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PROTOCOL PER A LA PREVENCIO | ABORDATGE DE LES VIOLENCIES SEXUALS EN
CENTRES | SERVEIS DE PERSONES MAJORS A LA COMUNITAT VALENCIANA

1. OBJECTE

Aquest protocol té per objecte servir de guia a tot el personal que treballa
en els centres i serveis d'atencié a persones majors de la Comunitat Valenciana,
per a visibilitzar, abordar i previndre qualsevol tipus de violencia sexual patida per
les persones usudries d'aquests centres i serveis, i evitar la revictimitzacio
institucional.

La violencia sexual és una forma greu de vulneracié dels drets fonamentals
com la intimitat i integritat fisica i moral, i també el dret a la llibertat sexual; un
problema que afecta dones i homes de totes les edats, en tots els dmbits de la
societat, pero especialment les dones. Entre els diferents tipus de maltractament
a les persones majors, podem trobar el maltractament sexual, entés com qualsevol
contacte de cardcter sexual sense el consentiment de la persona major, ja siga
perque ha sigut forcada, no té la capacitat per a donar el consentiment o perque
ha sigut dut a terme a través d’engany.

L'article 37 de la Llei 9/2003, de 2 d’'abril, per a la igualtat entre dones i
homes, estableix que «La Generalitat adoptara protocols d’actuacio la finalitat del
quals siga garantir una actuacié coordinada i eficag dels diversos organs i entitats
que intervinguen o presten assistencia en els suposits de maltractaments. De |a
mateixa manera, es promouran féormules de collaboraci®é amb la resta
d’administracions publiques valencianes amb competencies en la materia. [...]»

Igualment, I'article 8 de la Llei organica 10/2022, de 6 de setembre, de
garantia integral de la llibertat sexual, en referéncia a la prevencid i sensibilitzacid
en I'ambit sanitari, sociosanitari i de serveis socials, disposa que les administracions
sanitaries, sociosanitaries i de serveis socials competents, en el si del Consell
Interterritorial del Sistema Nacional de Salut i del Consell Territorial de Serveis Socials
i del Sistema per a I’Autonomia i Atencid a la Dependencia, promouran I'adopcio
de mesures per a la prevencid i sensibilitzacié de les violencies sexuals sobre les
persones usudries dels recursos sanitaris, sociosanitaris i de serveis socials,
respectant, en tot cas, les competencies en aquestes materies de les comunitats
autonomes.

Aixi mateix, amb la finalitat de comptar amb una proposta d'accid
transversal per a erradicar les violencies sexuals contra les dones en la societat
valenciana, naix I'Estratégia valenciana contra les violencies sexuals 2021-2025.
Dins de l'eix I Informacid, sensibilitzacié i prevencid, proposa la mesura de
“Realitzar activitats en matéeria de sensibilitzacié per a la deteccid i prevencid de
les violencies sexuals, dirigides al personal dels centres residencials de persones
majors, incloent-hi la difusié dels protocols de prevencid en centres residencials per
al compliment de I'objectiu 1.18: Promoure i millorar la informacid i coneixement
sobre les violencies sexuals i fomentar i afavorir el seu rebuig i dendncia i la
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solidaritat amb les victimes. En el marc d’aquesta estrategia es desenvolupa
aquest protocol.

2. DEFINICIONS

2.1. Violéncia sexual

L'Organitzacié Mundial de la Salut, en I'Informe mundial sobre la violencia i
la salut de 2002, defineix la violencia sexual com «qualsevol acte sexual, la
temptativa de consumar un acte sexual, els comentaris o insinuacions sexuals no
desitjats, o les accions per a comercialitzar o utilitzar de qualsevol altra manera la
sexualitat d'una persona mitjancant coaccid per una dalira persona,
independentment de la relacié d'aquesta amb la victima, en qualsevol dmbit,
inclosos la llari el lloc de trebally.

2.2. Violéncia masclista

Les violencies sexuals sén una forma de violencia masclista, definida en la
Llei 7/2012, de 23 de novembre, integral contra la violencia sobre la dona en
I'dmbit de la Comunitat Valenciana, com «[...] tot comportament d'accid o
omissié pel qual un home infligeix en la dona danys fisics, sexuals, psicologics i/o
economics basats en la pertinenca d’aquesta al sexe femeni, com a resultat de la
situacié de desigualtat i de les relacions de poder dels homes sobre les dones; i
també les amenaces d'aquests actes, la coaccidé o la privacid arbitraria de
libertat, tant si es produeixen en la vida puUblica com en la privadan.

3. TIPUS DE VIOLENCIES SEXUALS

Agressié sexual: Acte que atempta contra la llibertat sexual d’una altra
persona sense el seu consentiment. Només s’entendrd que hi ha consentiment
quan s'haja manifestat lliurement mitjancant actes que, ateses les circumstdancies
del cas, expressen de manera clara la voluntat de la persona.

Es consideren en tot cas agressié sexual els actes de contingut sexual que
es realitzen emprant violéncia, intimidacié o abuUs d'una situacid de superioritat o
de vulnerabilitat de la victima, aixi com els que s'executen sobre persones que es
troben privades de sentit o sobre persones de la situacié mental de les quals
s'abuse i els que es realitzen quan la victima tinga anul lada per qualsevol causa
la seua voluntat.
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Violacié: Es produeix quan hi ha un accés carnal per via vaginal, anal o
bucal o s'infrodueixen membres corporals o objectes per via vaginal o anal, sense
consentiment de la victima i mitjangant violencia o intimidacié. La violacié és un
delicte que s'agreuja si la victima és especialment vulnerable, ja siga per rad
d’edat, malaltia, discapacitat o qualsevol altra circumstancia.

Assetjament sexual: Sol licitud de favors de naturalesa sexual, per asi o
per a un tercer, en I'ambit d'una relacid laboral, docent, de prestacié de
serveis o andloga, confinuada o habitual, i amb aquest comportament
provoque a la victima una situacio objectivament i greument intimidatoria,
hostil o humiliant.

Assetjament per raé de sexe o génere: Es qualsevol comportament realitzat
en funcid del sexe o genere d'una persona, amb el proposit o I'efecte d’atemptar
contra la seua dignitat i de crear un entorn infimidatori, hostil, degradant o ofensiu.

4. DIFICULTATS PER A DETECTAR LES SITUACIONS DE VIOLENCIA SEXUAL EN PERSONES
MAJORS

La dependencia fisica, les causes més freqUents de la qual son la
immobilitat, les afeccions neurologiques, els efectes d'accidents vasculars
cerebrals i afdsies, els problemes de vista o oida, etc., augmenten la vulnerabilitat
i elrisc de malfractament. Un ampli percentatge de victimes presenten importants
problemes de salut, limitacions cognitives i fisiques i condicions de discapacitat
associades.

La discapacitat psiquica, generada per una demencia, depressid o alires
disfuncions psiquiques, també és un dels factors que incrementen el risc. Hi ha
estudis que informen que una de cada sis persones majors victimes d'aquests
abusos o maltractaments té depressiod, i una de cada dues, demeéncia.

La deterioracidé generalitzada i la conseqUent perdua d'independéencia
limiten les seues possibilitats per a denunciar els abusos i agressions i buscar ajuda.

Els perpetradors presenten un amplirang d’'edat, que va des d’homes joves
fins a ancians. La parella o exparella sén els agressors més comuns, i també parents
proxims. En menor proporcio, I'agressor també pot ser un proveidor de serveis o un
desconegut.

Els entorns més freqUents de violéncia sén les llars, no quedant per qixd exclosos
els ambients residencials i centres de salut.

Cal tindre en compte que molts dels inconvenients en la deteccid de les
violencies sexuals procedeixen de les propies caracteristiques de la persona maijor,
com:
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e Discapacitat fisica o immobilitat, que dificulta la possibilitat de demanar ajuda.

e Alferacions cognitives, neurologiques, accidents vasculars i els seus efectes,
com a afdsies, limiten les seues possibilitats per a denunciar els abusos i
agressions i buscar ajuda.

e Motius personals de la persona usuaria.

e Motius en relacié amb la cura.

e Absencia de consciencia de violencia.

¢ Considerar que no mereix ajuda.

e Per sentiments de culpabilitat, vergonya i humiliacio.
e Percreences religioses.

e Perresistencia al canvi.

e Falta d'informacid i desconfianca.

e Actitud protectora amb les persones que la cuiden.

e Perinterioritzacid del cicle de violencia (autoenganyant-se amb el fet que siga
un fet aillat i que no es repetird).

5. INDICADORS DE VIOLENCIA SEXUAL

Existeixen una serie d'indicadors o signes d'alarma que han d’alertar-nos de
la possible situacié de violencia sexual. La presencia reiterada d'un o més d'un
d'aquests, o I'aparicié de lesions han d'alertar qualsevol professional del centre
sobre la seua existencia i han de ser analitzats de manera exhaustiva per a
determinar la possible existéncia de violencia sexual i activar els protocols
corresponents. Les categories d'indicadors poden ser fisics,
psicologics/emocionals o conductuals/socials, entre altres. En el document 1.
Registre indicadors d'alerta, es mostren una serie d'indicadors que podrien revelar
la presencia de violencia sexual. Entre aquests trobem:

INDICADORS FiSICS: Danys fisics o malaltia en la persona, o que la col{oquen en
greu risc de patir-la, causats per accions no accidentals. Simptomes com ara
sagnat vaginal o anal, roba interior esquincada o ensangonada, pits o natges
magolats, malalties veneries o infeccions vaginals, etc., si bé poden ser efectes
derivats de malalties o medicaments, també poden ser senyals de violencia sexual.

INDICADORS PSICOLOGICS: Perjudici en I'estabilitat de la salut mental i/o
autoestima de la persona, produida per situacions de violencia sexual.

INDICADORS CONDUCTUALS: Conductes o comportaments vinculats a vivéncies
de situacions estressants o fraumatiques.
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6. PRINCIPIS D’ACTUACIO

Les actuacions que es desenvolupen tindran en compte els principis basics
seglents:

)

b)

f)

Proteccid de la intimitat. La proteccié de la intimitat és una premissa bdsica a
I'nora d'implementar qualsevol actuacid.

Orientacié individualitzada. Davant de la sospita o certesa de I'existéncia d'un
cas de violéncia sexual, es fard una intervenci¢ individualitzada adaptada a
les circumstancies personals i socials de cada persona usudria.

Escolta activa. Es important empatitzar, i no jutjar ni qUestionar els comentaris o
opinions.

Respecte a I'autodeterminacié de la persona. Es fonamental, abans d'iniciar
qualsevol actuacid, tindre en compte la motivacid, desitjos i expectatives de
la victima, o de les persones curadores o prestadores de suports d’aquesta.

Proactivitat, implicacié i coliaboracié. Participacié activa, compromesa i
responsable del personal, en la prevencié i deteccid de possibles casos no
declarats de violencia sexual.

Coordinacié. Atés que serd necessaria la intervencié de diverses unitats i/o
centres de treball, es posaran en marxa tots els mecanismes necessaris per a
assegurar-ne la coordinacio. Tot aixd, amb la finalitat d’evitar que la persona
usuaria haja de comptar en diferents ocasions la seua vivéncia o que puga
patir altres efectes derivats de la revictimitzacié o victimitzacio secunddaria.

g) Seguiment. El seguiment ha de ser individualitzat i continuat.

7. ACTUACIONS DE SENSIBILITZACIO | PREVENCIO DE LA VIOLENCIA SEXUAL

Els centres impulsaran la realitzacio de les segUents actuacions de sensibilitzacid i
prevencio:

Formacié multidisciplindaria a I'equip professional que treballe en els centres i
serveis de persones majors per a la deteccidé precoc¢ d'un possible cas de
violencia sexual, on es fracten aspectes psicologics, socials i sanitaris des d'una
perspectiva de genere, que els permeta conéixer:

= Tipus de violéncia sexual i també dels tipus penals constitutius de
violéncia sexual.
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= Efectes emocionals i psicologics del maltractament sexual i les
consequéencies del frauma en edat avancada.

= Elmaneig de la comunicacié en les enfrevistes amb les victimes, per
a evitar revictimitzar-les i facilitar un clima de collaboracio,
confidencialitat i seguretat.

e Sensibilitzacié en accions d'apoderament, igualtat i respecte a la llibertat
sexual i ala diversitat en els centres i serveis de persones majors.

e Readlitfzar accions de sensibilitzacié en que es fracten temes com:

= Fer front als factors de risc individuals i prendre mesures per a
modificar els comportaments de risc conseguents.

= Fer front a la desigualtat de génere i a les actituds i practiques
culturals adverses, heteropatriarcals i masclistes.

e Visibilitzar la realitat del maltractament i agressions sexuals. La violencia la pot
patir qualsevol personal, especialment les dones, i totes les persones tenen el
dret a no ser agredits o agredides. Les persones agredides estan en una situacid
d’extrema vulnerabilitat emocional i han de rebre suport.

8. PROTOCOL D’ACTUACIO DAVANT DE SOSPITA / COMUNIACIO DE VIOLENCIA
SEXUAL A LES PERSONES USUARIES DE CENTRES | SERVEIS DE PERSONES MAJORS

Davant d'aquesta situacié es tindran en compte les actuacions a realitzar
segons el fluxograma i les fitxes descriptives, en cada fase del procés, i també els
models facilitats.

FASES:

DETECCIO:

Comunicacié directa mitjancant revelacidé, queixa o denincia de la persona
afectada.

La revelacid, queixa o denuUncia per part de la persona usudria és I'indicador més
sensible i especific, perd no sempre és present. Per qixd, sovint hem de partir
d'indicadors de sospita, a partir dels quals confimarem o no I'existéncia de
violéncia sexual.

Sospita de violencia sexual de les persones professionals del centre o servei,
d’altres persones usudries o familiars.

Quan hi ha sospita de violencia sexual, s'"ha de comunicar a la direccid del centre
o servei, perque s'active el protocol. També pot ser posat en coneixement del
servei d'inspeccio, de la direccid territorial competent per rad de la provincia, o
de la Direccid General de Persones Majors.
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Certesa de la violencia sexual.

Si es dedueix que existeix certesa de la violencia sexual s’ha de valorar, entre altres
circumstancies, el risc potencial, la immediatesa i establir un pla d'intervencio, de
conformitat amb el que s'estableix en I'apartat 3. Intervencid, d’'aquest protocol,
per a evitar majors riscos per a la persona usudaria.

La majoria de les agressions sexuals han de ser assistides en un hospital i de manera
urgent, ja que poden requerir tractaments medics i/o quirdrgics propis d’atencid
especialitzada.

ANALISI / VALORACIO INICIAL DE LA SITUACIO DE VIOLENCIA SEXUAL O DE LA
GRAVETAT/ RISC:

En el procés d'andlisi i obtencié d'informacio sobre la situacié de violencia sexual
viscuda, s'han de tindre en compte diverses circumstancies que determinen la
interaccid i contacte amb la victima. Algunes pautes a tindre en compte son:

e Estar alerta a possibles bloquejos emocionals, bastant freqUents en aquestes edats,
que poden donar lloc a dificultats per a relatar informacié especifica sobre I'agressid
i generen relats poc coherents.

e No oblidar que en persones amb deterioracié cognitiva la capacitat per a
comprendre la naturalesa d’un acte sexual i comunicar el seu consentiment o no
consentiment de manera clara i comprensible és limitat i fluctuant; per exemple, la
disminuci¢ en la capacitat cognitiva que es produeix amb la deméncia no és
necessariament un procés lineal.

e La dificultat per a avaluar o entrevistar aquestes persones augmenta quan la
deterioracié cognitiva i els trastorns emocionals sén importants. En aquests casos és
imprescindible comptar amb professionals amb formacié especifica i amplia sobre
aquests temes. (OAVD, centres Dona 24 hores).

e Facilitar un clima de calma i relax per a desbloqueijar la seua reticéncia a parlar
sobre el tema.

e Tindre en compte la possible presencia de problemes d'audicid i altres afeccions
fisiques associades a I'edat que poden fer que la victima major no comunique
adequadament els seus problemes i necessitats. S'evita aixi concloure erroniament
que la deterioracid, més que la violencia sexual patida, és el factor explicatiu de la
confusié observada.

Les actuacions a realitzar en aquesta fase son les segUents:

Valorar sempre les queixes sobre la violencia sexual patida per part de la persona
usudria, encara que estiga afectada de deterioracié cognitiva.

Entrevistar en privat la possible victima de violencia sexual i valorar I'existencia
d'indicadors, i també les possibles persones responsables d'aquest tipus de
violéncia.

Adoptar davant de la persona responsable de I'agressid una actitud professional
gue evite posar en perill la victima.

Valorar la gravetat de la situacié i el risc per a la victima.

Anotar la sospita d'agressio sexual en la historia clinica o social i deixar constancia
de les lesions o dels fets coneguts de la forma més descriptiva possible.
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Informar la persona de les accions a exercir en el pla medic, socialijudicial, i també
dels recursos existents.

Informar la familia o persona curadora o prestadora de suports de les accions a
exercir en el cas que la persona es tfrobe afectada de deterioracié cognitiva.
Realitzar el seguiment de les possibles victimes de violencies sexuals, especialment
en els casos de reincidencia, encara que la situacié no haja sigut confirmada.

INTERVENCIO:

Disseny i elaboracié d'un pla d'intervencid, que contindrd almenys:

Mesures per a la proteccioé i seguretat de la victima, sempre atenent les seues
circumstancies personals (edat, grau i tipus de discapacitat o dependéencia...).
Mesures de suport i acompanyament. Es tractara de prestar-li tota I'assistencia
necessaria perque se senta protegida i puga tornar a la seua rutina habitual com
més prompte millor.

Si és el cas, se la pot acompanyar a presentar la denUncia davant del jutjat de
guardia, la policia i, si fora necessari, posar-ho en coneixement del Ministeri Fiscal,
adjuntant I'informe de les actuacions realitzades elaborat pel centre.

Tot qixo es fard conéixer a la direccid territorial corresponent.

De totes les actuacions realitzades, s’emetra un informe detallat de manera que
puga servir com a prova i justificacié de la possible denuncia a presentar, en cas
que fora necessari.

4. SEGUIMENT | CONTROL:

La direccid del centre o servei serd responsable del seguiment i control de
I'aplicacio de les mesures acordades en el pla d'intervencid. Per a aixd, mantindra
un contacte periddic amb la persona major objecte de violencia sexual, durant
els 12 mesos des de la finalitzacid del procediment, sempre que aquesta romanga
en el mateix centre o servei.

Serd la seua comesa verificar I'efectivitat i correcta aplicacié de les mesures
acordades i/o adoptades. Igualment, haurd de detectar I'eficacia de les mesures
amb I'objectiu d'avaluar la seua actuacioé i corregir les fallades observades.

Quan haja transcorregut un any sense incidencies en el cas, s’emetra un
informe final quan es done per tancada la situacié denunciada, en el qual es
detalle tot el procediment seguit, les mesures adoptades i els resultats aconseguits,
que serd incorporat al Pla personalitzat d'intervencio social.
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% FITXES DESCRIPTIVES

ANALISI/VALOR,ACIé INICIAL
VALORACIO DEL RISC

Objectius: Reconéixer, identificar i visualitzar la situacié de violencia sexual.
Actuacions | e Comunicacié a la direccié del centre o servei.
prioritaries: | e Determinacidé d'una persona professional del centre o servei
per a valoracié inicial.
e Entrevista amb la victima de violencia sexual.
e Valoracié de la capacitat cognitiva i la seua situacid de
dependeéencia.
e Entrevista amb diferents professionals del centre.
e Entrevista amb la presumpta o presumptes persones
responsables de I'agressio.
e Registre indicadors d'alerta.
e Coordinacio interdisciplindria.
e Valoracié i determinacid inicial del risc.
e Derivacié a centre hospitalari.
e Establir contacte amb I'entorn familiar o xarxa de suport
social de la persona objecte de violencia sexual.
Possibles e Enfrevistes.
recursos a e Registre indicadors d’'alerta. (Document 1.)
utilitzar: e QUestionaris valoracié cognitiva.
e QUuUestionari tipus davant de sospita. (Model 2.)
e Servei d'assessorament OAVD o centres Dona 24 hores.
e Informes d'altres serveis (medics, socials...).

10
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INTERVENCIO SENSE RISC IMMEDIAT

Objectius:
Eliminar i reduir el procés o consequUencies de la situacid de
violéncia sexual, minimitzant les seqUeles i sofriments causats.
Actuacions
prioritaries: | ® Garantir la seguretat de la victima de violencia sexual.

e Proporcionar l'assistencia inicial necessaria (contencid
emocional, atencid psicologica, cures basiques sanitdries...).

e Informar la victima i a I'entorn familiar, si és el cas, sobre els
processos, recursos i actuacions a desenvolupar.

e Comunicar a la Fiscalia, si pertoca, lI'existencia de
circumstancies que podrien requerir la possible provisid de
mesures de suport i, si és el cas, de mesures cautelars.

e Coordinaci® amb altres drees d'atencid per a la
implementacio i seguiment del pla d'intervencio.

e Informacio als familiars de les mesures adoptades, si és el cas.

Possibles
recursosa | Entrevistes.
utilitzar: e Comunicacid d'existencia de circumstancies que podrien

requerir la possible provisid de mesures de suport i, si és el cas,
de mesures cautelars. (Document 2.)

e Comunicacidé a la Fiscalia sobre el possible delicte de
violencia sexual. (Document 3.)

e Emplenament d'informe de remissid. (Document 4.)

e Alfres informes.

11
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INTERVENCIO DAVANT DE RISC POTENCIAL

Objectius:

Proporcionar la intervencié immediata quan existisca una
situacidé de risc potencial. La intervencid i actuacié professional
han d'estar encaminades al cessament de la situacié de
violencia sexual, procurant separar la victima de la persona
presumpta responsable d'aquesta.

Actuacions
prioritaries:

e localitzacid d'una xarxa de suport (familiar o social).

e Contactar amb els serveis sanitaris d’'urgencia, si és el cas.

e Proporcionar I'assistencia necessaria (contencié emocional,
atencid psicologica, cures basiques sanitaries...).

e Valorarla necessitat immediata d’'adoptar mesures cautelars
per a la proteccid de la victima potencial.

e Assessorament sobre els recursos i drets que assisteixen les
victimes de violéncia sexual.

e Enelcasque unapersona que freballa en algun dels recursos
d’'atencié a persones maijors siga la causant de la situacié de
violencia sexual, es proposara |'obertura d'expedient
disciplinari, sent la mateixa geréncia/direccid del centre qui
adopte les mesures, en funcié de les disposicions legals o
conveni colectiu aplicable.

e Comunicacido a la Fiscalia sobre el possible delicte de
violencia sexual.

e Valoracié del possible trasllat de centre residencial de la
presumpta persona responsable de la violencia sexual.

e Comunicar a la Fiscalia, si pertoca, I'existencia de
circumstancies que podrien requerir la possible provisié de
mesures de suport i, si és el cas, de mesures cautelars.

e Informacid als familiars de les mesures adoptades, si és el cas.

Possibles
recursos a
utilitzar:

e Entrevistes.

e Comunicacio a la Fiscalia sobre el possible delicte violencia
sexual. (Document 3.)

e Informe de comunicacid i informe meédic/comunicat de
lesions, si és el cas.

e Oficines d'atencié a les victimes del delicte o centres Dona
24 hores.

% FLUXOGRAMA (VEGEU ANNEX I)
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9. ANNEXOS, MODELS | DOCUMENTS:

MODEL 1: RECOLLIDA INICIAL D’'INFORMACIO DAVANT DE COMUNICACIO D'UN
SUPOSAT CAS DE VIOLENCIA SEXUAL

DADES DEL CENTRE:

CENTRE:

ADRECA:

TELEFON:

PROFESSIONAL
AUTOR
INFORME:

DATA:

DADES IDENTIFICACIO DE LA VICTIMA:

NOM:

COGNOMS:

DNI:

DATA DE
NAIXEMENT:

DOMICILI:

GRAU DE
DEPENDENCIA:

NUM.
EXPEDIENT
DEPENDENCIA:

ORIGEN DE LA SOL LICITUD:

Persona afectada Familia

Professionals del centre Allres
Persones usuaries del
centre

BREU DESCRIPCIO DELS FETS:

ALTRES DADES D'INTERES:
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MODEL 2. ENTREVISTA: QUESTIONARI TIPUS DAVANT DE SOSPITA EN RESIDENCIES

e Procurarem fransmetre que parlar de la situacié té la finalitat
d’esclarir el que estda succeint per a implicar-nos activament en la
solucio.

e Hem d'esbrinar si realment s'estd donant la situacié de violencia
sexual, o sirespon a altres circumstancies.

e Mai es realitzaran judicis de valor.

e Amb cardcter general, es comencard amb preguntes més generals
per a anar cap a gUestions més concretes. En el cas de persones
amb deterioracié cognitiva o discapacitat, ha de valorar-se
cadascuna d'aqguestes preguntes en funcid del tipus i grau de
deterioracié i discapacitat que presenten.

e Ens dirigirem a la victima amb preguntes senzilles i directes, sense
oblidar que amb aixo0 pretenem facilitar que exterioritze el
problema. No és un interrogatori per a confirmar les nostres sospites

Esta satisfet/a amb la seua vida? (Estas content/a? En cas de deterioracid.)
Es troba bé en el centre?
Se sent segur/a?

Ha sentit por alguna vegada?

Creu que ha sigut una bona decisié vindre aci?
Preferiria estar en un altre lloce

Troba a faltar alguna cosa en el centre: alguna activitat, alguna cosa que i
interesse, etc.?¢

Pot fer tranquil lament les activitats del centre que li abelleixen?2
Li agradaria veure més la seua familia?
Hi ha alguna cosa que li preocupe o que li cause tristesa?

Es porta bé amb la resta de persones del centre?

En el cas de sospites de lesions fisiques:

Aqguesta lesid sol aparéixer quan es rep una espenta, colp, tall, cop de puny, és
aixo el que li ha ocorregute
Algu utilitza la forca amb vosté?

14



GENERALITAT SISTEMA PUBLIC
\§ VALENCIANA gélli'\il'\étl:sl'oAS%ECIALS

Vicepresidéncia i Conselleria
d’lgualtat i Politiques Inclusives

DOCUMENT 1. REGISTRE D’'INDICADORS D’ALERTA DE VIOLENCIA SEXUAL

INDICADORS D’ALERTA

Observat

| Manifestat

INDICADORS FiSICS:

Lesions de dificil explicacié o contradiccions sobre la causa que les va produir

Fractures, luxacions i esquingos recurrents

Esgarrapades

Perdua traumatica del cabell

Hemorragies vaginals o anals inexplicades

Infeccions genitals recurrents

Hematomes al voltant de les mames o en les zones genitals o paragenitals

Dolor, arraps o lesions en la regid¢ anal, genital o abdominal

Dificultat en caminar o asseure’s a causa de lesions en la zona genital

Malalties de transmissié sexual o cistitis

INDICADORS PSICOLOGICS/EMOCIONALS:

Autovaloracié baixa o negativa

Agitacio, ira

Angoixa, por, actitud temorosa

Ansietat

Apatia, passivitat

Pérdua d'apetit

Trastorns del son

Negacid, actituds contradictories o ambivalents

Confusié o desorientacié sense que hi haja deterioracié cognitiva

Dificultats relacionades amb la capacitat de presa de decisions

Falta de capacitat de resposta, resignacid, ambigUitat

Vacil lacié per a parlar obertament

Depressid

Cerca constant d'aprovacio en tercers

Trastorns psicosomatics sense causa organica: maldecaps, de panxa...

INDICADORS CONDUCTUALS

Conducta sexual que no coincideix amb les relacions habituals i la historia de vida
de la persona usudria

Aillament. Falta de relacié amb el seu entorn

Canvis no explicats en la conducta (agressié, retraiment, automutilacio...)

Negacid per a permetre la higiene de I'area genital

Disminucié de I'activitat lUdica i social

Comportaments autodestructius: autolesions, o infents de suicidi

ALTRES INDICADORS:

Revelacid sobre la violéncia sexual patida

Informes méedics o del personal d'atencid directa.

Comunicats de les families i persones reunides

Incapacitat repetida per a explicar la causa d'aquests simptomes.

Insistencia de les persones perpetradores per acompanyar les victimes a les
consultes amb professionals i estar sempre presents.

Altres:

15
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DOCUMENT 2: COMUNICACIO SOBRE POSSIBLE PROVISIO DE MESURES DE SUPORT A LES
PERSONES AMB DISCAPACITAT

JUTJAT DE 1a INSTANCIA DE/D’

, de de

De conformitat amb I'article 757.2 de la Llei de enjudiciament civil,
es posa en coneixement I'existencia de circumstancies que podrien
requerir la possible provisi® de mesures de suport a les persones amb

discapacitat del Sr./Sra.

amb la finalitat de determinar la seua capacitat, I'abast dels suports i
salvaguardes que necessita, i fambé de les mesures cautelars pertinents.

Que a aquest efecte s’hi adjunta:

Informe social

Informe medic

Document nacional d’'identitat
Certificat de naixement

Altres

O0O00an

La direccid / treballador o treballadora social del centre o servei
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DOCUMENT 3: COMUNICACIO A FISCALIA SOBRE POSSIBLE SITUACIO DE
VIOLENCIA SEXUAL

FISCALIA

. de/d’ de

De conformitat amb l'article 773.2 i 262 de la Llei
d’enjudiciament criminal, es posa en coneixement I'existencia de
possible  situaci® de  violencia  sexual del  Sr./Sra.

amb la finalitat de

procedir amb les actuacions pertinents i, si és cas, que es dispose

de les mesures cautelars oportunes.

Que a aquest efecte s’hi

adjunta:

O Informe del cas

O Informe medic / comunicat de lesions
O Document nacional d'identitat

O Alfres

La direccid / freballador o treballadora social del centre o servei
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DOCUMENT 4: INFORME SOBRE VIOLENCIES SEXUALS

SISTEMA PUBLIC
VALENCIA DE
SERVEIS SOCIALS

A. DADES DEL CENTRE:

CENTRE:

ADRECA:

TELEFON:

PROFESSIONAL
AUTOR
INFORME:

DATA:

B. DADES D'IDENTIFICACIO DE PERSONA MAJOR OBJECTE DE LA

VIOLENCIA SEXUAL:

NOM:

COGNOMS:

DNI:

DATA DE
NAIXEMENT:

DOMICILI:

GRAU DE
DEPENDENCIA:

NUM.
EXPEDIENT
DEPENDENCIA:

TIPUS D'INDICADORS D’ALERTA DETECTATS:

Observats

Manifestats

Fisics

Psicologics/ emocionals

Conductuals

Alires

D. DADES DE LA PRESUMPTA PERSONA RESPONSABLE DE LA VIOLENCIA SEXUAL

Nom:

Data de naixement:

Data d'ingrés en el centre:

Dades de contacte:

E. XARXA DE SUPORT (familiar, amistat...)

O Es desconeix si té xarxa de suport

Nom i cognoms

Relacio/parentiu

Domicili

Telefon
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F. DESCRIPCIO DEL PROCES D'INTERVENCIO:

F1. Detecci6/Verificacio de la situacid de violencia sexual (qui, com,
antecedents...)

F2. Actuacions realitzades

G. VALORACIO DE LA SITUACIO

H. INFORMACIO A LA PERSONA INTERESSADA:

O Ha sigut informada del contingut de I'informe i de la seua presentacio al

jutjat/fiscalia:
O Ha manifestat la seua conformitat

O Ha manifestat la seua disconformitat

O No hasigut informada del contingut de I'informe i de la seua presentacid
al jutjat/fiscalia (indiqueu motius):
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SISTEMA PUBLIC
VALENCIA DE
SERVEIS SOCIALS

I. DOCUMENTACIO APORTADA:

de

de

Signatura:

ANNEX I: FLUXOGRAMA
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COMUNICACIO DIRECTA:

REVELACIO, QUEIXA O
DENUNCIA

e Entrevista adaptada
amb la persona

e QObservacio

d’indicadors
e Informar la familia

(si escau)

SOSPITA:

- De professionals

- Familiars

DIRECCIO DEL CENTRE
0
- SERVEIS D’INSPECCIO
- DIRECCIO TERRITORIAL
- DIRECCIO GENERAL
PERSONES MAJORES

4

- Persones usuaries

CERTESA

VALORAR LA
GRAVETAT/
RISC

DERIVACIO A

ACTIVACIO DEL PROTOCOL

CENTRE
HOSPITALARI

ASSIGNACIO PROFESSIONAL

m <—

LA PERSONA
MAJOR TE
CAPACITAT?

!

DOC1
> o e Deixar-ne constancia en
Historia Clinica / Social

e Entrevistes per privat a
les persones implicades
e Registre d’indicadors

e Informar la persona sobre
les accions a dur a terme i
recursos existents

ES CONFIRMA LA SOSOPITA?

e Informar la familia (si
escau)

. . * sl
e Deixar-ne constancia

en Historia Clinica /
Social

e Arxivamentiinforme
de seguiment

L 7

DERIVACIO A
CENTRE
HOSPITALARI

!

INFORMAR LA

DIRECCIO DEL CENTRE

SI ESCAU
POSAR EN CONEIXEMENT DE

DIRECCIO TERRITORIAL I/ O
DIRECCIO GENERAL PERSONES
MAJORS

pR— |

VALORAR LA GRAVETAT/ RISC




VALORAR LA GRAVETAT/ RISC

INTERVENCIO SENSE EXISTEIX RISC . INTERVENCIO DAVANT
RISC IMMEDIAT NO < POTENCIAL? ::> RISC POTENCIAL
. DISSENY | ELABORACIO D’UN PLA D’INTERVENCIO !
1 |
i ]
i ]
e Comunicar a * Comunicara
294 Fiscalia mesures (:iscalia rr;esures v
d . e suport Doc 2 -
TE CAPACITATA . paror 0t . Dentnciaa TE CAPACITAT PER
PERADECIDIR? || NO [~ Fiscalia DOC 3. Fiscaliapocs. { NO |- A DECIDIR?
e Mesures e Mesures de
preventives protecc'lo
«  Elaborar e Comunicat de
informe DoC 4 lesions, si escau
*  Informar " ormesoca
I'entorn familiar
(si escau) e Informar
I'entorn familiar
7 (si escau)
si ACCEPTA LA INTERVENCIO? —— | S[
si \—r NO J |—> Si —l
l « Intervencio social i
terapeutica e Informar,
e Informar, «Seguiment assesorar
assesorar e Suport psicologic i
e Suport psicologic i / o social
/ o social e Consensuar pla de
e Consensuar pla de mesures de
mesures e i proteccid
preventives | ACOMPANYAMENT A LA ' « Elaboracio
.7 | ] ——
. !Elaborauo — : DENUNCIA : informe poc 4
informe poc 4. e ) e Comunicat de
e Contacte amb 1 lesions, si escau
I’entorn familiar e Contacte amb
si escau) " I’entorn familiar
( EXECUCIO PLA INFORMAR LA
7 D’INTERVENCIO DIRECCIG 7
TERRITORIAL
I ! Seguiment 12 mesos ) ARXIVAMENT




