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Intrafamiliar, violencia y explotacion sexual
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SESION ORDINARIA

LUGAR: Sala de Juntas, Subdireccion para la Familia, Secretaria de Integracion Social

INTEGRANTES DE LA INSTANCIA

Anexo 2: Acta

Nombre Cargo Entidad Asiste Observaciones
Si No
Eliana Robles Contratista Direccion de | Secretaria de Gobierno X
DDHH
Marcela Munar Responsable IDIPRON X
Alejandra Cifuentes Trabajadora Social IDIPRON X
Lina Alejandra Quintero Referente de Violencia de | Personeria de Bogota X
Género Contratista
Jaime Andrés Tovar Integrante PRECI Policia Nacional -MEBOG
John Rodriguez Integrante GINAD Policia Nacional -MEBOG | X
Rubén Corredor Beltran Vigilancia y Control Policia Infancia y X
Adolescencia.
Cristian Ruiz Contratista Subdireccion Para la X
Infancia/ Secretaria
Distrital de Integracion
Social.
Claudia Lineros Comisaria Secretaria Distrital de X
Integracion Social.
Dayan Camargo Trabajadora Social- Secretaria de la Mujer X
contratista
Antonio Rodriguez Profesional Especializado | Secretaria Distrital de Salud ' X
Ivonne Arévalo Profesional Universitario | Secretaria Distrital de Salud
Ligia Salamanca Profesional Especializado | Secretaria Distrital de Salud ' X
SECRETARIA TECNICA:
Nombre Cargo Entidad
Magda Camelo Profesional Universitario Secretaria Distrital de X
Integracion Social.
Sandra Alarcén Profesional Universitario Secretaria Distrital de X

Integracion Social.




INVITADOS PERMANENTES:

Anexo 2: Acta

Nombre Cargo Entidad Asiste Observaciones
Si No
Liliana Forero Asesora Procuraduria
Douglas Sosa Fiscal Unidad de delitos Fiscalia General de la X
Sexuales Nacion
Ferney Ardila Fiscal Violencia Fiscalia General de la X
Intrafamiliar. Nacion
Maria del Pilar Rojas Enlace SNBF Proteccion Instituto Colombiano De X
Regional Bogota Bienestar Familiar
OTROS ASISTENTES A LA SESION:
Nombre Cargo Entidad Asiste Observaciones
Si No

ORDEN DEL DIA:

1. Verificacion del quérum.
2. Aprobacion orden del dia.
3. Seguimiento compromisos
4. Desarrollo de la sesion

5. Conclusiones.

#. Varios

#. Compromisos

DESARROLLO:

1. Verificacién del quérum.

Se realiza verificacion de participantes y se cuenta con el requerido para dar inicio a la sesién.

2. Aprobacion orden del dia.

Se da la aprobacion del siguiente orden del dia:
Saludo y Bienvenida

Estudio de casos antiguos afio 2018
Estudio casos nuevos afio 2019

Presentacion de casos por primera vez
Varios

oakr~wnE

Presentacion nuevos participantes del Comité
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4, Desarrollo de la sesion

Presentacion nuevos participantes del Comité

La funcionaria Magda Camelo inform¢ la presencia de nuevos participantes en el Comité:

Dra. Claudia Alexandra Lineros Pinillos, Comisaria de Familia de Candelaria - Delegada de Comisarias de Familia
Dr. Douglas Sosa: Fiscal Jefe de Unidad de Delitos Sexuales - Unidad Bogota

Dr. Ferney Ardila: Fiscal Jefe de Unidad de Violencia Intrafamiliar - Unidad Bogota

Dr. Cristian Ruiz: SDIS. Subdireccion de infancia

También comenta que en la reunién de Mesa Técnica realizada se contd con la participacion del Dr. Virgilio Hernandez
delegado de la Procuraduria General de la Nacion en este espacio.

Se realizd presentacion de todos los delegados (as) indicando nombre y entidad que representan

Estudio casos antiguos afio 2018

Se realizd el andlisis de siete (07) casos del afio 2018, revisando las actuaciones de las entidades responsables en cada
uno y asignando tareas puntuales que permitan generar avances en el proceso de articulacién intersectorial. Se anexa
cuadro informativo.

Con relacidn a los casos antiguos se realizaron las siguientes observaciones:

La profesional Magda Camelo inform6 que el martes de este semana se realizd una mesa técnica en un caso
antiguo considerado de alta complejidad de una victima con discapacidad, resalté que fue un ejercicio muy interesante en
el cual participaron las entidades que tenian responsabilidad en el mismo exceptuando la Fiscalia que no asistié por una
confusion con la fecha de la reunion, resalté la asistencia y participacion de la de la Comisaria de Familia de Kennedy
1, quien habia atendido el caso y realizado el seguimiento.

La Dra. Claudia Alexandra Lineros sefialé que se ha identificado que el sistema de vigilancia epidemiolégica SIVIM esta
subiendo al sistema de quejas y soluciones del Distrito los casos, y que algunos de ellos son competencia del ICBF y el
sistema del Distritolo estdn  reportando a  Comisarias y mientras se  remite  a Bienestar se
pierde tiempo en el caso, enfatizd en la importancia que el sector salud tenga claridad del criterio diferenciador de
competencias entre Comisarias y Bienestar Familiar

La delegada de Salud, Ligia informa que quien hace esos traslados es directamente la Oficina que coordina el SDQS de
la Alcaldia y se deberia enviar el requerimiento a esa entidad.

El delegado de SIVIM mencion6 que al SIVIM como sistema de informacidn deberian llegar todos los casos porque es
una fuente oficial de informacidn de violencia y tienen acciones de acompafiamiento en campo, pero de los casos nuevos
del comité de hoy, ninguno esta reportado en el SIVIM y eso es importante aclararlo a las instituciones.

La profesional Magda Camelo menciond respecto del ejercicio de la mesa técnica que los objetivos de estos espacios son
basicamente dos: 1. superar barreras de acceso que tenga el caso analizado y 2. Identificar elementos para dar linea técnica a
los territorios para mejorar los procesos de atencion, de este analisis salieron cinco conclusiones:

La integralidad de la atencién:En el caso seidentifico unasituacion de violencia intrafamiliar que

fue atendida por Comisaria, posteriormente se identificaron hechos de violencia sexual ocurridos fuera de contexto familiar,
se hizo la parte penal con Fiscalia, pero en la parte administrativa y proceso de proteccion de la victima, la Comisaria se hizo
su parte en lo que tiene que ver con violencia intrafamiliar pero la parte de violencia sexual la manejé el ICBF y como no hay
comunicacion entre las dos entidades se pierde la informacion, en este caso se encontré que la familia habia sido remitida a
diferentes sectores para atencion terapéutica lo que genera confusion saturaa la familia y genera revictimizacion. La
Familia no sabe cual es el proceso que debe seguir, sugirié hacer una mesa técnica entre Comisarias e ICBF para hacer
abordaje integral de estas familias multiproblematicas y mirar a que se le da prelacién, porque uno de los dos entes sea
Comisaria o ICBF debe asumir la proteccion integral de la victima con todas las condiciones asociadas, en este caso hubo
un riesgo alto de explotacion sexual comercial que no tuvo el manejo por esa falta de comunicacidn entre los sectores.
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Al respecto la Dra. Claudia Alexandra Lineros precisé que hay asuntos que por competencia funcional no les es dado
conocer, hay asuntos y aspectos que escapan de la competencia funcional y no les es dado atribuirlo a titulo de linea técnica o
de lineamiento. La profesional Magda Camelo concluy6 que el tema a reforzar es la comunicacion y coordinacion
institucional, porque lo que sucede en ocasiones es separar a la familia y no darle la integralidad que necesita; puede
que cada entidad cumpla sus funciones, pero para la familiatodo es muy confuso, se involucran otros sectores, como
educacion que también remitié a terapia. Todo esto lo que genera es que no haya integralidad. Se escalara esta duda a las
directivas para concretar una reunién y analizar este tema.

Solicitar formalmente a las EPS un informe del proceso terapéutico, en este caso s FAMISAMAR, muchas veces solo se
cuenta con una certificacion que se asistio al proceso pero para el proceso de restablecimiento es necesario un informe de los
resultados. Se sugiere que la autoridad administrativa pida al informe del proceso terapéutico a la EPS vy si hay fallas en la
respuesta de la EPS poder contar con el apoyo de la Secretaria de Salud. La delegada de Aseguramiento en Salud, preciso
que la entidad solicitante debe hacer la solicitud directamente y por escrito a la EPS, cuando se trata de una ESE hay que
establecer en donde fue atendido, porque la historia clinica no esta en linea hay que ir directamente a la IPS o a la Subred,
quien autoriza poder entregar el informe de resultado del proceso psicoterapéutico es el Gerente de servicios de salud.

Cuando se hace el seguimiento por ICBF o Comisaria se hace con la familia pero no se hace un seguimiento institucional con
el colegio, muchas veces el colegio tiene una informacién adicional que no se solicita formalmente, en este caso hubo
una pérdida de contacto por cambio de residencia de la familia, pero la nifia nunca se cambi6 de colegio y no se hizo esa
busqueda con el colegio directamente, la sugerencia es empezar a vincular al sector educacion en este proceso de articulacion
sectorial.

El delegado de SIVIM complemento refiriéndose al sistema de alertas que tienen en conjunto, que si se tiene actualizado el
sistema es mas facil ubicar los casos. la Dra. Claudia Alexandra Lineros mencion6 que es muy importante revaluar los comités
locales de seguimiento porque se esta perdiendo un recurso importante, porque si educacion va al comité local se puede
interlocutar directamente porque los casos estan es en las localidades. La profesional Magda Camelo informé que uno de los
objetivos de este afio desde la secretaria técnica del Consejo Distrital es el fortalecimiento de los Comités Locales, para lo cual
ya se autorizo contar con dos profesionales mas para empezar a hacer acompafiamiento a los comités, lo que va a permitir
el fortalecimiento técnico de los Comités, también se va a contar con un ingeniero, y eso nos va a permitir fortalecer los comités
locales.

Se sugiere que estos espacios de articulacion, mesas técnicas, se puedan hacer en lo local en casos particulares que
requieran mucho mas a fondo y se puede fortalecer ese trabajo de comunicacidn y articulacion intersectorial.

Es muy importante tener en cuenta el diagndstico de discapacidad para enfocar la atencion, y se debe hacer la recomendacion
a las entidades que remiten casos que se debe describir el diagndstico, y las caracteristicas de la victima para tener en cuenta
el enfoque diferencial para brindar una atencién de calidad.

En el analisis de la Mesa Técnica la delegada del ICBF; Maria del Pilar socializa que el ICBF continua con el proceso de
atencion de nifios y nifias menores de cuatro afios victimas de violencia intrafamiliar y casos de violencia sexual donde menores
de 14 afios independientemente de si es victimas o agresor; cuando el caso llega al ICBF en primera instancia. La Dra. Claudia
Alexandra Lineros menciono que seria necesario revisar para que Comisaria, Fiscalia y Policia tengan precision del tema,
puede estar asociado a que ICBF tiene todas las instituciones de proteccion. La delegada de ICBF informo que si el ICBF tiene
conocimiento de nifios menores de 4 afios con este tipo de violencias lo asumen, pero si llega a Comisarias también lo tiene
que asumir, ahi es donde es necesario de comunicacién entre las dos entidades, porque no es justo para un nifio restablecerle
los derechos por un lado psicoterapia para abuso sexual y por otro lado psicoterapia para violencia intrafamiliar, el nifio debe
tener solo una atencion focalizada, por ejemplo en Creemos en Ti o Psicorehabilitar, ellos trabajan la violencia con la familia
y también en abuso sexual. De acuerdo con la ley 1878, si el caso llega a ICBF se toman la primera medida y luego se traslada
el caso a Comisarias.

La delegada de aseguramiento en salud Ligia Salamanca manifesté una inquietud relacionada conla falta
de contacto por correo electrénico con Comisarias, para poder remitir los casos de manera inmediata como se hace con el
ICBF. La profesional Magda Camelo precis6 que las Comisarias no hacen recepcion a través de correo o medios
digitales porque no tienen la tecnologia necesaria, se indica que en la pagina de la Secretaria de Integracién Social, se ingresa
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ladireccién de la victima e indica a que Comisaria le corresponde, pero como compromiso del Comité enviaremos el directorio
actualizado de las Comisarias de Familia,

Se enfatiza en la responsabilidad que tiene el sector salud debe poner a disposicién a la victima ya que salud es el primer
respondiente, al respecto se presentd debate respecto de la resolucion 459 de 2012 en cuanto al traslado de la
victima al servicio médico. Se gener6 la discusion sobre desde donde empieza la atencién de la urgencia en salud. La policia
afirma que debe tener el mismo proceso de atencion que un accidente de transito, pero el sector salud afirma que es cuando
entra al servicio de urgencias. Se concluye que existe un vacio en la resolucion por lo cual se debe documentar los casos que
se han presentado en las diferentes entidades (Policia, Educacién, SDIS, entre otras) con sus falencias y generar una consulta al
Ministerio de Salud para que defina la ruta y de linea técnica, ya que también se ha presentado en las remisiones de salud en
ocasiones llaman a Policia, en ocasiones no, o remiten a ICBF con oficio, o ponen a disposicion; muchas veces omiten remitir
a Fiscalia y pasa mucho tiempo entre unay otra, de ahi la importancia de revisar los protocolos, todo este analisis de casos ha
sido un proceso de aprendizaje, donde se han analizado temas interesantes que pueden ir mejorando y en este proceso, el
objetivo es bajar la linea técnica a los territorios por cada uno de los delegados presentes en esta mesa a sus servidores en las
localidades.

Como resultado del andlisis de los casos que se han estudiado en el Comité Distrital de Seguimiento, se han identificado
falencias en la aplicacion del Protocolo de Atencion, donde se puede identificar que para algunas IPS aln existen dudas en su
aplicacién especialmente cuando son casos de tocamientos o sospecha, por lo cual se le ha pedido a Nubia Gonzalez, de la
Direccion de Provision de Servicios de la Secretaria de Salud, que se haga un seguimiento con estas IPS sobre la aplicacion de
este protocolo, para tener un analisis mas concreto sobre las dificultades que se presentan; estamos a la espera de esta
informacion ya que no se ha enviado por correo ni hemos contado con la participacion de delegado de esta area en los Gltimos
comités de seguimiento a casos, y estamos esperando esos reportes tanto de los casos ocurridos en los jardines de la SDIS,
como de tres casos adicionales que se han reportado a este direccion.

Antonio Rodriguez de SIVIM afirma que muchos de los casos que se han analizado en este espacio no se han reportado al
Subsistema, Ligia Salamanca de la Secretaria de Salud manifiesta que es importante revisar el tema de rutas en el Distrito para
reducir estas falencias.

La profesional Magda Camelo informé que en este afio el Distrito tiene una responsabilidad grande con respecto a
la actualizacion del Plan Distrital de Atencion, y el tema de rutas y protocolos es vital.

Respecto del caso analizado en la mesa técnica el Fiscal Douglas Sosa aclard que los hechos ocurrieron cuando la victima tenia
14 afios, y que desde el mismo momento en el que la Policia acude al CAPIV informd que tenia un retardo mental leve, este
retardo automaticamente no la pone en una incapacidad para resistir y con base en eso la Fiscal del caso resolvio archivarlo y
el otro caso, se archivé precisamente porque el déficit intelectual leve no la colocaba en una situacion de incapacidad
para resistir mas aun cuando ella durante la entrevista contando con 19 afios de edad manifiesta que ella queria tener relaciones
sexuales con el aseador del colegio y que la mama se dio cuenta porque al parecer quedo en embarazo y esa fue la situacion
que desencadend la denuncia en la Fiscalia, por eso también se archivd porque no habia ni violencia para acreditar acceso
carnal violento ni una incapacidad para resistir, simplemente se trata de una persona que si tiene una discapacidad pero no
permite la configuracion del delito.

La profesional Magda Camelo manifest6 la duda que se tiene con el caso sucedido con el vigilante del conjunto, porque segin
el analisis realizado hubo un intercambio de cosas por la relacion sexual, en este casode un PC, frente a lo cual
el Fiscal Douglas Sosa explicé que en los delitos de explotacion sexual la corte siempre exige un componente comercial, que
se presente en un contexto comercial, no necesariamente porque un adulto le diga a una menor de dieciséis afios le doy diez
mil pesos si se deja hacer esto o0 aquello implica explotacion sexual y aqui no daba para configurar ningln tipo penal de los de
explotacién sexual.

La profesional Magda Camelo mencion6 una duda técnica que era ;como la Fiscalia esta haciendo las valoraciones del déficit
cognitivo?, el Fiscal Douglas Sosa explicd si el proceso va a trasegar a una formulacion de imputacidn, los jueces exigen que
sea Medicina Legal la que acredite que ese retardo o ese déficit la pone en incapacidad para resistir porque una cosa es el
elemento médico del déficit cognoscitivo y otra cosa es la incapacidad para resistir que es mas juridico y que se
complementa partiendo del anlisis que hace Medicina Legal que es el médico oficial autorizado para decir si estaba 0 no en
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incapacidad para resistir con base en este retardo; sin embargo cuando se trata de casos como este en el que era tan evidente
que tenia un déficit leve, no habia necesidad de remitirlo porque no habian elementos para determinar que hubiese una
incapacidad para resistir, en esos casos con base la historia clinica de atencion de la IPS o de la historia clinica que aporta la
Familia porque viene con proceso psicolégico desde su nacimiento con base en eso los Fiscales archivan el caso para no
desgastar a Medicina Legal con elementos que ya se sabe de antemano que no constituyen una incapacidad para resistir. Es
decir que se toma la decisién en base a la informacion del sector salud.

A raiz de los casos de los jardines, se ha dado un gran debate sobre cual es la responsabilidad de Integracion Social al reportar
al SIVIM, ya que para la secretaria convertirse en unidad informadora del sistema de vigilancia implica unos esfuerzos muy
grandes tanto para la Secretaria de Salud como de Integracion Social, en temas de infraestructura, capacitacion del talento
humano, reporte, entre otras; por lo que de las reuniones que se han realizado se definid, que este proceso se va a analizar con
mucho méas detenimiento, pero por ahora la responsabilidad de Integracion Social es la de garantizar el acceso a Salud mediante
el servicio de urgencias y el acompafiamiento, que en eso la SDIS estd haciendo grandes esfuerzos para que todos los casos
identificados en unidades operativas se haga un acompafiamiento inicial, y sea el servicio de Urgencias como competente
quien haga la notificacion a SIVIM, igualmente hard un seguimiento para que el reporte a Fiscalia y
a Comisaria o ICBF (segiin competencias) sea efectivo.

El Fiscal Douglas Sosa explicé la nueva estructura organizacional de las Fiscalias, indicando que las fiscalias del
CAPIV pasaron a ser parte de la Unidad de Delitos Sexuales, ahora ya todos estan integrados, ahora CAPIV es Unicamente
para ruta de atencion, lo mismo que el CAVIF también es ruta de atencién ahora son dos unidades: Sexuales y
Violencia intrafamiliar, que es basicamente una organizacion interna de la Fiscalia, los nombres de las unidades se
mantienen: CAPIV, CAIVAS y CAVIF.

La profesional Magda Camelo aclar6 la duda respecto de la linea 141, ya que se habia indicado que cuando personas llamaban
a linea 141 se activaban la ruta tanto por la Fiscalia como por ICBF, la aclaracién que hace el ICBF, es que el proceso que
realiza cuando se llama a la linea 141 es que se designa un defensor de Familia, que es el encargado de que se haga la denuncia
en la Fiscalia, no es directamente la linea 141 la que realiza el reporte a la Fiscalia. Por lo cual se recomienda a los
delegados que cuando se dé linea a los sectores en lo local es importante hacer seguimiento que el caso este en Fiscalia, se
debe garantizar que el caso tenga nimero de noticia criminal, esta es la forma de tener seguridad que el caso tiene un fiscal
asignado, este es un ejercicio que se debe fortalecer en lo local.

La Dra. Claudia Alexandra Lineros preciso que la entrada en vigencia de la ley 1878 colapso el tema de los términos de los
procesos y perjudicd a los Defensores y a los Jueces, porque los jueces se estan quejando porque les llegaron mas de ocho
mil procesos, es rehacer todo lo que el defensor no alcanz6 a hacer. Hay ruptura en el discurso del legislador y el ejecutivo.

Respecto a los informes que se envian a la Fiscalia se hicieron las siguientes precisiones:

El Fiscal Douglas Sosa, coordinador del CAIVAS indic6 que la informacion que se le envia a la Fiscalia cuando se reporta un
casos es muy relevante para el ente investigador, por lo tanto la recomendacion de la Fiscalia es que se trascriba
textualmente lo que el nifio (a) dijo entre comillas, porque esta informacion, se constituye prueba de referencia y con eso no
puede avanzar en el proceso, o puede ser un indicio para hacer una entrevista forense a mayor profundidad partiendo de un
hecho cierto y demostrable en el expediente.

El Fiscal Douglas Sosa hizo referencia a la problemética con sector salud o Comisarias o incluso el ICBF, donde la entrevista
se realiza de manera mas informal y por lo tanto no se cuenta con una grabacion o con una trascripcion que acredite lo que el
nifio refirid y cuando llega a la entrevista con la Psic6loga de la Fiscalia y dice que nadie la ha tocado, no hay elementos desde
los cuales la Psicologa se pueda apoyar.

Al respecto la Dra. Claudia Alexandra Lineros precisd que las Comisarias de Familia no lo hacen porque no tienen los
elementos técnicos para hacerlo y porque la preparacion de psicélogos no es para realizar entrevistas forenses en violencia
sexual, las acciones de proteccion o de restablecimiento de derechos buscan crear un contexto de proteccion para el nifio en
tanto la Fiscalia adelanta la investigacion que corresponde, no se escucha al nifio porque se parte de la premisa de que el
nifio va a ser entrevistado en Fiscalia y se busca no revictimizar. Y ademas para preservar la prueba.
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Se concluye que todos los sectores que remitan a Fiscalia (0 a otros sectores que investigan: Comisaria 0
ICBF) envien informes muy completos, se anexe la historia clinica, la historia social o todos los soportes adicionales con los
que cuente la entidad que identifique, pero se enfatiza que el elemento mas importante es la revelacion espontanea del nifio,
nifia o adolescente, este se debe escribir textualmente; por ejemplo la nifia dice: “mi papa me tocé la vagina” no se debe
profundizar mas; y con esta informacién se puede enfocar la entrevista Forense.

El Fiscal Douglas Sosa indicé que en caso de Comisarias o Bienestar (o0 incluso los demas sectores) por tratar de evitar que los
Ilamen a juicio mandan reportes donde se omiten informacién por lo cual el Fiscal debe llamar a ampliacidn, por el contrario,
si se manda la informacién completa no hay necesidad de ser citados a ampliacion.

Maria del Pilar del ICBF manifiesta que en el caso del ICBF las psic6logas cuando identifican un indicio de presunto abuso
sexual los remiten de manera inmediata a Creemos en ti, y que ese es el informe que se le envia a la Fiscalia, para evitar el
Sindrome de Retractacion. El doctor Douglas aclara que esa version inicial, ese primer reporte del nifio es muy valioso para la
investigacion del delito, donde adicionalmente se registre la sintomatologia del nifio, la cual es compatible con una afectacion
emocional, asi no se tenga claro el origen; esta informacion es requerida que se envie también a la Fiscalia, porque en ocasiones
el Sindrome de Retractacion se da en el juicio, pero al tener ese primer reporte de la afectacion emocional inicial, se puede
tener como un elemento de inferencia para poder acreditar que el hecho si pudo haber ocurrido, solo que ahora se esta
retractando. Y muchas veces a la Fiscalia esa primera intervencion se informa de manera muy escueta y muchas veces es
fundamental.

Se les recomienda a todos los sectores que las conclusiones de este andlisis sea socializadas en sus grupos de trabajo, para
fortalecer la cultura del reporte y del reporte técnico que permita fortalecer los procesos de atencidn a las victimas.

La profesional Magda Camelo hizo el llamado de atencién cuando los casos de violencia sexual ocurren en centro educativos
privados o de la SDIS, esos casos deberian tener un acompafiamiento del ICBF y necesitan que se abra un restablecimiento de
derechos, porque es un docente que pudo agredir un nifio y estuvo en contacto con muchos nifios y hay que verificar por el
ICBF que acciones se toman, estos casos deberian pasar por el ICBF sea por el centro zonal 0 en el CAIVAS. El Fiscal
Douglas Sosa sugiri6 contactar a la Dra. OLGA BUILES quien es la encargada de articulacion de CAPIV CAIVAS y CAPIV
CAVIF, ella se encarga de articulacion y ruta de atencidn para que victima sea remitida al ICBF, y analizar este tema.

La Dra. Lina Quintero delegada de Personeria pregunt6 que sucede con noticia criminal cuando en un caso la Comisaria
declara no probados los hechos, la Dra. Claudia Alexandra Lineros precisd que en Comisarias se debe subir noticia criminal
en el SPOA y automaticamente aperturar la accion de proteccidn por violencia intrafamiliar o no los deja abrir las diligencias
de medida de proteccion y que independientemente de la decision definitiva de la Comisaria, la Fiscalia sigue en curso con
su investigacion. Igualmente segun las indicaciones de la Fiscalia en la reunion de Comisarios se deben subir al SPOA también
todos los elementos de juicio con lo que se cuente.

El Fiscal Douglas Sosa aclaré que los casos de extorsion sexual no es un delito sexual, si es menor de 14 podria forzarse a un
delito sexual, pero mayor de 14 no, si las imagenes las tomo el que esta amenazando es pornografia, si es una foto que se tomo
la misma nifia y la estan extorsionando con publicarla se maneja como extorsién o como constrefiimiento y no es de
conocimiento de la unidad de delitos sexuales, existe proyecto de ley que ayer tuvo aprobacion en primer debate para que la
extorsion a alguien con imagenes sexuales sea delito independiente de extorsion o constrefiimiento; si la situacion es si es de
manera reiterada y se conoce la persona se puede denunciar como acoso sexual pero ese delito es el que el que menos pena
tiene, es preferible denunciar como extorsion.

Estudio casos nuevos afio 2019
Se realizd el andlisis de nueve (09) casos del afio 2019, revisando las actuaciones de las entidades responsables en cada uno y
asignando tareas puntuales que permitan generar avances en el proceso de articulacion intersectorial. Se anexa
cuadro informativo

Respecto de los casos nuevos se realizaron las siguientes observaciones:
La profesional Magda Camelo enfatiza respecto de los cuatro casos remitidos por IDIPRON de la localidad Santa Fe, que
teniendo en cuenta la complejidad de cada uno se realizard una mesa Técnica en el territorio con participacion de IDIPRON,
FISCALIA, SDIS, ICBF.
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Presentacion de casos por primera vez
La delegada de Personeria, realizo la presentacion de dos (02) casos por primera vez.

Respecto de la presentacién de casos por primera vez se realizaron las siguientes observaciones:

En el caso de presunto abuso sexual se han presentado dificultades en la ruta de atencién, caso atendido en Clinica de
Occidente, enviaron a la mama a la Fiscalia pero la Fiscalia no recibi6 la denuncia por ser un sujeto inimputable. Bienestar
Familiar tomo el caso e inicié proceso administrativo de restablecimiento de Derechos, pero el caso no ha llegado al Centro
Zonal de Usme, principales obstaculos del caso son en ICBF y en Salud por la traba en la denuncia:

No han llamado a la mama de proceso administrativo de restablecimiento de Derechos porque el caso no ha llegado a Centro
Zonal Usme y no se conoce si ICBF abrié PARD del nifio agresor.

Se presenta dificultad con Clinica de Occidente que presta la atencién inicial pero se niega a entregar los examenes que le
hicieron al nifio argumentando que la caja de custodia solo puede la puede recoger Fiscalia o Medicina Legal, pero ellos no
son competentes. La profesional Magda Camelo refiere que es necesario consultar con el sector salud, como se aplicé el
protocolo de atencion. La Dra. Lina Quintero informa que lo anterior ha supuesto que el psiquiatra se niegue a dar atencion al
menor porque no hay denuncia, por lo cual desde Personeria se instaurard una tutela por negacion del servicio.

Frente a la negativa de la Fiscalia CAPIV de recibir la denuncia, en el caso que el presunto agresor es un menor de catorce
afios, el Fiscal Douglas Sosa aclard que normalmente lo que se hace en Fiscalia es recibir, crear denuncia, asignar un
fiscal, dar la ruta de atencion y archivar por improcesabilidad del nifio y reportar a ICBF. Mencion6 que el atendid tres de
Comisarias en que reportaban que un nifio era abusado por otro nifio de catorce afios, se creaba la noticia criminal en
Comisariay como Fiscalia lo que hacian era verificar que efectivamente el abuso haya sido producto de un accionar de un
menor de catorce, se hace toda la ruta normal. Realizé consulta a Dra. Olga Builes del procedimiento en CAPIV porque le
parece delicado que estén negando la atencion porque se trata de un menor de catorce, porque no se puede procesar a un menor
de catorce, es imposible segin cédigo de infancia y adolescencia, la obligacion del a Fiscalia es reportarle a ICBF para que
inicie el proceso de restablecimiento de Derechos. Enfatiz6 que como Fiscalia deben descartar que el abuso no sea producto
de una conducta de otra persona diferente al menor de catorce y si es un menor de catorce reportar al ICBF y se archiva por
imposibilidad de procesar a un menor de catorce y se dispone lo pertinente en relacién con la recoleccion de evidencia en
salud. Con la orientacién técnica de la Dra Olga Builes se concluye que la Fiscaliaa través del URPA (Unidad de
Responsabilidad Penal para adolescentes) debe recepcionar la denuncia, realizar las acciones que amerite y si se determina que
el presunto agresor el menor de 14 se remite al ICBF con la informacidn recaudada, y si es mayor de 14 y menor de 18, ellos
lo asumen.

Respecto de la cadena de Custodia, en el caso que el presunto agresor es un menor de catorce afios, la profesional Magda
Camelo precis6 que una cosa es la cadena de custodia de los elementos probatorios y otra cosa es el resultado de los
examenes, porque al infectdlogo le interesa el resultado de los examenes y esos no tienen cadena de custodia, el resultado del
examen lo deben entregar a la familia y al infect6logo para que continten el proceso. El Fiscal Douglas Sosa precisd, el tramite
es: llega la noticia criminal, el Fiscal manda al Policia Judicial al hospital para que traslade todo a medicina legal y ya queda
en medicina legal y el Fiscal posteriormente luego ha archivado toma una decision respecto de esas evidencias, si se requieren
para otros asuntos se da la autorizacion que se remitan para otros asuntos, si no, se manda la destruccion de la evidencia.

En lo que tiene que ver con la activacion de la ruta, en el caso que el presunto agresor es un menor de catorce afios, la Dra.
Claudia Alexandra Lineros refirid que teniendo en cuenta que la Clinica actiio como primer respondiente y como perito era su
responsabilidad enviar un informe a la Fiscalia y la Fiscalia no podia rehusarse a recibirlo. El Fiscal Douglas Sosa precisé que
la denegacién del CAPIV de recibir la denuncia se pudo haber suplido con el reporte del hospital.

La profesional Magda Camelo menciond en el caso que el presunto agresor es un menor de catorce afios, el protocolo no
esta cumpliendo la IPS, en este caso la responsable es la Clinica. La Dra. Lina Quintero delegada de la Personeria comento
que se hard un oficio a la Clinica solicitando un informe de las actuaciones en el caso, la profesional Magda
Camelo complement6 diciendo que la solicitud deberia ir con copia a stper intendencia y al Ministerio.

En el caso de violencia intrafamiliar con alto riesgo de feminicidio, la Dra. Dra. Claudia Alexandra Lineros preciso respecto
del derecho de la victima a no ser confrontada con el agresor que no necesita presentar derecho de peticion, la sefiora no asiste
a la audiencia y la citan aparte otro dia otra hora para que sea escuchada.
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#. Varios

e La profesional Maga Camelo hizo un Ilamado respetuoso a la Secretaria de Salud ya que es de suma importancia la
presencia de las tres areas del sector salud en este Comité, y especificamente el area que debe hacer seguimiento al
protocolo que representa la profesional NUBIA GONZALEZ, porque es la tercer inasistencia al Comité y hay unas tareas
pendientes, incluso que estan desde el Consejo Directivo, con los casos de los nifios de los jardines con respecto a la aplicacion
del protocolo de atencién a victimas de violencia sexual.

e Ladelegada de IDIPRON informé una situacion que se viene presentado desde el dia 3 de abril fecha en que se realiz6
un operativo en la localidad de martires, desde ese diaun taxise ha parqueadoal frentede la unidad
tomando fotos y videos buscando a las nifias que se encuentran en la Unidad de IDIPRON, tienen placas del taxi, ha seguido
la ruta en la que se desplazan las nifas, el Fiscal Douglas Sosa menciond que sino hay denuncia por
explotacidn, la Fiscalia no puede intervenir iniciar una investigacién de oficio, ni va a iniciar una actividad investigativa si
no hay una denuncia; ese caso es un tema de vigilancia y quien debe iniciar una actividad de vigilancia es la Policia de
Vigilancia. La profesional Maga Camelo aclard que son dos cosas diferentes uno es a noticia criminal cuando hacen operativo
e identifican posible ESCNNA hay que informar inmediatamente a la Fiscalia y otro procedimiento es acompafiamiento con
secretaria de Gobierno o con Policia para que tengan un refuerzo en la seguridad. Por lo cual se sugiere a IDIPRON revisar
el tema de la denuncia. Y se pide a Maria del Pilar apoyar la coordinacion con el IDIPRON, para el cambio de las chicas.

e El Fiscal Douglas Sosa inform¢ resultado de consulta con Dra. Olga Builes: Cuando se trata de menores
de catorce afios ellos lo que hacen es atender a la personay la remiten para URPA porque es en la unidad de responsabilidad
penal para adolescentes, donde determinan si es mayor 0 menor de catorce afios, para determinar eso deben crear la noticia
criminal, si llega a ser mayor de catorce conocen ellos y si se menor de catorce reportan al ICBF, en todo caso deben crear la
noticia criminal y no pueden negar al servicio

#. Compromisos

Realizar desde la competencia de cada entidad los seguimientos respectivos a los casos con el fin de garantizar la superacién de
barreras en la atencién .

5. Conclusiones (...) Se debera dejar constancia de los puntos que fueron votados de manera positiva o negativa.
Fecha, hora y lugar de la siguiente sesion: Se confirma la proxima reunion del Comité Distrital de Seguimiento a Casos para

el 30 de mayo de 2019, la secretaria técnica enviara la correspondiente invitacion.

En constancia se firman,

PRESIDENTE SECRETARIO
Anexos:
1. Lista de firma de asistentes.
2.(.)

Proyect6: nombre de quien proyecta el acta
Revisd: nombre de quienes revisan el acta
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6. Varios
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