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APROBACION DE INSTRUMENTOS Y PROTOCOLOS PARA LA APLICACION
DELALEY INTEGRAL PARA GARANTIZAR A LAS MUJERES UNA VIDA LIBRE
DE VIOLENCIA

VISTOS Y CONSIDERANDO:

Que, por mandato del Art. 225 de la Constitucion Politica del Estado (CPE),
corresponde al Ministerio Publico defender la legalidad y los intereses gencrales de la
sociedad, y ejercer la accion penal publica de acuerdo cor los principios de legalidacl,
oportunidad, objetividad, rcsponsabxhdad‘ autonomia, unidad y jerarquia.

Que, el art. 30 numerales 2, 4, 5, 21, 26, de la Ley Orgénica del Ministerio Publico
(LOMP), establecen que el suscrito Fiscal General tiene las atribuciones, entre otras, de:
ejercer la direccion, orientacion y supervision general del Ministerio Publico; determinar
la politica general de la institucion y los criterios para el ejercicio de la persecucién penal;
unificar la accion del Ministerio Publico y establecer las prioridades en el ejercicio de sus
funciones; disponer la creacion de direcciones. coordinaciones, ircas o unidades
especializadas, y designar a los responsables, Fiscales especializadas o espzcializades y ¢l
personal necesario; y promover la tecnificacion de la investigacion y el uso de los
instrumentos criminalisticos

Que, siguiendo el bloque de constitucionalidaci previsto en el Art. 410 de la CPE; ¢s
menester mencionar la Convencion [nteramericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar
la Violencia Contra la Mujer conocida también como “Convencion Belemn Do Pard”,
ratificada por el Estado Boliviano mediante Ley N°* 1595 promulgada ¢l 18 de Octubre dle
1994; que define a la violencia contra la mujer en los siguientes términos: “Art. 1. Para los
efectos de esta Convencion debe entenderse por violercia contra la mujer cualquier
accion o conducta, basada en su género, que causc muerte, datio o sufrimento fisico,
sexual o psicologico a la mujer, tanto en el ambito publicc como en el privade™; violencia
que esta compuesta por tres clases especificas: conforme explica ¢l Art. 2 de la
Convencion citada: “Se entendera que violencia contra la mujer incluye la violencia fisica,
sexual y psicolégica: a. que tenga lugar dentro de la familia o unidad doméstica o en
cualquier otra relacion interpersonal, ya sea que el agresor comparta o haya compartico ¢l
mismo domicilio que la mujer, y que comprende, entre otros, violacién, maltrato y abuso
sexual; b. gue tenga lugar en la comunidad y sea perpetrada por cualquier persona y que
camprende, entre otros, violacion, abuso sexual, tortura, trata de personas, prostitucién

forzada, secuestro y acoso sexual en el lugar de rrabajo, asi como en instituciones
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educativas, establecimientos de salud o cualquier otro lugar, y c. que sea perpetrada o
tolerada por el Estado o sus agentes, donde quiera que ocurra.”

Asimismo, en el marco de la Convencion en analisis el Estado Boliviano al haber
ratificado la misma se encuentra obligado a cumplir con los compromisos asumidos en
atenci6n al Art. 7 incs. f) y g) de dicha convencion, que textualmente establecen que cada
Estado parte debe: “f. establecer procedimicntos legales justos y eficaces para la mujer que haya sido
sometida a violencia, que inchiyan, entre otros, medidas de proteccion, un juicio oporturo y ¢l acceso
efectivo a tales procedimientos; g establecer los mecanismos judiciales y administrativos necesarios para
asegurar que la mujer objeta de violencia tenga acceso efectivo @ resarcimiento, reparacion del dano u
otros medios de compensacion justos y eficaces, y..”

En el escenario de la normativa nacional, los Arts. 2y 3 de la Ley Orgénica del Ministerio
Publico (LOMP), definen la naturaleza juridica y la finalidad del Ministerio Publico,
senalando que es una institucion constitucional, que representa a la sociedad ante los
organos jurisdiccionales para velar por el respcto de los derechos y garantias
constitucionales y, que tiene por finalidad defender la legalidad y los interescs generales
de la sociedad, ejercer la accion penal publica e interponer otras acciones; en el marco
establecido por la Constitucion Politica del Estado, los Tratados y Convcnios
Internacionales en materia de Derechos Humanos v las leyes, con autonomia funcionai.
administrativa y financiera.

Que, desde la promulgacion de la vigente Constitucien Politica del Estado la Asamblea
Legislativa Plurinacional ha sancionado diferentes leyes en materia penal y procesal
penal, en particular la LEY INTEGRAL PARA GARANTIZAR A LAS MUJERES UNA
VIDA LIBRE DE VIOLENCIA, N° 348 promulgada el 9 de marzo de 2013, cuya
disposicién transitoria quinta sefala: “La Fiscalia Genzral del Estado, adoptard las medidas
necesarias para la creacion de las Fiscalias de Materia especializadas contra la violencia hacia las
mujeres y la Direccion Forense Especializada, para que funcionen dzntro de los tres (3) meses a partir de
la promulgacion de la presente Ley, dentro los cuales debcran aprobar todos los instrumentos y
protocolos para ¢l cumplimiento de sus funciones.” (sic.)

Que, del analisis del rol del Ministerio Publico e¢n la Ley N° 348, contrastandola con la
LOMP, se han visibilizado 3 grandes areas de desempeno institucional como Ministerio
Publico en la aplicacion de la Ley Integral Para Garanuizar a las Mujeres una Vida [l
de Violencia, se ticne:

a) Por una parte. la persecucion penal que se encarard segun la Ley N° 348 por

Fiscales de Materia especializados. que se ejerce a través de la FISCALIA
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ESPECIALIZADA PARA VICTIMAS DE ATENCION PRIORITARIA (FEVAP); debiendo
contarse con protocolos de actuacién que permita investigar de manera prioritaria casos
en los que existan diferencias de género, generacionales y/o interculturales; garantizando
investigaciones proactivas y oportunas en sus resultados.

b) Por otra parte, corresponde a la division denominada Direccién Forense
Especializada del IDIF, constituirse en la instancia en casos de violencia contra las
mujeres definidos en la Ley N° 348, considerando ademas que el art. 64 senala que “Sc
dcsignarclin meédicos forenses con especialidad en violencia de género, quienes deberdn atender a las
mujeres en situacion de violencia con el mdximo respeto, cuidado, calidez’y comprensién. Los informes que
emita, bajo responsabilidad, deberan ser expeditos y oportuncs, debiendo evitar en lo posible revisiones
médicas reiteradas e innecesarias.”, con los consiguientes protocolos en materia de psicologia
y medicina Forense.

<) Debe hacerse énfasis en el componente de Proteccién y Asistencia a la Victima,
que se trasunta en toda la Ley N° 348 y se individualiza en el art. 61.9 de la misma lcy, lo
cual implica aplicar herramientas que propendan a la no revictimizacion, fortaleciendo €l
uso de la Camara Gesell en todo el pafs, ademas de fomentar las rutas criticas en violencia
de género. la implementacién de protocolos especializados, y que finalmente garanticen
investigaciones efectivas.

Que, en mérito a las conclusiones del Taller “Lincamientos para un Modelo Inregral dv¢
Actuacion del Ministerio Publico en el marco de la Ley Integral Para Garantizar a las
Mujeres una Vida Libre de Violencia” realizado en la ciudad de Santa Cruz entre el G al 7
de junio de 2013, donde se han revisado los proyectcs y propuestas realizadas por ¢l
Instituto de Investigaciones Forenses, la Direccion de Proreccion y Asistencia a las
Victima, Testigos y Miembros del Ministerio Pablico, y de la Direccion de Gestion Fiscal,
Supervisién y Evaluacién, se validaron los contenidos de los Protocolos e instrumentos
exigidos por la Ley N° 348 y se trazaron lineamientos para un Modelo Integral de
Actuaci6n del Ministerio Pablico.

Que, el Art. 27 de la Ley Organica del Ministerio Publico prescribe que el Fiscal Generzl
del Estado es la autoridad jerarquica superior del Ministerio Pablico y ejerce la
representacion de la insritucién y autoridad en toclo el territorio nacional y sobre todos
los servidores y servidores del ministerio Publico. Ejerce la accién penal publica y las
atribuciones que la Constitucion Politica del Estado y las leyes le otorgan al Ministerio
Pablico.
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POR TANTO:
EL FISCAL GENERAL DEL ESTADO: En usode sus atribuciones establecidas en el
Art. 27 v 30 numerales 2,4, v 5,dela Ley Organica del Ministerio Pablico RESUELVE
PRIMERO.- En el marco de la Ley N* 348 promulgada el ¢ de marzo de 2013, se apruebar.
los siguientes protocolos, asi como sus anexes y formularios
1= PROTOCOLO DE ATENCION ESPECIALIZADA MEDICO-- FORENSE DE
VIOLENCIA CONTRA LA MUJER
2. PROTOCOLO DE ATENCION EN PSICOLOGIA FORENSE ESPECIALIZADA
PARA MUJERES VICTIMAS DE VIOLENCIA
PROTOCOLO PARA LA HOMOLOGACION DE CERTIFICADOS MEDICQS

3;
4. PROTOCOLO DE ACTUACIONES PARA LA PERSECUCION PENAL.
5. PROTOCOLO PARA {A ADOPCION DE MEDIDAS DE PRCTECCION Y

ASISTENCIA EN EL MINISTERIO PUBLICO
SEGUNDO.- El Instituto de Investigaciones Forenses, la Direccidén de Proteceion y
Asistencia a las Victima, Testigos y Miembros del Ministerio Publico, v de la Dircccion
de Gestion Fiscal. Supervision y Evaluacion, estardn cncargados de su difusion y
cumplimiento.

Es dada en la ciudad de Sucre Capital Constitucional del Z3tado Plurinacional de Bolivia
a los siete dias del mes de junio de dos mil trece aftos. /

Registrese, cumplase y archivese,
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PROTOCOLO DE ATENCION EN
PSICOLOGIA FORENSE ESPECIALIZADA PARA MUJERES VICTIMAS DE VIOLENCIA

El presente Protocolo fue elaborado bajo la Direccidn de la Lic. Claudia Cecilia
Pérez Rioja, Directora Nacional del Instituto de Investigaciones Forenses.

Revisado por
Abog. José Manuel Gutiérrez Veldsquez
DIRECTOR DE GESTION FISCAL, SUPERVISION Y EVALUACION

Este documento esta dirigido a los psicdlogos(as) forenses del Instituto de
Investigaciones Forenses a nivel nacional

Fue elaborado por:

Lic. N,. Paola Gonzales Coronado
PSICOLOGA FORENSE Chuquisaca

Lic. Rosmery Calisaya Caballero
PSICOLOGA FORENSE LA PAZ

Lic. Mildrid D. Barriga Céspedes
PSICOLOGA FORENSE POTOSI

Lic. Glenda E. Davalos Mejia
PSICOLOGA FORENSE LA PAZ

Lic. Juan Carlos Salinas Navia
PSICOLOGO FORENSE EL ALTO

Lic. Ana Carola Zarate Nina
PSICOLOGA FORENSE CHUQUISACA

Lic. Gaby Torrico Velasquez
PSICOLOGA FORENSE COCHABAMBA
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PROTOCOLO DE ATENCION EN
PSICOLOGIA FORENSE ESPECIALIZADA
PARA MUJERES VICTIMAS DE VIOLENCIA

1. INTRODUCCION

El presente protocolo contiene informacidn necesaria y pertinente para que el/la
perito en psicologia forense realice la atencion psicoldgica forense especializada
para mujeres victimas de violencia, en el marco del proceso de evaluacion
psicoldgica solicitada a requerimiento fiscal u orden judicial. Mismo que también se
utilizara para otras victimas en situacion de violencia.

Dicho instrumento ha sido elaborado por el personal de psicologia forense del
IDIF las que en forma coordinada han puesto en practica conocimientos técnicos
necesarios y la experiencia laboral con el fin de facilitar el trabajo de los gabinetes
de psicologia forense del IDIF; contribuyendo de esa manera a la persecucion penal
y a la administracion de justicia en el Estado Plurinacional de Bolivia.

1. OBIJETIVO

Establecer directrices y lineamientos especificos a seguir para la ejecucién y
desarrollo del abordaje psicoldgico forense de la violencia contra la mujer y otras
victimas de atencion prioritaria, con pautas de actuacion homogéneas, para
mejorar su eficiencia, eficacia y celeridad, mediante el aporte del dictamen pericial
psicoldgico, uniforme a nivel nacional que contribuya de manera efectiva a la

investigacion penal, y otras actuaciones dispuestas por orden judicial.
11 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Apoyar alaJusticia mediante el aporte de un dictamen pericial psicoldgico,
uniforme a nivel nacional, en la investigacion de la violencia contra la

mujer, y otras victimas en situacion de violencia.
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2. Establecer los procedimientos que deben cumplir los y las Psicélogos/as
Forenses, alahoradelaemisionde dictdmenes pericialesen lainvestigacion
de la violencia contra la mujer, y otras victimas en situacion de violencia.

3. Constituirse en un documento guia y regulador del abordaje forense

especializado en la investigacion de la violencia contra la mujer.

4. Constituirse en un documento que permite evaluaralosy las Psicdlogos/as
Forenses en el desarrollo y cumplimiento de los pardmetros establecidos
en el protocolo para adoptar medidas de mejoramiento continuo y
perfeccionar la prestacion del servicio forense a las victimas de este tipo
de violencia.

2 FUNDAMENTOS DE SU ELABORACION

La LEY N2 348, LEY INTEGRAL PARA GARANTIZAR A LAS MUJERES UNA VIDA LIBRE
DE VIOLENCIA en su Articulo 9, Numeral 1, establece que se deberan adoptar,
implementar y supervisar protocolos de atencidn especializada, en las diferentes
instancias de atencién. Por tal motivo el Instituto de Investigaciones Forenses,
establece el presente protocolo en estricto cumplimiento de la LEY.

Ademads, de que el Instituto de Investigaciones Forenses, dentro de sus actividades
cotidianas, atiende los requerimientos fiscales y ordenes judiciales, para la
valoracién del dafio psicoldgico en los casos de violencia contra la mujer, es la
solicitud pericial que mas cominmente debe resolver el Psicdlogo Forense del IDIF.

3. ALCANCE

El presente protocolo deberd ser aplicado por los y las psicélogos/as forenses
dependientes de la Direccion Especializada Forense del IDIF a nivel nacional, y
cuando sea necesario de cualquier psicdlogo/a dependiente del Ministerio Publico.
Implicando todasy cada una de las acciones, funciones y responsabilidades por parte
de los peritos. Partiendo desde la designacién y juramento en el cargo de Perito, los
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actuados a desarrollar momento previo al proceso de evaluacién y contacto con la

victima, el proceso de evaluacion forense, y la elaboracion del Dictamen Pericial

Psicoldgico.
4. BENEFICIOS DEL PROTOCOLO
1. Es una guia escrita o manual de procedimiento para la valoracion y

atencién psicoldgico - forense en los casos de violencia contra la mujer, y
otras victimas en situacién de violencia.

Previene contra errores de omision en la evaluacién psicolégica - forense.

Unifica la recoleccién de datos en la anamnesis como en la busqueda de
signos psicoldgicos de violencia, cumpliendo los pasos establecidos en el
protocolo que debera realizar el Psicologo Forense del IDIF.

Il. MARCO CONCEPTUAL

Para efectos de la aplicacion e interpretacidn de este protocolo, se adoptan las
siguientes definiciones:

1.

Violencia. Constituye cualquier accion u omision, abierta o encubierta,
que cause la muerte, sufrimiento o dafio fisico, sexual o psicoldgico a
una mujer u otra persona, le genere perjuicio en su patrimonio, en su
economia, en su fuente laboral o en otro dmbito cualquiera, por el solo
hecho de ser mujer.

Situacion de Violencia. Es el conjunto de circunstancias y condiciones de
agresién en las que se encuentra una mujer, en un momento determinado

de su vida.

Lenguaje no Sexista. Es el uso de palabras y mensajes escritos, visuales,
simbolicos y verbales no discriminatorios por razén de sexo.
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4. |dentidad Cultural. Es el conjunto de valores, visiones, tradiciones, usos y

costumbres, simbolos, creencias y comportamientos que da a las personas

sentido de pertenencia.

5. Agresor o Agresora. Quien comete una accion u omision que implique

cualquier forma de violencia hacia la mujer u otra persona.

6. Integridad Sexual. Es el derecho a la seguridad y control sexual del propio

cuerpo en el concepto de la autodeterminacion sexual.

7. Violencia Fisica. Es toda accion que ocasiona lesiones y/o dafio corporal,
interno, externo o ambos, temporal o permanente, que se manifiesta de
forma inmediata o en el largo plazo, empleando o no fuerza fisica, armas —

o cualquier otro medio.

8. Violencia Feminicida. Es la accién de extrema violencia que viola el
derecho fundamental a la vida y causa la muerte de la mujer por el hecho

de serlo.

9. Violencia Psicoldgica. Es el conjunto de acciones sistemdaticas de
desvalorizacion, intimidacion, y control del comportamiento, y decisiones
de las mujeres, que tienen como consecuencia la disminucién de su 2
autoestima, depresion, inestabilidad psicoldgica, desorientacion e incluso

el suicidio.

10.Violencia contra la dignidad, la honra y el nombre. Es toda expresion
verbal o escrita de ofensa, insulto, difamacion, calumnia, amenaza u otras,
tendenciosa o publica que desacredita, descalifica, desvaloriza, degrada o

afecta el nombre, la dignidad, la honra y la reputacién de la muijer.

11.Violencia Sexual. Es toda conducta que ponga en riesgo |la
autodeterminacion sexual, tanto en el acto sexual como en toda forma
de contacto o acceso carnal, genital o no genital, que amenace, vulnere
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o restrinja el derecho al ejercicio a una vida sexual libre segura, efectiva y

plena, con autonomia y libertad sexual de la mujer.

12.Violencia Contra los Derechos Reproductivos. Es la acciéon u omision
que impide, limita o vulnera el derecho de las mujeres a la informacion,
orientacion, atencién integral y tratamiento durante el embarazo o
pérdida, parto, puerperio y lactancia; a decidir libre y responsablemente el
nimero y espaciamiento de hijas e hijos; a ejercer su maternidad segura,

y a elegir métodos anticonceptivos seguros.

13.Violencia en Servicios de Salud. Es toda accién discriminadora, humillante
y deshumanizada y que omite, niega o restringe el acceso a la atencién
eficaz e inmediata y a la informacidn oportuna por parte del personal de

salud, poniendo en riesgo la vida y la salud de las mujeres.

14.Violencia en la Familia. Es toda agresion fisica, psicoldgica o sexual
cometida hacia la mujer por el conyuge o excényuge, conviviente o
exconviviente, o su familia, ascendientes, descendientes, hermanas,
hermanos, parientes civiles o afines en linea directa y colateral, tutores o
encargados de la custodia o cuidado.

15.Violencia Contra los Derechos y la Libertad Sexual. Es toda accién u
omisidn, que impida o restrinja el ejercicio de los derechos de las mujeres
a disfrutar de una vida sexual libre, segura, afectiva y plena o que vulnere

su libertad de eleccidon sexual.

16.Violencia Laboral: Es toda accion que se produce en cualquier ambito
de trabajo por parte de cualquier persona de superior, igual o inferior
jerarquia que discrimina, humilla, amenaza o intimida a las mujeres; que
obstaculiza o supedita su acceso al empleo, permanencia o ascenso y que

vulnera el ejercicio de sus derechos.
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17.Violencia en el Sistema Educativo Plurinacional: Es todo acto de agresion
fisica, psicoldgica o sexual cometido contra las mujeres en el sistema

educativo regular, alternativo, especial y superior.
11l MARCO JURIDICO
El Marco Juridico tiene su fundamento en las siguientes normas.
CONSTITUCION POLITICA DEL ESTADO
Articulo 225. =

I. El Ministerio Publico defendera la legalidad y los intereses generales de la
sociedad, y ejercera la accion penal publica. EI Ministerio Publico tiene auto-

nomia funcional, administrativa y financiera.

Il. El Ministerio Publico ejercera sus funciones de acuerdo con los principios =
de legalidad, oportunidad, objetividad, responsabilidad, autonomia, unidad

y jerarquia.
CODIGO DE PROCEDIMIENTO PENAL

Articulo 75. (Instituto de Investigaciones Forenses). El Instituto de Investiga-
ciones Forenses es un érgano dependiente administrativa, y financieramente
de la Fiscalia General del Estado.

Estard encargado de realizar, con autonomia funcional, todos los estudios
cientifico — técnicos requeridos para la investigacion de los delitos o la com-
probacion de otros hechos mediante orden judicial.
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LEY N2 348, LEY INTEGRAL PARA GARANTIZAR A LAS MUIJERES UNA VIDA LIBRE DE
VIOLENCIA

Articulo 9. (Aplicacion)

Para la aplicacion de la presente Ley, los Organos del Estado, las Entidades
Territoriales Auténomas e Instituciones Publicas, en el marco de sus competencias
y responsabilidades respectivas, deberan:

1. Adoptar, implementar y supervisar protocolos de atencion especializada,
en las diferentes instancias de atencion, para el restablecimiento de los
derechos de mujeres en situacion de violencia.

2. Crear, fortalecer y sostener servicios de atencion y proteccién para mujeres

en situacién de violencia.
Articulo 20. (Medidas en el ambito de salud)

Incluir e implementar la Norma Nacional de Atencién Clinica, el protocolo Unico
de deteccidn, atencién y referencia de la violencia y sus efectos, incluyendo todas
las formas de violencia fisica, violencia en servicios de salud, psicolégica y sexual

contemplados en la presente Ley, con enfoque intercultural y de género.
Articulo 66. (Acceso a documentacion)

Toda mujer agredida podra solicitar copias simples o legalizadas de todas las
actuaciones contenidas en la investigacion, desde el momento de la denuncia, las
cuales deberan ser otorgadas en forma expedita, sin notificacion previa y sin costo
adicional al de las fotocopias.

Articulo 67. (Direccion forense especializada)

La o el Fiscal General del Estado, en el marco de sus atribuciones, creara y

reglamentara dentro el Instituto de Investigaciones Forenses, una direccion
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especializada en casos de violencia contra las mujeres, con el personal necesario
para garantizar su eficaz funcionamiento.

Articulo 95. (Prueba documental). Ademas de otras establecidas por Ley se admitira
como prueba documental, cualquiera de las siguientes:

1. Certificado médico expedido por cualquier institucién de salud publica o

privada, homologado por médico forense.

2. Informe psicoldgico y/o de trabajo social, expedido por profesionales que
trabajen en instituciones publicas o privadas especializadas en la tematica

y reconocidas legalmente.
LEY ORGANICA DEL MINISTERIO PUBLICO
Articulo 2. (NATURALEZA JURIDICA)

El Ministerio Publico es una institucion constitucional, que representa a la sociedad
ante los drganos jurisdiccionales para velar por el respeto de los derechos y las
garantias constitucionales.

Articulo 3. (FINALIDAD)

Tiene por finalidad defender la legalidad y los intereses generales de la sociedad,
ejercer la accién penal publica e interponer otras acciones; en el marco establecido
por la Constitucion Politica del Estado, los Tratados y Convenios Internacionales
en materia de Derechos Humanos, y las leyes. Tiene autonomia funcional,
administrativa y financiera.

Articulo 4. (EJERCICIO)

I. Las funciones del Ministerio Publico se ejerceran por jerarquia, por la o el
Fiscal General del Estado, Fiscales Departamentales, Fiscales Superiores,
Fiscales de Materia y otros Fiscales designadas y designados en la forma que
esta Ley determina.
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El Ministerio Publico ejercera sus funciones de manera ininterrumpida
durante las veinticuatro horas del dia, incluyendo domingos y feriados.

ARTICULO 8. (PROMOCION DE LA ACCION PENAL PUBLICA)

Las y los Fiscales, bajo su responsabilidad, promoveran de oficio la accién
penal publica, toda vez que tengan conocimiento de un hecho punible y
donde se encuentre flagrancia.

. Laaccion penal publica a instancia de parte, no impedira al Ministerio Publico

realizar los actos imprescindibles para conservar los elementos de prueba,
respetando los derechos de la victima.

ARTICULO 12. (FUNCIONES)

El Ministerio Publico para el cumplimiento de sus fines tiene las siguientes funciones:

1. Defender la legalidad y los intereses generales de la sociedad, a través
del ejercicio de la accion penal publica en los términos establecidos
en la Constitucion Politica del Estado, las Convenciones; y Tratados
Internacionales vigentes y las leyes.

2. Ejercer la accion penal publica, la direccion funcional de la investigacion y
de la actuacién policial.

3. Promover acciones de defensa, en el ejercicio de la accion penal publica,
en el marco de la Constitucidn Politica del Estado y las leyes.

4. Velar por el cumplimiento de todas las disposiciones legales relativas
a la ejecucién de las penas, contenidas en los pactos y Convenios

Internacionales vigentes, Codigo de Procedimiento Penal y la Ley.

INSTITUTO DE INVESTIGACIONES FORENSES

Articulo 83. (FINALIDAD)

El Instituto de Investigaciones Forenses — IDIF es la institucidon encargada
de realizar los estudios cientificos técnicos laboratoriales requeridos para la
investigacion de los delitos por el Ministerio Publico. Igualmente, se encargara
de los estudios cientificos técnicos para la comprobacion de otros hechos
encomendados por orden judicial.
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I!. En sus funciones técnicas tiene caracter independiente y emite informes y
dictdmenes conforme a las reglas de investigacion cientifica.

Articulo 85. (FUNCIONES)
El Instituto de Investigaciones Forenses tendra las siguientes funciones:

1. Practicar las pericias, analisis y examenes cientifico técnicos y de
laboratorio, y realizar estudios forenses que sean solicitadas por la o el
Fiscal y/o encomendadas por orden judicial.

2. Colaborar dentro y fuera del Estado Plurinacional, con gobiernos,
instituciones, autoridades y personas, en relacién a la investigacion

criminal en coordinacion con la administracion del Ministerio Publico.

3. Asegurar que en la cadena de custodia, los indicios o elementos
probatorios que le sean entregados no se contaminen, extravien, alteren

y/o deterioren; bajo responsabilidad.
REGLAMENTO DE ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL IDIF
Articulo 1. Objetivo Institucional

El Instituto de Investigaciones Forenses (IDIF), tiene como objetivo realizar, con
independencia, todos los estudios cientifico técnicos laboratoriales requeridos
para la investigacion de los delitos, o la comprobacion de otros hechos, que le sean

solicitados mediante Requerimiento Fiscal u Orden Judicial.
Articulo 2. Naturaleza

El Instituto de Investigaciones Forenses es la institucion que realiza todos los
estudios cientifico técnicos laboratoriales, requeridos para contribuir a esclarecer

los hechos, modos y autores dentro de la sustanciacién de un proceso.

Igualmente se encarga de los estudios cientifico - técnicos, para la comprobacion

de hechos, encomendados por orden judicial, tanto en procesos penales como en
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procedimientos de cualquier otra jurisdiccidn, en este caso la parte solicitante debe

correr con los costos emergentes de los Estudios Técnico Cientificos.

En sus funciones técnicas tiene caracter independiente y emite informes y

dictdmenes conforme a las reglas de investigacion cientifica.

REGLAMENTO DE ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DE LA DIRECCION
FORENSE ESPECIALIZADA

Articulo 2. Naturaleza

La Direccidn Forense Especializada, esta encargada de realizar todos los estudios
cientifico-técnicos, requeridos para contribuir a esclarecer los hechos, modos y
autores en la investigacion de los delitos, o la comprobacién de otros hechos, que
le sean solicitados mediante Requerimiento Fiscal u Orden Judicial, a través de las
y los peritos del IDIF.

1. La Direccidn Forense Especializada depende de la Direccion Nacional del
IDIF.
2. En su funcién cientifica — técnica tiene caracter independiente y emite

certificados, informes y dictdmenes conforme a las reglas de investigacion

cientifica.

3. La Direccion Forense Especializada tiene competencia a nivel nacional en
cualquiera de sus delegaciones regionales, no podra realizarse ninguna

actividad pericial de naturaleza privada.
Iv. MARCO TEORICO
Psicologia Forense

Etimoldgicamente el término “forense” deriva del latin “forensis”, referido al forum
de las ciudades romanas; la plaza donde se trataban los negocios publicos y donde

el pretor celebraba los juicios. Por tanto, la palabra esta referida al “foro” o lugar
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donde se administra justicia. “Sitio en que los tribunales oyen y determinan las
causas” (Diccionario de la Real Academia Espafiola)

En general, el termino psicologia forense engloba todas aquellas actividades que el
psicélogo puede realizar en el “foro”, en intervenciones especificamente solicitadas.
En palabras de J. Urra (1993) es “la ciencia que ensefia la aplicacidn de todas las
ramas y saberes de la Psicologia ante las preguntas de la Justicia, y coopera en
todo momento con la Administracion de Justicia, actuando en el foro (tribunal),
mejorando el ejercicio del Derecho’. Siguiendo a Garzén (1989), y la diferenciacidn
que ésta establece entre psicologia juridica y psicologia forense, observamos que
no solo supondrian dos enfoques diferentes en su relacién con el Derecho (filosoéfica
vs aplicada), sino también dos concepciones distintas de la psicologia (colectiva vs
individual).

Por lo tanto el sistema de justicia recurre al auxilio de expertos para descifrar el
comportamiento humano, explicando sintomatologia y estado de salud mental de
todas y cada una de las mujeres victimas de delitos violentos.

Dictamen Pericial Psicolégico

El objetivo Ultimo de la evaluacion psicologica forense es elaborar el Dictamen
Pericial correspondiente al objeto de litigio; por su parte Mauledén (1984,cfr.
Ibafiez y Avila,1989,padg.294) define el Dictamen Pericial como “la opinién objetiva
e imparcial, de un técnico o especialista, con unos especificos conocimientos
cientificos, artisticos o prdcticos, acerca de la existencia de un hecho y la
naturaleza del mismo”. Dictamen que, siguiendo a Ibafiez y Avila (1989), tiene una
finalidad objetiva que es la determinacién de unos hechos o sus anifestaciones y
consecuencias. Esta objetividad debe ser el principio rector del examen pericial,
independiente de los intereses de las partes, es por ello, que desde un primer
momento se debera definir, concretar y clarificar sus funciones.
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El dictamen emitido por el perito en relacidn a la materia sobre la que se le ha
interrogado, es un medio de prueba dentro de un proceso judicial, que sera
ponderada y valorada por el juez en su propia toma de decisién para dictar la
sentencia. En palabras de Ortufio (1998) “el juez no solicita al perito que sea éste el
que dicte la sentencia pues este es el cometido y la responsabilidad del que juzga...
la demanda judicial se circunscribe a solicitar del profesional que le ayude a
conocer -apreciar la realidad- de una conducta social humana, sus motivaciones
Y sus consecuencias sociales respecto a lo que es objeto de litigio”.

Perito

El perito emite un juicio o valoracion sobre un hecho (persona, cosa o situacién) de
acuerdo con un atento examen de los extremos sometidos a su consideracion, para
efectuar sucesivamente las deducciones que le aconseje su ciencia y finalmente
exteriorizarlos en forma de conclusiones/respuestas a los puntos litigiosos por los
que fue consultado.

Ejerce su rol como un colaborador con el jurista. Es un experto que asesora al fiscal
y juez (a propia instancia o a solicitud de una de las partes), en materias de sus
conocimientos o experiencia y que constituyen un hecho circunstancial importante
en el procedimiento.

La violencia desde la 6ptica psicolégica

Dentro del campo de la psicologia, se ha prestado un especial interés a las
consecuencias derivadas del maltrato (Lorente, 2001; Taylor, Magnussen y
Ammundson, 2001; Zubizarreta, Sarasua, Echeburua, Corral, Sauca y Emparanza,
1994), el desarrollo y la evaluacién de tratamientos para esta poblacion (Lundy y
Grossman, 2001; Mancoske, Standifer y Cauley, 1994; Tutty, Bidgood y Rothery,
1993), la caracterizacién de las situaciones de maltrato (Alvarez, 1999), y las
distintas variables que pueden estar relacionadas con el maltratador (Sarasua,
Zubizarreta, Echeburda y Corral, Sauca y Esperanza) el desarrollo y la evaluacién de
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tratamientos para esta poblacién (Lundy y Grossman, 2001; Mancoske, Standifer y
Cauley, 1994; Tutty, Bidgood y Rothery, 1993), la caracterizacion de las situaciones
de maltrato (Alvarez, 1999), y las distintas variables que pueden estar relacionadas
con el maltratador (Sarasua, Zubizarreta, Echeburua y Corral).

V. Objetivos de la peritacion en casos de violencia en contra de la mujer

Desarrollar un proceso de evaluacion que permita identificar las repercusiones
psicolégicas negativas en la estabilidad emocional de la victima; a través del
diagndstico del Trastorno por Estrés Postraumatico, otras reacciones psicopatologicas
entre ellas depresidn, ansiedad, déficit de autoestima; cuya presencia o ausencia
permitird valorar el dafio psicoldgico ocasionado por los sucesos violentos
experimentados.

Valorar otros aspectos concernientes a la tematica de violencia; entre ellas,
recolectar y analizar el testimonio de la victima, perfil de personalidad, dafio

psicolégico y aquellos aspectos que considere necesario la autoridad competente.
5.1 Puntos de pericia:
PERFIL DE LA VICTIMA:

®  Evaluar conductas de ansiedad extrema

* Evaluar depresiony pérdida de autoestima

*  Evaluar aislamiento social y/o dependencia

® Evaluar trastorno por stress postraumatico

*  Evaluar estructura y rasgos de personalidad

e Y otros.
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5.2. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Recepcion del Requerimiento Fiscal u Orden Judicial

Recibido el Requerimiento Fiscal, u Orden Judicial; en ventanilla tnica de RCE,
registra en la base de datos informatica del IDIF, para que se asigne un codigo para
cada caso y entrega al o el profesional psicdlogo el requerimiento de designacion.

Si el requerimiento Fiscal u Orden Judicial es contradictorio, insuficiente o ambiguo,
el plazo otorgado es insuficiente o resulta de imposible ejecucién, el o la psicdloga
forense podra representar ante la autoridad requirente a objeto de que se aclare
y/o complementen los alcances, o se deje sin efecto el requerimiento fiscal u orden
judicial.

Juramento

La o el psicologa/o forense especializado prestard juramento ante la autoridad
requirente, misma que habilitard al perito para el desarrollo de dichas funciones,
cuya constancia escrita debera ser siempre reclamada por el perito, quien debera
remitir una copia a RCE.

Revision del cuaderno de investigaciones

El perito debera revisar el contenido de los actuados desarrollados en el proceso
de investigacion, los certificados médicos y médico forenses, declaraciones previas
y otros actuados que consideren necesarios; tomando en cuenta aquellos aspectos
relevantes para ampliar el panorama del hecho, siempre en relacion al objetivo de la
peritaciony los puntos planteados por la autoridad correspondiente. A continuacion
deberd coordinar con la autoridad requirente la entrega de documentacién o

informacion necesaria y la préctica de diligencias pertinentes.

Programacion para el desarrollo del proceso de evaluacién y coordinacion con la
persona objeto de la peritacion

De acuerdo al plazo otorgado y a la disponibilidad de tiempo del o la peritada; se
programaran las sesiones necesarias conforme a las caracteristicas del caso, puntos
de pericia y disponibilidad del servicio.
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Aspectos que implican:

1. Brindar una atencidn oportuna a la persona peritada, considerando sus
caracteristicas personales, edad, sexo e identidad cultural.

2. Disenar el proceso de evaluacién contemplando los objetivos de la peritacion
y aquellos puntos periciales planteados por la autoridad correspondiente.

3. Explicaren forma claray sencilla las caracteristicas del proceso, puntualizando
el trabajo objetivo e imparcial que debe desarrollar el perito.

4. Obtener el consentimiento informado de la victima.
5.3. PROTOCOLO DE EVALUACION

El mismo tiene que ser fiable y cientificamente avalado, la evaluacion psicoldgica
forense tiene que ver tres aspectos o dreas de evaluacion. En primer lugar establecer
que el maltrato y violencia psicolégica ha tenido lugar, en segundo valorar las
consecuencias psicoldgicas (lesidon psiquica o secuela) de dicho maltrato y por
tltimo establecer y demostrar el nexo causal entren la situacion la violencia vy el
dafio psicoldgico(lesiones psiquicas y secuelas emocionales).

AREAS DE VALORACION:
a. CONSTATAR LA EXISTENCIA DE MALTRATO

Con la entrevista inicial y la aplicacion de las técnicas correspondientes. Se analizara
asimismo la vulnerabilidad y personalidad previa de la victima, el tipo de vinculo
establecido con el agresor, el rol materno (si existen hijos), asi también explorar
el expediente individual personal entre ellos salud, historia y dinamica familiar,

educacional, social, laboral y otros.
b. CONSECUENCIAS PSICOLOGICAS: DANO PSiQUICO Y SECUELAS

La evaluacidn psicolégica forense evaluard las consecuencias psicoldgicas que
la victima de violencia hubiese sufrido. Se verificard la existencia de una lesion
psiquica como consecuencia de la agresion fisica y/o psicoldgica, asi como las
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posibles secuelas. La dificultad de valorar las secuelas emocionales, consideradas
como cronicas e irreversibles se basan en la evaluacién a posterior por parte del
perito. No siendo facil delimitar el dafio psiquico del funcionamiento previo de la
victima (Echeburua Corral).

Se procedera en la fase evaluativa a la valoracion mediante entrevistas, test y otros
instrumentos que tengan un validez cientifica, evaluando la presencia y niveles de
depresion, ideacionsuicida, trastornos de ansiedad, alteracion del suefio, trastornos
de alimentacidon, autoestima, trastornos de la personalidad, la presencia del
Trastorno por Estrés Postraumatico u otras alteraciones presentes. Se debe también

valorar el funcionamiento cognitivo, si en algin caso aparecen estados disociativos.

Es conveniente la utilizacion de inventarios especificos de violencia y maltrato
psicoldgico contra las mujeres; entrevistas para victimas de maltrato doméstico e
inadaptacion. La utilizacion de diferentes pruebas para medir las mismas variables

aumenta la fiabilidad y la inferencia causal.

Se evaluara la sintomatologia presente asociada a altos niveles de ansiedad, tales,
como ataques de panico, dolores musculares, trastornos especificos de ansiedad,
otros problemas fisicos y respiratorios. Ello puede estar originado por un estado de
alerta continuo, debido al miedo, al terror que supone la creencia ciega de que las
amenazas se pueden cumplir, y el temer por su integridad o la de sus familiares o

circulo social primario.

El trastorno por estrés postraumatico es, a la fecha, uno de los pocos trastornos
que identifica la relacion existente entre los sintomas de la victima y la situacion
vivida, facilitando la explicacién y la demostracion del nexo causal entre violencia y
el dafo psiquico. Esta categoria diagnodstica es de las mds apropiadas para describir

las consecuencias psicoldgicas en las victimas de malos tratos.

Si se diagnostica un trastorno por estrés postraumatico, hay que tomar en cuenta
que el mismo puede ser agudo o crénico y de inicio inmediato o demorado. Es

27



PSICOLOGIA FORENSE

agudo si los sintomas duran menos de 3 meses, crénico si dura mas de 3 meses.
De inicio demorado cuando entre el acontecimiento traumatico y el inicio de los
sintomas han pasado como minimo 6 meses. Con el paso del tiempo algunas
respuestas de re-experimentacién, como las pesadillas y los trastornos del suefio,
suelen desaparecer o remitir, aunque son frecuentes en los primeros momentos
después del incidente de la victimizacidn.

El dafio psiquico conforma la denominada huella psiquica del delito y como tal
debera ser establecida en el dictamen.

C. El nexo causal

Es la constatacion es la relaciéon causal entre los episodios de violencia y de
sintomatologia compatible con las secuelas caracteristicas del maltrato.

La existencia de dafio psiquico o lesién psiquica debe acreditarse utilizando la
misma metodologia diagndstica que para cualquier otro cuadro psicopatoldgico.

Para establecer la relacion de causalidad entre un suceso o vivencia y el resultado
lesional originado, se debe establecer los siguientes criterios:

a) El criterio etioldgico que se basa en conocer la realidad de la situacion
traumadtica.

b) El criterio topografico que pretende establecer las consecuencias de la
vivencia traumatica.

c) El criterio cronolégico que establece la relacion temporal entre las
agresiones y las consecuencias.

5.4. DESARROLLO DEL PROCESO

Primera Fase
Desarrollo de Entrevistas

Pauta de Evaluacién de la primera entrevista (Soledad Larrain, 1995
(anexo1l). Dicha entrevista es introductoria y permite establecer los riesgos
de violencia.
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Entrevista semiestructurada para victimas maltrato de doméstico
(Echeburda, Corral, Sarasua), que permite evaluar las caracteristicas
demograficas de |a victima, la historia de la victimizacién y las circunstancias
del maltrato psicoldgico.(Anexo 2)

Segunda Fase

Administracion de instrumentos psicométricos para evaluar la sintomatologia
clinica asociada al maltrato entre ellas:

Escala de Gravedad de Sintomas por estrés Postraumatico:

En el caso de la presencia de estos sintomas, los mismos pueden ser establecidos

en forma cuantitativa. (Anexo 3)
Cuestionario Acontecimientos Traumaticos:

Escala que permite establecer los acontecimientos de este tipo que ha sufrido
la victima que en algun caso podrian estar presentes de forma paralela a la

sintomatologia. (Anexo 4).
Escala de Trauma Davidson

Se puede desarrollar la presencia de trauma, en funcidn su presencia o ausencia
como consecuencia de un evento. (Anexo 5).

Cuestionario para medir el Sindrome de Estocolmo Doméstico:

Cuestionario que permite valorar la presencia del indicado sindrome como
acomodacion de la victima a la relacion de la violencia. (Anexo 6).

Escala de Hamilton para la evaluacion de la Depresion

Esta escala es aplicada por el evaluador y se califica permitiendo evaluar'la

presencia de depresion. (Anexo 7)
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Inventario de Depresion de Beck

Es una escala que mide también la depresidn, sin embargo ésta es autoaplicada
(Anexo 8)

Escala Revisada del impacto del acontecimiento IES-R

Es una escala autoaplicada que permite valorar cémo la persona se encuentra
afectada por algiin acontecimiento traumatico. (Anexo 9).

State-Trait Anxiety Inventory STAI X-1y 2

La escala permite visualizar la ansiedad rasgo y estado del individuo, es autoaplicada

y se califica con sus pardmetros. (Anexo 10)
Tercera Fase
Elaboracion y Remision del Dictamen Pericial Psicologico

Posteriormente se entregard el Dictamen Pericial Psicolégico bajo el formato
establecido (anexo) el mismo que responderd de manera clara a los puntos de
pericia.

CRITERIOS DE ANALISIS

1. Considerar la informacion obtenida en la revision del cuaderno de

investigaciones, el certificado médico forense y otros necesarios.
2. Lainformacion vertida por la persona peritada.

3. Analizar y cotejar los resultados obtenidos en los diferentes instrumentos
administrados.

4. Es necesario recurrir y valorar la historia de vida de la peritada, los
patrones de comportamiento, los roles asignados y asumidos, consignar

si el’'expediente de vida ha estado matizado por situaciones de violencia.
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Dentro la relacidon de pareja qué tipo de estrategias comunicacionales

utiliza para vincularse con su agresor.

Formular en términos de presencia y ausencia de sintomatologia asociada
a situaciones de violencia.

El perito determinard la presencia o no de dafo psicoldgico, argumentando

técnicamente las razones de su determinacion.

ASPECTOS A CONSIDERAR PARA LA REDACCION DEL DICTAMEN PERICIAL
PSICOLOGICO

Adscribirse al formato establecido por el {DIF.

Redactar el mismo en términos claros para aquellas personas que no tengan

formacion en el area.

Si existen sustentos técnicos, en las conclusiones deberd consignarse el
diagndstico al que se ha arribado, siempre en funcion del DSM-IV-TR.

Explicary relacionar la sintomatologia identificada con eventos de violencia.
Si amerita emitir recomendaciones para el inicio de proceso terapéutico.

Elaborar conclusiones contundentes, ello no permite vacios y ambigliedades
en el Dictamen.
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PERSPECTIVA PSICOSOCIAL Y JURIDICA
DE LA VIOLENCIA INTRAFAMILIAR

(Soledad Larrain y Cristian Walker, 1995)

Recuerde que en esta primera entrevista, ademas de evaluar, entre otros
aspectos, el riesgo de Violencia y las redes de apoyo del consultante, es esencial
la actitud de acogida y contencién hacia la persona que nos consulta.

1. Identificacion general:

Nombre completo
(e (3

Edad :

Estado Civil
Escolaridad :
Actividad actual :
Domicilio :
Teléfono

Nombre del agresor :
Cl.=:

Edad :

Estado civil :
Escolaridad :
Actividad actual :
Domicilio :
Teléfono :

Composicion del grupo familiar (quiénes viven en la casa):

Nombre Completo, Edad, Ha sido agredido.(A) o Testigo (T) por: 1,
2, 3, 4, etc.
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IV. Historia de Violencia

Tipo de Violencia:

Verbal Fisica Sexual Economica

() Leve () Leve () Leve () Leve
() Moderada () Moderada ( ) Moderada ( ) Moderada
() Severa () Severa () Severa () Severa
Describir:

Factores de riesgo:
¢Ha aumentado la frecuencia de la vioiencia en el Ultimo afio?

si__ no___
B e e o e A e e o T R, s i

éHa aumentado la severidad de la violencia en el Gltimo afio?

si no

TR 0T P o e e M R e o0 e DN e [ il
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éAlguna vez ha intentado matarla?

Si no

(0 2 Gl e T TR P ot 0 R e T e e R i T AR TR D i A T T T St i

¢El controla la mayoria de sus actividades cotidianas? (amistades, dinero,

horarios, otras).

si no

DS D i s e e o E R T e T S o T o sl s oo SN el s sl e o o 1) Temi e el

¢Ha sido golpeada estando embarazada?

si no

O o e A S B D T T s ol 3o AT o TR e L S sk L D S e o

¢Alguna vez ha amenazado con suicidarse o ha intentado hacerlo?
SE= =R Ol

DEST:  elE 0 P W B e B DLk Eduii A e 17l SR A AP0t i T D000 MR b g o oS AT AR Eht
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éLa ha agredido bajo el efecto del alcohol?

Si no

T el S s o o T e L it e o e e e e A BRI L e A e A L T cHat T e B

éLa ha agredido bajo el efecto de las drogas?

Si no

[DEE G (B . ot TR R T R L S ST o oere v Rl AV o S ete o1 P s ok e T

éLa ha agredido con armas?

Si no

D EeSEHbiT: = a:s ke nnin e R T T o Mot oM B Vv b smmelar e 12 T ers P e ST e o el o e T M e

¢La ha amenazado de muerte?

Si no

032 T 85 0557 o LR SR A B RS By == S M U IS NI OO ' oretco

¢Ha amenazado con suicidarse o lo ha intentado?

Si__ no

DES G i Ealhat ek A Era i L - B o L o e Tt W A o Wi e B e S ot e s
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¢Porta armas?

Si no

EYe SCHhillDTRERS ot rmt T e T i Er (0 o T R T G D e e e

¢Es agresivo con sus hijes?

Si no

B R B S e s o e T e ), o B i oo 5 e e e B O T T e

¢Es violento fuera del hogar?

Si__ no__

DS e T e e e S oA el e ol

VI. Red de Apoyo: Usted tiene a quién pedir ayuda entre sus:
__ Familiares

___Amistades

___Vecinos

___Organizaciones Sociales

___Instituciones

___ Otros

___Nadie
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VII. Impacto. Estado en que se encuentra actualmente la consultante:
(Marque con una X):
___Temor o Miedo.
_ Aislamiento social.
___Se siente culpable de ser agredida.
___Llora durante la entrevista.

___ Consumo de farmacos:

N e L s | - - b S e S farmiens g, WISPER ) o it
___Anestesia emocional o estado de shock.
~_ Autoestima disminuida.

___Rabia o agresividad.

BT (e o = G Koo )Pl o SR e o RSt 1 1 - Do - o D G ST M e T 0 B - ORE A5t

IX. Acciones que se desprenden de la atencién:

1. La consultante es derivada a:
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X. Historia de la relacién de violencia, segun el relato de quien la vive:

Sefiale el ultimo episodio de violencia y los antecedentes de violencia mas

relevantes:
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Entrevista semiestructurada para victimas de maltrato doméstico
(Echeburua, Corral, Sarasua), que permite evaluar las caracteristicas
demogréficas de la victima, la historia de la victimizacién y las circunstancias del

maltrato psicoldgico.

ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA PARA VICTIMAS DE MALTRATO
DOMESTICO

Echeburua, Corral, Sarasua, Zubizarreta y Sauca, (1994)

NOMBRES Y APELLIDOS: CASO
EVALUADOR: FECHA:
1. Edad: ZACER | Ty ks e e = il e e e

-Al iniciar la relacion .......ocveeeeininnnnn.

-Al iniciar la convivencia ..................

2. Estado civil: Soltera
Convivencia con pareja estable
Casada
Separada
Divorciada
Viuda

En tramite de separacion
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4. N°de hermanos/as

5. éCon quién vive actualmente?

6. Nivel de estudios: LEE Y ESCRIBE
PRIMARIA
SECUNDARIA CONCLUIDO )

BACHILLERATO CONCLUIDO

UNIVERSITARIOS

OTROS
7. o] oY {=TITe T o BAVAN o Yol 1] o Y- X of s Y o NS
8. Lugar y tipo de trabajo actual...................... 0000000 R CCAE .
9. Nivel socioecondmico ...........coveuvnnens GRTSTele i e e FTIE (eioo[e ime  nils EE

10. Tipo de abuso experimentado: Fisico/Psiquico/Sexual

= o1 12 oY= o [ oYl To [=T o L (=TRSO .
“UN iNCIAENETE LIPICO. ...vieieoeeeeeeeeeeeee et bbb sreae e

SEL INCIAENEE MAS GraVE....oi oo
-Frecuencia de abuso en el Ultimo @0 ....c.ccooviiiioiiiieeeeeee e, .

=El QItIMO INCIAENTE. . seaaimimnmmens st v i S R o b i s s v

-¢Ha experimentado abuso durante el noviazgo?
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-¢Ha experimentado abuso durante el embarazo?

11. Actos cometidos en el abuso:
Personales: (Marque y describa)

Insultos y amenazas
Humillacion y desvalorizacion
Pufietazos

Patadas

Bofetadas

Mordiscos
Estrangulamientos
Empujones

Fracturas

Agresiones sexuales
Retencién en el hogar
Penurias econdmicas
Otros

Contra los bienes:
Romper objetos de la casa
Tirar objetos por la ventana
12. Medio coactivo empleado:
Arma blanca
Arma de fuego
Objeto contundente
Lanzamiento de objetos

Otros
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En caso afirmativo, écuando?

14. Denuncias:

N0 ZEtal = U o e KR I e A o T S e T s S P ot

R [ TR |V s o e Tolaters o ore T/ ia.1 o S¥olale w drele olm i o o, of5 sis el e 10

N Y R LS IR S sk s < o h i e ST N .

“N2dE ENUNCIAS €M CUISO. e n e ee it et et e e e e e e e e e e e e e e eeaeens

15. Salidas del hogar:

SN2 delvace s s IRIEIne . ST il L S e A 2,

-Lugares donde han acudido.........ocvieiiiiiiiiiii e

=l AP O A €€ S B I GT Ut slare « evlszie e o olgto (¢ s7oefelase 414 o s ¢ 4 s]a'a1e aafotmseiee sfalels als & iainrateofalh leraels

16. Asistencia médica por lesiones:

AN kS A st nmin st ho e S oaod oL o Ao (L SRl S B

S IPDORERAS (S BT G- Fuirmrr miein el 15t £ Brsie e ¥ P e ot oA s e 05 e alddate o i Sl e o el alolel 5

-Adquisicion de certificados MEdICOS.......cvvvviiiiiviiiiiiiiiiineneenss



17. éHa contado el abuso a alguien?

En caso afirmativo, ¢a quién?

18. ¢Ha sufrido anteriormente algun otro tipo de delito?
-En la edad adulta
-En la infancia
19. ¢Ha habido experiencias de maltrato en su familia de origen?

20. ¢Ha recibido algun tratamiento psicolégico anteriormente por la
experiencia de abuso?

En caso afirmativo, éde qué tipo? ¢Cuando lo abandoné?

21. ¢Ha tenido algun tipo de trastorno psicolégico anteriormente?
En caso afirmativo, ¢de qué tipo?

22. éHa recibido tratamiento psicolégico?
En caso afirmativo, écual?

23. éHa habido en su familia algan tipo de trastorno psicolégico?
En caso afirmativo, éde qué tipo?
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DB

ERES ViCTIMAS DE VIOLENCIA

27. éHa tenido algun intento o pensamientos persistentes de suicidio?

........... D T T TR I

1. CONSECUENCIAS PSICOLOGICAS:DANO PSIQUICO Y SECUELAS

La evaluacion psicoldgica forense evaluara las consecuencias psicolégicas que la
victima de violencia hubiese sufrido. Se verificard la existencia de una lesion
psiquica como consecuencia de la agresion fisica y/o psicoldgica, asi como las
posibles secuelas. La dificultad de valorar las secuelas emocionales, consideradas
como crénicas e irreversibles se basan en la evaluacién a posterior por parte del
perito. No siendo facil delimitar el dafio psiquico del funcionamiento previo de la

victima (Echeburua Corral).

Se procedera en la fase evaluativa a la valoracion mediante entrevistas, testy
otros instrumentos que tengan una validez cientifica, evaluando la presencia y
niveles de depresion, ideacion suicida, trastornos de ansiedad, alteracion del
suefio, trastornos de alimentacion, autoestima, trastornos de la personalidad, los

instrumentos mas comunes a utilizar son los siguientes:

Escala de Hamilton para la evaluacién de la Depresion

Consta de 17 items que evalluan el perfil sintomatolégico y la gravedad del
cuadro depresivo, administrada por un clinico, siendo el marco de referencia
temporal el momento de la entrevista excepto para algunos items, como los de
suefio en que se exploran los 2 dias previos. Para cada item la escala
proporciona criterios operativos de puntuacion.

46



l, L]
MINISTERIO PLIE

INSTITUTO.DE INVE BNES FORENSES /

ESCALA DE HAMILTON PARA LA EVALUACION DE LA DEPRESION (HRSD)

Fecha:

Apellido y Nombres: C.I.
Edad: Sexo:
INSTRUCCIONES

Los items son valorados por el/la evaluador/a con una puntuacion de 0 a 2 en
unos casos y de 0 a 4 en otros. La tarea del terapeuta consistira en elegir,
para cada item, la puntuacion que mejor define las caracteristicas del

paciente.

LISTA DE iTEMS

1. Humor deprimido (tristeza, depresién, desamparo, inutilidad)

0.
1. Estas sensaciones se indican solamente al ser preguntado

2.

3. Sensaciones no comunicadas verbalmente, es decir, por la

4.

Ausente
Estas sensaciones se relatan oral o espontdaneamente
expresion facial, la postura, la voz y la tendencia al llanto.

El paciente manifiesta estas sensaciones en su comunicacion
verbal y no verbal de forma espontanea.

2. Sensacion de culpabilidad

0.
13
2.

8.

3. Suicidio

Ausente

Se culpa a si misma, cree haber decepcionado a la gente

Ideas de culpabilidad, o meditacion sobre errores pasados por
malas acciones

La enfermedad actual es un castigo. Ideas delirantes de
culpabilidad

. Oye voces acusatorias o de denuncia y/o experimenta

alucinaciones visuales amenazadoras.

Ausente

Le parece que la vida no vale la pena vivirla

Desearia estar muerto o tiene pensamientos sobre la
posibilidad de morirse

Ideas de suicidio o amenazas

. Intentos de suicidio (4 para cualquier intento serio).
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4. Insomnio precoz
0. No tiene dificultad para dormirse
1. Se queja de dificultades ocasionales para dormirse, por ejemplo mas de
media hora
2. Se queja de dificultades para dormirse cada noche.

5. Insomnio medio
0. No hay dificultad
1. El paciente se queja de estar inquieto durante la noche
2. Estd despierto durante la noche (cualquier ocasion de levantarse de la
cama se clasifica 2, excepto por motivos de evacuar).

6. Insomnio tardio
0. No hay dificultad
1. Se despierta a primeras horas de la madrugada, pero se vuelve a dormir
2. No puede volver a dormirse si se levanta de la cama.

7. Trabajo y actividades

0. No hay dificultad

1. Ideas y sentimientos de incapacidad. Fatiga o debilidad relacionadas con
la actividad, trabajo o aficiones

2. Pérdida de interés de la actividad, aficiones o trabajo, manifestada
directamente por el enfermo o indirectamente por desatencion,
indecision, y vacilacion (siente que debe de esforzarse en su trabajo o
actividades).

3. Disminucion del tiempo dedicado a actividades o descenso de la
productividad. En el hospital, clasificar en 3 si el paciente no dedica por lo
menos 3 horas al dia a actividades relacionadas exclusivamente con las
pequefias tareas del hospital o aficiones

4. Dejo de trabajar por la presente enfermedad. En el hospital, clasificar en
4 si el paciente no se compromete en otras actividades mas que a las
pequefias tareas, o si no puede realizar estas sin ayuda.

8. Inhibicion (lentitud del pensamiento y de la palabra, facultad de
concentracion empeorada; actividad motora disminuida)

Palabra y pensamiento normales

Ligero retraso en el didlogo

Evidente retraso en el didlogo

Dialogo dificil

Torpeza absoluta

HAwWNHEHO



MINISTERIO PLIBIE  GEMERALDE

INSTITUTQ.BEINVE BNES SPECIALIZAD!

9. Agitacion

0.
1.
2.

Ninguna
“Juega” con sus manos, cabellos, etc.

Se retuerce las manos, se muerde las ufas, se tira de los cabellos, se
muerde los labios, etc.

10. Ansiedad psiquica

AP WNHEO

No hay dificultad

Tensidn subjetiva e irritabilidad

Preocupacién por las pequenas cosas

Actitud aprensiva aparente en la expresion o el habla
Temores expresados sin preguntarle.

11.Ansiedad somatica. Signos fisiologicos concomitantes de la

ansiedad, tales como: gastrointestinales (boca seca,
indigestion, diarrea, retortijones, eructos),

flatulencia,
cardiovasculares

(palpitaciones, cefalgias), respiratorios (hiperventilacidon, suspiros),
frecuencia urinaria, sudoracion.

Ausente
Ligera
Moderada
Severa
Incapacitante.

12. Sintomas somaticos gastrointestinales

Ninguno
Pérdida de apetito, pero come sin necesidad de que lo estimulen.
Sensacion de pesadez en el abdomen

Dificultad de comer si no se le insiste. Solicita o necesita laxantes o
medicacién para sus sintomas gastrointestinales.

13. Sintomas somaticos en general

(I

Ninguno

Pesadez en extremidades, espalda o cabeza. Dorsalgias, cefalgias, algias
musculares. Pérdida de energia y fatigabilidad

. Cualquier sintoma bien definido se clasifica en 2.
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14. Sintomas genitales, como pérdida de la libido o trastornos
menstruales
0. Ausente
1. Débil
2. Grave.

15. Hipocondria

No la hay

Preocupado de si mismo (corporalmente)
Preocupado por su salud

Se lamenta constantemente. Solicita ayudas, etc.
Ideas delirantes hipocondriacas.

P WN RO

16. Pérdida de peso (completar A o B)

A. Segun manifestaciones del paciente (primera valoracion)
0. No hay pérdida de peso
1. Probable pérdida de peso asociado con la enfermedad actual
2. Pérdida de peso definida (segun el enfermo)

B. Segun pesaje hecho por el psiquiatra (valoraciones siguientes,
expresadas por término medio).
0. Pérdida de peso inferior a 500 g en una semana
1. Pérdida de mas de 500 g en una semana
2. Pérdida de mas de 1 Kg en una semana.

17. “Insigh” (Conciencia de si mismo)
0. Se da cuenta de que esta deprimido y enfermo
1. Se da cuenta de su enfermedad, pero atribuye la causa a una mala

alimentacion, clima, exceso de trabajo, virus, necesidad de descanso,
etc.

2. Niega que esté enfermo.

18. Variacion diurna (Indicar si los sintomas son mas severos
por la mainana o por la tarde, rodeando M o T)
0. Ausente
1. Ligera M T
2. Grave M T

19. Despersonalizacion y falta de realidad
0. Ausente
1. Ligera. Como sensacién de irrealidad
2. Moderada. Ideas nihilistas
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3. Grave
4. Incapacitante.

20. Sintomas paranoides
0. Ninguno

1. Sospechosos
2. Leves

3. Ideas de referencia
4

Delirios de referencia y de persecucion.

21. Sintomas obsesivos y compulsivos
0. Ausentes
1. Ligeros
2. Graves.

22. Otros sintomas (especificar)
0. Ausentes
1. Ligeros
2. Graves.

Inventario de Depresion de Beck

Consta de 21 items que evaltan fundamentalmente sintomas clinicos de
melancolia y los pensamientos intrusivos presentes en la depresidén; presenta

mayor porcentaje de items cognitivos.
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JPARA MUJ

(BECK DEPRESSION INVENTARY)- BDI
Beck, A.T.; Rush, A.].; Shaw, B.F. y Emery, G. (1976)

NOMBRE.......... S B e o' sl i i .- aa DT Sl e e e e e 12 e et e S

INSTRUCCIONES

Se le pide que en cada uno de los 21 apartados marque con una cruz a la
izquierda, la frase que mejor refleje su situacion durante la Ultima semana,
incluyendo el dia de hoy.

LISTA DE ITEMS
1. 0. No me siento triste

1. Me siento triste
2. Me siento triste continuamente y no puedo dejar de estarlo
3. Me siento tan triste o tan desgraciado que no puedo soportarlo

. No me siento especialmente desanimado respecto al futuro

Me siento desanimado respecto al futuro

Siento que no tengo nada que esperar

Siento que el futuro es desesperanzador y que las cosas no van a
mejorar

SONGEES

. No me siento fracasado

Creo que he fracasado mas que la mayoria de las personas
Cuando miro hacia atras, solo veo fracaso tras fracaso
Me siento una persona totalmente fracasada

AN o

. Las cosas me satisfacen tanto como antes

No disfruto de las cosas como antes
Ya no obtengo una satisfaccion auténtica de las cosas
Estoy insatisfecho o aburrido de todo

CILINES e

. No me siento especialmente culpable

Me siento culpable en bastantes ocasiones
Me siento culpable en la mayoria de las ocasiones
Me siento culpable constantemente

SRS S
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. Creo que me siento castigado

Siento que puedo ser castigado
Espero ser castigado

Siento que estoy siendo castigado
Quiero que me castiguen

RO IOREH ey

. No me siento descontento conmigo mismo

Estoy descontento conmigo mismo
Me avergiienzo de mi mismo
Me odio

AN S

. No me considero peor que cualquier otro

Me autocritico por mis debilidades o por mis errores
Continuamente me culpo por mis faltas
Me culpo por todo lo malo que me sucede

Q MiEase

9. 0. No tengo ninglin pensamiento de suicidio

1. A veces pienso en suicidarme, pero no lo haria
2. Desearia suicidarme
3. Me suicidaria si tuviera la oportunidad

10. 0. No lloro mas de lo que solia

1. Ahora lloro mas que antes

2. Lloro continuamente

3. Antes era capaz de llorar, pero ahora no puedo, incluso aunque
quiera

11. 0. No estoy mas irritado de lo normal en mi

Me molesto o irrito mas facilmente que antes

Me siento irritado continuamente

No me irrito absolutamente nada por las cosas que antes solian
irritarme

W N =

12. 0. No he perdido el interés por los demas

Estoy menos interesado en los demas que antes
He perdido la mayor parte de mis intereses por los demas
He perdido todo el interés por los demas

w N =
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16.

17.

18.

19.

wWN =

(0,

. No duermo tan bien como antes

W N =

W N =

0.

s G e

N PSICOLOGIA FORENSE

. Tomo decisiones mas o menos como siempre he hecho

Evito tomar decisiones mas que antes
Tomar decisiones me resulta mucho mas dificil que antes
Ya me es imposible tomar decisiones

. No creo tener peor aspecto que antes

. Estoy preocupado porque parezco mayor o poco atractivo
. Creo que se han producido cambios permanentes en mi aspecto que

me hacen parecer poco atractivo

. Creo que tengo un aspecto horrible

. Trabajo igual que antes

Me cuesta un esfuerzo extra comenzar a hacer algo
Tengo que obligarme mucho para hacer algo
No puedo hacer nada en absoluto

Duermo tan bien como siempre

Me despierto una o dos horas antes de lo habitual y me resulta
dificil volver a dormirme

. Me despierto varias horas antes de lo habitual y no puedo volverme

a dormir

. No me siento mas cansado de lo normal

Me canso mas facilmente que antes
Me canso en cuanto hago cualquier cosa
Estoy demasiado cansado para hacer nada

. Mi apetito no ha disminuido

No tengo tan buen apetito como antes
Ahora tengo mucho menos apetito
He perdido completamente el apetito

Ultimamente he perdido poco peso o no he perdido nada

He perdido mas de 2 Kg y medio
He perdido mas de 4 Kg

He perdido mas de 7 Kg

Estoy a dieta para adelgazar



20.

21.

MINISTERIO PURM
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. No estoy preocupado por mi salud mas de lo normal

Estoy preocupado por problemas fisicos, como dolores, molestias,
malestar de estémago o estrefiimiento

Estoy preocupado por mis problemas fisicos y me resulta dificil
pensar en algo mas

Estoy tan preocupado por mis problemas fisicos que soy incapaz de
pensar en cualquier cosa

. No he observado ningliin cambic reciente en mi interés por el sexo

Estoy menos interesado por el sexo que antes
Ahora estoy mucho menos interesado por el sexo
He perdido totalmente mi interés por el sexo
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Inventario de Personalidad (IPDE)
Es un inventario que permite establecer rasgos de personalidad.

Cuestionario de evaluacion IPDE médulo DSM-1IV

Nombre y Apellidos:

Fecha:

Instrucciones:

1. El propdsito de este cuestionario es conocer qué tipo de persona ha sido usted
en los ultimos cinco afios.

2. Por favor, no omitir ninglin item. Si no estd seguro de una respuesta, sefialar
la respuesta (VERDADERO o FALSQO) que le parezca mas correcta. No hay limite
de tiempo pero no pierda mucho tiempo pensando cual es la respuesta correcta a
un item determinado.

3. Cuando la respuesta sea VERDADERO, sefalar con un circulo la letra V,
cuando la respuesta sea FALSO, sefialar con un circulo la letra F.

1 Normalmente me divierto y disfruto de la vida

2 Confio en la gente que conozco

3 No soy minucioso con los detalles pequefios

4 No puedo decidir qué tipo de persona quiero ser

5 Muestro mis sentimientos a todo el mundo

6 Dejo que los demas tomen decisiones importantes por mi
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Me preocupo si oigo malas noticias sobre alguien que
€conozco

8. |Ceder a algunos de mis impulsos me causa problemas

9. |Mucha gente que conozco me envidia

10. Doy mi opinién general sobre las cosas y no me preocupo
por los detalles

11.|Nunca me han metido preso o detenido

12.|La gente cree que soy frio y distante

13.|Me meto en relaciones muy intensas pero poco duraderas

14.|La mayoria de la gente es justa y honesta conmigo

15.|La gente tiene una gran opinidon sobre mi

16.|Me siento molesto o fuera de lugar en situaciones sociales

17.| Me siento facilmente influido por lo que me rodea

18.|Normalmente me siento mal cuando hago dafio o molesto a
alguien

19.|Me resulta muy dificil tirar las cosas

20.|A veces he rechazado un trabajo, incluso aunque estuviera
esperandolo |

21.|Cuando me halagan o critican manifiesto mi reaccion a los
demas

22.|Normalmente hago las cosas mejor de lo que los demas

piensan
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.|Uso a la gente para lograr lo que quiero

24.

Paso demasiado tiempo tratando de hacer las cosas
perfectamente

25.

A menudo, !a gente se rie de mi, a mis espaldas

26.

Nunca he amenazado con suicidarme, ni me he
autolesionado a propdsito

27k

Mis sentimientos son como el tiempo, siempre estan
cambiando

28.

Para evitar criticas prefiero trabajar solo

29.

Me gusta vestirme para destacar entre la gente

30.

Mentiria o haria trampas para lograr lo que quiero

31.

Soy mas supersticioso que la mayoria de la gente

32.

Cuando me piden que haga algo que no quiero, me enojo o
discuto

33.

Tengo poco o ningun deseo de mantener relaciones
sexuales

34,

La gente cree que soy demasiado estricto con las reglas y
normas

35,

|IGeneralmente me siento incomodo o desvalido si estoy solo

i

36.

No me gusta relacionarme con gente hasta que no estoy |

seguro de que les gusto

STk

Cuando tengo que hacer algo que no me gusta lo hago mal
a propdésito
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38.|No me gusta ser el centro de atencion

39.|Creo que mi pareja me puede ser infiel

40.|La gente piensa que tengo muy alto concepto de mi mismo

41.|Cuido mucho lo que les digo a los demas sobre mi

42.|Me preocupa mucho no gustar a la gente

43.|A menudo me siento vacio por dentro

44.|Constantemente olvido mis obligaciones

45.| Trabajo tanto que no tengo tiempo para nada mas

46.|Me da miedo que me dejen solo y tener que cuidar de mi
mismo

47.|Tengo ataques de ira o0 enojo

48.|Tengo fama de que me gusta coquetear

49.|Me siento muy unido a gente que acabo de conocer

50. |Prefiero las actividades que pueda hacer por mi mismo

51.|Pierdo el control y me meto en peleas

| 52.|Me gusta burlarme de las personas con posiciones de
autoridad o superiores a mi

i 53.|La gente piensa que soy tacafio con mi dinero

54.|Con frecuencia busco consejos o recomendaciones sobre
decisiones de la vida cotidiana

55.|Para caer bien a la gente me ofrezco a realizar tareas
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desagradables

56.

Tengo miedo a ponerme en ridiculo ante gente conocida

57.

A menudo confundo objetos o sombras con gente

58.

Las personas constantemente me piden cosas irrazonables

59;

Soy muy emocional y caprichoso

60.

Me resulta dificil acostumbrarme a hacer cosas nuevas

61.

Sueno con ser famoso

62.

Me arriesgo y hago cosas peligrosas

63.

Todo el mundo necesita uno o dos amigos para ser feliz

64.

Descubro amenazas ocultas en lo que me dicen algunas
personas

65.

Normalmente trato de que la gente haga las cosas a mi
manera

66.

Cuando estoy estresado las cosas que me rodean no me
parecen reales

67.

Me enojo cuando la gente no quiere hacer lo que le pido

68.

Cuando tengo un plazo para hacer un trabajo demoro mas
en hacerlo que cuando no tengo plazo

69.

Cuando finalizo una relacioén, tengo que empezar otra
rapidamente

70.

Evito las actividades que no me resulten familiares para no
sentirme molesto tratando de hacerlas
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71,

A la gente le resulta dificil saber claramente que estoy
diciendo

72.

Prefiero asociarme con gente de talento

73.

He sido victima de ataques injustos sobre mi caracter o mi
reputacion

74.

No suelo mostrar emociones

75.

Hago cosas para que la gente me admire

76.

Suelo ser capaz de iniciar mis propios proyectos

77

La gente piensa que soy extrafio o excéntrico

78.

Me siento comodo en situaciones sociales

79.

Mantengo rencores contra la gente durante afios

80.

Me resulta dificil no estar de acuerdo con las personas de
las que dependo

81.

Me resulta dificil no meterme en lios

82.

Llego al extremo para evitar que la gente me deje

83.

Cuando conozco a alguien no hablo mucho

84.

Tengo amigos intimos

85,

Normalmente escucho las sugerencias de los demas sobre
mi comportamiento o mi trabajo
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ES VICTIMAS DE VIOLENCIA

Resumen de la puntuacion del cuestionario de evaluacion IPDE mddulo
DSM-1IV

Nombre y Apellidos:
Fecha: =

1. Poner un circulo o una marca en los items que no estén seguidos de F, si la
respuesta del evaluado es VERDADERO.

2. Poner un circulo en el resto de los items (aquellos seguidos por F), si la
respuesta del evaluado fue marcada como FALSO.

TRASTORNO 0 TOTAL
Paranoide 2 F|14F| 39 ||41 6_4 73 1|79
Esquizoide |1 F|[12 [21F[[33 [50|63F]84F
Fsquizotipico 2F [[25 |[31 |[57 |[71]74 |77 |[78Fl[84F
Histriénico 5 [10 [[17 |[27 |[29]38F[48 |49
Antisocial 11F[18F[20 |[30 |[s1]/62 |81 '
Narcisista 7F o |15 |[23 |[4o]61 [[67 [72 |75
Limite 4 8 |13 [[26F] 4347 |l59 |66 |82
7Obsesivo-CompuIs-ivo 3F ||19 ||24 ||34 E 53 |60 |65
Dependencia “ |l |35 |46 |54 ||55]e0 i76F 80 ,' _
|

Evitacién 16 |28 |36 |41 ||l42]/56 |70 |83 '

i
Pasivo agresivo 22 ||32 : 37 |44 ; 58 ||68 ||85F

| L
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State-Trait Anxiety Inventory STAI X-1y 2

El STAI es un inventario disefiado para evaluar dos conceptos independientes de
la ansiedad: la ansiedad como estado (condicion emocional transitoria) y la
ansiedad como rasgo (propension ansiosa relativamente estable).Consta de un
total de 40 items (20 de cada uno de los conceptos). El marco de referencia
temporal es en el caso de la ansiedad como estado «ahora mismo, en este
momento», y en la ansiedad como rasgo «en general, en la mayoria de las
ocasiones» instrumento autoaplicado.

INVENTARIO DE RASGOS DE ANSIEDAD (State- Trait Anxiety Inventory)

STAI X-1
Fecha:
Apellido y Nombres: CI.
Edad: Sexo:

Usted va a leer aqui algunas frases que las personas frecuentemente usan
para describirse. Lea cada una de las frases y marque con un numero que indica
como usted se siente ahora, en este momento. No hay respuestas correctas o
equivocadas. No emplee demasiado tiempo para responder a las preguntas y dé
la respuesta que le parezca describir mejor su actual estado de animo.

ESCALA:

(1) Para nada
(2) Un poco
(3) Bastante

(4) Mucho

1) Me siento calmo
2) Me siento seguro
3) Estoy tenso

4) Tengo nostalgia
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5) Me siento tranquilo

6) Me siento alterado

7) Estoy preocupado por lo que me pueda pasar
8) Me siento descansado

9) Me siento ansioso

__10) Me siento comodo
__11) Me siento seguro de mi
__12) Me siento nervioso
__13) Estoy angustiado

___14) Me siento tenso

__15) Estoy relajado

__16) Me siento contento
__17) Estoy preocupado
__18) Me siento desequilibrado
__19) Me siento alegre

__20) Me siento bien
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INVENTARIO DE RASGOS DE ANSIEDAD (State- Trait Anxiety Inventory)

STAI X-2
Fecha:
Apellido y Nombres: CI.
Edad: Sexo:

Usted va a leer aqui algunas frases que las personas frecuentemente usan
para describirse. Lea cada una de las frases y marque con un namero que indica
como usted habitualmente se siente. No hay respuestas correctas o
equivocadas. No emplee demasiado tiempo para responder a las preguntas y dé
la respuesta que le parezca describir mejor su actual estado de animo.

ESCALA:

(1) Casi nunca

(2) Algunas veces
(3) Frecuentemente

(4) Casi siempre

1) Me siento bien

2) Me canso facilmente

3) Me siento como si tuviese que llorar

4) Quisiera poder ser feliz como parecen ser los otros

5) Frecuentemente pierdo ocasiones porque no consigo decidirme

rapidamente
6) Me siento relajado
7) Soy calmo, tranquilo y duefio de mi

8) Siento que las dificultades se acumulan al punto de no poder superarlas
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10) Soy feliz

11) Tiendo a considerar dificiles las cosas
12) Me falta fe en mi mismo

13) Me siento seguro

14) Busco evitar afrontar crisis o dificultades
15) Me siento cansado y deprimido

16) Estoy contento

17) Pensamientos de poca importancia me pasan por la mente y me

perturban

__18) Vivo las desilusiones con tanta participacion de no poder sacarmelo de la

cabeza

19) Soy una persona con constancia

20) Me vuelvo tenso y perturbado cuando pienso en mis actuales

preocupaciones.
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Escala de autoestima de Rosenberg. A través de ella y calificaciones
subjetivas individuales se mide cuantitativamente aspectos relacionados a la
autoestima; pero, también se realiza el analisis cualitativo de tales calificaciones.

Escala de autoestima de Rosenberg

1. Cuando alguien te pide un favor que no tienes tiempo o ganas de
hacer...

Pese a todo lo hago, no sé decir que no.
Doy una excusa por tonta que sea para no tener que hacer ese favor.

Le digo la verdad, que no me apetece o no puedo hacer lo que me pide.

2. Viene alguien a interrumpirte cuando estas trabajando o haciendo
algo que consideras importante équé haces?

Le atiendo, pero procuro cortar cuanto antes con educacién.
Le atiendo sin mostrar ninguna prisa en que se marche.

No quiero interrupciones, asi que procuro que no me vea y que otra persona
diga que estoy muy ocupado.

3. éCuando estas en grupo te cuesta tomar decisiones?

Depende de la confianza que tenga con la gente del grupo, me cuesta mas o
menos.

Normalmente no me cuesta tomar decisiones, sea donde sea.

Si, me suele costar mucho tomar cualquier decisidon cuando estoy en grupo.

4. Si pudieras cambiar algo de tu aspecto fisico que no te gusta...

Cambiaria bastantes cosas para asi sentirme mucho mejor y estar més a

gusto con la gente.
Estaria bien, pero no creo que cambiara nada esencial de mi vida.

=y

No creo que necesite cambiar nada de mi.

67



N PSICOLOGIA FORENSE

Si, unos cuantos.

)

Si, creo que todo lo que hago es ya un éxito.
No.

)

6. En un grupo de personas que discuten équién crees tiene razén?

Normalmente la razoén la tengo yo.

No todos, solo algunos. Generalmente la mayoria da versiones validas de la

realidad.

2 Todas las personas aportan puntos de vista validos.

7. Tu superior protesta o te regaiia en voz bastante alta por un trabajo
tuyo diciendo que esta mal hecho...
2 Le escucho atentamente, procurando que la conversacion se desvie a una

critica constructiva y poder aprender de mis errores.

Que eleve la voz no se justifica en ningun caso. No tiene ningun derecho a

tratarme asi, por lo que no puedo escuchar lo que me dice hasta que no baje su

tono de voz.

& 1
Me molesta que me regafie y lo paso mal.

8. Te preocupa mucho la impresion que causas sobre los demas, si caes
bien o no...

¥ Mucho, no soporto que alguien me tenga mal considerado.

No siempre, solo cuando me interesa especialmente la amistad de la otra
persona.

Lo que los demas piensen de mi no influird en mi forma de ser.
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9. ¢Preguntas, indagas, averiguas lo que la gente prefiere de ti y lo que no?

Si, aunque me llevo algunos disgustos.

)

Si y disfruto conociéndome a mi mismo a traveés de los otros.

P ' )
No pregunto nada, por si acaso me encuentro con respuestas que hubiera

preferido no escuchar.

10. é¢Crees que podrias lograr cualquier cosa que te propusieras?

o

Solo algunas cosas de las que pienso son posibles.

»)

Me cuesta conseguir lo que quiero, no creo que pudiera.

Con trabajo, suerte y confianza, seguro que si.

11. ¢Estas convencido de que tu trabajo tiene valor?

No estoy convencido, pero hago lo que puedo porque tenga un valor.
No, mas bien pienso que muchas veces no tiene valor ninguno.

Estoy convencido de que tiene mucho valor.

12. Me considero una persona timida...

%

Depende del ambiente en que me mueva puedo ser mas o menos timido/a.

o)

No me cuesta hacer amigos ni relacionarme en cualquier situacion.

r 3 T
Creo que soy una persona especialmente timida.

13. éQué sientes cuando alguien recién conocido descubre por primera
vez algun defecto que estabas ocultando?

® Esta pregunta presupone que oculto mis defectos, en cualquier caso mi

respuesta es que no me importa y que prefiero que los conozca cuanto antes.

Me siento muy mal y desde ese momento mi relacion con esa persona ya no
es la misma.

Me resulta incobmodo, pero procuro no darle mayor importancia.
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o

Si, me he sentido herido muchas veces.
No hay nada que puedan decir que pueda herirme.

Si, pero solo por palabras dichas por personas muy queridas.
15. Si pudieras cambiar algo de tu caracter, équé cambiarias?

Nada.
No lo s€, son muchas cosas.

Alguna cosa.

16. Cuando has tenido algun fracaso amoroso, éde quién has pensado
que era la culpa?

Mia, normalmente.

c
Del otro, normalmente.

ér =
Cada fracaso es distinto, a veces uno a veces otro.

17. Si realizas un gran trabajo, ¢no es tan gran trabajo si nadie lo
reconoce?

Efectivamente, si nadie reconoce el valor de mi trabajo no merece tanto la
pena.
El valor de cualquier trabajo es independiente del juicio de quien sea.

€ El valor de mi trabajo soy yo el Gnico que puede juzgarlo.

18. ¢Alguna vez sientes que nadie te quiere?

No es que lo sienta, es que es verdad que nadie me quiere.

o

Si, a veces siento que nadie me quiere.

No, solo en alguna ocasion siento que no me comprenden, pero no es lo
mismo.
9 Las personas a las que todo el mundo quiere no valen nada, solo los grandes
generan odios y enemigos.

Nunca me siento asi, las personas que me rodean me aprecian.
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19. Si repetidamente en reuniones de trabajo o grupos de estudio tus
ideas no se tienen en cuenta...

@ =
* Pienso que no merece la pena el esfuerzo porque mis ideas no son tan

buenas como creia y procuro atender a las ideas de los otros, dejando en
adelante de ofrecer mas ideas.

Lo considero una estadistica desfavorable, pero contintio aportando mis ideas
si se me ocurre alguna interesante.

Abandono el grupo, ya que mis ideas no son tenidas en cuenta y procuro
formar otro en el que soy el lider o ir en solitario.

20. ¢A dande crees que te lleva tu forma de ser?

Hacia una mejora constante.
Al desastre.

A la normalidad.

El trastorno por estrés post traumatico es, a la fecha, uno de los pocos
trastornos que identifica la relacion existente entre los sintomas de la victima y
la situacion vivida, facilitando la explicacion y la demostracion del nexo causal
entre violencia y el dafio psiquico. Esta categoria diagndstica es de las mas

apropiadas para describir las consecuencias psicoldgicas en las victimas de violencia.

Si se diagnostica un trastorno por estrés postraumatico, hay que tomar en
cuenta que el mismo puede ser agudo o crénico y de inicio inmediato o
demorado. Es agudo si los sintomas duran menos de 3 meses, cronico si dura
mas de 3 meses. De inicio demorado cuando entre el acontecimiento traumatico
y el inicio de los sintomas han pasado como minimo 6 meses. Con el paso del
tiempo algunas respuestas de re-experimentacion, como las pesadillas y los
trastornos del suefio, suelen desaparecer o remitir, aunque son frecuentes en los
primeros momentos después del incidente de la victimizacion, para medir tales

sintomas los instrumentos son los siguientes:
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Escala disefiada para la ayuda al diagnodstico y la evaluacion de la gravedad de
los sintomas del trastorno de estrés postraumatico (TEPT). Consta de 17 items
que evaluan ;ada uno de los sintomas que figuran en los criterios diagndsticos
del DSM-I1V.

ESCALA DE GRAVEDAD DE SINTOMAS DEL TRASTORNO DE ESTRES
POSTRAUMATICO

Echeburua, Corral, Amor, Zubizarreta y Sarasua, (1997)
(Para ser llenado por el evaluador)

NOMBRE: N°

EDAD: FECHA:

Coléquese en cada frase la puntuacion correspondiente de O a 3 segln la
frecuencia e intensidad del sintoma:

0: Nada

s Una vez por semana 0 menos /poco
2: De 2 a 4 veces por semana /bastante
8% 5 0 mas veces por semana / mucho

SUCESO TRAUMATICO:
¢Cuanto tiempo hace que ocurridé? (meses/afnos)

¢Desde cuando experimenta el malestar?

REEXPERIMENTACION

1. (Tiene recuerdos desagradables y recurrentes del suceso, incluyendo
imagenes, pensamientos O PErCEPCIONES?. . .u.ivrriereererernenenennen
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2. {Tiene suefios desagradables y repetitivos sobre el
St} GED QT e 5 W ST e o s e oo

3. ¢{Realiza conductas o experimenta sentimientos que aparecen como si el

4. ¢Sufre un malestar psicoldgico intenso al exponerse a estimulos internos o
externos que simbolizan o recuerdan algun aspecto del
UCES O . o1 I TR e e -losogsatot g e e

5. ¢Experimenta una reactividad fisioldgica al exponerse a estimulos internos o
externos que simbolizan o recuerdan algun aspecto del
SUCESO Pl e o= oo iore s hopeale

Puntuacion de sintomas de reexperimentacion (rango 0-15)
EVITACION

1. ¢Se ve obligado a realizar esfuerzos para ahuyentar pensamiento,
sentimientos o conversaciones asociados al suCeso?......c.vevvvviinnnnn.

2. (Tiene que esforzarse para evitar actividades, lugares o personas que evocan

4. ¢(Observa una disminucién marcada del interés por las cosas, o la participacion
en actividades significativas?................

5. ¢éExperimenta una sensacion de distanciamiento o de extrafieza respecto a los
demas?......coceeninnnn,

6. ¢Se siente limitado por la capacidad afectiva (por ejemplo, incapaz de
ENANOREISE ) Vs senn e et e

7. {Nota que los planes o esperanzas de futuro han cambiado negativamente
como consecuencia del suceso (por ejemplo, realizar una carrera, casarse,
tener hijos, etc.)?..ccceiiiiiiiiiiinnnn,

Puntuacion de sintomas de evitacion (rango 0-21)
AUMENTO DE LA ACTIVACION

1. éSe siente con dificultad para conciliar o mantener el sueno?........cccvvievinennns

73



3. iTiene dificultades de concentracion?..........cccoeeeviiviininnn...

4. ¢Estad usted excesivamente alerta (por ejemplo, se para de forma subita para

PARA EL EVALUADOR
Realizar la suma de las puntuaciones de cada rango

Puntuacién de sintomas de activacion (rango 0-15).........cccceveiinsecnncnncsnnnas

Puntuacion total de la gravedad del trastorno de estrés postraumatico
(rango 0-51) .....c.ccoeveinnens

ESCALA COMPLEMENTARIA

Califique con la siguiente escala

0: Nada

1: Una vez por semana o menos / poco
O De 2 a 4 veces por semana / bastante
3: 5 0 mas veces por semana / mucho

MANIFESTACIONES SOMATICAS DE LA ANSIEDAD EN RELACION CON EL
SUCESO

-Respiracion entrecortada (disnea) o sensacion de ahogo......c....cccoueeeeennnnn..
D0 G S A C R G D O T T . e« oo S koo oo 1o S AT o T ST T e b el

-Palpitaciones o ritmo cardiaco acelerado (taquicardia) ......ccooovveviveriierienne.
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-Mareos, sensacion de inestabilidad 0 desmayo...........ccoooveoiieieecce e .
-Nauseas 0 malestar abdominal.............ooiii e,
-Sensacion de extrafieza respecto a uno mismo o de irrealidad.....................
-Entumecimiento o sensacion de cosquilleo (parestesias) .........cccccocevvevvevennnn
-50f0e09% eSCalOfrl 0SS o . T e e s e s s o e

-Tembleres ol astrE M Gl RO S ks b st e -+ s AT §r o T b e o s T e T oo s

V=06 el O [ o Ao ko TS M 7t oD e 0er Ao T e o s bl oo arh e e

-Miedo a volverse loco 0 a perder el control.........coovovieviiiiiiciiee

PARA EL EVALUADOR

Puntuacién especifica de las manifestaciones somaticas de la ansiedad
(rango 0-39)

TRASTORNO DE ESTRES POSTRAUMATICO
CALIFICACION

Se requiere la presencia de 1 sintoma en el apartado de reexperimentacion, de
3, en el de evitacion, y de 2, en el de aumento de |a activacioén.

B == Agudo (1-3 meses)
Croénico (> 3 meses)
Con inicio demorado
U NOo
Cuestionario Acontecimientos Traumaticos:
El TQ es un instrumento sencillo de cribado del TEPT. Consta de un total de 44
items que se agrupan en tres partes bien diferenciadas: Listado de experiencias
traumaticas: 17 items a los que tiene que contestar si los ha sufrido o no alguna
vez en su vida, y en caso afirmativo, a qué edad y durante cuanto tiempo sufrid
el acontecimiento.
Acontecimi=nto traumatico que mas le preocupa actualmente: 9 items que
evallan las caracteristicas de ese acontecimiento para ver si cumple los

requisitos que se especifican en el criterio diagndstico A del DSM-1V.,
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Fecha:
Apellido y Nombres: C.I.:
Edad: Sexo:

Algunas personas han experimentado, presenciado o le han explicado uno
0 mas acontecimientos que estan fuera del rango habitual de experiencias, y que
podrian ser bastante angustiantes. Podrian ser sucesos que representan una
amenaza seria para la vida de uno o para su bienestar fisico; amenaza seria o
dafio para un miembro de la familia o amigo intimo; la destruccion repentina de
la casa de uno o de la comunidad; ver a otras personas gravemente heridas
como resultado de un accidente o de violencia.

¢Ha experimentado alguna vez alguno de los siguientes acontecimientos?.
Si no, marque que no. Si los ha experimentado marque si. Si ha experimentado
otra situacién que no se encuentra en la lista, agréguelo.

Acontecimiento

1. Accidente de coche, tren o avion. No Si
2. Accidente industrial o de trabajo. No Si
3. Pérdida del hogar por incendio. No Si
4. Pérdida del hogar o de un miembro familiar por No Si

inundaciones.
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5. Pérdida del hogar o de un miembro familiar por un

tornado o huracan.

6. Pérdida del hogar o de un miembro familiar por

terremoto.

7. Amenaza seria o dafio a un miembro de la familia

0 amigo intimo.

8. Muerte inesperada de un miembro de la familia o

amigo intimo.

9. Estar préximo a ahogarse.

10.Abuso fisico.

11.Sufrir graves quemaduras.

12.Ser tomado como rehén.

13.Combate.

14.Agresion.

15.Violacion.

16.Incesto.

No

No

No

No

No

No

No

No

No

No

No

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si
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17.Secuestro.

18.0tra situacion (especificar):

No

No

Si

Si
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Escala de Trauma Davidson

La DTS es una escala disefiada para evaluar la frecuencia y gravedad de los
sintomas del TEPT desde un punto de vista subjetivo. Los autores indican que
también puede utilizarse para evaluar los resultados del tratamiento.Consta de
un total de 17 items que se corresponden con los sintomas recogidos en los

criterios B-D para el diagndstico del TEPT seglun el DSM-1V.

Escala de Trauma de Davidson

DTS
Fecha:
Apellido y Nombres: C.I.
Edad: Sexo:

Cada una de las siguientes preguntas se refiere a sucesos especificos, que
usted puede haber experimentado durante la ¢/tima semana. Para cada pregunta
tenga en cuenta cuadntas veces le ha sucedido (frecuencia) y con cuanta
intensidad (gravedad). Escriba en los recuadros de al lado de cada pregunta un
nimero de 0 a 4, para indicar la frecuencia y la gravedad.

Frecuencia

Gravedad

0 = nunca 0=
nada

1 = a veces il =
leve

2 = 2-3 veces 2 =
moderada

3 = 4-6 veces BH-=
marcada

4 = a diario 4 =
extrema
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| Frecuencia | Gravedad

1. He tenido alguna vez iméagenes, recuerdos o
pensamientos dolorosos del acontecimiento.

2. He tenido alguna vez pesadillas sobre el
acontecimiento.

3. He sentido que el acontecimiento estaba ocurriendo| ... .
de nuevo, como si lo estuviera reviviendo.

4. Hay cosas que me lo han hecho recordar. | |
5. He tenido sensaciones fisicas por recuerdos del
acontecimiento. (como transpiracion, temblores,
palpitaciones, mareos, nauseas o diarrea)

6. He estado evitando pensamientos o sentimientos|
sobre el acontecimiento. :

7. He estado evitando hacer cosas o estar en
situaciones que me recordaran el acontecimiento.

8. He sido incapaz de recordar partes importantes del
acontecimiento.

9. He tenido dificultad para disfrutar de las cosas. |77 e :

10.Me he sentido distante o alejado de la gente. |77

11.He sido incapaz de tener sentimientos de tristeza o| """t | T
de afecto.

12.He tenido dificultad para imaginar una vida larga yi """"""""""""""
cumplir mis objetivos. |

13.He tenido dificultad para iniciar o mantener el| e e
suefio.

14.He estado irritable o he tenido accesos de ira. | E

15.He tenido dificultades para concentrarme. [ P 3
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16.Me he sentido nervioso, facilmente distraido, O|........ | .o
como “en guardia”.

17.He estado nervioso o me he asustado facilmente.

Es conveniente la utilizacién de inventarios especificos de violencia y maltrato
psicolégico contra las mujeres; entrevistas para victimas de maltrato doméstico
e inadaptacion, como las mencionadas anteriormente. La utilizacién de diferentes
pruebas para medir las mismas variables aumenta la fiabilidad y la inferencia
causal.

Se evaluard la sintomatologia presente asociada a altos niveles de ansiedad,
como las mencionadas anteriormente; tales, como ataques de panico, dolores
musculares, trastornos especificos de ansiedad,otros problemas fisicos vy
respiratorios. Ello puede estar originado por un estado de alerta continuo, debido
al miedo, al terror que supone la creencia ciega de que las amenazas se pueden
cumplir, y el temer por su integridad o la de sus familiares o circulo social
primario.

El dafio psiquico conforma la denominada huella psiquica del delito y como tal
deberd ser establecida en el dictamen.

C) EL NEXO CAUSAL

Es la constatacién es la relacion causal entre los episodios de violencia y de
sintomatologia compatible con las secuelas caracteristicas del maltrato.

La existencia de dafio psiquico o lesidn psiquica debe acreditarse utilizando la
misma metodologia diagnostica que para cualquier otro cuadro psicopatoldgico.

Para establecer la relacion de causalidad entre un suceso o vivencia y el
resultado lesional originado, se debe establecer los siguientes criterios:
a) El criterio etioldgico que se basa en conocer la realidad de la situacién
traumatica para ello es pertinente la siguiente prueba.
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Escala Revisada del Impacto del Acontecimiento IES-R

Es una escala autoaplicada que permite valorar cdmo la persona se encuentra

afectada por algiin acontecimiento traumatico.

Escala Revisada del Impacto del Acontecimiento IES-R’

Fecha:
Apellido y Nombres: C.I.
Edad: Sexo:

Lo que se encuentra debajo, es una lista de dificultades que suelen tener
las personas luego de haber experimentado un acontecimiento vital muy
tensionante. Por favor lea cada item, y luego indique cudn angustiante ha sido
para usted cada una de esas dificultades durante los pasados siete dias con
relacion a

Escriba en los recuadros de al lado de cada item un nimero de 0 a 4 para
indicar cuan angustiado o preocupado estuvo por cada una estas dificultades.

0 Para nada

1 Un Poco

2 Moderadamente
3 Bastante

4 Extremadamente
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‘ 1. Cualquier recuerdo me producia una emocién acerca del mismo.

2. Tuve problemas para permanecer dormido.

3. Cualquier cosa me hace pensar en ello.

4. Me sentiirritable y enojado.

S Evité alterarme cuando pensaba sobre ello o cuando lo
recordaba.

6. Pensaba en eso aun cuando ni queria.

7. Sentia como si no hubiese pasado o no hubiese sido real.

8. Me aparté de los recuerdos de aquello.

9. Las imagenes de aquello irrumpian en mi mente.

10. Estaba como asustadizo y me sobresaltaba facilmente.

11. Trataba de no pensar en ello.

12. Era consciente de que todavia me emocionaba por ello, pefo no
lo controlaba.

13. Mis sentimientos sobre ello me paralizaban.

14. Estuve actuando o sintiéndome como si estuviera de nuevo en
ese momento.

15. Tenia dificultades para dormirme.

16. Tuve fuertes emociones incontrolables sobre ello.

17. Intenté de quitar lo sucedido de mi memoria.

18. Tuve dificultades para concentrarme.
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IOLE

19. Cualquier recuerdo me producia una emocién acerca del mismo.

(como sudor, dificultades para respirar, nduseas o palpitaciones).

20. Tenia suefos sobre lo sucedido.

21. Me sentia como alerta o en guardia.

22. Trataba de no hablar de eso.

b) El criterio topografico que pretende establecer las consecuencias de la

vivencia traumatica, para ello es pertinente la siguiente prueba:

TEST DE PERSONA BAJO LA LLUVIA
Dicha prueba permite establecer el daifio psicoldgico a nivel inconsciente.
c) El criterio cronolégico que establece la relacién temporal entre las

agresiones y las consecuencias.

Cuestionario para medir el Sindrome de Estocolmo Doméstico:

Cuestionario que permite valorar la presencia del indicado sindrome como

acomodacion de la victima a la relacion de la violencia.
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G T O T O Y = e N e e A EdAR =08 s ek s’

De acuerdo a como se siente en relaciéon a su pareja, marque con una cruz en la

casilla que corresponde

Totalmente de acuerdo Indiferente en dos Totalmente en desacuerdo acuerdo
1.- El amor vy la proteccién de mi pareja son mas
importantes que cualquier dafio que él pueda
causarme.
O O O
2.- Necesito el cuidado y la proteccién de mi
pareja para sobrevivir.
O O O
3.- El problema no es que mi pareja sea una
persona enojona, sino que yo lo provoco.
m O (]
4.- Debo tener el amor de mi pareja para
sobrevivir.

g | ]

5.- Estoy totalmente unida a mi pareja.

g ad |

6.- A mis 0jos, mi pareja es como un dios.

O O @

desacuerdo
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PA! MUJERES VICTIMAS DE VIOLENCI A

personas no fueran tan malas con él.

O El O O O
8.- Hay algo en mi que hace que mi pareja no
pueda controlar su enojo.

O O O O O
9.- Cuando empiezo a tener intimidad con la gente,
algo malo pasa.

O O O 0 O

10.- Lo Unico que la gente ve es el lado negativo de
mi pareja, ellos no ven las cosas buenas que él
tiene conmigo que hacen que lo ame.
] O = O =
11.- No quiero que la gente se entere a qué grado

puede llegar el enojo de mi pareja hacia mi.

U () O (3 (]

12.- Amo a mi pareja, pero al mismo tiempo le tengo
miedo.

O [ U O O
13.- No me gusta que otros me digan que mi pareja

no es buena conmigo.

(] (] d O (]
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MINISTERIO PLikds

INSTITUTODE INVE

14.- Yo sé que mi pareja no es una persona violenta,

es solo que pierde el control.

(] )

15.- Sin mi pareja, no tengo para qué vivir.

a O

16.- Siento que me estoy volviendo loca.

O O
17.- Mi pareja es como yo, victima de la ira de otros.

O O
18.- No sé quién soy.

O O

19.- No puedo imaginarme tratando de vivir sin mi
pareja.

O =
20.- Sile doy a mi pareja todo mi amor, él va a dejar
de enojarse conmigo.

O O
21.- Mi pareja es tan victima como yo.

O O
22.- Tengo sentimientos encontrados respecto a mi

pareja.

a d
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mi pareja es buena para mi.

] Ol [l Ol l
24.- Si mi relacion llegara a romperse, sentiria tanto
dolor que me suicidaria.

] O | Ol =
25.- No podria soportar que alguien me rechazara

de alguna manera.

O O | 0l O

26.- No me gustan esas partes mias por las que mi

pareja me critica o se enoja.

O O O (]

27.- No soy buena pareja, ya que por mi culpa, él
se enoja conmigo.
Ol O = O
28.- Cuanto mas hablo con la gente, mas confusa
estoy de si la relacion con mi pareja es sana.

O ) O Ol
29.- Sin mi pareja, no sabria quién soy.
O O O |
30.- Cualquier atencion que mi pareja tiene conmigo
me da la esperanza de que las cosas van a

mejorar.

B O L 2
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"FORENSES / FORENSE ESPECIALIZADO

o

31.- Me siento bien conmigo misma.

(] (] (] O

32.- Me siento intranquila e insegura de mi misma.
O i O =
33.- Aspectos que yo veo normales en la relaciéon
con mi pareja, la gente no los ve sanos.
= O O O
34.- Hay cosas que me ha hecho mi pareja en las
cuales no me gusta pensar.

O ) () E|

35.- Me siento triste y desganada.
O (o] O O

36.- Siento que no podria vivir sin mi pareja.
O O O O
37.- Siotros intervienen para ayudarme cuando mi
pareja me critica o se enoja conmigo, me pongo
en contra de ellos y defiendo a mi pareja.
= = O O
38.- Siempre estoy defendiendo y disculpando a mi
pareja cuando hablo de él con otras personas.
E O O B
39.- Cuando alguien me pregunta como me siento

respecto a algo, no sé qué responderles.

(] (| (] ()
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40.-

41.-

42.-

43.-

44.-

451

46.-

47.-

48.-

N PSICOLOGIA FORENSE

Si alguien trata de defenderme cuando mi pareja
me critica, me enojo con ellos.

a a

Me es dificil concentrarme en mis tareas.

ad =
Siempre estoy cambiando entre ver a mi pareja
totalmente bueno o totalmente malo.

[ =
Cuando mi pareja no me critica tanto, me lleno de
esperanzas.

a a

Me es dificil tomar decisiones.

O O
Dependiendo con quien estoy, tengo diferentes
maneras de comportarme.

a a

No puedo tomar decisiones.

O )
Me rio con otros, de las veces que mi pareja ha
estado realmente enojado conmigo.

O a

Me esfuerzo mucho por agradar a la gente.

a a



INSTITUTOWDE |

49.- Me enojo con la gente que me sefiala de qué

forma mi pareja no es buena conmigo.

(5] 0 m 0

Es importante aclarar que todas las pruebas son utilizadas bajo baremos
generales, las mismas que utilizadas valga la redundancia, en la mayor parte de
Latinoamérica. Ademas que los inventarios y cuestionarios que son en base
testimonial no se validan porque no requieren baremos.

Segunda Fase

Elaboracion y Remision del Dictamen Pericial Psicolégico

Posteriormente se entregara el Dictamen Pericial Psicolégico bajo el formato

establecido,el mismo que respondera de manera clara a los puntos de pericia.

El DICTAMEN PSICOLOGICO EN VIOLENCIA INTRAFAMILIAR
Dada su utilidad se ha establecido un protocolo para la elaboracion de un informe
pericial psicolégico:

- Encabezamiento. Identificacion del perito, identificacion de las personas objeto

de la pericia y datos sobre el Requerimiento Fiscal o Judicial.

- Objetivo (Puntos de Pericia): Propdsito de la evaluacién, pregunta (s) pericial
(es).

- Metodologia: Breve descripcion de las técnicas, instrumentos y procedimientos
aplicados para recabar la informacién.

- Antecedentes. Descripcion breve del estado actual de las personas que son
objeto de las pericias.

- Resultados. Descripcion de la informacion recogida en el proceso de la
evaluacion.

- Conclusién: Breve analisis e integracion de los resultados orientados a entregar
las observaciones técnicas que aportaran en la resolucion judicial. Se incluye el
pronostico del estado de las personas evaluadas. Se finaliza con la (s) respuesta

(s) a la pregunta (s) pericial.
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9. CRITERIOS DE ANALISIS

1. Considerar la informacion obtenida en la revision del cuaderno de
investigaciones, el certificado médico forense y otros necesarios.

2t La informacion vertida por la persona peritada.

3. Analizar y cotejar los resultados obtenidos en los diferentes instrumentos
administrados.

4. Es necesario recurrir y valorar la historia de vida de la peritada, los
patrones de comportamiento, los roles asignados y asumidos, consignar si el
expediente de vida ha estado matizado por situaciones de violencia. Dentro la
relacion de pareja qué tipo de estrategias comunicacionales utiliza para
vincularse con su agresor.

5 Formular en términos de presencia y ausencia de sintomatologia asociada
a situaciones de violencia.

6. El perito determinara la presencia o no de dafio psicolégico, argumentando

técnicamente las razones de su determinacion.

2. ASPECTOS A CONSIDERAR PARA LA REDACCION DEL DICTAMEN
PERICIAL PSICOLOGICO

1. Adscribirse al formato establecido por el IDIF.

2 Redactar el mismo en términos claros para aquellas personas que no
tengan formacién en el area.

3. Si existen sustentos técnicos, en las conclusiones debera consignarse el

diagnostico al que se ha arribado, siempre en funcion dei DSM-IV-TR.

4. Explicar y relacionar la sintomatologia identificada con eventos de
violencia.

5. Si amerita emitir recomendaciones para el inicio de proceso terapéutico.

6. Elaborar conclusiones contundentes, ello no permite vacios vy

ambiguedades en el Dictamen.
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(Soledad Larrain y Cristian Walker, 1995)

Recuerde que en esta primera entrevista, ademds de evaluar, entre otros
aspectos, el riesgo de Violencia y las redes de apoyo del consultante, es esencial
la actitud de acogida y contencion hacia la persona que nos consulta.

I. Identificacion general:

Nombre completo
C.I. :

Edad :

Estado Civil
Escolaridad :
Actividad actual :
Domicilio :
Teléfono :
Nombre del agresor :
GRS

Edad :

Estado civil :
Escolaridad :
Actividad actual :
Domicilio :
Teléfono :

Composicion del grupo familiar (quiénes viven en la casa):

Nombre Completo, Edad, Ha sido agredido (A) o Testigo (T) por: 1,
2, 3, 4, etc.
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(Soledad Larrain y Cristian Walker, 1995)

Recuerde que en esta primera entrevista, ademas de evaluar, entre otros
aspectos, el riesgo de Violencia y las redes de apoyo del consultante, es esencial
la actitud de acogida y contencién hacia la persona que nos consulta.

1. Identificaciéon general:

Nombre completo
(€l

Edad :

Estado Civil
Escolaridad :
Actividad actual :
Domicilio :

Teléfono :

Nombre del agresor :
C. IS8

Edad :

Estado civil :
Escolaridad :
Actividad actual :
Domicilio :
Teléfono :

Composicidn del grupo familiar (quiénes viven en la casa):

Nombre Completo, Edad, Ha sido agredido (A) o Testigo (T) por: 1,
2, 3, 4, etc.
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