/o ano.



« Inflamaciones, enrojecimiento y lesiones por rascado (asociadas a hallazgos anteriores).
« Marcas de dientes u otros signos traumaticos como laceraciones o equimosis de la vulva.

« Infecciones genitales o de transmision sexual (sifilis, VIH -HIV / sida- no preexistente al momento
del nacimiento, hepatitis B, gonococcia).

- Flujo vaginal patoldgico, con presencia de gérmenes no habituales (clamidia, tricomonas) en la flora
normal de la nifia o adolescente.

« Condilomas por HPV vaginal y bucal.

« Embarazo.

Es importante tener presente que la inspeccion o examen para constatar la existencia de indicadores fisicos
especificos deber ser realizada exclusivamente por profesionales médicos.

i.ii. Indicadores fisicos inespecificos:

« Ciertos trastornos psicosomaticos como los dolores abdominales recurrentes y los dolores de cabeza
sin causa organica.

« Trastornos de la alimentacion (bulimia y anorexia nerviosa, en especial cuando se asocian).

« Fendmenos regresivos como la enuresis (remision involuntaria e inconsciente de orina, generalmente
nocturna) y encopresis (incontinencia de materia fecal) en nifios/as que ya habian logrado el control
de esfinteres.

« Infecciones urinarias repetidas sin causa orgénica o externa identificable.

« Inflamaciones, enrojecimiento y lesiones por rascado en zona genital no asociadas a otras lesiones
descritas en el apartado de indicadores fisicos especificos.

« EI flujo vaginal en las nifias no es normal, especialmente en las pre-puberes. Si bien no es un signo
especifico de violencia sexual, debe estudiarse ante la presencia de: flujo genital abundante, sangrado
genital, vulvovaginitis recidivante y la presencia de lesiones compatibles con infecciones de
trasmision sexual (ITS).

ii. Indicadores psicoldgicos 0 comportamentales:

Es importante que se evallen teniendo en cuenta la edad y el nivel evolutivo del NNoA.

ii.i. Indicadores psicolégicos altamente especificos:

« Larevelacion por parte del NNoA de haber sido objeto de abusos sexuales.
« Sindrome de estrés postraumatico (cuando no haya padecido enfrentamiento a la muerte 0 a un



accidente grave de acuerdo al DSM V -Manual diagndstico y estadistico de los trastornos mentales-).

ii.ii. Indicadores psicoldgicos compatibles con probable abuso:

Conductas hipersexualizadas y/o autoerdticas infrecuentes en nifios/as de su edad (ver tratamiento
especifico de estas conductas -a continuacion-).

Masturbacion compulsiva.

Conductas sexualizadas no acordes a la edad.

Variantes peculiares de los juegos de “médicos”, “los novios” o “el papa y la mama”.

Utilizacion de la fuerza fisica o la coercién psicoldgica para conseguir la participacion de otras
NNOA en los juegos sexuales.

Sexualizacion precoz: juegos sexuales tempranos acompafiados de un grado de curiosidad sexual
inusual para la edad.

Juegos sexuales con otros NNoA mucho menores, 0 que estan en un momento evolutivo distinto.
Acercamientos peculiares a los/as adultos/as: Tratar de tocar u oler los genitales del adulto,
aproximarse por detrds a una persona agachada y, desde esa posicion, realizar movimientos
copulatorios.

Acomodarse sobre un adulto/a en la cama y simular movimientos de coito.

Pedir que le introduzcan o tratar de introducir la lengua al besar.

Promiscuidad sexual, prostitucion o excesiva inhibicion sexual (en adolescentes).

EI NNoA muestra conocimientos sexuales inusuales para la edad.

1. Indicadores psicoldgicos inespecificos en infancia temprana (3 afios 0 menos):

Retraimiento social.

Alteraciones en el nivel de actividad junto con conductas agresivas o regresivas.
Temores inexplicables ante personas o situaciones determinadas.

Alteraciones en el ritmo de suefio.

2. Indicadores psicoldgicos inespecificos en edad preescolar:

Hiperactividad.

Conductas regresivas (encopresis, enuresis).
Trastornos del suefio (pesadilla, terrores nocturnos).
Fobias y/o temores intensos.

Trastornos de la conducta alimentaria.

Irritabilidad.

Llanto excesivo.

Juegos sexuales no acordes con la edad.



Masturbacion compulsiva.
« Dependencia excesiva.

3. Indicadores psicoldgicos inespecificos en nifias y nifios de edad escolar y preadolescentes:

 Cualquiera de los trastornos observables en etapas anteriores.

- Dificultades de aprendizaje o alteraciones en el rendimiento, de aparicion brusca e inexplicable.

« Fugas del hogar.

« Retraimiento llamativo o, por el contrario, hostilidad y agresividad exacerbada en el hogar, y/o con
sus amigos/as y compafieros/as de estudios.

« Sobre adaptacion, pseudomadurez.

« Conflictos con las figuras de autoridad, junto con una marcada desconfianza hacia los/as adultos/as
significativos.

« Pequefios robos.

« Sentimientos de desesperanza y tristeza.

« Tendencia a permanecer en la escuela fuera del horario habitual.

« Trastornos de la conducta alimentaria.

« Conocimientos sexuales avanzados.

« Trastornos del aprendizaje.

« Relaciones inadecuadas con sus pares.

« Trastornos con su imagen corporal.

« Cambio de humor.

« Conductas hipersexualizadas (ver tratamiento especifico de estas conductas -a continuacion-).

« Somatizaciones.

4. Indicadores psicolégicos inespecificos en adolescentes:

« Conductas violentas de riesgo para su integridad fisica.
« Retraimiento, sobreadaptacion.

« Fugas del hogar.

« Consumo de sustancias psicoactivas.

« Conductas transgresoras.

« Autolesiones.

« Intentos de suicidio.

« Trastornos disociativos.

« Trastornos de la conducta alimentaria (anorexia, bulimia).
- Falta de confianza.

« Mala relacion con sus pares.

« Trastornos del suefio.

« Disminucion del rendimiento escolar.

« Depresion severa.

 Promiscuidad sexual.

ii.iv. Indicadores psicologicos contradictorios:



Se trata de indicadores que se contraponen con algunos mencionados, como las siguientes:

« Retraimiento junto con agresividad.

« Excesiva inhibicion junto con promiscuidad sexual.

« Problemas en el aprendizaje junto con la necesidad de permanecer en la escuela fuera del horario
habitual.

También deben atenderse conductas en apariencia normales, que no despiertan la preocupacién de los
adultos, tales como el silencio y sobreadaptacion.

Surge claro de las conductas sefialadas como indicadores, que existen diferentes reacciones de los/las
NNyA ante situaciones de abuso sexual, propias de su singular intento de defensa y/o adaptacion a la
experiencia traumatica.

ii.v. Conductas a considerar de gran relevancia:

« Fracaso escolar: NNyA que son victimizados suelen comenzar a “fracasar” en la escuela debido a
que no pueden concentrarse en las tareas propuestas, afiadida a los trastornos en la atencion que
ocurren cuando se ven invadidos por los recuerdos y la re experimentacion de los sentimientos
asociados al abuso. Por ello, el fracaso escolar deberia resultar sospechoso de una situacién de abuso
si se instala de manera inesperada en un NNOA que anteriormente tenia un rendimiento aceptable y
cuando, ademas, no es posible encontrar un factor desencadenante evidente.

« Conductas hipersexualizadas. Las conductas hipersexulizadas insindan o revelan un conocimiento no
habitual del NNoA acerca de los comportamientos sexuales adultos y una erotizacion precoz; los
nifios/as m&s pequefios/as no tienen manera de conocer los detalles de una relacion sexual adulta
(posicion de los cuerpos, los movimientos copulatorios, las sensaciones que acompafian a la
penetracion y la existencia de la eyaculacion, el sabor o el olor del semen o sus caracteristicas) si no
tuvieron la oportunidad de observarla o si no fueron victimas de abuso. Se las debe distinguir de
conductas exploratorias inofensivas. A tal fin serd util tener presentes los siguientes puntos:

o En un desarrollo normal: Todos los/las nifios/as, entre los 4 y 5 afios, se muestran interesados en
los asuntos sexuales y hacen preguntas sobre la diferencia sexual anatdmica, sobre cémo nacen
los bebés y como se forman. Todos los/las nifios/as, alrededor de esa edad, exploran sus
propios cuerpos y curiosean el de sus pares (sobre todo los del sexo opuesto). Juegan “al
doctor” mirando sus genitales y tocandolos. También suelen Ilamarle la atencion los pechos
femeninos o los genitales adultos. Tanto la curiosidad como los juegos sexuales infantiles
permiten explorar las sensaciones asociadas con las zonas erdgenas (lo cual incluye la
masturbacion) y representan un estadio normal del desarrollo biopsiquico.

o Masturbacion compulsiva: Se estd en presencia de conductas hipersexualizadas cuando la
masturbacion resulta la actividad que mas interés despierta en el nifio/a, que ocupa la mayor
parte de su tiempo, llegando a no poder evitarla o detenerla ain en presencia de una figura que
podria censurarlo; cuando el/la nifio o nifia se provoca lesiones debido a esta actividad y/o
introduce objetos en su vagina o en su ano; cuando emite sonidos o gemidos semejantes a los
de la actividad sexual adulta y/o realiza movimientos copulatorios mientras se masturba.



o Otras conductas hipersexualizadas investigar los genitales (sobre todo, el recto) de animales, o
intentar introducir objetos en sus orificios.
o Dibujos que denotan la escena de intimidad sexual.

c. Contencidn y capacitacion de los agentes y equipos:

En esta etapa, por la complejidad que revisten este tipo de situaciones, es importante contar con estrategias
de contencion que atenlen el impacto que puede producir en quienes intervengan en ellas. Ante la sospecha
0 constatacion de abuso sexual hacia un NNOA, suelen aparecer en los/as integrantes del equipo
interviniente sentimientos de angustia, impotencia, soledad, inseguridad y miedo, en especial si estan frente
al posible abusador/a, que afectan a la intervencién generdndose en ciertas oportunidades una
revictimizacion hacia el NNoA y/o sus familiares, ya sea por omision o sobre intervencion.

También puede existir, en quienes intervienen, la negacion respecto de la presencia de la violencia sexual:
“no puede ser”, “quizés exagerd y no sea para tanto”. Es importante ante la duda buscar una segunda
opinidn profesional y no dejar pasar la aparicion de indicadores sin indagar e investigar lo que puede
estar sucediendo.

Por ambos motivos, los/as profesionales que intervengan ante una situacion de este tipo, deben estar
capacitados/as para su abordaje y contar con apoyo y supervision permanentemente en su préactica.

Es importante aqui dejar aclarado que al momento de realizar una denuncia ante la justicia no es
necesario contar con la certeza absoluta de que el abuso haya tenido lugar, extremo que definira la
Justicia en el proceso judicial. La sola sospecha fundada de que el abuso pudo haber sucedido habilita
a una intervencién pertinente de los operadores competentes para evaluar cada situacién en
particular.

2. Escucha apropiada:

a. Primera escucha:

Debemos tener en cuenta que, en un primer momento, quien toma conocimiento o sospecha de una posible
situacion de abuso no necesariamente sea un profesional o integre un equipo especializado con manejo y
experiencia en el tema. Muchas veces los NNoA que han sufrido algun tipo de violencia sexual, 0 sus
cuidadores/as, se dirigen a un auxiliar de la escuela, de un hogar o centro de dia, a un preceptor/a, también
puede ser manifestada al personal administrativo de la guardia de un hospital, 0 a un/a enfermero/a durante
una internacioén indicada por otro motivo de salud u otros espacios.

Es por ello importante que quien toma conocimiento tenga la capacidad de habilitar un espacio de escucha,
ya que el NNoA ha decidido confiarle una situacion silenciada hasta el momento, comprendiendo que la
apertura de ese espacio tiene limitaciones.

Hacer demasiadas preguntas o querer saber mayores detalles pueden incurrir en la revictimizacion de ese
NNoA. Es recomendable que pueda hacerse una escucha atenta, dejando que se exprese espontaneamente
en un espacio adecuado, sin interrupciones, juzgamientos, o culpabilizaciones, transmitiendo que la



situacion que se revela es de interés para el interlocutor y que dentro de la institucién/establecimiento existe
la posibilidad de recurrir a equipos y/o profesionales preparados para atender e intervenir sobre lo que le
estd sucediendo (ya sean Equipos de Orientacion Escolar, Equipos Distritales de Infancia y Adolescencia
dentro de las escuelas, o Equipos de Salud dentro de CAPS u hospitales, entre otros).

Resulta necesario e importante:

« Que la persona en la que el NNoA ha depositado su confianza, lo acomparie hasta los servicios o
equipos que se indican como idéneos.

« No desconocer que el/la agresor/a puede ser la propia persona que acompafa en el momento o es
responsable del cuidado del NNoA.

Luego de esta primera escucha, los equipos o profesionales especializados 7/as deben conocer y respetar las
pautas minimas para la realizacion de la entrevista especializada que se expresan a continuacion.

b. Entrevista especializada

La escucha apropiada por parte de los/as profesionales especializados/as (denominada entrevista
especializada) NO tiene por objetivo determinar si el hecho ocurri6 0 no y a manos de quién, sino dejar
registro del testimonio y/o lesiones y de registrar la informacion bésica para tomar las medidas de
proteccion efectiva necesarias (ver Capitulo V punto 3 Medidas urgentes).

A tal fin se recomienda:

« Escuchar al NNOA sin interrupciones ni valoraciones respecto del relato, evitando intervenciones,
dejando que se exprese espontaneamente y tomando registro textual e integral sobre sus dichos. Es
importante no culpar, ni juzgar al NNoA.

« Se le debe brindar confianza, haciéndole saber que se lo acompafara en todo momento y evitando
demostrar alarma por lo que se escucha.

 El entrevistador debe guiar el relato para conocer si el/la agresor/a convive con el NNoA o sies la
persona responsable del cuidado.

« Asimismo, debe intentar saber cuando sucedieron los hechos y el compromiso fisico del mismo
(posibilidad de embarazo, lastimaduras, dolor o posible transmision de enfermedad sexual).

En todo momento se debe resguardar al NNOA de interrogatorios y es importante que cuente la menor
cantidad de veces lo que le paso.

c. Reparticion a cargo de la entrevista especializada:

Si la develacion se produce en una institucién publica, la reparticion en cuyo ambito se haya producido
aquella estara a cargo de realizar la entrevista especializada, siempre y cuando cuente con personal
especializado para realizarla.

Serd importante que las/los directivas/os de la institucion analicen si el personal del establecimiento que
conducen tiene la especializacion necesaria para realizar la entrevista; de lo contrario, debera solicitar
inmediata intervencion al Servicio Local de Proteccion de Derechos correspondiente al Municipio en el
cual se encuentre el centro de vida del NNoA. Cuando en el Municipio no exista Servicio Local o se haya



dificultado o demorado su intervencion por cualquier motivo, debera solicitarse la intervencion inmediata
del Servicio Zonal correspondiente (para conocer la ubicacion y datos de contacto del Servicio Zonal
competente, podra consultarse el mapa interactivo virtual publicado por el Ministerio Publico en la web
www.mpba.gov.ar/miav).

d. Incorporacion de la entrevista especializada a la causa penal:

La entrevista especializada debe ser presentada en la causa penal, a fin de ofrecerla como prueba en la
etapa de investigacion y juzgamiento del abuso sexual. Por ello, deberd ser realizada y documentada con
sumo cuidado.

También sera importante que la/el o los profesionales se expidan respecto de si el nifio se encuentra en
condiciones de declarar en camara gesell (art. 102 bis, Codigo Procesal Penal de la Provincia de Buenos
Aires). Ello a los fines de aportar ese dato a la Unidad Funcional de Instruccion y Juicio (UF1J)
interviniente y dar elementos a dicha reparticion para evitar una nueva entrevista —con aquella finalidad-
durante la investigacion.

e. Otras recomendaciones:

Es importante tener presente que muchas veces los NNOA que atraviesan situaciones de violencia sexual
son doblemente victimizados, no s6lo por la agresion sino también por la indiferencia, la culpabilizaciéon y
el silenciamiento que el entorno les devuelve. Por eso el valor que se otorgue a su palabra vy la respuesta
del equipo o profesional, es clave para no revictimizar y evitar que el NNOA niegue la situacion por
temor o verguenza.

Se sugiere, por lo tanto, una minima intervencion especializada (exponer al NNoA lo menos posible), a fin
de evitar maltiples formas de revictimizacion.

A tal fin, se recomienda conocer y respetar las siguientes pautas:

« Los/as profesionales deben poseer formacion y/o experiencia sobre el abordaje de situaciones de
abuso sexual hacia NNyA. Si se duda de la capacidad para abordar la entrevista, es conveniente
solicitar apoyo o asesoramiento a profesionales con mayor formacion para que intervengan en la
evaluacion de la situacion.

« La entrevista debe realizarla aquel/la profesional con quién el NNoOA tenga mayor contacto y
vinculacion.

« Es necesario destinar un espacio fisico adecuado, sin ruidos ni intromisiones para preservar la
privacidad y favorecer el proceso de empatia entre el NNoA y quien lo escuche. Si el NNoA no
quiere hablar, hay que respetar su decision y dar el tiempo necesario para que Se encuentre en
condiciones de hacerlo.

« Se recomienda dedicar un tiempo inicial para establecer un vinculo que facilite la entrevista.

« Es imprescindible hablar con el NNoA siempre que sea posible y no suplantar su opinion por la de
padres, madres u otros/as adultos/as del entorno.

« Solicitar intérprete en aquellos casos que involucren a NNOA que no hablen espafiol, o que tengan
alguna discapacidad (al respecto ver el siguiente punto, referido a la intervencién con NNoA con
discapacidad).

» Debe informarse acerca de la confidencialidad de la informacion al NNOA y su tutor/a o responsable



legal, como asi también de la obligacion de revelarlos frente a quienes consideremos que puedan
colaborar a protegerlos/as cuando evaluemos que esta corriendo algun tipo de riesgo.

« Es importante mantener una actitud constante de escucha hacia el NNoA, respetando sus silencios y
dandole validez a su relato.

« Debe explicarse al NNoA, en un lenguaje cercano y accesible, por qué y para qué queremos hablar de
este tema.

« Hay que brindarle contencion, calmarlo/a y dar respuestas a sus dudas e interrogantes acorde a su
capacidad de comprension.

« Es esencial prestar la maxima atencion al relato del NNoA, sin postergar o interrumpir sus dichos,
evitando preguntas directas que puedan resultar bruscas o agresivas e innecesarias, controlando el
impacto que produce escuchar estos relatos.

« Nunca se debe poner en duda el relato del NNoA o sefialarle contradicciones, falta de detalles o
de ausencia de recuerdos de determinadas situaciones. En ese caso, no se lo/la debe interrogar
para la certeza del/la profesional que interviene, como, por ejemplo: ¢Estas seguro/a&? ¢Pero
coémo lo hizo? (Y donde estabas? Se debe trabajar con el contenido de lo que un/a nifio/a pone
en palabras.

« Es importante explicar que la situacion no le debe generar culpa, ni vergienza. Remarcarle que es
muy positivo que la haya expresado, que es muy valiente. No se debe cuestionar jamas la actitud del
NNOA por no haberlo contado antes.

« Aclarar al NNoA que a partir de su revelacién se va a intervenir porque tiene derecho a ser
protegido/a. Nunca debe prometerse algo sobre lo que no hay certeza de que ocurrira.

« Durante la escucha se deben registrar todos los datos, a fin de disponer de informacion que permita el
seguimiento, evaluaciones y tratamientos posteriores. En la formulacion del relato, hay que evitar la
reiteracion innecesaria, dejando constancia de lo dicho con los términos utilizados por el NNoA.

f. Pautas generales para el abordaje con NNoA con discapacidad:

« Hablarle directamente, no a través de su acompafante (si lo hubiera).

« Al ofrecer ayuda en caso de que exista un obstaculo para su movilidad, no brindarla hasta que sea
aceptada.

« En el caso de NNoOA con peérdida o limitacion auditiva, hablar mas pausado (sin exagerar),
acercandose, tocandole el hombro o haciéndole sefias con la mano.

« Si el NNOA lee los labios, mirarla/o directamente, hablando lento y claro. En el caso de NNoA con
discapacidad intelectual, dedicar a la entrevista tiempo suficiente, hablar claramente y con un
lenguaje sencillo, formular preguntas breves pero precisas.

« Si el NNoA entrevistado/a tiene una persona de apoyo, consultarle si puede dirigirse a esa persona,
en caso que acepte se le debe aclarar que no puede influenciar en el proceso.

g. Entrevista con padre/s, madre/s o adultos/as responsables:

En principio se aclara que lo recomendable es que la entrevista con los progenitores o adultos responsables
la realice el Servicio Local competente (segun se detalla mas abajo). Ahora bien, si por cualquier motivo
otra institucion publica o privada tomare contacto con una situacion de abuso sexual hacia NNyAy se
presentare la necesidad impostergable de oir a los progenitores o adultos responsables de la victima,
deberan tenerse presente las siguientes pautas:

« Es fundamental NO hacer de la entrevista un interrogatorio sobre los hechos. Por el contrario, debe



generarse un espacio en el que padres/madres/tutores, puedan hablar de si y de su relacién con el
NNOoA.

« Intentar conocer la situacion de los adultos responsables, si existen factores de vulnerabilidad, cuéles
han sido las dificultades en el cuidado de los NNoOA, relevando si existen hechos de violencia y si los
mismos ocurren en el hogar o en otro contexto.

« Transmitir el interés en atender y proteger al NNoA, acompafiando y asesorando.

« La respuesta que los padres, madres o tutore/as brinden, orientaran las estrategias de intervencion.
Entre las respuestas posibles: “no sabe y quiere denunciar”; “no sabe y se sorprende”, “duda”, “sabe y
niega”, entre otras.

« No culpabilizarlos/as para poder trabajar sobre su rol protector.

« Transmitirles que la denuncia de la situacion es una obligacion y que a tal fin se le dara intervencién
al Servicio Local de Proteccion de Derechos, desde donde se los convocara inmediatamente a tal fin.

« A su vez hay que informarles que la vulneracion de derechos sera comunicada al Servicio Local o al
Servicio Zonal de Promocion y Proteccion de Derechos para que también intervenga en la evaluacion
de la situacion.

3. Medidas urgentes

Cualquier persona puede detectar una situacion de abuso sexual hacia un NNOA Yy debe saber que su
reaccién no admite dilaciones. La inmediata atencion de la victima y la adopcion de medidas urgentes
contribuirén a la reduccion del dafio sufrido.

Por ese motivo, es fundamental que toda la poblacion (en especial aquellas personas que en razén de su
oficio, arte o profesion se encuentren en contacto habitual con NNyA) conozcan las medidas urgentes que
deben ser adoptadas de inmediato ante este tipo de casos.

Si Ud. considera que ha detectado una situacion de abuso sexual hacia un NNoA, deberd implementar las
siguientes medidas urgentes:

a. Atencién médica inmediata:

Se debera brindar atencion inmediata al NNoA que presente signos de deterioro psicofisico o alguna lesion,
como asi también si surgiera del relato que el abuso sexual se hubiese cometido con penetracion via oral,
vaginal o anal, o si existiere duda al respecto y la data del abuso sea igual o menora 72 hs.,debiendo
aplicarse el Protocolo Post Exposicién no Ocupacional del Ministerio de Salud de la Provincia de Buenos
Aires (Ver Anexo 2 del Ministerio de Salud).

En caso de detectar sefiales fisicas de dolor, sangrado, posible embarazo, golpes o si se presentan dudas
sobre la integridad fisica y mental, se dispondra el traslado urgente del NNoA al centro de salud mas
proximo, a fin de garantizar su atencién médica y psicosocial.

Ante situaciones extremas se puede solicitar una ambulancia o el acompafiamiento policial, caso en el cual
la efectivizacion de la comunicacion al Servicio Local de Proteccion de Derechos podra realizarse desde el
hospital o centro de salud al que el NNoA sea trasladado. Este diferimiento de la comunicacion de la
situacion al Servicio Local de Proteccion de Derechos s6lo procede en casos de lesiones graves cuya
atencion no admita espera, o riesgo de vida.



b. Permanencia del acompafante:

Deberad asegurarse la permanencia del acompafante hasta que se efectivice la denuncia y se tomen las
medidas de proteccion y asistencia necesarias para atender la emergencia, resguardandose al NNoA de
interrogatorios y situaciones de revictimizacion.

Se considerara acompafante a la persona adulta que el NNoA considere un/a referente significativo, que le
proporcione confianza y contencion. En caso de ausencia de una persona cercana al NNoA, se considerara
acompafante a quien ésta/e haya recurrido para revelar la situacién de abuso sexual de la que es victima o
bien —en ausencia de los sujetos sefialados- quien por cualquier motivo haya tomado conocimiento de la
situacion.

En todo momento se debe resguardar al NNoA de interrogatorios. Es importante que cuente la menor
cantidad de veces posible lo que le pasé. En consecuencia, el acompafante tendra el deber de intervenir
para impedir la reiteracion de preguntas impertinentes y la realizacion de interrogatorios inconducentes.

¢. Comunicacion e intervencion de los Servicios de Promocion y Proteccion de Derechos:

Ante toda situacion de abuso sexual hacia NNoA deberd solicitarse la inmediata intervencion del Servicio
Local de Proteccion de los Derechos del Nifio correspondiente al lugar donde resida habitualmente el
NNOA (o bien del Servicio Zonal cuando en el Municipio en cuestién no se haya constituido el Servicio
Local o no se haya podido tomar contacto con el mismo).

Cuando por cualquier motivo no resulte posible comunicarse con los Servicios de Promocién y Proteccion
de Derechos, debera denunciarse la situacion y requerirse inmediata intervencion a través de la linea 102, o
bien, ante cualquier obstaculo, recurrirse a los Centros de Asistencia a las Victimas y Acceso a la Justicia -
CAVAIJ- del Ministerio de Justicia de la Provincia de Buenos Aires (para conocer la ubicacién y datos de
contacto del Servicio Local y/o Zonal competente, como asi también de los CAVAJ, podra consultarse el
mapa interactivo virtual publicado por el Ministerio Publico en la web www.mpba.gov.ar/miav).

d. Cuadro descriptivo de medidas urgentes:

De la web https://www.gba.gob.ar/ASI podré descargarse un gréafico descriptivo de las medidas urgentes
que corresponde adoptar ante la deteccion de una situacion de abuso sexual hacia NNoA.

4. Obligaciones legales, notificacion y denuncia penal:

a. Obligacion de denunciar y comunicacion al Servicio Local de Promocion y Proteccion de Derechos:



Uno de los objetivos principales del presente Protocolo es la realizacion de la denuncia penal en el 100%
de los casos detectados, como instancia imprescindible a los fines de instar la investigacion y obtener una
condena para el abusador y justicia para su victima.

A tal fin, es importante individualizar en todos los casos al responsable de realizar dicha denuncia:

« En virtud de lo dispuesto por el Cddigo Procesal Penal de la provincia, tienen obligacion de
denunciar el abuso contra un NNoA los funcionarios o empleados publicos que tomen conocimiento
del delito en ocasion del ejercicio de sus funciones[30].

« En los casos en que se trate de un abuso intrafamiliar, la Ley N° 12.569 obligaademas a realizar la
denuncia a los representantes legales, los obligados por alimentos, el Ministerio Publico, quienes se
desempefian en organismos asistenciales, educativos, de salud y de justicia y en general, quienes
desde el ambito publico o privado hayan tomado conocimiento de aquella situacion[31].

« Por otro lado, conforme lo establecido por las leyes 12.807[32] y 13.298 (y su decreto reglamentario),
los funcionarios o empleados publicos que tomen conocimiento del abuso, tanto como los familiares,
responsables o allegados de los NNOA, o terceros que tengan conocimiento del delito, deberan
comunicar la situacion al Servicio Local de Promocién y Proteccion de Derechos, quienes deberan
actuar en el ambito de su competencia (adoptando las medidas de proteccion y restitucion de
derechos pertinentes)[33].

En ese contexto, el presente Protocolo prevé que, ante la deteccion de una situacién de abuso sexual, los
miembros de los distintos Ministerios y organismos publicos existentes en la Provincia de Buenos Aires,
como asi también cualquier otra persona, realicen la denuncia penal (amparandose en el Codigo de
Procedimiento Penal de la provincia o en la Ley N° 12.569) y comuniquen de inmediato dicha situacion,
por medio fehaciente, al Servicio Local de Proteccion de Derechos competente (en virtud de lo dispuesto
por las Leyes N° 12.807 y 13.298).

Ahora bien, el orden en que el sujeto obligado debe realizar dichas acciones (formular la denuncia penal /
comunicar la situacion al Servicio Local de Promocién y Proteccion de Derechos), dependerd de las
circunstancias de cada caso concreto. En particular, cuando de los indicadores detectados o bien del
relato de la victima surja (con mayor o menor certeza) la posibilidad de que el agresor sea un
familiar del NNoA, sera ideal que las acciones a seguir sean consensuadas con el Servicio Local
competente (ello, a los fines de asegurar la oportuna adopcién de medidas de proteccion, de anular
cualquier tipo de exposicion de la victima a contacto con su agresor y de evitar cualquier riesgo en su salud
psiquica y fisica del NNoA).

IMPORTANTE: en ningun caso la comunicacion de la situacion al Servicio Local debe
considerarse eximente de la obligacion de realizar la denuncia penal; quien sea
responsable de realizar la denuncia penal (en virtud de la normativa hasta aqui referida),
debera cumplir con dicha obligacion sin dilaciones irrazonables.

Del mismo modo, cuando los indicadores detectados generen dudas al observador respecto de la efectiva
existencia de una situacion de abuso sexual hacia NNoA, también debera realizarse la comunicacion
fehaciente al Servicio Local para que actie en el marco de sus competencias.

IMPORTANTE: En NINGUN caso debe descartarse un indicador, por ambiguo que
parezca, sin darse intervencion al Servicio Local de Promocion y Proteccion de Derechos.

Cuando por cualquier motivo no resulte posible comunicarse con el Servicio Local de Promociony
Proteccion de Derechos o cuando el Municipio no haya constituido el mismo, podra: (i) solicitarse
intervencion al Servicio Zonal, (ii) denunciarse la situacion y requerirse inmediata intervencion a través de



la linea 102, o bien (iii) comunicarse con las autoridades del Organismo Provincial de la Nifiez y
Adolescencia.

i. Presencia de adultos protectores (padres, familiares, referentes afectivos):

Si la persona indicada por el NNoA como su agresor NO es conviviente y NO es responsable del cuidado,
sino que se trata de otro adulto o joven, el Servicio Local de Proteccion de Derechos interviniente debera
citar en forma inmediata a la madre o padre (o adultos a cargo) para comunicarles la situacion, evaluar
capacidad de proteccion y acompafiar a efectuar la correspondiente denuncia.

En la entrevista que se realice con padres, madres o adultos responsables, deberan tenerse presente las
pautas referidas en el Capitulo V punto 2 apartado g.

En aquellos supuestos en los que la denuncia penal no hubiese sido realizada adn, sera conducente a lograr
una recuperacion del dafio que la persona que realice la misma sea, en primer lugar,quien detenta la
responsabilidad parental; y, en segundo lugar, cualquier adulto miembro de la familia ampliada o
referente afectivo (vecino, docente, etc.). Ello, insistimos, en virtud del efecto reparador que la realizacion
de la denuncia por parte de sus propios padres, familiares o referentes afectivos tiene en el NNoA victima
del abuso.

En este caso, un agente del Servicio Local de Proteccion de Derechos de Derechos interviniente debera
acompafiar a la familia en la formulacion de la denuncia penal y solicitar copia simple de la misma (ante
cualquier inconveniente, podra solicitar colaboracion al Centro de Asistencia a la Victima y Acceso a la
Justicia -CAVAJ- mas cercano, para que realice el acompafiamiento y constate la efectiva realizacion de la
denuncia penal). En caso de incumplimiento de lo acordado (formulacién de la denuncia penal por parte de
los adultos protectores), el agente interviniente sera el responsable de realizar la denuncia ante el fuero
penal, dejando constancia de que los familiares no la realizaron.

ii. Desconocimiento o inexistencia de adultos protectores:

Cuando la persona indicada por el NNoA como su agresor es alguno de sus padres convivientes, pareja
conviviente de la madre o padre, hermano mayor, u otro adulto responsable del cuidado cotidiano del
NNOA, y/o no se detecte la existencia de adultos protectores, la denuncia penal (cuando no se hubiere
realizado previamente) sera realizada por el Servicio Local de Proteccion de Derechos
interviniente (pudiendo a tal fin solicitar la colaboracion del Centro de Atencion a las Victimas y Acceso a
la Justicia -CAVAJ- mas cercano).

En este caso, sera el primer agente del Servicio Local que haya tomado conocimiento de lasituacion
de abuso sexual a quien le cabe laobligacion de realizar la denuncia ante la sede judicial del fuero
penal[34]. Cabe poner de resalto que, a fin de realizar la denuncia, NO sera necesario cumplir condicion
alguna, ni solicitar u obtener autorizacién a un superior jerarquico, ni contar con asistencialetrada
(presencia de abogado).

Sera importante que las autoridades municipales o provinciales del Servicio de Proteccion de Derechos de
Derechos interviniente (o del Centro de Asistencia a las Victimas y Acceso a la Justicia -CAVAJ-)
respalden al personal que realiza la denuncia y que la misma se enmarque dentro de la Institucion. Ademas,
la persona que efectle la denuncia podra, por motivos fundados, requerir al receptor de la misma la estricta



reserva de su identidad, o bien recurrir al procedimiento que se describe a continuacion.

b. Existencia de riesgo para el denunciante:

Cuando el perfil del indicado como agresor o cualquier otra circunstancia impliquen la existencia de un
riesgo cierto para el agente del Servicio Local de Proteccion de Derechos interviniente, debera ponerse la
situacion en conocimiento del Servicio Zonal de Promocidn y Proteccidn de Derechos para que el agente a
cargo de éste radique la denuncia penal. Cuando el riesgo alcance también a los agentes del Servicio Zonal,
debera ponerse la situacion en conocimiento de los funcionarios del Organismo Provincial de la Nifiez y
Adolescencia (detallando la totalidad de las circunstancias del caso) para que en forma inmediata formulen
la correspondiente denuncia penal (la ubicacion y datos de contacto de las oficinas mencionadas podra
consultarse en el mapa interactivo virtual publicado por el Ministerio Publico en la web
www.mpba.gov.ar/miav). En ningln caso podran transcurrir mas de dos (2) horas entre la toma de
conocimiento de la situacion de abuso sexual y la realizacion de la denuncia penal.

c. Dénde y como realizar la denuncia:

La denuncia podra hacerse efectiva ante la Unidad Fiscal de Investigacion (UFI) especializada en la materia
de delitos contra la integridad sexual, si existiera en la jurisdiccion, o lacompetente o de turno. Todas las
UFIs dependen del Ministerio Publico de la Provincia de Buenos Aires[35].

Cuando, por motivos que lo ameriten, no sea posible realizarla en las UFI competentes, podra realizarse
ante la Comisaria de la Mujer y la Familia (donde se puede solicitar la presencia y/o intervencion del
Equipo Interdisciplinario Profesional -EIS-). También puede efectuarse en cualquier Comisaria Zonal del
Ministerio de Seguridad.

En ningln caso es admisible la negativa o demora en la toma de la denuncia, ni se requerira asistencia
letrada. La misma podré ser realizada en forma verbal o escrita (aunque presentar la denuncia por escrito
permite ordenar el relato y dar testimonio de lo que se vio, escucho o leyo).

En caso de existir obstaculos de parte de agentes estatales o cualquier otro abuso de autoridad o violacion
de deberes de funcionario publico, o incumplimiento de las normas que protegen a todo NNoA del abuso
sexual, podra recurrirse a los Centros de Asistencia a la Victima y Acceso a la Justicia -CAVAJ- del
Ministerio de Justicia de la Provincia de Buenos Aires y/o a la Secretaria de Derechos Humanos de la
Provincia de Buenos Aires (la ubicacion y datos de contacto de las oficinas mencionadas podra consultarse
en el mapa interactivo virtual publicado por el Ministerio Publico en la web www.mpba.gov.ar/miav).

Una vez realizada la denuncia, podrd conocerse la Unidad Fiscal de Investigacion (UFI) interviniente
ingresando en el link https://www.mpba.gov.ar/seguimiento y completando los datos alli requeridos.

d. Anoticiamiento de la situacion por otras vias:

Cuando, por cualquier motivo, un efector publico o privado (entre ellos, Organizaciones de la Sociedad



Civil especializadas en la problematica) reciba, de parte de una UFI o de una Comisaria de la Mujer u
Hospital (o cualquier otra institucién puablica o privada), noticia de una situacion de abuso sexual hacia
NNOA, debera requerir nimero de Investigacion Penal Preparatoria (IPP) o cualquier dato que identifique a
la denuncia penal realizada o la situacion detectada, y comunicar la incidencia al Servicio Local de
Proteccion de Derechos competente en su territorio a los fines de la correcta implementacion del presente
Protocolo.

Cuando de la informacién recibida no surja con claridad la efectiva realizacion de la denuncia penal, el
Servicio Local de Proteccion de Derechos deberd proceder del modo descripto en los puntos previos del
presente capitulo y en el Anexo .

5. Proteccion efectiva:

Las medidas de proteccion efectiva las realizard cada reparticion en el ambito de sus competencias y de
acuerdo al presente Protocolo (ver Capitulo VI - Detalles del procedimiento por efector y los distintos
Anexos que lo componen).

6. Eliminacion o reduccion del dafio:

Las medidas de eliminacion o reduccion del dafio, las realizara cada reparticion en el &mbito de sus
competencias y de acuerdo al presente (ver Capitulo VI - Detalles del procedimiento por efector y los
distintos Anexos que lo componen).

VI. DETALLES DEL PROCEDIMIENTO POR EFECTOR.

Segun expresaramos en el apartado del Objeto, el presente Protocolo Provincial de Prevencion, Deteccién y
Abordaje del Abuso Sexual hacia Nifos, Nifias 0 Adolescentes asume el desafio de construir e implementar
estrategias de abordaje integral, interdisciplinario e interinstitucional que permitan eliminar, reducir o
contener el dafio causado.

Tales estrategias comprenderan la participacion de diversos efectores publicos provinciales y municipales,
profesionales de la salud puablica y privada, docentes de escuelas de gestion publica (estatal) y privada,
organizaciones de la sociedad civil y vecinos bonaerenses.

Y también implicara el transito de la estrategia por cada una de las etapas descriptas en el Capitulo V
(Etapas de la Deteccién y Abordaje del Abuso Sexual hacia NNoA).

En ese contexto, con el objeto de lograr una coordinacion exacta de las acciones de los distintos efectores,
se describen a continuacion (en los anexos abajo detallados) los pasos que debera cumplir cada reparticion,
en cada una de las etapas y en el &mbito de sus competencias.

ANEXO 1: MINISTERIO DE DESARROLLO SOCIAL - ORGANISMO PROVINCIAL DE LA



NINEZ Y ADOLESCENCIA.

I. DESCRIPCION BASICA DEL SISTEMA DE PROMOCION Y PROTECCION INTEGRAL DE
DERECHOS DE NNYA.

El Sistema de Promocidn y Proteccion Integral de Derechos (que establece la ley 13.298 y que conduce el
Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia -en la orbita del Ministerio de Desarrollo Social-) es un
conjunto de organismos, entidades y servicios que formulan, coordinan, supervisan, y ejecutan las politicas,
programas Yy acciones, en el ambito provincial y municipal, destinados a promover, prevenir, asistir,
proteger, resguardar y restablecer los derechos que la Constitucién Nacional, la Constitucion de la Provincia
de Buenos Aires, la Convencion sobre los Derechos del Nifio, y demas tratados de Derechos Humanos
ratificados por el Estado Argentino, le reconocen a los NNyA.

Entre aquellos organismos, entidades y servicios, se encuentran los Servicios Locales de Proteccion de
Derechos[36] y los Servicios Zonales de Promocién y Proteccion de Derechos de NNyA[37].

Asimismo, el referido Organismo Provincial del Ministerio de Desarrollo Social, administra los dispositivos
de proteccion (Hogares Convivenciales, Casas de Abrigo, Familias Solidarias, Hogares de Discapacidad,
Clinicas Psiquiatricas y Comunidades Terapéuticas), en los cuales se aloja a los NNoA bajo medidas de
proteccion excepcionales.

También integran el Sistema de Promocion y Proteccién los Municipios, las entidades eclesiasticas y
organizaciones de la sociedad civil que ejecuten acciones de promocion de los derechos de los NNyA de la
Provincia de Buenos Aires. Tales acciones se encuentran apoyadas por el Estado a través de distintos
programas, entre los cuales se destacan el Envion, las Unidades de Desarrollo Infantil, las Casas de
Encuentro Comunitario y los Centros de Dia.

Por ultimo, el Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia es también la Autoridad de Aplicacion del
Sistema de Responsabilidad Penal Juvenil regulado por la ley 13.634, administrando los Centros de
Recepcion, Centros Cerrados y Centros de Contencion en los cuales se aloja a los NNoA bajo medidas que
involucren su privacion de libertad.

En ese contexto, a los fines de regular el procedimiento a seguir por cada uno de esos organismos y
programas, se contemplan distintos protocolos de actuacién para ser aplicados por los Servicios Locales y
Zonales, Dispositivos de Proteccion, Centros Penales y por los distintos programas de promocién de los
derechos de NNoA del Ministerio de Desarrollo Social (incluyendo los especificos del Organismo
Provincial de la Nifiez y Adolescencia) respectivamente.

Il. PROTOCOLO DE ACTUACION PARA LOS SERVICIOS LOCALES DE PROTECCION Y
SERVICIOS ZONALES DE PROMOCION Y PROTECCION DE DERECHOS:

a. Funcién de los Servicios Locales de Proteccion de Derechos:

Los Servicios Locales son unidades técnico operativas con una o mas sedes, con la funcion principal de
facilitar que el NNoA que tenga amenazados o violados sus derechos pueda acceder a los programas y



planes disponibles en su comunidad.

Se ubican en cada Municipio, pudiendo la Provincia descentralizar sus funciones suscribiendo convenios
con cada distrito. Actualmente, 130 de los 135 Municipios de la Provincia de Buenos Aires han celebrado
el referido convenio y asumido las competencias de proteccién que la ley 13.298 asignaa los Servicios
Locales —que, a tal fin, han constituido en sus territorios-. Permanecen fuera del Sistema de Promocion y
Proteccién Integral de Derechos los Municipios de Pila, Guido, Ituzaingo, José C. Paz y Berazategui, En los
municipios en los que no se ha constituido el Servicio Local, cumplen sus funciones los Servicios Zonales,
a los que nos referimos mas abajo.

Funciones:

« Ejecutar los programas, planes, servicios y toda otra accion que tienda a prevenir, asistir, proteger,
ylo restablecer los derechos del NNoA.

« Recibir denuncias e intervenir de oficio ante el conocimiento de la posible existencia de violacién o
amenaza en el ejercicio de los derechos del nifio.

- Propiciar y ejecutar alternativas tendientes a evitar la separacion del nifio de su familia y/o
guardadores y/o de quien tenga a su cargo su cuidado o atencion (cuando el nifio sufra vulneracion de
sus derechos).

« Adoptar medidas de abrigo cuando, junto al grupo de convivencia, el NNoA encuentre amenazados 0
vulnerados sus derechos (hasta tanto se evalGe la implementacion de otras medidas tendientes a
preservarlos o restituirlos).

« Participar activamente en los procesos de declaracién de la situacion de adoptabilidad y de adopcion,
y colaborar en el trdmite de guarda con fines de adopcion.

La normativa impone la condicién interdisciplinar, instalando en los equipos una dindmica que permita
analizar los procesos de intervencion desde diferentes perspectivas.

b. Funcién de los Servicios Zonales de Promocién y Proteccion de Derechos:

Son delegaciones del Organismo Provincial de Nifiez y Adolescencia, cuya competencia territorial coincide
con la establecida en la Ley Orgéanica del Poder Judicial para los Departamentos Judiciales de la Provincia
de Buenos Aires, pudiendo ser descentralizada en diversas sedes[38].

Cuentan con equipos técnicos y administrativos especializados, con el objetivo de constituirse en garantes
de la aplicacion de los principios generales del Sistema de Promocidn y Proteccion de Derechos de NNyA.

Funciones:

« Coordinan y supervisan el funcionamiento de los Servicios Locales de Proteccion de Derechos de su
zona.

« Actuan en forma originaria en aquellos sitios en los que no existan Servicio Locales de Proteccion de
Derechos constituidos, ejerciendo sus funciones.

« Gestionan los espacios de acogimiento alternativo institucional.

c. Principios rectores de su intervencion en situaciones de abuso sexual hacia NNoA.



A los efectos de desarrollar un Protocolo que oriente el proceder de las/os agentes corresponsables en la
atencion del abuso sexual hacia NNyA, se han organizado los pasos que deben darse en cada una de las
etapas (segun la situacion particular que pueda presentarse).

Debe tenerse presente durante todo el proceso que, para el Servicio Local o Zonal, la palabrao la
manifestacion de los indicadores en los NNOA resultan rectores de la intervencion. La falta de certeza en el
marco del proceso penal para llegar a una condena del agresor no significa la inexistencia del abuso
sexual. En el ambito de la proteccion del Servicio Local o Zonal, cuando elementos técnicos y cientificos
sostengan la conviccion de la ocurrencia del abuso sexual, deberan mantenerse las medidas de proteccion.

El proceso de intervencion llevado adelante por el Servicio Local o Zonal tiene como finalidad la
proteccion de los derechos del NNoA y el disefio de estrategias de restitucion integral. No es funcién de los
Servicios de Promocion y Proteccion de Derechos la produccion de prueba para la investigacion penal.

Sin perjuicio de ello, la informacién producida en el marco del mencionado proceso, debera ser puesta a
disposicién de la Fiscalia y de los Juzgados intervinientes (tanto penales como de familia o de paz) para su

utilizacion, con la finalidad de evitar nuevos interrogatorios que revictimicen al NNoA, profundizando el
dafio existente.

1. ETAPA DE DEVELACION O REVELACION

Situacion en la cual las personas responsables del cuidado de NNoA observan indicadores que dan cuenta
de una posible victimizacion sexual.

PASO 1: Identificacién de Abuso Sexual en un NNoA:

La identificacidn de una situacion de abuso sexual hacia NNoA se realizard detectando la existencia
de los indicadores sefialados en el Capitulo V punto 1 apartado b (Sefiales de alerta: Indicadores de abuso
sexual hacia NNoA) u otros que el equipo técnico del Servicio considere determinantes en el caso concreto.

2. ETAPA DE ESCUCHA APROPIADA

PASO 2: Realizacién de la primera escucha y/o entrevista especializada:

La escucha apropiada (primera escucha y entrevista especializada que el equipo técnico del Servicio
realice), deberd practicarse adoptando los recaudos sefialados en el Capitulo V punto 2 (Escucha
apropiada). Deberé tenerse presente:

« Que la entrevista especializada podra ser realizada por aquella institucion en cuyo &mbito se devele la
situacion de abuso sexual, en la medida que cuente con agentes especializados en la tematica; cuando



tal institucion no cuente con dichos agentes, solicitard la intervencion del Servicio Local de
Proteccion de Derechos para la realizacion de la entrevista especializada.

« La entrevista especializada debe ser incorporada a la causa penal (una vez efectuada la denuncia) a
fin de constituirla como prueba en la etapa de investigacion y juzgamiento del abuso sexual. Por ello,
debera ser realizada y documentada con sumo cuidado.

« Que a los fines de evitar sobreintervenciones, deberd expedirse el profesional psicdlogo respecto de si
el NNoA se encuentra en condiciones de declarar en camara gesell. Ello a los fines de aportar ese
dato a la Unidad Funcional de Instruccion y Juicio (UFIJ) competente y evitar asi una entrevista -con
esa finalidad- durante la investigacion.

3. ETAPA DE ADOPCION DE MEDIDAS URGENTES

PASO 3: Atencion inmediata:

En este paso deberan respetarse las pautas sefialadas en el Capitulo V punto 3 apartado a (Atencién
inmediata) del presente Protocolo.

PASO 4: Permanencia del acompafante:

En este paso deberan respetarse las pautas sefialadas en el Capitulo V punto 3 apartado b (Permanencia del
acompafante) del presente Protocolo, ya sea permitiendo la presencia del acompafante con el que el
NNOA se haya presentado en el Servicio o bien apoyando su permanencia cuando el NNoA, el Servicio y el
acompafante se encuentren ante otro efector (por ejemplo, en el Hospital por registrarse lesiones en el
NNOA, en la Fiscalia realizando la denuncia, etc.).

Si por cualquier motivo se considerase -con fundamentos técnicos- que la presencia del acomparfiante altera
de cualquier modo al NNoA, debera solicitarsele que permanezca en otro sitio y que no se retire. Debera
informarse al NNOA que su acompafiante permanecera en dicho sitio esperandolo y que no seretirara. La
decision de apartar momentaneamente al acompafante debera tomarse con exclusiva finalidad de lograr una
mayor tranquilidad en el NNoA, no pudiendo procederse de ese modo por razones de comodidad de los
profesionales intervinientes u otros motivos ajenos al bienestar del NNoA.

Cuando en cambio se sospechase -con fundamentos técnicos- que el acompariante podria ser el agresor,
debera llamarse al 911 procurando que el NNoA no tome contacto con la situacion.

PASO 5: Resguardo del NNoA de interrogatorios y reiteracion de relatos:

En todo momento se debe resguardar al NNoA de interrogatorios. Es importante que cuente la
menor cantidad de veces posible lo que le pasd. En consecuencia, cuando el acompafiamiento del NNoA a
su atencion meédica o cualquier otra instancia sea realizada por los agentes de los Servicios Locales o
Servicios Zonales, tendran el deber de intervenir para impedir la reiteracion de preguntas impertinentes y la



realizacion de interrogatorios inconducentes.

4. ETAPA DE LAS OBLIGACIONES LEGALES, NOTIFICACION Y DENUNCIA PENAL

PASO 6: Obligacion de denunciar:

La denuncia penal debe realizarse siguiendo las pautas indicadas en el Capitulo V punto 4 apartados a.i 0
a.ii, seglin se constate o no la presencia de adultos protectores (padres, familiares, referentes afectivos).

Cuando la persona indicada por el NNoA como su agresor es alguno de sus padres convivientes, pareja
conviviente de la madre o padre, hermano mayor, u otro adulto responsable del cuidado cotidiano del
NNOA, y/o no se detecte la existencia de adultos protectores, la denuncia penal sera realizada por el
Servicio Local de Proteccion de Derechos de Derechos interviniente (pudiendo a tal fin solicitar la
colaboracion del Centro de Asistencia a las Victima y Acceso a la Justicia —CAVAJ- més cercano).

Es el primer agente que tomo conocimiento de la situacion de abuso sexual a quien le cabe la obligacion de
realizar la denuncia, prevista por el art. 21.2.4 (Anexo 1) del decreto 300/05. A tal fin NO sera necesario
cumplir condicion alguna, ni solicitar y obtener autorizacion a un superior jerarquico, ni contar con
asistencia letrada (presencia de abogado).

Cuando el perfil del indicado como agresor o cualquier otra circunstancia, impliquen la existencia de
un riesgo cierto para el agente del Servicio Local de Proteccion de Derechos interviniente, debera
actuarse de acuerdo a lo dispuesto en el Capitulo V, punto 4, apartado c.

5. ETAPA DE LA PROTECCION EFECTIVA

PASO 7: Adopcion de medidas de proteccion:

Cuando la persona indicada como agresor/a es conviviente o responsable del NNoA, una vez efectuada
la correspondiente denuncia penal, el Servicio Local de Proteccion de los Derechos del Nifio evaluara la
situacion en la emergencia y adoptara las medidas de proteccion que considere, segun las particularidades
del caso, respetandose el siguiente orden de prioridad:

PASO 8: Exclusion del hogar del agresor:

Habiendo adulto protector, serd prioritario solicitar y obtener la exclusion del hogar del agresor,
requiriéndose -a fin de garantizar la seguridad del NNoA y su familia- la custodia del domicilio por parte
del Ministerio de Seguridad.

A fin de requerir la exclusion del agresor, debera realizarse el planteo correspondiente ante el Juzgado de



Garantias interviniente, o bien ante el Juzgado de Familia o de Paz (de corresponder). Cuando por cualquier
motivo, por la complejidad del abordaje de la situacion, el Servicio precisare asistencia, podré solicitar
colaboracion al Centro de Atencién a las Victimas y Acceso a la Justicia (CAVAJ) del Ministerio de
Justicia de la Provincia de Buenos Aires, quien -en los términos del presente Protocolo- realizara dichos
planteos y articulara con el Ministerio de Seguridad la custodia del domicilio.

Mientras no se concrete la exclusion del agresor, o bien cuando por cualquier motivo no pudiese custodiarse
el domicilio, debera garantizarse de otro modo la seguridad del NNOA, pero en ningun caso podra
exponerse a la victima (ni a sus hermanos u otros NNoOA convivientes) a riesgos ciertos ni a situaciones que
perciba como riesgosas.

PASO 9: Cese de contacto:

La medida de proteccion que se adopte deberd garantizar el cese de todo tipo de contacto u
hostigamiento y/o culpabilizacién por parte del agresor o terceras personas al NNoA victima. A tal fin,
podra articularse con el CAVAJ del Ministerio de Justicia de la Provincia de Buenos Aires la peticion de
medidas de restriccion de acercamiento al Poder Judicial.

PASO 10: Medida de abrigo en familia ampliada:

Cuando los progenitores o adultos convivientes no fuesen evaluados como protectores del NNoA o bien no
resulte posible garantizar la seguridad del NNoA, de acuerdo a lo dicho en el PASO 8 y PASO 9, se
ofrecerd al NNoA un ambito alternativo de convivencia con otros adultos de su familia que garanticen
proteccion integral (medida de abrigo en familia ampliada -art. 35 bis, Ley 13.298-).

Posteriormente, el Servicio Local elevara un informe al Juzgado de Familia o Paz, segin jurisdiccion,
detallando la situacion y solicitando la guarda provisoria, medida cautelar contemplada en el inc. “h” del
art. 7° de la Ley 12.569, ademas de las medidas comprendidas en el resto de los incisos de dicho articulo,
que la situacion concreta requiera (cuando tales medidas no se hubieren solicitado y obtenido con
anterioridad).

PASO 11: Medida de abrigo institucional:

En caso de no contar con adultos de la familia ampliada que puedan garantizar proteccién integral, el
Servicio Local adoptara una medida de abrigo institucional en los términos del art.35 inc. “I” y 35 bis de la
ley 13.298, y convocara al Servicio Zonal de Promocion y Proteccion de los Derechos del Nifio en forma
inmediata por teléfono celular de guardia a fin de que ponga a disposicion del NNOA un espacio
convivencial institucional que garantice su proteccion integral.

6. ETAPA DE ELIMINACION O REDUCCION DEL DANO



En el ambito del Sistema de Promocion y Proteccion de Derechos, la etapa de eliminacion o reduccion del
dafio se corresponde con la estrategia disefiada para lograr la restitucion de derechos al NNoA.

PASO 12: Atencidn terapéutica:

Si bien el acceso de la victima de un abuso sexual a un tratamiento terapéutico adecuado debera ser
garantizado por los Servicios de Salud (Ministerio de Salud provincial y establecimientos de salud
Municipales), la supervision de la efectiva concrecion del acceso a dicho tratamiento resulta una
responsabilidad del Servicio Local de Proteccién de Derechos interviniente, con colaboracion del Servicio
Social del establecimiento de salud en el cual se detect6 el caso o en el cual se realizaron las evaluaciones,
examenes y atenciones médicas.

En el caso de que el NNOA cuente con cobertura de obra social o servicio de medicina prepaga, se acudira
a los establecimientos privados que ofrezcan éstos.

Si el NNoOA no cuenta con cobertura se concurrira, en primera instancia, a los Centros de Atencion Primaria
de la Salud (CAPs) mas cercanos al centro de vida del NNoA. En dltima instancia, a los Hospitales
(provinciales o0 municipales) mas cercanos al centro de vida del NNoA.

Los establecimientos de salud, las obras sociales y medicinas prepagas deberan garantizar el tratamiento
meédico y psicologico indicado por el profesional tratante. Sin perjuicio de ello, ante la eventual ausencia de
recursos especializados en la zona correspondiente al centro de vida del NNoA, o bien ante la presencia de
situaciones que dificulten el acceso al tratamiento terapéutico hasta aqui referido, el Servicio Local
interviniente podra asignar un espacio terapéutico en las organizaciones de la sociedad civil especializadas
existentes en su territorio o bien solicitar dicho recurso al Servicio Zonal.

PASO 13: Vinculacién con adultos protectores — Derecho a vivir en familia

Una vez puesto el NNoA a resguardo a cargo de adultos que garanticen su proteccién Integral, el Servicio
Local de Proteccion evaluard las capacidades de proteccion de los adultos de la familia, disefiando las
estrategias que permitan fortalecer esas capacidades (en caso de hallarlas) y ejecutando un plan de
restitucion de derechos que contemple la rehabilitacion fisica, psicoldgica y social de la victima.

Recordemos aqui que el NNoA NO podra ser vinculado con la persona indicada como su agresor/a,
mientras se encuentre en curso la investigacion penal y cuando -aln sobreseido el acusado- el Servicio
Local estime, en el ambito de sus competencias legales, que tal vinculacién es contraria a su Interés
Superior.

Debera tenerse presente lo dispuesto por los arts. 700 y ss. del Cddigo Civil y Comercial en relacién a la
pérdida y suspension del ejercicio de la responsabilidad parental.

El Servicio Local debe encontrar alternativas de restitucion del derecho a vivir en familia con otros adultos
de su familia si eso fuera posible (aun el co-progenitor/ra) o, en su defecto, a través de la adopcién en el
marco de un proceso judicial, siempre que el NNOA -con edad y madurez suficiente- asi lo desee.



I11. PROTOCOLO DE ACTUACION EN CASOS DE ABUSO SEXUAL OCURRIDOS EN
DISPOSITIVOS DE PROTECCION:

Cuando la situacion de abuso sexual detectada haya ocurrido en el &mbito de un dispositivo de proteccion
en el cual el NNOA se encuentre alojado, deberan respetarse la totalidad de los conceptos contenidos por los
distintos capitulos del presente Protocolo y seguirse los pasos que se detallan a continuacion.

A los fines del presente Protocolo, se considera dispositivos de proteccion a los Hogares Convivenciales,
Casas de Abrigo, programas de Familias Solidarias, Comunidades Terapéuticas, Clinicas Psiquiatricas,
Hogares de Discapacidad, sean publicos (provinciales o municipales) o privados (de titularidad de
organizaciones de la sociedad civil o entidades eclesiasticas, tengan o no convenio con el Organismo
Provincial de la Nifiez y Adolescencia).

1. ETAPA DE DEVELACION O REVELACION

Situacion en la cual las personas responsables del cuidado de NNoA observan indicadores que dan cuenta
de una posible victimizacion sexual. A tal fin deberan tenerse presente las sefiales de alerta e indicadores
previstos en el Capitulo V punto 1 apartado b del presente Protocolo.

PASO 1: Identificacién de Abuso Sexual en un NNoA:

La identificacion de una situacion de abuso sexual hacia NNOA se realizard detectando la existencia
de los indicadores sefialados en el Capitulo V punto 1 apartado b (Sefiales de alerta: Indicadores de abuso
sexual hacia NNoA) u otros que el equipo técnico del dispositivo considere determinantes en el caso
concreto.

2. ETAPA DE ESCUCHA APROPIADA

PASO 2: Realizacion de la primera escucha y/o entrevista especializada:

La escucha apropiada (primera escucha y entrevista especializada que el equipo técnico del dispositivo
realice), deberd practicarse adoptando los recaudos sefialados en el Capitulo V punto 2 (Escucha
apropiada).

Debera tenerse presente:

« Que la entrevista especializada podra ser realizada por aquella institucion en cuyo ambito se devele la
situacion de abuso sexual, en la medida que cuente con agentes especializados en la tematica.

« Cuando tal institucion no cuente con dichos agentes, solicitara la intervencion del Servicio Zonal de
Proteccion de Derechos competente en el lugar en el que se encuentre el dispositivo de proteccion,



para la inmediata realizacion de la entrevista especializada.

« La entrevista especializada debe ser incorporada a la causa penal (una vez efectuada la denuncia) a
fin constituirla como prueba en la etapa de investigacion y juzgamiento del abuso sexual. Por ello,
debera ser realizada y documentada con sumo cuidado.

« Que a los fines de evitar sobreintervenciones, debera expedirse el profesional respecto de si el nifio se
encuentra en condiciones de declarar en camara gesell. Ello a los fines de aportar ese dato a la
Unidad Funcional de Instruccion y Juicio (UFIJ) competente y evitar asi una entrevista -con esa
finalidad- durante la investigacion.

3. ETAPA DE ADOPCION DE MEDIDAS URGENTES

PASO 3: Atencion inmediata:

En este paso deberan respetarse las pautas sefialadas en el Capitulo V punto 3 apartado a (Atencion
inmediata) del presente Protocolo.

PASO 4: Permanencia del acompafante:

Cuando el NNoA y el acompafante se encuentren ante otro efector (por ejemplo, en el Hospital por
registrarse lesiones en el NNOA, en el Servicio Zonal para la realizacion de la entrevista especializada, en
la Fiscalia realizando la denuncia, etc.), deberan respetarse y hacerse respetar las pautas sefialadas en el
Capitulo V punto 3 apartado b (Permanencia del acompafiante) del presente Protocolo.

Sin perjuicio de ello, debera tenerse presente que cuando el efector ante el cual se encuentre el NNoA
determine -con fundamentos técnicos- que la presencia del acompafante altera de cualquier modo al
NNOoA, podra solicitarle que permanezca en otro sitio. En este caso, el acompafiante debera acceder a dicho
pedido y permanecer a la espera del NNoA, pudiendo exigir al interlocutor que cumpla con su obligacion
de informar al NNoA que se mantendrd& momentaneamente apartado, pero que lo aguardara hasta que se
encuentre en condiciones de retirarse del sitio.

PASO 5: Resguardo del NNoA de interrogatorios y reiteracion de relatos:

En todo momento se debe resguardar al NNoA de interrogatorios. Es importante que cuente la
menor cantidad de veces posible lo que le pasd. En consecuencia, ante la deteccion de una situacion de
abuso sexual, deberéd resguardarse al NNoA de preguntas impertinentes, repetitivas y de la realizacion de
interrogatorios inconducentes.

4. ETAPA DE LAS OBLIGACIONES LEGALES, NOTIFICACION Y DENUNCIA PENAL



PASO 6: Obligacion de denunciar:

Las recomendaciones para esta etapa se encuentran detalladas (en forma general, para todos los
intervinientes) en los diversos apartados del Capitulo V punto 4 Qbligaciones legales, notificacion y
denuncia penal).

No obstante, cuando el abuso sexual hacia NNoA ocurra en un dispositivo de proteccién, debera darse
intervencion directamente al Servicio Zonal que corresponda al lugar en el cual se encuentre ubicado el
dispositivo de proteccion.

En estos casos, la denuncia penal debera ser realizada por el coordinador o responsable del dispositivo de
proteccion, debiendo el Servicio Zonal interviniente constatar la realizacion de la misma. Cuando por
cualquier motivo, el coordinador o responsable del dispositivo de proteccion no accediere a realizar la
denuncia penal, la misma sera formulada inmediatamente por el Servicio Zonal, dejandose constancia de
aquella negativa.

En caso de tratarse de un contacto sexual entre dos NNoA, a los fines de determinar la existencia de una
situacion de abuso debera contemplarse lo expuesto en el Capitulo Il punto 3 del presente Protocolo. Aun
en caso de concluirse técnicamente (en los términos de lo expuesto en dicho punto) que el contacto sexual
detectado no configurd una situacién de abuso, debera cumplirse la comunicacion prevista en el PASO 7.

PASO 7: Comunicacién al Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia y al Servicio Local y
Servicio Zonal intervinientes en la medida de proteccion del NNoA victima del abuso:

El Servicio Zonal actuante en la situacion de abuso (que serd -de acuerdo a lo expuesto en el paso 6- el
correspondiente al lugar en el cual se encuentre ubicado el dispositivo de proteccion), debera poner en
inmediato conocimiento de la situacion al Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia (dirigiéndose
directamente a la Subsecretaria de Promocidn y Proteccion de Derechos), al Servicio Local y al Servicio
Zonal intervinientes en la medida de proteccion del NNoA victima, remitiendo copia de la denuncia penal
realizada.

PASO 8: Presentacion en la causa penal:

Una vez realizada la denuncia penal, el dispositivo (si se tratare de una institucion privada o puablica
municipal) o el Servicio Zonal actuante en la situacion de abuso (en caso de tratarse de una institucion
publica provincial), debera presentar en el expediente la siguiente informacién:

« Listado completo de NNoA alojados durante el tiempo en el cual el agresor estuvo en la institucion,
detallando su edad, DNI y Servicio Local interviniente.

« Listado completo de empleados en contacto con los NNoA alojados en el mismo, detallando su edad,
DNI, fecha de ingreso y horario (o turno) a su cargo.

« Toda otra informacién que, de acuerdo a las circunstancias del caso, pueda resultar de utilidad a la
investigacion.

Asimismo, deberad responder inmediatamente a cualquier requerimiento que reciba de la Unidad Fiscal



actuante en el caso.

5. ETAPA DE LA PROTECCION EFECTIVA

PASO 9: Apartamiento inmediato del acusado:

Cuando la situacion de abuso sexual ocurra en una institucion privada, la misma debera adoptar las medidas
necesarias para apartar al acusado, en forma inmediata, de todo contacto con los NNoA alojados en el
dispositivo. El Servicio Zonal actuante en la situacion de abuso (de acuerdo a lo expuesto en el paso 6),
debera constatar la efectiva concrecion de dicha medida, requiriendo la presentacion de documentacion que
la acredite y realizando las supervisiones que considere necesarias (debiendo -ante cualquier eventualidad o
demora- solicitar intervencion al Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia).

Cuando la situacion de abuso sexual ocurra en un dispositivo de proteccion publico, sea éste municipal o
provincial, debera instarse el correspondiente sumario y ordenar el cese de todo contacto entre el agente y
los NNoA alojados en el dispositivo (mediante medidas de suspension, disponibilidad relativa o la que
corresponda de acuerdo al ordenamiento juridico aplicable).

6. ETAPA DE ELIMINACION O REDUCCION DEL DANO

PASO 10: Atencidn terapéutica - Supervision:

Si bien el acceso de la victima de un abuso sexual a un tratamiento terapéutico adecuado, sera garantizado
por los Servicios de Salud (Ministerio de Salud provincial y establecimientos de salud Municipales), la
supervision de la efectiva concrecion del acceso a dicho tratamiento resulta una responsabilidad del
dispositivo de proteccion, la que debera ser -asimismo- controlada por el Servicio Local interviniente en la
medida de abrigo.

En el caso de que el NNOA cuente con cobertura de obra social o servicio de medicina prepaga, se acudira
a los establecimientos privados que ofrezcan éstos.

Si el NNOA no cuenta con cobertura se concurrira, en primera instancia, a los Centros de Atencion Primaria
de la Salud (CAPs) més cercanos al centro de vida del NNoA. En ultima instancia, a los Hospitales
(provinciales o0 municipales) mas cercanos al centro de vida del NNoA.

Los establecimientos de salud, las obras sociales y medicinas prepagas deberan garantizar el tratamiento
médico y psicoldgico indicado por el profesional tratante. Sin perjuicio de ello, ante la eventual ausencia de
recursos especializados en la zona correspondiente al centro de vida del NNoA, o bien ante la presencia de
situaciones que dificulten el acceso al tratamiento terapéutico hasta aqui referido, el Servicio Local
interviniente podra asignar un espacio terapéutico en las organizaciones de la sociedad civil especializadas
existentes en su territorio o bien solicitar dicho recurso al Servicio Zonal.



PASO 11: Intervencion de especialistas del Organismo Provincial:

El Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia (directamente desde su Direccion Ejecutiva, o bien
desde la Subsecretaria o Direccion Provincial del area competente) podra disponer la intervencién de
especialistas en situaciones de abuso sexual hacia NNyA o programas con probada experiencia en el tema,
coordinando dicho extremo con la/el Agente Fiscal actuante en el caso y el resto de los organismos de
proteccion intervinientes (Servicio Local y Servicios Zonales, de acuerdo a lo expuesto en los pasos
precedentes).

IV. PROTOCOLO DE ACTUACION EN CASOS DE ABUSO SEXUAL OCURRIDOS EN
CENTROS DE RESPONSABILIDAD PENAL JUVENIL:

El Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia del Ministerio de Desarrollo Social es también la
Autoridad de Aplicacion del Sistema de Responsabilidad Penal Juvenil (ley 13.634). En consecuencia, se
encuentran bajo su dependencia los Centros de Recepcion, Centros Cerrados y Centrosde Contencion, en
los cuales se aloja a los NNoOA privados de libertad por orden judicial.

En ese contexto, se detalla a continuacién el procedimiento a seguir ante situaciones de abuso sexual
ocurridos dentro de los referidos centros de alojamiento.

1. ETAPA DE DEVELACION O REVELACION

Situacién en la cual las personas responsables del cuidado de NNoA observan indicadores que dan cuenta
de una posible victimizacion sexual.

PASO 1: ldentificacién de Abuso Sexual en un NNoA:

La identificacion de una situacion de abuso sexual hacia NNoA se realizard detectando la existencia
de los indicadores sefialados en el Capitulo V punto 1 apartado b (Sefiales de alerta: Indicadores de abuso
sexual hacia NNoA) u otros que el equipo técnico del dispositivo considere determinantes en el caso
concreto.

2. ETAPA DE ESCUCHA APROPIADA

PASO 2: Realizacién de la primera escucha y/o entrevista especializada:



La escucha apropiada (primera escucha y entrevista especializada que el equipo técnico del Centro Penal
realice), deberd practicarse adoptando los recaudos sefialados en el Capitulo V punto 2 (Escucha
apropiada).

Debera tenerse presente:

« Que la entrevista especializada debera ser realizada por el equipo especializado que asigne la
Subsecretaria de Responsabilidad Penal Juvenil en cada caso.

« La entrevista especializada debe ser presentada en la causa penal, a fin de ofrecerla como prueba en
la etapa de investigacion y juzgamiento del abuso sexual. Por ello, deberd ser realizada y
documentada con sumo cuidado.

« También serd importante que la/el o los profesionales se expidan respecto de si el nifio se encuentra
en condiciones de declarar en camara gesell (art. 102 bis, Cdodigo Procesal Penal de la Provincia de
Buenos Aires). Ello a los fines de aportar ese dato a la Unidad Funcional de Instrucciony Juicio
(UFL) interviniente y dar elementos a dicha reparticion para evitar una nueva entrevista -con aquella
finalidad- durante la investigacion.

3. ETAPA DE ADOPCION DE MEDIDAS URGENTES

PASO 3: Atencion inmediata:

En este paso deberan respetarse las pautas sefialadas en el Capitulo V punto 3 apartado a (Atencién
inmediata) del presente Protocolo.

PASO 4: Permanencia del acompafante:

Cuando el NNoA y el acompafante se encuentren ante otro efector (por ejemplo, en el Hospital por
registrarse lesiones en el NNoA), deberan respetarse y hacerse respetar las pautas sefialadas en el Capitulo
V punto 3 apartado b (Permanencia del acompafiante) del presente Protocolo.

Sin perjuicio de ello, debera tenerse presente que cuando el efector ante el cual se encuentre el NNoA
determine -con fundamentos técnicos- que la presencia del acompafante altera de cualquier modo al
NNOA, podra solicitarle que permanezca en otro sitio. En este caso, el acompafiante debera acceder a dicho
pedido y permanecer a la espera del NNoA, pudiendo exigir al interlocutor que cumpla con su obligacion
de informar al NNoA que se mantendrd& momentaneamente apartado, pero que lo aguardara hasta que se
encuentre en condiciones de retirarse del sitio.

PASO 5: Resguardo del NNoA de interrogatorios y reiteracion de relatos:

En todo momento se debe resguardar al NNoA de interrogatorios. Es importante que cuente la
menor cantidad de veces posible lo que le pas6. En consecuencia, ante la deteccién de una situacion de
abuso sexual, debera resguardarse al NNoA de preguntas impertinentes, repetitivas y de la realizacion de



interrogatorios inconducentes.

4. ETAPA DE LAS OBLIGACIONES LEGALES, NOTIFICACION Y DENUNCIA PENAL

PASO 6: Obligacion de denunciar:

Las recomendaciones para esta etapa se encuentran detalladas (en forma general, para todos los
intervinientes) en los diversos apartados del Capitulo V punto 4 Qbligaciones legales, notificacion y
denuncia penal).

No obstante, cuando el abuso sexual hacia NNoA ocurra en un dispositivo de Responsabilidad Penal
Juvenil, debera darse intervencion directamente a la Subsecretaria de Responsabilidad Penal Juvenil.

En estos casos, la denuncia penal debera ser realizada por el coordinador o responsable del dispositivo,
debiendo la Subsecretaria mencionada constatar la realizacion de la misma. Cuando por cualquier motivo,
el coordinador o responsable del Centro de Responsabilidad Penal Juvenil no accediere a realizar la
denuncia penal, la misma serd formulada inmediatamente por las autoridades de la Subsecretaria.

PASO 7: Comunicacion al Defensor y Juez intervinientes en la medida penal bajo cumplimiento:

La Subsecretaria de Responsabilidad Penal Juvenil debera poner en inmediato conocimiento de la situacion
al Defensor del NNoA victima de abuso sexual, como asi también al Juez interviniente en la medida penal
bajo cumplimiento, remitiendo copia de la denuncia penal realizada.

Cuando el agresor sea otro de los jovenes alojados en el Centro Penal, también se notificara al Defensor del
acusado del hecho y al Juez interviniente en la medida penal bajo cumplimiento.

PASO 8: Presentacion en la causa penal:

Una vez realizada la denuncia penal, la Subsecretaria de Responsabilidad Penal Juvenil (o el funcionario
que quede a cargo de la intervencion) debera presentar en el expediente la siguiente informacion:

« Listado completo de NNoA alojados durante el tiempo en el cual el acusado estuvo en la institucion,
detallando su edad, DNI y Servicio Local interviniente. Cuando el espacio fisico del Centro Penal se
encuentre claramente dividido en distintos modulos independientes, el listado podra circunscribirse a
aquellos NNoA que hayan compartido dicho espacio con el acusado.

« Listado completo de empleados en contacto con los NNoA alojados en el mismo, detallando su edad,
DNI, fecha de ingreso y horario (0 turno) a su cargo. Cuando el espacio fisico del Centro Penal se
encuentre claramente delimitado, el listado podra circunscribirse a aquellos agentes asignados a la
custodia del espacio en el cual haya ocurrido el abuso.

« Toda otra informacién que, de acuerdo a las circunstancias del caso, pueda resultar de utilidad a la
investigacion.



Asimismo, deberad responder inmediatamente a cualquier requerimiento que reciba de la Unidad Fiscal
actuante en el caso.

5. ETAPA DE LA PROTECCION EFECTIVA

PASO 9: Apartamiento inmediato del acusado:

Cuando el acusado sea un agente del Centro de Responsabilidad Penal Juvenil, debera instarse el
correspondiente sumario y ordenarse el cese de todo contacto entre aquel y los NNoA alojados en el
dispositivo (mediante medidas de suspension o disponibilidad relativa).

PASO 10: Abuso por parte de otro joven alojado:

Cuando el agresor sea otro joven alojado en el Centro Penal, deberd disponerse lo necesario para
interrumpir inmediatamente todo contacto entre éste y la victima del abuso y realizarse el traslado del
agresor o de la victima a otro dispositivo.

Ademas de ello, la Subsecretaria de Responsabilidad Penal Juvenil debera asignar tratamiento terapéutico
especializado para el agresor, en los mismos téerminos que el PASO 11 y PASO 12 loestipulan para la
victima.

6. ETAPA DE ELIMINACION O REDUCCION DEL DANO

PASO 11: Atencion terapéutica - Supervision:

Si bien el acceso de la victima de un abuso sexual a un tratamiento terapéutico adecuado, sera garantizado
por los Servicios de Salud (Ministerio de Salud provincial y establecimientos de salud Municipales), la
supervision de la efectiva concrecion del acceso a dicho tratamiento resulta una responsabilidad del Centro
Penal en el cual se encuentre alojado el NNoA victima del abuso, la que debera ser -asimismo- controlada
por la Subsecretaria de Responsabilidad Penal Juvenil (o por el funcionario que ésta disponga).

En el caso de que el NNOA cuente con cobertura de obra social o servicio de medicina prepaga, se acudira
a los establecimientos privados que ofrezcan éstos, en la medida que la situacion procesal del NNoA lo
permita.

Si el NNOA no cuenta con cobertura se concurrira, en primera instancia, a los Centros de Atencion Primaria
de la Salud (CAPSs) o bien, en segunda instancia, a los Hospitales (provinciales o municipales) mas cercanos
al Centro Penal, en la medida que la situacién procesal del NNoA lo permita.



Los establecimientos de salud, las obras sociales y medicinas prepagas deberan garantizar el tratamiento
meédico y psicologico indicado por el profesional tratante. Sin perjuicio de ello, ante la eventual ausencia de
recursos especializados en la zona correspondiente al centro de vida del NNoA, o bien ante la presencia de
situaciones que dificulten el acceso al tratamiento terapéutico hasta aqui referido, el Servicio Local
interviniente podra asignar un espacio terapéutico en las organizaciones de la sociedad civil especializadas
existentes en su territorio o bien solicitar dicho recurso al Servicio Zonal.

PASO 12: Intervencion de especialistas del Organismo Provincial:

El Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia (directamente desde su Direccion Ejecutiva, o bien
desde la Subsecretaria de Responsabilidad Penal Juvenil) podra disponer la intervencion de especialistas en
situaciones de abuso sexual hacia NNyA o programas con probada experiencia en el tema, coordinando
dicho extremo con la/el Agente Fiscal actuante en el caso y el resto de los funcionarios y organismos
intervinientes.

V. PROTOCOLO DE ACTU,ACIC')N EN CASOS DE ABUSO SEXUAL DETECTADOS EN
PROGRAMAS DE PROMOCION

Segun se describio en el inicio del presente Anexo, el Sistema de Promocion y Proteccion de Derechos se
compone también por los Municipios, las entidades eclesiasticas y organizaciones de la sociedad civil que
gjecuten acciones de promocién de los derechos de los NNyA de la Provincia de Buenos Aires. Tales
acciones se encuentran apoyadas por el Estado a través de distintos programas, entre los cuales se destacan
el Envion, los Espacios de Primera Infancia, las Unidades de Desarrollo Infantil, las Casas de Encuentro
Comunitario, los Centros de Juventud y los Centros de Dia.

1. ETAPA DE DEVELACION O REVELACION

Situacion en la cual las personas responsables del cuidado de NNoA observan indicadores que dan cuenta
de una posible victimizacion sexual.

PASO 1: Identificacién de Abuso Sexual en un NNoA:

La identificacion de una situacion de abuso sexual hacia NNOA se realizara detectando la existencia
de los indicadores sefialados en el Capitulo V punto 1 apartado b (Sefiales de alerta: Indicadores de abuso
sexual hacia NNoA) u otros que el equipo tecnico del Servicio considere determinantes en el caso concreto.

2. ETAPA DE ESCUCHA APROPIADA



PASO 2: Realizacién de la primera escucha y/o entrevista especializada:

La escucha apropiada (primera escucha y -en su caso- entrevista especializada que el equipo técnico
del programa realice), debera practicarse adoptando los recaudos sefialados en el Capitulo V punto 2
(Escucha apropiada).

Deberé tenerse presente:

« Que la entrevista especializada podra ser realizada por aquel programa o institucién en cuyo ambito
se devele la situacion de abuso sexual, en la medida que cuente con agentes especializados en la
tematica; cuando no cuente con dichos profesionales, solicitaréa la intervencion del Servicio Local de
Proteccion de Derechos para la realizacion de la entrevista especializada.

« La entrevista especializada debe ser incorporada a la causa penal (una vez efectuada la denuncia) a
fin de constituirla como prueba en la etapa de investigacion y juzgamiento del abuso sexual. Por ello,
debera ser realizada y documentada con sumo cuidado.

« Que a los fines de evitar sobreintervenciones, deberd expedirse el informe respecto de si el nifio se
encuentra en condiciones de declarar en cdmara gesell. Ello a los fines de aportar ese dato a la
Unidad Funcional de Instruccion y Juicio (UFIJ) competente y evitar asi una entrevista -con esa
finalidad- durante la investigacion.

3. ETAPA DE ADOPCION DE MEDIDAS URGENTES

PASO 3: Atencion inmediata:

En este paso deberan respetarse las pautas sefialadas en el Capitulo V punto 3 apartado a (Atencién
inmediata) del presente Protocolo.

PASO 4: Permanencia del acompafante:

Cuando el NNoA y el acompafante se encuentren ante otro efector (por ejemplo, en el Hospital por
registrarse lesiones en el NNoA, en el Servicio Zonal para la realizacién de la entrevista especializada, en
la Fiscalia realizando la denuncia, etc.), deberan respetarse y hacerse respetar las pautas sefialadas en el
Capitulo V punto 3 apartado b (Permanencia del acompafiante) del presente Protocolo.

Sin perjuicio de ello, debera tenerse presente que cuando el efector ante el cual se encuentre el NNoA
determine -con fundamentos técnicos- que la presencia del acompafante altera de cualquier modo al
NNOA, podra solicitarle que permanezca en otro sitio. En este caso, el acompariante debera acceder a dicho
pedido y permanecer a la espera del NNoA, pudiendo exigir al interlocutor que cumpla con su obligacion
de informar al NNoOA que se mantendrd& momentaneamente apartado, pero que lo aguardara hasta que se
encuentre en condiciones de retirarse del sitio.



PASO 5: Comunicacién e intervencion de los Servicios de Promocion y Proteccion de Derechos:

La situacion debera comunicarse inmediatamente al Servicio Local de Proteccion de Derechos competente
de acuerdo a lo expuesto en el Capitulo V punto 3 apartado c.

PASO 6: Resguardo del NNoA de interrogatorios y reiteracion de relatos:

En todo momento se debe resguardar al NNoA de interrogatorios. Es importante que cuente la
menor cantidad de veces posible lo que le pasd. En consecuencia, cuando los miembros del programa
realicen el acompafiamiento del NNoA a su atencion médica -o cualquier otra instancia- tendran el deber de
intervenir para impedir la reiteracion de preguntas impertinentes y la realizacion de interrogatorios
inconducentes.

4. ETAPA DE LAS OBLIGACIONES LEGALES, NOTIFICACION Y DENUNCIA PENAL

PASO 7: Obligacion de denunciar y comunicacion al Servicio Local de Proteccion de Derechos:

Cuando el programa de promocion en el cual se detecte la situacién de abuso sexual hacia un NNoA sea
Municipal, los agentes y equipos del mismo deberan proceder a realizar la denuncia penal y la
comunicacion al Servicio Local de Proteccion de Derechos competente en los términos del Capitulo V
Punto 4 apartado a del presente Protocolo.

Cuando, en cambio, se tratare de un programa de promocion a cargo de una organizacién de la sociedad
civil o entidad religiosa, sus autoridades deberan evaluar si la realizacion de la denuncia penal podria
afectar la insercion territorial de la iniciativa comunitaria o bien poner en riesgo a sus integrantes. En tal
caso, podran comunicar al Servicio Local competente la situacion detectada, para que este organismo
realice la correspondiente denuncia penal (art. 3, ley 12.807).

5. ETAPA DE LA PROTECCION EFECTIVA

PASO 8: Sostenimiento de la asistencia del NNoA al programa:

El programa deberd reforzar sus iniciativas para sostener la concurrencia del NNoA al programa,
destinandole espacios de escucha coordinados con su terapeuta y poniendo en conocimiento de éste y del
Servicio Local interviniente en el caso, cualquier situacion de la que se infiera que la victima se encuentra
en riesgo.



A los fines de realizar dichas acciones, podra solicitar al Servicio Local interviniente que informe los datos
del terapeuta asignado al NNoOA, teniendo presente que el tratamiento terapéutico deberd ser garantizado
por los Servicios de Salud (Ministerio de Salud provincial y establecimientos de salud Municipales),
encontrandose a cargo del Servicio Local la supervision de la efectiva concrecion del acceso a dicho
tratamiento.

Asimismo, en caso de tomar conocimiento de la presencia del agresor en el domicilio del nifio, debera
informar dicha situacion en forma inmediata al Servicio Local de Proteccion de Derechos interviniente, o
bien -ante la repeticion de la situacion- al Servicio Zonal de Promocion y Proteccion de Derechos
competente, para que se efectivice la exclusion del agresor, la restriccion de acercamiento o incluso se dicte
la medida de proteccién excepcional que coloque al NNoA a resguardo de cualquier nueva agresion.

ANEXO 2: MINISTERIO DE SALUD

I. DESCRIPCION BASICA DE LA FUNCION DEL MINISTERIO.

1. Perspectiva integral del cuidado de la salud:

El Sistema de Salud tiene un rol privilegiado para la deteccion y atencion de situaciones de abuso sexual
hacia NNyA, ya que probablemente éstos/as tengan en algin momento del transcurso de su vida contacto
con una institucion de salud.

Es funcion esencial del sistema sanitario el cuidado de la salud, entendida desde una perspectiva integral
como “el completo estado de bienestar fisico, psiquico y social y no solamente la ausencia de
enfermedades o afecciones”[39].

El cuidado de la salud debera ser impulsado mediante acciones de prevencién y promocion de la salud y
una atencion integral de calidad que dé respuesta a las necesidades fisicas, psicoldgicas y socialesde
NNyA ante situaciones de abuso sexual.

Y las mismas requeriran, por su complejidad, un abordaje interdisciplinario y la articulacién con otros
organismos Yy sectores involucrados para el armado de la red de acompafiamiento.

2. Articulacion intrainstitucional, interinstitucional e interjurisdiccional:

La complejidad que revisten las situaciones de abuso sexual hacia NNyA, requiere que su abordaje sea
realizado de manera integral procurando la mejor accesibilidad y calidad en la atencion, incluyendo -€n
todos los espacios de intervencion del Equipo de Salud- sus diferentes necesidades e intereses, como
principales protagonistas, como asi tambiéen las de sus familias o referentes vinculares, trabajando en pos de
la proteccion, promocion y restitucion del ejercicio de los derechos vulnerados.

El propdsito es promover la atencion integral de los NNyA haciendo referencia a los servicios
correspondientes dentro de la propia institucién o bien a otros servicios de la red sanitaria u organismos con
competencia, para cubrir sus necesidades de salud tanto fisicas y psicolégicas como sociales, como asi



también garantizar que se dé respuesta a otras necesidades y derechos que el NNoA y su familia requieran.
Siempre pensando el abordaje en términos de corresponsabilidad y de articulacion intra e interinstitucional.

Es de suma importancia continuar el seguimiento de las estrategias iniciadas a partir de la articulacion con
las otras instituciones en funcion de las particularidades de cada situacion, ya que la atencién no finaliza
cuando el NNoA vy su familia o referentes se retiran del centro asistencial.

Estas acciones tienen por finalidad principal darle continuidad a la proteccién y restitucion de derechos
desde el marco de un Sistema Integral de Proteccion, lo que serd factible a traves de la coordinacion y
cooperacion de los distintos sectores y la organizacion de los recursos y dispositivos, trabajando de forma
articulada y transversal en una red de redes.

Por lo cual durante el seguimiento se contemplard la atencion dada por el sistema de saludy porotros
organismos a los cuéles se les requiera intervencion, la situacion legal, el estado general del NNoA y las
respuestas de la familia o referente a cargo, ofreciéndose el asesoramiento, acompafiamiento, Yy
orientaciones en recursos que aquellos requieran.

Il. PROTOCOLO DE ACTUACION PARA LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD:

A los efectos de ordenar el proceso del abordaje, distinguiremos las distintas etapas del abordaje del abuso
sexual hacia NNoA indicando los pasos a seguir por los Servicios de Salud en cada una de ellas.

Esta division por pasos es a modo de organizar la lectura de este material, por lo cual no es taxativa, siendo
que hay acciones que el equipo de salud (segun la evaluacion de la situacion) debera realizar, a veces, en
un primer momento, como puede ser la denuncia y otras son el simultdneo, como, por ejemplo, la
permanencia del acompanante.

1. ETAPA DE DEVELACION O REVELACION

Es la situacion en la cual las personas responsables del cuidado de NNoA observan indicadores que dan
cuenta de una posible victimizacion sexual.

Se debe tener en cuenta que las situaciones de abuso sexual hacia NNyA llegan a la consulta mayormente
por dos vias: sospecha de allegados/as, familiares, docentes, etc. o bien por alguna sefial de alerta que
puede aparecer en la consulta realizada a raiz de otro motivo.

En relacién al Equipo de Salud es importante contar con estrategias de contencidn tanto por la complejidad
que revisten este tipo de situaciones como por el impacto que produce en quienes intervienen en ellas. Ante
la sospecha o constatacion de abuso sexual hacia un NNoA, suelen aparecer en los/as integrantes del
equipo, sentimientos de angustia, impotencia, soledad, inseguridad y miedo, en especial si estan frente al
posible abusador/a, que afectan la intervencion generandose en ciertas oportunidades una revictimizacion
hacia la victima y/o sus familiares, ya sea por omision o sobre intervencion.

PASO 1: ldentificacién de Abuso Sexual hacia un NNoA:

La identificacion de una situaciéon de abuso sexual hacia NNoA se realizara evaluando la existencia de los



indicadores sefialados en el Capitulo V punto 1 apartado b (Sefiales de alerta: Indicadores de abuso sexual
hacia NNoA) u otros que el equipo técnico del Servicio considere determinantes en la situacion concreta.

2. ETAPA DE ESCUCHA APROPIADA

Es la que realizan las personas que ejercen una funcién institucional y se encuentran frente a la revelacion
del abuso sexual hacia un NNoA.

PASO 2: Pautas para una escucha apropiada:

Esta accion inicial debera tener en cuenta la edad, madurez y situacion concreta del NNoA. Las
recomendaciones para esta etapa se encuentran detalladas en el Capitulo V punto 2 (Escucha apropiada).

PASO 3: Confeccién de la Historia Clinica:

Dentro de esta etapa es OBLIGATORIO realizar la Historia Clinica. La misma debera contener todas las

actuaciones realizadas con el NNOA, por los/as profesionales o auxiliares de la salud, de manera
cronoldgica, foliada y completa[40]. La informacion deberd ser completa, precisa y lo més detallada posible

a fin de, por un lado, permitir que los/as profesionales que intervengan con posterioridad puedan contar con

toda la informacion evitando tener que repreguntar, revictimizando al NNoA; y, por otro lado, generar un
posible instrumento de prueba en la investigacién de los hechos.

Es importante desmitificar los temores a registrar lo evaluado, evitando de este modo omisiones y/o
equivocaciones en la historia clinica y en recoleccion de los datos, y trabajar sobre los vinculos y
articulaciones que el equipo debe establecer con las instancias de proteccion de derechos (por ejemplo,
Juzgados o Tribunales de Familia, Asesorias de Menores e Incapaces, Fiscalias, Servicios Zonales o
Locales de Proteccion Integral, etc.).

PASO 4: Registro (planilla RUCBA):

Cada vez que un/a trabajador/a de la salud tome contacto con una situacion de violencia sexual
hacia un NNOA o sospeche de la existencia de la misma, debe completar la planilla RUCBA-Salud que
luego debera ser remitida a la Direccion de Prevencion y Atencion de la Violencia Familiar y de Género,
donde se lleva a cabo la sistematizacion de la informacion para el Sistema de Registro provincial. Esto
permite el monitoreo de la situacién en las diferentes regiones y establecimientos, tanto como la posibilidad
de planificar estrategias de intervencion asi como su impacto[41].Es importante aclarar que esta
informacion NO reemplazard la Historia Clinica. Se aclara que este paso podra ser diferido para otro
momento de la intervencion, cuando existan motivos de urgencia que requieran concentrar las acciones del
equipo en la atencion inmediata.



3. ETAPA DE ADOPCION DE MEDIDAS URGENTES

PASO 5: Atencion inmediata:

Si la situacion de violencia sexual se detecta dentro de las 72 hs de ocurrido el hecho, HAY QUE
REALIZAR EL EXAMEN FISICO Y HAY QUE APLICAR EL PROTOCOLO DE EXPOSICION
NO OCUPACIONAL.

Luego de las 72 hs. NO es necesario realizarlo en forma inmediata. En ese caso, puede realizarse en el
marco de un turno programado previendo en ese momento la posibilidad de articulacion con el resto del
equipo.

Todos los hospitales provinciales y municipales deben contar con el Kit para la aplicacion del Protocolo de
exposicion no ocupacional.

Las intervenciones requeriran, segun los casos, la confirmacion de los sintomas o signos de alerta, para lo
cual habra que utilizar diferentes estrategias de diagndstico e interconsulta, tratando de no generarun mal
mayor al NNoA.

En este paso es importante que el profesional o equipo interviniente tenga presente:

« COmo se presentd la situacion, pues orientara sobre cobmo proceder.

« En qué contexto ocurrié u ocurrieron los hechos de abuso sexual.

« El aspecto general y emocional del NNoA en dicho momento.

« La obligacion de informar al NNOA sobre las précticas médicas que se realizaran.

« La obligacion de solicitar el consentimiento del NNoA antes de los exdmenes fisicos, evitando
practicas revictimizantes, por ejemplo:

o La presencia de varias personas al momento del examen.
o Larealizacion de los mismos previniendo modos invasivos y/o bruscos.

« En los casos de menores de 13 afios, cuando la familia o cuidadores/asno acepten la realizacion de
determinadas practicas, se debera respetar lo legislado en relacion a priorizar el interés superior del
NNoA[42].

« La conveniencia de que el examen fisico se realice en presencia de un adulto en el que el NNoA
confie.

« El objetivo de constatacion de signos que estaran determinados por indicadores fisicos especificos,
los cuales no siempre estan presentes.

« Si se sospecha que los adultos que acomparian al NNoA son los agresores, es adecuado planificar un
periodo de internacion de la victima como estrategia de intervencion hasta tanto se articule con el
sistema de proteccion de derechos (Servicio Local o Servicio Zonal de Promocion y Proteccion de
Derechos).

« En el caso que el NNOA se resista a ser revisado/a, se debe esperar el tiempo prudencial para que
genere empatia con el/la profesional a fin de que se realice dicha practica de modo no coercitivo.

« Antes de iniciar el examen es conveniente preparar todo el material que se va a utilizar para asi evitar
atemorizar a los NNoA.

PASO 6: Coordinacién de un unico examen médico (unificando el médico -del Servicio de Salud- y el
forense):



La recoleccion de pruebas para su utilizacion en un proceso judicial corresponde al médico/a forense
dependiente de la Direccion General de Asesorias Periciales, dependiente de la Suprema Corte de Justicia

de la provincia. Debe realizarse luego de la realizacion de la denuncia. No obstante, es imprescindible la
organizacion de un unico examen médico y forense (procurando de este modo no someterla/o a reiterados

controles en distintas oportunidades, por distintos/as profesionales y en organismos diferentes, evitando de

esta forma la revictimizacion), e incluso cuando el/la médico/a forense no pudiera apersonarse a la
Institucion sanitaria, la Fiscalia interviniente podra, mediante Oficio Judicial, solicitar al Equipo de Salud la

recoleccion de las pruebas, indicando qué muestras se deben tomar, de qué manera deben tomarse estas

muestras y como se debe realizar su preservacion hasta el retiro de las mismas por el personal judicial
indicado (ver Protocolo “Recomendaciones para la exposicion no ocupacional al VIH, ITS y hepatitis
virales” del Ministerio de Salud de la Provincia de Buenos Aires, punto G)[43].

A estos fines, el equipo de salud a cargo deberd evaluar la necesidad de proceder de inmediato con las
acciones descriptas en el Paso 5 (Atencion inmediata) o bien la posibilidad de diferir la realizacion del
examen fisico hasta tanto se presente en el establecimiento el equipo forense enviado por la Fiscalia a cargo
de la investigacién del delito de abuso sexual, 0 se coordine con ésta el modo en que se realizara el estudio.

En cualquier caso, cuando la realizacion del examen fisico conjunto no sea posible, el equipo de salud
debera remitir en forma inmediata un informe detallado del resultado del mismo al Fiscal interviniente
(cuando ya existiera denuncia penal en tramite) o bien al Servicio de Proteccion de Derechos (cuando se
solicite su intervencion de acuerdo a lo expuesto en el Paso 13 del presente).

PASO 7: Deteccion de indicadores fisicos:

Serd importante durante el examen fisico constatar la presencia de indicadores fisicos de violencia, ya
enunciados en el Capitulo V punto 1 apartado b.i. (Indicadores fisicos). A tal fin deberan realizarse las
siguientes acciones:

« Revisar al NNOA en ropa interior, la cara, cabeza, cuello, torso, y extremidades, en forma completa y
minuciosa y registrar si existen signos fisicos de abuso sexual.

« Describir las lesiones corporales como eritemas, abrasiones, equimosis, hematomas, laceraciones,
marcas de dientes, quemaduras, fracturas, etc., en todo el cuerpo del NNOA y dejar constancia
expresa en la Historia Clinica.

« ElI examen ginecologico se realizard en posicion supina con traccion de labios o en posicion
genupectoral.

« El examen de la region anal se puede realizar en decubito lateral, supina o genupectoral prona.

« La capacidad diagndstica mejora si se cuenta con:

Lampara de hendidura

Colposcopio o instrumental con lentes de aumento (simple lupa)

Tubos de ensayo e hisopos para la recoleccion de secreciones genitales o restos encontrados

que deban remitirse al laboratorio.

Maquina fotografica para documentacion de las lesiones.

Si no se posee cdmara graficar las lesiones y su ubicacion, especialmente en la region genital,

ya que la cicatrizacion puede hacer desaparecer la evidencia.

« Es conveniente contar con un/a auxiliar capacitado para la recoleccion de las muestras para evitar re-
victimizaciones.

« Categorizar riesgos para iniciar profilaxis post exposicion:

o

o

o

o

o



1. Para evitar VIH e Infecciones de Transmision Sexual (ITS).
2. Evaluar vacunacion anti VHB y doble adultos/triple acelular y VPH segun sexo y edad.

« Solicitar laboratorio (serologias para ITS — cultivos) y ecografia abdémino-pelviana-ginecologica.
PASO 8: Abordaje del Servicio Social:

Ante la presencia de situaciones de abuso sexual hacia NNoA, deberd darse inmediata intervencion al
Servicio Social del establecimiento. Dicha area debe partir de la bldsqueda de un abordaje planificado,
organizando las acciones a seguir y la coordinacion entre los diferentes actores/as dada la complejidad que
revisten las situaciones de la victima de violencia sexual, como de su grupo familiar y su grupo de
referencia, tejiendo redes para el abordaje integral.

En este paso deberan tenerse presentes las siguientes recomendaciones:

« Dar aviso al Servicio Local o Servicio Zonal de Promocidn y Proteccion de Derechos (ver Capitulo V
punto 3 apartado c de la parte general y PASO 12 del presente Protocolo).

 Realizar un relevamiento de la situaciéon socio-familiar, vincular e institucional, para arribar a un
diagnostico situacional adecuado, que abarque entre otras cuestiones, la historia del NNoA y su
familia, la cronicidad de la situacion de violencia sexual y de otras formas de violencia, otros factores
de vulnerabilidad.

« Evaluar segln la situacion, la necesidad de establecer contacto con las instituciones a las que
concurre o ha concurrido la victima, u otros espacios que han tomado intervencion previa al respecto
del NNoA vy su familia, a fin de relevar los abordajes previos y sus resultados.

« A partir de este diagnostico se disefiaran, en coordinacién con el resto del equipo interviniente y las
instituciones que se consideren pertinentes, las estrategias a implementar segun la singularidad de
cada situacion.

« Promover la correspondiente articulacion intra-interinstitucional y con los vinculos familiares y
sociales de referencia que puedan ejercer un rol de cuidado, a fin de fortalecer las redes de sostén del
NNOA vy de su grupo familiar cercano.

« Realizar el asesoramiento pertinente y adecuado sobre los derechos que le asisten al NNoA y/o a su
familia.

« Ofrecer asesoramiento y acompafiamiento para la gestion de los recursos que sean necesarios.

« Hacer un seguimiento para conocer cudles fueron las respuestas y acciones de los otros organismos
que tomaron posterior intervencion en la situacion.

Se sugiere documentar la informacion de manera detallada.

PASO 9: Abordaje del Servicio de Salud Mental:

Con respecto a la oferta de asistencia psicologica, ésta debe ofrecerse desde el inicio de la atencion. Esta
oferta debe alcanzar no s6lo al NNoA, sino también a su familia (incluyendo una contencidn inicial, una
evaluacion clinica y de riesgos, e interconsulta a psiquiatria, de corresponder). Es importante tener en
cuenta que estas entrevistas que se realicen con el NNoA y su familia no equivalen a iniciar un tratamiento
psicolégico. No obstante, segln las caracteristicas de la situacién, se evaluara si es necesario iniciar 0 no en
ese momento un tratamiento psicoterapéutico, teniendo en cuenta la salud psiquica del NNoA, la plasticidad
de su psiquismo para elaborar estas situaciones traumaticas, y las consultas y revisaciones que deberan



afrontarse.

En este paso deberan tenerse presentes las siguientes recomendaciones:

« Cualquier situacién de violencia sexual puede implicar un incidente traumatico para el NNoA,
debiendo esta circunstancia evaluarse en funcion de la edad y el momento evolutivo.

« Muchas veces lo traumético puede estar asociado a la reaccion del entorno familiar (incredulidad,
enojo, culpabilizacion, tendencia a mantener el hecho en secreto, etc.).

« Es importante situar qué tipo de vinculo se establecia con el/la abusador/a, ya que en el caso que
hubiese incesto, se trata de la trasgresion de una de la leyes constitutivas y ordenadoras del psiquismo
humano.

« Las intervenciones deberan orientarse a lograr correr al NNoA de la posicion de objeto en la que ha
sido colocado/a.

PASO 10: Permanencia del acompafiante

En este paso deberan respetarse las pautas sefialadas en el Capitulo V punto 3 apartado b (Permanencia del
acompafante) del presente Protocolo, debiendo los establecimientos de salud permitir y sostener dicha
compafiia (salvo que se perciba que la misma NO es saludable o bien que podria tratarse del agresor).

PASO 11: Resguardo del NNoA de interrogatorios y reiteracion de relatos

En todo momento se debe resguardar al NNoA de interrogatorios. Es importante que cuente la menor
cantidad de veces lo que le pas6. En consecuencia, los agentes de los establecimientos de salud deberan
resguardar a la victima de la formulacion de preguntas impertinentes y/o la realizacién de interrogatorios
inconducentes.

4. ETAPA DE LAS OBLIGACIONES LEGALES, NOTIFICACION Y DENUNCIA PENAL

PASO 12: Denuncia penal y comunicacion al Servicio Local de Proteccion de Derechos:

De acuerdo a lo sefialado en el Capitulo V punto 4 apartado a del presente Protocolo, ante la deteccion de
una situacion de abuso sexual, los miembros de los distintos Ministerios y organismos publicos existentes
en la Provincia de Buenos Aires, como asi también cualquier otra persona, deberan realizar la denuncia
penal (amparandose en el Cddigo de Procedimiento Penal de la provincia o en la Ley N° 12.569) y
comunicar de inmediato dicha situacion, por medio fehaciente, al Servicio Local de Proteccion de Derechos
competente (en virtud de lo dispuesto por las Leyes N° 12.807 y 13.298).

En el caso particular del Ministerio de Salud, el equipo o profesionales intervinientes elaboraran un informe
en el que consten las intervenciones realizadas y los datos que puedan aportar al abordaje interinstitucional



(de otros organismos intervinientes) a fin de no exponer al NNoA a diversas entrevistas reiterativas,
evitando de esta forma la victimizacion secundaria. Se recomienda que en el informe se especifique: la
composicion familiar, la historia familiar, las observaciones realizadas acerca de la relacion vincular entre el
NNOoA vy sus familiares y otras/os allegadas/os, y todo vinculo significativo en el desarrollo y proteccion
del/la mismo/a, como asi también las sugerencias de intervencion para un mejor abordaje de caracter
integral.

Es importante describir claramente la situacion de violencia sexual y losindicadores observados poniendo
mayor relevancia en el relato del NNoA. Es fundamental poder realizar una evaluacion interdisciplinaria e
integral, donde quede constatado el enfoque y la mirada de cada una de las profesiones intervinientes.

5. ETAPA DE LA PROTECCION EFECTIVA

PASO 13: Planificacion de acciones del equipo de salud o profesionales intervinientes:

Se incluyen a continuacion recomendaciones para llevar adelante las acciones generales y especificas
correspondientes a algunas de las especialidades de los/as profesionales del equipo de salud. Cada
intervencion realizada con el NNoA, su familia o vinculo de referencia, debe ser estratégicamente
reflexionada, planificada y acordada al interior del equipo, teniendo en cuenta cada situacion particular a fin
de no superponer acciones que puedan perjudicar a la victima o al abordaje de la situacion.

PASO 14: Actuacion en caso de embarazo:

En el caso que la nifia 0 adolescente esté embarazada, se deberan respetar los siguientes puntos:

« Se aplicara el Protocolo de Atencidn Integral de los Abortos No Punibles[44] del Ministerio de Salud
de la Provincia de Buenos Aires.

» Debera garantizarse el derecho a ser oida/o y que su opinion sea tenida en cuenta, basandose ello en
el principio de autonomia progresiva y en el grado de desarrollo de cada nifia o adolescente.Sus
representantes legales deberan participar en conjunto en la toma de decisiones y firmar el
consentimiento informado y la declaracion jurada, segun corresponda.

« Es necesario actuar con celeridad para evitar dilaciones en la evaluacion de la situacion.

6. ETAPA DE ELIMINACION O REDUCCION DEL DANO

PASO 15: Atencion terapéutica:

El acceso de la victima de un abuso sexual a un tratamiento terapéutico adecuado, debera ser garantizado
por los Servicios de Salud (Ministerio de Salud provincial y establecimientosde salud Municipales). Ello,
no obstante que la supervision de la efectiva concrecion del acceso a dicho tratamiento es (de acuerdo al



presente Protocolo) una responsabilidad del Servicio Local de Proteccion de Derechos interviniente, con
colaboracion del Servicio Social del establecimiento de salud en el cual se detecto la situacion o en el cual
se realizaron las evaluaciones, exdmenes y atenciones médicas.

A tal fin, debera recurrirse:

« En primer lugar, en caso que la NNoA cuente con obra social o servicio de medicina prepaga, a los
establecimientos privados que esa cobertura ofrezca.

« En segundo lugar, a los Centros de Atencion Primaria de la Salud (CAPS) mas cercanos al centro de
vida del NNoA victima del abuso sexual.

« En tercer lugar, los Hospitales (provinciales o municipales) mas cercanos al centro de vida del NNoA
victima del abuso sexual.

Los establecimientos de salud, las obras sociales y medicinas prepagas deberan garantizar el tratamiento
médico y psicoldgico indicado por el profesional tratante.

PASO 16: Seguimiento y articulacion:

Es de suma importancia realizar el seguimiento de las estrategias iniciadas a partir de la articulacion con las
otras instituciones, en funcion de las particularidades de cada situacion, ya que la atencion no finaliza
cuando el NNoA y su familia o referentes se retiran del centro asistencial. Por lo cual, durante el
seguimiento se contemplara la atencion dada por el sistema de salud y por los otros organismos a los cuéles
se les ha pedido intervencion, la situacion legal, el estado general del NNoA vy las respuestas de la familia o
referente a cargo de éste/a, ofreciéndose el asesoramiento, acompafiamiento, y orientaciones en recursos
que aquellos requieran.

ANEXO 3: DIRECCION GENERAL DE CULTURA Y EDUCACION.

I. DESCRIPCION BASICA DEL SISTEMA EDUCATIVO PROVINCIAL 4]

De acuerdo con la ley provincial 13.688, el Sistema Educativo Provincial es el conjunto organizado de
instituciones y acciones educativas reguladas por el Estado que posibilitan la educacion. Lo integran los
establecimientos educativos de todos los ambitos, niveles y modalidades de gestion estatal, los de gestion
privada, las instituciones regionales y distritales encargadas de la administracion y los servicios de apoyo a
la formacidn, investigacién e informacion de los alumnos y trabajadores de la educacion, los institutos de
formacion superior y las universidades provinciales.

La educacion es obligatoria en todo el territorio provincial desde la edad de cuatro (4) afios del Nivel de
Educacién Inicial, todo el Nivel de Educacién Primaria y hasta la finalizacién del Nivel de Educacién
Secundario inclusive.

La Provincia garantiza el cumplimiento de la obligatoriedad escolar a través de instancias y condiciones
institucionales, materiales, pedagdgicas y de promocion de derechos, en todos los &mbitos definidos en el
articulo 21 de esta ley, mediante acciones que aseguren educacion de igual calidad y en todas las
situaciones sociales.



La estructura del Sistema Educativo Provincial comprende actualmente cuatro (4) niveles d4a Educacion
Inicial, la Educacion Primaria, la Educacion Secundaria y la Educacién Superior- dentro de los términos
fijados por la Ley de Educacion Nacional, en los &mbitos rurales continentales y de islas, urbanos, de
contextos de encierro, virtuales, domiciliarios y hospitalarios.

De acuerdo con los términos del articulo 17 de la Ley 26.206 de Educacion Nacional, la Provincia define
como modalidades a: la Educacion Técnico-Profesional; la Educacion Artistica; la Educacion Especial; la
Educacion Permanente de Jovenes, Adultos, Adultos Mayores y Formacion Profesional; la Educacion
Intercultural, la Educacién Fisica; la Educacion Ambiental y la Psicologia Comunitaria y Pedagogia Social.
Los responsables de los niveles y modalidades conformaran un equipo pedagdgico coordinado por la
Subsecretaria de Educacion.

Como educadores, en cumplimiento de nuestro deber de proteccion hacia los NNyA, y por considerar a
nuestros alumnos como sujetos en formacion, entendemos el abuso sexual en la infancia y adolescencia
como una situacion de alta complejidad y extrema gravedad, por el impacto psicolégico, fisico y social que
afecta su vida, sea en el presente o a posteriori, dadas sus posibilidades evolutivas para comprender la
naturaleza de los hechos acontecidos.

La deteccion temprana de las situaciones de este tipo, convocan a las escuelas y a los docentes a abordarlas
no solo al interior de las instituciones, sino a través de la construccidon y el fortalecimiento de redes
comunitarias que garanticen desde la corresponsabilidad, la plena restitucion de los derechos vulnerados.

En ese contexto, la propuesta de este trabajo conjunto implica -por un lado- la participacion en la aplicacion
y difusién del Protocolo unificado, y -por otro lado- el fortalecimiento de aquellas practicas docentes que
permitan visibilizar situaciones de vulneracion de derechos en el ambito educativo, familiar o social desde
una dimension preventiva.

1. La Educacion Sexual Integral:

Desde el &mbito educativo, la Educacion Sexual Integral (ESI) es una herramienta fundamental de
prevencion, porque promueve practicas pedagdgicas que, desde el nivel Inicial y de manera transversal a
los contenidos de todos los niveles y modalidades del sistema, posibilita el aprendizaje en los estudiantes de
comportamientos de autocuidado, conocimiento del propio cuerpo, reconocimiento y respeto por la
intimidad propia y ajena (ver también el punto 2 apartado a del Capitulo 1V).

El abordaje desde la ESI permite desnaturalizar las violencias, promueve la expresion de ideas, sentimientos
y emociones, entre otros comportamientos, que se tornardn como factores protectores frente a las
posibilidades de sufrir cualquier delito contra la integridad sexual y las violencias en general.

La implementacion de la Ley Nacional N° 26.150 y de la Ley Provincial N° 14.744, posibilitan la
generacion de espacios institucionales para que los estudiantes puedan poner en palabras sus vivencias
sobre la sexualidad y sientan seguridad a la hora de hablar de estos temas con los adultos (de la escuela, de
sus familias o de los grupos de referencia), como asi también para que conozcan desde pequefios las
diferentes partes del cuerpo, comprendan y sepan que nadie podra realizar determinados actos sobre el
mismo.

Por otra parte, se espera que aprendan a respetar el deseo y las decisiones de los demas, en cuanto a aceptar
una relacion, comprendan y respeten los limites que el otro establece en cuanto a su propio cuerpo y
sentimientos, con el objetivo de desnaturalizar toda relacion de asimetria de poder en un sistemadesigual
en cuanto al trato hacia los NNyA.



En la implementacion efectiva de la ESI, se cuenta con material que incluye distintas actividades
respetando edades y posibilidades evolutivas de los NNyA. El proposito es que los alumnos logren aprender
y utilizar herramientas de proteccion y cuidado frente a posibles situaciones de maltrato y/o abuso que
provienen de adultos y/o adolescentes, en el contexto familiar o en otros contextos.

En este marco, el aula se transforma en un espacio para la prevencion del abuso sexual hacia NNyA,
permitiendo la identificacion de indicadores y la puesta en practica de habilidades psicosociales, asi como la
adquisicion de recursos subjetivos en tanto factores protectores personales.

a. La promocion de factores protectores en los Niveles del Sistema Educativo

i. Nivel Iniciall#¢! - Comportamientos de cuidado y autoproteccion:

En este nivel se considera importante promover practicas pedagogicas orientadas a la adquisicion de los
siguientes aprendizajes:

« Saber que, en caso de peligro, siempre hay que pedir ayuda a una persona adulta.

« Conocer bien el nombre y apellido propios.

« Saber la direccion exacta y el teléfono de la propia casa.

« Conocer el nimero de emergencias (por ejemplo, la linea 911 o la linea 102) y qué decir ante una
emergencia (para esto, pueden realizarse dramatizaciones ensayando qué debe decirse).

« Saber que siempre deben pedir permiso a las personas mayores que los y lascuidan para ir a algun
lado con alguien que los o las invita. Las personas que los y las cuidan siempre deben saber donde y
con quién estan.

« Saber que las partes intimas s6lo pueden tocarlas o mirarlas ellas o ellos mismos, o bien, s6lo pueden
hacerlo otros u otras por motivos de higiene o cuidado de la salud.

« Saber que si alguien los o las toca o hace algo que les genera incomodidad, deben recurrir a personas
de confianza.

« Saber que nadie puede pedirles que guarden secretos de cosas que los y las hagan sentir mal o
confundidos y que tampoco pueden pedirles, mediante amenazas, que guarden el secreto.

« Saber que no hay que dejar entrar desconocidos a casa. Tampoco a conocidos que sus
padres/cuidadores no hayan avisado que tienen que ir a su casa en ese momento.

« Confiar siempre en sus emociones y sentimientos. Si sienten que no quieren hacer algo, deben guiarse
por ese sentimiento y decir “no”. Por lo general, prestar atencion a nuestras emociones nos ayuda a
protegernos.

ii. Nivel Primariol47]

Durante el nivel primario se pondra énfasis en cinco herramientas de proteccion:

« Conocer el propio cuerpo: los nifios y las nifias deben saber nombrar e identificar las distintas partes
de su cuerpo, y, especialmente, las partes intimas, y conocer las distintas formas de cuidarlo.

 Respetar y proteger el cuerpo: trabajar con los nifios y las nifias la idea de que el cuerpo de cada uno
es su “territorio” y nadie puede tocar su cuerpo y sus partes intimas si eso los pone incomodos o
incomodas, o los hace sentir mal. EI mensaje que podemos transmitir en este caso seria el siguiente:



“Las partes intimas se llaman asi porque son las que s6lo podés tocar y ver vos, 0 —por razones de
higiene o salud- tus padres o cuidadores; tambien los médicos para revisarte. Nadie -ni siquiera tus
padres- tiene derecho a tocarlas o pedir que las muestres por otros motivos, y si alguien lo hace,
contarselo a otra persona adulta para que te pueda ayudar”.

« Aprender a decir “no” frente a caricias, palabras o peticiones que los hacen sentir mal, incomodos o
confundidos.

« Conocer el significado de los secretos: nadie puede obligarlos a guardar secretos de situaciones que
los hacen sentir mal, incbmodos o confundidos. Tenemos que explicar que no deben aceptar
chantajes 0 amenazas, por ejemplo, que alguien les diga: “Si no me das un beso, no soy maés tu
amigo”. Es importante explicar que muchos adultos que abusan de nifios o nifias los chantajean para
que no cuenten estas cosas y les piden, mediante amenazas, que guarden el secreto.

« Solicitar ayuda: acudir a una persona adulta cuando se enfrenten a situaciones que dafian a la propia
persona o/u otras.

Enfatizaremos que es importante aprender a reconocer, escuchar y confiar en las propias emociones y
sensaciones. La escasa confianza en uno mismo y la baja autoestima son caracteristicas que pueden
ponernos en riesgo frente a personas que pueden molestarnos sexualmente. Los docentesdeben explicar
que, frente a estas situaciones, los nifios y las nifias deben sentirse capacesy autorizadosa decir “no”. El
chico o la chica que ha adquirido seguridad en si mismo/a percibe también su cuerpo como un valory una
propiedad a defender y, por lo tanto, dificilmente sea victima de abuso.

iii. Nivel Secundariol48l:

iii.i. Vulneracién de derechos y abuso sexual en la adolescencia

La adolescencia, y especialmente la pubertad, pueden constituirse en momentos del desarrollo vital
vulnerables al padecimiento de abuso sexual. Por otra parte, muchas veces es en la adolescencia cuando
toman estado publico estos abusos, por la aparicion de embarazos o la propia rebelion en la o el
adolescente, que no esta dispuesta o dispuesto a tolerar mas vejaciones.

Los abusos sexuales ocurren en mayor medida en los escenarios familiares, donde, por lo general, es
posible constatar repeticiones de abusos hacia los NNoOA u otros miembros vulnerables, por varias
generaciones. Cuando los NNoA que fueron abusados reciben la ayuda de alguna persona adulta
significativa para ellos o ellas, pueden transitar un proceso de recuperacion de las secuelas traumaticas, y es
posible evitar, con un tratamiento adecuado, el ciclo de reproduccion de este tipo de violencia. Por eso es
tan importante que la escuela se pueda pensar a si misma como &mbito de escucha de estas situaciones
dificiles, en un marco de respeto y de confianza. Esto supone, muchas veces, desnaturalizar practicas
instaladas, interrogar representaciones sobre la “normalidad” en el trato y los vinculos con los otros y las
otras, favorecer la reflexion acerca de la diferencia entre “buenos y malos tratos” y lasimplicancias del
respeto y cuidado de si mismo y de las y los demas.

Muchas veces, estas historias de abusos pueden producirse durante muchos afios sin que otras personas,
ajenas a ese grupo, se enteren de lo que ocurre. Esto es asi ya que quienes son victimizados son inducidos a
sentirse complices y culpables de lo que les sucede o son amenazados para mantener el silencioy la
aceptacion.

Cuando se abusa de nifios o nifias que estdn en una etapa de formacién, no se encuentran maduros o



maduras como para formarse un juicio propio acerca de lo gque viven; entonces, toman como correctos los
mensajes y mandatos de las personas adultas, mas ain considerando que son sus seres mas cercanos O
queridos, de los cuales dependen para sobrevivir fisica y emocionalmente.

Cuando los y las adolescentes han sido objeto de abuso sexual, corren mas riesgos de ser arrastrados o
arrastradas hacia el comercio sexual. Justamente, los casos de explotacién sexual muchas veces se
relativizan, calificandolos de aislados y propios de la marginalidad.

Cuando las nifias han pasado la pubertad, se minimiza la gravedad del abuso, ignorando las relaciones de
poder de género y el autoritarismo y la violencia que los adultos ejercen sobre las generaciones mas
jévenes.

1. ii. El consentimiento en las relaciones sexuales

En la adolescencia, en el marco de la educacion sexual integral, resulta necesario promover espacios
institucionales para reflexionar entre los jovenes sobre el consentimiento sexual desde una dimension
preventiva.

Se sugiere explicar con claridad que el consentimiento sexual es un acuerdo para participar en una actividad
sexual, por lo tanto “prestar consentimiento” significa estar activamente de acuerdo con realizar actividades
de indole sexual con una persona. El consentimiento le indica a la otra persona que deseamos tener
relaciones sexuales. Existe legislacion que indica quiénes pueden consentir y quiénes no. Las personas que
estan ebrias, bajo efecto de sustancias psicoactivas o inconscientes no pueden consentir en tener relaciones
sexuales. También existen leyes que protegen a personas de menores de edad contra la presion que puedan
sufrir para tener relaciones sexuales con una persona mucho mayor que ellos. La edad de consentimiento
sexual es la edad que debe tener una persona para que se la considere legalmente capaz de consentir en

tener una relacion sexual(49].
El consentimiento tiene las siguientes caracteristicas:

« Se da libremente. Consentir es una opcién que tomas sin presion, sin manipulacion o sin la influencia
de sustancias psicoactivas.

 Es entusiasta. Cuando se trata de sexo, debes hacer las cosas que DESEAS hacer, no lo que se espera
que hagas.

« Es especifico. Decir que si a algo (como ir a besarse al dormitorio) no significa que aceptes hacer
otras cosas (como tener relaciones sexuales).

« Se brinda estando informado. Solo puedes consentir algo si tienes toda la informacién al respecto. Por
ejemplo, si alguien dice que usara un preservativo y luego no lo hace, no hubo consentimiento total.

« Es reversible. Todos pueden cambiar de parecer sobre lo que desean hacer, en cualquier momento.
Incluso si ya lo hicieron antes y ambos estan en la cama.

Es conveniente reflexionar junto a los jovenes sobre los siguientes puntos:

« Vos tenés la ultima palabra sobre lo que pasa con tu cuerpo. No importa si ya lo hicieron o incluso si
dijiste que si antes y luego cambiaste de parecer. Tenés derecho a decir “basta” en cualquier
momento, y tu pareja debe respetarlo.

« EIl consentimiento nunca debe darse por sentado por tu comportamiento anterior, la ropa que lleves o
a donde vayas. El consentimiento siempre se debe comunicar con claridad, no debe haber margen de
duda ni misterios. El silencio no es consentimiento.

« Antes de mantener relaciones sexuales con otra persona, debes saber si esta persona esta de acuerdo.



Es importante ser honesto con tu pareja sobre lo que deseas hacer y lo que no.

« Consentir y pedir consentimiento consiste en establecer tus limites personales y respetar los de tu
pareja; debes volver a preguntar si las cosas no estan claras. Para que sea algo consensuado, ambas
personas deben estar de acuerdo en tener relaciones sexuales, todas y cada una de las veces.

« No es importante Gnicamente la primera vez que estés con alguien. Las parejas que ya tuvieron
relaciones sexuales o incluso las que estadn juntas hace mucho tiempo también deben dar su
consentimiento antes de iniciar una relacion sexual, siempre.

iv. Educacion Especiall®’]

En el presente material, la Direccion General de Cultura y Educacion recupera los enunciados de la
Convencion Internacional sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad con el proposito de
garantizar, desde las instituciones educativas, la implementacion de acciones preventivas contra el abuso
sexual ejercido hacia NNyA con discapacidad pertenecientes al sistema.

Con tal propésito irrenunciable, deberan procurarse espacios institucionales que incluyan contenidos de
ensefianza que incluyan el aprendizaje de autocuidado, a través de un proceso educativo gradual en el
marco de la democratizacion de la ensefianza y atendiendo la singularidad de cada caso en particular.

En linea con el parrafo anterior, se proveera la ensefianza de aquellas pautas vinculadas a la autonomia
progresiva de los NNyA, como factor protector frente a todas las conductas abusivas hacia éstos y se afirma

que debera realizarse en igualdad de condiciones con los demad®ll. A continuacion, se citan aquellos
articulos que otorgan el pleno sentido de este material, a saber;

Articulo 16 “Proteccion contra la explotacion, la violencia y el abuso”

1. “Los Estados Parte adoptaran todas las medidas de caracter legislativo, administrativo, social, educativo
y de otra indole que sean pertinentes para proteger a las personas con discapacidad, tanto en el seno del
hogar como fuera de él, contra todas las formas de explotacion, violencia y abuso, incluidos los aspectos
relacionados con el género”.

2. “Los Estados Parte también adoptaran todas las medidas pertinentes para impedir cualquier forma de
explotacion, violencia y abuso asegurando, entre otras cosas, que existan formas adecuadas de asistencia y
apoyo que tengan en cuenta el género y la edad para las personas con discapacidad y sus familiaresy
cuidadores, incluso proporcionando informacién y educacion sobre la manera de prevenir, reconocer y
denunciar los casos de explotacion, violencia y abuso”.

3. “Los Estados Parte tomaran todas las medidas pertinentes para promover la recuperacion fisica, cognitiva
y psicologica, la rehabilitacion y la reintegracion social de las personas con discapacidad que sean victimas
de cualquier forma de explotacion, violencia o abuso, incluso mediante la prestacién de servicios de
proteccion. Dicha recuperacion e integracion tendran lugar en un entorno que sea favorable para la salud, el
bienestar, la autoestima, la dignidad y la autonomia de la persona y que tenga en cuenta las necesidades
especificas del género y la edad”.

La educacion sexual integral es necesaria para todos y también para los nifios y nifias con
discapacidad. En el caso de los NNyA con discapacidad, las tematicas que generan incertidumbre a
ellos/ellas y sus familias y requieren méas apoyo por parte de todos, son casi siempre las mismas que

movilizan a quienes no tienen discapacidad[52]

Los NNyA con discapacidad también son vulnerables al abuso sexual. Puede ocurrir que por su



aislamiento, sus dificultades para comprender las intenciones de otro o su baja autoestima, se vean
inducidos o coaccionados a realizar practicas sexuales. Muchas veces, los NNyA simplemente no saben
coémo decir que no, escapar de una situacion comprometida o defenderse de algo que no quieren hacer. Es
muy importante ensefarles a reconocer aquello que no les gusta o les hace sentir mal y a no tener miedo a
decir que no.

Para ello, se le deben brindar herramientas que les ayuden a prevenir abusos, detectando las situaciones de
riesgo lo mas pronto posible para interrumpirlas y escapar siempre del peligro de la manera que esté mas de
acuerdo a su edad o posibilidades. En este sentido, es fundamental darles informacion y educarlos acerca de
la sexualidad, ayudandolos a comprender cémo relacionarse y qué precauciones tomar.

Es fundamental que puedan conversar con adultos de confianza sin temor. EI mensaje que se debe trasmitir
es que no es bueno guardar secretos que nos dafian y que cuentan con personas que los aman y en quienes
pueden confiar.

iv.i. La prevencion del abuso sexual en la diversidad de las personas con discapacidad:

Los NNyA con discapacidad deben acceder a la informacion que les permita identificar todo acto que
vulnere sus derechos. Los docentes tienen la obligacion de ser facilitadores del acceso a esta fuente,
realizando las adecuaciones pertinentes seguin cada caso.

a. NNyA con discapacidad intelectual:

Las reiteraciones, el lenguaje llano y sencillo, las indicaciones claras y por pasos, los mensajes breves

(dosificando la informacidon) suelen ser buenos recursos para hacernos entender y saber qué necesitan. Los

NNyA que tienen menos posibilidades de comunicacion a través del lenguaje suelen usar gestos para
hacerse entender. Las fotos, los dibujos simples y, sobre todo, las situaciones cotidianas y no artificiales

(entendiéndose como tales algo que pasa en la TV o que surge durante un paseoen la calle) son la mejor

via de comunicacion y ensefianza hacia ellos.

b. NNyA con discapacidad auditiva:

Todo lo que se desea decir es visto. Es dificil explicarles a los NNyA las ideas de ‘privado’, ‘secreto’,

‘confianza’ o ‘intimidad’[>3]. Por lo tanto, se necesitara explicar esas ideas mas de una vez utilizando
diferentes sefias, gestos, dibujos y palabras hasta estar seguro que ha logrado comprender.

c. NNyA con discapacidad fisica:

La falta de autonomia fisica 0 econdémica en la que ain viven muchas personas con discapacidad en el



mundo, en particular las mujeres, las expone a relaciones desiguales de poder, tanto en instituciones como
dentro del ambito familiar. A esto se suma que, en muchos casos, se dificulta la denuncia por la misma
relacion de dependencia que pueden estar viviendo con respecto a una persona abusadora, por dificultades

para comunicarlo y/o sentir que no van a confiar en su palabra.[54] Resulta imprescindible identificar
tempranamente entornos facilitadores del abuso sexual, el maltrato y las violencias que permitan detectar
situaciones de alto riesgo de padecer este tipo de delito y los otros mencionados aqui, para actuar
rdpidamente siguiendo las etapas descriptas en este Protocolo.

2. La perspectiva de la ESI en relacion a las redes sociales

No menos importante es ensefiar y aprender, desde edades muy tempranas, la responsabilidad y el
autocuidado en relacion a compartir de manera publica la informacion y el contenido que es privado de la
persona, como asi también, compartir y publicar un material que pertenece a los demas.

Este compartimiento estaria orientado al resguardo de su intimidad, pero también de su integridad fisica y
psicolégica dado que, pese a los esfuerzos y al avance cientifico y tecnoldgico de los organismos
encargados de proteger a los ciudadanos, proliferan adultos con “perfiles falsos” capaces de engafiar y
captar la atencion de los NNyA, llegando inclusive a cometer delitos contra la integridad sexual.

La perspectiva de la ESI, y en particular la de género, en la ensefianza y el aprendizaje permite interpelar el
rol impuesto desde la sociedad a las mujeres y a las nifias, a veces sutil, otras no tanto,que implica la
exposicion permanente y desmedida de sus cuerpos en las redes sociales (Instagram, facebook, twitter entre
otras).

La escuela debe generar al respecto “contradiscursos” que incluyan preguntas como “¢las mujeres exponen
sus cuerpos mas que los varones? ;por qué? Estas preguntas pretenden dar cuenta de cémo, desde la
educacién, se pueden brindar herramientas para desnaturalizar y transformar todo aquello que aparece
instituido y generar mecanismos de promocion y proteccion de derechos.

a. Recomendaciones generales para navegar en redes de forma mas segura:

« Ubicar la computadora en zonas comunes de la casa. Evitar en general que naveguen solos/as. Es
ideal que el monitor siempre sea facilmente visible por los padres/madres/cuidadores.

« Crear cuentas de usuarios limitadas: configurar una cuenta de administrador con control total sobre el
equipo y asignar cuentas de usuario limitada con controles restringidos. Los usuarioslimitados no
pueden cambiar la configuracion del sistema ni instalar hardware o software nuevo.

« Hacer seguimiento de los sitios donde navegan: chequear el historial de paginas que han visitado.
Esto puede hacerse simplemente haciendo click sobre el botdn “Historial” en la barra del navegador.

« Bloquear el acceso a las paginas que no son confiables y crear una lista de favoritos con sus paginas
preferidas para que tengan acceso directo a ellas.

« Explicarles que no deben brindar informacion personal o datos de la familia por Internet y que esto
incluye la publicacion de fotografias donde se pueda deducir la direccion de la casa u otra
informacion personal.

« Si visitan salas de chat o utilizan mensajeria, es importante explicarles que deben mantenerse en salas
publicas y siempre usar un “Nick” que no brinde informacién personal.

« Recordar a los NNyA que no hablen con desconocidos a través de la Web y que nunca deben tener
una cita en persona con amigos virtuales dado que estos pueden no ser quienes dicen ser.



« Existen diversos programas y aplicaciones para filtrar las paginas que no desean exploren y evitar que
den sus datos personales.

3. El trabajo con las familias

En problematicas que impliquen tipos de violencias (entre ellas y en particular, la violencia sexual hacia las
NNyA) los educadores tienen un rol central en el trabajo preventivo con las familias de la comunidad
educativa.

Como parte de la tarea pedagogica, es importante propiciar distintos espacios institucionales de intercambio
con las familias en el marco de la promocién de buenas pautas de crianza que permitan poner en tension
modos de relacion violentos hacia sus hijos/as que impliquen el avasallamiento sobre el cuerpo de los
mismos/as, asi como también las conductas parentales que vulneran su intimidad.

Los espacios de escucha tendran los objetivos de:

« Orientar a las familias en relacion a la ensefianza del autocuidado progresivo de sus hijos.

« Comprender la idea de los hijos como sujetos de derecho y no como *“objetos” de manipulacion
parental.

« Problematizar las relaciones basadas en el abuso de poder de unos sobre otros, naturalizadas
socialmente.

« Disefiar camparias de sensibilizacion y concientizacion en forma conjunta familia-escuela.

« Tensionar sobre estereotipos y roles vinculados a los distintos géneros (“varones activos y fuertes”,
“mujeres pasivas”).

« Generar espacios de confianza en resguardo de la privacidad si asi lo requiriese algin miembro de la
familia en particular.

« Difundir los recursos del estado nacional, provincial y local para la prevencién y abordaje del abuso
sexual en la infancia y adolescencia.

Il. PROTOCOLO DE ACTUACION PARA LOS ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS DE LA
DIRECCION GENERAL DE CULTURA'Y EDUCACION.

Como educadores, en cumplimiento del deber de proteccion hacia los NNyA, y por considerar a los NNyA
como sujetos en formacion, se entiende el abuso sexual hacia NNyA como una situacion de alta
complejidad y extrema gravedad por el impacto psicoldgico, fisico y social que afecta su vida, en el
presente o0 a posteriori, dadas sus posibilidades evolutivas para comprender la naturaleza de los hechos
acontecidos.

La deteccion temprana de las situaciones de este tipo convoca a las escuelas y a los docentes a abordarlas
no sélo dentro de las instituciones, sino a través de la construccion y el fortalecimiento de redes
comunitarias que garanticen, desde la corresponsabilidad, la plena restitucion de los derechos vulnerados.

En ese contexto, la propuesta de este trabajo conjunto implica -por un lado- la participacion en la aplicacion
y difusién del Protocolo unificado, y -por otro lado- el fortalecimiento de aquellas practicas docentes que
permitan visibilizar situaciones de vulneracion de derechos en el ambito educativo, familiar o social desde
una dimension preventiva.



1. ETAPA DE DEVELACION O REVELACION

Al momento de intervenir desde las instituciones educativas en una situacion que cuenta con el caracter de
complejidad que posee el abuso sexual hacia NNyA, ademas de considerar lo sefialado en el cuerpo general
del presente Protocolo (Capitulo V punto 1 apartado bSefiales de alerta: indicadores de Abuso Sexual
hacia NNoA), como docentes se deberan tomar en consideracion las siguientes circunstancias:

« Es diferente el proceder institucional si se cuenta con el discurso del NNoOA,;
« Si la situacion de abuso se da en el marco de la familia;

« Si se da en el marco extrafamiliar;

« Si ocurre en el escenario escolar;

« Si se manifiesta en el escenario mediatico.

Ahora bien, en algunas situaciones los docentes cuentan con indicadores especificos de la existencia de
abuso sexual como el relato del NNoA vy, en otras, con ciertos indicadores inespecificos y masgenerales
vinculados de manera directa con la trayectoria educativa de éstos. Aunque las presentaciones de la
problematica sean diversas, se orienta de manera general a:

« Trabajar en equipo intra e interinstitucional

« Activar la red con las precauciones institucionales

« Accionar inmediatamente para garantizar todos los mecanismos de proteccion de los derechos de los
alumnos/as.

PASO 1. Las sefales de alerta e indicadores

En particular, debe prestarse atencion en los siguientes casos:

« Reiterado ausentismo de su hogar;

« Ausentismo escolar;

« Repitencia;

« Abandono escolar;

- Bajas calificaciones;

« Conductas de riesgo como accidentes reiterados, entre otros;

« Inasistencias: Familias que impiden la asistencia de sus hijos a las escuelas (habiendo trabajado
fuertemente con diversas propuestas e instituciones);

« Salidas educativas: Impedimento del contacto con otros NNyA (asociados a otros indicadoresmas
especificos).

« Dificultades para aprender asociado a su escasa atencion;

« Manifestaciones de angustia al tener que regresar desde la institucidn escolar a su hogar;



Enojos Injustificados con docentes y pares expresados en el aula;

« Desconexidon con el medio social repentina y/o progresiva;

« Advertencia por parte del docente advierte que el NNoA no quiere quedarse sélo con una persona en
particular.

Estos indicadores de caracter inespecificos, por si mismos, no nos hablan de manera lineal del abuso sexual
hacia un NNOA, pero resulta necesario sean tenidos en cuenta para la realizacion de intervenciones
tempranas.

PASO 2. Acciones entre el Inspector de Nivel y el Inspector de la Modalidad de Psicologia
Comunitaria y Pedagogia Social. Comunicacion al Jefe Distrital:

Cuando un docente de un Nivel o Modalidad toma conocimiento del hecho, debe comunicarlo al Equipo de

Conduccion Institucional y al Inspector que corresponda (Nivel o Modalidad), quien a su vez debera
comunicarlo a su superior jerarquico. El Inspector de Ensefianza que toma conocimiento, debera
comunicarlo al Inspector Jefe Distrital, quien actuara conjuntamente en cumplimiento de su deber.

PASO 3. Asesoramiento al Equipo de Conduccion Institucional y al Equipo de Orientacion Escolar

El Inspector de Nivel y el de la Modalidad de Psicologia Comunitaria y Pedagogia Social deberan asesorar
al Equipo de Conduccion Institucional y al Equipo de Orientacion Escolar (si los hubiere) en las primeras
acciones:

« Considerar la particularidad de cada situacion teniendo en cuenta el ambito donde se presume que
ocurre la misma.
« Considerar la pertinencia de involucrar al grupo familiar directo u a otro referente significativo.

A continuacion, se tendran en cuenta las situaciones particulares que involucran a las instituciones
educativas en forma directa.

PASO 4. Presuncion de abuso en el escenario escolar[®®]

a. De un adulto hacia un NNoA:

En el caso de que la presuncién de abuso en el ambito escolar involucre a personal de la institucién escolar
es importante tener en cuenta siempre que se trata de una situacion asimétrica de poder entre un adulto y un



NNoA.

« Como primera medida deberd comunicarse a la familia del NNoA la presuncién de abuso sexual en
el escenario escolar.

Es responsabilidad de la institucion educativa denunciar la presuncion del abuso sexual ante la Fiscalia
especializada o de turno y comunicar dicha situacion al Servicio Local.

« De no contar con ninguna de las dependencias mencionadas, se efectivizard en la Comisaria de la
Mujer y la Familia o Comisaria del distrito.

« Conforme lo dispuesto por el Articulo 139 de la Ley 10.579, el superior jerarquico de ese docente
(Inspector de Ensefianza, Jefe Distrital) realizard el relevo transitorio del mismo dando aviso dentro
de las 48 hs. al nivel central. En el caso de tratarse de personal auxiliar, se informara de la situacién a
las autoridades del Consejo Escolar, quienes actuaran de acuerdo a la normativa vigente.

b. De un NNoA hacia otro NNoA:

Para que exista una situacion de presuncion de abuso sexual que involucre a un NNoA debera considerarse
la presencia de una relacion de asimetria, poder o sometimiento (ver lo expuesto en el Capitulo Il punto
3 Particularidades del contacto sexual abusivo entre NNyA).

« El Equipo de Orientacion Escolar realizard el acompafiamiento del NNoA y su familia, teniendo
como eje una politica de cuidado a partir de la situacion vivida y continuidad de la trayectoria
educativa del mismo cuando estén dadas las condiciones.

« Si es la familia quien se acerca a la institucién denunciando la situacién, la institucion debe asesorar
con relacion al procedimiento a seguir por la propia familia.

« En el caso que la presuncion de abuso sexual en el ambito escolar involucre a una nifia, nifio o
adolescente, se respetaran las intervenciones en el marco del Sistema de Promocion y Proteccion de
Derechos de NNyA y de la Ley de Responsabilidad Penal Juvenil (Art. 250 inc. ¢ del Reglamento
General de Instituciones Educativas).

2. ETAPA DE LA ESCUCHA APROPIADA:

Durante la escucha apropiada se deben tener en cuenta las recomendaciones contenidas en el Capitulo V
punto 2 (Escucha apropiada) de este material.

Las estrategias en materia de escucha tienen un fin primordial que es evitar la revictimizacion del NNoA.
Se considera revictimizacion, entre otras situaciones: el pedido de reiteracion del relato, la divulgacion del
mismo, la falta de cuidado en relacion a los trascendidos en la institucion educativa, la vulneracion de su
intimidad y la falta de accionar dirigidas a la restitucion de todos los derechos vulnerados.



PASO 5: Recomendaciones para la primera escucha

La primera escucha se constituye cuando un NNOA relata a un adulto de la institucion educativa una
situacion de abuso sexual en primera persona, o sobre aquello que ha tomado conocimiento de otro NNoA.
En este punto se debe tener presente lo expuesto en el Capitulo V punto 2 apartado a (Primera escucha).

En cuanto a los indicadores especificos e inespecificos que fueron tenidos en cuenta en el Capitulo V punto
1 apartado b (Sefiales de alerta: Indicadores de abuso sexual hacia NNoA), como educadores se debe
considerar de mayor relevancia (entre la serie presentada), el propio relato del NNoA. Resulta aqui
imprescindible tener presente lo siguiente:

-Creer en el relato de la victima de un delito sexual es fundamental como primer paso para su
recuperacion. La validacion de su padecimiento como verdadero es respeto a su dignidad humana. Escuchar
y no creerle es fatidico para la victima.

Al hacer hincapié en esta idea ultima se agrega que, el primer paso, es no poner en duda la palabra del
NNOA, sobre la hipétesis que no deben perder credibilidad s6lo por ser nifios o nifias.

PASO 6: Entrevista especializada:

La entrevista especializada (descripta acabadamente en el Capitulo V punto 2 apartado b) podré estar a
cargo del equipo de orientacién escolar y/o interdisciplinario distrital, quienes la llevaran a cabo de acuerdo
a su rol docente y formacion profesional.

Sera tenido en cuenta el consentimiento del NNOA para ser entrevistado, respetando su edad evolutiva y el
criterio de los supervisores. En ambas situaciones (primera escucha -PASO 5- y entrevista especializada -
PASO 6-) se asumira un comportamiento que incluya la contencién y escucha atenta al NNoA, haciéndole
saber que se lo va a ayudar a resolver la situacion, poniéndolo en conocimiento sobre las medidas de
proteccion y comunicandole los pasos a seguir, como asi también quienes seran las personas que lo van a
acomparfiar en los procesos que se inician a partir de la denuncia, a saber:

« Equipo de conduccion institucional;

« Miembros del equipo de orientacion escolar;

Otros adultos del sistema educativo como los integrantes de los equipos interdisciplinarios distritales;
Preceptores.

En el caso que se tratara de NNOA con necesidades educativas derivadas de la discapacidad, se sugiere
seguir las pautas que se encuentran descriptas en el Capitulo V punto 2 apartado f (Pautas generales para
el abordaje de NNoA con discapacidad).

3. ETAPA DE ADOPCION DE MEDIDAS URGENTES



En todas las situaciones se orientara en un ambito de reserva, brindando un espacio de escucha al NNoA
y/o a la familia. Posteriormente se evaluaran las acciones para definir los agentes que intervendrén. Ningun
“pacto de silencio” debe ocultar los hechos. La institucion tiene la obligacion de poner en marcha con
rapidez los mecanismos legales correspondientes y propiciar recursos asistenciales que resguarden al NNoA

y contengan a su familial®6].

PASO 7: Atencion inmediata:

En este paso deberan respetarse las pautas sefialadas en el Capitulo V punto 3 apartado a (Atencion
inmediata) del presente Protocolo.

PASO 8: Estrategias de acompafiamiento:

Los miembros del Equipo de Orientacion Escolar y/o Interdisciplinarios Distritales realizaran el
acompafiamiento del NNoA y su familia, teniendo como eje la continuidad de la trayectoria educativa.

Considerar la particularidad de cada situacion, contemplando el ambito donde se presume que ocurrié u
ocurre la misma, para disefiar las estrategias pedagdgicas que aseguren su inclusion en el sistema educativo.
El acompariamiento debe incluir acciones que faciliten el acceso del NNoA, su familia o aquel adulto en
condiciones de proteger sus derechos, a los sistemas de salud, justicia, entre otros.

4. ETAPA DE LAS OBLIGACIONES LEGALES, NOTIFICACION Y DENUNCIA PENAL

PASO 9: Obligacion de denunciar:

a. Presuncién de Abuso Sexual Intrafamiliar:

La primera accion a realizar DEBE ser efectuar la denuncia ante la Fiscalia especializada o de turnoy
comunicar la situacion al Servicio Local de Proteccion de Derechos en los términos del art. 3 dela ley
12.807 y del art. 37 de la ley 13.298.

b. Presuncién de abuso en el escenario escolar®’]

i. De un adulto hacia un NNoA:



En el caso de que la presuncion de abuso en el ambito escolar involucre a personal de la institucion
escolar, la primera accion a realizar DEBE ser efectuar la denuncia ante la Fiscalia especializada o de turno.
En estos casos, conforme lo dispuesto en el articulo 139 de la Ley Provincial N° 10.579 (Estatuto Docente

de la Provincia de Buenos Aires)[58], debera realizarse el relevo transitorio del docente, dando aviso al
Nivel Central dentro de las 48 horas.

En el caso de tratarse de personal auxiliar, se informara a las autoridades del Consejo Escolar, quienes
actuaran de acuerdo a la normativa vigente.

ii. De un NNoA a otro NNoA[®l:

La primera accion a realizar DEBE ser efectuar la denuncia ante la Fiscalia especializada o de turnoy
comunicar la situacion al Servicio Local de Proteccion de Derechos en los términos del art. 3 dela ley
12.807 y del art. 37 de la ley 13.298.

En ambas situaciones, todos los agentes educativos efectivizaran la denuncia con el debido resguardo de los
datos personales de los mismos de acuerdo a la Resolucién N° 348/16[60]

5. ETAPA DE LA PROTECCION EFECTIVA

PASO 10: Cumplimiento de restricciones perimetrales o de acercamiento:

Las instituciones educativas deberdan dar estricto cumplimiento a las restricciones perimetrales o de
acercamiento o prohibiciones de contacto ordenadas por la Justicia.

Deberan tener presente que de acuerdo a lo dispuesto por el art. 700 y ss. del Codigo Civil y Comercial
(texto segun ley 27.363), el progenitor condenado o procesado por abuso sexual se ve privado de la
responsabilidad parental o suspendido en su ejercicio -respectivamente-.

PASO 11: Estrategias pedagogicas favorecedoras de la inclusion educativa:

El Equipo de Orientacién Escolar disefiara estrategias de acompafiamiento basadas en el fortalecimiento
emocional y pedagdgico de los alumnos que atraviesan situaciones consideradas de alto impacto generando
espacios institucionales de escucha e intercambio, realizando visitas al domicilio, entre otras.

En algunas ocasiones, la familia o inclusive el NNoA puede tomar la decision de cambiar de institucion
educativa por diversos motivos, razon por la cual, se debe garantizar la vacante solicitada en términos de
prioridad, acordando con las instituciones receptoras aquellas estrategias que garanticen las condiciones
institucionales facilitadoras del aprendizaje, de un buen clima emocional e institucional, resguardando su



privacidad como los motivos de ingreso a la escuela para evitar su revictimizacion.

En virtud de lo dispuesto en el inciso e) del articulo 8 de la Disposicion N° 76/2008 de la Direccién de
Psicologia Comunitaria y Psicologia Social de la Direccion General de Cultura y Educacion, corresponde al
rol del Orientador Educacional (OE), entre otras acciones: “Orientar al docente, acerca de estrategias de
ensefianza que permitan enriquecer las experiencias y trayectorias escolares de los alumnos, favoreciendo
procesos de constitucion subjetiva y construccion de ciudadania”.

La misma disposicion establece en su articulo 9 entre las funciones del Orientador Social (OS) las de:
“Promover el trabajo en red con otras instituciones existentes en el distrito, la region y las jurisdicciones
provincial y nacional para garantizar el ingreso, la permanencia y el aprendizaje de los nifios/as y los/las
adolescentes y adultos en la escueld”’ y la de “Abordar desde propuestas superadoras, las probleméticas
del ausentismo, el desgranamiento y el abandono escolar, reemplazando practicas focalizadas por
abordajes comunitarios que comprometan el esfuerzo de todos los miembros de la comunidad educativa”
(incisos e) y g) respectivamente).

6. ETAPA DE ELIMINACION O REDUCCION DEL DANO

PASO 12: Atencion terapéutica:

Si bien la atencion terapéutica debe ser garantizada por el sistema de salud (Ministerio de Salud de la
Provincia de Buenos Aires y establecimientos de salud municipales), es tarea de los distintos actores
educativos facilitar la informacion sobre el acceso a los tratamientos, aportando datos sobre los
profesionales y los turnos disponibles en las instituciones de salud mental. Iniciada la atencién terapéutica,
la escuela debera realizar un seguimiento de la misma, en articulacion con el sistema de salud.

ANEXO 4: MINISTERIO DE SEGURIDAD

I. DESCRIPCION BASICA DE LA FUNCION POLICIAL EN EL. MARCO DEL DELITO DE
ABUSO SEXUAL HACIA NNoA

1. Introduccién:

El Ministerio de Seguridad de la Provincia de Buenos Aires brinda, a través de las distintas dependencias
policiales, mecanismos que procuran la efectiva y plena tutela de los derechos individuales, con el fin de
orientar, asistir y contribuir a sistematizar la actuacion del personal policial y a los integrantes de los
Equipos Interdisciplinarios de las Comisarias de la Mujer y la Familia (CMyF), involucrados éstos en las
distintas instancias del proceso, y asi coadyuvar en el mejoramiento de las condiciones y en la calidad del
abordaje que se le brinda a la comunidad, en esta materia.

El principio del INTERES SUPERIOR DEL NINO, NINA Y ADOLESCENTE (NNyA) es el eje
primordial al momento de abordar las actuaciones pertinentes, cuyo objetivo es garantizar el disfrute pleno



y efectivo de todos los derechos y garantias reconocido por la Convencion sobre los Derechos del Nifio.

2. Respuesta organica funcional:

Bajo la orbita de la Superintendencia General de Policia, se encuentra la Superintendencia de Politicas de
Género, con funciones inherentes a la especialidad, y dependiente de ella, las Divisiones Coordinacion
Zonal de Politicas de Género, las Comisarias de la Mujer y la Familia (CMyF) y las Oficinas de Atencion a
las Victimas de Violencia de Género (OAVVG), cuyas misiones son: la prevencion, atencion, contencion,
derivacion de las victimas de violencia familiar y de género, en coordinacion con los Equipos
Interdisciplinarios que funcionan en las distintas CMyF, integrados éstos por abogado/as, psicélogo/asy
trabajadores sociales, como asi dicha labor —de corresponder- se coordina con la Direccion Centro de
Operaciones Policiales de esta Policia; todo ello, bajo el mandato y supervision de la autoridad judicial
competente, en el marco de la Ley N° 12.569 de Violencia Familiar y modif., y art. 6° del Decreto
reglamentario N° 2875/05 y modif.[61]

En la provincia de Buenos Aires, coincidentes y en armonia con la distribucion territorial de cada
Departamento Judicial, se encuentran -en pleno funcionamiento y operatividad-, como 6rgano de contralor,
las cittadas Divisiones Coordinacion Zonal de Politicas de Género, que tiene funciones de supervision
operativa y fiscalizacion de la ejecucion de las tareas de las CMyF y OAVVG, como asi la observacion del
cumplimiento de los Protocolos de actuacion y/o disposiciones de la Superintendencia de Politicas de
Género, entre otras.

Asimismo, en el dmbito de la Superintendencia de Investigaciones en Funcion Judicial, la tematica de
ABUSO SEXUAL, es abordada también por el Gabinete de Delitos contra la Integridad Sexual, Minoridad
y Busqueda de Personas, dependiente de las Delegaciones Departamentales de Investigaciones en Funcién
Judicial; éste Gabinete deriva a la victima para realizar el reconocimiento médico (conforme a la normativa
vigente y a directivas judiciales), a la Division Investigaciones de Delitos Contra la Integridad Sexual,
dependiente de la Direccion Medicina Legal y Direccion Quimica Legal de la Superintendencia de Policia
Cientifica, de acuerdo a Protocolo médico forense e instructivo para la correcta toma de muestras y
preservacion de indicios en la materia.

De igual manera, las Comisarias y/o Estaciones de Policia y demas unidades policiales que organicamente
le dependen, dentro del area de las Policias de Seguridad, desagregadas desde las Jefaturas Departamentales
de Seguridad, tienen asignadas funciones esenciales, como la recepcion de denuncias y la inmediata
comunicacion a la autoridad judicial competente (conforme art. 20 inciso ¢ de la Ley N° 13.482 y articulos
294y 296 del Cddigo Procesal Penal de la provincia de Bs. As. -Ley N° 11.922 y modif.), entre otras.

3. Herramientas legales de aplicacion:

Como herramientas de procedimiento para el personal policial y para los integrantes de los Equipos
Interdisciplinarios dependientes de la Comisaria de la Mujer y la Familia, esta cartera ministerial, cuenta -
entre otros- con los siguientes Protocolos:

1. “Protocolo de Actuacién del Personal Policial de las Comisarias de la Mujer y la Familiay de los
Profesionales de los Equipos Interdisciplinarios para la Atencién de las Victimas de Violencia
Familiarinformativo N° 88/08).



2. “Protocolo de Organizacién y Funcionamiento de los Equipos Interdisciplinarios para la Atencion de
Victimas de Violencia de Género”, y el formulario “Ficha de Caso™, aprobados por la Resolucién N° 58,
de fecha 26 de enero de 2012 (publicada en el Boletin Informativo N° 7/12).

3. “Protocolo para Llamadas Telefonicas o Carga Inversa que Involucre Casos de Violencia Familiar
Ingresados al Sistema de Atencion de Emergencias Provincial” y “Directivas para el Abordaje de Eventos
de Violencia Familiar”, aprobados por la Resolucion N° 982, de fecha 8 de abril de 2010 (publicada en el
Boletin Informativo N° 26/10).

Asimismo, el art. 6° del Decreto N° 2875/05 y modif., reglamentario de la Ley N° 12.569,establece la
obligatoriedad de la recepcion de la denuncia, la que debe ser comunicada y elevada de inmediato a la
autoridad judicial competente, remitiendo copia a la Comisaria de la Mujer y la Familia zonal y al Servicio
Local de Promocién y Proteccion de Derechos de Nifios, Nifias y Adolescentes, para el seguimiento del
caso. Al respecto, se_procedera de oficio, conforme el art. 72 del Codigo Penal, modificado por la Ley N°
27.455.[62]

Il. ACTUACION POLICIAL PARA EL ABORDAJE DEL ABUSO SEXUAL HACIA NNoA

Al tomar conocimiento el personal policial desde diferentes ambitos de intervencion (dependencias
policiales, via publica, domicilio, lineas de emergencias, establecimientos educativos, hospitales, y/o a
través de medidas de proteccion, etc.), de una situacion de abuso sexual de un NNOA, existen etapas en la
actuacion policial que el personal debe abordar para “garantizar sus derechos, protegerlos y brindarleel
debido acompafiamiento primario”, a saber:

1. Etapas de Develacion / Revelacion:

La identificacion de una situacion de abuso sexual hacia un NNOA se realizara detectando la existencia de
los indicadores sefialados en el Capitulo V punto 1 apartado b (Sefiales de alerta: Indicadores de abuso
sexual hacia NNoA) u otros que el Equipo Interdisciplinario pueda detectar en la entrevista que realiza al
NNyA, quien estara con el adulto que lo acomparfia en el proceso.

2. Etapa de Escucha Apropiada:

En cuanto al relato espontaneo del NNoA y/o ante la formulacién de la denuncia por parte de los adultos,
la escucha apropiada debera ser comprensiva, empatica, sensible y abierta, evitando la realizacion de
juicios criticos de valor y la reiteracion de lo sucedido a otras personas, salvo que sea estrictamente
necesario para la intervencion, prestando la maxima atencion al relato, sin postergar y/o interrumpir sus
dichos, debiéndose obtener exclusivamente los datos minimos indispensables, haciéndose constar de
manera textual las palabras utilizadas por el NNoA, evitando el interrogatorio (conforme articulos 102 bis
y 102 ter del Codigo Procesal Penal de la Provincia de Buenos Aires)[63].

A mayor abundamiento remitimos a lo expuesto en el Capitulo V punto 2 del Protocolo.



Inmediatamente se dard intervencién a la autoridad judicial competente en turno, a fin de recibir las
directivas pertinentes, y al Servicio Local de Promocion y Proteccién de Derechos de NNyA, para
garantizar mecanismos de prevencion, asistencia, promocion, proteccion y/o restitucion de derechos.

3. Etapa de Adopcién de Medidas Urgentes:

En lo que respecta a la adopcion de medidas urgentes (en particular ante situaciones que requieran la
atencion inmediata) se deberan realizar las comunicaciones pertinentes conforme a lo expuesto en el
Capitulo V punto 3 del presente Protocolo, en sus diferentes apartados.

4. Etapa de Obligaciones Legales, Notificaciones y Denuncia Penal:

Al tomar conocimiento el personal policial de un delito de abuso hacia NNoA, intervendra de manera
inmediata labrando el acta de denuncia respectiva, actuando dentro de las previsiones del art. 72 del Codigo
Penal (con las modificaciones realizadas por la Ley N° 27.455) y, a medida que se instrumentan las
directivas judiciales, el/la denunciante recibird la contencion primaria del personal policial y Equipo
Interdisciplinario (escucha activa, contencion, asesoramiento y derivacion).

Es dable aclarar que NO es necesaria la presencia del NNoA, para recepcionar la denuncia a quién exprese
deseos de realizarla.

La denuncia puede ser verbal o escrita y no se requiere asistencia letrada obligatoria.
Si en primera instancia es verbal, luego se debera materializar a través de acta.

Es de suma importancia que el acta de denuncia contenga toda la informacién que surja de la intervencion
del personal, para que la autoridad judicial competente pueda darle a la victima una respuesta adecuada y
rapida.

Inmediatamente se dard intervencién a la autoridad judicial competente en turno, a fin de recibir las
directivas pertinentes, y al Servicio Local de Promocion Proteccion de Derechos, para garantizar
mecanismos de prevencion, asistencia, promocion, proteccion y/o restitucion de derechos.

Recibidas las directivas por la autoridad judicial, se solicitara el reconocimiento médico policial y/o pericial

respectivo y/o al servicio de salud publica provincial o municipal mas cercano, como asi también -a éste
ultimo- la aplicacion del “kit de profilaxis”.

5. Etapa de Proteccion Efectiva:

Conforme a las directivas recibidas por la autoridad judicial, se deberd poner a disposicion todos los
recursos humanos y logisticos, en coordinacion con la Direccion Centro de Operaciones Policiales de esta
Policia, en pos de proteger, restablecer y asegurar el efectivo goce de los derechos y garantias del NNoA.

Es sumamente importante en el abordaje de los delitos de abuso sexual hacia NNyA, las articulaciones con



otras instituciones, organismos publicos y privados. En tal sentido, se debera contar previamente con datos,
contactos, direcciones, etc.

La coordinacion permanente contribuye a sensibilizar e informar a los distintos intervinientes sobre el
alcance y magnitud del hecho, actuando el personal policial conforme a lo normado por el art. 37 de la Ley
N° 13.298[64], dando inmediato conocimiento a los Servicios Locales de Promocién y Proteccion de
Derechos, a los fines de resguardar y/o restablecer los derechos vulnerados, garantizando el acceso a los
servicios de atencion especifica, tanto para la victima como a sus acompafiantes y/o denunciantes.

ANEXO 5: MINISTERIO DE JUSTICIA

I.’DESCRIPCION BASICA DE LA FUNCION DE LOS CENTROS DE ATENCION A LAS
VICTIMAS Y ACCESO A LA JUSTICIA (CAVAJ).

El abordaje integral que realizan los Centros de Asistencia a las Victimas y Acceso a Justicia (CAVAJ) del
Ministerio de Justicia de la Provincia de Buenos Aires esta dirigido a brindar orientacion y asesoramiento
legal, acompafiamiento y contencién psicoldgica y social, a las personas victimas de delitos penales, y/o su
grupo familiar en el territorio de la provincia de Buenos Aires. Este abordaje se propone reducir los
posibles efectos de revictimizacion que el proceso de gestién del hecho delictual puede producir, como asi
también realizar intervenciones institucionales tendientes a producir efectos reparatorios trabajando
articuladamente con areas del Gobierno Provincial, Municipal, Nacional y Organizaciones de la Sociedad
Civil.

Esto se propicia poniendo en practica un conjunto de recursos y estrategias de intervencion, tendientes a
reducir las consecuencias del impacto subjetivo del hecho padecido, garantizar el reconocimiento y ejercicio
de los derechos que asisten a la Victima y/o su grupo familiar con posterioridad al hecho delictivo,
posibilitando efectos de desvictimizacion. La busqueda de la verdad y la justicia constituyen parte de la
asistencia.

La mayoria de los hechos delictivos producen efectos devastadores en la subjetividad de la victimay, en la
mayoria de los casos, los mismos alcanzan indefectiblemente a toda la comunidad. Por ello, todo acto de
justicia opera parcialmente como una accion reparatoria, tanto para la victima como para la comunidad en
la que estd inmersa, y contribuye a seguir adelante con el proceso de elaboracién de lo sucedido, lo que
habilitaria, consecuentemente, la creacion de un nuevo proyecto de vida.

Il. PROTOCOLO DE ACTUACION PARA LOS CENTROS DE ATENCION A LA VICTIMA Y
ACCESO A LA JUSTICIA (CAVAJ) DEL MINISTERIO DE JUSTICIA:

1. Etapa de la DEVELACION / REVELACION:

PASO 1. Identificacion del abuso sexual hacia NNoA:



El CAVAJ interviene en casos de abuso sexual hacia NNoA, en dos presentaciones diferentes:

A. Cuando ya ha sido develado el hecho, en el dmbito familiar o institucional (escuela, hospital, clubes,
etc.) y consultan o son contactados de oficio los adultos referentes afectivos del NNoA para recibir
asistencia y/o asesoramiento sobre los pasos a seguir. Estos son los casos mas frecuentes.

B. Como instancia de develamiento, cuando en el curso de la asistencia de otro hecho delictual se toma
conocimiento de una situacion de abuso sexual hacia NNoA.

En el marco de la asistencia que se lleva a cabo al familiar o referente de la victima que se haya acercado al
organismo, se le ofrece asesoramiento, orientacion legal, contencion y acompafiamiento psicoasistencial.

2. Etapa de la ESCUCHA APROPIADA

PASO 2: Primera escucha/Entrevista especializada

En esta etapa, remitimos a los contenidos del Capitulo V punto 2 (Escucha apropiada) del presente
Protocolo.

3. Etapa de adopcion de MEDIDAS URGENTES

Sin perjuicio de los pasos descriptos a continuacion, relacionados con la atencion inmediata de estas
situaciones, ante la deteccion de un caso de abuso sexual hacia NNoOA se dara cumplimiento a las medidas
urgentes previstas en el Capitulo V punto 3 distintos apartados del presente Protocolo.

PASO 3: Atencion inmediata

Cuando se toma conocimiento de la existencia de este delito, el equipo tomara contacto con la
familia o referente de la victima.

Durante las entrevistas del equipo técnico con el grupo familiar de la victima, se relevaran datos
para verificar si el delito se continda produciendo en la actualidad y se efectuara un diagnostico de la
situacion victimal dirigido a evaluar si hay mas NNoA vulnerables y posibles victimas de abuso en esa
familia.

En los casos en que la denuncia aun no ha sido concretada por los adultos responsables, se realizara
el asesoramiento legal para que pueda ser efectuada y se dara intervencion al Servicio Local de Proteccién
(ver Capitulo V punto 4, distintos apartados, del presente Protocolo).



PASO 4: Permanencia del acompafante

En aquellos casos en que la victima y/o sus familiares no cuentencon algun equipo asistencial u
organismo referido a la tematica, un equipo técnico del CAVAJ realizara el acompafiamiento o articulacion
con la oficina de denuncia correspondiente y eventualmente a otros organismos que intervengan en la
tematica, contemplandose lo expuesto en el Capitulo V punto 3 apartado b (Permanencia del acompafiante)
del presente Protocolo hasta tanto se establezca el contacto con el Servicio Local o Zonal de Nifiez.

PASO 5: Resguardo del NNoA de interrogatorios y reiteracion de relatos

Las intervenciones que se llevan a cabo en el CAVAJ estan destinadas a resguardar al NNoA de
situaciones de mayor exposicién, y de reiteraciones innecesarias del relato de los hechos padecidos que
puedan producir revictimizacion. En el mismo sentido, se busca reducir al minimo la cantidad de actores o
procedimientos administrativos y/o judiciales que intervienen en estos procesos (al respecto ver lo expuesto
en el Capitulo V punto 3 apartado b del presente Protocolo).

4. Etapa de las OBLIGACIONES LEGALES, notificacion y denuncia penal

PASO 6: Responsables de realizar la denuncia

En caso que las familias hayan llegado a este organismo sin haber realizado la denuncia penal, se los
asesora sobre los derechos que le asisten a la victima de este delito en particular y se pone a disposicion el
equipo técnico del CAVAJ para acompaiiarla a efectuar la denuncia y/o articular con el organismo
correspondiente a tal fin.

Posteriormente, desde el CAVAJ se enviara oficio a la fiscalia donde quedé asentada la denuncia y
al Servicio Local y Zonal de Nifiez, a fin de ponerlos en conocimiento que la familia cuenta con el
acompafiamiento institucional del CAVAJ.

PASO 7: Develacion o denuncia ante el CAVAJ

En las entrevistas que realiza el equipo técnico con las victimas que asiste, puede acontecer que en el relato
por el tema que consultan, se produzca el develamiento de una situacion de abuso sexual hacia un NNoA.

A partir de la informacion obtenida y de nuestras intervenciones, se evalla la situacion de riesgo de la
victima, su vulnerabilidad psicosocial y la posibilidad de que los adultos responsables puedan llevar a cabo
la denuncia. A su vez, se solicitara la intervencion del Servicio Local o Zonal de nifiez para coordinar el
abordaje interinstitucional.



5. Etapa de la PROTECCION EFECTIVA

PASO 8: Adopcion de medidas de proteccion

A partir de tomar conocimiento del hecho y la consecuente denuncia ante los organismos pertinentes, el
equipo técnico profesional del CAVAJ se pondra en contacto con el Servicio Local o Zonal de Nifiez para
la adecuada articulacion interinstitucional del caso, teniendo en cuenta que las medidas de proteccion
efectiva deberan ser solicitadas por dicho organismo. La funcion que cumple el CAVAJ en esta instancia es
ponerse a disposicion del Servicio Local o Zonal con el objetivo que se garanticen las medidas de
resguardo y de proteccion de los derechos de la persona asistida.

PASO 9: Exclusion del hogar del agresor

Cuando el agresor hubiera sido excluido del hogar se intervendra con las familias brindando orientacion y
asesoramiento para que el cumplimiento de estas medidas se efectivice y se sostenga en el tiempo; por
ejemplo, informarles numeros telefénicos a los que pueden recurrir frente a una situacion de
incumplimiento de la medida o de situaciones de amenazas y otras. También se pondré en conocimiento al
juzgado de familia correspondiente de la violacion de dicha medida. De ser necesario, se acompafia al
referente afectivo a cargo del NNoA victima, a tramitar por intermedio de quien corresponda el botén
antipatico.

PASO 10: Cese de contacto

Se intentara verificar que no exista ningun tipo de contacto de la familia con el agresor para poder
garantizar la preservacion de la victima y evitar la revictimizacion. Se utilizaran las medidas sefialadas en el
Paso 9.

PASO 11: Medida de abrigo en familia ampliada

En los casos en que se tome conocimiento que los pasos 9 y 10 no pueden garantizarse, se pondra en
conocimiento al Servicio Local o Zonal de Nifiez para la evaluacion de una medida de abrigo.

6. Etapa de la ELIMINACION O REDUCCION DEL DANO



PASO 12: Atencidn terapéutica

Las intervenciones que realiza el CAVAJ son de orientacion y asesoramiento legal y contencion y
acompafiamiento psicoasistencial a lo largo de todo el proceso de gestion del conflicto. Estas
intervenciones se orientan a propiciar efectos de reparacion y a reducir efectos de revictimizacion
posibilitando los procesos de desvictimizacion. La asistencia que brinda el organismo a la victima o asu
grupo familiar tiende a aportar recursos intelectuales, simbdlicos e institucionales que posibiliten y
fortalezcan el acompafiamiento y la contencion al NNoA victima de abuso sexual. Por lo tanto, el abordaje
que realiza el CAVAJ contempla la posibilidad de sugerir tratamiento psicoldgico para el o laNNoA y/o
los adultos responsables, en funcion del diagnostico de la situacién victima, producto de la lectura de
indicadores de patologizacion en el marco de las entrevistas realizadas.

ANEXO 6: SECRETARIA DE DERECHOS HUMANOS

I. DESCRIPCION BASICA DE LA FUNCION DEL ORGANISMO:

La Secretaria de Derechos Humanos tiene a su cargo asistir al Poder Ejecutivo en lo atinente a la
promocion y proteccion de los derechos humanos de las personas que
habitan la Provincia de Buenos Aires. Para ello, cuenta con las Subsecretarias de Proteccion de Derechos
Humanos y de Promocion de Derechos Humanos, el Instituto Provincial de Género y Diversidad Sexual, y
el Consejo Provincial de Asuntos Indigenas:

Il. PROTOCOLO DE ACTUACION PARA LA SECRETARIA DE DERECHOS HUMANOS:

Conforme los lineamientos del presente Protocolo, la Secretaria de Derechos Humanos de la Provincia de
Buenos Aires intervendra en lo relativo a las etapas de: develacion o relevacién, brindando informacién
general, orientacion y contencion, y realizando la derivacion al organismo competente segun corresponda;
en la etapa de obligaciones legales, notificacion y denuncia penal, formulara las denuncias pertinentes.

Los medios por los cuales la Secretaria de Derechos Humanos de la Provincia de Buenos Aires puede
tomar conocimiento de una situacion de abuso sexual hacia NNyA son maltiples:

« Denuncia y consulta del Centro de Recepcion de Denuncias y Asistencia a las Victimas de
Violaciones a Derechos Humanos de la Subsecretaria de Proteccion de Derechos
Humanos[65] en forma personal en el marco de presentacion espontanea.

« En el marco de un monitoreo realizado en instituciones que alojen NNOA u otra actividad o
intervencion de oficio desarrollada en el marco de las competencias de la Secretaria.

« Por recepcion de nota o carta escrita de la propia victima, de cualquier persona o institucion publica
0 privada que tenga conocimiento de la posible existencia de abuso sexual hacia NNOA en la
Provincia de Buenos Aires.

« En el marco de atencion, contencidon y derivacion de situaciones de violencia de género que se
reciben en la Linea 144 provincia de Buenos Aires (ver Protocolo especifico en proximo punto).

« Ante la negativa o demora en la toma de la denuncia penal por autoridad policial o judicial, de



violencia institucional y cualquier otro abuso de autoridad o violacion de deberes de funcionario
publico, o incumplimiento de las normas que protegen a todo NNOA del abuso sexual. En este caso
intervendra la Direccion de Recepcion de Denuncias y Asistencia a las Victimas de Violaciones a
Derechos Humanos de la Subsecretaria de Proteccion de Derechos Humanos a fin de tomar la
consulta o denuncia, y determinar la asistencia y asesoramiento que corresponda, y en su caso, elevar
a la Direccion de Asuntos Juridicos en Materia de Derechos Humanos a fin de formular las denuncias
pertinentes.

Cuando la revelacion/develacién se produzca en el ambito institucional de intervencion de la Secretaria de
Derechos Humanos de la Provincia de Buenos Aires, el agente publico que tome conocimiento de la
situacion de abuso sexual hacia NNoA informara a su superior jerarquico, y hard la comunicacion
inmediata al Servicio Local de Proteccion de Derechos de derechos, con el objeto de que se active el
procedimiento descripto en el Capitulo V punto 4 apartado a y siguientes.

a. Protocolo de actuacion para la Linea 144

En el caso de tomar conocimiento de una situacién de abuso durante la atencion de una llamada
recibida en la Linea 144, se debera actuar de acuerdo a lo dispuesto a continuacion:

« Si el/la llamante es un NNoA: se toma la informacién bésica del caso y se carga en el software de la
Linea 144. Luego, se confecciona un informe lo mas completo posible de acuerdo a lo que se pudo
indagar en el llamado, y se remite al equipo de la Linea 102, dependiente del Organismo Provincial
de Nifiez y Adolescencia.

« Si el/la llamante es adulto/a: se toma la informacion minima, y se le brinda orientacion acerca del
Servicio Local de Proteccidn de Derechos disponible en el territorio desde donde se este realizando la
Ilamada para su intervencion, y acerca de donde puede radicar la denuncia penal, en caso de
corresponder. Cumplido, se hara la derivacion inmediata a la Linea 102.

« Si se trata de un llamado de emergencia: se le da intervencion al 911y a la Linea 102.

« En caso de que la situacion de abuso surja posteriormente durante el abordaje que realiza el Equipo
de Seguimiento de la Linea 144: se articulara con el Servicio Local de Nifiez correspondiente la
intervencion en el caso.

[1] Otras estadisticas:

Del relevamiento realizado por la Direccion General de Cultura y Educacién de la provincia, surge que
durante el afio 2017 se registraron 4.867 presunciones de abuso sexual hacia nifios, nifias y adolescentes (en
adelante, NNyA), mientras que el 16% de los nuevos casos abordados por el Organismo Provincial de la
Nifiez y Adolescencia tanto en 2016 como en 2017 refieren a situaciones de abuso sexual.

[2] Téngase presente que segun datos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), una de cada 5

mujeres y 1 de cada 13 hombres declaran haber sufrido abusos sexuales en la infancia -
http://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/child-maltreatment

[31Ratificada por Argentina mediante Ley N° 23.849 (1990).
[4] Ratificada por Argentina mediante Ley N° 23.179 (1985).

[5] Ratificada por Argentina mediante Ley N° 24.632 (1996).
[6]



Ratificada por Argentina mediante Ley N° 26.378 (2008).

[7] “Cuando los damnificados fuesen menores o incapaces, ancianos o discapacitados, los hechos deberan
ser denunciados por sus representantes legales y/o el ministerio puablico. También estaran obligados a
efectuar la denuncia los servicios asistenciales sociales o educativos, publicos o privados, los profesionales
de la salud y todo funcionario publico en razén de su labor. EI menor o incapaz puede directamente poner
en conocimiento de los hechos al ministerio publico.”

[8]Esta norma fue modificada por la Ley N° 26.130.

[ Al respecto, véase leyes 25.087, 26.842, 26.904, 27.352 y 27.436.
[10]Esta norma fue modificada por las Leyes N° 14.509 y 14.657.

[11]Esta norma fue modificada por las Leyes N° 13.634 y 14.537.

[12] véase, entre otros: Naciones Unidas (2005), Directrices sobre la justicia en asuntos concernientes a los
nifios victimas y testigos de delito. Resolucion 2005/20 del Consejo Econdmico y Social, anexo. Naciones
Unidas (2011). Comité de los Derechos del Nifio, Observacion general N° 13 “Derecho del nifio a no ser
objeto de ninguna forma de violencia”.

[13] Corte IDH. Condicién juridica y derechos humanos del nifio. Opinion Consultiva OC-17/02 de 28 de
agosto de 2002. Serie A No. 17, parr. 56

[14] CRC, Observacion general N° 14 (2013) sobre el derecho del nifio a que su interés superior sea una
consideracion primordial (articulo 3, parrafo 1), 2013, péarr. 6

[15] Con la entrada en vigencia del nuevo Cédigo Civil y Comercial de la Nacién (01/01/2016), la
legislacion argentina reconoce expresamente el derecho del NNoA a ser oido en todo proceso judicial que
le concierne, asi como a participar en las decisiones sobre su persona. Asimismo, dispone que, cuando el
NNOA cuenta con edad y grado de madurez suficiente, puede ejercer por si los actos que le son permitidos
por el ordenamiento juridico. En situaciones de conflicto de intereses con sus representantes legales, puede
intervenir con asistencia letrada. Respecto de tratamientos que no resultan invasivos, ni comprometen su
estado de salud o provocan un riesgo grave en su vida o integridad fisica, dispone que el adolescente entre
13 y 16 afios tiene aptitud para decidir por si (art. 26). Y finalmente, en cuanto al proceso de adopcion,
dispone como obligatorio requerir su consentimiento a partir de los 10 afios (art. 595).

[16] En el art. 4 de la ley se establece la obligacion de difundir la némina de los Abogados del Nifio
inscriptos en el Registro Provincial de Abogados del Nifio del Colegio de Abogados de la Provincia de
Buenos Aires.

[171 UNICEF: Abuso sexual contra nifios, nifias y adolescentes: Una guia para tomar acciones y proteger sus
derechos. Buenos Aires, 2016, p. 7.

Por su parte, la definicién de la Organizacion Mundial de la Salud es la siguiente: “El Abuso Sexual
Infantil consiste en involucrar a un nifio en actividades sexuales, en todas sus formas que no llegaa
comprender totalmente, ya que, por su condicion de tal, carece del desarrollo madurativo, emocional y
cognitivo para dar consentimiento informado acerca de los actos en cuestion, o en actividades que trasgrede
las leyes y restricciones sociales”.

[18] De Paul Ochotorena y Arruabarena Madariaga (1996)

[19] Plan Nacional de prevencion del embarazo no intencional en la adolescencia (ENIA) y UNICEF:
Abusos sexuales y embarazo forzado en la nifiez y adolescencia. Lineamientos para su abordaje



interinstitucional. 2018, p. 15. Disponible en:
https://www.unicef.org/argentina/sites/unicef.org.argentina/files/2018-11/AbusoSexual%
2BANnexoM%C3%A9dico_Digital Nov2018.pdf

[20] \bid., p. 7-8.

[21] MULLER, Maria Beatriz: Abuso Sexual en la Infancia. Primera Edicion. ltuzaingd. Editorial Maipug.
2015. Pagina 17 y 55.

[22] Servicio de Atencidn Terapéutica Integral, programa especializado en abuso sexual hacia nifios, nifias
y adolescentes en la orbita del Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia.

[23] Ver en http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/67246/WHO_HPR_HEP_98.1 spa.pdf;jsessio
nid= E40ABAD15 81E A47AA85BAA5CD394A60A?sequence=1

[24] Corte IDH. Caso Gonzalez y otras (“Campo Algodonero™) Vs. México. Excepcion Preliminar, Fondo,
Reparaciones y Costas. Sentencia de 16 de noviembre de 2009. Serie C No. 205, parr. 252

[25] Cfr. Corte IDH. Caso Véliz Franco y otros Vs. Guatemala. Excepciones Preliminares, Fondo,
Reparaciones y Costas. Sentencia de 19 de mayo de 2014. Serie C No. 277, parr. 134

[26] Corte IDH. Caso Gonzalez y otras (“Campo Algodonero™) Vs. México. Excepcion Preliminar, Fondo,
Reparaciones y Costas. Sentencia de 16 de noviembre de 2009. Serie C No. 205, parr. 258

[27] MULLER, Maria Beatriz: Abuso Sexual en la Infancia. Primera Edicion. ltuzaingd. Editorial Maipug.
2015. Pagina 46 y ss.

[28] Contemplada en la Ley Nacional N° 26.150 y Ley provincial N° 14.744.

[29] Definiciéon tomada del dec. 1011/10 (reglamentario de la ley 26.485 de violencia contra las mujeres),
art. 3ic. K).

[30] Articulo 287 del Cdodigo de Procedimiento Penal, tomando en cuenta lo dispuesto por el articulo 72 del
Cadigo Penal de la Nacién.

[31] La ley 12.569 de Proteccion contra la Violencia Familiar establecié que cuando las victimas fueran
menores de edad, sus representantes legales, los obligados por alimentos y/o el Ministerio Publico, como
asi también quienes se desempefian en organismos asistenciales, educativos, de salud y de justiciay en
general, quienes desde el &mbito publico o privado tomen conocimiento de situaciones de violencia familiar
0 tengan indicios de que puedan existir, estan obligados a hacer la denuncia inmediatamente (art.4°).

[32] La ley 12.807 de Prevencion del Abuso Sexual contra Nifios en el Territorio de la Provincia de Buenos
Aires, impone la obligacion para todo funcionario o empleado publico que por cualquier medio tome
conocimiento de la comision de un abuso sexual hacia NNoA (incluyendo pornografia infantil y
prostitucion infantil), de denunciarlo inmediatamente ante la autoridad competente (art. 3).

[33] La ley 13.298 de Promocion y Proteccion Integral de los Derechos de los Nifios, en sintonia con la ley
nacional, establece la obligacién de brindar asistencia directa, cuidado y rehabilitacion a NNyA que por
cualquier circunstancia requieran proteccién especial, particularmente aquellos que sean victimas de abuso,
asi como para evitar la aparicion de estas situaciones (art. 31). Asimismo, establece que cuando un nifio
sufra amenaza o violacion de sus derechos y/o sea victima de delito, sus familiares, responsables, allegados,
0 terceros que tengan conocimiento de tal situacion, solicitaran ante los Servicios Locales de Promocion y
Proteccion de Derechos el resguardo o restablecimiento de los derechos afectados (art. 37).
Complementariamente, su reglamentacion coloca en cabeza del Servicio Local la obligacion de denuncia
cuando un NNOA es victima de una accion o abuso a su integridad fisica o sexual, para que la autoridad



judicial interponga las acciones correspondientes contra el autor del delito (arts. 21.2 y 37.10, Anexol,
decreto 300/05).

[34] Conforme lo establecido en el articulo art. 21.2.4, Anexo 1, decreto 300/05.
[35] https://www.mpba.gov.ar/mapa
[36] Articulo 18, ley 13.298

[37] Articulo 18.4, Anexo 1, decreto 300/05. Podra consultarse el mapa interactivo virtual publicado por el
Ministerio Pablico de la Provincia de Buenos Aires en el sitio https://www.mpba.gov.ar/miav a fin de
conocer la ubicacion, teléfonos de contacto y de guardia de cada Servicio Local y Zonal, como asi también
de las oficinas de los funcionarios del Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia.

[38] Ley 5.827 y modificatorias.

[39]Predmbulo de la Constitucion de la Organizacion Mundial de la Salud, adoptada por la Conferencia
Sanitaria Internacional, celebrada en Nueva York del 19 de junio al 22 dejulio de 1946, firmadael 22 de
julio de 1946 por los representantes de 61 Estados (Official Records of theWorldHealthOrganization N° 2,
p. 100).

[40] Art 12 Ley 26.529 (modificada por la 26.742) Definicion y alcance. A los efectos de esta ley,
entiéndase por historia clinica, el documento obligatorio cronoldgico, foliado y completoen el que conste
toda actuacion realizada al paciente por profesionales y auxiliares de la salud.

[41]La generacion de la informacion es parte del cumplimiento de obligaciones juridicas internacionales en
materia de Derechos Humanos asumidas por el Estado como garante de derechos. Es asi, que el sector
salud de la Provincia de Buenos Aires posee un Sistema de Informacion y Registro de las situaciones de
violencias atendidas en los establecimientos sanitarios, tomando en cuenta que la violencia es un hecho
complejo y de gran magnitud y -como tal- los diferentes 6rganos del estado deben dar respuesta. La
Direccion de Prevencion y Atencion de la Violencia Familiar y de Género, cuenta con la Planilla de
Registro unico de Casos de Violencia (RUCBA-SALUD), para ser implementada en todos los
establecimientos de salud de la Provincia.

[42]Art 26 del Cadigo Civil y Comercial de la Nacion: Ejercicio de los derechos por la persona menor
de edad. La persona menor de edad ejerce sus derechos a través de sus representantes legales. No obstante,
la que cuenta con edad y grado de madurez suficiente puede ejercer por si los actos que le son permitidos
por el ordenamiento juridico. En situaciones de conflicto de intereses con sus representantes legales, puede
intervenir con asistencia letrada. La persona menor de edad tiene derecho a ser oida en todo proceso
judicial que le concierne, asi como a participar en las decisiones sobre su persona. Se presume que el
adolescente entre trece y dieciséis afios tiene aptitud para decidir por si respecto de aquellos tratamientos
que no resultan invasivos, ni comprometan su estado de salud o provocan un riesgo grave en su vida o
integridad fisica. Si se trata de tratamientos invasivos que comprometen su estado de salud o esté en riesgo
la integridad o la vida, el adolescente debe prestar su consentimiento con la asistencia de sus progenitores y
el conflicto entre ambos se resuelve teniendo en cuenta su interés superior, sobre la base de la opinién
médica respecto a las consecuencias de la realizacion o no del acto médico. A partir de los dieciséis
afios el adolescente es considerado como un adulto para las decisiones atinentes al cuidado de su propio
cuerpo.

[43] Disponible en: http://www.ms.gba.gov.ar/sitios/tocoginecologia/files/2017/09/Guia-ENO-FINAL -
septiembr e-17.pdf

[44] Disponible en: http://www.ms.gba.gov.ar/sitios/srpr/files/2014/09/PROTOCOLO-ATENCION-
INTEGRAL-DE-ABOR TOS-NO-PUNIBLES.pdf



[45] Ley Provincial N°13688-TITULO Il ESTRUCTURA DEL SISTEMA EDUCATIVO PROVINCIAL
Capitulo 1 articulos n° 18-20 y 21

[46] Extraido de Serie Cuadernos de Educacion Sexual Integral para la Educacion Inicial. Contenidos y
propuestas para las salas. Pagina n°52. https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/cuaderno-esi-
inicial.pdf

[47] Extraido de SERIE CUADERNOS DE ESI. EDUCACION SEXUAL INTEGRAL PARA
PRIMARIA. Segundo Ciclo. Paginas 28 a 31. Disponible en:
https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/esi_primaria_2018.pdf

[48] Extraido de Serie Cuadernos de ESI. Educacion Sexual Integral para la educacion Secundaria. Taller N
°4.Pégina 105

https://www.argentina.gob.ar/sites/default/files/cuadernillo_esi_secundaria_i.pdf
[49] Articulo 119.Cdadigo Penal Argentino.

[50] Extraido de ES PARTE DE LA VIDA. Material de apoyo sobre educacion sexual integral y
discapacidad para compartir. Disponible en: https://www.educ.ar/recursos/123523/es-parte-de-la-vida

[51] Convencion Internacional sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad:

Acrticulo 16: Proteccion contra la explotacion, la violencia y el abuso: 1. Los Estados Partes adoptaran todas
las medidas de caracter legislativo, administrativo, social, educativo y de otra indole que sean pertinentes
para proteger a las personas con discapacidad, tanto en el seno del hogar como fuera de él, contra todas las
formas de explotacion, violencia y abuso, incluidos los aspectos relacionados con el género”. 2. Los Estados
Partes también adoptaran todas las medidas pertinentes para impedir cualquier forma de explotacion,
violencia y abuso asegurando, entre otras cosas, que existan formas adecuadas de asistencia y apoyo que
tengan en cuenta el género y la edad para las personas con discapacidad y sus familiaresy cuidadores,
incluso proporcionando informacién y educacion sobre la manera de prevenir, reconocer y denunciar los
casos de explotacidn, violencia y abuso.(...) 4. Los Estados Partes tomaran todas las medidas pertinentes
para promover la recuperacion fisica, cognitiva y psicoldgica, la rehabilitacion y lareintegracion social de
las personas con discapacidad que sean victimas de cualquier forma de explotacion, violencia o abuso,
incluso mediante la prestacion de servicios de proteccion. Dicha recuperacion e integracion tendran lugar en
un entorno que sea favorable para la salud, el bienestar, la autoestima, la dignidad y la autonomia de la
persona y que tenga en cuenta las necesidades especificas del género y la edad.

Articulo 17: Proteccién de la integridad personal: “Toda persona con discapacidad tiene derecho a que se
respete su integridad fisica y mental en igualdad de condiciones con las demas”.

[52] Extraido de “ES PARTE DE LA VIDA”. Material de apoyo sobre educacion sexual integral y
discapacidad para compartir en familia. Presentacion. Disponible en:
https://www.educ.ar/recursos/123523/es-parte-de-la-vida

[53] Extraido de “ES PARTE DE LA VIDA”. Material de apoyo sobre educacion sexual integral y
discapacidad para compartir en familia. Disponible en: https://www.educ.ar/recursos/123523/es parte-de-
la-vida

[54] Extraido de Sexualidad sin barreras. Derechos sexuales y reproductivos de las personas con
Discapacidad. Violencia y abuso sexual. INADI. P4ag.40. http://www.inadi.gob.ar/contenidosdigitales/wp-
content/uploads/2016/03/sexualidad-sin -barreras.pdf

[55] Guia de Orientacion para la intervencion de situaciones conflictivas y de vulneracién de derechos en el



escenario escolar. Disponible en:
http://servicios.abc.gov.ar/lainstitucion/sistemaeducativo/psicologiaase/normativa/doc umentosdescarga/
Guia_de_orientacion_ WEB.pdf

[56] Guia de Orientacion para la intervencion de situaciones conflictivas y de vulneracién de derechos en el
escenario escolar. Disponible en:
http://servicios.abc.gov.ar/lainstitucion/sistemaeducativo/psicologiaase/normativa/doc umentosdescarga/
Guia_de_orientacion_ WEB.pdf

[57] Guia de Orientacion para la intervencion de situaciones conflictivas y de vulneracién de derechos en el
escenario escolar.

http://servicios.abc.gov.ar/lainstitucion/sistemaeducativo/psicologiaase/normativa/doc
umentosdescarga/Guia_de_orientacion_ WEB.pdf

[58] http://www.abc.gov.ar/rrhh/sites/default/files/ley 10579 0.pdf
[59] Idem anterior.
[60] http://digesto.scba.gov.ar/ics-wpd/textbase/RP%20348%2016(SSJ).doc

[61] Reglamentacion de la Ley 12.569 de Violencia Familiar. Articulo 6° (Texto segun Dec. 436/15)
“Cuando la denuncia sea efectuada en Comisaria, deberd ser recepcionada en forma obligatoria,
constituya o no delito el hecho denunciado, y remitida en forma inmediata a la autoridad judicial
competente del articulo 6° de la Ley N° 12569 (texto segin Ley N° 14.509), con copia a la Comisaria de la
Mujer Zonal y/o al Servicio Local de Promocion y Proteccion de Derechos de Nifios, Nifias y
Adolescentes, segun corresponda, para el seguimiento del caso. Las Unidades Funcionales de
Investigacion que tomaran intervencion en el asunto, deberén poner el hecho denunciado en conocimiento
del Asesor de Incapaces y de los Servicios Locales de Promocién y Proteccion de los Derechos de Nifios,
Nifias y Adolescentes, cuando de cualquier forma se encuentren amenazados los derechos e intereses de
éstos, y a efectos de su participacion dentro del marco de sus facultades y competencias. Cuando la
denuncia por violencia familiar hacia nifios, nifias o adolescentes sea efectuada ante los Servicios Locales
y/o Zonales de Promocion y Proteccion de los Derechos de Nifios, Nifias y Adolescentes, éstos deberan
remitirla en forma inmediata a la autoridad judicial competente del articulo 6 de la Ley N° 12569, sin
perjuicio del ejercicio de las funciones que por Ley N° 13298 le son atribuidas. En todos los casos, se hara
saber al denunciante que se guardara reserva de su identidad”.

[62] ARTICULO 72 (Articulo sustituido por Ley 27.455) Son acciones dependientes de instancia privada
las que nacen de los siguientes delitos: 1. Los previstos en los articulos 119, 120 y 130 delCodigo Penal
cuando no resultare la muerte de la persona ofendida o lesiones de las mencionadas en el articulo 91. 2.
Lesiones leves, sean dolosas o culposas. 3. Impedimento de contacto de los hijos menores con sus padres
no convivientes. En los casos de este articulo, no se procedera a formar causa sino por acusacion o denuncia
del agraviado, de su tutor, guardador o representantes legales. Sin embargo, se procedera de oficio: a) En
los casos del inciso 1, cuando la victima fuere menor de 18 afios de edad o haya sido declarada incapaz; b)
En los casos del inciso 2, cuando mediaren razones de seguridad o interés publico; ¢) En los casos de los
incisos 2 y 3, cuando el delito fuere cometido contra un menor que no tengapadres, tutor ni guardador, o
que lo fuere por uno de sus ascendientes, tutor o guardador, o cuando existieren intereses gravemente
contrapuestos entre éstos y el menor, siempre que resultare mas conveniente para el interés superior de
aquél.

[63] ARTICULO 102 bis del Codigo Procesal Penal de la Provincia de Buenos Aires (Articulo incorporado
por Ley 13.954) DECLARACIONES TESTIMONIALES DE NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES:
Cuando debe prestar declaracién un menor de dieciséis (16) afios de edad, victima de alguno de los delitos
tipificados en el Libro Il Titulo 111 del Codigo Penal, el nifio, nifia o adolescente debera ser interrogado por
un Fiscal, Juez o Tribunal quien podré solicitar la intervencion de un Psicdlogo o Profesional especialista en



maltrato y abuso sexual infantil, quien velara por el resguardo de la integridad psiquica y moral del nifio,
con facultad de sugerir la prescindencia de preguntas que puedan producir su menoscabo. La declaracion se
tomara en una sala acondicionada con los elementos adecuados a la etapa evolutiva del menor, pudiendo
disponerse, cuando asi lo aconseje el Profesional interviniente, que las alternativas del acto sean seguidas
por las partes y demaés interesados desde el exterior d el recinto a través de vidrio espejado, sistema de
audio, equipo de video o cualquier otro medio técnico con que se cuente. A fin de evitar la necesidad de
repeticion de la declaracion del menor en forma personal, se observaran las exigencias del Art. 274 del CPP
disponiendo la video-filmaciéon u otro medio de similares caracteristicas de registracion del acto, para su
eventual incorporacion ulterior al debate oral. Estos registros seran confidenciales y sélo podran ser
exhibidos a las partes del proceso. Todo acto de reconocimiento de lugares y/o cosas que el Fiscal, Juez o
Tribunal estime procedente realizar con un menor victima de alguno de los delitos mencionados en el
parrafo primero, deberd ser previamente considerada por el Profesional que designe el 6rgano judicial
interviniente, quien informara fundadamente acerca de si el menor esta en condiciones de participar o si el
acto puede afectar de cualquier manera su recuperacion. En los supuestos en que el Fiscal, Juez o Tribunal
ordene su participacion, el menor debera estar acompafiado por el Profesional, pudiendo denegarse la
participacién del imputado cuando existan fundadas razones para suponer que ello pueda afectar la
integridad del nifio interviniente. En el supuesto que la medida ordenada por el Fiscal, Juez o Tribunal lo
sea en contra del criterio del Profesional actuante, deberé fundar las razones de su decision.

ARTICULO 102 ter.: (Articulo incorporado por Ley 13.954) Cuando deba prestar declaracion un
adolescente de entre dieciséis (16) afios a dieciocho (18) afios de edad, victima de alguno de los delitos
tipificados en el Libro 1l Titulo Il del Codigo Penal, el Fiscal, Juez o Tribunal previo a la recepcion del
testimonio, requerira informe de un psicélogo o profesional especialista en maltrato y abuso sexual infantil
acerca de la existencia de riesgo para la salud psico-fisica del joven en caso de comparecer a los estrados.
En caso afirmativo, se procedera de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 102 bis.

[64] Ley N° 13.298 Promocion y Proteccion Integral de los Derechos de los Nifios. ARTICULO 37.-
Cuando un nifio sufra amenaza o violacion de sus derechos y/o sea victima de delito, sus familiares,
responsables, allegados, o terceros que tengan conocimiento de tal situacion, solicitaran ante los Servicios
Locales de Promocion y Proteccién de Derechos el resguardo o restablecimiento de los derechos afectados.
En el supuesto que se formule denuncia por ante la autoridad policial, ésta debera ponerla de inmediato en
conocimiento del Servicio de Promocion y Proteccion Local.

[65] Por via telefonica: de lunes a viernes de 8 a 18 horas: 221 489-3965 al 69 internos 115y 119; de lunes
a viernes de 18 a 8 horas, y dias inhabiles: celular de guardia 221 591-2628 y 589-5591, o porcorreo
electronico: spdhdenuncias@gba.gob.ar.

(*) Direccion y coordinacion:

Pilar Molina (Directora Ejecutiva, Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia, Ministerio de
Desarrollo Social)

Facundo Sosa (Subsecretario de Promocién y Proteccion de Derechos, Organismo Provincial de la Nifiez y
Adolescencia, Ministerio de Desarrollo Social).

Revision de contenidos:

Maria Beatriz Muller (Salud Activa), Maria Eugenia Esturao (Instituto Provincial de Género y Diversidad
Sexual, Secretaria de Derechos Humanos), Betina Domme (Direccion General de Cultura y Educacion) y
Veronica Spinelli (Ministerio de Salud).

Equipo de Investigacion:

Santiago Fraga, Maria José Adrogué y Betina Domme (Direccion General de Cultura y Educacion); Rosario
Sanchez y Lorena Signore (Ministerio de Justicia); Veronica Spinelli, Andrea Nieto y Julieta Sanchorena



(Ministerio de Salud); Monica Méndez, Mariana Alvarez, Diego Oscar Nufiez, Victor Mafie y Ricardo
Martinez (Ministerio de Seguridad); Felipe Granillo Fernandez, Gladys Pestillo, Guillermo Sidoli, Maria
Eugenia Herrera Vegas, Paula Parisi, Victorina Nelson, Elsa Gonzalez, Analia Basualdo e Iris Constanzo
(Organismo Provincial de la Nifiez y Adolescencia); Sebastian Javier Pereiro, Maria Eugenia Esturao,
Fernando Goldar, Estefania Buamscha, Emilia Climent, Daniela Esmet y Elizabeth Bak (Secretaria de
Derechos Humanos); Guillermo Anderlic y Francisco Pont Verges (Ministerio Pablico).
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