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Capitulo 4: Formularios de admision y de consentimiento

IDEAS PRINCIPALES

e E| Formulario de admision y evaluaciodn inicial es un formulario estandarizado que utilizaran los proveedores de servicios cuando
estén recabando informacién de los clientes de VRG. Con este Formulario se lograra lo siguiente: 1) la confidencialidad del cliente
al eliminar el uso de informacion identificable y 2) que todos los proveedores de servicios recaben de manera uniforme un
conjunto estandarizado de puntos de datos clave sobre la VRG.

e Para cada incidente notificado debera llenarse un nuevo Formulario de admision y uno de consentimiento. También se asignara
un nuevo Cddigo del incidente para cada incidente individual. El Formulario de admisidn y evaluacion inicial contiene los tres tipos
de preguntas que se describen a continuacion.

0 Un conjunto estandarizado de puntos de datos clave sobre VRG, que deben ser recabados por todos los proveedores de
servicios y se ingresaran en el Registro de incidentes para su analisis y la creacion de informes agregados. Estos se marcan
con un asterisco (*).

0 Preguntas que se pueden personalizar y que recopilaran todos los proveedores de servicios, pero que deben personalizarse
especialmente para el contexto en el que se usaran. Estas preguntas se indican en el Formulario de admision con un circulo
(©), y el texto que puede ser modificado aparecerd en letra cursiva. Estos datos también se ingresaran en el Registro de
incidentes para su analisis y la creacion de informes agregados.

0 El resto de las preguntas que figuran en el Formulario de admisién pueden modificarse o eliminarse dependiendo de las
necesidades de sus programas y su organizacion. Estas preguntas no se ingresardn en el Registro de incidentes.

e El Formulario de admisidon y evaluacion inicial tiene seis secciones. Las primeras cuatro—Informacion administrativa, Informacion
de la/el superviviente, Detalles del incidente e Informacion sobre el presunto perpetrador—se refieren a la informacién que rodea

al incidente notificado y a las personas involucradas. Las Ultimas dos secciones—Medidas previstas/medidas ejecutadas y Punto de
evaluacion—se concentran principalmente en la evaluacion y el bienestar del superviviente en el momento de la notificaciéon y las
medidas futuras que se tomaran.

e El Formulario esta destinado a reemplazar al formulario de admision que esté utilizando y no a complementarlo. Se insta a los
agentes a utilizar solamente este Formulario, modificandolo para satisfacer sus necesidades especificas de manejo de casos.

e La Guia del usuario del GBVIMS solo ofrece orientacion para llenar correctamente el Formulario de admisién para los fines de la
recopilaciéon de datos; no incluye orientacidon sobre la forma de llevar a cabo la admisién y evaluacién inicial de un cliente.
Solamente los proveedores de servicios que ya estan capacitados para trabajar con supervivientes de VRG deberan recibir
entrenamiento para utilizar los Formularios de admisidn y de consentimiento.

e E| Formulario de consentimiento del GBVIMS debe utilizarse junto con el de admisiéon. Fue disefiado para asegurar que los
proveedores de servicio expliquen claramente a los clientes las diferentes maneras en que se intercambia la informacidn sobre los
incidentes, para qué fines y con quién. El Formulario diferencia bien lo que es intercambiar datos identificables e informacién no
identificable y exige autorizaciones separadas para intercambiar cada tipo de informaciéon. Para asegurar la confidencialidad de la

informacion del cliente, el Formulario de consentimiento nunca debe adjuntarse al Formulario de admisién.
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PALABRAS CLAVE

ID del incidente: un cddigo exclusivo asignado a cada incidente que se notifica. Este codigo le permitird distinguir entre incidentes.

Cddigo del superviviente: es un codigo que puede ser asignado a cada superviviente para proteger las identidades de los clientes, al
tiempo que permite asociar y hacer seguimiento a incidentes multiples notificados por el mismo superviviente, para el manejo de los
casos.

Confidencialidad: el derecho de todo superviviente a que su identidad se mantenga en forma anénima y no identificable. Hay un
entendimiento y una obligacién implicitos por parte de los proveedores de servicios de que toda informacién revelada por un
superviviente no se divulgara a terceros, a menos que la persona en cuestion dé su consentimiento explicito y fundamentado para
ello. La confidencialidad tiene que ver no solamente con la forma en que se recaba la informacién sino también con la forma en que
se almacena e intercambia.

. o 1 . £ e
Datos desidentificados™: datos que no pueden vincularse a una persona especifica o grupo de personas porque se han eliminado
todos los identificadores personales, como nombre, lugar de residencia y ubicacion. Puede ser que se necesite considerar la
eliminacidn de otros detalles para evitar la posible identificacion de una persona o grupo de personas especificas.

2 g A
Campo”: un campo de datos es un lugar donde es posible almacenar datos. Por lo general, se usa para referirse a una columna en una
base de datos 0 a un campo en un formulario de ingreso de datos o en un formulario que se encuentra en la web.

1Adaptado de: WHO (2007). Ethical and safety recommendations for researching, documenting and monitoring sexual violence in
emergencies. http://www.who.int/gender/documents/OMS Ethics&Safety10Aug07.pdf

2 Ibid.

Este capitulo presenta y aborda dos formularios importantes del GBVIMS: el Formulario de admisién y
evaluacién inicial (Formulario de admisiéon) y el Formulario de consentimiento (Formulario de
consentimiento). Antes de comenzar, debe imprimir el documento que los contiene, titulado
‘Formularios de admisidn y de consentimiento’. Puede encontrar este documento en el Anexo C de esta
Guia del usuario; haciendo clic en el botén ‘Formularios de admision y de consentimiento’ dentro de la
seccidn ‘Herramientas y recursos’ del CD-ROM de la Guia del usuario; o lo puede bajar del sitio web del
GBVIMS, en http://gbvims.org/learn-more/gbvims-tools/. Cuando abra (o imprima) los ‘Formularios de

admisién y de consentimiento’ tenga en cuenta que el documento comprende en realidad dos
Formularios separados: el de consentimiento y el de admisién. Aunque estan incluidos en el mismo
documento, no son un solo formulario, y para proteger la confidencialidad del cliente, nunca deberdn
juntarse.

Otro documento que deber imprimir antes de comenzar es el ‘Formulario de admisién y evaluacion
inicial de practica’. Puede encontrar este documento en el Anexo D de esta Guia del usuario; haciendo
clic en el botén ‘Herramientas de practica de la Guia del usuario’ dentro de la secciéon ‘Herramientas y
recursos’ del CD-ROM de la Guia del usuario; o lo puede bajar del sitio web del GBVIMS, en
http://gbvims.org/learn-more/gbvims-tools/user-guide/. A lo largo de este capitulo habrd siete

recuadros titulados ‘iInténtelo!’, que lo remitirdn a las actividades 4.1 a 4.7 del Cuaderno de ejercicios.
Para las actividades 4.2 a 4.7, encontrara un escenario que se usara para practicar con cada una de las
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secciones del Formulario de admisién. El Formulario de admision de practica se adaptd y configurd para
qgue usted realice esas actividades. Lo mejor es que lo imprima para que pueda practicar en forma
manual cdmo se llena. Podra evaluar su trabajo refiriéndose a la clave de respuestas del Cuaderno de
ejercicios. Nota: Ademas del escenario mencionado arriba, se ofrecen tres mas para las actividades 4.11
a 4.13, con el fin de ayudarle a practicar cémo se llena el Formulario de admision. Por lo tanto, conviene
que imprima cuatro ejemplares del Formulario de admisién de practica.

El Formulario de admision y evaluacion inicial

En el capitulo 3 se presentd la Herramienta de clasificacion de la VRG y se explicd cdmo estandariza los
tipos de VRG, asi como los procedimientos usados para clasificar los incidentes. Aunque este es un
primer paso muy importante para estandarizar la recopilacidon de datos de los proveedores de servicios
de VRG, la Herramienta de clasificacién solamente garantiza la estandarizacion de un punto de datos (es
decir, el tipo de violencia del incidente). Sin embargo, hay muchos otros puntos de datos que también
deben estandarizar los proveedores de servicios entre si. Diversas razones explican esta variacién y
algunas de ellas son:

e los proveedores de servicios deciden recabar informacion relacionada con diferentes puntos de
datos; por lo tanto, los formularios de admisién de los diferentes proveedores no tienen puntos
de datos fijos ni comunes;

e muchos formularios de admisién incluyen respuestas abiertas, lo que permite una amplia
variacion tanto dentro de las organizaciones como entre ellas, y

e aunque un proveedor de servicios utilice categorias de respuestas fijas en su formulario de
admisién, estas categorias suelen ser bastante diferentes de las de otros proveedores de
servicios.

Estos problemas llevan a un alto grado de variacidén entre los datos recabados y hacen extremadamente
dificil comparar, intercambiar y analizar adecuadamente los datos provenientes de diferentes
proveedores, programas y sitios sobre el terreno. El Formulario de admisién y evaluacion inicial
pretende ayudar a superar esas dificultades y garantizar que los proveedores de servicios recaben
eficazmente datos similares que puedan ser comparados, agregados, analizados e intercambiados en
forma ética después de ser recopilador.

El Formulario de admision cumple las dos funciones principales que se describen a continuacion.
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1. Estandariza los datos recopilados por los proveedores de servicios a la vez que sigue siendo lo
suficientemente flexible para responder a las necesidades concretas del manejo de casos. Esto se
logra por medio del uso de tres tipos diferentes de puntos de datos:

~

e ™
I. Un conjunto de preguntas estandarizadas que recaban informacién para ( Ill. Todas las demas preguntas del formulario (p.
puntos de datos clave de VRG. Todos los proveedores de servicio deben ej., las que no tienen * ni ©) pueden modificarse o
recopilar estos puntos de datos obligatorios para garantizar que todos los eliminarse de acuerdo a las necesidades de las
usuarios el GBVIMS capturen cierto conjunto de puntos de datos. Estos datos se organizaciones y sus programas. Estas preguntas
incluiran en el Registro de incidentes para su analisis y la creacién de informes no se incluirdn en el Registro de incidentes.
agregados, y estan marcados con un asterisco (*) en el Formulario de admisidn. \_

N Y,

N
2-Info

cion de la/el superviviente P

Fecha de nacjgi
necesario) ®

o (aproximada sies

Sexo® [ Femenino ‘ lan o grupo étnico

Pais de
orige

1 Masculino
[ Otro [ Otro (especifique) :

O Otro

[ Nombres de los paises aqui

Otro

Il. Preguntas que se pueden personalizar y que seran utilizadas por todos los proveedores de servicios, pero
deben adaptarse especificamente al entorno en el que se van a utilizar. Estas preguntas se sefialan en el
Formulario con un circulo (°), y el texto que se puede modificar se muestra en cursiva. Estos datos también
se incluiran en el Registro de incidentes para su analisis y la creacidon de informes agregados.

2. Sdlo incluye datos desidentificados, lo que quiere decir que no hay informacion identificable en el
Formulario que pueda vincularse directamente al superviviente, perpetrador o proveedor de
servicios, lo que protege mds aun la confidencialidad y la seguridad de todos los interesados. Esto se
logra al reemplazar la informacidn identificable con cddigos. Los tres codigos, situados al comienzo

del Formulario de admision son:
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I. ID del incidente: el GBVIMS recaba informacion sobre
los incidentes notificados. Cada vez que se notifique un
incidente, se debe llenar un nuevo formulario. A cada
nuevo incidente (y su correspondiente formulario) se le
debe asignar un nuevo cédigo de ID del incidente. El
codigo asignado a un incidente debe ser Unico y nunca
repetirse, incluso si el superviviente ha notificado antes
otro incidente.

Ill. Cédigos de los administradores de casos: estos cédigos
se asignan a cada administrador de caso para evitar que
se les vincule directamente a casos especificos. Toda
persona que preste servicios a los clientes debe tener un
coédigo unico dificil de identificar. Se puede escribir el
codigo en este campo para registrar quién efectud la
entrevista y presté el servicio al cliente. Aunque esta

pregunta no es obligatoria, puede incluirse en el Registro

de incidentes.

- J
& C J
¥ 14 jon administrativa v
ID del incidente*: W ddigo del asistente social:
e \ ~

-

Il. Cédigo del superviviente: aunque estos cddigos no son obligatorios, son muy utiles en el manejo de casos para
identificar a clientes que han tenido varios incidentes. También pueden ayudar a evitar el conteo doble al agregar
los datos. Debe asignarse un Codigo del superviviente a toda persona que notifique un incidente a un proveedor
de servicios por primera vez. Si ese mismo superviviente regresa para notificar otro incidente, se llenara un nuevo
Formulario de admision con una nueva ID del incidente. Sin embargo, el Cédigo del superviviente sera el mismo
del informe anterior. El Cédigo del superviviente es lo que permite a los proveedores de servicios ubicar a los
supervivientes con incidentes multiples, a pesar de haber suprimido la informacion identificable del cliente del
Formulario de admisién. Sise usa, el Codigo del superviviente puede ser incluido en el Registro de incidentes.

No hay reglas establecidas sobre cédmo crear o asignar estos cédigos, pero todas las organizaciones
deben establecer algun tipo de sistema de codificacion estandarizado, y todos los responsables de llenar
Formularios de admisién deben familiarizarse con el sistema y capacitarse en su uso. Al confeccionar un

sistema de codificacién, hay algunos puntos generales importantes que se deben recordar:

1. El GBVIMS organiza y hace seguimiento a los casos por incidente, no por superviviente. Esto

significa que cada nuevo incidente debe tener un cédigo de ID del incidente Unico (los Cédigos
del supervivientes y del asistente social son opcionales).

2. Elcddigo de ID del incidente, el Cédigo del superviviente y el Cédigo del asistente social siempre

deben ser no identificables (una persona ajena a la organizacién nunca podrd deducir ni
identificar informacién importante sobre el incidente o la organizacién que notifica, a partir del
codigo).
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Su organizacion tendrd que establecer un sistema de codificacion si todavia no lo tiene'. También es
importante reconocer que si su organizacion esta recabando informacién de VRG usando otras unidades
diferentes al incidente, deberd cambiarlas cuando comience a usar el GBVIMS.

1. i INTENTELO!

Deténgase y dedique un momento a la actividad 4.1 del Cuaderno de ejercicios. Esta actividad lo ayudard a pensar en el
Formulario de admisidn que utiliza actualmente y en los procesos de recopilacion de datos.

Recuerde que el Formulario de admision no tiene por objeto ser un formulario o documento adicional
gue su organizacion tiene que llenar. Mas bien, su propdsito es simplificar su proceso de recopilacién de
datos reemplazando sus formularios actuales de admision. Por eso es que, a pesar de ser un formulario
estandarizado, el Formulario de admisidon del GBVIMS también es una herramienta flexible que usted
puede modificar y corregir para adaptarlo a sus necesidades variables en el manejo de los casos. A lo
largo de este capitulo, aprenderd cémo modificar el Formulario de admisién de tal forma que logre
recopilar datos estandarizados que se puedan intercambiar con otros proveedores de servicios. Sin
embargo, es importante subrayar que el objeto del Formulario de admisién es recopilar informacion
hasta el momento de la notificacion. Es posible que el Formulario de admision no reemplace los
formularios que su organizacién usa actualmente para el seguimiento de casos.

1 s . . .z .z o e . s . .z ope
Encontrard mas orientacion sobre la creacion de sistemas de codificacién para su organizacion en el sitio web del
GBVIMS (www.gbvims.org) en la ‘Guia de ejecucidon’ de la pagina de Herramientas y recursos.
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El Formulario de admisidn contiene seis secciones:
1. Informacién administrativa
2. Informacion de la/el superviviente
3. Detalles del incidente
4. Informacion sobre el presunto perpetrador
5. Medidas previstas/medidas ejecutadas
6. Punto de evaluacion

Cada seccion esta compuesta por varias preguntas o campos; un campo es un area especifica del
Formulario de admisién donde debe registrar la informacidn obtenida del superviviente sobre ese punto
de datos. El resto de este capitulo explica cada seccion y campo del Formulario de admisidon y
proporciona instrucciones para llenarlos en forma adecuada.

Instrucciones

1- Este formulario debera llenarlo un administrador de casos, profesional de la salud, trabajador social u otra
persona autorizada que preste servicios a la/el superviviente.

2- Tenga en cuenta que las preguntas seguidas de un asterisco® deben permanecer en el formulario de
admision y deben ser contestadas. Estas preguntas forman parte de un conjunto de datos minimos esenciales
para el sistema de la VRG. Hay algunas preguntas seguidas de un asterisco® y de un circulo®; estas preguntas
Instrucciones | pueden adaptarse a las circunstancias, y el texto en cursiva de estos campos puede ser medificado para
adaptarlo a cada contexto. Las preguntas que no tienen ninguna marca pueden ser modificadas por su
organizacion o eliminadas si no son necesarias para su programa o &l manejo de los casos.

3- A menos que se especifique lo contrario, marque siempre un solo campo de respuesta para cada pregunta.
4- Puede agregar a este formulario tantas preguntas como sean necesarias de acuerdo al contexto en que esté
trabajando y agregar paginas para continuar las explicaciones, si hiciera falta.

Antes de comenzar la entrevista, por favor asegiirese de recordarle a su cliente que toda la informacion que
suministre sera de caracter confidencial, y que puede optar por no contestar cualquiera de las preguntas siguientes.

Por favor, tenga en cuenta que: antes de comenzar el proceso de admisidon debe explicar al cliente de
qué van a hablar durante la reunion y que tiene el derecho de responder o negarse a responder
cualquiera de las preguntas que le haga. También debe aclararle al cliente que la informaciéon que
suministre se mantendrd en forma confidencial y sélo sera divulgada a las organizaciones que ella o él
seleccione. Ademas, tendra que explicarle cudles son las leyes de notificacion obligatoria vigentes que se
aplican a su contexto, antes de que el cliente revele cualquier informacién sobre el incidente. Deberd
explicarle brevemente al cliente que al final de la entrevista se llenara un Formulario de consentimiento
para la divulgacién de informacion y que entonces podra decidir qué partes de la informacion revelada
durante la evaluacion inicial seran divulgadas y a quiénes. Sin embargo, no debe llenar el Formulario de
consentimiento en este momento.
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Instruccion #1: Puesto que el GBVIMS se ocupa bdsicamente de datos recabados en el contexto de la
prestacion de servicios, sélo los participantes en este proceso deben llenar el Formulario de admisién.
Esto significa que las agencias u organizaciones externas que no estén participando por medio de la
prestacion directa de servicios (p. ej., manejo de casos de VRG, atencién médica a los supervivientes de
VRG y atencidén psicosocial a los supervivientes de VRG) no deben llenar el Formulario de admision. La
seguridad, la comodidad y el bienestar del superviviente deberdn ser prioritarios durante todo el
proceso; antes de comenzar, debe garantizar que los clientes entiendan que toda la informacidn
proporcionada se mantendrd en forma confidencial y que ellos podran decidir, en cualquier momento,
negarse a responder cualquiera de las preguntas formuladas. La persona que llene el Formulario de
admisién o tome notas durante la entrevista debe explicar brevemente lo que esta registrando y con
qué objetivo, y asegurarse de que los clientes no se opongan a que se tomen notas.

Instruccidn #2: El Formulario de admisidn tiene por objeto servir de modelo para que los proveedores
de servicios de VRG puedan modificarlo y usarlo de acuerdo con sus necesidades como organizacion.
Por lo tanto, algunos de sus campos pueden ser suprimidos o modificados. Sin embargo, otras preguntas
deben permanecer sin cambios para garantizar que se recaben datos importantes en forma comparable.
Aunque es aceptable modificar algunas preguntas, no es recomendable modificar su orden, ya que el
orden corresponde precisamente al del Registro de incidentes (que serd explicado en mas detalle en el
Capitulo 5). Cambiar el orden puede producir confusiones, errores y retrasos al incorporar los datos en
el Registro de incidentes.

Como se dijo antes, los campos seguidos de un asterisco (*) deben permanecer en el Formulario de
admisién. Todos los campos con asteriscos serdn incluidos posteriormente en el Registro de incidentes.
Las preguntas seguidas de un circulo (°) son campos que se pueden personalizar. Los textos en cursiva
indican qué parte del campo personalizable se debe modificar. Si su organizacién estd adoptando el
GBVIMS individualmente, debera modificar esos campos para personalizarlos conforme a las
necesidades del manejo de casos de la organizacién. Sin embargo, si estda poniendo en practica el
GBVIMS como parte de un lanzamiento entre varias agencias donde intercambiara informacién con
otras organizaciones, esos campos deberian ser personalizados al nivel entre organismos, de manera
gue todos los campos personalizables sean iguales en todas las organizaciones participantes.

Como puede verse en la imagen siguiente, el campo ‘Pais de origen’ esta seguido de un circulo (°) y
puede modificarse para que corresponda a su entorno especifico y al perfil de los beneficiarios. Por
ejemplo, un proveedor de servicios ubicado en el norte de Nicaragua podria prestar servicios
principalmente a supervivientes que provienen de Nicaragua y de paises vecinos como Costa Rica,
Honduras y El Salvador. Por lo tanto, podria personalizar el Formulario asi:
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2-Informacion de lalel superviviente
Fecha de nacimiento (aproximada si es Sexo*: [0 Femenino Clan o grupo étnico:
necesario) *: [ Masculino
Pais de O Nombres de los paises aqui O Ctro O Otro (especifique) :
origen*°:
O Otro O Otro
Nacionalidad (si es diferente de la del pais de origen): ‘ Religion:

deberia modificarse para corresponder a
su entorno especifico

2-Informacion de la/el superviviente
Fecha de nacimiento (aproximada sies Sexo*: [1 Femenino Clan o grupo étnico:
necesario) *: [0 Masculino
Pais de O Nicaragua [ Bolivia O Otro (especifique) :
origen*©: .
O El Salvador O Colombia
Nacionalidad (si es diferente de la del pais de origen): Religion:

Noétese que la categoria ‘Otros’ en la primera imagen no estda en cursiva; por lo tanto, no es
personalizable y debe dejarse en el Formulario tal como aparece en la segunda imagen.

Los campos que no estan marcados son completamente personalizables a sus necesidades y su entorno.
Pueden ser modificados por su organizacion o suprimidos si no son necesarios para su programa o para
su manejo de casos. Las respuestas a estos campos no se incluiran en el Registro de incidentes.

Recuerde que antes de personalizar o modificar cualquier campo en su Formulario de admisién, debe
primero saber si su organizacién esta poniendo en practica el GBVIMS en forma independiente o como
parte de una adopcidn nueva entre organismos.

Si su organizacion estd adoptando el GBVIMS independientemente de las otras organizaciones de su
zona, puede personalizar y modificar los campos necesarios segln su propio criterio. Sin embargo,
todos los cambios introducidos en el Formulario de admisidon deben hacerse en forma electrdnica a nivel
de la organizacidn, y no por administradores de casos ni en sitios especificos sobre el terreno. Esto
garantiza que todos los administradores de casos y los sitios sobre el terreno de su organizacidn utilicen
el mismo Formulario de admision, y que este Formulario de admisién siga siendo coherente con el
Registro de incidentes.

Si su organizacién estd adoptando el GBVIMS como parte de un grupo entre organismos, entonces,
como se dijo antes, todas las decisiones sobre cambios en los campos obligatorios del Formulario de
admisién deben tomarse al nivel entre organismos. Esto garantiza que todas las organizaciones que
participan como miembros del grupo entre organismos usen el mismo Formulario de admisién y
recaben datos que puedan ser compilados o comparados.
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Instruccidn #3: En todo el Formulario de admisidn hay varios campos con casillas que se deben marcar.
A menos que se indique lo contrario, es importante que se seleccione sélo una casilla al responder a
estos campos.

Instruccion #4: No dude en agregar preguntas o campos a este Formulario o anexar mas paginas para
incluir documentos adicionales, si fuera necesario. Este Formulario de admisidn se concibié con objeto
de reemplazar a su formulario de admisiéon actual y no de complementarlo. Por lo tanto, este
Formulario se debe modificar para que recabe la informacidn que necesita para responder a las
necesidades de manejo de los casos de sus clientes.

Sin embargo, mientras esté modificando y personalizando su Formulario de admisién, hay algunos
campos que NUNCA debera afiadir, para mantener la uniformidad con los objetivos generales del

GBVIMS. Consulte el recuadro siguiente para encontrar una lista de las preguntas que debe evitar.

Aunque el formulario de admision se ha disefiado para que se pueda personalizar y ampliar, algunos campos NUNCA se deben afiadir.
Asegurese de no afiadir los siguientes campos a su formulario de admision:

e  Nombre, direccion y nimero de contacto del superviviente

e Nombre, direccidn y nimero de contacto del administrador del caso

e  Nombre, direccién y nimero de contacto del presunto perpetrador

e Formulario de consentimiento (aunque se recomienda que el superviviente firme un Formulario de
consentimiento, éste siempre debe estar separado del Formulario de admisién)

Toda informacion que se pudiera utilizar para identificar a una persona involucrada en el incidente o en la prestacion del servicio
debe mantenerse fuera del Formulario de admisidn.
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Seccion 1: Informacion administrativa

1-Informacion administrativa
ID del incidente*: Codigo del superviviente: Codigo del asistente social:

Fecha de la entrevista (dia/mes/afio) *: Fecha del incidente (dia/mes/afio) *:

O Notificado por el superviviente o notificado por el acompaiiante del superviviente y el superviviente esta presente en el
momento de la notificacion*
(Estos incidentes seran ingresados en el Registro de incidentes)

O Notificado por alguien distinto del superviviente y el superviviente no esta presente en el momento de la notificacion
(Estos incidentes no seran ingresados en el Registro de incidentes)

Como ya se indicé, el Formulario de admision comienza con tres campos que requieren introducir
cddigos: ID del incidente, Cédigo del superviviente y Cédigo del asistente social.

1. ID del incidente*: Para hacer el seguimiento de los incidentes notificados, debera asignar un cdédigo,
llamado ID del incidente, a cada incidente. Una regla practica para este campo es que a cada Formulario
de admision se le tiene que asignar un nuevo cédigo de ID del incidente. Este cddigo le permitira
organizar, hacer seguimiento y distinguir entre varios incidentes. En la esquina superior izquierda de las
otras paginas del Formulario de admisidon encontrara una celda titulada ‘ID del incidente’; asegurese de
escribir el codigo de ID del incidente en todas esas celdas. Este campo estd marcado con un * y se
incluird en el Registro de incidentes.

2. Cddigo del superviviente: Con el fin de garantizar la seguridad y el bienestar del superviviente, el
Formulario de admisidn no solicita ciertos datos identificables (p.ej., nombre del superviviente, direccion
exacta, etc.). En su lugar, se debe asignar a cada superviviente un Cddigo del superviviente. Este ayuda a
evitar el doble conteo al analizar los datos. Aunque este campo no es obligatorio, puede incluirse en el
Registro de incidentes.

3. Codigo del asistente social: Toda persona que preste servicios a los clientes debe tener un cédigo
dificil de identificar. El cédigo puede ser escrito en este campo para hacer seguimiento sobre quién
presté el servicio al cliente. Aunque este campo no es obligatorio, puede incluirse en el Registro de
incidentes.

4. Fecha de la entrevista*: Indique la fecha en que se efectud la entrevista con el cliente. Este campo
debe incluir el dia, mes y afio y debe registrarse en el formato: dia/mes/afio. Este campo incluye un *y
se incluird en el Registro de incidentes.

5. Fecha del incidente*: Indique la fecha en la que realmente [Fachadelincidente Giaimesano) -
ocurrié el incidente. Este campo también debe incluir el dia, mesy |~ -~ ="

afio y debe registrarse en el formato: dia/mes/afio. Sin embargo, — ,
Fecha del incidente (dia/mes/afio) *:

algunas veces los clientes no recuerdan el dia o fecha exactos del |:/:20:

incidente. En esos casos, el superviviente deberia dar una fecha lo
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mas aproximada posible. Recuerde que una estimacion es mejor que nada. Si el superviviente no puede
dar una fecha aproximada, simplemente reemplace el dia o mes que falta por un ‘1’. Por ejemplo, si una
mujer notifica que fue violada en algin momento de mediados del afio 2009, pero no puede recordar el
dia exacto, se puede hacer una estimacién del mes y reemplazar la fecha ausente con un ‘1’. Sin
embargo, si dice que fue violada en algin momento del afio 2007 y no puede recordar el dia ni el mes,
se debe escribir 1/1/2007.

Recuerde que todas las fechas deben incluir siempre el dia, mes y afio y ser registradas en ese orden.
Para este campo, es necesario que exista un afio, de manera que si se desconoce el afio exacto, va a
tener que hacer una estimacion del afio en la medida de sus posibilidades a partir de la informacidn
suministrada. Este campo esta marcado con un * y se incluird en el Registro de incidentes.

6. Notificado por el superviviente o notificado por alguien distinto del superviviente*: El GBVIMS sdlo
recoge datos sobre incidentes en el contexto de la prestacién de servicios, lo que quiere decir que sélo
se incluiran en el Registro de incidentes si el superviviente estd recibiendo servicios y, por lo tanto, estd
presente en el momento de la notificacion. Las dos preguntas de este campo buscan establecer cuales
Formularios de admisidn se van a incluir en el Registro de incidentes (incidentes notificados donde el
superviviente esta presente) y cudles no se incluirdn en el Registro de incidentes (incidentes notificados
donde el superviviente no estd presente). Esta pregunta estd marcada con un * y se incluird en el
Registro de incidentes. Tenga en cuenta que, aunque algunos incidentes notificados no estaran en el
Registro de incidentes, los proveedores de servicios deben saber, de todos modos, que pueden utilizar el

Formulario de admisiéon para prestar servicios y para contribuir a la preparacién de informes de
‘segunda mano’ o ‘de terceros’.

Imprima el ‘Formulario de admision y evaluacion inicial de practica’ jAHORA!

bajarlo del sitio web http://gbvims.org/learn-more/gbvims-tools/user-guide/.

las actividades correspondientes al capitulo 4 del Cuaderno de ejercicios.

412 CAPITULO 4: FORMULARIOS DE ADMISION Y DE CONSENTIMIENTO

Vamos a practicar como se llena un Formulario de admision. Si todavia no lo ha hecho, imprima el ‘Formulario de admisién y
evaluacion inicial de practica’. Puede encontrar este documento en el Anexo D de esta Guia del usuario, haciendo clic en el botén
‘Herramientas de practica de la Guia del usuario’ en la seccién de Herramientas y recursos del CD-ROM de la Guia del usuario, o

Nota: va a necesitar imprimir un total de cuatro copias del Formulario de admisién y evaluacion inicial de practica para realizar todas



2. jINTENTELO!

En el Cuaderno de ejercicios de la Guia del usuario, lea el escenario de la pagina 17 y luego realice la actividad 4.2. Esta
actividad le ayudara a practicar cémo se llena la seccion de ‘Informacién administrativa’ del Formulario de admision y
evaluacion inicial de practica. Puede verificar sus respuestas en la clave de respuestas del Cuaderno de ejercicios.

Seccion 2: Informacion de la/el superviviente
2-Informacion de la/el superviviente

Fecha de nacimiento (aproximadasi es Sexo™ O Femening Clan o grupo étnico:
necesario) *: O Masculing
Pais UED O Micaragua O Bolivia O Ctro {especifique) -
origen™:
d O El Satvador O Colombia
Macionalidad (si e diferents de Iz del pais de origen): Religion:
Estado civil actual®: O Soltero{a) O Divorciado{a) o separado(a)
O Casado(a) ¢ en unidn libre O Viudo{a)

Nimero de hijos y otras personas dependientes, y sus edades:

Dcupacion:

Calidad de desplazamiento en el momento de la notificacion™:

O Residente O Desplazado interno O Refugiado O Apatrida
[0 Repatriado [ Extranjero O Solicitante de asilo O No corresponde

i Tiene el cliente alguna discapacidad? = O Mo [ Discapacidad mental O Discapacidad fisica O Ambas

& Es el cliente un menor no acompanado, nifio separado o nifio con alguna otra vulnerabilidad ?*
O Mo O Mengr no acompariado O Ming separado ONifie con otra vulnerabilidad
Subseccion para nifios(as) supervivientes (menores de 18 afos)
Si el superviviente es un menorde 18 afios, jvivesolo? OS5I O No (58 respuesta es "No”, conteste fas fres preguntas

siguignies)

Si el superviviente vive con alguien, ;qué relacion tiene el menor con la persona gue lo cuida?

O Padra/madre o tutor O Parients O E=poso(a) o en unidn libre O Otra:

¢ Cuales el estado civil actual de la persona que cuida al menor?

O Soltero O Casado o en unidn libre O Divorciado © separado O Viudo O Desconocido/Mo

corresponde

¢Cudles la ocupacion principal de Ia persona que cuida al menor?

Antes de comenzar, es importante tener en cuenta que toda la informacién incluida en esta seccidn,
‘Informacién de la/el superviviente’ corresponde al momento de /a notificaciéon y no al momento del
incidente.

1. Fecha de nacimiento*: Indique la fecha de nacimiento del superviviente en el formato dia/mes/afio.
Si el superviviente no conoce su fecha de nacimiento, puede hacer una estimacién, o bien introducir
la edad del superviviente en el momento de la notificacion. Si el superviviente no conoce su edad
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exacta, debe escribir una estimaciéon como edad y no como fecha (p. ej., ‘aproximadamente 40
afios’). Este campo esta marcado con un * y se incluird en el Registro de incidentes.

2. Sexo*: Indique el sexo del superviviente. Este campo estd marcado con un * y se incluird en el
Registro de incidentes.

3. Clan o grupo étnico: Indique el clan, la tribu o el origen étnico del superviviente. Aunque este
campo no es obligatorio, las respuestas pueden incluirse en el Registro de incidentes.

4. Pais de origen*©: Indique el pais de origen del superviviente. El pais de origen es el Estado desde el
qgue huye un solicitante de asilo y del que es ciudadano, o bien, en el caso de los apatridas, es su pais
de residencia habitual. Este campo esta marcado tanto con un * como con un © para indicar que es
personalizable y que las respuestas se incluiran en el Registro de incidentes. Vea la instruccién # 2
anterior para personalizar los campos.

5. Nacionalidad: Indique la nacionalidad del superviviente si es diferente de la del pais de origen. La
respuesta no se incluird en el Registro de incidentes y el campo puede ser suprimido del Formulario
de admisidn si no se necesita.

PUNTO CLAVE

SUGERENCIA: Si no esta seguro de la definicion o el uso de un término, puede consultar el Glosario del Anexo A en el

que se definen muchos de los términos usados en todo el GBVIMS.

6. Religién: Indique la religion del superviviente, si tiene alguna. La respuesta no se incluird en el
Registro de incidentes y el campo puede suprimirse del Formulario de admisidn si no se necesita.

7. Estado civil actual*: Indique el estado civil o conyugal del superviviente. Asegurese de seleccionar
solo una de las siguientes opciones:

e Soltero/a: el superviviente nunca se ha casado y no estd viviendo actualmente con una pareja
intima.

e (Casado/a o en unidn libre: el superviviente es casado/a, o estd viviendo con una pareja intima
en el momento de la notificacién.

e Divorciado/a o separado/a: el superviviente estuvo casado, pero en el momento de la
notificacién ya no esta casado ni viviendo con un cdnyuge o ex conyuge.

e Viudo/a: el conyuge del superviviente ha fallecido.

Tenga en cuenta que este campo estd marcado sélo con un *; por lo tanto, la pregunta debe
permanecer en el Formulario de admisidn y no se deben modificar las cuatro opciones de respuesta.
Estas respuestas se incluirdn en el Registro de incidentes.
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8. Numero de hijos y otras personas dependientes, y sus edades: Indique el numero y las edades de

10

los hijos del superviviente, asi como el nimero y las edades de otras personas dependientes, de las
cuales el superviviente se ocupa actualmente. La respuesta no se incluird en el Registro de
incidentes y el campo puede suprimirse del Formulario de admisidn si no se necesita.

Ocupacion: Indique la ocupacion del superviviente en el momento de la notificacién. La respuesta
no se incluird en el Registro de incidentes y el campo puede suprimirse del Formulario de admision
si no se necesita.

Calidad de desplazamiento en el momento de la notificacion*: Indique cual es la situacion del
superviviente en cuanto al desplazamiento en el momento de la notificacidon. Este campo estd
marcado con un *, y las respuestas se incluirdan en el Registro de incidentes. En el Formulario de
admisién se presentan ocho opciones de Calidad de desplazamiento (seleccione sdélo una opcidn):

Desplazado interno: los desplazados internos son personas que se han visto obligadas a huir de
sus hogares como resultado de los efectos de conflictos armados, luchas internas, violaciones
sistemdticas de los derechos humanos o desastres naturales o causados por el hombre, o para
evitar estas situaciones, y que procuran proteccién en otros lugares de su propio pais de origen
o residencia y no han cruzado fronteras estatales internacionalmente reconocidas.

Repatriado: un repatriado es un ex refugiado o desplazado interno que regresa a su pais o zona
de origen, ya sea en forma espontanea o de manera organizada.

Residente: es una persona que nunca ha sido desplazada de su hogar como resultado de los
efectos de conflicto armado, luchas internas, violaciones sistematicas de los derechos humanos
o desastres naturales o causados por el hombre, o para evitarlos. Tome en cuenta que una
persona que en el pasado fue desplazada, pero ya no lo es, no es considerada residente, sino
repatriada.

Refugiado: un refugiado es una persona que se encuentra fuera de su pais de origen o residencia
habitual y tiene un temor bien fundado de persecucién2 debido a su raza, religidn, nacionalidad,
condicion de miembro de un grupo social o de un grupo de opinién politica particular, y no
puede o no esta dispuesto a ponerse bajo la proteccidon de su pais de origen o residencia, o a
volver al mismo, por temor a la persecucion.

Solicitante de asilo: un solicitante de asilo es una persona que procura proteccion internacional.
En los paises con procedimientos individualizados, un solicitante de asilo es alguien cuya
peticién aun no ha sido finalmente decidida por el pais en el cual ha presentado su peticiéon. No
toda persona que solicita asilo a la larga sera reconocida como refugiado, pero todo refugiado es
inicialmente un solicitante de asilo.

Son reconocidos como refugiados segun los criterios establecidos por la Convencidn sobre el Estatuto de los Refugiados de 1951, o como
personas que huyen de conflictos en el caso de los Estados firmantes de la Convencidn sobre los Refugiados, adoptada por la Organizacién de la
Unidad Africana (OAU) en 1969, o de la Declaracion de Cartagena sobre Refugiados de 1984.
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e Apatrida: es una persona que, en virtud de las leyes nacionales, no tiene vinculos legales de
nacionalidad con ningun Estado. En el articulo 1 de la Convencidn de 1954 sobre el Estatuto de
los Apatridas se indica que una persona que no es considerada nacional (o ciudadana)
automadaticamente en virtud de las leyes de cualquier Estado, es apatrida.

e Extranjero: Un extranjero es una persona presente en un pais en el que actualmente no tiene
derecho a la residencia permanente.

e No corresponde: Seleccione esta opcion si ninguna de las siete categorias anteriores
corresponde al caso.

i DETENGASE!

Consulte los casos que figuran en la actividad 4.8 del Cuaderno de ejercicios para practicar cémo se indica la Calidad adecuada del desplazamiento.

11. ¢Tiene el cliente alguna discapacidad?*: Indique si el cliente sufre de algun tipo de discapacidad
gue afecte su capacidad para funcionar. Una discapacidad temporal, como la fractura de una pierna,
no debe ser considerada incapacidad aqui. Esta respuesta debe corresponder a lo notificado por el
cliente o a lo evaluado por los proveedores de servicios. Esta pregunta estd marcada con un *, y las
respuestas se incluirdn en el Registro de incidentes.

Las opciones son:

e No: el cliente no sufre ninguna discapacidad.

e Discapacidad mental: el cliente sufre de una discapacidad mental a largo plazo.

e Discapacidad fisica: el cliente sufre de una discapacidad fisica a largo plazo (p. €j., el cliente no
puede usar las piernas).

e Ambas: el cliente sufre de una discapacidad mental y de una fisica a largo plazo.

12. (Es el cliente un menor no acompanado, nifio separado o nifio con alguna otra vulnerabilidad?*—
Indique si el cliente es un menor no acompanado, un nifio separado o nifio con alguna otra
vulnerabilidad. Esta pregunta estd marcada con un *, y las respuestas se incluirdn en el Registro de
incidentes.

e No

e Menor no acompanado: (también llamado nifio no acompafiado) es un nifio que ha sido
separado de ambos padres y otros parientes y no estd bajo el cuidado de un adulto que,
legalmente o por costumbre, es responsable de hacerlo.

e Nifio separado: es un nifio que ha sido separado de ambos padres o de las personas encargadas
de su cuidado, legales o tradicionales, pero no necesariamente de otros parientes. Por lo tanto,
esto puede incluir nifos acompafiados de otros familiares adultos.

e Nifio con otra vulnerabilidad: Un nifio con otra vulnerabilidad puede ser un nifio que:
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13

14

15

16

0 vive sin apoyo adecuado de algun adulto (p.ej., en un hogar cuyos padres son enfermos
cronicos, un hogar donde ha ocurrido recientemente una muerte por enfermedad
crénica, un hogar encabezado por uno de los abuelos, o un hogar encabezado por otro
nino);

O no esta bajo el cuidado de una familia (p.ej., en un hogar para menores o en la calle); o

0 sele margina, estigmatiza o discrimina;

0 eshuérfano

Nota: Si una persona menor de 18 afios que vive con su madre acude sola a notificar un incidente, no es
considerada como nifo no acompafado ni separado.

Las cuatro preguntas siguientes forman una subseccidon del Formulario de admisién que sdlo debe
llenarse si el cliente es un nifio (menor de 18 afios):

i.Es el cliente un menor no acompanado, nifio separado o nifio con alguna otra vulnerabilidad 7~
O No O Menor no acompanado O Nifio separado ONifo con otra vulnerabilidad

Subseccion para nifos(as) supervivientes (menores de 18 afios)

Si el superviviente es un menorde 18 anos, jvivesolo? OS5I OMNo [sifa respuesta es "No”, conteste fas fres pregunitas

siguigntes)

Si el superviviente vive con alguien, ;qué relacion tiene el menor con la persona quelo cuida?

O Padre/madre o tutor O Pariente O Espose(a) o en unidn libre O Otra:

i.Cuiles el estado civil actual de la persona que cuida al menor?

O Soltero O Casado o en union libre O Divorciado o separado O Viudo O Desconocido/No

corresponds

i.Cudles la ocupacion principal de la persona que cuida al menor?

Ninguna de las respuestas a las preguntas de esta subseccidn se incluiran en el Registro de incidentes, y
se pueden suprimir si no son necesarias. Si el cliente es adulto, puede omitir esta subseccién y pasar
directamente a la seccion 2.

13. Si el superviviente es un menor de 18 aiios, évive solo?: Si el cliente es menor de 18 afios, indique

si vive solo.

Si la respuesta es ‘Si’: pase a la seccién 2
i u : u ion.
Si la respuesta es ‘No’: conteste el resto de la subseccion

14. Si el superviviente vive con alguien, ¢qué relacidn tiene el menor con la persona que lo cuida?: Si

el cliente vive actualmente con una persona que lo cuida, indique la relacién entre esa personay el
cliente (seleccione sdlo una opcién) :

e Padre/madre o tutor: el superviviente vive con su madre, padre o tutor legal.

e Pariente: un pariente distinto de uno de los padres o esposa.

e Esposo(a) o en unidn libre: el superviviente vive con su conyuge legal o con una pareja intima.

e Otra: (si la respuesta es ‘otra’, especifique el tipo de relacidn): esta categoria puede incluir
atencién a cargo de una institucidon, como en el caso de un nifio bajo el cuidado del Estado.
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15. ¢Cual es el estado civil actual de la persona que cuida al menor?: Indique el estado civil de la
persona que cuida al superviviente (seleccione sélo una opcién):

e Soltero

e (Casado o en union libre

e Divorciado o separado

e Viudo

e Desconocido / No corresponde (p. ej., el cuidador del superviviente es una institucion)

16. ¢Cual es la ocupacion principal de la persona que cuida al menor?—Indique la ocupacion principal
de la persona que cuida al menor.

3. jINTENTELO!

Realice la actividad 4.3 de la pagina 17, usando el mismo escenario del Cuaderno de ejercicios. Esta actividad le ayudara
a practicar como se llena la seccidn ‘Informacion de la/el superviviente’ en el formulario de admision. Puede verificar
sus respuestas en la clave de respuestas del Cuaderno de ejercicios.

418 CAPITULO 4: FORMULARIOS DE ADMISION Y DE CONSENTIMIENTO



Seccion 3: Detalles del incidente

3-Detalles del incidente
1 Ralalo o descripcion dalincidents |resuma loa detalles delincidants an las palabras qus ulilics Rlslclianis]

Etapa de desplazamianto an al memento delincidante™

2 O Mo desplazado o ensu comunidad O Duranie la huida O Duranie I3 repatiscione O Ofra:

de arigen O Dwranie el refugic an Fansio

O Anies del desplszamiznio O Despues de

desplazamienio

Hora delincidanta™ Lugar delincidants Donde tuvo lugar elincidenta™
3 B, [Bdante |5 0DCiones oF Iugar aNadiendo oTEs O eliminando casillas o SCUST0 CON SU UECEC0n]

O Manans (desde el smanscer hasts 2 [ Py T—

mediodia] P

! , O Jawdun / campo culiiy
O Tarde (desde el mediodis hasts Is DE?S":lhn'a MRS sREE
puests del sol) e
! O Calle o carreder

O Mache (desdz I3 puesta ded salhasta el | H:*ga.?:u iy T‘:a

amanecer] O Hogar del perpelrador

O Desconccidaine coresponde o m,i -'s;.'r.-.:..:s:'p::eca.'.'as:

Zona en 3 que ocumo el incidente™ - Subzona en la que ccumo al Campamentofcivdadugar
5 O Nombre de !z zonaaqu incidents*™: O Nombres de campameniny cudad’lugar agqu

O O O Nombre de !3 subzona agui O e

0O Qi O Qe O Qi

0O Civa O Ciivo O Civa

O Do (especique) : O Do O Mo (especiique) -

O Oro (espeaiique] :

Nota: A diferencia de la ‘Informacidn sobre la/el superviviente’, toda la informaciéon suministrada en la

seccion ‘Detalles del incidente’ se refiere al momento en que ocurrié el incidente y NO al momento en

que se notifica.

1.

Relato o descripcion del incidente: Esta seccidn le permitira registrar un resumen del incidente en
las palabras que utilice el cliente (ipero asegurese de no usar informacién identificable como los
nombres!). Si es necesario, puede ampliar el espacio que se da o usar el espacio en blanco al dorso
de la pagina. Aunque el relato registrado en esta seccidén no se incluird en el Registro de incidentes,
recomendamos que se mantenga en el Formulario de admision.

Etapa de desplazamiento en el momento del incidente*: El GBVIMS fue disefiado para entornos
humanitarios, en los cuales es comun el desplazamiento. La gente es especialmente vulnerable a la
VRG en las diversas etapas del desplazamiento. El desplazamiento ocurre cuando las personas
deben abandonar sus hogares a causa de los conflictos armados, los conflictos internos, la violacién
sistematica de los derechos humanos o los desastres naturales o causados por el hombre. Viajar de
un lugar a otro no es por si mismo desplazamiento. La etapa de desplazamiento en el momento del
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incidente se refiere a las etapas de la vida de las personas en relaciéon con el periodo en el cual
fueron desplazadas (esto es, que el incidente haya ocurrido antes, durante o después de que fueron
desplazadas de sus hogares).

Para este campo, indique la etapa de desplazamiento del superviviente en la que ocurrid el incidente.
Este campo estd marcado con un *, y las respuestas se incluiran en el Registro de incidentes. Se
proporcionan siete opciones para responder (asegurese de seleccionar sélo una opcion):

e No desplazado o en su comunidad de origen: una persona que, en el momento de la
notificacidn, nunca ha sido desplazada a causa de conflictos armados, luchas internas, violacion
sistematica de los derechos humanos o desastres naturales o causados por el hombre.

e Antes del desplazamiento: indica que el incidente ocurrié antes del momento en que el cliente
fue desplazado de su hogar.

e Durante la huida: ocurrié cuando la persona viajaba de su hogar a su sitio de refugio.

e Durante el refugio: ocurrié en el periodo en que la persona estaba desplazada. Esto incluye
tanto a desplazados internos como refugiados.

e Durante la repatriaciéon o en transito: ocurrié cuando la persona estaba regresando a su hogar
desde su sitio de refugio.

e Después del desplazamiento: indica que el incidente ocurrié después de que el cliente volvié a
su hogar después del desplazamiento.

e Otra

[ Etapas de desplazamiento ]

Durante la
repatriacion o
en transito

Después del

Antes del Durante la Durante el
desplazamiento

desplazamiento ! huida 1 refugio

No desplazado o
en su comunidad

de origen
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Recuerde que la etapa del desplazamiento se refiere a la etapa en el momento del incidente. Deberd tener mucho cuidado al llenar el
Formulario de admision para establecer correctamente el momento. Por ejemplo, si una sobreviviente es repatriada y notifica hoy
que fue violada dos dias antes de haber sido desplazada por primera vez, la etapa del desplazamiento en el momento del incidente se
indicard como ‘Antes del desplazamiento’ en el formulario de admision.

- La superviviente le
La superviviente es .
notifica a usted

violada dos dias antes Etapa de desplazamiento en el después de regresar
de ser desplazada momento del incidente: acasa
antes del desplazamiento

La superviviente es
desplazada

Después del

O\

Antes del Durante la

desplazamiento

Durante la Durante el

repatriacin o desplazamiento

huida \ refugio

en transito

N N——

Sin embargo, si la superviviente es repatriada y notifica hoy que fue violada hoy (es decir, después de su repatriacion) esto debe
indicarse como ‘Después del desplazamiento’ en el formulario de admision.

La superviviente le
notifica a usted hoy
que fue violada hoy

Etapa de desplazamiento en el
momento del incidente:

La superviviente es después del desplazamiento
desplazada

Después del

Durante la

Antes del Durante la Durante el

R a0ne desplazamiento

desplazamiento -— huida 1 refugio o
en transito

iDETENGASE!

Consulte los casos de la actividad 4.8 del Cuaderno de ejercicios para practicar como se indica la Etapa adecuada de
desplazamiento en el momento del incidente.
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PUNTO CLAVE

Es importante indicar claramente la diferencia entre ‘Calidad del desplazamiento en el momento de la notificacion’ (de la seccidn
‘Informacidn de la/el superviviente’) y ‘Etapa de desplazamiento en el momento del incidente’ (de la seccion ‘Detalles del incidente’).
Estas son algunas reglas deductivas corrientes (Si..., entonces...) que facilitan la comparacion.

Si la calidad del desplazamiento es:

» Repatriado—
e  Entonces la etapa del desplazamiento en el momento del incidente NUNCA sera:
=  No desplazado o en su comunidad de origen
e  Entonces es menos probable que la etapa de desplazamiento en el momento del incidente sea:
=  Antes del desplazamiento
> Desplazado interno, refugiado o solicitante de asilo—
e  Entonces la etapa del desplazamiento en el momento del incidente NUNCA sera:
=  No desplazado o en su comunidad de origen
=  Después del desplazamiento
e  Entonces la etapa de desplazamiento en el momento del incidente casi NUNCA serd:

=  Durante la repatriacion o en transito
» Residente—
e  Entonces la etapa del desplazamiento en el momento del incidente NUNCA sera:
=  Antes del desplazamiento
=  Durante la huida

= Durante el refugio
=  Durante la repatriacion o en transito
=  Después del desplazamiento

3. Hora del incidente*: Indique la hora a la que ocurrid el incidente. Este campo estd marcado con un
*,y las respuestas se incluirdn en el Registro de incidentes. Las cuatro opciones presentadas no
pueden modificarse (seleccione sélo una opcion):

e Mafana (desde el amanecer hasta el mediodia)

e Tarde (desde el mediodia hasta la puesta del sol)

e Noche (desde la puesta del sol hasta el amanecer)

e Desconocida/no corresponde (p. ej., cuando el cliente no estd seguro de la hora del incidente o
si el incidente ocurrid a lo largo de un periodo mas prolongado)

4. Lugar del incidente/Dénde tuvo lugar el incidente*©: Indique el sitio donde ocurrié el incidente.
Este campo estd marcado con un * y también con un © para indicar que es personalizable y las
respuestas se incluirdn en el Registro de incidentes. En el Formulario de admisidn se ofrecen siete
opciones preseleccionadas (seleccione sélo una opcién):
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e Arbustos/Bosque

e Jardin/Campo cultivado
e Fscuela

e (Calle o carretera

e Hogar del cliente

e Hogar del perpetrador

e Otro (suministre detalles)

Estas categorias estan en cursiva y se prevé que los proveedores de servicio les afiadan otras, las
modifiquen o las supriman de acuerdo al entorno. Sin embargo, estos cambios deben ser los mismos
entre todos los proveedores de servicios que usan el GBVIMS en una zona especifica. Por otra parte, si
su organizacién forma parte de un lanzamiento entre organismos del GBVIMS, estas categorias deben
ser elegidas por todas las organizaciones participantes, y no deberian modificarse sin que todas hagan
los cambios. Sisu organizacion es la Unica que esta usando el GBVIMS en su area, o en estos momentos
no esta intercambiando datos, sencillamente debe asegurarse de que todos los sitios sobre el terreno
estén usando las mismas categorias.

Es posible afadir a esta lista la categoria ‘Hogar del perpetrador’. Si lo hace, debe prestar atencién al
hecho de que algunas veces el cliente y el perpetrador viven en la misma casa. En este caso, siempre se
debe seleccionar el hogar del cliente. También es importante que las categorias afiadidas no sean
demasiado especificas ni vagas (p. ej., ‘dormitorio’, ‘campamento’, ‘en el suelo’), porque eso no
proporciona informacion valida acerca del duefio del dormitorio.

5. Zona en la que ocurrié el incidente*®: Indique la zona en la que ocurrié el incidente. Este campo
estd marcado con un * y también con un © para indicar que es personalizable y las respuestas se
incluirdn en el Registro de incidentes. De acuerdo con su entorno, la zona puede tener distintos
nombres (p.ej., distrito, regién, provincia, estado, condado, etc.). Puede afiadir los nombres
adecuados para su entorno de acuerdo a sus necesidades; pero recuerde: si su organizacion forma
parte de un lanzamiento entre organismos del GBVIMS, todas las organizaciones participantes
deberian decidir juntas cudl va a ser la distribucién geografica que se usara para el término ‘zona’ y
su definicidn.

6. Subzona donde ocurrié el incidente*®: Indique la subzona en la que ocurrié el incidente. Este
campo estd marcado con un * y también con un © para indicar que es personalizable y que las
respuestas se incluiran en el Registro de incidentes. De acuerdo con su entorno, la subzona puede
tener distintos nombres (p. ej., subregién, subdistrito, subcondado, etc.). Puede anadir los nombres
adecuados para su entorno de acuerdo a sus necesidades; pero recuerde: si su organizacion forma
parte de un lanzamiento entre organismos del GBVIMS, todas las organizaciones participantes
deben determinar juntas y utilizar el mismo término y definicion de ‘subzona’. Nota: cualquiera que
sea la terminologia que decida usar, es importante que la subzona sea un espacio geografico mds
especifico que la ‘zona’.
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Campamento/ciudad/lugar: Indique el campamento, ciudad o lugar en el que ocurrid el incidente.
Aunque este campo no es obligatorio, se pueden incluir las respuestas en el Registro de incidentes.
Debe afiadir los nombres del campamento, ciudad o lugar adecuados para las necesidades de su
entorno. Puede incluir estos datos en el Registro de incidentes.
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11

12

13

3-Detalles del incidente (continuacion)

Tipo de violencia del incidente*:
{Parfavor utilice la Herramienta de clasficacion de la WBG del GEWIMS v
zeleccione silo UMO)

O Wiolacidn
fincluye la vinlacian en grupo vla violacidn martal)

O Agresidn sexual

incluye el intento de wiolacion yiodo tpo de violencia o abuso zexual gin
penetracian, v mutilacion o ablacian genital fermenina)

O Agresidn fisica
incluye golpes, bofetadas, patadas, empujones, etc., que no sean de

caracter sexal)

O Ivbtrirnonio forzado
incluye matnmonio precoz)

O Denegacion de recursos, oportunidades o servicios
O hbltrato psicoldgico o ermocional

O Yiolendia no por razdn de génera (especiigue)

Maofa: esfos Incidenfes no se inclran en ef Regisfio de inofenfes

1. En elincidente notificado, ; hubo penetracion?
5 —clazifique el incidente como "wiolacion”.
Mo = page al zsiguiente tipo de incidente.
2. Enelincidente notificado, 3 hubo contacto sexuval forzado?
Si = clazfique el incidernte como "agresion zexual’.
Mo = paze al siguiente tipo de incidente .
3. Enelincidente notificado, ; hubo agresion fisica ?
5i = clazfique el incidente como "agresion fisica".
Mo = paze al siguiente tipo de incidente .
4. iFue el incidente un acto de matimonio forzado ?
5 =2 clazfique el incidernte como "matimanio forzade”
Mo— paze al siguiente fipo de incidente.
5. En elincidente notificado, i hubo denegacion de recursos,
oportunidades o servicios?
5i = clazfique el incidente como "denexacion de recursos
oportunidades o gsericios”,
Mo = paze al siguiente tipo de incidente .
G. En elincidente notificade, ; hubo maltato psicolagico o
emocional?
5i = clazfique el incidente como "maktrato psicoldgico o emocional”.
Mo = paze al siguiente tipo de incidente .
7. Elincidente notificado, jes un caso de YRG?
Si— Yuela a empezar en el nimera 1 yvirate de reclasificar el
incidente (21 usted hatratado de clasificar el incidente vanas weces,

pidale a zu supervisor que le ayude a clasficar este incidente) .
Mo = clazfique el incidente coma "ho eg WREG".

iFue este incidente una practica tradicional perfjudicial* ©?
O Mo O Tio de practica
O Tipo de pracica O Tio de pracica
O Tipo de pracica O Tpo de praclca

2Hubo intercambio de dinero, hienes, beneficios o servicios
relacionado con este incidente®? O Mo O &i

Tipo de rapto o secuestro en el momento del incidente:
O Hinguno O Consoripcidn forzada

O Trata de personas O Ctrotipo de rapto o seouestrd

2Ha nofificado el cliente este incidente en alguna ofra parte?

(Sl larespuesa es "si", selecdone el tipo de proveedaor de servicio v escriba el normbre del proveedaor ante el cual e hizo la denuncia’y

(seleccione todas las opciones correspondientes).
O Mo

O Sarvicios médicoside sabd

O Servicios psicosociales!tle orientacidn

O Policialotro agente de seguridad

O Servicios de asigtencia legal

O Sarvicios de acceso a medios de subsigencia

O Casa sequratefugio

O Chro (espectioue)

£Ha experimentado el cliente otros incidentes de YRG anteriores a este?"

Si la respuesta es "si", incluya una deseripeion hreve:

O Mo O
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Tipo de violencia del incidente*: Clasifique el incidente como uno de los seis tipos basicos de VRG
presentados en el capitulo 3; si no es un incidente de VRG, seleccione ‘No es VRG' y especifique
(este campo estd marcado con un *, y las respuestas se incluiran en el Registro de incidentes):

e Violacién (incluye la violacién en grupo y la violacién marital)

e Agresion sexual (incluye el intento de violacidn y todo tipo de violencia o abuso sexual sin
penetracion, y la mutilacidn o ablacién genital femenina)

e Agresion fisica (incluye golpes, bofetadas, patadas, empujones, etc., que no sean de caracter
sexual)

e Matrimonio forzado (incluye matrimonio precoz)

e Denegacion de recursos, oportunidades o servicios

e Maltrato psicoldgico o emocional

e Violencia no por razén de género, o “no es VRG” (especifique)

Es importante recordar que sdélo se debe indicar un tipo de VRG, aunque correspondan varios de ellos.

Para clasificar un incidente, simplemente formulese las preguntas que aparecen a la derecha de los tipos

de VRG en el orden indicado; el primer tipo de incidente de la lista que corresponda a la descripcidn del

caso (el momento en que la respuesta es ‘si’) es el que debe usarse para clasificar el incidente. Las

preguntas se incluyen en el Formulario de admisidn como un recurso que el administrador del caso

pueda usar en la clasificacidon del incidente. Estas preguntas no se le deben formular al superviviente

durante la entrevista. Por lo tanto, este campo se puede llenar después de la entrevista, a criterio del

administrador del caso.

Si el incidente no es un acto de violencia por razén de género, seleccione ‘No es VRG' y explique por

qué. Los incidentes marcados como ‘No es VRG’ no deben incluirse en el Registro de incidentes.

9.

éFue el incidente una practica tradicional perjudicial*©?: Indique si este incidente es una practica
tradicional perjudicial. Esta pregunta estd marcada con un * y también con un © para indicar que es
personalizable y las respuestas se incluirdn en el Registro de incidentes. Tal como en el campo
‘Lugar del incidente’, este campo debe ser definido por su organizacion o por el grupo entre
organismos que esté usando el GBVIMS en su entorno. Esto garantizard tanto la contextualizacién
como la estandarizacidon de este campo. Usted y su grupo entre organismos pueden definir hasta
cinco tipos de practica tradicional perjudicial que sean adecuados para la cultura y el contexto en la
zona en que trabaja. Cualquier incidente que no incluya uno de los tipos definidos de practica debe
clasificarse como ‘No’ (en este campo siempre debe haber una opcidon ‘No’). Asi, las opciones
podrian ser:

O No Por ejemplo: [ No

O Tipo de prdctica 1 O Mutilacién genital femenina/ablacion
O Tipo de prdctica 2 O Exigencia de dote

O Tipo de prdctica 3 O Preferencia por los hijos varones
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10. ¢Hubo intercambio de dinero, bienes, beneficios o servicios relacionado con este incidente*?:
Indique si hubo algun intercambio de dinero, bienes, beneficios o servicios relacionado con este
incidente con un ‘Si’ o un ‘No’. Esta pregunta estd marcada con un *, y las respuestas se incluiran en
el Registro de incidentes. Se utilizard en el Registro de incidentes junto con el tipo de incidente para
establecer si se trata de un caso de posible explotacién sexual. Es importante recordar que es
posible que se intercambien muchas otras cosas ademas de dinero (p. ej., aprobar un examen,
raciones adicionales de alimentos, etc.).

11. Tipo de rapto o secuestro en el momento del incidente*: Indique si el cliente fue raptado,
secuestrado o retenido contra su voluntad en el momento del incidente y seleccione el tipo
correspondiente de rapto o secuestro:

e Ninguno: si el cliente no fue raptado, marque ‘Ninguno’.

e Conscripcién forzada: Obligacidn de unirse a un grupo armado contra la propia voluntad.

e Trata de personas’ : La trata de personas se define como la captacion, el transporte, el traslado,
la acogida o la recepcidn de personas, recurriendo a la amenaza o al uso de la fuerza u otras
formas de coaccién, al rapto, al fraude, al engaino, al abuso de poder o de una situacién de
vulnerabilidad o a la concesion o recepcién de pagos o beneficios para obtener el
consentimiento de una persona que tenga autoridad sobre otra, con fines de explotacion. Esa
explotacidn incluird, como minimo, la explotacién de la prostituciéon ajena u otras formas de
explotacion sexual, los trabajos o servicios forzados, la esclavitud o las practicas analogas a la
esclavitud, la servidumbre o la extraccidon de érganos. Las victimas de la trata de personas, o
bien no han consentido a ella, o su consentimiento inicial ha sido invalidado por los actos
coercitivos, engafiosos o abusivos de los traficantes. La trata de personas puede ocurrir
independientemente de si las victimas son trasladadas a otro pais o si son solamente
trasladadas a otra parte del mismo pais.

e Otro tipo de rapto o secuestro: Cualquier otra forma de rapto o secuestro notificada por el
superviviente.

Esta pregunta estd marcada con un *, y las respuestas se incluiran en el Registro de incidentes. Se
utilizara en el Registro de incidentes junto con el tipo de incidente para establecer si se trata de un
caso de posible esclavitud sexual.

12. ¢Ha notificado el cliente este incidente en alguna otra parte?*: Indique si el cliente ha notificado

este incidente a otra persona, grupo, proveedor de servicios, organizacion, etc. El propdsito de esta
pregunta es tratar de identificar a los supervivientes que ya hayan notificado este incidente a alguna
otra organizacidn que participa en el GBVIMS. Esta pregunta estd marcada con un *, y las respuestas
se incluirdn en el Registro de incidentes. Esta es una de las pocas preguntas del Formulario de
admisién en las cuales hay que seleccionar todas las respuestas aplicables. Para cada servicio que

3 . o~ . .. .

Tal como lo define el documento del afio 2000: Protocolo para prevenir, reprimir y sancionar la trata de personas,
especialmente mujeres y nifios, que complementa la Convencion de las Naciones Unidas contra la Delincuencia
Organizada Transnacional.
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seleccione, indique (si es posible) el nombre del proveedor de servicios especificos notificado por el
cliente.

e No (seleccione esta respuesta si el cliente no ha notificado el incidente a otros)

e Servicios médicos/de salud

e Servicios psicosociales/de orientaciéon

e Policia/otro agente de seguridad

e Servicios de asistencia legal

e Servicios de acceso a medios de subsistencia (cualquier servicio que ayude al superviviente a
generar ingresos)

e C(Casa segura/refugio (puede ser una casa segura formal o una informal, apoyada en la
comunidad)

e Otro (especifique)

Nota: Este campo sélo se refiere al incidente que se esta notificando, y no a alguno notificado
anteriormente.
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El Formulario de admisién suele referirse a seis tipos principales de prestacion de servicios. Los seis se enumeran a continuacién, con
A " 1
ejemplos de los agentes que podrian comprender :

e  Servicios médicos/de salud: personal del establecimiento de salud, médicos, enfermeros, comadronas, parteras
tradicionales, trabajadores comunitarios de salud, curanderos tradicionales, gestores de la salud, administradores y
coordinadores, funcionarios y empleados del ministerio de salud del pais anfitrion.

e  Servicios psicosociales/de orientacion: empleados y voluntarios de la comunidad, miembros de la comunidad, ONG que
participan en actividades relacionadas con los programas de VRG y funcionarios y empleados del ministerio de servicios
sociales o de bienestar social del pais anfitrion.

e Policia/otro agente de seguridad: policia, cuerpos de seguridad, funcionarios de seguridad y sobre el terreno de organismos
de las Naciones Unidas o de ONG, trabajadores encargados de la seguridad de los refugiados, y lideres o miembros de la
comunidad de los refugiados.

e  Servicios de asistencia legal: personal de proteccién de organismos de las Naciones Unidas y de organizaciones de derechos
humanos, jueces y otros funcionarios judiciales del pais anfitrion, legisladores, lideres de la comunidad, lo que incluye a los
subcomités de los comités de refugiados que supervisan las iniciativas comunitarias de orden publico y establecimiento de
sanciones, organismos de aplicacién de la ley, ONG y grupos promotores que buscan mejorar las leyes y politicas nacionales
acerca de la violencia sexual y por razén de género. Nota: los servicios de asistencia legal NO incluyen a la policia ni a los
sistemas tradicionales de justicia; se trata de servicios prestados a los clientes para ayudarlos a presentar su caso ante los
tribunales.

e  Servicios de acceso a medios de subsistencia: organismos de las Naciones Unidas, ONG, organizaciones comunitarias, etc.,
que presten servicios para ayudar al superviviente a generar ingresos.

e  Casa segura/refugio: puede tratarse de una oferta de casa segura formal o informal, situada en la comunidad, donde los
supervivientes pueden solicitar proteccion y alojamiento temporal que sea seguro.

1. La mayor parte de estos ejemplos se han tomado del documento del ACNUR Violencia sexual y por motivos de género en contra de personas
refugiadas, retornadas y desplazadas internas (mayo del 2003).

13. ¢Ha experimentado el cliente otros incidentes de VRG anteriores a este?*: Indique si el cliente ha
sufrido algun incidente de VRG antes del que esta notificando. Esta pregunta esta marcada con un *,
y las respuestas (Si/No) se incluirdn en el Registro de incidentes.

Si la respuesta es ‘Si’, incluya una descripcion breve: Si el cliente ha sufrido algln incidente anterior
de VRG, escriba una breve descripcidon del mismo. Puede incluir informacidn sobre: el tipo de VRG
del incidente, la fecha aproximada, dénde ocurrid, el presunto perpetrador y su relacién con el
cliente, las medidas tomadas o los servicios recibidos por el cliente después del incidente. Esta
respuesta descriptiva se usara para el manejo del caso y no se incluira en el Registro de incidentes.
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4. jINTENTELO!

Usando el mismo escenario de la pagina 17 del Cuaderno de ejercicios, realice la actividad 4.4. Esta actividad le ayudara a practicar
como se llena la seccidn ‘Detalles del incidente’ del Formulario de admisidn. Puede verificar sus respuestas en la clave de respuestas
del Cuaderno de ejercicios.
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Seccion 4: Informacion sobre el presunto perpetrador

e ety

4-Alleged Perpetrator Information

= Number of alleged perpetrator(s)*: 01 o2 o3 O More than 3 O Unknown
Sex of alleged perpetrator(s)*: O Female O Make O Both female and male perpetrators
Nationality of alleged perpetrator*: | Clan or Ethnicity of alleged perpetrator:
Age group of alleged perpetrator(s)* (f known orcan be estmated):

3| oo-1 0o12-17 018-25 025-40 041-60 o661+ O Unknown

Alleged perpetrator relationship with survivor *:
6 (Select the first ONE that apples)
O Intimate partner / Former partner
O Primary caregiver
O Family other than spouse or caregiver
O Supervisor / Employer
0O Schoolmate
O Teacher / School official
0 Service Provider
O Cotenant/ Housemate
O Family Friend / Neighbor
O Other refugee / IDP / Returnee
O Other resident community member
O Other
O No relation
O Unknown
Main occupation of alleged perpetrator (if known)*“:
7| (Customize location options by adding new, or removing tick boxes according to your location)

O Farmer O Trader/ Business Owner O Religious Leader 0O CBO Staff O Other

O Student O Non-State Armed Actor O Teacher O Community Volunteer O Unemployed
O Civil Servant O Security Official O UN Staff O Health Worker O Unknown

0O Police O Camp or Community Leader O NGO Staff

O State Mﬂfag

En los incidentes de VRG, a veces hay varios perpetradores, que pueden tener diferentes grados de
participacién. Aunque usted esta en libertad de recabar datos sobre los perpetradores secundarios, los
Unicos datos que se incluiran en el Registro de incidentes y que se usaran para el andlisis, son los datos
relativos a los perpetradores principales.

e Perpetrador principal: es la persona o grupo de personas que infligié directamente la violencia o
el abuso contra el superviviente.

e Perpetrador secundario: es la persona o grupo de personas que no infligié directamente la
violencia contra el superviviente pero tuvo un papel indirecto en la violencia al planificar,
instigar, ordenar o ayudar e incitar mientras se planificaba, preparaba o cometia el delito.

Por ejemplo, si un hombre viola a una mujer mientras otro la sujeta, el que efectua la violacion es el
perpetrador principal y el que la sujeta es el perpetrador secundario. Puesto que el GBVIMS solamente
registra informacidn sobre los perpetradores principales, el administrador del caso en esta instancia
indicard el nimero de presuntos perpetradores como uno, y seguira llenando el resto de la seccidn
refiriéndose a ese perpetrador. Sin embargo, si la superviviente hubiera notificado que fue violada por
ambos hombres, entonces ambos seran considerados perpetradores principales.
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En el caso en que haya varios perpetradores principales, se debe incluir esta informacidn en el primer y
segundo campos de esta seccion —'NuUmero de presuntos perpetradores’ y ‘sexo del o los presunto(s)
perpetrador(es)’. Sin embargo, debe llenar el resto de los campos de esta seccion refiriéndose
solamente a uno de los perpetradores principales —aquel sobre el que se tiene mas informacion.

Si el incidente notificado es un matrimonio forzado, puede haber dudas sobre quién es el perpetrador.
En el caso de matrimonio forzado, el perpetrador principal es el esposo o el futuro esposo (y no la
madre ni el padre de la clienta). Sin embargo, si ha habido algun tipo de penetracién no consensual o
agresion sexual, el caso sera clasificado como violaciéon o agresién sexual y no como matrimonio
forzado.

1. Numero de presuntos perpetradores*: Indique el nimero de presuntos perpetradores involucrados
en el incidente. Si no se conoce el nimero exacto pero el cliente sabe que eran mas de tres, debe
seleccionarse ‘Mas de tres’ y no ‘Desconocido’. Esta pregunta estd marcada con un *, y las
respuestas se incluiran en el Registro de incidentes.

2. Sexo del presunto perpetrador o perpetradores*: Indique el sexo del o de los presuntos
perpetradores. Esta pregunta estd marcada con un *, y las respuestas se incluiran en el Registro de
incidentes.

3. Nacionalidad del presunto perpetrador: Indique la nacionalidad del presunto perpetrador. Aunque
este campo no es obligatorio, puede ser incluido en el Registro de incidentes.

4. Clan o grupo étnico del presunto perpetrador: Indique el clan o grupo étnico del presunto
perpetrador. Las respuestas a este campo no se incluirdn en el Registro de incidentes; pueden ser
suprimidas si no se necesitan.

5. Grupo de edad del presunto perpetrador*: Indique el grupo de edad del presunto perpetrador. Esta
pregunta esta marcada con un *, y las respuestas se incluiran en el Registro de incidentes.

Nota: en este campo, es mejor hacer una estimacidn que responder ‘desconocido’; por ejemplo, si el
superviviente no estd seguro de si la persona tiene 51 o 53 anos, debe introducirse una edad
estimada. SAlo se debe usar ‘desconocido’ si no es posible hacer una estimaciéon (p. ej., el
perpetrador estaba oculto durante el incidente).

6. Relacidn (si la hay) del presunto perpetrador con el superviviente*: Indique la relacidn, si la hay,
entre el presunto perpetrador y el superviviente. Esta pregunta estd marcada con un *, y las
respuestas se incluirdn en el Registro de incidentes. Las opciones suministradas en el Formulario de
admisién son las siguientes (seleccione sdlo una opcidn):

e Parejaintima o ex pareja

e Persona principal que cuida al superviviente

e Familiar distinto de la pareja o persona que cuida al superviviente
e Supervisor/empleador

e Companero de escuela
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e Maestro/funcionario escolar

e Proveedor de servicios

e Coinquilino/persona que comparte la vivienda
e Amigo/vecino de la familia

e Otro refugiado/desplazado interno/repatriado
e Otro miembro de la comunidad de residencia
e Otro

e Sin relacidn: esta categoria significa que el cliente vio al perpetrador y no lo conoce o no tenia

relacidn anterior con él.

e Desconocida: esta categoria significa que el cliente no vio al perpetrador y por lo tanto no esta

seguro de si es alguien que conoce.

Es posible que la relacion del perpetrador con el cliente corresponda a mas de una categoria. Cuando

ocurra esto, lea las opciones de arriba abajo y seleccione la primera que corresponda. Esto hard que se

elija la descripcion mas especifica de la relacidn entre el perpetrador y el superviviente. Por ejemplo,

una clienta, que es refugiada, notifica que sufrid una agresion fisica a manos de su maestro, que

también es refugiado del mismo campamento. Debe seleccionar ‘Maestro/funcionario escolar’ en la lista

en lugar de ‘Otro refugiado/desplazado/repatriado’ porque ‘Maestro/funcionario escolar’ aparece

primero en la lista.

Relacion del presunto perpetrador con la/el superviviente*:
(Seleccione la primera opcion que corresponda)

[ Pareja intima o ex pareja

O Persona principal que cuida al superviviente

O Familiar distinto de la pareja o persona que cuida al superviviente

O Supervisor / empleador
O ~

Aunque es posible utilizar cualquiera de

. . estas opciones, elija
Maestro/ funcionario escolar ) S ,
, . Maestro/funcionario escolar’ porque

estd primero en la lista.

[ Otro
O Sin relacion

[ Desconocida

7. Ocupacién principal del presunto perpetrador*©: Indique la ocupacién principal del presunto

perpetrador. Este campo estd marcado con un * y también con un © para indicar que se puede

personalizar y que las respuestas se incluiran en el Registro de incidentes. Sin embargo, las tres

opciones que no estan en cursiva (desempleado, desconocida, y otra) deben permanecer siempre en

la lista; todas las demds opciones pueden modificarse. Aseglrese de seleccionar solamente una

opcion.

Nota: Para evitar confusiones acerca de lo que se considera empleado o desempleado, este campo debe

registrarse tal como lo notifica el superviviente.
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5. ] INTENTELO!

Usando el mismo escenario de la pagina 17 del Cuaderno de ejercicios, realice la actividad 4.5. Esta actividad le ayudara a practicar
como se llena la seccién ‘Informacion sobre el perpetrador’ en el Formulario de admisidn. Puede verificar sus respuestas en la clave
de respuestas del Cuaderno de ejercicios.

Seccion 5: Medidas previstas/medidas ejecutadas

3-Medidas previstas | medidas ejecutadas: cualquier medida o actividad relacionada con esta denuncia
ZQuién le remitia al cliente 7*

O Servicios rmédicosie salud O Maestrofuncionario esoolar

O Servicios psicosociales!de orientaddn O Lider de |la comunidad o del campamento

01 Falicia/otro agente de seguridad 0 Casa seguralrefugio

O Servicios de asidencia legal O Otro agente de ayuda hurmanitaria o para el desarrallo

O Servicios de acceso a medios de subsigencia O Ctra servicio gubernarmental

O Iniciativa propiagpimer punto de cortado O Ctro (espedfique)

ZRemitio usted al cliente a una casa segurao Fecha de la notificacion o fecha de una cita posterior (diaimeshiio) ¥ hora :
refugio?®

L& [ho Nombre ¥ lugar:

Si la respuesta es "no", ;por qué no?*
[ Su arganizacion prestd el senicio i i
O 'a ze recihia el zendcio de parte de otra organizacion Notas (incluye medidas tomadas o recomendadas):
[ El zervcio no correzpondia

[ El superdvients no aceptd ser remitido
[ El zendcio no estaba dizponible

2Remitio usted al cliente a algiin servicio médico | Fecha de la notificacion o fecha de una cita posterior {diaimes fafio) y hora :
o de salud?*

L& Dho Nombre ¥ lugar: Cita de seguimiento

Si la respuesta es "no", ;por qué no?* Fecha y hora:

O Su arganizacian prestd el senicio

O a =& rechia el serdcio de parte de ofra agencia
[ Bl sericio no corre spandia

[ El superaviente no aceptd ser remitido

[ El zervcio no estaba dizponible

Motas {incluye medidas tomadas o recomendadas):
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ZRem itio usted al cliente a algin servicio
psicosocial?*

O5 Oho

Si la respuesta es "no", ;por qué no?*

O Su arganizacion prestd el senicio

[ %a ze recihia el zerdcio de parte de ofra agencia
O El servcio no corregpondia

O El superdwviente no aceptd ser remitido

O El servcio no eztaba dizponible

Fecha de la notificacion o fecha de una cita posterior (diatmes fafio) ¥ hora :

Nombre y lugar:

Motas (incluye medidas tomadas o recomendadas):

iDesea el cliente iniciar una accion legal?

O &i

O Mo O Mo ha decidido en el momerto de la

hatificaci ot

ZRem itio usted al cliente a algin servicio de
asistencia legal?*

O& Oho

Si la respuesta es "no", ;por qué no?*

O Su organizacion prestd el servicio

O %a ze recibia el zerdcio de parte de ofra organizacion
O El zericio no correspandia

O El superawente no acepta ser remitido

O El sericio no estaba disponible

Fecha de la notificacion o fecha de una cita posterior (dialmes fafio] ¥ hora :

Nombre y lugar:

Motas (incluye medidas tomadas o recomendadas):

ZRem itid usted al cliente a la policia u otro tipo de
agente de seguridad?*

O ONo

Si la respuesta es "no", ;por qué no?*

O Su arganizacion prestd el senicio

O Ya ze recihia el zerdcio de parte de ofra arganizacion
O El gervcio no correzpondia

O El superdviente no aceptd ser remitido

O El servcio no eztaba dizponible

Fecha de la denuncia o fecha de una cita posterior (diafmeshiio) ¥ hora :

Nombre y lugar:

Motas (incluye medidas tomadas o recomendadas):

ZRem itid usted al cliente a algdn programa de
acceso a medios de subsistencia?*

O& Oho

Si la respuesta es "no", ;por qué no?*

O Sy organizacion prestd el serdcio

[ *a ze recihia el serdcio de parte de ofra arganizacidn
O El servcio no correspondia

O El superdwiente no aceptd ser remitido

O El zerdcio no estaba dizponible

Fecha de la notificacion o fecha de una cita posterior [diafmes faiio) ¥ hora :

Mombre y lugar:

Motas (incluye medidas tomadas o recomendadas):

éQuién le remitio al cliente?*: Indique quién le remitié al cliente. Esta pregunta esta marcada con
un *, y las respuestas se incluirdan en el Registro de incidentes. Se incluyen 12 categorias para elegir
(seleccione sélo una); consulte el recuadro ‘Punto clave’ de la pagina 4.29, para ver ejemplos y una
descripcidn mds detallada de las primeras seis opciones.

e Servicios médicos/de salud

e Servicios psicosociales/de orientacion
e Policia/otro agente de seguridad

e Servicios de asistencia legal
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e Servicios de acceso a medios de subsistencia

e (Casa segura/refugio

e |niciativa propia/primer punto de contacto: si usted es el primer proveedor de servicios
contactado por el cliente con relacidn a este incidente, debe seleccionar esta opcion.

e Maestro/funcionario escolar

e Lider de la comunidad o del campamento

e Otro agente de ayuda humanitaria o para el desarrollo

e Otro servicio gubernamental

e Otro (especifique)

En caso de que mas de un proveedor de servicios lo haya remitido, seleccione la remision mds reciente.

Nota: Aseglrese de no confundir ‘Servicios de asistencia legal’ con ‘Policia/otro agente de seguridad’.
Los servicios de asistencia legal estdn dirigidos a ayudar a los supervivientes a presentar su caso ante los
tribunales para que sean procesados. No incluyen a la policia. Ademas, un servicio de acceso a medios
de subsistencia es cualquier servicio que ayude al superviviente a generar ingresos; no esta incluido

como casa segura o refugio.

agente de seguridad’, como el tipo de agente que le remitio a la cliente.

notifique el incidente, usted debe seleccionar ‘Servicios médico/de salud’ como el tipo de agente que le remitié a la cliente.

propia’ como el tipo de agente que remite, porque la cliente no fue remitida por ninguna otra persona, grupo o agencia.

é¢Remitio usted al cliente a...? La seccidn que incluye a las preguntas 2 a 8 busca permitir que los

actores logren una mayor comprension de las tendencias basicas de sus rutas de remisién, como por
ejemplo, cuales son los servicios que les remiten mds o menos clientes. También busca identificar por
gué no se hacen remisiones, y cudles son las brechas o las esferas en las que hay que concentrarse para
mejorar la prestacion de servicios. Todas las preguntas estan marcadas con un *, y las respuestas se
incluirdan en el Registro de incidentes. Las preguntas de esta seccion, excepto la No. 5, le preguntan si
remitio al cliente a alguno de los seis servicios indicados; consulte el recuadro ‘Punto clave’ de la pagina
4.29:

é¢Remitio usted al cliente a una casa segura/refugio?*
é¢Remitié usted al cliente a un servicio médico/de salud?*
¢Remitio usted al cliente a un servicio psicosocial?*

éDesea el cliente iniciar una accion legal?*

wawN
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Una superviviente de agresion sexual notifica el incidente a la policia, quien le sugiere acudir a su ONG, que presta servicios de
apoyo psicosocial a los supervivientes de VRG. Cuando la superviviente le notifique el incidente, usted debe indicar ‘Policia/otro

2. Lasuperviviente de una violacion notifica a la policia, quien la remite inmediatamente a la clinica mds cercana. Los proveedores
de servicios de salud informan a la paciente sobre los servicios psicosociales que presta su ONG. Cuando la superviviente le

3. Una superviviente de agresion fisica que conocia por si misma a su ONG le notifica un incidente. Debe seleccionar ‘Iniciativa




6. ¢Remitid usted al cliente a un servicio de asistencia legal?*
7. éRemitid al usted al cliente a la policia/otro agente de seguridad?*
8. ¢Remitid usted al cliente a un servicio de acceso a medios de subsistencia?*

Si suministré los servicios especificados al superviviente y después lo remitié a otra agencia para recibir
servicios mas especializados, esto también se considera como una remisién, y la respuesta a esta
pregunta es ‘Si’. Si responde ‘Si’ a una pregunta, incluya toda la informacion posible sobre el manejo del
caso y pase directamente a la pregunta siguiente. Si responde ‘No’, seleccione la explicaciéon de por qué
no refirid al superviviente a esos servicios. Estas opciones incluyen:

e Su organizacion presté el servicio: usted presté al cliente todos los servicios que necesitaba en
el momento de la notificacion.

e Yase recibia el servicio de parte de otra organizacion: el cliente ya habia recibido esos servicios
de otro proveedor de servicios antes de llegar al suyo. Por ejemplo, si la policia le remitio el
cliente, no debe remitir el cliente a la policia porque ya recibid ese servicio.

e El servicio no correspondia: el servicio no corresponde a la situacién del superviviente; si el
cliente no necesita atencion médica, no lo remitira a un servicio médico porque el servicio no
era pertinente.

e El superviviente no acepté ser remitido: Se le ofrecid al superviviente una opcion de servicio
pero se negb a aceptarla. Por ejemplo, si usted le informa a un cliente que si quiere iniciar
acciones judiciales primero debe notificar a la policia sobre el incidente, y el cliente no acepta
diciendo que no quiere ir a la policia ni emprender acciones judiciales. Nota: El término ‘no
aceptd’ no significa necesariamente que ese sea el deseo del cliente. Por ejemplo, un proveedor
de servicios podria ofrecerle al cliente remitirlo a un cirujano para una intervencién quirurgica
muy cara. El cliente puede desear que lo remitan pero tiene que negarse a aceptarlo por razones
financieras. Aun asi, esto debe incluirse en la categoria ‘El cliente no acepto ser remitido’.

e El servicio no estaba disponible: el servicio es aplicable y usted remitiria al cliente a ese servicio,
pero dicho servicio no existe. Por ejemplo, si una mujer notifica que fue violada, pero no hay
un establecimiento médico para remitirla, el servicio no esta disponible.
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La seccion descrita mas arriba no sélo ayuda a su organizacion a hacer el seguimiento de sus trayectorias de remision, sino que
también puede ayudarle a identificar brechas importantes en su prestacion de servicios. Entender y registrar por qué no remitié a un

cliente a una determinada prestacidn de servicios puede ser una informacidn extraordinariamente Util para usted y su organizacion.

Pueden presentarse confusiones al diferenciar entre ‘El servicio no correspondia’ y ‘El servicio no estaba disponible’ jNo son lo
mismo y no deben considerarse como equivalentes! Un servicio no corresponde cuando el cliente no lo necesita. Por ejemplo, si una
mujer que no ha sufrido dafios fisicos notifica un incidente clasificado como ‘Denegacion de recursos, oportunidades o servicios’, lo
mads probable es que usted no la remita a un servicio médico o de salud porque no necesita atencién médica. Por lo tanto, debe
clasificarlo como ‘El servicio no correspondia’.

Un servicio no estd disponible cuando ese servicio especifico no existe o no es accesible en su area. Por ejemplo, una superviviente
necesita una casa segura o refugio seguro pero no existen en su zona. Esto debe ser indicado como ‘El servicio no estaba disponible’.
La superviviente necesitaba el servicio y usted la habria remitido; sin embargo, como el servicio no estaba disponible usted no pudo
remitirla.

Nota: si un incidente incluye violacién, agresién sexual o agresion fisica, la opcion ‘no corresponde’ no debe aplicarse en los
siguientes casos:

e  casa segura/refugio seguro,

e  servicios médicos/de salud

e  servicios psicosociales

e  servicios de asistencia legal

e policia/otro agente de seguridad

Los recuadros de informacion situados a la derecha de las preguntas estdn previstos para que los use en
su manejo del caso. En ellos puede registrar la fecha, hora y lugar de la cita del cliente con el proveedor
de servicios (si es aplicable) y cualquier otra nota sobre el caso que pueda ser util en relacién con los
diversos servicios. La informacién de estos recuadros no se incluird en el Registro de incidentes, y puede
ser modificada o suprimida a su criterio si no es aplicable o si esta guardada en otro lugar.

iDETENGASE!

Dedique un momento a realizar la actividad 4.10 del Cuaderno de ejercicios, para practicar la asignaciéon del tipo

adecuado de prestacion de servicios al que usted podria remitir a un superviviente.
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6. |INTENTELO!

Usando el mismo escenario de la pagina 17 del Cuaderno de ejercicios, realice la actividad 4.6. Esta actividad le ayudara a practicar la
forma de llenar la seccion ‘Medidas previstas/medidas ejecutadas’ en el Formulario de admision. Puede verificar sus respuestas en la
clave de respuestas del Cuaderno de ejercicios.
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Seccion 6: Punto de evaluacion

6 — Punto de evaluacion

Describa el estado em ocional del cliente al comienzo de la
entrevista:

2El cliente saldra en condiciones de seguridad? 5 O Mo O
&i la respuesta es "no", diga las razones:

Describa el estado emocional del cliente al final de la
entrevista:

£ Quién ra a dade apoyo emocional al cliente?

£ Qué medidas se tomaron para garantizar la seguridad del cliente?

Otra informacion perinente

Os OMNo

OS5 0OMNo

& ocurrid una wolacion jle explicd a lasel dierte las posibles consecuendas de dicha violacidn (sl es mayar de 14 afias)?

;i Le explicd ala persona que cuida a lakl cliente las posibles consecuencias de a violacion (si el o la ciente es menar de 14 afios)?
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En esta seccion se pretende ofrecer algunas directrices basicas para optimizar la préactica del manejo de
casos. Se centra en el bienestar y la seguridad inmediatos del cliente. No se incluird informacién alguna
de esta seccidn en el Registro de incidentes. Por lo tanto, puede modificar toda esta seccién de acuerdo
con sus necesidades con respecto al manejo de casos, y afiadir o suprimir campos si lo necesita.

1. Describa el estado emocional del cliente al comienzo de la entrevista: Indique lo mejor que
pueda el estado emocional del cliente al comienzo de la entrevista (p. ej., enojado,
desarreglado, triste, etc.)

2. Describa el estado emocional del cliente al final de la entrevista: Indique el estado emocional

del cliente al final de la entrevista (p. ej., todavia alterado, mejor, calmado, etc.)

3. ¢El cliente saldra en condiciones de seguridad?: Segln el cliente, indique si saldrd de la
entrevista en condiciones de seguridad, y si no, explique las razones.

4. ¢Quién va a darle apoyo emocional al cliente?: Indique quien le dard apoyo emocional al
cliente después de la entrevista.

5. ¢éQué medidas se tomaron para garantizar la seguridad del cliente?: Describa todas las acciones
gue se tomaron para ayudar a garantizar la seguridad del cliente (por ejemplo, planes de
seguridad).

6. Siocurrié una violacidn, éle explico al cliente las posibles consecuencias de dicha violacion?: Si
el cliente es mayor de 14 afios, indique si le explicd las posibles consecuencias de la violacion.

7. ¢élLe explicé a la persona que cuida al cliente las posibles consecuencias de la violacién?: Si el
cliente es menor de 14 afios, indique si le explicd a la persona que la cuida las posibles
consecuencias de la violacion.

Usando el mismo escenario de la pagina 17 del Cuaderno de ejercicios, realice la actividad 4.7. Esta actividad le ayudara
a practicar la forma de llenar la seccién ‘Punto de evaluacion’ en el Formulario de admisidon. Puede verificar sus
respuestas en la clave de respuestas del Cuaderno de ejercicios. Para seguir llenando mas Formularios de admisién de
prueba, consulte las actividades 4.11 a 4.13 del Cuaderno de ejercicios. En ellas se ofrecen tres ejercicios adicionales y

nuevos escenarios para que practique la forma de llenar el Formulario de admisién.
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iRecuerde!

Cuando haya terminado su conversacion con el cliente, usted debe volver al Formulario de consentimiento para la
divulgacién de informaciéon que se menciond brevemente al comienzo de este capitulo. El cliente debe indicar:

1. Los servicios y proveedores de servicios con quienes desea que se intercambie la informacion.
2. Siautoriza a intercambiar su informacion no identificable para efectos de la creacién de informes.

El cliente debe firmar o estampar su huella digital, y se debe incluir el Cédigo del administrador del caso y la fecha. Para
mas informacion, véase la seccidn ‘Formulario de consentimiento de divulgacion de informacion’.
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Formulario de consentimiento para la divulgacion de informacion

El Formulario de consentimiento es un documento de dos paginas (una hoja impresa por ambos lados)
para el uso de las organizaciones que prestan servicios directos a los supervivientes. Fue elaborada para
garantizar que los proveedores de servicios den a los clientes una descripcion clara sobre cémo, con
quién y en qué forma va a ser divulgada su informacidn. Al emprender un proyecto como el GBVIMS, es
facil ver el potencial de produccidn de datos que podrian intercambiarse con otros agentes, para
ayudarlos a sustentar y mejorar su programacion y coordinacién, como algo apasionante y beneficioso
tanto para los agentes como para los beneficiarios. Sin embargo, es importante recordar que, sélo
porque la informacidén ha sido desidentificada, sigue siendo la decisidn del superviviente permitir o no
gue el proveedor de servicios intercambie la informacion del superviviente. El derecho del superviviente
a controlar los datos de su incidente debe mantenerse como prioridad aunque parezca no haber mucho
riesgo.

Un ejemplo corriente de practica equivocada es el uso de un lenguaje impreciso o de descripciones
incorrectas sobre el tipo de informacién del Formulario de consentimiento que se divulgara. Los clientes
gue aceptan estos términos poco claros no tienen idea de qué es lo que estan autorizando; su
informacién podria ser intercambiada con cualquiera, y a cualquier nivel de detalle. Si los clientes no
consienten en ceder sus datos por haber recibido explicaciones vagas o incorrectas, su informacion no
podra intercambiarse con otros para fines importantes y beneficiosos, como la prestacién de servicios y
la remisidn. Este ejemplo refuerza el hecho de que, a medida que se hace mads factible y aceptado
divulgar datos dentro de un contexto, se debe tener mas cuidado en garantizar que los diversos agentes
comprendan cuales son las practicas adecuadas y las inadecuadas. El Formulario de consentimiento del
GBVIMS pretende aumentar el grado de comprensién acerca del consentimiento fundamentado vy Ia
confidencialidad del cliente. Lo logra, al presentar claramente las diversas maneras de intercambiar
informacidn, para garantizar que tanto los clientes como los proveedores de servicios comprendan lo
gue se puede y lo que no se puede intercambiar.
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La primera pagina del Formulario incluye la declaracién de consentimiento, que describe la forma en
gue su organizacion usara la informacidn extraida del informe, de qué manera, para quién y por qué.
Para garantizar que los clientes tengan el mayor control posible sobre la manera en que se
intercambiara y usara su informacién, la declaracién de consentimiento se divide en dos secciones,
basadas en el nivel de detalle de los datos del incidente que se intercambiaran. El Formulario distingue
entre la divulgacién de datos identificables y no identificables, y requiere de autorizaciones diferentes
para cada una de ellas.

CONFIDENCIAL

Consentimiento para la divulgacién de informacién

Se deberd leer este formulario a la/el cliente o su tutor en su idioma materno. Se deberd explicar
claramente al cliente gue puede seleccionar cualquiera o ninguna de las opciones presentadas.

Yo, sutorizo a [nombre de su organizacion) para que
divulgue lainformacion acercadel incidents que les he notificado, seglin se explica a continuacion:

1.Entiendo gue al otorgar mi autorizacion al pie de este documento, estoy dando @ [nombre de su
argonizocién) permiso para divulgar la informacion especifica del caso basada en mi declaracion sobre
el incidente al proveedor o los proveedores gue he indicado, de manera que pueda recibir ayueda para
mis necesidades de seguridad, salud, psicosociales o legales.

Entiendo gue la informacion divulgada se tratard de manera confidencial y respetucsa, y solo se
divulgara cuando sea necesario para prestarme la ayuda gue he solicitado.

Entiendo que la divulzacion de esta informacion significa gue alguna persona de las organizaciones o
servicios marcados en las casillas podra comunicarse conmigo. Tengo el derecho de cambiar de
opinién en cualguier momento con respecto a la divulgacion de informacion a la organizacién o
persona gue sirva de contacto designada a continuacion.

Desearia que la informacion sea divulgada a los siguientes servicios:
(Morque todos los caosilios gue correspondan, y especifigue e nombre, estoblecimiento y orgonismo u

organizacion que correspanda)

|:| Servicios de seguridad [sspecifigus):

Servicios psicosocizles [especifigue):

Servicios médicos o de salud [especifique):

Ca:3 ssgurs o refugio [zspecifigus):

Servicios de asistenciz legal [zspecfigus):

Servicios de proteccion [especifigue):

Servicios de aoosso 3 medios de subsistencia [=specifigus):

oo od

Otros [especifigue tipo de servicio, nombre y organizacion):

1. Autorizacion que debe marcar la/el cliente: L] Si L] No

[o uno de los padres o su tutor si el cliente es menor de 158 afios)

|a]
ar
o]
i
F
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La segunda pagina incluye un espacio para que el prestador de servicios registre informacién
identificable pertinente, que sea necesaria para ofrecer servicios adecuados de gestion de casos. Asi, el
Formulario de consentimiento contiene informacion identificable, pero no incluye detalles especificos
sobre la VRG. Por eso es que es muy importante que el Formulario de consentimiento y el de admisién
no estén juntos. Los Formularios de consentimiento deben incluir la ID del incidente escrita en la parte
superior, deben ser almacenados juntos en un archivero o gaveta bajo llave, y separados de los
Formularios de admisidn.

D del incidente | CONFIDEMNCIAL

2 He sido informado, y entiendo, gue parte de la informacion en forma no identificable, podria ser
divulgada para elaborar informes. Cualguier informacion gue se intercambie no sera especificamente
acerca de mi o del incidente. No sera posible gue alguien me identifigue basandose en la informacion
gue se intercambie. Entiendo gque la informacion divulgada ser@ tratada en forma confidencial y
respetucsa.

2. Autorizacion que debe marcar lafel cliente: L] si O no

(o uno de los padres o su tutor si el cliente es menor de 18 afios)

Firma o huella digital de la/el cliente:
(o de uno de los padres o del tutor si ef cliente es menor de 18 anos)

Codigo del asistente social: Fecha:

INFORMACION PARA EL MANEID DEL CASD
(OPOONAL-BORRELA 51 NO ES NECESARIA)

Nombre de iafel cliente:

Nombre del tutor u otrg persona que 2 ocupa del cliente [si s menor de edad):

Nimera de reléfona:

Campamenta:

Nimera de la seccidn:

Niumero de la casa:

Nimero de identificacidn de las

Naciones Unidas;,

rmacion del GEVIMS
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La tercera pagina del Formulario de consentimiento sirve para recordar a quienes trabajan directamente
con los clientes que, cada vez que se notifique un nuevo incidente, se debera explicar el Formulario de
consentimiento antes de comenzar a llenar el de admisién. También les recuerda no juntar el Formulario
de consentimiento con el de admisidon. Recuerde que después de llenar el Formulario de admision,
siempre debera volver al Formulario de consentimiento para llenarlo junto con el superviviente.

POR FAVOR TENGA
EN CUENTA QUE:

Debera explicar en qué consiste eI :
' Formulario de consentimiento al
comenzar su reunion con la/el
superviviente y llenarlo después de
que haya llenado el Formulario de |
. admision. 5

_:"‘M adjunte el Formulario de‘\:
consentimiento directamente al |
Formulario de admision; debera
guardarse por separado para
garantizar la confidencialidad de la
informacion suministrada por la/el
cliente.

\ !
. (L X R J 2

Terminar de llenar el Formulario de consentimiento
Al final de la entrevista, después de llenar el Formulario de consentimiento y de haber conversado

sobre las necesidades del cliente y la pagina de remision, debe volver al Formulario de consentimiento.
Cuando se esta trabajando con un cliente, es importante no acelerar el proceso de consentimiento. La
intencién de lograr el consentimiento es garantizar que la persona comprenda cdmo se va a usar la
informacidn y que decida si se usa o no basandose en esta comprension. El proveedor de servicios es
responsable de guiar al cliente a través de este proceso con el fin de lograr la comprensién del cliente y
no sencillamente su firma.
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El enfoque generalmente aceptado para obtener un consentimiento fundamentado es el siguiente:*

e Lea en voz alta al entrevistado la declaracién de consentimiento, dejandole tiempo para
preguntar y aclarar cada punto.

e Una vez explicados los puntos clave, el proveedor de servicios debe pedir al participante que le
repita en sus propias palabras por qué cree que se esta haciendo la entrevista, qué cree que va a
obtener por participar en ella, qué ha aceptado hacer, cuales pueden ser los riesgos, y qué
pasaria si se negara al intercambio de la informacion. Esto permitirda que el proveedor de
servicios evalle la comprensién del participante sobre cada tema, y si es necesario, refuerce
cualquier cosa que no se haya entendido claramente y corrija cualquier malentendido.

e El ultimo paso, obtener el consentimiento, puede ser verbal o escrito.

Puesto que el Formulario de consentimiento abarca dos tipos muy diferentes de intercambio de
informacidn, cada seccidn se debe explicar por separado y el cliente debe otorgar o negar la
autorizaciéon de la primera seccidn antes de pasar a la segunda. El cliente debe indicar a quiénes quiere
designar para que tengan acceso a su informacidn para la remision (esto corresponde a la primera parte
del Formulario de consentimiento), y después el cliente debe decidir si acepta que su informacién se
divulgue en forma no identificable para elaborar informes (segunda parte del Formulario de
consentimiento).

* WHO Ethical and Safety Recommendations for researching, documenting and monitoring sexual violence in
emergencies. (2007). Organizacion Mundial de la Salud.
http://whqlibdoc.who.int/publications/2007/9789241595681 eng.pdf
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Conclusion

PUNTOS CLAVE PARA RECORDAR

e El Formulario de consentimiento del GBVIMS busca garantizar que los proveedores de servicios expliquen claramente a los clientes
las diversas formas en las que se intercambia la informacidn sobre los incidentes, asi como para qué y con quien se intercambia, y
que los clientes tengan la capacidad de controlar quién tiene acceso a su informacion y por qué. El formulario distingue claramente
entre la divulgacion de datos identificables y el de informacion no identificable, y requiere autorizaciones separadas para cada uno
de ellos. Para garantizar la confidencialidad del cliente, el Formulario de consentimiento nunca debe juntarse al de admision.

e El Formulario de admisidn es indispensable para estandarizar los datos recabados por los diversos proveedores de servicios de
VRG. Su objetivo es ayudar a los proveedores de servicios a recabar datos confidenciales y estandarizados que puedan ser
compilados, comparados, analizados e intercambiados.

e El Formulario pretende simplificar el proceso de recopilacion de datos. Aunque ciertos campos no se deben cambiar, las
organizaciones pueden personalizar y modificar facilmente muchos otros, y usarlos para cumplir con sus necesidades propias o las
de las alianzas entre organismos.

e Aunque los proveedores de servicios que cuentan con una capacitacion basica y cierta experiencia pueden usar el Formulario de
admisidn de manera intuitiva, algunos de los campos tienen instrucciones especificas y necesitan explicaciones. Este capitulo
ofrece una orientacion detallada sobre como usar el Formulario de admisién y debe releerse con regularidad para garantizar el uso
adecuado del formulario.

e Como parte de su trabajo, quienes prestan servicios sobre VRG necesitan saber cdmo recabar datos de buena calidad. Sin
embargo, recabar datos no es en si mismo un servicio. La Guia del usuario del GBVIMS no ofrece orientaciones sobre los servicios
efectivos que se deben prestar a los supervivientes de VRG. Solamente aquellas personas que hayan recibido la formacién y la

supervision adecuadas para prestar servicios sobre VRG deben recibir capacitacidn para usar el Formulario de admisién del
GBVIMS.

e El Cuaderno de ejercicios situado al final de esta Guia del usuario incluye escenarios y ejercicios para dar mas oportunidades de

practicar la forma de llenar el Formulario de admision.
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