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Sobre el protocolo

1.1 Presentación 

La violencia contra la mujer constituye una manifestación de relaciones de po-
der históricamente desiguales entre el hombre y la mujer, que han conducido 
a la dominación de la mujer y a la discriminación en su contra por parte del 
hombre e impedido el adelanto pleno de la mujer, y que la violencia contra la 
mujer es uno de los mecanismos sociales fundamentales por los que se fuerza a 
la mujer a una situación de subordinación respecto del hombre. 1 La violencia 
sexual ha servido como uno de los principales mecanismos de control y subor-
dinación, teniendo como herramienta patriarcal la normalización social de ésta, 
llevando a su práctica cotidiana, negada institucionalmente y termina respon-
sabilizando a las mujeres de vivirla. Parte del proceso de atención requiere un 
acompañamiento desde un enfoque feminista, que no signifique únicamente 
una denuncia “formal”, si no, contemplar los impactos que esta forma de vio-
lencia causa a las sobrevivientes, a las personas a su alrededor y en lo social. 

La Declaración sobre la Eliminación de Violencia contra la Mujer contiene 
una definición sobre la violencia que sintetiza el pensamiento feminista y ha 
sido base de la mayoría de las leyes vigentes en el mundo: “… por violencia 
contra la mujer se entiende todo acto de violencia basado en la pertenencia al 
sexo femenino que tenga o pueda tener como resultado un daño o sufrimiento 
físico, sexual o psicológico para la mujer, así como amenazas a tales actos, la 
coacción o la privación arbitraria de la libertad, tanto si se producen en la vida 
pública como en la vida privada”. 

1 Declaración sobre la Eliminación de Violencia contra la Mujer, 1993.
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De acuerdo a la Encuesta Nacional sobre la Dinámica de las Relaciones en 
el Hogar, ENDIREH 2021, los niveles de violencia que han vivido las mujeres 
de 15 años y más en Tlaxcala va en aumento, al registrar una diferencia de 7.4 
puntos porcentuales, respecto del 2016; siendo la psicológica y la sexual las que 
registran mayores índices, tanto a nivel nacional como en nuestro estado. El 
Mecanismo de Seguimiento de esta Convención (MESECVI), presta especial 
interés a las estrategias Estatales a fin de erradicar la modalidad obstétrica de 
violencia contra las mujeres; sin embargo, para el caso de Tlaxcala pasó de ocu-
par el tercer lugar a nivel nacional en 2016 al segundo en 2021, lo que refleja 
no sólo la normalización y agudización de la violencia sexual en sus diversas 
formas, sino también a nivel institucional, dejando en evidencia la prevalencia 
de prácticas machistas en todos los espacios.2

La violencia sexual provoca graves problemas de salud física, mental, sexual 
y reproductiva a corto y largo plazo, por lo que su atención requiere servicios 
de salud, jurídicos, policiales y de atención social que se coordinen con eficacia, 
prontitud y homogeneidad; con profesionales que tengan la sensibilidad y las 
capacidades necesarias para tratar las diferentes manifestaciones de la violencia 
contra las mujeres incluidas las agresiones sexuales tanto en su vertiente física 
como mental.

La detección temprana de abusos sexuales en niñas y adolescentes menores 
de 15 años además de detener el abuso evitaría embarazos forzados y materni-
dades forzadas.

Un embarazo forzado producto de un abuso sexual tiene un fuerte costo 
emocional y genera muchas dificultades a la víctima para enfrentar la situación. 
Además, el embarazo y/o la maternidad forzada pueden provocar la interrup-
ción de la escolaridad, afectar la formación para la inserción laboral, la vida so-
cial y recreativa y el proyecto de vida en general.

De acuerdo con el Comité de Expertas (CEVI, 2016) del MESECVI, se 
considera que la violencia sexual contra niñas de 10 a 14 años en la región – el 
Caribe y América Latina – tiene tres graves violaciones a sus derechos:

1) Embarazo infantil forzado, ya que se le niega, dificulta, demora u obstacu-
liza la interrupción del embarazo;

2 Encuesta Nacional sobre la Dinámica de las Relaciones en el Hogar, ENDIREH 2021.
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2) Matrimonio infantil forzado, cuando al menos uno de los contrayentes es 
menor de 18 años;

3) Impunidad en estos casos, ocasionada por deficiencias en la legislación, 
deficiencias en los protocolos de atención e investigación y discriminación 
por su género o edad, ya que en innumerables ocasiones las declaraciones, 
denuncias y situaciones son minimizadas, lo que repercute en la disminu-
ción de las sanciones al agresor.

El derecho a la salud está consagrado en la Constitución de la OMS, en 
la Declaración Universal de Derechos Humanos y en otros instrumentos de 
derechos humanos, en particular la Plataforma de Acción de Beijing, que esta-
blece que entre los derechos de la mujer está su derecho a una salud sexual y 
reproductiva sin coacción, discriminación o violencia.

La atención a mujeres sobrevivientes de violencia sexual continúa siendo 
un proceso lleno de prejuicios, obstáculos y poca especialización en gran parte 
del personal y en infraestructura, impidiendo una atención oportuna, integral 
y de calidad; por lo que se requiere de mayor exigencia pública para modificar 
esta realidad que termina colocando en graves riesgos a mujeres y niñas en el 
estado. A su vez, impulsando propuestas efectivas que aporten hacia un cambio 
de realidad violenta.

Desde el colectivo Mujer y Utopía A.C. nos preocupan las prácticas institu-
cionales desde la omisión y dilación, llevando a muchas mujeres a abandonar los 
procesos judiciales y careciendo del acompañamiento integral adecuado, lo que 
aumenta los impactos o mantiene la sensación de culpa y vergüenza en las sobre-
vivientes de violencia sexual. La Corte Interamericana de Derechos Humanos ha 
expresado que la falta de investigación en casos de violencia contra las mujeres 
puede constituir en sí misma una forma de discriminación en razón de género.3

Este trabajo responde a una necesidad que desde la experiencia que hemos 
tenido en la organización visibilizamos, acompañando de forma cercana a mu-
jeres sobrevivientes de violencia, conociendo las experiencias que han vivido 
en las instituciones y espacios a los que se han acercado para solicitar asesoría, 
acompañamiento psicológico, realizar una denuncia y todo el proceso que esto 
ha implicado a las mujeres en el estado de Tlaxcala. 

3 Corte IDH. Caso Espinoza González vs. Perú. 
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Si bien es necesario contar con elementos que establezcan los paráme-
tros para la atención de la violencia contra mujeres y niñas, no significa que 
en todos los casos la atención sea igual, pues es necesario brindar atención 
de acuerdo a las necesidades de cada mujer, niña o adolescente, tomando en 
cuenta los más altos estándares internacionales, así como los parámetros na-
cionales que han dado cuenta de la realidad sobre la violencia que vivimos las 
mujeres en nuestro país, aplicándolos y hacerlos vivos, no manteniéndolos 
como algo muy lejano.

Exigir mecanismos especializados y con perspectivas sensibles a nuestra 
realidad es un acto político que desde el feminismo se ha impulsado, necesita-
mos instituciones que garanticen plenamente todos los derechos de las mujeres 
y niñas, que no respondan a posturas partidistas, reforzando las condiciones de 
desigualdad y violencia. 

Este material impulsa una adecuada atención a mujeres y niñas sobrevi-
vientes de violencia sexual, tanto en el ámbito institucional como en el privado, 
deseamos que motive al fortalecimiento de capacidades y trabajo interdiscipli-
nario, partiendo de un enfoque feminista.

Hacemos un sentido agradecimiento a las mujeres que nos brindaron su 
mirada experta desde diversas áreas para lograr un enfoque interdisciplina-
rio y fortalecer este protocolo, compartiendo desde sus prácticas cotidianas y 
acercarnos lo más posible a las necesidades que requieren ser atendidas ante la 
violencia sexual. Gracias Indra Cervantes, Angélica Molina, Alejandra Bueno, 
Miriam Cervantes, Elisa Colín, por su colaboración en las mesas de trabajo 
durante el proceso de este trabajo, su sororidad nos motiva a continuar en la 
construcción de propuestas comunitarias para hacer frente a esta realidad y 
no desistir.

1.2 Introducción

Es necesario resaltar que las diferentes formas de violencias contra mujeres y 
niñas tienen el mismo nivel de gravedad, produciendo daños, que van desde la 
salud mental, complicaciones médicas y lesiones que pueden llevar a la muerte 
o al suicidio. Si bien todas son violencias, necesariamente se tienen que abordar 
de diferente manera, de ahí la importancia de dicho protocolo. De lo contrario 
estaríamos reduciendo acciones importantes para que las mujeres sobrevivien-
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tes de la violencia tengan la posibilidad de acceder a la justicia y a la restitución 
de sus derechos humanos.

Este Protocolo aborda específicamente la atención a la violencia sexual 
contra mujeres y niñas, donde las condiciones sociales, familiares, escolares, 
culturales, que son, en muchos de los casos, obstáculos evidentes para prevenir 
cualquier tipo de violencia, así como de la posibilidad de acceder a la justicia. 
Por lo que, se propone una serie de acciones bajo un marco normativo que va 
desde lo local hasta lo internacional, pero que no sólo se queda en lo plasmado 
en las leyes, convenciones, tratados; sino también va acompañado de reflexiones 
pertinentes, a partir de la experiencia como organización acompañante de casos 
de violencia sexual contra mujeres y niñas, donde es importante el paso uno y 
paso dos para la atención, pero también la sensibilidad, la profesionalización, la 
perspectiva, para una verdadera atención integral.  

Si bien la principal misión de dicho protocolo es que sea un referente, no 
tiene que ser una limitante para seguir fortaleciendo los lineamientos de aten-
ción, sino que pudiera ser un área de oportunidad para coadyuvar en las accio-
nes predispuestas, para seguir proponiendo desde la expertis y concretamente 
para dar una respuesta pronta y expedita para el acceso a la justicia y restitución 
de derechos de mujeres y niñas.

Estamos seguras de que el protocolo es una de las herramientas que pudiera 
dar luz para la implementación efectiva al amplio marco jurídico, que garantiza los 
derechos de las sobrevivientes de violencia sexual a la verdad, la justicia, la repara-
ción integral del daño y las garantías de no repetición. Por lo tanto, este documento 
integra cuatro capítulos: Capítulo I. Sobre el protocolo, Capítulo II. Conceptos bá-
sicos, Capítulo III. De la comisión de la violencia sexual, Capítulo IV. De la aten-
ción especializada, así como anexos que serán de utilidad en la práctica cotidiana.

1.3 Objetivos generales 

1. Lograr que en el estado de Tlaxcala las mujeres sobrevivientes de la vio-
lencia sexual en cualquier ámbito, reciban un trato digno y humano con 
perspectiva de género, interseccional y en su caso intercultural para po-
der acceder a los derechos humanos que la Constitución Política de los 
Estados Unidos Mexicanos y los tratados internacionales le otorgan, sin 
menoscabo a su dignidad humana.
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2. Que a través de este protocolo se disminuya la violación a los derechos hu-
manos de las mujeres sobreviviente de la violencia sexual de violencia sexual 
de cualquier ámbito y con ello se logre acceder a la justicia con un trato digno.

3. Que las niñas y las adolescentes se sientan menos vulneradas y sean aten-
didas con el principio de interés superior del menor y el enfoque inter-
cultural e interseccional, puedan acceder a la justicia con un trato digno y 
humano por parte de las diferentes autoridades que van a intervenir en su 
proceso, así como los diferentes niveles de gobierno.

1.4 Objetivos particulares

1. Que en el observatorio de Violencia de Género y Trata de personas en el es-
tado se vea reflejado la disminución a la violación de los derechos humanos 
y el trato poco humano a las personas sobreviviente de la violencia sexual.

2. Que el protocolo se ajuste cada cinco años de ser necesario y sea una he-
rramienta no solo para los funcionarios Públicos sino también para los 
diferentes colectivos y A.C. que se encuentran en Tlaxcala.

1.5 Misión

La misión de este protocolo es ser referente a nivel estatal para que los diferentes 
niveles de gobierno puedan usarlo e implementarlo para las personas sobrevi-
viente de la violencia sexual de violencia sexual y creen su propio protocolo 
institucional.

1.6 Visión 

Que todas las personas sobrevivientes de violencia sexual dentro del estado de 
Tlaxcala reciban un trato digno y humano en las diferentes instituciones y ni-
veles de gobierno.

1.7 Glosario 

Autoridad.- Es toda persona que realiza las facultades le confiere la ley, es de-
cir, son aquellas que tienen mando y poder.
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Asesor Jurídico.- Es el abogada o abogado que asesora, acompaña y representa 
en el procedimiento penal a la sobreviviente de la violencia sexual. 

Delito.- Es una conducta para que le sea reprochada jurídicamente a su autor, 
ésta se entiende como el elemento subjetivo del delito que comprende el juicio 
de reproche por la ejecución de un hecho contrario a lo mandado por la ley. 
Conducta que violenta a la persona en su cuerpo o psique, esta conducta está 
sancionada y prevista por la ley.

Ministerio Público.- Es la investidura que representa a la sociedad ante los 
órganos jurisdiccionales del Estado, gozando de autonomía funcional y admi-
nistrativa en el cumplimiento de sus deberes y atribuciones. Lo ejercen el Fiscal 
General del Estado y los agentes fiscales, en la forma determinada por la ley.

Ley.- Es la Ley que se menciona dentro del tema o capítulo.

Leyes.- El conjunto de leyes que respaldan la conducta para acceder a la justicia 
en este país, llámese constitución política para los estados unidos mexicanos, có-
digo penal, código de procedimientos penales, ley general de víctimas, etcétera.

Procedimiento.- Procedimientos seguidos ante autoridades judiciales penales.

Víctima.- Persona física que directa o indirectamente ha sufrido daño o el me-
noscabo de sus derechos producto de una violación de derechos humanos o de 
la comisión de un delito.

Sobreviviente de la violencia sexual.- Es la mujer, niña o adolescente que 
después de cometido un acto de violencia sexual que se traduce en un delito, 
decide seguir viviendo o bien sigue viva. Lo que la teoría, leyes y reglamentos 
en materia penal llaman víctima. 

Sujeto activo.- La persona agresora.

Sujeto pasivo.- La persona agredida, esto en términos de la teoría en ma-
teria penal.
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2.1 La perspectiva de género, la interseccionalidad 
y la interculturalidad

Perspectiva de Género
La perspectiva de género es una herramienta legal o jurídica que sirve para 
transformar y deconstruir al patriarcal o machista, a partir de la cual se desmon-
tan contenidos ya concebidos por la sociedad y que crea un nuevo significado 
a conductas ya conocidas para que exista una sociedad igualitaria. Estas ideas a 
partir de esta herramienta legal buscan colocar en un orden distinto a las ideas 
sobre lo que es mujer y hombre dentro de la sociedad que tradicionalmente los 
tiene concebidos dentro de la sociedad y de las familias mexicanas. La aporta-
ción más relevante de esta herramienta consiste en develar por lo menos la otra 
mitad de la realidad y, con ello, modificar la conocida forma de percibir la vida.

La interseccionalidad 
“Es el fenómeno por el cual cada individuo sufre 

opresión u ostenta privilegio en base a su pertenencia 
a múltiples categorías sociales4” Kimberlé Williams Crenshaw.

La interseccionalidad es una categoría de análisis para referir los componentes 
que confluyen en un mismo caso, multiplicando las desventajas y discri-

4 Carmen V. Valiña; 22 de diciembre de 2019, INTERSECCIONALIDAD: DEFINICIÓN Y 
ORÍGENES; https://perifericas.es/blogs/blog/interseccionalidad-definicion-y-origenes#:~:-
text=La%20interseccionalidad%20es%20el%20fen%C3%B3meno,pertenencia%20a%20m%-
C3%BAltiples%20categor%C3%ADas%20sociales
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minaciones. Este enfoque permite contemplar los problemas desde una pers-
pectiva integral, evitando simplificar las conclusiones y, por lo tanto, el abor-
daje de dicha realidad5.

La interseccionalidad es una herramienta feminista adoptada por el orden 
jurídico para el análisis de la violencia contra las mujeres, que aborda múltiples 
discriminaciones, impiden el acceso a los derechos humanos y a las violacio-
nes de los derechos humanos en contra de las mujeres de ciertos sectores, que 
ayuda a entender la manera en la que los conjuntos de identidades influyen 
sobre el acceso que se pueda tener a derechos y oportunidades en el transcurso 
de su vida. 

El análisis interseccional tiene como objetivo revelar las variadas identida-
des, exponer los diferentes tipos de discriminación y desventaja de las mujeres. 
Busca abordar las formas en las que el racismo, el patriarcado, la opresión de 
clase y otros sistemas de discriminación crean desigualdades que estructuran las 
posiciones relativas de las mujeres y el acceso a los distintos derechos humanos 
en este caso el acceso a la justicia. 

Esta metodología toma en consideración los contextos históricos, sociales, 
políticos también reconoce experiencias individuales únicas que resultan de la 
conjunción de diferentes tipos de identidad.

Pol lo que esta herramienta feminista que ha adoptado el régimen jurídico 
para comprender a las mujeres sobrevivientes de la violencia sexual, y dejar de 
ser revictimizadas y juzgadas por su comportamiento, decisiones, es decir, ayu-
da a las a autoridades a ser empáticos con la sobreviviente de la violencia sexual. 
Es importante resaltar que al decir empáticos nos referimos a que no invalidan 
a las sobrevivientes de la violencia sexual.

La interculturalidad 
La definición de Interculturalidad: Se refiere a la presencia e interacción equitativa de 
diversas culturas y a la posibilidad de generar expresiones culturales compartidas, a través 
del diálogo y del respeto mutuo.6

5 INMUJERES, Glosario para la igualdad, Consulta en línea; https://campusgenero.inmuje-
res.gob.mx/glosario/storage/terminos_pdf/interseccionalidad.pdf 

6 UNESCO, diversidad de las expresiones culturales, https://es.unesco.org/creativity/inter-
culturalidad
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Cabe resaltar que la Constitución Política de Tlaxcala, en el artículo 1° 
tiene reconocidos a dos y no cuatro pueblos originarios que el INEGI conta-
bilizó, el pueblo: Náhuatl, Totonaco, Otomí y Mazateco, es importante nom-
brarlos y visibilizarlos con el fin de tener en el catálogo de personas traducto-
ras e intérpretes de todos los idiomas, si las personas solo hablan, entienden y 
comprenden poco el español, este hecho puede impedir a la persona el acceso 
a la justicia.7

Es importante señalar que si es o forma parte de una comunidad o pueblo 
originario tiene costumbres y una forma de percibir la vida diferente a como lo 
tienen en la ciudad o personas externas a la comunidad. Es necesario tener la 
información sobre usos y costumbres de la comunidad para un acceso efectivo 
a la justicia. Al tener este catálogo o estudio de cada comunidad ayudará no solo 
a las fiscalías o procuradurías a ver el sesgo en materia de acceso a la justicia de 
las mujeres de comunidad, si no el trato, el cuidado (debida diligencia en cada 
investigación ministerial y judicial) que se deben tener en cada asunto, decretar 
las medidas y órdenes de protección que favorezcan a las mujeres sobrevivientes 
de cualquier violencia, en este caso, el de violencia sexual.

Cabe señalar que en el catálogo de intérpretes y peritos del Poder Judi-
cial de Tlaxcala solo contempla a un lingüista en el idioma náhuatl8 que se 
encuentra actualmente inactivo. Este tipo de situaciones se deben tener pre-
sentes al momento de atender a una mujer que solo habla uno de los idiomas 
originarios antes señalados, ya que no será nada fácil encontrar a un intérprete 
y demorará y obstaculizará su atención y, por lo tanto, la contención pudiera 
ser fallida por no ser atendida de manera eficaz.

Es importante reconocer y conocer a la población originaria existente 
dentro del estado para su atención eficaz.

Cada comunidad originaria tiene algunos usos y costumbres sobre las 
mujeres que son contrarios a los principios rectores de los derechos huma-
nos, ejemplo:

7 INEGI, 2020, Panorama sociodemográfico de Tlaxcala Censo de Población y Vivienda 2020; 
https://www.inegi.org.mx/contenidos/productos/prod_serv/contenidos/espanol/bvinegi/
productos/nueva_estruc/702825198022.pdf 

8  Poder Judicial para el Estado de Tlaxcala, secretaria general de acuerdos, consulta, peritos; 
http://peritos.tsjtlaxcala.gob.mx/lista.php 
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• Los padres acostumbran a cobrar el dinero de sus hijos con sus patrones
• El intercambio de mujeres por animales, dinero, servicios que por tradición se 

dan en las comunidades
• Las mujeres no pueden tener un grado académico más alto que el de un hombre
• Las mujeres no pueden formar parte de los ejidos de la comunidad o pueblo 
• Las mujeres no pueden heredar tierras, entre otros ejemplos.

De los ejemplos anteriores, no todos implican violencia sexual, pero sí vio-
lencia contra las mujeres, y no tener el pleno acceso de sus derechos humanos. 
Para las comunidades, en su gran mayoría, es importante hacer bien lo acos-
tumbrado, en caso contrario es un atentado a su identidad como comunidad o 
pueblo, dicho en otras palabras, la pérdida de sus raíces, por eso para algunas 
mujeres indígenas es complicado salir del ciclo de violencia. 

El estado debe informar y atender a la población desde su identidad.

2.2 Qué son los derechos humanos y derechos humanos 
de las mujeres 

Son todas las prerrogativas inherentes a la naturaleza humana, que tienen como 
fin que las mujeres accedan a una vida digna en un entorno sano y seguro, en 
el que se puedan desenvolver libremente que en México tienen su fundamen-
to en los tratados internacionales y en la Constitución Política de los Estados 
Unidos Mexicanos.

Estos derechos humanos que la Constitución Política de los Estados Uni-
dos Mexicanos y los tratados internacionales establecen para los seres humanos 
que habitamos, podamos acceder a cada uno de los derechos humanos y garan-
tías que se establecen en La Declaración Universal de Derechos Humanos en 
1948 y la actualización de los mismos conforme la sociedad avanza y van sur-
giendo más derechos humanos, incluso la doctrina los clasifica en generaciones.

El autor Jorge Mario Pardo Rebolledo, en su libro “La dignidad humana”, 
dice que “la ley debe guardar contenido moral, pues refiere a los valores básicos de la exis-
tencia humana…”

La dignidad de la persona es un eje fundamental en la democracia… También recalca 
que la dignidad humana recae en todos los seres humanos sin importar su sexo biológico.
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Los conceptos de ser persona subrayan su pertenencia al género humano, a toda la 
humanidad…en otras palabras, cuando hablamos del ser o de las personas humana pone-
mos de relieve los rasgos comunes a todas las personas y distinguimos el género humano. 9

Los derechos humanos se rigen bajo los principios rectores de:

1. La universalidad, interdependencia, indivisibilidad, complementariedad, 
integralidad, progresividad y no regresividad son principios de los dere-
chos humanos.

2. Los derechos humanos son inalienables, imprescriptibles, irrenunciables, 
irrevocables y exigibles.

3. En la aplicación e interpretación de las normas de derechos humanos pre-
valecerá el principio pro persona.

4. En la aplicación transversal de los derechos humanos las autoridades aten-
derán las perspectivas de género, la no discriminación, la inclusión, la ac-
cesibilidad, el interés superior de niñas, niños y adolescentes, el diseño 
universal, la interculturalidad, la etaria y la sustentabilidad.

Bajo estos principios deben ser analizados e interpretados los derechos hu-
manos, para su exacta aplicación, protección y acceso de los mismos para sobre-
vivientes de la violencia sexual.

Ejemplo de los derechos humanos de las mujeres víctimas de violencia 
sexual que establece Belem do para en el artículo 4:

a. El derecho a que se respete su vida;
b. El derecho a que se respete su integridad física, psíquica y moral; 
c. El derecho a la libertad y a la seguridad personales; 
d. El derecho a no ser sometida a torturas; 
e. El derecho a que se respete la dignidad inherente a su persona y que 

se proteja a su familia; 

9 Mendoza Esquivel Joaquín, México 2014, LOS DERECHOS HUMANOS COMO SUS-
TENTO DE LA LEY JUSTA, una propuesta pensada desde Jhon Rawls, 1ª edicion, edit. 
Porrúa, pág. 7 
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f. El derecho a igualdad de protección ante la ley y de la ley10;
g. El derecho a un debido proceso, con debida diligencia.

En el tema de derechos humanos, la doctrina señala tres generaciones de 
derechos humanos, sin embargo, algunos autores señalan hasta cinco gene-
raciones11, es importante tener presente que todos los derechos humanos de 
primera, segunda, tercera, cuarta y/o quinta generación, tenemos derecho a su 
acceso todas las mujeres.

1ª generación
Derechos: políticos y civiles 
(derecho a la personalidad 
jurídica, a votar y ser votado).

2ª generación
Derechos: económicos, sociales 
y culturales (derecho a un 
sueldo, derecho a la educación, 
libertad de asociación).

3ª generación
Derechos de los pueblos y 
solidaridad (derechos de las 
comunidades y los pueblos 
originarios o indígenas, las 
naciones tienen derecho a 
elegir su forma de gobierno).

10 CONVENCIÓN INTERAMERICANA PARA PREVENIR, SANCIONAR Y ERRA-
DICAR LA VIOLENCIA CONTRA LA MUJER "CONVENCIÓN DE BELÉM DO 
PARÁ, art. 4 

11 Cuéllar U. et al. (2019), Nociones de Derechos Humanos, estudios institucionales José Ra-
món Cossío Díaz, México, tiran to blanch.

4ª generación de derechos 
humanos
Se remite a los derechos de los 
animales no humanos.
Algunos de estos derechos son: 
Trato ético a todos los animales. 

5ª generación de derechos 
humanos
Son los Derechos de acceso a la 
informática y su protección.



20 21

Conceptos básicos

 2.3 Qué es la violencia contra mujeres y niñas 

En su artículo 6, la Convención de Belém do Pará establece que el derecho de 
toda mujer a vivir libre de violencia incluye, entre otros: a) el derecho de la mu-
jer a ser libre de toda discriminación y b) el derecho de la mujer a ser valorada 
libre de patrones estereotipados de comportamiento y prácticas sociales y cul-
turales basadas en conceptos de inferioridad o subordinación. La Convención 
define la violencia de género como “cualquier acción o conducta, basada en su 
género, que cause muerte, daño o sufrimiento físico, sexual o psicológico a la 
mujer, tanto en el ámbito público como privado”. 

La conceptualización de la violencia de género como una expresión de dis-
criminación fue adoptada por el comité a cargo de la interpretación autorizada 
de la CEDAW; desde que emitió su Recomendación General 19, el Comité 
señaló que la violencia contra la mujer “es una forma de discriminación que 
impide gravemente que goce de derechos y libertades en pie de igualdad con 
el hombre”. Más tarde, al actualizar su perspectiva sobre la violencia en su Re-
comendación General 35, adoptó el concepto de violencia por razón de género 
contra la mujer; un término más preciso que pone de manifiesto las causas y 
los efectos relacionados con el género de la violencia. La expresión refuerza aún 
más la noción de la violencia como problema social más que individual que, 
exige respuestas integrales, más allá de aquellas relativas a sucesos concretos, 
autores y víctimas y sobrevivientes.

Las Naciones Unidas define la violencia contra la mujer como «todo acto 
de violencia de género que resulte, o pueda tener como resultado un daño fí-
sico, sexual o psicológico para la mujer, inclusive las amenazas de tales actos, 
la coacción o la privación arbitraria de libertad, tanto si se producen en la vida 
pública como en la privada».

Desde estos parámetros internacionales, la Ley General de Acceso de la 
Mujeres a una Vida Libre de Violencia define la violencia contra las mujeres 
en México como “cualquier acción u omisión, que, por razón de su género, les 
cause daño o sufrimiento psicológico, físico, patrimonial, económico, sexual o 
la muerte tanto en el ámbito privado como en el público”.
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2.3.1 Tipos y modalidades de violencia

México como parte de sus políticas públicas internacionales creó la Ley General 
de Acceso a las Mujeres a una Vida Libre de Violencia. En Tlaxcala, el 13 de 
abril de 2018 se publicó la Ley que Garantiza el Acceso a las Mujeres a una Vida 
Libre de Violencia en el Estado de Tlaxcala. En ambas leyes se establecen los 
siguientes tipos y modalidades de violencia:

Tipos de violencia
Nacional 12 Estatal13

Violencia psicológica. 
Violencia física. 
Violencia patrimonial. 
Violencia económica. 
Violencia sexual.

Violencia psicológica. 
Violencia física. 
Violencia patrimonial. 
Violencia económica. 
Violencia sexual 
Violencia política. 
Violencia contra los Derechos Reproductivos.
Violencia cibernética.

Modalidades de violencia
Nacional 14 Estatal 15

Violencia familiar.
Violencia Laboral y Docente.
Violencia en la Comunidad.
Violencia Institucional.
Violencia Feminicida.

Violencia familiar.
Violencia laboral.
Violencia docente.
Violencia en la comunidad.
Violencia institucional.
Violencia feminicida.
Violencia en el noviazgo.
Violencia obstétrica.
Violencia Docente.
Violencia mediática.

12 Diario oficial de la federación, página 10, Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida 
Libre de Violencia.

13 Periódico Oficial de Tlaxcala, Ley que Garantiza el Acceso a las Mujeres a una Vida Libre de 
Violencia en el Estado de Tlaxcala.

14 Diario Oficial de la Federación, Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre 
de Violencia.

15 Periódico Oficial de Tlaxcala. Ley que Garantiza el Acceso a las Mujeres a una Vida libre de 
Violencia en el Estado de Tlaxcala.
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2.3.2 Violencia sexual contra las mujeres en situación especial de vulnerabilidad

Todas las mujeres de cualquier edad son susceptibles de sufrir cualquier tipo 
y modalidad de violencia sexual. No obstante, enunciamos a los sectores que 
pudieran ser aún más vulnerados debido a condiciones que pudieran colocarlas 
en condiciones de desigualdad, desprotección y riesgo. Este listado se coloca en 
razón a las estadísticas conocidas por CONAPRED e INEGI, son de los secto-
res vulnerados de la población femenina en México y debe ser considerado para 
la atención, seguimiento y terminación de los asuntos de violencia sexual contra 
las mujeres en el país ya sea en el área administrativa, judicial, a nivel federal, 
estatal, municipal o local. 

• Niñas.- debido a su edad y dependencia hacia sus progenitores y, en 
caso de no tenerlo, a depender de un persona adulta y esta persona es 
quien toma las decisiones por la niña.

• Adolescentes.- las adolescentes son vulnerables debido a la depen-
dencia de personas adultas.

• Adolescentes indígenas u originarias.- debido a algunas prácticas regidas 
por usos y costumbres, el estigma social, si únicamente habla un idio-
ma distinto al español, depende mucho del pueblo al que pertenezcan.

• Embarazadas.- son vulnerables debido a todos los cambios que tiene 
su cuerpo, los cuidados especiales que requieren o alguna condición 
médica que se potencia con el embarazo.

• Mujeres migrantes indocumentadas.- debido a su condición de mi-
grante, por ser pobre, y estar de paso. Al no tener la documentación, 
no tener redes de apoyo en el país y no conocer el lugar o la falta de 
dinero para moverse dentro del país.

• Mujeres mayores adultas.- debido a que muchas no tienen una pen-
sión, no tienen forma de generar ingresos, se vuelven dependientes 
de otros adultos.

• Mujeres en situación de escasos recursos.- son mujeres que no tienen 
dinero, no tienen acceso a un empleo, en su mayoría no tienen estudios 
ni a nivel básico, por lo que desconocen de sus derechos dentro del país 
y son discriminadas por la población. Las vuelve blanco fácil de cualquier 
persona que quiera aprovecharse de ellas por no tener una red de apoyo
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• Mujeres indígenas.- son vulnerables debido a sus costumbres y 
la forma en la que se constituye la comunidad en la que se des-
envuelven, por lo general son privadas de varios de sus derechos 
humanos alegando usos y costumbres, la violencia es comunitaria 
y si no habla el idioma español dificulta el acceso a la justicia, entre 
otros factores.

• Mujeres con discapacidad.- es un sector estigmatizado y discriminado 
por la sociedad, depende del tipo de discapacidad que tenga la persona.

• Mujeres Transexuales (hombres que han transitado de hombres a 
mujeres).- se convierten vulnerables por no vestirse, ni comportarse 
como debería comportarse de acuerdo a su género asignado

• Hombres transexuales (mujeres que están transitando de mujeres a 
hombre).- se convierten vulnerables por no vestirse, ni comportarse 
como debería comportarse de acuerdo a su género asignado.

Todas las mujeres son susceptibles de sufrir cualquier situación de violencia en 
cualquier ámbito.

2.4  Qué es la violencia sexual

La Organización Mundial de Salud señala que la violencia sexual “compren-
de una gran diversidad de actos, como las relaciones sexuales bajo coacción 
en el matrimonio y en las citas, las violaciones por parte de extraños, las 
violaciones sistémicas durante los conflictos armados, el acoso sexual (in-
cluida la petición de favores sexuales a cambio de trabajo o calificaciones 
escolares), los abusos sexuales de menores, la prostitución forzada y la trata 
de personas, los matrimonios precoces y los actos violentos contra la inte-
gridad sexual de las mujeres, como la mutilación genital y las inspecciones 
obligatorias de la virginidad”.

Por su lado, la Corte Interamericana de Derechos Humanos (CIDH) ha 
definido que se configura con acciones de naturaleza sexual que se cometen 
contra una persona sin su consentimiento que además de comprender la in-
vasión física del cuerpo humano, pueden incluir actos que no involucren pe-
netración o incluso contacto físico alguno. En particular, la violación sexual 
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constituye una forma una forma paradigmática de violencia contra las mujeres 
cuyas consecuencias, incluso, trascienden a la persona de la víctima.16 

La violencia sexual contra las mujeres no es un problema aislado: es el resul-
tado de una violencia estructural de género y de patrones socioculturales que dis-
criminan a las mujeres. La violencia estructural de género responde a un sistema 
que justifica la dominación masculina sobre la base de una supuesta inferioridad 
biológica de las mujeres, que tiene su origen en la familia y se proyecta en todo 
el orden social, económico, cultural, religioso y político. De esta manera, todo el 
aparato estatal y la sociedad en su conjunto son incapaces de asegurar el ejercicio 
de los derechos humanos de las mujeres. Los patrones socioculturales, a su vez, 
reproducen e incentivan la violencia sexual, enviando un mensaje de control y 
poder sobre las mujeres.17  La Comisión Interamericana de Derechos Humanos 
(CIDH) refiere que las formas de violencia sexual como el abuso, el acoso, la 
pornografía, la explotación sexual, la esterilización forzada, la maternidad forzada, 
la negligencia contra las niñas o la violencia sexual, entre otras, se levantan como 
expresiones derivadas directamente de la discriminación social e histórica que 
han sufrido y sufren las mujeres: “sucede como culminación de una situación 
caracterizada por la violación reiterada y sistemática de derechos humanos”.

Por mucho tiempo México ha sido conocido a nivel mundial como uno 
de los países con mayores índices de violencia sexual contra las mujeres en sus 
diversas modalidades, instituciones y espacios como la familia, el lenguaje, la pu-
blicidad, la educación, los medios de comunicación masiva, entre otras, canalizan 
un discurso y mensaje ideológico que mantiene normalizadas estas prácticas; sin 
embargo, los esfuerzos por prevenir y atender de forma integral la violencia sexual 
han tenido un impacto insípido y apenas han permitido nombrar algunas formas 
de violencia a la sexualidad, el cuerpo y dignidad de las mujeres y niñas; no así 
con otras, pues al momento de acercarse para recibir atención institucional, se 
observan aún carencias desde el marco normativo, las capacidades, infraestructura 
y personal para garantizar una reparación integral del daño y el acceso a la justicia, 
así como para disminuir otros impactos y riesgos derivados de estas violencias. 

El Comité para la Eliminación de la Discriminación contra la Mujer a través 
de la Recomendación general N° 35 sobre la violencia por razón de género contra 

16 Corte IDH. Caso Rosendo Cantú y Otra vs. México.
17 CIDH. Acceso a la justicia para mujeres víctimas de violencia sexual en Mesoamérica.
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la mujer, señaló que “las violaciones de la salud y los derechos sexuales y repro-
ductivos de la mujer… son formas de violencia por razón de género que, según las 
circunstancias, pueden constituir tortura o trato cruel, inhumano o degradante”.

De acuerdo a la Ley General de Acceso a una Vida Libre de Violencia la 
define como “cualquier acción u omisión, que, por razón de su género, les cau-
se daño o sufrimiento psicológico, físico, patrimonial, económico, sexual o la 
muerte tanto en el ámbito privado como en el público”.

2.4.1 Violencia sexual digital
La OMS define a la violencia sexual digital “como aquella que se comete y 
expande a través de medios digitales como redes sociales, correo electrónico o 
aplicaciones de mensajería móvil, y que causa daños a la dignidad, la integridad 
y/o la seguridad de las víctimas.”

Algunas formas de violencia digital son: monitoreo y acecho, acoso, extor-
sión, desprestigio, amenazas, suplantación y robo de identidad, así como abuso 
sexual relacionado con la tecnología, entre otras

La violencia digital es conocida por la población común sin embargo de 
acuerdo a Ley que Garantiza el Acceso a las Mujeres a una Vida Libre de Vio-
lencia en el Estado de Tlaxcala en el artículo 6 fracción VIII, la describe como 
violencia cibernética y el Código Penal para el Estado Libre y Soberano de Tlax-
cala es tipificada o descrita en el artículo 295 bis como el delito de violación a la 
intimidad sexual. La primera es general y en el Código la encontramos especifi-
ca a la violencia digital, que son conocidas como ley Olimpia.

Ley de acceso… Código penal…

VIII. Violencia cibernética: Toda 
acción que lesiona, denigra o ponga 
en riesgo la dignidad, seguridad, 
libertad e integridad de las mujeres 
y niñas, mediante el uso de tecnologías 
de la información y comunicación, 
redes sociales, páginas web, correos 
electrónicos, blogs, mensajes de texto, 
videos, o cualquier otro medio similar.

Artículo 295 Bis. Comete el delito de 
violación a la intimidad sexual quien 
por cualquier medio divulgue, difunda, 
comparta, distribuya, publique o comer-
cialice imágenes, audios o videos de una 
persona desnuda parcial o totalmente, de 
contenido íntimo o erótico sexual, ya sea 
impreso, grabado o digital, sin el con-
sentimiento de la víctima.
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Por lo que el Ministerio Público tiene la obligación de realizar la denuncia co-
rrespondiente y no debe existir mediación alguna sobre este delito.

2.4.2 Violencia sexual como tortura
La tortura es una grave violación al derecho humano a la integridad personal, 
protegido en varias normas como por ejemplo en el artículo 5 de la Convención 
Americana sobre Derechos Humanos, en la Declaración Universal de los Dere-
chos Humanos, en el Pacto Internacional de derechos civiles y Políticos y en la 
Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos, contando además, con 
una ley específica para prevenir, investigar y sancionar la tortura y otros tratos 
o penas crueles, inhumanos o degradantes en México; por lo que su aplicación 
debe ser parte de los objetivos de cualquier gobierno, entendiendo ésta como 
parte de la realidad en nuestro estado y no casos aislados y muchas veces, con la 
aquiescencia del Estado. 

En esta ley, en su artículo 18 establece que para la individualización de 
la pena por los delitos de tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o 
degradantes deberán considerarse, además de lo contemplado en la legislación 
penal correspondiente, lo siguiente:

I. La duración de la conducta; 
II. Los medios comisivos; 
III. Las secuelas en la Víctima; 
IV. La condición de salud de la Víctima; 
V. La edad de la Víctima; 
VI. El sexo de la Víctima; y 
VII. Las circunstancias y el contexto de la comisión de la conducta.

De gran importancia que refuerza atender cada caso con perspectiva de género, 
de niñez, juventudes e interseccional, lo que permita establecer un abordaje 
especializado, personalizado y efectivo.

La tortura contra una mujer y desde luego la tortura sexual, implica una 
violación al derecho de las mujeres a una vida libre de violencia y a la obli-
gación de los Estados de abstenerse de cualquier práctica de violencia contra 
las mujeres. 
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El comité de la CEDAW, en su Recomendación General 35 ha afirma-
do de forma tajante que la violencia sexual es tortura, en particular, en caso 
de violación, violencia doméstica o prácticas tradicionales nocivas e incluso 
destacó que, en ciertos casos, algunas formas de violencia pueden constituir 
delitos internacionales. 

El Sistema Interamericano de Derechos Humanos ha adoptado este mis-
mo enfoque, por lo cual, por ejemplo, la CIDH emitió un informe en un caso 
en el que consideró que la violación sexual sufrida por la víctima constituía 
tortura, lo que abrió paso a una serie de avances en el sistema interamericano. 
En los casos de Inés Fernández Ortega vs México, y Valentina Rosendo Cantú 
vs México, la Corte adoptó la misma perspectiva para sostener que la violación 
sexual constituye tortura. Estos últimos son dos casos de especial relevancia por 
ser casos contra el Estado mexicano e involucrar la participación del Ejército.18

De este modo, con los criterios establecidos en estos casos, tanto la Co-
misión como la Corte concluyeron que en una violación sexual quedan acre-
ditados los requisitos exigidos por la Convención Interamericana para Prevenir 
y Sancionar la Tortura. A partir de los casos contra el Estado mexicano ante-
riormente citados, en el sistema interamericano se establecieron los siguientes 
principios relevantes: 

a) La violación sexual constituye una forma paradigmática de violencia 
contra las mujeres cuyas consecuencias trascienden incluso a la per-
sona de la víctima;

b) Una violación sexual puede constituir tortura aun cuando consista 
en un solo hecho u ocurra fuera de instalaciones estatales, si existe 
intencionalidad, sufrimiento severo y una finalidad por pate de los 
perpetradores; 

c) Una violación sexual vulnera valores y aspectos esenciales de la vida 
privada de una persona, supone una intromisión en su vida sexual, 
anulando su derecho a tomar libremente las decisiones respecto con 
quien tener relaciones sexuales, la cual es una de las decisiones más 
personales e íntimas, y sobre las funciones corporales básicas; 

18 Centro ProDH. Mujeres con la frente en alto. Informe sobre la tortura sexual en México y la 
respuesta del Estado. 2018
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d) Ante un acto de violencia contra una mujer, resulta particularmente 
importante que las autoridades a cargo de la investigación la lleven 
adelante con determinación y eficacia, tener en cuenta el deber de la 
sociedad de rechazar la violencia contra las mujeres y las obligaciones 
del Estado de erradicar y de brindar confianza a las víctimas en las 
instituciones estatales para su protección; 

e) La investigación en casos de violencia sexual debe intentar evitar en 
lo posible la revictimización o reexperimentación de la profunda ex-
periencia traumática; y

f) La declaración de la víctima sobre un hecho de violencia es funda-
mental en la investigación, juzgamiento y sanción de los hechos. 

Finalmente, en el Informe del Relator Especial sobre la tortura y otros tratos 
o penas crueles, inhumanos o degradantes de 2016 que “la violación equivale 
a tortura cuando es infligida por un funcionario público, a instigación suya, o 
con su consentimiento o aquiescencia. Los estados son responsables de los ac-
tos de particulares cuando no actúan con la diligencia debida para impedirlos, 
detenerlos o sancionarlos, o para ofrecer reparación a las víctimas. Además de 
los traumas físicos, el dolor y el sufrimiento psíquico infligido a las víctimas de 
violación y otras formas de violencia sexual suelen ser duraderos debido, entre 
otras cosas, a la estigmatización y el aislamiento que llevan aparejados. Esto es 
particularmente cierto en los casos en que la víctima es rechazada o formalmen-
te proscrita de su familia o su comunidad. Las víctimas también pueden tener 
dificultades para establecer o mantener relaciones íntimas y sufrir muchas otras 
consecuencias, como enfermedades de transmisión sexual, infertilidad, emba-
razos no deseados, abortos espontáneos e interrupciones forzadas del embarazo 
o denegación de los servicios abortivos”. 19

Preocupa al relator especial el uso de la violencia sexual como forma de 
tortura, principalmente respecto de mujeres detenidas. La tortura sexual inclu-
ye desnudez forzada, insultos y humillaciones verbales, manoseos en los seños 
u genitales, introducción de objetos en genitales y violación sexual reiterada 
y por varias personas. La mayoría de estos casos no han sido investigados ni 

19 ONU. Informe del Relator Especial sobre tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos 
o degradantes. Enero 2016
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sancionados, o bien han sido calificados como conductas de menor gravedad, 
y presentan retos particulares para las víctimas, quienes son frecuentemente 
revictimizadas cuando presentan denuncias o se someten a exámenes médicos. 

En términos generales, los estándares internacionales son muy claros en 
considerar la violencia sexual como tortura, además, de visibilizar la violencia 
sexual como violencia política social e institucional contra las mujeres, princi-
palmente; como una forma de aleccionar y controlar los cuerpos, las sexualida-
des, la dignidad y la vida de las mujeres. 

2.5  Atención especializada

En el año 2007 con la promulgación de la Ley General de Acceso se establecen 
de manera explícita las líneas de acción para prestar los servicios de atención a 
las mujeres víctimas de violencia, identificando la necesidad de brindar protec-
ción y atención médica, psicológica y jurídica en forma integral y gratuita; de 
que las instituciones del sector salud participen directamente en la atención; 
así como de proporcionar refugio seguro a las víctimas e información a la au-
toridad correspondientes sobre los casos de violencia que ocurren. Con estos 
lineamientos nacionales es como se le otorga a “la atención a mujeres” un lugar 
necesario para la erradicación de la violencia contra las mujeres y las niñas. 

Abordando específicamente el tema de la atención especializada, quere-
mos compartir qué es lo que estamos entendido con ello, pues esto nos ayudará 
a visualizar mejor las condiciones en las que se tiene que dar. Hablamos de 
atención especializada al conjunto de servicios interdisciplinarios que se pro-
porcionan a las mujeres sobrevivientes, con el fin de disminuir el impacto de 
continuum de la violencia, así como potencializar algunas áreas individuales 
que han sido transgredidas, como es el caso de la reivindicación de los derechos 
humanos de las mujeres y el acceso a la justicia. Con ello, las mujeres tendrán 
alternativas claras para la toma de decisiones. 

Se sabe que los lugares en donde se brinda la atención especializada a mu-
jeres y niñas ante las diferentes formas de violencias varían según su infraes-
tructura, los recursos, las personas profesionales a cargo, si es a nivel municipal, 
estatal, federal. Sin embargo, a pesar de la diversidad, son espacios de atención 
especializada, porque aun cuando no todos prestan todos los servicios de aten-
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ción, todos cuentan con los medios para detectar el tipo de violencia, el nivel de 
riesgo que presentan, permitiendo, en su caso, referencias a los espacios adecua-
dos.20 Los servicios especializados que se proponen son:

Atención de trabajo Social. Quien será el primer contacto de la so-
breviviente, para determinar los tipos y ámbitos de la violencia por lo que ha 
atravesado, el nivel de riesgo en el que se encuentra, referencia de caso interna 
o externamente, identificación de redes de apoyo, así como acompañamiento y 
seguimiento. 

Atención psicológica. Un acompañamiento donde se ofrece un lugar 
seguro, para brindar los primeros auxilios psicológico y estabilizar emocional-
mente a la sobreviviente, pero además un trabajo individual para identificar las 
diferentes creencias y mandatos sociales para repensar y distinguir entre una 
respuesta adaptativa y no necesariamente una patología. 

Atención jurídica. Son las acciones encaminadas a identificar el proble-
ma jurídico, así como los derechos transgredidos. Para posteriormente brindar 
las alternativas y estrategias jurídicas con base a las leyes locales, nacionales e 
internacionales. 

Atención médica. Son las acciones realizadas por los profesionales de la 
salud, con la finalidad de diagnosticar las secuelas y restablecer la salud física, 
mental y prevenir consecuencias mayores, en el marco de la NORMA-046-
SSA2-2005. 

El equipo especializado deberá tener experiencia en atención a la violen-
cia, preferentemente mujeres profesionistas, por cuestiones de confianza para 
con las sobrevivientes de violencia, conocimientos del marco de protección lo-
cal, nacional e internacional de los derechos de las mujeres, particularmente 
el de vivir libres de violencia, conocimientos de las causas y consecuencias de 
la violencia contra las mujeres, conocimientos de los impactos y secuelas de la 
violencia, herramientas para la identificación de riesgo, perspectiva de intersec-
cionalidad, de interculturalidad y feminista. Deberá contar con un espacio de 
contención emocional, preferentemente ya iniciado en caso de que tenga expe-
riencia en atención a mujeres en situación de violencia. Por otro lado, los espa-
cios de atención especializada deben de contar con la infraestructura adecuada 

20 UNAM, CONACYT, IIJUNAM. Marzo 2012. Aplicación práctica de los modelos de preven-
ción, atención y sanción de la violencia contra las mujeres. Protocolo de actuación 2da edición.
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que permita a las sobrevivientes un ambiente de confianza y de privacidad para 
narrar lo sucedido21, considerar de igual manera el presupuesto y en medida de 
lo posible contemplar un medio de transporte, solo en casos que por las condi-
ciones la sobreviviente se encuentre en un peligro latente y se requiera referir a 
un espacio seguro o algún espacio de atención médica. 

La atención especializada que brinden las profesionistas debe ser: 

• Cercana.  Es la conexión que se logra en el primer contacto con las 
mujeres y niñas, mostrando una escucha activa y disponibilidad sin 
distractores externos. También influye el espacio físico, en donde se 
encuentren únicamente las personas necesarias. 

• Humana. Es importante considerar el recurrido y obstáculos que han 
tenido en busca de ayuda, por lo que es importante reafirmar su sen-
tir, respetar sus silencios y priorizar su necesidad latente expresada. 
No sin dejar de señalar los derechos que le han sido transgredidos y 
en consecuencias las alternativas oportunas.  

• Sensible. Lo podemos palpar desde el momento que como profesio-
nistas reflexionamos el tema de las violencias, los impactos y estragos 
que esta genera. Por lo que, no se tiene que emitir ningún juicio de 
valor ni prejuicio, ya que los mitos en torno a la familia, la materni-
dad, la feminidad, la buena esposa aún están presentes. 

• Accesible. Las opciones para brindar atención tienen que estar a la 
par de la dinámica de la violencia, por lo que la virtualidad ya es otra 
forma de estar cerca. Esto dependerá mucho de las condiciones, no es 
recomendable cuando el agresor aún vive en el domicilio de la mujer 
o la niña, pues esto la colocaría en mayor riesgo.

• Sorora. Como ya se describió líneas atrás, la atención que brinden 
mujeres para otras mujeres en un gran porcentaje generará mayor 
confianza y posibilidad de seguir en el proceso iniciado. 

Si bien las áreas básicas que debe contener una atención especializada son: tra-
bajo social, psicología, jurídico, medico, también se hace importante y urgen-

21 Colectivo Mujer y Utopía A.C. 2012. “Protocolo de actuación para la atención de la violencia 
hacia las mujeres de Tlaxcala”. Tlaxcala
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te considerar la atención psiquiátrica y especialidades en infancias, además de 
peritajes de trabajo social, psicológicos, antropológicos, sin dilación. Cuando 
los espacios especializados no cuenten con un equipo interdisciplinario básico, 
entonces su deber constará de tres acciones primordiales y trascendentes para el 
acceso a la justicia y restitución de los derechos de mujeres y niñas: 

1. Tener un directorio basto de dependencias, que solvente la necesidad de la 
situación, no sólo la identificada como profesional, sino también la solicita-
da por las sobrevivientes. Además, será una condición, de que previamente 
conozca con seguridad los servicios que brinda el espacio para referencia, 
los horarios y las formas (si se tiene que presentar con algún documento, si 
se tiene que generar cita), también preferentemente el nombre o nombres 
de las personas encargadas, con ello brindará opciones reales, que favore-
cerán en la confianza de las sobrevivientes, no sólo para su proceso, sino 
también para las autoridades o profesionistas que le atienden.  

2. Una adecuada atención especializada es aquella que brinda un acompa-
ñamiento presente, ya que la situación de vulnerabilidad de las mujeres 
es alta. Entonces cuando se realiza referencia a otro espacio es importan-
te generarle confianza y seguridad, el acompañamiento presente consiste 
en acudir junto con ella al espacio o institución recomendada, no sólo 
implicará el que verdaderamente se sienta escuchada, sino que también 
conocerá el espacio o los espacios en donde tendrá que estar acudiendo de 
acuerdo con el proceso que inicie. 

3. Finalmente, en la atención especializada se debe de brindar un seguimien-
to, lo cual refirmará la confianza y seguridad de que “las sobrevivientes 
de cualquier tipo de violencias no están solas”. Y en caso de que expresara 
alguna otra necesidad o duda, la profesional podrá orientarle, referirla o 
sugerirle alguna otra acción.  

Nos parece importante hacer énfasis sobre la atención especializada, ya que las 
condiciones en las que se ha venido dando la atención a mujeres sobrevivientes 
de las diferentes violencias, difiere totalmente no sólo de la ley creada en 2007 
a nivel nacional y local, sino de los mismos ordenamientos Internacionales que 
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México ha firmado y ratificado. Nuestra organización ha observado la ligereza 
con la que autoridades abordan el tema de la violencia, no sólo se trata de alentar 
a las sobrevivientes a la denuncia, porque se sigue cayendo en la culpabilización 
de las sobrevivientes y un desentendimiento total de la problemática, al final las 
mujeres y niñas sobrevivientes quedan como una cifra más, sin saber que pasó, 
si le dieron seguimiento a su carpeta, a qué instancias acudieron o porqué ya no 
continuó, ¿aún está viva? y si está viva, pero en qué condiciones. 



3534
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3.1 Delitos referentes a la violencia sexual reconocidos 
por el Código Penal de Tlaxcala

El Código Penal para el estado libre de Tlaxcala describe los tipos penales (de-
litos) que forman parte de la violencia sexual: violación, abuso sexual, hostiga-
miento sexual, acoso sexual e incesto, terapia de conversión, tortura.

Delito Artículo Sanción 22

1. VIOLACIÓN 285, 286, 288, 289 De 20 a 25 años de 
prisión y multa

2. ABUSO SEXUAL 290, 291, 292, De 1 a 3 años de 
prisión y multa

3. ESTUPRO 293, De 6 meses a 4 años 
de prisión y multa

4. HOSTIGAMIENTO 
SEXUAL

294 6 meses a 3 años de 
prisión y multa

5. ACOSO SEXUAL 294 Bis. 1 año a 4 años de 
prisión y de 100
a 300 días de multa.

6. VIOLACIÓN A LA 
INTIMIDAD SEXUAL

295 Bis, 295 Ter De 5 años de prisión y 
multa

22 Código Penal para el Estado libre y Soberano de Tlaxcala y Ley para Prevenir y Sancionar la 
Trata de Personas.



36

Protocolo para la atención integral de la violencia sexual contra las mujeres y niñas

7. VIOLACIÓN A LA 
IDENTIDAD SEXUAL

295 ter De 2 a 4 años de 
prisión

8. PEDERASTIA Artículo 295 Quáter 15 a 20 años de prisión 
y multa

9. MANIPULACIÓN 
GENÉTICA 

297 de 2 a 6 años de prisión 
y multa

10. PROCREACIÓN 
ASISTIDA  E 
INSEMINACIÓN 
ARTIFICIAL

296, 297, 298 de 3 a 6 años de prisión 
y multa

11. PELIGRO DE 
CONTAGIO

302 de 3 a 5 años de prisión 
y multa

12. INCESTO 374 De1 a 6 años de prisión 
y multa

13. Trata de personas Ley General para Preve-
nir, Sancionar y Erradi-
car los Delitos en Mate-
ria de Trata de Personas 
y para la Protección y 
Asistencia a las Víctimas 
de estos Delitos.

De 4 a 8 años de 
prisión
De 6 a 12 años de 
prisión y multa 
De 9 a 18 años de 
prisión y multa si es 
menor de edad

Es importante tener conocimiento de los diferentes tipos de violencia sexual y 
de los delitos que existen en el Código Penal de Tlaxcala, con el fin de ver que 
existen delitos diferentes al de violación que todas las personas identificado.

En la tabla los delitos como la tortura sexual e incesto, son delitos que 
no están dentro del título noveno de DELITOS CONTRA LA LIBERTAD 
Y LA SEGURIDAD SEXUAL Y EL NORMAL DESARROLLO PSICO-
SEXUAL del Código Penal para el estado de Tlaxcala ya que están colocados 
en títulos distintos porque el legislador no cree que vulneran la libertad se-
xual de las personas, sin embargo, si forman parte de la violencia sexual por-
que en ambos delitos existe una situación de poder contra el género. Estos 
delitos en particular requieren de un estudio especializado para colocarlos en 
título noveno de DELITOS CONTRA LA LIBERTAD Y LA SEGURIDAD 
SEXUAL Y EL NORMAL DESARROLLO PSICOSEXUAL, del Código 
Penal de Tlaxcala 
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Delitos en específico

De oficio A petición de parte (querella)

•	 VIOLACIÓN, 
•	 ABUSO SEXUAL 
•	 PEDERASTIA
•	 PELIGRO DE CONTAGIO
•	 VIOLENCIA FAMILIAR Y 

DE GÉNERO
•	 Trata de personas

•	 MANIPULACIÓN 
GENÉTICA 

•	 PROCREACIÓN ASISTIDA 
E INSEMINACIÓN 
ARTIFICIAL

•	 ESTUPRO 
•	 HOSTIGAMIENTO 

SEXUAL
•	 ACOSO SEXUAL
•	 VIOLACIÓN A LA 

INTIMIDAD SEXUAL
•	 VIOLACIÓN A LA 

IDENTIDAD SEXUAL 
•	 INCESTO

Algunos delitos que deberían de seguirse de oficio del Código Penal para el 
estado de Tlaxcala son tratados como a petición de parte, como el ABUSO 
SEXUAL, ESTUPRO HOSTIGAMIENTO SEXUAL, ACOSO SEXUAL, 
VIOLACIÓN A LA INTIMIDAD SEXUAL, VIOLACIÓN A LA IDENTI-
DAD SEXUAL, PELIGRO DE CONTAGIO, INCESTO, o debiendo de ser 
así ya que se debe requerir de un análisis profundo y especializado con pers-
pectiva de género, sobre la conducta antisocial para que se persigan de oficio e 
incluso incremente la pena pues en su mayoría la máxima es de 6 años.

Algunos delitos como el incesto requieren de un estudio antropológico de 
género y psicológico, ya que es un hecho que debe catalogarse como violación 
o pederastia y debe de ser una agravante que la persona que lo ejecuta sea fami-
liar en los términos que el delito lo establece. Por ello se recomienda que, para 
la atención de estos delitos, en específico al Ministerio Publico y la policía de 
investigación, haga su trabajo en:

• Interpretar a la ley bajo los principios pro-persona y ex oficio, en su caso 
bajo el interés superior del menor;
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• Les haga la pericial en psicología, antropología social y trabajo social para 
conocer mejor su entorno y juzgar en su momento al agresor con la herra-
mienta de perspectiva de género;

• Informarle a la sobreviviente de la violencia sexual, el significado del delito 
y de las pruebas que requieren para demostrar el daño causado a la sobre-
viviente, ya que en este sistema penal el Ministerio Público deben demos-
trar que existe el delito (ya que es el MP quien formula la acusación con 
las pruebas que demostraran el delito) que la persona señalada lo cometió 
dentro de los términos señalados por la ley;

• Debe de explicarle los tiempos y términos que la ley concede para apor-
tar las pruebas y pueda acceder a su derecho humano de la justicia y 
seguridad jurídica;

• Enviar los datos que sobre casos de violencia contra las mujeres y al mismo 
tiempo integrarla al Banco Nacional de Datos e Información que refiere 
tanto la ley nacional como estatal 23.

3.2 La denuncia o querella

Con la denuncia o querella inicia la investigación del delito y el procedimiento penal. 
Denuncia.24 -Toda persona a quien le conste que se ha cometido un hecho proba-

blemente constitutivo de un delito está obligada a denunciarlo (hacer del conocimiento) ante 
el Ministerio Público y en caso de urgencia ante cualquier agente de la Policía. No hay 
perdón ni mediación de la sobreviviente.

Querella.25 – “Es la expresión de la voluntad de la víctima u ofendido o de quien 
legalmente se encuentre facultado para ello, mediante la cual manifiesta expresamente ante 
el Ministerio Público su pretensión de que se inicie la investigación de uno o varios hechos 
que la ley señale como delitos y que requieran de este requisito de procedibilidad para ser 
investigados y, en su caso, se ejerza la acción penal correspondiente”. Hay perdón o 
mediación de la sobreviviente.

23 Ley que Garantiza el Acceso a las Mujeres a una Vida Libre de Violencia en el Estado de Tlax-
cala y Ley General de Acceso a las Mujeres a una Vida Libre de Violencia.

24 Artículo 225 del Código Nacional de Procedimientos Penales.
25 Artículo 222 del Código Nacional de Procedimientos Penales.
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La denuncia puede ser anónima o reserva de identidad, El Ministerio Públi-
co, el DIF o procuraduría del menor (cuando se trate de menores de edad) Inicia-
rán las investigaciones para encontrar la verdad y sancionar, al o a los responsables.

La Denuncia o querella (esta solo puede hacerse de esta forma) ante el 
Ministerio Publico (dentro de las instalaciones), una vez recibida la denuncia 
anónima tiene la obligación de investigar si son ciertos los hechos narrados en 
la denuncia anónima.

Requisitos que el Código de Procedimientos Penales para el estado de 
Tlaxcala establece:

     Escrito                                                           Oral 

1.- La identificación del denunciante.
2.- Domicilio.
3.- La narración circunstanciada del 

hecho.
4.- La indicación de quién o quiénes 

lo habrían cometido y de las per-
sonas que lo hayan presenciado 
o que tengan noticia de él y todo 
cuanto le constare al denunciante.

5.- La denuncia escrita será firmada 
por el denunciante.

6.- en caso de no tener la documen-
tación se le dará tiempo a la so-
breviviente para que consiga la 
documentación para identificar-
se, sin que esto influya para las 
investigaciones.

1.- Se levantará un registro en presencia 
del denunciante, quien previa lectu-
ra que se haga de la misma, lo firma-
rá junto con el servidor público que 
la reciba. 

2.- Si el denunciante no pudiere firmar, 
estampará su huella digital, previa 
lectura que se le haga de la misma. 

3.- No es necesario que presente do-
cumentación que identifique a la 
víctima, si no los tuviere, se le dará 
tiempo para que los presente cuan-
do pueda acceder a dicha documen-
tación sin que retrase las investiga-
ciones correspondientes.

Es importante tener presente que la ciudadanía sepa que al momento de ir a 
denunciar un delito si cumple con estos requisitos el ministerio público tiene la 
obligación de atenderle y recibir su denuncia.

En caso de no tener identificación por tratarse de violencia contra el géne-
ro tiene la obligación el Ministerio Publico de levantar la denuncia, midiendo el 
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nivel de riesgo de la sobreviviente y ordenando medidas de protección en favor 
de la sobreviviente y sus familiares, en términos del artículo 1 Constitucional.

3.3 Caducidad de los delitos 

La caducidad y prescripción de los delitos y prescripción de acuerdo al Código de Proce-
dimientos Penales para el estado de Tlaxcala la CADUCIDAD Y PRESCRIPCIÓN:

Artículo 116. Efectos y características de la prescripción. La prescripción es perso-
nal y extingue la pretensión punitiva y la potestad de ejecutar las penas y las me-
didas de seguridad y para ello bastará el transcurso del tiempo señalado por la ley. 
 En todos aquellos delitos que impliquen cualquier tipo de violencia sexual 
cometidos en contra de víctimas que al momento de la comisión del hecho puni-
ble hayan sido niñas, niños o adolescentes, la pretensión punitiva y la potestad 
de ejecutar las penas y las medidas de seguridad, son imprescriptibles.

El último párrafo señala que se puede realizar la denuncia en cualquier momen-
to, siempre y cuando la sobreviviente haya sido o sea menor de edad.  La tortura 
sexual también es imprescriptible.26 

Una vez que, la sobreviviente, cumpla los dieciocho años de edad, el ter-
mino para la prescripción y caducidad comenzará a correr y los delitos prescri-
birán contados a partir de los dieciocho años.

3.4 En el caso de que las sobrevivientes no deseen declarar 

De acuerdo a los Código de Procedimientos penales tanto nacional como es-
tatal, los artículos 222 y 255 respectivamente ordenan:  todas las personas que 
conocen de algún hecho que puede ser constitutivo del algún delito tiene la 

26 AMPARO EN REVISIÓN 86/2022; “Proyectos de resolución de la suprema corte de justicia 
de la nación y de los tribunales colegiados de circuito. sólo deben publicarse aquellos en los 
que se analice la constitucionalidad o la convencionalidad de una norma general, o bien, se 
realice la interpretación directa de un precepto constitucional o de un tratado internacional 
en materia de derechos humanos”.
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obligación de hacerle del conocimiento al Ministerio Publico o en caso urgente 
algún policía para que se proceda a su investigación. En caso de no denunciar se 
sancionará a quien no lo hiciere.

Sin embargo, en ambos códigos se establece quién o quiénes o en mo-
mento no está (n) obligada(s) a denunciar conforme al artículo 254 del Código 
procesal penal y federal 222 último párrafo. Y son los que tienen un vínculo 
consanguíneo o filial.

Por lo tanto, si la sobreviviente va a presentar su denuncia o querella ante 
el Ministerio Público, por ministerio de ley, este no pude reprocharle la demora 
en presentar la denuncia; tampoco puede sancionarle por no hacerlo antes.

En su caso de que la sobreviviente haya sido atendida el primer respon-
diente27 (), este, debe informarle de sus derechos a la sobreviviente y respetando 
su derecho de presenta o no denuncia, 

• Llevarla a una institución médica para que reciba atención, le sea su-
ministrado la quimioprofilaxis, que contiene: antibiótico, anticon-
ceptivo, retroviral, profilaxis; además de hacerle de su conocimiento 
que es su derecho tener un aborto seguro en caso de quedar embara-
zada y que en cualquier hospital se lo puede realizar con respeto a sus 
derechos humanos. 

• Canalizarla ayuda psicológica;
• Realizar su informe correspondiente y mandarlo a sus superiores y al 

Ministerio Público para que envíen los datos sobre casos de violencia 
contra las mujeres y al mismo tiempo integrarla al Banco Nacional de 
Datos e Información que refiere tanto la ley nacional como estatal.

27 Primer Respondiente; Protocolo Nacional de Actuación.
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4.1 Trabajo social

Son las acciones que realizan profesionales con especialidad en Trabajo So-
cial28. El área de trabajo social forma parte de la atención especializada en casos 
de mujeres y niñas sobrevivientes de la violencia sexual específicamente, fun-
ge como primer contacto a la solicitud de las mujeres y niñas, teniendo como 
principales objetivos:

4.1.1 Determinar el nivel de riesgo 
La trabajadora social debe de establecer el rapport29 adecuado con la sobreviviente 
de violencia sexual para que identifique el contexto de violencia por el que paso, 
si lo permite la situación, se llenará una entrevista semi-estructurada con datos 
generales y específicos, en caso de que no sea así, solo se registrarán los datos 
generales para posteriormente medir el nivel de riesgo y realizar una estrategia de 
referencia interna o externa, según las capacidades del espacio de atención espe-
cializado, priorizando su salud física y para prevenir complicaciones mayores. En 
cuanto al nivel de riesgo, se sugiere se tenga a la disposición, un cuestionario o en 
todo caso una prueba para que sea un poco más ágil y efectivo la identificación. 

En caso de que la sobreviviente sea una niña o adolescente para la entrevista, 
tendrá que hacerse acompañar por su tutor/a o en todo caso por su cuidador/a, ya 

28 UNAM, CONACYT, IIJUNAM. Marzo 2012. Aplicación práctica de los modelos de preven-
ción, atención y sanción de la violencia contra las mujeres. Protocolo de actuación 2da edición.

29 Colectivo Mujer y Utopía A.C. 2012. “Protocolo de actuación para la atención de la violencia 
hacia las mujeres de Tlaxcala”. Tlaxcala
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que es indispensable que se encuentre en todo momento con ella, la seguridad 
que les genera ese hecho es clave, incluso la persona adulta puede brindar datos 
importantes a la trabajadora social, sin embargo, es primordial brindarle la voz 
primeramente a la niñas o adolescente. De igual manera, si la situación lo permi-
te, se llenará una entrevista semi-estructurada con datos generales y específicos, 
en caso de que no sea así, solo se registraran los datos generales para posterior-
mente medir el nivel de riesgo en el que se encuentre la menor y su familia.

4.1.2 Identificación de redes de apoyo
Aunque este punto, se realiza en el primer contacto, se nos hace importante re-
saltarlo, pues de esto dependerá la confianza, apoyo y seguridad que sienta la so-
breviviente para continuar con el proceso elegido, incluso el poder seleccionar 
alguna opción de las que se le brinde. Si bien la gran mayoría no lo quiere hablar 
con personas cercanas, por vergüenza, por sentirse culpable y por todos los mitos 
machistas que trae consigo una violación, la realidad es que sin redes de apoyo es 
más difícil, más lento que las mujeres se sobrepongan. Por lo que, es importante 
identificar mínimamente una red de apoyo, que no necesariamente tiene que de 
ser su núcleo familiar o de su familia extensa, es importante mencionarle que se 
también se puede considerar red de apoyo, a las amigas, amigos, conocidos, inclu-
so vecinas, con quienes tengan un acercamiento y se sientan en confianza. 

Cuando la sobreviviente sea niña o adolescente, independientemente de 
quien le esté acompañando, se le preguntará por las personas que ella considera 
de su confianza, para estar seguras de que, quien le acompaña es confiable. Será 
indispensable que de acuerdo con su edad se le explique qué es lo que significa 
una red de apoyo, ejemplificando con situaciones cotidianas y supuestos, de lo 
que tiene que hacer y ser una red de apoyo segura. 

4.1.3 Realizar referencia de caso interna o externamente
Se debe considerar que para la atención especializada la Referencia de Ca-
sos30 es una de las herramientas primordiales de respuesta, pues encamina a 

30 Red Nacional de Refugios. 2011. Guía Teórico Práctica de referencia de casos para prestado-
ras y prestadores de servicios de los CAER Y CAT. Material que se realizó con recursos del 
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mujeres y niñas hacia opciones reales. Desde dicho sitio al que se refiere el 
caso, debe presentar opciones que hagan avanzar en el proceso de atención a 
la violencia, y en ese sentido ser un peldaño más para facilitar a las mujeres y 
niñas la resolución de problemas, la restauración de derechos y atención a sus 
lesiones, etc.

Un asunto clave en la referencia, es justamente la detección y respuesta 
al caso de violencia. Se puede determinar tomando en cuenta los siguientes 
elementos31: 

• Tipo y nivel de violencia: Permite determinar el nivel de daño y ne-
cesidades de atención.

• Valoración del nivel de riesgo: Determinado por el nivel de daño 
e indefensión que enfrenta la mujer o niña en combinación con el 
nivel de peligrosidad del agresor. 

• Determinación del tipo de atención que la institución receptora pue-
de ofrecer de inmediato y definición de la participación de otras ins-
tancias en la resolución de problemas y necesidades del caso. 

Si el espacio de atención especializada cuenta con las áreas requeridas para 
darle continuidad al caso, se realizará la referencia interna, entregando el ex-
pediente a la profesionista correspondiente, para evitar revictimización. En 
caso de que el servicio requerido no se brinde en la institución o centro, de-
berá procederse a la referencia externa, esto quiere decir, a una instancia con-
fiable para su atención e informarle de la red de servicios disponibles32, con la 
certeza de que los datos estén lo más actualizados posible (dirección, teléfonos 
de oficina, número de WhatsApp, nombre de la persona o personas encarga-
das, horarios de atención, requisitos y algún otro lineamiento importante de 
conocer antes de referir).

Programa de Coinversión Social, perteneciente a la secretaria de Desarrollo Social. 
31 Centro Nacional de Equidad de Género y salud reproductiva en colación con Mujer y Medio 

Ambiente A.C. IPAS México, A.C. PNUD. “Modelo integrado para la prevención y atención 
de la violencia familiar y sexual. Manual de operación”. Segunda edición 2009.

32 UNAM, CONACYT, IIJUNAM. Marzo 2012. Aplicación práctica de los modelos de preven-
ción, atención y sanción de la violencia contra las mujeres. Protocolo de actuación 2da edición.
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Es importante considerar que, en casos de niñas o adolescentes víctimas de 
violencia sexual, todas las consideraciones de las referencias o contrarreferen-
cias, se les hará de conocimiento a sus tutores/as, cuidadores/as; sin embargo, y 
de acuerdo con su edad se les explicará a qué espacios acudirán y los procesos 
que se llevarán a cabo en cada uno de estos. Esto para familiarizarla con los pro-
cesos y no tomarla por sorpresa, ya que pudiera ya no querer continuar.  

4.1.4 Acompañamiento de caso
Desde la experiencia de la organización, consideramos indispensable que el 
acompañamiento de caso sea cercano. Cuando se habla de violencia sexual, re-
sulta evidente que las condiciones en las que se pueda encontrar una sobrevi-
viente de esta violencia salen de lo normal, no importa que los hechos hayan sido 
hace varios años atrás. Por lo que, las sugerencias para realizar referencia a otros 
espacios, por ejemplo, de acceso a la justicia, pueden resultan muy complejas de 
entender, no sólo el posible procedimiento, sino la ubicación de las instalacio-
nes. Y se suma a ello, la imposibilidad económica en la que se ven condicionadas 
por la falta de trabajo, los gastos de hijos e hijas, la falta de una red de apoyo, el 
hartazgo de ir de oficina en oficina sin una respuesta favorable, porque cuando 
se habla de violación, la que tiene que demostrarlo es la sobreviviente. Es así, 
como se van disminuyendo las posibilidades de acceder a una atención certera. 

Incluso acompañando casos de forma cercana, nos hemos enfrentado con 
que el mismo personal, no sabe que ahí se brinda el servicio de atención a muje-
res, para interponer una denuncia. Lo que nos lleva a pesar ¿a cuántas mujeres se 
le ha negado el servicio? ¿Cuántas mujeres no dicen que están siendo agredidas 
sexualmente? Por eso se nos hace urgente que la atención sea verdaderamente 
especializada, donde las profesionistas tengan en cuenta que la información que 
pudieran brindar, para orientación, referencia, contrarreferencia etc., es indis-
pensable, pero que, si se hace con un acompañamiento cercano, favorecen en las 
mujeres su proceso de empoderamiento. 

4.1.5 Cómo identificar a una persona originaria o indígena
Es importante tener presente a la población originaria o indígena, debido a 
que el INEGI, en el año de 2020, arrojo que en Tlaxcala existen alrededor de 
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“27,174 personas mayores de 3 años de edad que hablan alguna lengua indígena como: 
Náhuatl, Totonaco, Otomí, Mazateco. El 1.3 % de la población tlaxcalteca se reconoce 
afrodescendiente y que de esta población existen:

− 23, 402 hablantes de lengua náhuatl, 
− 1, 668 hablantes de totonaco, 
− 594 hablantes de otomí y 
− 227 hablantes de lenguas zapotecas. 

La comunidad internacional a través del convenio 169 y el estado mexi-
cano en el artículo 2° constitucional respaldan la forma de solucionar sus con-
troversias y/o delitos, que dañan el núcleo de la comunalidad. Se reconoce la 
autodeterminación y la obligación del Estado mexicano de hacer valer sus de-
rechos y su forma de vida existente en la población o comunidad indígena, con 
la estructura de autoridades que tienen. Las comunidades indígenas pueden 
tener costumbres que violan los derechos humanos y que pueden constituir 
un delito, así como tener otras que garanticen la reparación del daño e incluso 
la pensión alimentaria compensatoria, recientemente aludida por la Suprema 
Corte de Justicia de la Nación y que en la mayoría de las comunidades nahuas 
llevan años garantizando.

En el caso de las autoridades del estado para distinguir a las comunidades, 
pueblos originarios y/o indígenas, se ha establecido desde el convenio 169. La 
Suprema Corte de Justicia de la Nación a través de diversos criterios juris-
prudenciales y de tesis aisladas, ha reconocido el derecho de las comunidades 
y que éstas no pueden ser medidas conforme a un catálogo o un estándar 
que vulnera o lacera sus derechos humanos y comunales.  Es por ello que la 
SCJN, presentó el Protocolo de actuación para quienes imparten justicia en 
casos que involucren derechos de personas, comunidades y pueblos indíge-
nas33, se ha establecido como puntos en común para reconocer a una comu-
nidad indígena u originaria como tal, que deben de tener diversos elementos 
objetivos y subjetivos:

33 SCJN, 2014; Protocolo de actuación para quienes imparten justicia en casos que involucren 
derechos de personas, comunidades y pueblos indígenas, segunda edición, https://www.scjn.
gob.mx/registro/sites/default/files/page/2020-02/protocolo_indigenas.pdf 
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Objetivos Con que instrumento identificarlos

Comprobables y particulares, 
como son: 
a) La continuidad histórica; 
b) La conexión territorial 
(subjetivo); y,
c) Las instituciones sociales, 
económicas, culturales y po-
líticas distintivas, o parte de 
ellas.
d) De consciencia colectiva 
(subjetiva)34

Ejemplificativamente, los siguientes:
1) Constancias de la autoridad comunitaria; 
2) Prueba pericial antropológica; 
3) Documentos históricos, como decretos, 
indultos, contratos de compraventa, mapas, 
libros de antropología, etc., testimonios; 
4) Criterios etnolingüísticos; y/o, de la perdi-
da de los mismos. En qué momento se perdió 
y los motivos del porque se perdieron;
5) Cualquier otro medio que permita acredi-
tar la pertenencia, el arraigo, la identidad y/o 
asentamiento físico a la comunidad indígena. 

Una vez identificada a la persona o a la comunidad. La persona sobreviviente de 
violencia sexual, debemos de preguntarle, si en su comunidad ya inició algún 
procedimiento, en caso de ser afirmativo, la razón del por qué no desea conti-
nuar ahí el procedimiento.

Cabe señalar que las comunidades indígenas se rigen por sistemas nor-
mativos, esto es, que no hay una ley escrita como tal, pero sí existen reglas y 
sanciones que son ejecutadas, ya que el problema de una persona es problema 
de toda la comunidad. 

Por lo anterior la Suprema Corte de Justicia de la Nación, ordenó que 
todos los jueces están obligados a “indagar cuáles son las costumbres y especifi-
cidades de la comunidad a la que se vincula que han podido influir en el desa-
rrollo de los hechos enjuiciados, la materialización de los elementos objetivos o 
subjetivos del tipo, los aspectos de los que depende la culpabilidad del acusado, 
etcétera”35. agregaríamos que también se conocerán a las sobrevivientes o víc-

34 SCJN, 2014; Protocolo de actuación para quienes imparten justicia en casos que involucren 
derechos de personas, comunidades y pueblos indígenas, segunda edición, https://www.scjn.
gob.mx/registro/sites/default/files/page/2020-02/protocolo_indigenas.pdf

35 SCJN, IUS, Registro digital: 165720, novena época, Personas indígenas. acceso pleno a la 
jurisdicción del estado. en los juicios y procedimientos de que sean parte, los órganos ju-
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timas (que viven el momento o que ya no sobrevivieron) de la violencia sexual 
para la reparación del daño. 

El enfoque intercultural exige que el estudio de las personas indígenas se 
haga a partir de una perspectiva que atienda al contexto de la persona y garantice 
sus derechos como lo podemos apreciar en el cuadro anterior.

En consecuencia, para garantizar plenamente su derecho de acceso a la 
justicia con una perspectiva intercultural las autoridades jurisdiccionales tie-
nen, al menos, los siguientes deberes conforme al Tribunal Electoral, que se 
pude aplicar muy bien en materia de reconocimiento de las personas indíge-
nas u originarias36: 

1. Obtener información de la comunidad a partir de las fuentes ade-
cuadas que permitan conocer las instituciones y reglas vigentes del sis-
tema normativo indígena y el contexto social, como pueden ser: solicitud 
de peritajes, dictámenes etnográficos u opiniones especializadas en materia ju-
rídico-antropológicos, así como informes y comparecencias de las autoridades 
tradicionales; revisión de fuentes bibliográficas; realización de visitas en la co-
munidad (en el lugar); recepción de escritos de terceros en calidad de otras; 

2. Identificar, con base en el reconocimiento del pluralismo jurídico, 
el derecho indígena aplicable, esto es, identificar las normas, principios, 
instituciones y características propias de los pueblos y comunidades que no 
necesariamente corresponden al derecho legislado formalmente por los órga-
nos estatales; 

3. Valorar el contexto socio-cultural de las comunidades indígenas con 
el objeto de definir los límites de la controversia, en su caso ordenar me-
didas de protección o u órdenes de protección para las personas involucradas en 
el asunto.- Desde una perspectiva que atienda tanto a los principios o valores 

risdiccionales deben tomar en cuenta tanto las normas de fuente estatal aplicables como sus 
costumbres y especificidades culturales. https://sjf2.scjn.gob.mx/detalle/tesis/165720 

36 Tribunal electoral del poder judicial de la Federación, Jurisprudencia 19/2018, Juzgar con 
perspectiva intercultural. elementos mínimos para su aplicación en materia electoral; https://
www.te.gob.mx/IUSEapp/tesisjur.aspx?idtesis=19/2018&tpoBusqueda=S&sWord= 
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constitucionales y convencionales como a los valores y principios de la comuni-
dad, así como el bienestar de las sobrevivientes de la violencia sexual; 

4. Identificar si se trata de una cuestión intracomunitaria, extracomu-
nitaria o intercomunitaria para resolver la controversia atendiendo al origen 
real del conflicto. Determinando si es necesario las órdenes o medidas de pro-
tección, según sea el caso de la sobreviviente de violencia sexual; 

5. Propiciar que la controversia se resuelva, en la medida de lo posible, 
por las propias comunidades y privilegiando el consenso comunitario, prote-
giendo los derechos humanos de las sobrevivientes de la violencia sexual en el 
ámbito de su contexto legal. En caso de no resolverse en su comunidad buscar la 
solución en tribunales establecidos con anterioridad como lo instituye la cons-
titución siempre y cuando en su comunidad no exista imparcialidad o tengan 
sesgos para acceder a la justicia las sobrevivientes de violencia sexual.

6. Maximizar la autonomía de los pueblos y comunidades indígenas, 
en consecuencia, minimizar la intervención externa de autoridades estatales 
locales y federales, incluidas las jurisdiccionales. En el caso grave a las violacio-
nes de los derechos humanos de acceso a la justicia, debida diligencia y debido 
proceso deben de intervenir las autoridades encargadas de la protección de los 
derechos humanos.

7.- En el caso de que las autoridades comunitarias incurran con amena-
zas y acciones que atenten contra la sobreviviente de violencia sexual37, 
la autoridad externa autorizada por el Estado mexicano debe proteger a la so-
breviviente de violencia sexual a través de alguna medida de protección prevista 
por la Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia o la 
del estado que favorezca a la sobreviviente directa e indirecta, esto conforme al 
principio pro-persona y al Código Penal para el estado de Tlaxcala.

37 Fuente: Artículo 4.8 de la Convención sobre la Protección y la Promoción de la Diversi-
dad de las Expresiones Culturales. reglas mínimas de mallorca; Ius, SCJN Jurisprudencia 
19/2018, sexta época 
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4.1.6 Seguimiento de caso
El seguimiento se diseña para cada caso de manera específica, considerando 
los riesgos y condiciones de la sobreviviente. Para el seguimiento de casos se 
tomará en cuenta: llamadas telefónicas, visita domiciliaria, envió de correo 
electrónico, mensajes de WhatsApp. Con la finalidad de asegurar que se le está 
brindando una atención de calidad y calidez. Además, servirá para corroborar a 
los servicios a los que pudo acceder, poder retroalimentar sus hallazgos de los 
diferentes procesos iniciados, identificar el surgimiento de otras necesidades o 
recrudecimiento de la situación. Lo cual favorecerá en reajustar las opciones 
que se brindaron, pero además, mejorar los servicios brindados, tal vez ubicar 
si está fallando alguna práctica como espacio de servicios especializados. No 
estaría de más, aplicar una encuesta de satisfacción.

4.1.7 Elaboración de expediente único 
Para mejorar la integración de los expedientes y facilitar el uso de estos, se rea-
liza el siguiente procedimiento38: 

• Recoger la primera entrevista y registro realizada por la Trabaja-
dora Social.

• Asignarle número de expediente único ascendiente. Considerando 
que cada expediente único contendrá los siguientes apartados: Tra-
bajo Social, Psicología, Jurídico (y otros si fuera el caso). Preferente-
mente en folder diferentes.

• Se actualiza constantemente con el equipo interdisciplinario. 
• Se captura cada expediente de forma cronológica, de acuerdo con la 

base de datos sugerida (SPSSS, Excel).

4.1.8 Otras medidas de apoyo
Desde el área de trabajo social posibilita a mujeres víctimas de violencia el ac-
ceso a los programas de atención que permiten una mejorar calidad y nivel de 

38 Colectivo Mujer y Utopía A.C. 2012. “Protocolo de actuación para la atención de la violencia 
hacia las mujeres de Tlaxcala”. Tlaxcala
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vida, aporta un respaldo indispensable para fortalecer a las mujeres en las dis-
tintas etapas de su proceso iniciado. En este sentido, la atención se proporciona 
a través de personal especializado en la orientación de las mujeres y realización 
de gestiones, trámites diversos que permiten avanzar39: 

• Guarderías: Espacios gratuitos que garanticen el bienestar de hijas e 
hijos menores de edad, con la finalidad de facilitar tareas que las mu-
jeres tienen que realizar para acceder a sus derechos e incorporarse a 
la vida laboral, de capacitación para el trabajo o educación formal. 

• Becas de estudio: Otorgamiento de becas económicas para las muje-
res para continuar o reanudar su preparación académica.  

• Seguro popular: Sistema de seguridad médica para personas de ba-
jos recursos económicos que no cuenten con IMSS o ISSTE u otro 
servicio de salud. 

• Capacitación para el empleo: Ofrece programas de capacitación la-
boral a las mujeres en una amplia gama de acuerdo con los empleos 
viables según la actividad productiva de la zona. 

• Bolsa de trabajo: Programa vinculado con los sectores público y pri-
vado, para ofrecer empleos remunerados a las mujeres. 

• Despensa: Asignación de apoyos con productos comestibles.
• Acceso a vivienda: Facilidad para otorgamiento de créditos en la ob-

tención de una vivienda digna. 

4.1.9 Otras consideraciones de la atención a mujeres y niñas 
en situación de violencia sexual. 
La diversidad de los espacios en que puede suceder la violencia sexual contra 
mujeres y niñas es muy amplia, por lo tanto, es indispensable que se tenga en 
cuenta dicha información porque de esto dependerá también la forma en que 
las mujeres y las niñas puedan acceder a solicitar ayuda. Por lo que mencio-
naremos algunos supuestos, para considerar algunos lineamientos importantes 
para la atención adecuada (pues no siempre acuden a espacios especializados) 

39 UNAM, CONACYT, IIJUNAM. Marzo 2012. Aplicación práctica de los modelos de preven-
ción, atención y sanción de la violencia contra las mujeres. Protocolo de actuación 2da edición.
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y que esto ayude en el tránsito del acceso a la justicia y no se convierta en un 
obstáculo que implicaría que ya no quiera iniciar algún proceso de los sugeridos 
o que ya no le den seguimiento. Si bien el tratamiento especializado habla de 
objetivos específicos como el de priorizar su salud y bienestar físico, mental y 
social; evaluar y tratar las lesiones; prevenir infecciones de transmisión sexual y 
embarazo; recabar evidencias médico-legales, es necesario hablar de los espacios 
a los que las mujeres y niñas puedan acudir solicitando ayuda por la emergencia 
de la situación, por cercanía o porque no saben a donde más acudir. Por lo que 
es responsabilidad de estos espacios allegarse de las herramientas necesarias para 
brindar una consejería y orientación acertadas. 

• Ante algún actor/a específico del espacio escolar.
• Ante cualquier ayuntamiento municipal y sus diferentes áreas.

Cuando el hecho de violencia sexual contra niñas y adolescentes se da en 
el espacio escolar, se reduce las posibles alternativas de acción inmediata. Pero 
esto no quiere decir que el personal escolar tenga que ignorar la situación. De 
hecho, es un espacio clave en donde las niñas tengan la confianza de verbalizarlo 
por primera vez. Por lo que, se recomienda una constante capacitación sobre el 
tema para la detección y el cómo actuar ante los diferentes casos, si bien actual-
mente hay un mayor número de escuelas que cuentan con su propio manual o 
protocolo de detección y actuación de la violencia, no siempre hay una capacita-
ción anterior y de seguimiento, lo que minimiza las posibilidades de acción. Por 
lo que, les compartiremos a continuación algunas de las acciones básicas40 para 
un abordaje adecuado y que con ello sea un piso seguro para el caminar al acceso 
a la justicia y restitución de derechos de las niñas y adolescentes. 

1.- Escucha y observa atentamente a la niña o adolescente. 
No siempre la NA comparten la situación de abuso por la que están pasado, sin 
embargo, pueden presentar indicadores importantes para su detección. Cuando 
las NA deciden compartirlo, es necesario que muestres escucha activa y empatía 
que les brinde seguridad. Agradece la confianza que colocó en ti. 

40 IEM, FOBAM. 2020. Material informativo ¿Qué hacer ante sospecha o confirmación de 
abuso sexual contra niñas, niños y adolescente? Tlaxcala. 
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2.- Evalúa el nivel de riesgo en el que se encuentre la niña o 
adolescente.
Debes identificar factores de riesgo a partir del relato de la NA, identificando 
la edad del relato de la NA, identificando la edad de la víctima, quién/es son el/
los agresores, las formas de violencias ejercidas, sí existen más posibles víctimas, 
hace cuánto tiempo pasaron los hechos, si existen algún tipo de amenaza. Re-
cuerda que no hay que presionar para que cuente lo que ha ocurrido, ni pedirle 
detalles de la situación del abuso sexual: esa es la tarea de los profesionales en-
cargados de la evaluación y atención integral. 

3. Identifica las autoridades competentes para la atención 
adecuado en casos de violencia sexual contra niñas y 
adolescentes. 
Identifica instituciones en donde brinden atención especializada e institucio-
nes de procuración de justicia, información que brindarás automáticamente a el 
cuidador/a del NA. Si cree que es un caso de urgencia y que una NA agredida 
corre riesgo inminente, contacte directamente:

• A las instituciones de procuración de justicia para iniciar el procedi-
miento correspondiente.

• Los servicios de salud para que reciba atención médica, psicológica y 
de interrupción del embarazo. 

Para ello es importante contar con un directorio amplio y según la región 
en donde conozcas el hecho. Colocamos una propuesta de directorio en anexos, 
para que lo puedas fortalecer e incluso difundir. 

El otro supuesto es cuando las mujeres llegan ante algún ayuntamiento 
municipal y sus diferentes áreas, es necesario reconocer a los Institutos Mu-
nicipales de las Mujeres, quienes tienen que brindar una atención esencial, 
abarcando contención emocional, detección, evaluación del riesgo, orienta-
ción, referencia, contrarreferencia, acompañamiento, el traslado a la institu-
ción o instituciones adecuadas y registro. Es decir, son el canal entre la soli-
citud de ayuda y las opciones de ayuda efectivas. Por lo tanto, los Institutos 
municipales de las mujeres deben de contar necesariamente con personal ca-
pacitado, con infraestructura, con presupuesto, con un medio para traslado; 
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de lo contrario, mujeres y niñas sobrevivientes de la violencia sexual, seguirán 
en la total impunidad. 

Los servicios esenciales deberán contar con un sistema ágil de referencia 
y contrarreferencia a unidades de salud que ofrezcan atención especializada, así 
como con una amplia red de instituciones y organizaciones de apoyo, con el fin 
de lograr que las mujeres reciban una atención integral41. Con ello garantizarán 
que las mujeres, niñas y adolescentes tengan un abanico de posibilidades para el 
acceso a la justicia y restitución de sus derechos.

4.2 Psicológica

4.2.1 Manifestación del daño de la violencia sexual
Conocer cuáles son los impactos en las vidas de las mujeres y niñas que vi-
ven violencia sexual es importante para saber a lo que nos enfrentamos como 
profesionales en el área de la salud mental o de otras disciplinas que se ocu-
pan de este delito. De acuerdo con Echeburúa, Amor, Sarasua, Zubizarreta, 
Holgado-Tello y Muñoz (2016) la violencia sexual está considerada como una 
experiencia traumática, esto quiere decir que se trata de una situación donde la 
integridad física se pone en peligro real, el sentido de seguridad se comprome-
te y la capacidad emocional para afrontar el evento por sí mismas se inhabilita 
al romperse. 

Las consecuencias de la violencia sexual son complejas por diversas, la 
complejidad está determinada por: 1) la etapa de desarrollo en la que se encuen-
tra la sobreviviente de la violencia sexual, 2) la red de apoyo con la que cuente, 
3) por los recursos psicológicos personales, 4) el grado de vulnerabilidad en el 
que se encuentre por su contexto social, económico, familiar, laboral, creencias, 
etc., y 5) por las características y severidad de la violencia sexual y la identidad 
del agresor, 6) acumulación de otros factores estresantes, 7) victimización.

Las niñas y mujeres sobrevivientes desarrollan algunos trastornos psico-
lógicos relacionados con el trauma, uno que se presenta con frecuencia es el 

41 Centro Nacional de Equidad de Género y salud reproductiva en colación con Mujer y Medio 
Ambiente A.C. IPAS México, A.C. PNUD. “Modelo integrado para la prevención y atención 
de la violencia familiar y sexual. Manual de operación”. Segunda edición 2009.
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Trastorno de Estrés Postraumático (TEPT), los criterios diagnósticos del 
TEPT pueden ser muy severos y de largo plazo, cabe mencionar que el estudio 
de esta sintomatología se remonta a investigaciones de sobrevivientes de guerras 
o de holocaustos, que el daño psíquico que experimenta una sobreviviente de 
violencia sexual esté relacionado con contextos de guerra nos debe servir para 
dimensionar la gravedad, el tratamiento y la importancia del problema. En el 
Manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales (DSM-5) sobre el 
TEPT y otros relacionados con trauma menciona: 

Trastorno de estrés postraumático 309.81 (F43.10)

A. Exposición a la muerte, lesión grave o violencia sexual, ya sea real o 
amenaza, en una (o más) de las formas siguientes:
1. Experiencia directa del suceso(s) traumático(s).
2. Presencia directa del suceso(s) ocurrido a otros.
3. Conocimiento de que el suceso(s) traumático(s) ha ocurrido a un familiar 

próximo o a un amigo íntimo. En los casos de amenaza o realidad de muerte 
de un familiar o amigo, el suceso(s) ha de haber sido violento o accidental.

4. Exposición repetida o extrema a detalles repulsivos del suceso(s) traumá-
tico(s) (p. ej., socorristas que recogen restos humanos; policías repetida-
mente expuestos a detalles del maltrato infantil).

B. Presencia de uno (o más) de los síntomas de intrusión siguientes aso-
ciados al suceso(s) traumático(s), que comienza después del suceso(s) 
traumático(s):
1. Recuerdos angustiosos recurrentes, involuntarios e intrusivos del suce-

so(s) traumático(s).
 Nota: En los niños mayores de 6 años, se pueden producir juegos repetiti-

vos en los que se expresen temas o aspectos del suceso(s) traumático(s).
2. Sueños angustiosos recurrentes en los que el contenido y/o el afecto del 

sueño está relacionado con el suceso(s) traumático(s).
 Nota: En los niños, pueden existir sueños aterradores sin contenido 

reconocible.
3. Reacciones disociativas (p. ej., escenas retrospectivas) en las que el sujeto 

siente o actúa como si se repitiera el suceso(s) traumático(s). (Estas reac-
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ciones se pueden producir de forma continua, y la expresión más extrema 
es una pérdida completa de conciencia del entorno presente.)

 Nota: En los niños, la representación específica del trauma puede tener 
lugar en el juego.

4. Malestar psicológico intenso o prolongado al exponerse a factores inter-
nos o externos que simbolizan o se parecen a un aspecto del suceso(s) 
traumático(s).

5. Reacciones fisiológicas intensas a factores internos o externos que simbo-
lizan o se parecen a un aspecto del suceso(s) traumático(s).

C. Evitación persistente de estímulos asociados al suceso(s) traumáti-
co(s), que comienza tras el suceso(s) traumático(s), como se pone de 
manifiesto por una o las dos características siguientes:
1. Evitación o esfuerzos para evitar recuerdos, pensamientos o sentimientos 

angustiosos acerca o estrechamente asociados al suceso(s) traumático(s).
2. Evitación o esfuerzos para evitar recordatorios externos (personas, lugares, 

conversaciones, actividades, objetos, situaciones) que despiertan recuer-
dos, pensamientos o sentimientos angustiosos acerca o estrechamente aso-
ciados al suceso(s) traumático(s).

D. Alteraciones negativas cognitivas y del estado de ánimo asociadas al 
suceso(s) traumático(s), que comienzan o empeoran después del suce-
so(s) traumático(s), como se pone de manifiesto por dos (o más) de las 
características siguientes:
1. Incapacidad de recordar un aspecto importante del suceso(s) traumático(s) 

(debido típicamente a amnesia disociativa y no a otros factores como una 
lesión cerebral, alcohol o drogas).

2. Creencias o expectativas negativas persistentes y exageradas sobre uno 
mismo, los demás o el mundo (p. ej., “Estoy mal,” “No puedo confiar en 
nadie,” “El mundo es muy peligroso,” “Tengo los nervios destrozados”).

3. Percepción distorsionada persistente de la causa o las consecuencias del 
suceso(s) traumático(s) que hace que el individuo se acuse a sí mismo o a 
los demás.

4. Estado emocional negativo persistente (p. ej., miedo, terror, enfado, culpa 
o vergüenza).
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5. Disminución importante del interés o la participación en actividades sig-
nificativas.

6. Sentimiento de desapego o extrañamiento de los demás.
7. Incapacidad persistente de experimentar emociones positivas (p. ej., felici-

dad, satisfacción o sentimientos amorosos).

E. Alteración importante de la alerta y reactividad asociada al suceso(s) 
traumático(s), que comienza o empeora después del suceso(s) traumá-
tico(s), como se pone de manifiesto por dos (o más) de las característi-
cas siguientes:
1. Comportamiento irritable y arrebatos de furia (con poca o ninguna provo-

cación) que se expresan típicamente como agresión verbal o física contra 
personas u objetos.

2. Comportamiento imprudente o autodestructivo.
3. Hipervigilancia.
4. Respuesta de sobresalto exagerada.
5. Problemas de concentración.
6. Alteración del sueño (p. ej., dificultad para conciliar o continuar el sueño, 

o sueño inquieto).

F. La duración de la alteración (Criterios B, C, D y E) es superior a un mes. 

G. La alteración causa malestar clínicamente significativo o deterioro 
en lo social, laboral u otras áreas importantes del funcionamiento. 

H. La alteración no se puede atribuir a los efectos fisiológicos de una 
sustancia (p. ej., medicamento, alcohol) o a otra afección médica.
Especificar si: Con síntomas disociativos: Los síntomas cumplen los criterios 
para el trastorno de estrés postraumático y, además, en respuesta al factor de 
estrés, el individuo experimenta síntomas persistentes o recurrentes de una de 
las características siguientes:
1. Despersonalización: Experiencia persistente o recurrente de un sentimiento 

de desapego y como si uno mismo fuera un observador externo del propio 
proceso mental o corporal (p. ej., como si se soñara; sentido de irrealidad de 
uno mismo o del propio cuerpo, o de que el tiempo pasa despacio).
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2. Desrealización: Experiencia persistente o recurrente de irrealidad del 
entorno (p. ej., el mundo alrededor del individuo se experimenta como 
irreal, como en un sueño, distante o distorsionado).

Trastorno de estrés postraumático en niños menores 
de 6 años.

A. En niños menores de 6, exposición a la muerte, lesión grave o violencia 
sexual, ya sea real o amenaza, en una (o más) de las formas siguientes:
1. Experiencia directa del suceso(s) traumático(s).
2. Presencia directa del suceso(s) ocurrido a otros, especialmente a los cui-

dadores primarios.
 Nota: No incluye sucesos que solamente se han visto en medios electró-

nicos, televisión, películas o fotografías.
3. Conocimiento de que el suceso(s) traumático(s) ha ocurrido a uno de los 

padres o cuidadores.

B. Presencia de uno (o más) de los síntomas de intrusión siguientes aso-
ciados al suceso(s) traumático(s), que comienzan después del suceso(s) 
traumático(s):
1. Recuerdos angustiosos recurrentes, involuntarios e intrusivos del suce-

so(s) traumático(s).
 Nota: Los recuerdos espontáneos e intrusivos pueden no ser necesaria-

mente angustiosos y se pueden expresar como recreación en el juego.
2. Sueños angustiosos recurrentes en los que el contenido y/o el afecto del 

sueño está relacionado con el suceso(s) traumático(s).
 Nota: Puede resultar imposible determinar que el contenido aterrador está 

relacionado con el suceso traumático.
3. Reacciones disociativas (p. ej., escenas retrospectivas) en las que el niño 

siente o actúa como si se repitiera el suceso(s) traumático(s). (Estas reac-
ciones se pueden producir de forma continua, y la expresión más extrema 
es una pérdida completa de conciencia del entorno presente.) La represen-
tación específica del trauma puede tener lugar en el juego.

4. Malestar psicológico intenso o prolongado al exponerse a factores internos o 
externos que simbolizan o se parecen a un aspecto del suceso(s) traumático(s).
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5. Reacciones fisiológicas importantes a los recordatorios del suceso(s) 
traumático(s).

C. Ha de estar presentes uno (o más) de los síntomas siguientes, que re-
presentan evitación persistente de los estímulos asociados al suceso(s) 
traumático(s) o alteración cognitiva y del estado de ánimo asociada al 
suceso(s) traumático(s), que comienza o empeora después del suceso(s):
Evitación persistente de los estímulos
1. Evitación o esfuerzos para evitar actividades, lugares o recordatorios físicos 

que despiertan el recuerdo del suceso(s) traumático(s).
2. Evitación o esfuerzos para evitar personas, conversaciones o situaciones 

interpersonales que despiertan el recuerdo del suceso(s) traumático(s).

Alteración cognitiva
3. Aumento importante de la frecuencia de estados emocionales negativos (p. 

ej., miedo, culpa, tristeza, vergüenza, confusión).
4. Disminución importante del interés o la participación en actividades signi-

ficativas, que incluye disminución del juego.
5. Comportamiento socialmente retraído.
6. Reducción persistente de la expresión de emociones positivas.

D. Alteración importante de la alerta y reactividad asociada al suce-
so(s) traumático(s), que comienza o empeora después del suceso(s) 
traumático(s), como se pone de manifiesto por dos (o más) de las ca-
racterísticas siguientes:
1. Comportamiento irritable y arrebatos de furia (con poca o ninguna pro-

vocación) que se expresa típicamente como agresión verbal o física contra 
personas u objetos (incluidas pataletas extremas).

2. Hipervigilancia.
3. Respuesta de sobresalto exagerada.
4. Problemas con concentración.
5. Alteración del sueño (p. ej., dificultad para conciliar o continuar el sueño, 

o sueño inquieto).

E. La duración de la alteración es superior a un mes.
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F. La alteración causa malestar clínicamente significativo o problemas 
en la relación con los padres, hermanos, compañeros u otros cuidado-
res, o en el comportamiento en la escuela.

G. La alteración no se puede atribuir a los efectos fisiológicos de una 
sustancia (p. ej., medicamento o alcohol) u otra afección médica.

Especificar si:
Con síntomas disociativos: Los síntomas cumplen los criterios para el trastorno 
de estrés postraumático y el individuo experimenta síntomas persistentes o re-
currentes de uno de los cuadros siguientes:
1. Despersonalización: Experiencia persistente o recurrente de un senti-

miento de desapego, y como si uno mismo fuera un observador externo 
del propio proceso mental o corporal (p. ej., como si se soñara; sentido 
de irrealidad de uno mismo o del propio cuerpo, o de que el tiempo 
pasa despacio).

2. Desrealización: Experiencia persistente o recurrente de irrealidad del 
entorno (p. ej., el mundo alrededor del individuo se experimenta como 
irreal, como en un sueño, distante o distorsionado).

 Nota: Para utilizar este subtipo, los síntomas disociativos no se han de 
poder atribuir a los efectos fisiológicos de una sustancia (p. ej., desvaneci-
miento) u otra afección médica (p. ej., epilepsia parcial compleja).

Especificar si: 
Con expresión retardada: Si la totalidad de los criterios diagnósticos no 
se cumplen hasta al menos seis meses después del acontecimiento (aun-
que el inicio y la expresión de algunos síntomas puedan ser inmediatos). 

Fuente: (American Psychological Association [APA], 2014)

Amplios estudios han determinado que el trauma está compuesto también por 
una parte biológica, los efectos de los traumas son una mezcla de lo biológico y 
lo psicológico, a continuación, se mencionan algunos con esta relación: 
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Trastorno de despersonalización/desrealización 300.6 (F48.1)

A. Presencia de experiencias persistentes o recurrentes de despersona-
lización, desrealización o ambas:
1. Despersonalización: Experiencias de irrealidad, distanciamiento o de ser 

un observador externo respecto a los pensamientos, los sentimientos, las 
sensaciones, el cuerpo o las acciones de uno mismo (p. ej., alteraciones de 
la percepción, sentido distorsionado del tiempo, irrealidad o ausencia del 
yo, embotamiento emocional y/o físico).

2. Desrealización: Experiencias de irrealidad o distanciamiento respecto al 
entorno (p. ej., las personas o los objetos se experimentan como irreales, 
como en un sueño, nebulosos, sin vida o visualmente distorsionados).

B. Durante las experiencias de despersonalización o desrealización, 
las pruebas de realidad se mantienen intactas. 

C. Los síntomas causan malestar clínicamente significativo o deterio-
ro en lo social, laboral u otroas áreas importantes del funcionamiento. 

D. La alteración no se puede atribuir a los efectos fisiológicos de una 
sustancia (p. ej., droga, medicamento) u otra afección médica (p. ej., 
epilepsia). 

E. La alteración no se explica mejor por otro trastorno mental, como 
la esquizofrenia, el trastorno de pánico, el trastorno de depresión ma-
yor, el trastorno de estrés agudo, el trastorno de estrés postraumático 
u otro trastorno disociativo. 

Fuente: (American Psychological Association [APA], 2014)

Amnesia disociativa 300.12 (F44.0)

A. Incapacidad de recordar información autobiográfica importante, 
generalmente de naturaleza traumática o estresante, que es incompati-
ble con el olvido ordinario.
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Nota: La amnesia disociativa consiste la mayoría de veces en amnesia localiza-
da o selectiva de un suceso o sucesos específicos; o amnesia generalizada de la 
identidad y la historia de vida.

B. Los síntomas causan malestar clínicamente significativo o deterioro 
en lo social, laboral u otras áreas importantes del funcionamiento.

C. La alteración no se puede atribuir a los efectos fisiológicos de una 
sustancia (p. ej., alcohol u otra droga, un medicamento) u otra afección 
neurológica o médica (p. ej., epilepsia parcial compleja, amnesia ge-
neral transitoria, secuelas de una contusión craneal/traumatismo cere-
bral, otra afección neurológica).

D. La alteración no se explica mejor por un trastorno de la identidad 
disociativo, un trastorno de estrés postraumático, un trastorno de estrés 
agudo, un trastorno de síntomas somáticos o un trastorno neurocogniti-
vo importante o leve.

Fuente: (American Psychological Association [APA], 2014)

Socialmente hay señalamientos constantes a las sobrevivientes y las revictimi-
zan por no defenderse durante una agresión sexual o en sus declaraciones refie-
ren olvidos, sin embargo, la disociación es un recurso psíquico que tiene como 
función protegernos del evento traumático y la persistencia de la disociación 
puede ser a corto o largo plazo. 

4.2.2 Sobre el incesto
Ya hay muchas mujeres que durante su proceso psicoterapéutico revelan por 
primera vez que fueron sobrevivientes de abuso sexual infantil (ASI), las usuarias 
llegan con trastornos del estado de ánimo o algún otro malestar emocional que 
no lo asocian inicialmente con el ASI. En México hay poca investigación sobre el 
tema, a pesar que la Organización para la Cooperación y el Desarrollo Económi-
co (OCDE) ha publicado que México ocupa el primer lugar en embarazos ado-
lescentes al año y, 77 de cada mil embarazos son de mujeres menores de 19 años.  
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Sobre el tema del incesto es primordial empezar a identificar signos y sínto-
mas relacionados con esta violencia sexual que pueden manifestarse a corto y lar-
go plazo, muchas de las sobrevivientes pueden manifestar malestares psico emo-
cionales que no cumplan con los criterios de diagnóstico que propone el DSM V.  

Briere (1998) presentó una lista de síntomas a largo plazo que presentan 
con más frecuencia las sobrevivientes de incesto:

Lavarse en forma innecesaria o 
inadecuada

Sentimientos de inferioridad

Sentimientos de culpa Problemas de intimidad con otras 
personas

Mareos Desmayos

Insomnio temprano Tristeza
Sueño liviano Memorias y recuerdos intrusivos
Pesadillas Desconectarse
Insomnio terminal Dolores de cabeza
Problemas sexuales Sobreactividad sexual
Pérdida de peso Problemas gástricos
Sentirse aislada de otros Llanto incontrolable
Deseo de hacerse daño físico Deseo de hacerle daño físico a otras 

personas
Soledad Ataques de ansiedad
Poco deseo sexual Problema con el control del 

temperamento
Sentimientos de que las cosas son 
irreales

Problemas de la memoria

Sentirse tensa todo el tiempo Problemas para respirar

Sentimientos sexuales cuando no 
deberían tenerlos

Confusión acerca de los 
sentimientos sexuales.

No sentirse satisfecha con su vida 
sexual

Tener sentimientos y pensamientos 
negativos durante el sexo

Miedo a los hombres Sentimientos de no estar siempre 
en el cuerpo



64 65

De la atención especializada

4.2.3 Sobre la especialista

No creerles a las sobrevivientes cuando revelan haber vivido un delito sexual 
es uno de los problemas a los que se enfrentan constantemente y es una de las 
causas que no quieran denunciar, ni revelar con su red de apoyo. La credibilidad 
del testimonio es algo que debe de aportar la especialista. También requiere 
de conocimientos sobre los efectos de la violencia sexual (incesto, violación, 
tortura) y los criterios diagnósticos. Tener conocimientos sobre el desarrollo 
humano para entender en qué momento del desarrollo de las sobrevivientes se 
ha detenido. Tener formación en cualquier enfoque psicológico para abordar 
la violencia sexual, como la teoría cognitiva conductual, la teoría Gestalt, racio-
nal emotiva, la tanatología, etc.; es importante que la especialista haya estado 
en proceso terapéutico personal para reconocer las relaciones transferenciales y 
contratransferenciales que puedan surgir en los procesos de atención a sobrevi-
vientes de violencia sexual. 

Tener formación feminista es necesario, porque nos compromete a ana-
lizar nuestra posición como mujeres en esta sociedad patriarcal, reconocer qué 
estructuras socioculturales son la génesis de malestares psicoemocionales, como 
de los estereotipos y los estereotipos sexistas que tienen que ver con la violencia 
sexual y el poder. La formación feminista ayuda a mirar que los síntomas de 
las mujeres están estrechamente relacionados a la condición de opresión, pero 
también nos ayuda a observar para el crecimiento individual de las mujeres, un 
camino de sanación donde se pongan al centro de sus procesos de cambios y 
sobre todo de sus vidas.

• Durante la atención 

La atención psicológica a las sobrevivientes que se propone en este mo-
delo es individual, aunque la sintomatología la compartan varias usuarias, se 
trabaja de manera personal porque la agresión se vive de forma particular y los 
impactos están determinados por la subjetividad y particularidades de cada so-
breviviente. Se trabajan las emociones, los pensamientos, los recursos perso-
nales internos y externos que la apoyen a salir del estado de trauma y al ritmo 
de cada sobreviviente.
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Uno de los objetivos de la atención psicológica individual es reducir la 
sintomatología relacionada con la violencia sexual o erradicarla. Existe la po-
sibilidad de canalizar a las sobrevivientes a una interconsulta psiquiátrica para 
lograr erradicar cierta sintomatología, la canalización será evaluada por la psi-
coterapeuta, haciendo una evaluación de la severidad de los síntomas. La me-
dicación se tiene que ver como un apoyo en el proceso terapéutico y no como 
la solución a la problemática, la información sobre el tratamiento psiquiátrico 
debe ser clara y específica sobre el diagnóstico, los medicamentos que se admi-
nistrarán, los efectos secundarios, los efectos adversos de cada medicamento y 
el tiempo de uso.

La recuperación de la experiencia traumática y encontrar un nuevo sentido 
de vida es el objetivo principal de la atención psicológica de la violencia sexual, 
para esto, es necesario planear el abordaje que explore las características de la 
violencia sexual, la identidad del agresor y la posible relación y cómo influye 
en la severidad del impacto. Identificar las emociones, pensamientos que sos-
tengan la culpa, manejo de las emociones como el enojo, miedo o la tristeza, 
autoconcepto, redes de apoyo, resignificación del evento de violencia y proyecto 
de vida. Es importante no perder de vista el trabajo corporal que favorezca a la 
recuperación de la violencia sexual.

El número de sesiones para abordar estos tipos de violencia dependerán 
de la gravedad del impacto y el ritmo de cada una de las sobrevivientes, aquí se 
enlista temas centrales que se trabajan en la atención psicológica:

Encuadre. Presentación de la especialista, objetivos terapéuticos y encuadre. 
Exploración del evento violento. Verbalización de la experiencia (descar-

ga emocional). En este momento la especialista deberá escuchar con mucha 
atención y empatía las prioridades que tiene la sobreviviente para trabajar, la 
sintomatología referida.

Identificar emociones y sentimientos. Aquí se pueden utilizar técnicas 
para identificar las emociones, nombrarlas, cómo se expresan en el cuerpo para 
la autorregulación. El manejo de la ira es importante para evitar el suicidio y la 
automutilación. La culpa se presenta con frecuencia en las sobrevivientes, por 
lo que es importante trabajar con los mitos e ideas irracionales sostenidas por la 
estructura patriarcal y analizar la atribución de la culpa y el ejercicio del poder 
para regresarle la responsabilidad al agresor.
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Autoconcepto. Después de una agresión sexual el autoconcepto como la 
autoestima se dañan, hay una autopercepción distorsionada y negativa de sí mis-
mas. En este momento se deberá trabajar el esquema corporal, recordemos que 
en la violencia sexual el cuerpo de la sobreviviente está involucrado.

Red de apoyo. Para favorecer la recuperación del evento traumático es ne-
cesario contar con una red de personas cercanas y de confianza, conseguir que 
la usuaria haga un mapeo de su red social de apoyo es necesario.

Cuando se trata con niñas y adolescentes es importante tomar en cuen-
ta la situación en la que se encuentra y tener conocimiento de la etapa de 
desarrollo en la que se encuentra para poder hacer una entrevista adecuada, 
un diagnóstico y tratamiento. Se debe procurar un ambiente de protección y 
establecer un clima de confianza para que la menor de edad pueda expresarse 
con libertad sobre sus emociones, pensamientos o su narración de los even-
tos. Es preciso que en las sesiones se escuche con atención y sobre todo darle 
tiempo a la sobreviviente, no presionar para que responda a preguntas o re-
late lo que vivió. Es importante hacer preguntas abiertas, las cerradas pueden 
inducir a la respuesta, también ser cuidadosas al estructurar las intervencio-
nes, deben ser en un lenguaje simple, claro y adaptado a su nivel cognitivo y 
etapa de desarrollo. 

• Sobre el agresor

De manera introductoria para este apartado, es necesario recordar que la 
violencia sexual es una de las violencias con mayor prevalencia en el país, por lo 
tanto, al no hacer investigación y/o protocolos de acompañamiento no solo deja 
ver un desconocimiento de la realidad que pasan muchas de las mujeres en Mé-
xico, sino la falta de interés por erradicar y dar acompañamiento a las mujeres 
víctimas o sobrevivientes de la violencia sexual. A partir de los datos obtenidos 
de la Encuesta Nacional sobre la Dinámica de las Relaciones en los Hogares 
(ENDIREH) en el año (2021) reportan que a nivel nacional aproximadamente 
70.1% de mujeres (mayores a 15 años) han vivido una situación de violencia 
entre las más recurrentes son la: violencia psicológica, económica, patrimonial, 
física, sexual y algún tipo de discriminación, la violencia sexual se ubica como 
una de las de mayor prevalencia con un 49.7 % (Figura 1). 
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Figura 1

Prevalencia total de la violencia contra las mujeres de 15 años y más a lo largo de la vida 
por tipo de violencia según año de la encuesta

Nota: La violencia sexual ha ido en aumento en comparación con la estadística del año 2016. Fuen-
te: Instituto Nacional de Estadística y Geografía [INEGI] (2021). 

Con estas crudas estadísticas pueden surgir muchos cuestionamientos so-
bre ¿qué información se sabe sobre los perfiles de los agresores sexuales?  De 
manera informativa y práctica el (Instituto de Investigaciones Jurídicas de la 
Universidad Nacional Autónoma de México [UNAM], 2020) ofrece respues-
tas a la pregunta detonante de ¿cómo se define el perfil de un agresor? como 
parte de su respuesta se enlistan las siguientes características: 

− Excesivamente celoso
− Posesivo
− Se irrita con facilidad cuando se le ponen límites
− No controla sus impulsos
− Abusa de bebidas alcohólicas
− Culpa a otros de sus problemas
− Experimenta cambios bruscos de humor
− Comete actos de violencia y rompe objetos cuando se enfada
− Cree en la subordinación de la mujer al hombre
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− Tiene antecedentes de maltrato a otras mujeres
− Tiene baja autoestima

Al leerla puede parecer que pierde contexto o es información bastante ge-
neral y que por lo tanto carece de un análisis profundo porque, puede coincidir 
con otros perfiles y no solamente de agresores sino de alguna condición de tras-
torno o enfermedad, por eso, comencemos con desmenuzar qué características 
frecuentes se encuentran en los perfiles de agresores de la violencia sexual. En 
este apartado se estará tomando en cuenta: sexo, edad, características psico- so-
ciales y otras características demográficas como los factores socio- económicos 
y culturales. 

Cabe mencionar que en los primeros tres aspectos se retoman estudios 
de investigación que proporcionan información sobre el perfil de un agresor 
sexual y en el último apartado de las características demográficas se sitúa como 
centro de análisis el contexto social y cultural desde una mirada feminista, por-
que si bien, existe información que nos ayuda a detectar, determinar y prevenir 
a un agresor sexual, pero cometer el error de olvidar que estamos viviendo en 
una cultura machista, patriarcal y misógina es desapegarse de otra parte de la 
realidad de la vida de las mujeres que ha normalizado las prácticas violentas de 
hombres a mujeres en todos los espacios. 

• Sexo y edad 

A nivel internacional se conoce que los hombres son los que mayormente 
comenten el delito de abuso o violencia sexual. “También hay mujeres y meno-
res que las cometen, pero entre el 85 y el 95% de los delincuentes sexuales iden-
tificados son varones” (Sánchez, 2003, p. 31). Con respecto a la edad, el mismo 
autor comparte resultados de una investigación sobre análisis y comparación de 
grupos de agresores sexuales de un reclusorio. Sus resultados significativos pro-
blematizan que la edad de los agresores sexuales resulta ser interesante porque 
cuenta con una estrecha relación con el perfil de las víctimas. 

La edad del perfil de un agresor sexual se sitúa mayormente entre los 26 
a 50 años y los varones que cometen delitos sexuales en contra de mujeres 
jóvenes y menores de edad están entre las edades de 26 a 40 años, en el caso 
de las violencias sexuales para mujeres adultas y adultas mayores hay mayor 
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proporción en varones entre las edades de 31 a 40 años, todo esto de acuerdo 
con Sánchez (2003). Existe una fuerte preocupación porque de acuerdo con 
Valencia (2010) el 50% de los abusadores sexuales llevaban ya una práctica de 
violencia sexual desde los dieciséis y que la vivencia de la adolescencia depen-
derá de las distintas culturas, en el caso de México esta proporción estadística 
es cercana a su realidad. 

La edad es un factor importante para la detección de un perfil de agre-
sor sexual, sin embargo, este protocolo no pierde de vista que los delitos por 
agresión sexual pueden ser reproducidos también por hombres de otras edades 
que no estén aquí registradas y que como Valencia (2010) menciona, la edad 
también estará altamente influida por las culturas, a nivel Latinoamérica coin-
ciden con una cultura patriarcal donde la hipersexualización en los cuerpos de 
las niñas y adolescentes genera como consecuencia adolescentes varones como 
agresores sexuales. 

• Características psico- sociales 

No existe aún una prueba que generalice que todos los agresores sexuales 
han cometido delitos sexuales porque tuvieran un historial de enfermedades 
mentales, podrá haber excepciones -algunos perfiles si tendrán historial médico 
mental- pero no es en todos los casos, e incluso desde una perspectiva feminista 
no se puede dar por determinado que por tener un historial clínico mental se 
pueda absolver las consecuencias del delito. Si bien, sí existe una prevalencia 
en que los perfiles de agresión sexual presenten comorbilidad con condiciones 
mentales, pero pocos son los casos que tengan un historial clínico.

• Otras características demográficas

En este apartado nos vamos a centrar en el análisis de la cultura patriarcal 
y machista que existe en México, como ya se ha venido mencionando la cul-
tura tiene un gran impacto en las acciones de los agresores sexuales, pues son 
hombres socializados en una cultura patriarcal que solo ve a las mujeres como 
un objeto sexual para complacerlos. Y también un análisis sobre la situación 
socio económica de los perfiles de agresores sexuales, en este punto solo se 
va a tomar en cuenta el oficio o trabajo en que mayormente se encuentran o 
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encontraban laborando, no nos interesa una proporción de saber en que nivel 
socio económico se encuentran estos agresores, porque desde una perspectiva 
feminista, los hombres en general sean de clase media, baja o alta son posibles 
abusadores sexuales, más bien este factor socio económico se central en lo que 
Sánchez (2003) va a definir como “estabilidad laboral económica” es decir, en 
qué trabajos ellos se sostienen o sostenían económicamente. 

Violencia económica y su relación con la cultura machista en México. 

Nota: En el perfil de los agresores sexuales coinciden también con aquellos 
hombres que ejercen o ejercieron violencia económica en contra de su pareja 
y familia. Fuente: (Comisión Nacional para Prevenir y Erradicar la Violencia 
Contra las Mujeres, 2018). 

En México existe una fuerte violencia económica y patrimonial (INEGI, 
2021) aquella violencia en la cual los hombres dominan el factor económico 
utilizando otros tipos de violencia como psicológica y física en contra de la pa-
reja que mayormente es una mujer. Lo que sucede con la socialización de los 
hombres en este país, es que el patrimonio económico de una familia será do-
minado, administrado, usado y desechado como ellos crean que es lo correcto. 
En pocas palabras la economía de las familias mexicanas está dominada bajo 
una cultura machista, aquella cultura que es definida como aquella ideología 
que defiende y justifica la superioridad del hombre sobre la mujer (Moral de la 
Rubia y Ramos, 2016). 

De acuerdo con (Sánchez, 2003) los agresores sexuales contaban con per-
files no deseables en sus trabajos, no había constancia ni mucho menos estabi-
lidad en sus trabajos lo que les hacía estar constantemente cambiando de traba-
jos. Y que independientemente de los cambios repetitivos de empleo, seguían 
manifestando conductas meramente machistas como el pensar que solo ellos 
podían “sostener” la vida económica de una familia, sin contemplar la participa-
ción de las mujeres como sus esposas. 

La cultura está inmersa en cada una de las actividades cotidianas de nuestra 
vida, si esta cultura es beneficiada por el narcotráfico, la lucha de clases, pro-
blemas económicos, consumos excesivos de alcohol y drogas sin consecuencias 
justas y principalmente si la cultura se ve beneficiada por el patriarcado, esta 
se verá reflejada en poder entender el por qué las características de un agresor 
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sexual también dependerán de la manera en cómo socializó y en qué cultura. 
Digamos que la cultura es aquella parte que le dará sentidos particulares a las ca-
racterísticas de los perfiles de agresores sexuales, esto no quiere decir que en un 
país donde su cultura sea distinta a la de México no existan abusadores sexuales, 
no, solo tendrán razones culturales diferentes a los nuestros.

4.3  Jurídica 

4.3.1 Las autoridades que intervienen y cómo deben dar acompañamiento a la 
sobreviviente 
El procedimiento Penal inicia con la denuncia o querella, con ello la investiga-
ción inicial y complementaria. – las autoridades que intervienen son: el Minis-
terio Público, la policía de investigación, el primer respondiente y los peritos.

Durante esta etapa el Ministerio Público y el primer respondiente. Son 
quienes reciben la denuncia.

Ministerio Público                       Primer respondiente42

42 Ley de Seguridad Pública del Estado de Tlaxcala y sus Municipios, establece quienes pueden 
ser el primer respondiente y lo que debe hacer; PROTOCOLO NACIONAL DEL PRI-
MER RESPONDIENTE.

• Este personal debe conducirse con res-
peto a la sobreviviente

• Explicarle a la sobreviviente de la vio-
lencia sexual, la descripción del delito 
y los elementos de prueba los tiempos 
que necesita para obtener la prueba 
para acreditar el delito con un lenguaje 
claro y sencillo;

• Investigar bajo el principio de debida 
diligencia y proceso, obteniendo prue-
bas idóneas y eficaces que conduzcan al 
acceso de justicia de la sobreviviente;

• Si la sobreviviente se en-
cuentra en estado de shock, 
estabilizarla.

• Levantar un acta circunstan-
ciada o su parte informativo 
asentar pormenorizadamente 
los hechos.

• Llevar a la sobreviviente a 
una institución médica para 
asegurarse del estado aní-
mico se encuentre bien y le 
suministren la profilaxis.
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• Estar al pendiente de la cadena de custo-
dia y que se realicen los informes corres-
pondientes como lo establece el código 
de procedimientos penales, que cada una 
de las diligencias de la cadena de custodia 
se realice bajo el principio de la debida 
diligencia;

• Ordenar las medidas de protección y en su 
caso trasladar a un refugio a la sobreviviente 
de la violencia sexual;

• Canalizar a la sobreviviente al servicio mé-
dico para que recibir tratamiento médico 
urgente o para su dictamen, trabajo social, 
jurídico y psicológico o según sea el caso 
darle vista al DIF y procuraduría del menor;

• Solicitar un asesor jurídico para la sobre-
viviente

• Presentar al órgano jurisdiccional, las 
pruebas derivadas de la investigación ape-
gadas a la legalidad y debida diligencia, 
dentro de los términos que establece la ley 
o en su caso pedir las prórrogas sin retra-
sos en el procedimiento ya que de retardar 
el procedimiento se estarán violando sus 
derechos humanos de la sobreviviente;

• Solicitar el pago de la reparación del daño 
a favor de la sobreviviente de la violencia 
sexual. Informar a la sobreviviente de la 
violencia sexual acerca del avance de la 
investigación;

• Solicitar a las universidades peritos en las 
mateas en que la procuraduría no tenga uno.

• Recibir los dictámenes periciales de parti-
culares.

• Informarle que es una de 
sus derechos presentar 
denuncia y no hacerlo.

• En caso de que la sobre-
viviente dese presentar 
denuncia acompañar a la 
sobreviviente elementos 
de su misma corporación.

• Informarle a su superior 
y al Ministerio Público de 
la comisión del delito y si 
esté se cometió en el mo-
mento preservar el lugar 
con forme lo establece la 
cadena de custodia.

• Recolectar la información 
de forma eficiente debe 
comenzar con la utiliza-
ción de métodos de in-
vestigación apegados a la 
debida diligencia;

• Entregarle al Ministerio 
Público las actas de cada 
una de las investigaciones 
que ha realizado y del per-
sonal que intervino.

• Si existen niños/as, al 
menor únicamente se le 
tomarán datos generales, 
y para esto, se debe contar 
con la presencia de una 
persona adulta ya sea ma-
dre, padre, tutor, DIF o 
Derechos Humanos. 
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Juez de control (órgano jurisdiccional)
En esta etapa es de gran importancia que el imputado una vez vinculado a 
proceso, el juez debe ordenar sea revelada la teoría del caso43, de no formu-
larlo previamente, se infringen las formalidades del procedimiento que con 
posterioridad obligará a el juez superior a reponer el procedimiento y afectara 
en la sentencia. 

El personal médico, cuando el delito se cometió y ha sido denunciado 
al momento.

El médico/a legista adscrito/a a la Procuraduría General de Justicia del Es-
tado de Tlaxcala:

• Atenderá a la sobreviviente, explicándole la metodología de recono-
cimiento para que pueda realizar el dictamen correspondiente;

• La sobreviviente en todo momento deberá estar acompañada por la 
psicóloga y de ser posible la Ministerio Público;

• Le explicará en qué consiste el suministro de la quimioprofilaxis 
(contiene: antibiótico, anticonceptivo, retroviral, profilaxis) y se lo 
suministrará; y 

• Hacerle de su conocimiento que es su derecho tener un aborto segu-
ro en caso de quedar embarazada y qué hospital público se lo puede 
realizar con respeto a sus derechos humanos.

La policía de investigación y los peritos deben conducirse bajo el principio de 
debida diligencia44, en cada una de sus actuaciones son:

• Oficiosidad. - entendiéndose esta como obligatorio de las autorida-
des el investigar;

• Oportunidad. - el ser diligente en la recolección de los datos de prue-
bas que van a llevar a la verdad real y el acceso a la justicia a ambas 
partes. Llámese entrevista, muestras biológicas, cámaras, etc.; sus in-

43 CONTRADICCIÓN DE TESIS: 101/2015; ENTRE EL PRIMER TRIBUNAL COLEGIA-
DO EN MATERIAS PENAL Y ADMINISTRATIVA DEL DÉCIMO SÉPTIMO CIRCUI-
TO Y EL CUARTO TRIBUNAL COLEGIADO DEL DÉCIMO OCTAVO CIRCUITO.

44 CIDH, CEJIL, 2010 Debida Diligencia en la Investigación de Graves Violaciones a Derechos 
Humanos, https://www.corteidh.or.cr/tablas/r25129.pdf 
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vestigaciones y tomas de muestra deben estar debidamente tomadas 
como lo establecen las leyes.45

• Exhaustividad. - entendiéndose como la búsqueda minuciosa de 
cualquier dato de prueba que nos lleve a comprender lo que sucedió; 
buscar todos los medios de prueba, periciales en antropología, trabajo 
social, psicología, etc.; entrevistas a posibles testigos

• Competencia. - entendiéndose como la capacidad de poder hacer la 
investigación de manera eficiente; 

• Independencia; que el Ministerio Público, a través de su equipo de 
investigación, no deben de escuchar aportaciones de personas que 
no son especialistas en el tema y los investigadores deben de ilustrar 
al Ministerio Público para que tenga argumentos firmes para ejercer 
la acción penal y se judicialice la carpeta de investigación y a la sobre-
viviente de la violencia sexual tenga la certeza que va a tener acceso 
a la justicia; e

• Imparcialidad. - entendiéndose que el Ministerio Público, a través de 
su equipo de investigación, llámese peritos, policía de investigación, 
universidad, seguridad pública, etc., estará buscando la verdad para 
esclarecer y sancionar a la persona que daño a la sobreviviente de la 
violencia sexual.

Asesor jurídico de oficio (defensoría pública de Tlaxcala)

• Debe asesorar y acompañar a la sobreviviente
• Revisar que la cadena de custodia se realice conforme lo establece el 

Código de Procedimientos Penales para Tlaxcala.
• Revisar que los términos procesales se cumplan

La segunda etapa dentro del juicio se llama intermedia. En esta etapa intervie-
nen el Juez de control, imputado, víctima (sobreviviente) y Ministerio Público. 
Solo vamos hacer anotaciones sobre las autoridades en esta etapa.

45 Código de procedimientos penales, Protocolo Nacional de Actuación.
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Ministerio Público. - en esta etapa ofrece medios de prueba 

En esta etapa tanto el órgano jurisdiccional como el MP deben de estar al pen-
diente y asegurarse que la sobreviviente continue con el acompañamiento psi-
cológico a la sobreviviente ya que señalan fecha para el desahogo de las pruebas;

El Juez de Control y Ministerio Público ajustaran las medidas de protección 
ya sea que estas se deban de reforzar o bien continúen en los términos otorgados:

En su caso, exhortar al asesor jurídico a que asesore a la sobreviviente e 
informar, según sea el caso, como van el procedimiento familiar para el cambio 
de nombre (debe ser confidencial) y perdida de la patria potestad.

La tercera etapa dentro del procedimiento penal se llama de juicio oral. En 
esta etapa el Ministerio Público, debe cerciorarse que la sobreviviente continue 
con el acompañamiento psicológico. En esta etapa el Ministerio Público, debe 
cerciorarse de la seguridad personal de la sobreviviente.

4.3.2 Consideraciones cuando la sobreviviente es niña o adolescente
En el área jurídica quienes intervienen son el Ministerio Público, primer res-
pondiente, policía de investigación, peritos, representantes del DIF y la procu-
raduría del menor, según sea el caso:

• Las y los juzgadores deben informarle sobre sus derechos y siem-
pre actuar conforme lo establece el “Protocolo de actuación para quienes 
imparten justicia en casos que afecten a niñas, niños y adolescentes”, además 
deberá considerar lo siguiente:

• Poner a las infancias al resguardo del DIF o albergue o en un lugar 
seguro para su adecuada recuperación. Si el albergue va hacer del DIF 
que sea en un lugar distinto al de los niños en situación de orfandad, 
con personal capacitado y siempre en estricta vigilancia para evitar 
un trauma mayor. Si es albergue que sea exclusivo para niños que 
cumpla con las condiciones adecuadas, con personal capacitado en 
atención y sea confiable para evitar alguna violencia mayor; 

• Que el órgano jurisdiccional este siempre al pendiente de la seguri-
dad e integridad de los menores dentro de los albergues, para que no 
sufran un delio dentro de los mismos;
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• En el caso de no necesitar un albergue, canaliza a las infancias y a su 
núcleo familiar o filial cercano en tratamiento gratuito, especializa-
do y eficaz, que garantice su salud mental y física para su adecuado 
desarrollo;

• Que el DIF O A LA PROCURADURÍA DEL MENOR forme par-
te dentro del procedimiento de las infancias y adolescencias;

• Informarle a la menor, que la patria potestad se pierde cuando no se 
tiene el cuidado a los menores de edad y no los doten de los deberes de 
cuidado para el pleno desarrollo de su infancia como lo establecen los 
derechos humanos de las infancias. O hayan incurrido en algún tipo 
de violencia sexual en su contra, decirle que, si es su deseo de acuerdo 
al código civil para el estado de Tlaxcala, podrá iniciarse el procedi-
miento familiar para quitarse el apellido de su agresor ya que el nom-
bre es una forma de identificarse legalmente y por obvias razones el 
menor de edad no se siente identificado más bien repudia a su agresor;

• La autoridad que deberá llevar a cabo de oficio el cambio de apellido 
del agresor del menor; y

• Los menores de edad en todo momento contarán con la asistencia 
de los profesionales en psicología y trabajo social brindarle al menor 
los medios para facilitar su comunicación libre y espontánea y darle 
protección psicoemocional en las sesiones donde éste sea oído por el 
Juez en privado, sin la presencia de los padres solo del Sistema Estatal 
para el Desarrollo Integral de la Familia o de otras instituciones pú-
blicas de asistencia social.

4.4 Médica 

La atención médica especializada de la violencia familiar, sexual y contra las 
mujeres comprende servicios médico-quirúrgicos, psicológicos, farmacéuticos 
y hospitalarios que satisfagan de manera integral las necesidades de atención a 
mujeres que viven en situación de violencia, mediante la combinación de in-
tervenciones de detección, diagnóstico, tratamiento y rehabilitación seleccio-
nadas, con base en el tipo y magnitud de la agresión sufrida y la valoración 
clínica integral de cada caso en particular. Dicha atención especializada deberá 
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contar con un sistema ágil de referencia y contrarreferencia a otras unidades de 
salud que ofrezcan especialidades diversas, así como con un vínculo estrecho 
con unidades de procuración de justicia, con una amplia red de instituciones y 
organizaciones (incluyendo refugios), con el fin de que las mujeres reciban una 
atención integral y pronta46.

A continuación, se abordará la detección de la violencia sexual de aquellos 
casos, en que ésta ya se ha producido, y en los que la víctima de violencia se-
xual acude a los servicios de salud en cualquiera de los niveles de atención del 
Sistema de Salud. Existen al menos tres formas en las que el sector salud tiene 
conocimiento de eventos de violencia sexual47:

− Cuando la víctima asiste al servicio de salud teniendo como motivo 
de consulta la situación de violencia sexual. 

− Cuando la persona ha sido remitida por otra institución (que ya ha 
hecho la detección del caso de violencia sexual), con el fin de que la 
institución de salud de inicio al protocolo de atención en salud para 
víctimas de violencia sexual. 

− Cuando la sospecha de la violencia sexual (abuso, asalto o cualquier 
otra modalidad) surge de la sensibilidad y la mirada entrenada del/
la profesional de salud quien detecta signos y síntomas relacionados 
con la violencia sexual que originan la sospecha y su diagnóstico. 

En general desde el servicio de salud se tiene que considerar48: 

1. Atención de urgencia.
Inicio del protocolo de atención en salud mental y salud física. Es necesario 
mencionar que, a pesar de priorizar las pruebas físicas, es importante estabilizar 
y contener a la sobreviviente, por lo que será necesario avisar inmediatamente al 
área psicológica por si necesitara primeros auxilios psicológicos, para posterior-
mente pasar a los otros servicios del área de salud.

46 Centro Nacional de Equidad de Género y salud reproductiva en colación con Mujer y Medio 
Ambiente A.C. IPAS México, A.C. PNUD. “Modelo integrado para la prevención y atención 
de la violencia familiar y sexual. Manual de operación”. Segunda edición 2009.

47 2014. Protocolo de atención integral en salud para víctimas de violencia sexual.
48 2020. Protocolo de atención integral para víctimas de violencia sexual- código fucsia.
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2. Diagnóstico clínico de acuerdo con el tipo de violencia sexual 
Explicar a la sobreviviente o a la persona legalmente responsable de la menor 
(o en caso de discapacidad mental), su situación y posibles consecuencias, así 
como la posibilidad de prevenirlas. Además, evaluar el riesgo para su vida y apo-
yarle para hacer un plan de seguridad en caso necesario, finalmente referirles a 
los servicios de acuerdo con las necesidades de cada caso49.

3. Profilaxis y tratamiento de ITS-VIH/Sida 
La NOM-046-SSA2-2005, establece una serie de criterios específicos para el 
tratamiento de la violencia sexual dentro de los espacios de salud.

− La profilaxis de la anticoncepción de emergencia antes de las 72 ho-
ras de un contacto sexual no protegido o la anticoncepción hormo-
nal post-coito de manera después de ocurrida la agresión. Esto es 
muy importante, ya que la probabilidad de embarazo después de un 
contacto sexual no protegido es relativamente alta (entre 8 y 10%), 
mientras que, si se utiliza este método anticonceptivo, disminuye a 
menos de 1.5%.

− La quimioprofilaxis post-exposición para la prevención de la infección 
por VIH y otras ITS es un tratamiento que se inicia en las primeras 72 
horas (tres días) que siguen a un contacto sexual no protegido.

4. Asesoría para interrupción voluntaria del embarazo. 
La experiencia de un embarazo no deseado y/o no planeado impacta negativa-
mente la salud física, mental y en diversos ámbitos de las mujeres. Una de las 
acciones para disminuir estas consecuencias es facilitar el acceso inmediato y 
hasta en un máximo de 120 horas después de ocurrido el evento, a la anticon-
cepción de emergencia, previa información completa sobre las indicaciones y 
forma de utilización de este método, a fin de que la mujer tome una decisión 
libre e informada.

La Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos y la Conven-
ción para la Eliminación de todas las Formas de Discriminación contra la Mujer 

49 Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, CENSIDA e IPAS México. 
2004. “Atención a Personas Violadas. Primera edición 2004. México
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consagran el derecho a la autodeterminación reproductiva; es decir, “el derecho 
de toda persona a decidir de manera libre, responsable e informada sobre el 
número y espaciamiento de sus hijos/as”, de tal manera que, al ser las mujeres 
sujetas de esta garantía, pueden decidir, en completa autonomía, los hijos que 
desean tener, los métodos acordes con sus expectativas y creencias para espaciar 
los nacimientos, así como la resolución que desean tomar ante la posibilidad de 
enfrentar un embarazo no deseado y/o no planeado50.

5. Recolección de evidencias forenses.
No todos los casos de violación que se presentan a los servicios médicos son 
inmediatos a la agresión. Se considerarán51:

− Casos inmediatos. Aquellas mujeres que acuden en busca de aten-
ción en servicios médicos dentro de las primeras 72 horas de ocu-
rrido la violación sexual. En esta identificación se cuenta con el 
tiempo suficiente para recurrir a la anticoncepción de emergencia 
y a la profilaxis de ITS y del VIH, así como recabar evidencia mé-
dico - legal.

− Casos tardíos. Sobrevivientes que acuden a su atención por conse-
cuencias de violación después de 72 horas. Pueden transcurrir lar-
gos periodos (semanas, meses, años). En muchos casos se pierde la 
evidencia médico-legal, aunque algunas pueden perdurar por años 
(por ejemplo, lesiones, cicatrices y rastros en la ropa siempre que no 
se haya lavado, además de las secuelas emocionales). Dependiendo 
del tiempo transcurrido, podrá recurrir a profilaxis o tratamiento 
contra ITS.

6. Orientación a la familia 
Proporcionar consejería y orientación a familiares o cuidadoras/es sobre las ins-
tituciones públicas, sociales o privadas a las que puede acudir para recibir otros 
servicios, incluyendo el reconocimiento de la transgresión  de a sus derechos y 

50 Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos. Artículo 40. Segundo Párrafo.
51 Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, CENSIDA e IPAS México. 

2004. “Atención a Personas Violadas. Primera edición 2004. México.
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por tanto su derecho a denuncia, aunque será única y exclusivamente decisión 
de la sobreviviente si es importante mencionarlo, reafirmando la idea de que 
hasta que se sienta segura lo puede hacer y eso no tendrá que ser un impedi-
mento para seguir brindándole el servicio de atención médica. 

Asegúrese de que la información que proporcione sea veraz y objetiva.
Sólo en caso de que, debido a la severidad de la violencia esté en peligro 

la integridad o la vida de la niña, niño o adolescente, deberá hacerse el aviso de 
manera inmediata, e incluso solicitar la presencia del Ministerio Público en la 
unidad de salud y debe notificarse inmediatamente a la Procuraduría de Pro-
tección para niñas, niños y adolescente de la localidad donde se encuentren52. 

7. Planeación de seguimiento y remisión a otros servicios de salud 
requeridos.
De acuerdo con las condiciones y necesidades del mismo caso, se referirá in-
terna o externamente a servicios, tales como psiquiátricos o de rehabilitación. 
Para ello, es necesario que el reporte médico según la NOM-046-SSA2-2005, 
este actualizado y detalladamente indicando los diferentes servicios brindados.

4.4.1 Otras consideraciones al momento de la atención médica53

Reafirmamos que los casos de violación constituyen urgencias médicas cuando 
está en peligro la vida, un órgano o una función y se requiere atención inmedia-
ta54. Hay que considerar que existe la posibilidad de lesiones externas e internas, 
riesgo de ITS Y VIH y daño emocional. Aun cuando en apariencia no exista un 
riesgo físico letal, el daño en las diferentes esferas de las personas es profundo y 
se requiere la total atención del equipo de salud. 

52 Centro Nacional de Equidad de Género y salud reproductiva en colación con Mujer y Medio 
Ambiente A.C. IPAS México, A.C. PNUD. “Modelo integrado para la prevención y atención 
de la violencia familiar y sexual. Manual de operación”. Segunda edición 2009.

53 Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, CENSIDA e IPAS México. 
2004. “Atención a Personas Violadas. Primera edición 2004. México.

54 Secretaria de Salud. Reglamento de la Ley General de Salid en Materia de Prestaciones de 
Servicios de Atención en Materia de Prestaciones de Servicios de Atención médica, Articu-
lo72. En: Agenda de Salud 2003. Compendio de leyes, reglamentos y otras disposiciones 
conexas sobre la materia, 4ta edición México, DF: Ed Fiscales. ISEF;2003.
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En el proceso de atención a sobrevivientes de violación se requiere la 
participación del personal médico, de trabajo social, de enfermería y de psico-
logía. Es recomendable preguntar a la persona quien desea que le acompañe 
durante la revisión. Conviene tener en cuenta el momento cuando se presenta 
la persona, antes o después de 72 horas, pues de eso dependen las acciones a 
realizar. A continuación, se enumeran los lineamientos básicos a seguir por el 
equipo de salud. 

Algunos lineamientos generales: 

− Asegurarse que el equipo este preparado antes de iniciar la revisión.
− Siempre ver la cara de la sobreviviente primero, antes de tocarle, eva-

luando su apariencia física y mental.
− Explicar cualquier procedimiento a realizar y pedir permiso antes 

de hacerlo.
− Asegurarse que puede preguntar y detener la revisión en el momento 

en que así lo desee.
− El estado inicial puede revelar complicaciones médicas que tengan 

que ser tratadas con urgencias y que requieran el ingreso a un hospi-
tal, tales como: traumas extensos (en región genital, cabeza, tórax, o 
abdomen); hinchazón asimétrica de articulaciones (artritis séptica); 
déficit neurológico; dolor al respirar. 

− Obtener consentimiento informado para la exploración y la recolec-
ción de muestras para examen forense (según el Protocolo local).

En los últimos años se han hecho avances para determinar la violencia sexual 
infantil y hoy en día ya no sólo se considera la presencia o ausencia del himen 
como único indicador, de hecho, la mayoría de las niñas, niños o adolescentes 
que vivieron violencia sexual no presentan indicadores físicos; sin embargo, esta 
población en etapa prepúber o púber, es más clara la posibilidad de encontrar 
los indicadores antes mencionados, por un embarazo o alguna enfermedad de 
transmisión sexual. Si el embarazo ocurrió alrededor de los 9 o 16 años, tiene 
una alta probabilidad de que sea producto de una violencia sexual. Por otra 
parte, las infecciones de transmisión sexual pueden presentarse en la mucosa 
vaginal, el pene, el ano o la boca; y las niñas y niños menores de edad pueden 
presentar estas enfermedades por haber tenido contacto sexual.
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Acciones para considerar si la sobreviviente acude antes de las 72 horas55:

− Nunca pedirle que se desnude totalmente, si no se cuenta con una 
bata para cubrirle. Examinar primereo la mitad superior del cuerpo y 
luego la otra mitad inferior. 

− Examinar minuciosa y sistemáticamente su cuerpo empezando por la 
cabeza; revisarle ojos, nariz, boca y detrás de orejas; examinar ante-
brazos, muñecas y tobillos. Anotar estadio puberal.

− Tomar muestras de cualquier material extraño en las ropas o cuer-
po (sangre, saliva, semen, etcétera), de acuerdo con el protocolo 
legal local. 

 Acciones para considerar si la sobreviviente se presenta después de las 
72 horas:

− Priorizar la atención psicológica.
− Tomar en cuenta cualquier evidencia de posibles complicaciones 

(sordera, fracturas, abscesos, etcétera).
− Tomar nota de su estado mental (normal, retraído, depresivo, suicida). 

55 Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, CENSIDA e IPAS México. 
2004. “Atención a Personas Violadas. Primera edición 2004. México.
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Anexo I. Directorio de Instituciones locales 
y nacionales 
Módulo Especializado en 
delitos y violencia intra-
familiar, región sur 

Dirección: Libramiento poniente s/n, frente a la tien-
da del IMSS, Tlaxcala.
Teléfono:  246 46 2 41 08

Módulo Especializado en 
delitos y violencia intra-
familiar, región norte

Dirección: Boulevard la Libertad s/n, esquina Tolte-
capa Col. Indeco, Tlaxcala.
Teléfonos: 241 41 7 60 02

Procuraduría General de 
Justicia del Estado

Dirección: Libramiento poniente s/n, frente a la tien-
da del IMSS, Tlaxcala.
Teléfono: 246 46 5 05 00

Instituto Estatal de la 
Mujer

Dirección: Ex fábrica de San Manuel s/n. Barrio 
Nuevo San Miguel Contla de Santa Cruz Tlaxcala.
Teléfonos: 246 46 5 29 60

Centro de Justicia para 
las Mujeres 

Directorio: Avenida Instituto Politécnico Nacional 
s/n, Colonia Unitlax, Tlaxcala
Teléfono: 246 46 5 05 25

Sistema Estatal para el 
Desarrollo Integral de la 
Familia (SEDIF Estatal)

Dirección: Calle Morelos No. 4, Col. El centro, 
Tlaxcala 
Teléfono: 246 46 5 04 40  

Procuraduría para la 
protección de niñas, ni-
ños y adolescentes

Dirección: Calle Morelos No. 4, Col. El centro, 
Tlaxcala
Teléfono: 246 46 5 04 40
Ext. 233, 215, 216, 219, 207
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Sistema Estatal de Pro-
tección Integral de Ni-
ñas, Niños y Adolescentes 
de Tlaxcala (SIPINNA 
Tlaxcala)

Calle Ignacio Allende 28 A, Colonia El Centro, Tlax-
cala 
Teléfono: 246 46 2 37 03
coespo-sipinna.tlaxcala.gob.mx

Comisión Estatal de De-
rechos Humanos

Dirección: Avenida Arquitectos No. 27 Colonia 
Loma Bonita, Tlaxcala. 
Teléfono: 246 46 2 16 30, 46 2 75 95 y 46 2 51 84

Comisión Ejecutiva de 
atención a víctimas. Cen-
tro de Atención Integral 
(CAIS) Tlaxcala

Teléfono para la atención remota: (55) 1000-2000
Ext: 58620, 58621, 58622
irais.campos@ceav.gob.mx

Comisión Estatal de Se-
guridad

Dirección: Xicohtencatl 13, Esquina Lardizabal, Co-
lonia Centro, Tlaxcala. 
Teléfono: 246 465 2050
Ssc.tlaxcala.gob.mx

Hospital General de 
Tlaxcala

Dirección: Jardín de la corregidora s/n, Colonia Cen-
tro, Tlaxcala.
Teléfono: 246 46 2 00 30 y 246 46 2 03 57 

Hospital General de 
Huamantla

Dirección: Prolongación Hidalgo s/n, Pueblo de la 
Cruz, Huamantla, Tlaxcala.
Teléfonos: 247 47 2 13 42 y 247 47 2 00 04 

Hospital General de Cal-
pulalpan

Dirección: Carretera México- Veracruz No. 63, Cal-
pulalpan. 
Teléfono:  749 91 8 35 32 y 749 91 8 35 31

Hospital General de 
Tzompantepec

Dirección: Carr. San Andrés Ahuahuastepec s/n, 
Tzompantepec
Teléfono: 241 41 8 81 00 y 241 41 8 81 05

Hospital General de Na-
tivitas

Dirección: Calle Benito Juárez s/n, Colonia Santo 
Tomas La Concordia, Nativitas.
Teléfono: 246 46 5 26 90

Hospital comunitario El 
Carmen Tequexquitla 

Dirección: Calle Miguel Hidalgo No. 29
Teléfonos: 247 47 7 55 46

Hospital comunitario 
Contla de Juan Cuamatzi

Directorio: Calle Emiliano Zapata No. 15 Sección 7
Teléfono: 246 46 1 17 84 y 246 46 1 26 26

Hospital comunitario 
Tlaxco

Dirección: Estanislao Rodríguez No. 6 
Teléfono: 241 49 6 11 22 y 241 49 6 00 22
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Hospital comunitario 
de San Pablo del Monte. 
Villa Vicente Guerrero

Dirección: Vicentenario Esq. Con Camino viejo de 
San Juan, Barrio de San Sebastián 

Hospital comunitario 
Zacatelco

Dirección: Privada del Deporte s/n Sección 4
Teléfono: 246 49 7 06 38

Hospital de especialida-
des. Hospital Infantil de 
Tlaxcala 

Dirección: Carretera A San Damián Tlalcoapan s/n 
San Matías Tepetomatitlan.
Teléfonos: 246 46 5 17 00 y 246 46 5 17 17
Ext. 227

Hospital de especialida-
des. Hospital de la Mujer

Dirección: Carretera A San Damián Tlalcoapan s/n 
San Matías Tepetomatitlan
Teléfono:  246 46 4 34 35 y 246 46 4 34 09

Fiscalía Especial para 
los Delitos de Violencia 
Contra las Mujeres y Tra-
ta de Personas (FEVIM-
TRA)

Teléfonos: 55 5346 2516
Lada sin costo 800 00 854 00 
fevimtra@pgr.gob.mx

Sistema Nacional de Pro-
tección de Niñas, Niños y 
Adolescentes

Abraham González 48 Colonia Juárez, Ciudad de 
México
Teléfono: 55 572 8 73 00
atencionciudadana@segob.gob.mx

Comisión Nacional de 
los Derechos Humanos

Directorio: Periférico Sur 3469, Col. San Jerónimo 
Lidice, Delegación Magdalena Contreras, Ciudad de 
México
Teléfono: 555 6818125. 
Lada sin costo 800 715 2000

Red Nacional de Re-
fugios (atención las 24 
horas)

Ciudad de México 55 56 74 9695 y 55 52 43 6432
Interior de la Republica 800 822 4460

Comisión Ejecutiva de 
Atención a Víctimas.

Ángel Urraza 1137 Del Valle 03100 Ciudad de Mé-
xico
Teléfono: (55) 1000-2000
Atención Ciudadana: 800-842-8462
contacto@ceav.gob.mx
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Anexo II. Formato de solicitud para el 
otorgamiento de órdenes de protección 

NOMBRE DE LA VÍCTIMA, por mi propio derecho, en mi calidad de víc-
tima de violencia contra las mujeres, con fundamento en   lo dispuesto en el 
artículo 7 inciso D y F de la Convención Interamericana para Prevenir, San-
cionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer (Convención Belem Do Pará), 
así como los artículos 24 y 25 de la Convención Americana sobre los Derechos 
Humanos (CADH) en relación con el artículo 1° y 20 apartado C de la Consti-
tución Política de los Estados Unidos Mexicanos, los artículos 27, 28, 29, 30, 31, 
32 y 33 de la Ley General de Acceso a las Mujeres a una Vida Libre de Violencia, 
los artículos 40 y 41 de la Ley General de Víctimas y artículo 109 fracciones XVI 
y XIX del Código Nacional de Procedimientos Penales; por medio del presen-
te escrito, solicito urgentemente el otorgamiento de órdenes de protección para 
garantizar mi vida, integridad y seguridad, en los siguientes términos:

1.-DATOS GENERALES Y ANTECEDENTES DATOS 
GENERALES DE LA VÍCTIMA

a) Nombre completo:
b) Domicilio (para oír y recibir notificaciones):
c) Edad:
d) Hijas y/o hijos (nombres y edades):
e) Nacionalidad:
f) Estado Civil:
g) Nombre y domicilio del Agresor (para efectos de notificación):

2.-BREVE DESCRIPCIÓN DE LOS HECHOS DE VIOLENCIA 
RELATADOS POR LA VÍCTIMA:

3.-TRANSCRIPCIÓN DE LA VALORACIÓN DEL RIESGO 
SEÑALANDO LOS INDICADORES OBJETIVOS QUE SE 
ACREDITAN. A CONTINUACIÓN, SE ENUMERAN LOS 
INDICADORES DE RIESGO DE MUERTE DE MUJERES:
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Subraya y/o identifica los indicadores de la violencia que has vivido.

Riesgo alto: Peligro inminente de muerte o de ataque físico
muy severo.

− Ataques previos con riesgo mortal.*
− Amenazas de muerte a la víctima.*
− Intento o amenaza de suicidio de parte del agresor.*
− El agresor es convicto o ex convicto por delitos contra las personas.*
− El agresor tiene una acusación o condena previa por delitos contra 

la integridad física o sexual de las personas.*
− El agresor irrespeta las medidas de protección.*
− La víctima considera que el agresor es capaz de matarla.*
− La víctima está aislada o retenida por el agresor contra su voluntad o la 

ha estado previamente.*
− Abuso sexual del agresor contra los hijos u otras personas menores 

de edad de la familia cercana, así como tentativa de realizarlo.*
− Hay abuso físico contra los hijos o hijas.
− La víctima está recientemente separada, ha anunciado que piensa 

separarse, ha puesto una denuncia penal o ha solicitado medidas de 
protección, ha existido amenaza por parte del agresor de de llevarse a 
sus hijos (as) más pequeños si decide separarse.

− Abuso de alcohol o drogas por parte del agresor.
− Aumento de la frecuencia y gravedad de la violencia.
− La víctima ha recibido atención en salud como consecuencia de las 

agresiones o ha recibido atención psiquiátrica.
− El agresor tiene antecedentes psiquiátricos.
− El agresor es una persona con acceso y tiene conocimiento en el uso de 

armas de fuego y/o trabaja con ellas o porta armas.
− Resistencia violenta a la intervención policial o a la de otra autoridad.
− Acoso, control o amedrentamiento sistemático de la víctima
− Que haya matado mascotas.

*    Un asterisco indica por sí solo un riesgo alto
Tres o más asteriscos son indicadores afirmativos de ALTO RIESGO.
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La situación es de mayor riesgo e implica una mayor urgencia 
en la intervención si:

− La víctima está embarazada en período de posparto o de lactancia.*
− La víctima tiene algún grado de discapacidad.*
− La víctima es una adulta mayor.*

Del análisis de los antecedentes y del riesgo realizado 
se desprende la urgente necesidad del otorgamiento de 
ÓRDENES DE PROTECCIÓN a mi favor, en mi calidad 
de víctima de violencia, consistentes en:

a) Apercibir al agresor de abstenerse de violentar, intimidar o agredir a 
la víctima o a sus familiares, por sí o por medio de terceras personas.

b) Ordenar la restricción de acercamiento a la víctima considerando una 
distancia prudente para garantizar la seguridad de la víctima y sus 
familiares.

c) Ordenar la restricción de entablar comunicación por cualquier tipo 
de medio de comunicación, incluyendo redes sociales.

d) Ordenar la realización de rondines policiacos.
e) Señalar un número telefónico de autoridad competente, para que la 

víctima pueda llamar en caso de necesidad o urgencia, para recibir 
atención inmediata.

f) Ordenar la salida del agresor del domicilio en el que cohabita con la 
víctima, con apoyo de personal de seguridad pública.

Dichas medidas se deberán mantener vigentes hasta en tanto deje de estar en 
riesgo por la situación de violencia relatada.

Lo anterior con fundamento en lo dispuesto por los artículos 1o, 8o, 20 
apartado B Fracciones I y VI de la Constitución Política de los Estados Unidos 
Mexicanos; 28, 29, 30, 31, 31 Bis, y 34 de la Ley General de Acceso de las Mujeres a 
una Vida Libre de Violencia.

Además de los numerales de los ordenamientos invocados anteriormente, 
son aplicables los dispositivos 3o, 4o incisos b), c) y e), 7o incisos b), c), d), e), f) 
y h) de la Convención Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la 
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Violencia contra la Mujer “Convención de Belém do Pará” de la cual México es 
parte, en la que se estableció en sus diversas disposiciones obligaciones para ga-
rantizar la prevención, sanción y erradicación de la violencia basada en el género, 
a fin de lograr que las mujeres gocen de plenitud de sus derechos humanos, y se 
determinó como violencia cualquier acción o conducta basada en el género, que 
cause muerte, daño o sufrimiento físico, sexual o psicológico a la mujer tanto 
en el ámbito público como en el privado; que tenga lugar dentro de la familia 
o unidad doméstica o en cualquier otra relación interpersonal, ya sea que el 
agresor comparta o haya compartido el mismo domicilio que la mujer; y preci-
samente con la prevención se procura que toda mujer tiene derecho a una vida 
libre de violencia, por lo tanto tiene derecho al reconocimiento, goce, ejercicio y 
protección de todos los derechos humanos y a las libertades, con la finalidad de 
que pueda ejercer libre y plenamente sus derechos civiles, políticos, económicos 
y culturales y contará con la total protección de esos derechos consagrados en los 
instrumentos regionales e internacionales sobre derechos humanos.

Atendiendo, además, que todo Órgano Ministerial debe procurar justicia 
con base en una perspectiva de género, aun cuando las partes no lo soliciten, 
a fin de verificar si existe una situación de violencia o vulnerabilidad que, por 
cuestiones de género, impida procurar justicia de manera completa e igualitaria, 
lo anterior con apoyo en los siguientes criterios jurisprudenciales:

Tesis: 1a./J. 22/2016 (10a.), Gaceta del Semanario Judicial de la Federación, Décima 
Época, 2011430, Primera Sala, Libro 29, Abril de 2016, Tomo II.

ACCESO A LA JUSTICIA EN CONDICIONES DE 
IGUALDAD. ELEMENTOS PARA JUZGAR CON 
PERSPECTIVA DE GÉNERO. 

Del reconocimiento de los derechos humanos a la igualdad y a la no discrimina-
ción por razones de género, deriva que todo órgano jurisdiccional debe impartir 
justicia con base en una perspectiva de género, para lo cual, debe implementarse 
un método en toda controversia judicial, aun cuando las partes no lo soliciten, a fin 
de verificar si existe una situación de violencia o vulnerabilidad que, por cuestiones 
de género, impida impartir justicia de manera completa e igualitaria. Para ello, el 
juzgador debe tomar en cuenta lo siguiente: i) identificar primeramente si existen 
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situaciones de poder que por cuestiones de género den cuenta de  un  desequili-
brio  entre  las  partes  de  la  controversia;  ii)  cuestionar  los  hechos  y  valorar  las  
pruebas desechando cualquier estereotipo o prejuicio de género, a fin de visualizar 
las situaciones de desventaja provocadas por condiciones de sexo o género; iii) en 
caso de que el material probatorio no sea suficiente para aclarar la situación de vio-
lencia, vulnerabilidad o discriminación por razones de género, ordenar las pruebas 
necesarias para visibilizar dichas situaciones; iv) de detectarse la situación de des-
ventaja por cuestiones de género, cuestionar la neutralidad del derecho aplicable, 
así como evaluar el impacto diferenciado de la solución propuesta para buscar una 
resolución justa e igualitaria de acuerdo al contexto de desigualdad por condicio-
nes de género; v) para ello debe aplicar los estándares de derechos humanos de to-
das las personas involucradas, especialmente de los niños y niñas; y, vi) considerar 
que el método exige que, en todo momento, se evite el uso del lenguaje basado en 
estereotipos o prejuicios, por lo que debe procurarse un lenguaje incluyente con el 
objeto de asegurar un acceso a la justicia sin discriminación por motivos de género.

Tesis: 1a. XXVII/2017 (10a.), Gaceta del Semanario Judicial de la Federación, Dé-
cima Época, 2013866, Primera Sala, Libro 40, Marzo de 2017, Tomo I.

JUZGAR CON PERSPECTIVA DE GÉNERO. CONCEPTO, 
APLICABILIDAD Y METODOLOGÍA PARA CUMPLIR 
DICHA OBLIGACIÓN. 

De acuerdo con la doctrina de la Primera Sala de la Suprema Corte de Justicia de 
la Nación sobre el tema, la perspectiva de género constituye una categoría analítica 
-concepto- que acoge las metodologías y mecanismos destinados al estudio de las 
construcciones culturales y sociales entendidas como propias para hombres y mu-
jeres, es decir, lo que histórica, social y culturalmente se ha entendido como “lo 
femenino” y “lo masculino”. En estos términos, la obligación de las y los opera-
dores de justicia de juzgar con perspectiva de género puede resumirse en su deber 
de impartir justicia sobre la base del reconocimiento de la particular situación de 
desventaja en la cual históricamente se han encontrado las mujeres -pero que no 
necesariamente está presente en cada caso-, como consecuencia de la construc-
ción que socioculturalmente se ha desarrollado en torno a la posición y al rol que 
debieran asumir, como un corolario inevitable de su sexo. La importancia de este 
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reconocimiento estriba en que de él surgirá la posibilidad de que quienes tengan 
encomendada la función de impartir justicia, puedan identificar las discriminacio-
nes que de derecho o de hecho pueden sufrir hombres y mujeres, ya sea directa o 
indirectamente, con motivo de la aplicación del marco normativo e institucional 
mexicano. Dicho de otra manera, la obligación de juzgar con perspectiva de género 
exige a quienes imparten justicia que actúen remediando los potenciales efectos 
discriminatorios que el ordenamiento jurídico y las prácticas institucionales pue-
den tener en detrimento de las personas, principalmente de las mujeres. En estos 
términos, el contenido de la obligación en comento pueden resumirse de la si-
guiente forma: 1) Aplicabilidad: es intrínseca a la labor jurisdiccional, de modo que 
no debe mediar petición de parte, la cual comprende obligaciones específicas en 
casos graves de violencia contra las mujeres, y se refuerza aún más en el marco de 
contextos de violencia contra éstas; y, 2) Metodología: exige cumplir los seis pasos 
mencionados en la tesis de jurisprudencia 1a./J. 22/2016 (10a.), de rubro: “ACCE-
SO A LA JUSTICIA EN CONDICIONES DE IGUALDAD. ELEMENTOS 
PARA JUZGAR CON PERSPECTIVA DE GÉNERO.”, que pueden resumirse 
en la necesidad de detectar posibles -mas no necesariamente presentes- situaciones 
de desequilibrio de poder entre las partes como consecuencia de su género, segui-
da de un deber de cuestionar la neutralidad de las pruebas y el marco normativo 
aplicable, así como de recopilar las pruebas necesarias para visualizar el contexto de 
violencia o discriminación, y finalmente resolver los casos prescindiendo de cua-
lesquiera cargas estereotipadas que resulten en detrimento de mujeres u hombres.

Tesis: 1a. CLX/2015 (10a.) , Gaceta del Semanario Judicial de la Federación, Déci-
ma Época, 2009084, Primera Sala, Libro 18, Mayo de 2015, Tomo I.

DERECHO DE LA MUJER A UNA VIDA LIBRE DE 
DISCRIMINACIÓN Y VIOLENCIA. LAS AUTORIDADES 
SE ENCUENTRAN OBLIGADAS A ADOPTAR 
MEDIDAS INTEGRALES CON PERSPECTIVA 
DE GÉNERO PARA CUMPLIR CON LA DEBIDA 
DILIGENCIA EN SU ACTUACIÓN. 

El derecho de la mujer a una vida libre de discriminación y de violencia se 
traduce en la obligación de toda autoridad de actuar con perspectiva de géne-
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ro, lo cual pretende combatir argumentos estereotipados e indiferentes para 
el pleno y efectivo ejercicio del derecho a la igualdad. De conformidad con 
el artículo 1o. constitucional y el parámetro de regularidad constitucional, 
la obligación de todas las autoridades de actuar con la debida diligencia ad-
quiere una connotación especial en casos de violencia contra las mujeres. En 
dichos casos, el deber de investigar efectivamente tiene alcances adicionales. 
En los casos de violencia contra las mujeres, las autoridades estatales deben 
adoptar medidas integrales con perspectiva de género para cumplir con la 
debida diligencia. Estas medidas incluyen un adecuado marco jurídico de 
protección, una aplicación efectiva del mismo, así como políticas de preven-
ción y prácticas para actuar eficazmente ante las denuncias. Incumplir con 
esa obligación desde los órganos investigadores y los impartidores de justicia 
puede condicionar el acceso a la justicia de las mujeres por invisibilizar su 
situación particular.

Tesis: 1a. LXXXVI/2014 (10a.), Gaceta del Semanario Judicial de la Federación, Dé-
cima Época, 2005796, Primera Sala, Libro 4, Marzo de 2014, Tomo I.

ACCESO DE LAS MUJERES A UNA VIDA LIBRE 
DE VIOLENCIA EN EL DISTRITO FEDERAL. LA 
LEY RELATIVA NO TRANSGREDE EL DERECHO 
HUMANO A LA IGUALDAD ENTRE EL VARÓN 
Y LA MUJER. 

Esta Primera Sala de la Suprema Corte de Justicia de la Nación ha sostenido 
que el análisis de constitucionalidad para determinar si un trato diferenciado 
es discriminatorio, exige no sólo que la medida utilizada por la autoridad tien-
da a la consecución del fin planteado, sino que frente al establecimiento de 
distinciones, se actualicen razones que las justifiquen; dicho análisis excluye 
toda actuación del poder público que carezca de motivación y que no tenga 
en consideración a los individuos afectados por su ejercicio, por lo que un acto 
del Estado será inadmisible cuando no tienda a realizar algún objetivo jurídi-
camente relevante. Así, el ejercicio del análisis de constitucionalidad consta 
de tres pasos a seguir: 1. Determinar si la finalidad es objetiva y constitucional-
mente válida, en razón de que los medios escogidos por el legislador no sólo 
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deben guardar relación con los fines buscados por la norma, sino compartir su 
carácter de legitimidad; 2. Examinar la racionalidad de la medida, esto es, que 
exista una relación de índole instrumental entre los medios utilizados y el fin 
pretendido; y, 3. Valorar que se cumpla con una relación de proporcionalidad, 
la cual propiamente sopesa la relación de medios afines, con el objetivo de 
determinar si en aras de un fin constitucionalmente válido no se afectan inne-
cesaria o excesivamente otros bienes o derechos protegidos por la Constitución 
Política de los Estados Unidos Mexicanos, verificando, en su caso, si pudiera 
existir alguna vía menos gravosa para el derecho. Ahora bien, la Ley de Acceso 
de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia del Distrito Federal, responde 
a una finalidad constitucional de “previsión social”, que encuentra su razón 
subyacente en el respeto al derecho humano de la mujer para vivir sin violencia 
física, sexual o psicológica en la sociedad, pues la violencia contra este género 
impide y anula el ejercicio de sus derechos civiles, políticos, económicos, so-
ciales y culturales. Además, porque al ser el Distrito Federal una entidad que 
estadísticamente evidencia mayor violencia contra la mujer, resultaba indis-
pensable que en dicha entidad se generarán condiciones preventivas y, de pre-
sentarse la violencia, existieran los mecanismos óptimos de protección física 
durante un proceso judicial; de ahí que el ordenamiento citado constituya una 
medida objetiva y racional que permite que las acciones legales que emprendan 
por agresiones estén garantizadas de equidad. Además, el hecho de que la ley 
referida no considere a los hombres, se sustenta en criterios objetivos, como la 
estadística realizada en el Distrito Federal que pone en evidencia la alta cifra 
de violencia en contra de las mujeres que habitan en esta entidad; esto es, aun 
cuando la ley citada sólo esté dirigida a un género, la distinción no es ofensiva, 
pues tiende a equilibrar el ejercicio de los derechos civiles, políticos, econó-
micos, sociales y culturales y, por ende, cumple con el requisito de proporcio-
nalidad, pues genera la misma situación jurídica para todas las mujeres que se 
ubiquen en dicha hipótesis. Por tanto, la citada Ley de Acceso de las Mujeres 
a una Vida Libre de Violencia del Distrito Federal, no transgrede el derecho 
humano a la igualdad entre el varón y la mujer, contenido en el artículo 4o. de 
la Constitución Federal.

Tesis: 1a. CXI/2016 (10a.), Gaceta del Semanario Judicial de la Federación, Décima 
Época, 2011439, Primera Sala, Libro 29, Abril de 2016, Tomo II.
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VIOLENCIA FAMILIAR. ELEMENTOS QUE DEBEN 
VERIFICARSE PARA DICTAR UNA MEDIDA DE 
PREVENCIÓN. 

Para dictar una medida de prevención basta que exista una situación de riesgo 
que comprometa los bienes y derechos de los integrantes del grupo familiar, sin 
que sea necesario que se verifique un daño. Así, basta que el juzgador advierta, 
además del dicho de la persona que alega la agresión, la existencia de indicios 
leves sobre dicha situación. Tal estándar se desprende tanto del deber de protec-
ción de los derechos a la salud e integridad física y mental de las víctimas, como 
de las medidas de protección reforzadas que merecen los menores de edad y 
de la Ley de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia del Estado de 
México, conforme a la cual, para otorgar las órdenes emergentes y preventivas, 
deberán considerarse el riesgo o peligro existente y la seguridad de la víctima.

Tesis: 1a. CXII/2016 (10a.), Gaceta del Semanario Judicial de la Federación, Décima 
Época, 2011438, Primera Sala, Libro 29, Abril de 2016, Tomo II.

VIOLENCIA FAMILIAR. EL DICTADO DE MEDIDAS 
DE PREVENCIÓN NO VULNERA LOS DERECHOS AL 
DEBIDO PROCESO, AUDIENCIA O PROPIEDAD DEL 
PRESUNTO AGRESOR.

El hecho de que el juzgador determine el dictado de medidas de prevención 
en los casos de violencia familiar, ya sea al admitir la demanda o durante su 
proceso, no vulnera los derechos al debido proceso, audiencia o propiedad 
del agresor, ya que, por un lado, tales medidas no son definitivas y, por otro, 
merecen un grado de protección menor frente a los valores y derechos que 
se pretenden proteger. De esta forma, las medidas de urgencia no tienen por 
objeto la disminución, el menoscabo o la supresión definitiva de un bien ma-
terial o inmaterial o de un derecho del gobernado, sino únicamente un pro-
pósito de interés general, consistente en prevenir un acto de violencia más en 
contra de las víctimas; por lo que tales medidas tienen únicamente alcances 
precautorios y cautelares, además de estar fundadas en principios de debida 
diligencia y estado de necesidad.
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Tesis: 1a. CIX/2016 (10a.), Gaceta del Semanario Judicial de la Federación, Décima 
Época, 2011440, Primera Sala, Libro 29, Abril de 2016, Tomo II.

VIOLENCIA FAMILIAR. LAS MEDIDAS DE PROTECCIÓN 
EN LA MATERIA, PREVISTAS EN EL ARTÍCULO 2.355 
DEL CÓDIGO DE PROCEDIMIENTOS CIVILES DEL 
ESTADO DE MÉXICO, SON CONSTITUCIONALES. 

En el marco de los artículos 1o. de la Constitución Política de los Estados Uni-
dos Mexicanos y 7 de la Convención Interamericana para Prevenir, Sancionar 
y Erradicar la Violencia contra la Mujer, “Convención de Belém do Pará”, las 
medidas de protección y garantía del derecho a una vida libre de violencia im-
plican el despliegue de una serie de conductas estatales, a través de las cuales se 
garanticen la seguridad de las víctimas, una debida investigación de los hechos 
constitutivos de violencia y la reparación del daño. En este contexto, pueden 
dictarse medidas de urgencia para evitar situaciones en las que se ponga en ries-
go la salud e integridad física o mental de quienes hayan sido víctimas de daño 
físico, psíquico, o a su integridad sexual, de amenaza, agravio, ofensa o cualquier 
otra forma de agresión por parte de un miembro de su familia. En esa línea, 
las medidas de protección previstas en el artículo 2.355 del Código de Proce-
dimientos Civiles del Estado de México que pueden dictarse al admitirse la 
demanda de violencia familiar o durante el proceso, tales como ordenar al pre-
sunto generador de violencia que salga inmediatamente del domicilio común, 
aunque fuere propietario del inmueble, se encuentran justificadas y, por ende, 
son constitucionales, en atención a las obligaciones internacionales del Estado 
Mexicano en las que se comprometió a prevenir y erradicar la violencia.

Tesis: 1a. CX/2016 (10a.), Gaceta del Semanario Judicial de la Federación, Décima 
Época, 2011441, Primera Sala, Libro 29, Abril de 2016, Tomo II.

VIOLENCIA FAMILIAR. MOMENTO EN QUE DEBE 
DICTARSE UNA MEDIDA DE PREVENCIÓN. 

Las autoridades del Estado Mexicano tienen el deber de primer orden de ga-
rantizar el respeto a la salud, integridad física y mental de las personas que son 
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objeto de violencia, máxime cuando las víctimas se encuentran en una situación 
de vulnerabilidad manifiesta frente a sus agresores. Así, las autoridades deben 
otorgar garantías a las víctimas de que no serán objeto de nuevas agresiones, y 
hacer efectivo su derecho a denunciar los actos de violencia que han sido co-
metidos en su contra. Dichas garantías se actualizan a través de las medidas de 
prevención, las cuales para ser efectivas podrán ser dictadas desde la admisión de 
la demanda de violencia familiar, o en cualquier momento del juicio.

Tesis: 1a. LXXXVII/2014 (10a.), Gaceta del Semanario Judicial de la Federación, 
Décima Época, 2005799, Primera Sala, Libro 4, Marzo de 2014, Tomo I.

ACCESO DE LAS MUJERES A UNA VIDA LIBRE 
DE VIOLENCIA EN EL DISTRITO FEDERAL. LOS 
ARTÍCULOS 62 Y 66, FRACCIONES I A III, DE LA LEY 
RELATIVA, QUE PREVÉN RESPECTIVAMENTE, 
MEDIDAS Y ÓRDENES DE PROTECCIÓN DE 
EMERGENCIA, NO VIOLAN EL ARTÍCULO 16, 
PÁRRAFO TERCERO, DE LA CONSTITUCIÓN 
FEDERAL. 

Los citados preceptos legales, al establecer las medidas y órdenes de protección de 
emergencia, en materia de violencia contra las mujeres, no violan el artículo 
16, párrafo tercero, de la Constitución Política de los Estados Unidos Mexica-
nos, en su texto anterior y posterior a la reforma publicada en el Diario Oficial 
de la Federación el 18 de junio de 2008, que prevé la obligación para la autori-
dad judicial de no librar orden de aprehensión sin que preceda denuncia o que-
rella de un hecho que la ley señale como delito, sancionado con pena privativa 
de libertad y obren datos que establezcan que se ha cometido ese hecho y que 
exista la posibilidad de que el indiciado lo cometió o participó en su comisión. 
Ello es así, pues las medidas y órdenes de protección de emergencia no tienen 
la finalidad de aprehender a quien se considera probable responsable de la co-
misión de un delito para ponerlo a disposición de un juez para que se inicie 
un proceso penal en su contra; por el contrario, dichas medidas son actos de 
urgente aplicación en función del interés superior de la mujer víctima de vio-
lencia, por encontrarse en riesgo su integridad física o psicológica, su libertad 
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o seguridad y la de las víctimas indirectas; además, porque no sólo puede dic-
tarlas un juez penal sino también  uno  en materia civil o familiar; de ahí que 
las medidas y órdenes que prevén los numerales de referencia no tienen por 
qué dictarse bajo las condiciones y los requisitos que establece dicho precepto 
constitucional para la orden de aprehensión, pues el objeto y la finalidad de las 
dos figuras son completamente distintos.
Por lo antes expuesto, solicito atentamente lo siguiente:

PRIMERO. Se me otorguen de manera urgente e inmediata las órdenes de 
protección solicitadas y se establezca una estrategia integral de protección a mi 
favor, a efectos de garantizar mi vida, integridad y seguridad.

SEGUNDO. Se señalen los apercibimientos legales correspondientes a mi 
agresor y les sean personalmente notificados.

TERCERO. Se acuerde de conformidad a los solicitado.

Protesto lo necesario.

LUGAR Y FECHA

FIRMA
NOMBRE DE LA VÍCTIMA




