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Protocolo para la atención de las mujeres 
víctimas de violencia de género 
 

1. Avances en el Estado de Sinaloa en materia de atención 
 

El desarrollo humano de un país no puede alcanzarse si no se tiene en cuenta a la mitad 

de la población, es decir, a las mujeres. Uno de los factores para avanzar en este proceso 

es lograr que hombres y mujeres tengan las mismas oportunidades de participación en 

los ámbitos público y privado, sin discriminación de género. 

El desarrollo humano implica el despliegue de libertades de hombres y mujeres para 

elegir opciones y formas de vida dignas que unos y otras valoran. Esa libertad para 

elegir significa la expansión de las capacidades cardinales en la vida de las personas: 

gozar de una vida saludable y longeva, contar con educación, conocimientos e 

información, y poder tener acceso a recursos materiales que permitan, en conjunto, 

arribar al tipo de vida que se aspira como persona y como sociedad. 

Las capacidades señaladas forman parte de los derechos humanos básicos 

considerados en el paradigma del desarrollo humano consensuados en el concierto 

internacional. El no ejercicio de derechos que están detrás de dichas capacidades inhibe 

y obstaculiza el ejercicio de otros derechos; para el caso de las mujeres, este listado 

básico de capacidades enmarcadas en los derechos humanos comprende también el 

derecho a una vida sin violencia, sin discriminación por razones de género. Esto queda 

de manifiesto en las convenciones internacionales entre las que destacan la Convención 

sobre la Eliminación de Todas las Formas de Discriminación Contra la Mujer (CEDAW)1  

y la Convención Interamericana para prevenir, sancionar y erradicar la violencia contra 

las mujeres (Convención de Belem Do Pará)2. Con la adhesión a ambas Convenciones 

los Estados parte se han comprometido a favorecer la igualdad y no discriminación 

hacia las mujeres, mediante el impulso de políticas públicas, leyes y códigos que 

contribuyan a alcanzar ese propósito. 

La discriminación contra las mujeres asume distintas formas asociadas con la dignidad 

e igualdad: por ello, cada vez más los Estados democráticos otorgan mayor interés a la 

erradicación de la discriminación y la desigualdad por razones de género, ya que se 

considera un asunto estrechamente vinculado con el desempeño de la sociedad en su 

conjunto. 
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En México, como en todo el mundo, las mujeres son tratadas por el Estado y la sociedad 

en conjunto, de manera francamente desigual, sobre la base de una discriminación 

histórica. De acuerdo con el Informe de Desarrollo Humano, en ninguna entidad 

federativa del país se observa igualdad de trato y oportunidades entre hombres y 

mujeres. 

El Índice de Desarrollo relativo al Género (IDG) en el estado de Sinaloa implica una 

merma en desarrollo humano que ha sido calculada en alrededor de 1.26% debida a la 

desigualdad entre hombres y mujeres3. Estas cifras destacan que las mujeres en Sinaloa 

tienen un trato asimétrico que redunda en la restricción de sus libertades y en el 

ejercicio de sus derechos. Aún cuando la tasa de alfabetización es similar en las mujeres 

(92.64%) y en los hombres (92.43%) y, la tasa de matriculación (de primaria a 

licenciatura) es ligeramente mayor en las mujeres (70.28%) que en los hombres 

(67.68%), la brecha más importante en uno de los componentes del índice se aprecia 

en la brecha de ingresos provenientes del trabajo: las mujeres ganan, en promedio, 4 

489 dólares PCC4, mientras que los hombres 9 536 lo que significa que ellas ganan 

alrededor del 47% de lo que ganan los hombres5. 

En conjunto, estos indicadores sintetizados en el índice de Desarrollo relativo al Género 

(IDG) colocan a Sinaloa en el lugar número 17 en relación al conjunto de entidades del 

país, ligeramente arriba del estado de México y de Yucatán. 

Uno de los aspectos más destacados en el ejercicio del derecho de las mujeres a una 

vida saludable pero sobre todo al derecho a la integridad corporal es el derecho a la 

salud reproductiva. En la entidad, el nivel de mortalidad materna es menor al promedio 

nacional: 40.8 y 60 muertes por cien mil nacimientos, respectivamente; es preciso 

identificar los factores asociados a las complicaciones del embarazo, el parto y el 

puerperio en la entidad. 

La tasa de mortalidad materna no solamente expresa la atención médica que reciben 

las mujeres durante el embarazo, en el momento del parto y el puerperio, también suele 

reflejar las condiciones en que las mujeres se embarazan y acceden a los servicios de 

salud. En Sinaloa 93.7% de las mujeres atienden sus partos en hospitales o clínicas, 

porcentaje mayor al promedio nacional (80.2%). Por su parte, un 79.0% de mujeres 

unidas en edad fértil eran, en el 2000, usuarias de métodos anticonceptivos en la 

entidad, cobertura también mayor al promedio nacional (70.8%). 

Dos motivos de preocupación en términos de políticas públicas en salud reproductiva 

son: la mortalidad por cáncer de mama, cuya tasa es de 19.7%, mayor al promedio 

nacional (18.1%) y el embarazo de adolescentes menores de 20 años, cuyo porcentaje 

asciende a 18.6%, más de un punto porcentual arriba del promedio nacional (17.2%). 



 
 
 

Protocolo para la atención de las mujeres víctimas de violencia de género 2014 

Estos aspectos deben ser atendidos de manera más rigurosa si se quiere avanzar en los 

derechos a la salud y la salud reproductiva en la entidad. 

Uno de los aspectos que está modificando la vida familiar y, en consecuencia, la de las 

mujeres, es la creciente presencia de hogares con jefatura femenina. En la entidad como 

a nivel nacional, alrededor de uno de cada cinco hogares es comandado por una mujer. 

En cinco años, la tasa de jefatura femenina aumentó en Sinaloa de 20.3% a 23.2%. 

De acuerdo con el censo de población 4.5% de las mujeres en Sinaloa está separada y 

1.2% divorciada; en ambos casos los valores son similares a los promedios nacionales 

(3.7% y 1.3%, respectivamente). Por cada cien matrimonios en la entidad hay 20.3 

divorcios en las áreas urbanas y ninguno en área rural. Es probable que una parte 

importante de la proporción de mujeres separadas se deba al abandono del cónyuge, 

esto se ve reflejado en la proporción de divorcios solicitados por esta causal (44.9%) y 

con el 1.3% de éstos por injuria, servicia y violencia intrafamiliar. Cerca del 91.4% de 

divorcios por esta última causa son solicitados por la mujer y el 88.6% se resuelve a su 

favor.  

En el terreno educativo, se ha logrado revertir la brecha existente en asistencia a la 

escuela que solía ser desventajosa para las niñas y adolescentes. En 2005, la tasa de 

asistencia de la población de 6 a 12 años en la entidad era similar para las niñas y para 

los niños (96.7% y 96.2%, respectivamente). La matrícula escolar de educación media 

estaba compuesta por 51.8% de mujeres y 50.0% en el nivel superior en 2006. En 

conjunto, puede decirse que la brecha educativa entre mujeres y hombres se ha 

reducido de manera significativa, siendo el promedio de escolaridad de la población de 

15 años y más de 8.6 para las mujeres y de 8.5 para los hombres. Entre la población 

adulta, los rezagos educativos continúan siendo ligeramente mayores que en el resto 

de la población. En Sinaloa el porcentaje de 15 años y más analfabeta es ligeramente 

menor entre las mujeres (6.0%) que en los hombres (6.8%). 

Cabe resaltar que alrededor de 13.4% de las mujeres de 15 años y más reportó, en 2006, 

haber sido víctima de algún tipo de violencia por razones de género, en el ámbito 

educativo; esta proporción es menor que la observada a nivel nacional (15.6%). 

La mayor educación que hoy día están alcanzando las mujeres en Sinaloa se ve de 

alguna manera reflejada en el nivel y forma de participar en la actividad económica. La 

tasa de participación económica femenina en la entidad es de 41.8%, similar al 

promedio nacional (41.4%). La tasa de desocupación en las mujeres (3.8%) es mayor 

que la de los hombres (2.5%). Las mujeres siguen realizando la mayor parte del trabajo 

no remunerado, tanto del que realiza para el mercado, como el que comprende las 

actividades domésticas. 
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En Sinaloa, la proporción de población ocupada femenina que no recibe ingresos por su 

trabajo es de 9.0%, mientras que la proporción de hombres en esta situación es de 4.7%. 

En ambos casos las proporciones son menores que el promedio nacional (10.3 y 7.7, 

respectivamente). En la entidad, las asimetrías en el mercado de trabajo suelen 

revelarse claramente en la discriminación salarial, en Sinaloa las mujeres profesionistas 

ocupadas en actividades para el mercado ganan en promedio 20 pesos menos que los 

hombres, ya que éstas perciben 62.5 pesos por hora mientras que los hombres ganan 

82.5 pesos por hora. 

La mujer que participa en la actividad económica tiene una sobre jornada de trabajo 

total promedio de 14.0 horas más que la masculina; esta cifra es mayor al promedio 

nacional (10.4). 

Otra esfera de participación asimétrica entre hombres y mujeres es la participación en 

la toma de decisiones. En el ámbito de la participación política en los municipios ésta es 

escasa: 5.6% de presidentas municipales, 34.8% son regidoras y no hay síndicas6. 

Para el 2008, el Congreso local está constituido por 22.5% de mujeres diputadas. En el 

nivel nacional la cifra para el periodo 2006-2009 está en 21.3%7. Uno de los frenos más 

recurrentes en la participación de las mujeres en la toma de decisiones, tanto en la 

esfera pública como la privada es la violencia que sistemáticamente se ejerce sobre 

ellas. 

De acuerdo con la ENDIREH (2006)8 las mujeres de 15 años y más, casadas o unidas 

que han sufrido al menos un incidente de violencia por parte de su pareja es de 38.3%; 

menor a la observada en el nivel nacional (40.0%). Este tipo de violencia conyugal es 

mayor en zonas urbanas (42.0%) que en rurales (29.9%). 

Distintas formas de violencia pueden darse de manera simultánea; tal es el caso de la 

violencia emocional –que suele acompañar a otras formas de violencia- que alcanzó la 

cifra de 29.6% en la entidad. 

La violencia económica fue de 23.0%, la física de 7.6% y la sexual de 5.9%. Tanto en la 

violencia física como la sexual la prevalencia es ligeramente mayor en las zonas 

urbanas. 

Cabe destacar que del total de mujeres de 15 años y más que declaró sufrir violencia, 

93.4% padeció algún tipo de intimidación en el ámbito de su comunidad; de éstas, 

reportó abuso sexual 37.0%. 

Este último porcentaje es menor al promedio nacional (41.9%) y debe tomarse en 

cuenta para la definición de políticas públicas. 
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Las mujeres separadas o divorciadas en la entidad son las que declaran mayor 

incidencia de violencia ejercida por sus parejas durante su relación: 77.8% fue víctima 

de actos violentos durante su relación, 40.8% padecían violencia física y 23.9% 

violencia sexual, cifra abrumadoramente más elevada que las que declaran las mujeres 

unidas. La alta prevalencia de este tipo de violencia en la entidad sugiere que muchas 

de estas mujeres se separaron o divorciaron precisamente por ser objeto de dicha 

violencia. 

La violencia contra las mujeres perpetrada por sus parejas conyugales no 

necesariamente cesa con la separación y el divorcio. La misma encuesta muestra que 

37.9% de las mujeres divorciadas y separadas que sufrían violencia por parte de su 

pareja durante su relación continuaron padeciéndola después de la ruptura conyugal; 

8.2% de estas mujeres señaló haber sido víctima de violencia física y 2.5% de violencia 

sexual aun cuando se habían separado. 

La discriminación, la violencia y la amenaza de la violencia que padecen las mujeres por 

el hecho de serlo, en prácticamente todos los ámbitos de sus vidas, las frenan en el 

desarrollo de sus capacidades, inhiben el ejercicio de sus libertades y, en consecuencia, 

se violentan sus derechos fundamentales. Atender la discriminación y la violencia en la 

entidad es un imperativo urgente si se quieren alcanzar mejores niveles de desarrollo 

que abarquen el ejercicio de la ciudadanía plena de las mujeres. 

 

2. Fundamentación legal de la atención 

 
El siguiente apartado se desarrolla en el Anexo 1 del presente documento y compila el 

marco jurídico Internacional y Nacional, sobre las distintas legislaciones que apoyan 

protección y buscan la eliminación de todas las formas de discriminación contra la 

mujer, consideramos es un compendio muy básico y no acabado. El subrayado en 

negritas es nuestro, y se ha hecho con el fin de una lectura más ágil, representa solo un 

punto de partida sobre todo para quienes no son especialistas en derecho.  

Recomendamos ir a las fuentes originales y sobre todo a las legislaciones del Estado de 

Sinaloa considerando siempre que éstas están en permanente cambio y que a su vez 

hay que considerar las normatividades de la entidad y de cada una de las instituciones 

involucradas en la defensa de los derechos de las mujeres a las cuales acudamos.  
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3. Desarrollo del modelo de atención 
 

Desde los años 70 del siglo XX, la incidencia de la violencia sexual, fue uno de los 

problemas que llamaron la atención de algunos grupos de mujeres, los cuales generaron 

una serie de acciones para atenderla, entre los que grupos precursores el Centro de 

Atención a Mujeres Violadas. Al mismo tiempo, el movimiento feminista hacia exhortos 

para la creación de espacios especializados de atención a este tipo de violencia en los 

ámbitos de procuración de justicia que debían ser distintos de aquellos en donde se 

recibían denuncias por otro tipo de delitos. 

Uno de los primeros antecedentes de este trabajo puede situarse en la Primera 

Conferencia Mundial sobre la Mujer en 1975, con sede en México, en la cual los ejes 

temáticos se desarrollaron en torno a la igualdad, el desarrollo y la paz, refiriéndose 

específicamente a la violencia en el eje sobre “la igualdad plena de género y la 

eliminación de la discriminación por motivos de género”. 

En esta misma fecha la Organización de las Naciones Unidas declara el año 

Internacional de la Mujer, haciendo visible las necesidades de las mujeres. 

Específicamente en México resaltan demandas como: los derechos sexuales y 

reproductivos, la denuncia y atención a la violencia sexual y el papel de las mujeres en 

la vida pública. 

En la siguiente década el inicio de la atención de la violencia contra las mujeres se centra 

en la violencia familiar, en este momento surgen algunas organizaciones que ofrecían 

apoyo a mujeres maltratadas destacando la Asociación Mexicana Contra la Violencia a 

las Mujeres A.C. (Covac) y el Centro de Investigación y Lucha Contra la Violencia 

Domestica (Cecovia), entre muchas otras organizaciones de la sociedad civil. De hecho, 

hacia la década de los ochentas, los centros que prestaban algún tipo de atención o 

intervención a la violencia familiar y sexual habían crecido de manera que se contaba 

con al menos ocho organizaciones en el país que ofrecían servicios a mujeres 

maltratadas. 

Algunas de las medidas tomadas por estas instituciones fueron: la creación de unidades 

especializadas para la atención, centros de servicios psico-emocionales, atención 

psicológica y legal, información sobre la salud sexual y reproductiva lucha por la 

igualdad entre hombres y mujeres, defensoría de los derechos humanos, entre otras. 

Para la última década del siglo XX, en México, la intervención de las instituciones 

gubernamentales en la atención a la violencia contra las mujeres surge por este trabajo 

de las feministas y de las organizaciones de la sociedad civil, y se sustenta en diversas 
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convenciones y tratados internacionales en materia de derechos humanos de las 

mujeres, no discriminación, igualdad, paz y desarrollo. En estas convenciones y 

acuerdos se planteó la necesidad de visualizar las múltiples prácticas maltrato que se 

reconocieron como un problema de índole social frente al que era necesario intervenir. 

Fue hasta entonces que se integró el maltrato a mujeres a las agendas de discusión 

pública. 

De esta manera se comenzó a reconocer la violencia como un problema psicosocial de 

gran impacto que involucraba a los sectores de salud, derechos humanos, educación, así 

como al legislativo, académico y la sociedad civil. Por primera vez se visualizó la 

importancia de este fenómeno en la población y la urgencia de su identificación, 

prevención y atención. 

De este marco internacional, en materia de atención, la Convención interamericana 

para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer (Convención de Belem 

do Para), adoptada en 1994, y ratificada por México en 1998, insta a los Estados parte 

a crear servicios específicos para la atención de la violencia contra las mujeres, 

específicamente exhorta en su Artículo 8 a suministrar los servicios especializados 

apropiados para la atención necesaria a la mujer objeto de violencia, por medio de 

entidades de los sectores público y privado, inclusive refugios, servicios de orientación 

para toda la familia , cuando sea el caso y cuidado y custodia de los menores detectados. 

En el año 2007 se promulga la Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre 

de Violencia que recoge las recomendaciones de la Convención de Belem do Para y se 

enfoca de manera concreta en la prevención, atención, sanción y erradicación de la 

violencia contra las mujeres llegando incluso a definir los tipos y modalidades de la 

violencia de género, así como las responsabilidades de los distintos niveles de gobierno 

para generar acciones en vías de su erradicación. 

La Ley General de Acceso estable de manera explícita las líneas de acción para prestar 

el servicio de atención, identificando la necesidad de brindar protección y atención 

médica, psicológica y jurídica en forma integral y gratuita; de que las instituciones del 

sector salud participen directamente en la atención; así como de proporcionar refugio 

seguro a las victimas e informar a la autoridad correspondientes sobre los casos de 

violencia que ocurran en los centros educativos. 

La violencia contra las mujeres es un problema multicausal de alto impacto en distintas 

etapas de la vida de las mujeres limitando su desarrollo psicosocial, afectando 

seriamente su salud física y restringiendo el ejercicio pleno de sus derechos, sus 

secuelas repercuten en las dinámicas de la sociedad y su presencia significa altas 

erogaciones para el Estado. La violencia es reconocida en contextos geográficos, 
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políticos y culturales diversos, independientemente de la condición económica, de edad 

o grupo social al que pertenezcan las mujeres. Sus formas de expresión en la 

cotidianeidad son múltiples y su presencia se revela en múltiples espacios públicos. 

Los esfuerzos por brindar atención a las mujeres víctimas de violencia en México datan 

de más de tres décadas; periodo durante el cual las acciones que se han realizado para 

enfrentar, contener y revertir el problema representan avances significativos; sin 

embargo, las cifras de los últimos estudios a nivel nacional evidencian que la violencia 

contra las mujeres continua siendo una problemática social, y las tareas para brindar 

atención no solamente se tiene que redoblar, sino que tienen que responder a objetivos, 

tareas y metas claras. 

Los avances en el marco legislativo nacional han detonado, entre otras cosas, la 

articulación de acciones y servicios orientados a la atención gratuita en diferentes áreas 

como son la atención al daño psicológico, el daño emocional y potenciación de 

capacidades de las mujeres, asesorar en materia jurídica y promover el acceso a la 

justicia, así como atender las lesiones y secuelas físicas causadas por la violencia. 

El “Modelo integral de atención a las mujeres y niñas víctimas de violencia de género” 

se debe regir por cinco principios básicos de actuación mismo que permean todas las 

acciones y procedimientos que lo estructuran. 

 Reconocimiento a la veracidad de la palabra de la mujer: la palabra de la 

mujer habrá de ser reconocida como verdad desde el inicio de todo reclamo, 

denuncia o demanda de los servicios de atención ante cualquier manifestación 

de violencia psicológica, física, patrimonial, económica y/o sexual. 

 Respeto a la decisión y dignidad de la usuaria: quienes participan en la 

orientación, asesoría, terapia y/o acompañamiento dentro de los servicios de 

atención, entre otros, deberán brindar las herramientas y mostrar las opciones 

necesarias y convenientes para que las mujeres víctimas de violencia, sean 

quienes tomen las decisiones sobre el camino a seguir, en pleno respeto de su 

capacidad decisoria y dignidad como persona, en todo momento. 

 No re victimización: en todo momento las mujeres que sufren violencia 

deberán ser atendidas por todas las instancias evitando que la victimización se 

multiplique al minimizar, tergiversar, negar o reiterar la explicación de reclamo 

original de la situación de violencia. 

 Confidencialidad de la información: la información recibida de la víctima 

desde cualquier de las instancias que brindan servicios de autorización ex 

profesa de las mujeres víctimas. 
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 Incluyente / no discriminación: las mujeres víctimas serán atendidas por igual 

sin distinción por su condición de origen étnico o racial, edad, credo, nivel 

económico, nivel social, escolaridad, capacidades diferentes, nacionalidad, 

actividad profesional, orientación o preferencia sexual, y de cualquier otra 

diferencia. 

 

En síntesis, brindar trato igual a todas las personas en situaciones análogas, dentro de 

las individualidades específicas. El objetivo principal de este modelo es el de contribuir 

a la homologación de prácticas y procedimientos en las instituciones que prestan 

servicios a casos de violencia de género, a través del manejo de mejores herramientas 

para intervenir y atender esta problemática. 

Un modelo integral de atención a la violencia contra las mujeres, se dicen a partir de las 

siguientes características: 

 Dinámico: con una estructura que facilita procesos de actualización y mejora 

continua, permitiendo que los elementos integrantes del modelo puedan 

reconstruirse para mejorar los servicios de atención que se brindan. 

 Integralidad: incorpora diferentes tipos de servicios y apoyos para la atención 

de las diversas necesidades de las mujeres víctimas, considerando que la 

violencia contra las mujeres multifactorial de origen, e impacta por igual en los 

diferentes aspectos de la vida de la persona. 

 Especialización: dirigido a ofrecer una respuesta de atención integral que 

reconoce las particularidades, procesos y dinámicas de los factores que generan 

la violencia, de los hechos que la constituyen y los espacios en los que ocurre, así 

como sus consecuencias en los distintos ámbitos de la vida de las mujeres. 
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4.  Definición 
 

El concepto de atención que se prevé en los ordenamientos legales, prevalece un 

enfoque de derechos, con el cual las mujeres víctimas de violencia tienen derecho a 

cierto tipo de atención a la violencia y determinadas características del servicio. Así 

mismo, los servicios de atención deben resguardar sus derechos, de esta forma la 

atención que se preste debe ajustarse a la Ley General de Acceso, por lo que debe 

proporcionarse con respeto a la dignidad y considera entre los derechos de esta contar 

con protección inmediata y efectiva proporcionada por las autoridades; recibir 

información veraz y suficiente para decidir sobre las opciones de atención; contar con 

asesoría jurídica gratuita y efectiva; y recibir información médica y psicológica y la 

posibilidad de acudir a un refugio, en caso de que lo necesite. Si se trata de un caso de 

violencia familiar, puede dirigirse al refugio acompañada de sus hijas e hijos, además, 

tiene el derecho a ser valorada y educada, libre de estereotipos de comportamiento y 

prácticas sociales que impliquen desigualdad o inferioridad. 

 

5.  Justificación 
 

La violencia contra las mujeres es un problema multicausal de alto impacto en distintas 

etapas de la vida de las mujeres limitando su desarrollo psicosocial, afectando 

seriamente su salud física y restringiendo el ejercicio pleno de sus derechos, sus 

secuelas repercuten en las dinámicas de la sociedad y su presencia significa altas 

erogaciones para el Estado. La violencia es reconocida en contextos geográficos, 

políticos y culturales diversos, independientemente de la condición económica, de edad 

o grupo social al que pertenezcan las mujeres. Sus formas de expresión en la 

cotidianeidad son múltiples y su presencia se revela en múltiples espacios públicos 

como privados. 

 

6.  Objetivo 
 

Proporcionar herramientas conceptuales y metodológicas que garanticen la 

homologación de los procedimientos de actuación de las y los profesionales que 

atienden los casos de violencia contra las mujeres en un marco de derechos humanos, 

ciudadanía de las mujeres y perspectiva de género con el fin de que las mujeres víctimas 
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de violencia reciban la atención que necesitan con dignidad, confidencialidad y 

profesionalismo. 

Contar con una herramienta teórico metodológica aplicables a todos los niveles y 

ámbitos de la atención del sector público, que permita proporcionar una atención 

integral desde las perspectiva de género y de derechos humanos a las mujeres que viven 

situaciones de violencia familiares y testigos, centrada en sus necesidades, expresas o 

manifiestas, promoviendo la coordinación y apoyo interinstitucional para satisfacer 

mayor número de requerimientos de la víctima, con fundamento en el marco jurídico 

nacional y local vigentes. 

 

7.  Enfoque del Protocolo 
 

El enfoque del protocolo es la perspectiva de género, ciudadanía y derechos de las 

mujeres. Así mismo, contempla brindar una atención integral y de calidad para las 

mujeres víctimas de violencia. Las acciones están centradas en las mujeres, sus 

necesidades y deseos. 

Enfoque sistémico: Todas las personas en su comportamiento normal, utilizan a diario 

estrategias eficaces para evitar la escalada que conduce a la violencia. Sin embargo en 

una gran cantidad de casos la historia de vida, la situaciones estresantes y las 

desigualdades sociales han propiciado que las personas empobrezcan sus habilidades 

o estrategias de control de la violencia, y en casos extremos que sea la única forma de 

vivir que conocen, lo cual explica la violencia, pero jamás la justifica. 

Enfoque psicoanalítico: Una de las metas del psicoanálisis es la de ayudar con la 

terapia a los pacientes a lograr el insight o capacidad de introspección sobre las fuentes 

y orígenes de sus problemas. Este objetivo se basa en la formulación de Freud acerca 

de la importante contribución del inconsciente a la sensación de la ansiedad y malestar 

general. Debido a que es material inaceptable en el inconsciente lo que provoca la 

ansiedad, el psicoanálisis intenta ayudar a la paciente a llegar al nivel de la conciencia; 

es decir ayudarla a hacer consciente lo inconsciente. 

Enfoque humanista/Gestalt: Originalmente denominada como psicoterapia no 

directiva, más tarde psicoterapia centrada en el cliente y por ultimo psicoterapia 

centrada en la persona. Por ello, los humanistas se basan en una concepción de la 

naturaleza humana que destaca: 

 La capacidad para el libre albedrío 
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 La autodeterminación y 

 Una tendencia innata hacia el crecimiento positivo 

 

La terapia Gestalt tiene un enfoque holístico de la experiencia humana, asume la 

tendencia innata a la salud, la integridad y la plena realización de las potencialidades 

latentes, promueve la propia responsabilidad de los procesos en curso y conciencia 

sobre las propias necesidades y su satisfacción. 

Consideraciones de la terapia Gestalt aplicada a mujeres víctimas de violencia: 

 La terapia Gestalt al ser integrativa coloca a la paciente en ella misma. Es una 

forma de vida en donde conocerá una nueva manera de relacionarse consigo 

misma y con el mundo: es un vivir sanamente. 

 Es una herramienta que ha probado ser útil en el trabajo con mujeres víctimas 

de violencia, porque la metodología y técnicas que se emplean, producen una 

expansión de la conciencia; un darse cuenta de las dinámicas de las que ella 

forma parte cuando se encuentra en una situación de violencia de manera que 

adquiere y descubre sus propios recursos y potencial para finalmente reconocer 

que ella es su propio auto apoyo. 

 Facilita que la autoestima de la paciente mejore a través del auto-concepto, auto-

imagen y auto-aceptación, al recuperar la confianza en si misma, valorarse 

incondicionalmente y descubrir nuevas habilidades y estrategias para 

mantenerse en una buena autoestima. 

 Cuando la paciente entre en contacto consigo misma, reconozca sus necesidades 

y potencialidades, lograra diferenciar las necesidades emocionales que tiene, y 

por consiguiente buscara la manera de satisfacerlos. 

 

Enfoque cognitivo-conductual: La teoría cognitivo-conductual se basa la visión del 

papel central de las cogniciones, o pensamientos en la contribución a los problemas en 

las emociones y conductas. 

Enfoque de grupo: La psicoterapia de grupo es una forma de terapia en la cual un 

grupo pequeño se reúne, guiando por un/a psicoterapeuta profesional, para ayudarse 

individual y mutuamente. Esta forma de terapia es de uso muy extendido, y aceptada 

desde hace más de 50 años. Provee un contexto para compartir los problemas po 

preocupaciones, comprender mejor la propia situación, y aprender junto con los demás 

personas. La psicoterapia de grupo ayuda a la persona a conocerse a sí misma, y 

también a mejorar sus relaciones interpersonales. Ayuda a realizar cambios 

importantes o mejorar la calidad de vida. 
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El espacio terapéutico dentro de la atención a mujeres victimad de violencia es utilizado 

para la deconstrucción de la violencia y la construcción de una nueva identidad. Para 

compartir la experiencia que han y/o están viviendo de violencia y poder salir del 

aislamiento social y psicológico. El sentimiento de culpabilidad y el miedo las paraliza 

tanto emocional como físicamente. El participar, exteriorizar, escuchar, interiorizar sus 

propias vivencias, su propia historia y la de los demás, les posibilita entender y 

comprender que les has pasado en esa relación, que tiene que ver con ellas y los otros. 

 

8.  Características de la Atención 
 

Los servicios de orientación y atención a la violencia que viven las mujeres deben ser 

funcionales y resolver el máximo posible de necesidades o solicitudes de una personal 

en situación de violencia. 

Se caracterizan por hacerlo en el menor tiempo posible y al menor costo físico y 

emocional para la víctima y para el personal. 

Son aquellas acciones de carácter interdisciplinario que se brindan a las mujeres a 

partir de su situación de violencia particular, proponiendo diferentes alternativas a la 

usuaria a fin de que tenga la posibilidad de tomar decisiones sobre el camino a seguir. 

Las instancias y/o centros brindan la atención conforme a sus recursos instalados y en 

caso de no contar con alguno de los servicios requeridos para la usuaria, son 

responsables de realizar las gestiones pertinentes a fin de canalizarlas a instancias 

externas que apoyen con la atención en los servicios necesarios. 

Los servicios de atención que se reconocen bajo el esquema multi e interdisciplinario 

de modelo son: 

 Atención Psicológica: es brindada por profesionales de la psicología, para 

facilitar a las mujeres la explicación y compresión de las experiencias violentas 

vividas, y apoyarlas a través de procesos psicoterapéuticos en la recuperación 

de la confianza en sí mismas; desde este servicio se trabajan los sentimientos de 

estigmatización, impotencia, culpa y vergüenza, así como el daño emocional con 

los que conviven diariamente las mujeres. 

 Atención Jurídica: son las acciones que realizan profesionales del derecho, que 

se ofrecen y brindan a la víctima de violencia, para hacerle saber sus derechos, 

las características de los procesos judiciales, y las opciones legales, a través de 

la orientación, información, asesoría, acompañamiento y representación de la 
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víctima, en las áreas del derecho que se estimen pertinentes tales como: penal, 

civil, laboral, entre otras. 

 Atención Médica: son las acciones realizadas por los profesionales de la 

medicina, con la finalidad de diagnosticar las secuelas y afecciones físicas 

producto de la violencia vivida, restablecer la salud física y mental de la persona, 

contener y prevenir consecuencias mayores y referir a otros servicios cuando lo 

requiera el caso. 

 Seguridad Pública y Protección de las Mujeres: las mujeres víctimas de 

violencia a partir del nivel de riesgo identificado requieren del apoyo de los 

servicios que brindan las instancias de seguridad pública, ya sea en un primer 

momento para alejar al agresor del sitio donde se lleva a cabo el evento de 

violencia o para ser trasladada en una situación de emergencia a un espacio de 

alojamiento en donde se encuentren a salvo, tanto ella como las personas 

dependientes a su cargo. Para los casos en los que el riesgo es alto y no se cuente 

con una red de apoyo seguro las mujeres y sus hijas e hijos pueden obtener 

seguridad y protección en los refugios. 

 

Atienden a las mujeres, considerando la multidimensionalidad de cada caso, es decir, 

considerando la complejidad de una situación de violencia que involucra a diversas 

dinámicas y actores/as, por lo tanto, los servicios de atención deben ser integrales e 

interdisciplinarios. Esto significa que todas las demandas y necesidades serán 

satisfechas en el centro o institución de atención, sin embargo, su personal debe estar 

facultado para referir a las instancias que puedan satisfacer el mayor número de 

necesidades de la persona que solicita los servicios, con la finalidad de que gracias a la 

atención puede vivir libre de violencia una vez concluido el proceso. 

La atención contara con las siguientes características: 

 Integral: atiende todas las necesidades derivadas de la violación de los derechos 

de las mujeres abarcando las distintas áreas. 

 Gratuita: sin costo para la población como parte de los derechos de la 

ciudadanía. 

 Confidencial: para generar confianza en las usuarias así como garantizar sus 

derechos a la protección de datos personales y evitar la estigmatización. 

 Especializada: la atención es realizada por un personal capacitado 

especializado en el área de atención de violencia contra de las mujeres. 

 Cálida: la atención se brinda con empatía, sensibilidad, respeto a los derechos 

humanos y a la dignidad de la persona. 
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 Transparente: información actualizada y veraz sobre la viabilidad y evolución 

del proceso legal. 

 Voluntaria: no se obliga a las mujeres a recibir atención, salvo que se trate de 

una niña o adolescente que se rehúse a la misma y que ésta sea determinante 

para su desarrollo psicoemocional o para un proceso legal que se persigue de 

oficio. 

 Oportuna: se brinda en el momento que las mujeres lo requieren y solicitan, 

tomando en cuenta los términos legales del proceso, así como las capacidades 

institucionales. 

 Clara: la información se brinda en forma sencilla para hacerla de fácil 

comprensión de los términos legales por la usuaria. 

 Honesta: de ninguna manera se condicionará el servicio al pago de 

gratificaciones en dinero o especie. 

 Concisa: se brinda información puntual precisa sobre el tema en el cual se vá a 

dar la atención jurídica. 

 Profesional: es realizado por personal especializado y/o con titulo y cedula 

profesional en el área en la que se desempeña, sensibilización en materia de 

género, derechos y ciudadanía de las mujeres. 

 

 

9.  Perfil de la Usuaria 
 

Las mujeres víctimas de violencia en cualesquiera de sus tipos (física, psicológica, 

económica, patrimonial, sexual) y modalidades (familiar, laboral, docente, comunitaria, 

feminicida) que soliciten atención en los centros, unidades y demás instituciones de 

atención del país, así como para sus hijas e hijos, testigos o víctimas de violencia de 

género sin importar nivel socioeconómico, escolaridad, edad ni origen étnico, son las 

usuarias de estos servicios y a ellas debe dirigirse la aplicación de este protocolo. 

La violencia ejercida contra las mujeres impacta de manera directa en ellas y en todos 

los ámbitos de su vida en donde sus hijas e hijos y familiares directos no están exentos 

de las consecuencias y secuelas de los eventos de violencia, ya sea porque la viven de 

manera indirecta, o bien porque la agresión hacia su persona es par de las dinámicas de 

violencia a la que son sometidas las mujeres. 

En cualquiera de los casos, esto conlleva toda una serie de repercusiones negativas 

tanto para su bienestar físico y psicológico como para su posterior desarrollo emocional 

y social. 
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Sobre todo en el caso de la violencia familiar, se reconoce que la experiencia temida se 

repite de forma intermitente a lo largo de muchos años, lo que constituye una amenaza 

continua, muchas veces percibida como incontrolable con daños de alto impacto en la 

vida de las personas que están involucradas. 

 

10.  Instituciones responsables de su aplicación 
 

Todas aquellas instituciones que tienen dentro de sus atribuciones la atención a 

mujeres que se encuentran en situación de violencia, como las Secretarías de Salud, la 

Procuraduría General de Justicia (Fiscalía General de Justicia), las Secretarías de 

Seguridad Pública, los Sistemas para el Desarrollo integral de la Familia y los 

mecanismos para el adelanto de las mujeres tanto estatales como municipales. 

Entre las principales herramientas para la atención, destaca a la vinculación entre las 

diversas instituciones que trabajan la atención a mujeres que viven violencia 

apoyándose con sus instalaciones, su personal capacitado, recursos económicos y 

humanos. 

 

11.  Características del personal que brinda la atención 
 

Se trata de personas por cuya formación profesional son aptas para brindar orientación, 

atención y procesos terapéuticos a las víctimas de violencia de género y cuando sea 

necesario a familiares y testigos de la misma. 

Las personas integrantes del equipo de atención a la violencia contra las mujeres según 

sus tipos y modalidades, así como sus secuelas físicas y emocionales, los servicios 

disponibles a nivel local, estatal y nacional, técnicas de intervención psicológica, 

técnicas y nuevos métodos terapéuticos, técnicas de litigios civil y penal y estar en 

continua actualización. 

Habilidades 

Este personal debe contar, al menos, con los siguientes conocimientos y habilidades: 

 Conocimiento de la legislación internacional, nacional y local aplicable. 

 Capacidad para otorgar soluciones viables y con responsabilidad ante la 

situación de violencia y las condiciones en las que se encuentra la víctima. 
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 Escucha activa y empática de las demandas y necesidades. 

 Interés en la resolución de la problemática. 

 Conocimientos de las posibles referencias institucionales. 

 Reconocimiento y respeto por la diversidad en todas sus formas. 

 Conocimiento de pruebas, técnicas, dinámicas y teorías tanto para valorar el 

daño sufrido como para atenderlo y sobreponerse a éste. 

 Conocimiento de las secuelas, trastornos físicos y emocionales causados por la 

violencia en las distintas etapas de la vida. 

 Conocimiento de herramientas, técnicas y dinámicas para la detección y 

potenciación de recursos personales orientados a generar autonomía y 

empoderamiento en las mujeres atendidas. 

 Tolerancia a la frustración y creatividad para búsqueda de soluciones. 

 Conocimiento de los recursos disponibles en la entidad federativa para referir 

los casos de violencia. 

 Dominio de técnicas, procedimientos y teorías propias del área de desempeño 

de personal para la atención a la violencia. 

 Trabajo en equipo. 

 

 

12.  Lugar de Implementación 
 

Son todos aquellos lugares en donde se brindan atención de algún tipo de violencia 

contra las mujeres, los cuales varían según su infraestructura, los recursos y los 

profesionales a cargo. Estos van desde pequeños módulos cuyo objetivo primordial es 

la orientación y en su caso canalización de los casos a diferentes instancias hasta, los 

que ofrecen servicios integrales como los Refugios o Centros de Atención de 

instituciones gubernamentales o de la sociedad civil. 

 

13.  Momento de Aplicación 
La atención se brinda al momento en que una mujer que vive violencia solicita atención 

accediendo a través de alguna de las formas de contacto con el centro o institución de 

atención, sea esta vía telefónica, presencial, internet o por canalización según competa. 
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PROCEDIMIENTO 
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14.  Detección 
 

Es esta etapa del procedimiento se establecen las primeras necesidades de atención en 

función de lo siguiente: 

 Tipos y modalidades de violencia que motivaron la solicitud de atención por 

parte de la víctima. 

 El nivel de afectación y daño a nivel físico y emocional y en la violación de sus 

derechos. 

 Nivel de riesgo que se enfrenta la víctima en función del nivel de peligrosidad 

del agresor, nivel de indefensión de la víctima y nivel de incidencia de la 

violencia vivida. 

 Necesidades y requerimientos de atención expresos o manifiestos de la víctima. 

 

 

15.  Orientación / Referencia 
 

En caso de que el servicio requerido por la víctima no se brinde en la institución o 

centro, deberá procederse a referirla a una instancia confiable para su atención e 

informarle de la red de servicios a su disposición tanto en la entidad federativa como 

en algún otro lugar del país o extranjero. 

 

16.  Valoración del caso 
 

Valoración de prioridades de atención en conjunto con la víctima y canalización a las 

áreas correspondientes para recibir atención según sea el caso, pudiendo ser al área 

legal, médica, psicológica o de trabajo social, tomando en consideración los elementos 

vistos en la detección, nivel de riesgo, peligrosidad del agresor y priorización de 

necesidades de atención. 

 

 

 



 
 
 

Protocolo para la atención de las mujeres víctimas de violencia de género 2014 

17.  La planeación y diseño de atención 
 

Una vez que la mujer y el personal que valoro su caso han decidido que se establezca 

un proceso de atención, se procesa a: 

 Planear la periodicidad de sesiones en las áreas que el caso requiera 

 Establecer en conjunto con la usuaria los primeros objetivos de la atención 

 Diseñar en conjunto con la usuaria la intervención, es decir tener claridad del 

proceso a seguir en su caso. Generalmente implica la intercomunicación de áreas 

brindando atención psicológica, legal, médica y de trabajo social de manera 

simultánea a fin de alcanzar en el menor tiempo posible y al menor costo para la 

víctima y para el personal el alcance de los objetivos de la usuaria. 

 

 

18.  Implementación de la Atención 
 

Para cada una de las áreas de atención se establecen las metas de trabajo según los 

objetivos de la usuaria, mismas que podrán ajustarse o redefinirse conforme así se 

requiera como producto de la evaluación del progreso del caso. 

La atención se brindan de manera articulada y teniendo reuniones periódicas del 

equipo técnico del centro o institución para monitorear el avance de la mujer en torno 

a sus propios objetivos. En materia de implementación de la atención, cada rea debe 

tener su procedimiento específico. 

 

19.  Protocolo del área de trabajo social 
 

Es un instrumento general de uso interno para orientar el proceder del personal de 

trabajo social, encargado de atender mujeres víctimas de violencia en las instituciones 

y centros de atención misma que se desglosa a continuación: 

a) Bienvenida a la usuaria 

b) Detección de necesidades 

c) Intervención en crisis o contención 

d) Registro del caso, según competa, en el expediente único haciendo uso de un 

formato de entrevista inicial que será parte del expediente 
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e) Canalización de la usuaria o usuario (infante) al área de atención que se requiera 

según las prioridades y necesidades del caso. 

f) Evaluación integral del caso con el equipo técnico 

g) Visitas domiciliarias y monitoreo de progreso del caso 

h) Conclusión de la atención y cierre de expediente 

i) Registro, sistematización y reporte de la atención 

 

 

20.  Protocolo de área Jurídica 
 

Es una herramienta que describe el procedimiento a seguir en la atención legal que se 

brinda en la institución o centro de atención con calidad y calidez, independiente del 

acompañamiento que se le deba dar a la víctima en caso de que decida denunciar o 

acudir a tribunales. 

Tiene como objetivo definir y clarificar los derechos violados a raíz de la violencia vivida 

y el curso de acción desde el área legal según las necesidades y objetivos de la usuaria, 

así como las posibilidades de intervención por parte del personal para promover el 

acceso a la justicia y la restauración de derechos. Involucra una serie de actividades, 

dinámicas o procesos para llevar a cabo el objetivo del presente protocolo. 

a) Bienvenida a la usuaria y presentación de la abogada /o. 

b) Escuchar de manera activa la situación de violencia y detectar su necesidad. 

c) Entrevista a la usuaria para obtener la información necesaria a fin de determinar 

la forma de proceder. 

d) Proponer alternativas de solución e intervención legal ante la problemática de 

violencia. 

e) Elección de la usuaria sobre el procedimiento legal que considere pertinente. 

f) Respetar la decisión de la usuaria y explicar en términos coloquiales las 

características, requerimientos, ventajas y desventajas del proceso, de ser este 

el caso. 

g) Abrir expediente o bien llenar formato de primera vez si se trató solo de una 

asesoría. 

h) Dar continuidad al proceso seleccionado según sus requerimientos. 

i) Monitorear la evolución del caso y brindar acompañamientos en lo posible, de 

ser necesario. 

j) Cierre del expediente. 

k) Registro, sistematización y reporte de la atención. 
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21.  Protocolo del área médica 
 

Es una herramienta que describe el procedimiento a seguir en la atención médica que 

se brindan en la unidad de manera oportuna, con calidad y calidez. 

Se aplica cuando el servicio es solicitado por una mujer en situación de violencia que se 

encuentra afectada en su salud física, incluso que presentan lesiones, heridas, 

hematomas u otro tipo de secuelas de la violencia, en todo caso, debe atenderse lo 

dispuesto en la NOM 046-200 de la Secretaría de Salud. 

Su objetivo es definir y clarificar el procedimiento de atención del área médica a fi de 

prevenir mayores daños físicos a la víctima y revertir los ya causados y contribuir a una 

vida sin violencia desde la medicina preventiva. 

a) Bienvenida a la usuaria y presentación de la enfermera/o, medica/o, sea este 

alópata o tradicional. 

b) Escuchar de manera activa la situación de violencia y detectar su necesidad. 

c) Revisión física de la usuaria. 

d) Apertura de expediente. 

e) Realización del diagnóstico. 

f) Atención a las secuelas físicas de la violencia que sean atendibles en la 

institución o centro de atención. 

g) Referencia a servicios hospitalarios, especializados o de urgencia según 

competa. 

h) Monitoreo de evolución del caso. 

i) Ajustes al tratamiento del ser necesario. 

j) Cierre del expediente. 

k) Registro, sistematización y reporte de la atención. 

 

 

22.  Protocolo del área psicológica 
 

Es una herramienta que describe el conjunto de procedimientos psicológicos que se 

utilizan para la atención a las mujeres en situación de violencia, afectadas 

emocionalmente o que requieren herramientas para potenciar sus decisiones, 

autonomía y ejercicio de derechos. Se aplica cuando una mujer que vive violencia 
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emocional se presente en la institución o centro de atención o cuando una persona llega 

a los servicios en una situación de crisis emocional. 

Su objetivo es brindar información u orientación sobre las afectaciones psicológicas 

causadas por la violencia, concientizar a las personas de la posibilidad de vivir una vida 

libre de violencia y brindar atención cuando se solicite a través un plan terapéutico a 

fin de revertir los daños causados y acrecentar la autoestima, autonomía y 

empoderamiento de las mujeres, para que puedan en un futuro vivir una vida de 

violencia y en el ejercicio pleno de sus derechos. 

a) Bienvenida y registro del caso 

b) Detección de necesidades 

c) Intervención en crisis y contención 

d) Orientación para los casos que llegan por única vez 

e) Atención psicológica según la aplicación de entrevista inicial 

f) Valoración del caso y exploración de alternativas terapéuticas 

g) Reconocimiento de objetivos de la usuaria para recibir la atención 

h) Diseño del plan terapéutico en conjunción con la usuaria 

i) Monitoreo de progreso de la atención 

j) Ajustes al tratamiento de ser necesario 

k) Alta temporal o cierre del caso y expediente 

l) Registro, sistematización y reporte de la atención 

 

 

23.  Monitoreo del plan de intervención al interior del 

centro 
 

El plan de intervención, su progreso y avance se hace a su vez de manera conjunta con 

las personas responsables del caso en cada una de las áreas, para valorar el progreso 

de la usuaria en el alcance de sus objetivos, detectar las áreas de oportunidad, 

retroalimentar a un área con los hallazgos, avances o limitaciones de las otras, a fin de 

hacer ajuste a la misma para potenciar el alcance de los objetivos. Para ello deben 

diseñarse instrumentos que permitan medir el avance cualitativo o cuantitativo de los 

objetivos y constatar el resultado de monitoreo con la usuaria, toda vez que es ésta la 

experta en su vida y quien debe tomar las decisiones para el éxito de la atención. 
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24.  Cierre del Caso 
 

Una vez concluidos todos los procesos de atención en las diversas áreas del centro o 

institución, se procede a cerrar el expediente único de atención. 

 

25.  Evaluación 
 

La evaluación del servicio será realizado por las usuarias del mismo, asi como entre 

colegas y las superiores jerarquías. Se considera que el propio personal emita opiniones 

de evaluación de los servicios prestados por la institución, considerando los 

parámetros de actuación definidos. 

Según la evaluación de resultados obtenidos con los servicios brindados, se considerará 

que deba o no haber seguimiento del caso, particularmente si la mujer no ha 

abandonado la relación o el lugar en el que solía vivir violencia. 

 

26.  Seguimiento 
 

El seguimiento se diseña para cada caso de manera específica considerando los riesgos 

del reg4resar a la situación de violencia, de ver imposibilitados los planes de vivir libre 

de esta o cuando ha habido abandono del proceso. 

El seguimiento puede hacerse desde el área de trabajo social a través de llamadas, 

visitas domiciliarias o al centro de trabajo de la usuaria o a través del correo electrónico. 

También pueden hacerlo el personal de las áreas específicas según completa. También 

incluye a las instituciones a las que se ha referido a la usuaria sean estas judiciales, de 

salud, refugios, de empleo entre otras. Tiene la finalidad de asegurarse que se está 

brindando una atención de calidad a la víctima, acorde con sus necesidades y objetivos. 
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27. Flujograma 
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Anexo 1 

Marco Jurídico Nacional de origen Internacional / Instrumentos 

Internacionales 

 La Convención sobre la Eliminación de todas las Formas de Discriminación 

contra la Mujer  

Artículo 2:  

Los Estados Partes condenan la discriminación contra la mujer en todas sus 

formas, convienen en seguir, por todos los medios apropiados y sin dilaciones, una 

política encaminada a eliminar la discriminación contra la mujer y, con tal objeto, 

se comprometen a:  

a) Consagrar, si aún no lo han hecho, en sus constituciones nacionales y en 

cualquier otra legislación apropiada el principio de igualdad del hombre y de la 

mujer y asegurar por ley u otros medios apropiados la realización práctica de ese 

principio;  

b) Adoptar medidas adecuadas, legislativas y de otro carácter, con las sanciones 

correspondientes, que prohíban toda discriminación contra la mujer;  

c) Establecer la protección jurídica de los derechos de la mujer sobre una base de 

igualdad con los del hombre y garantizar, por conducto de los tribunales 

nacionales competentes y de otras instituciones públicas, la protección efectiva de 

la mujer contra todo acto de discriminación;  

d) Abstenerse de incurrir en todo acto o práctica de discriminación contra la mujer 

y velar porque las autoridades e instituciones públicas actúen de conformidad con 

esta obligación;  

e) Tomar todas las medidas apropiadas para eliminar la discriminación contra la 

mujer practicada por cualesquiera personas, organizaciones o empresas;  

f) Adoptar todas las medidas adecuadas, incluso de carácter legislativo, para 

modificar o derogar leyes, reglamentos, usos y prácticas que constituyan 

discriminación contra la mujer;  

g) Derogar todas las disposiciones penales nacionales que constituyan 

discriminación contra la mujer.  

Artículo 3:  
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Los Estados Partes tomarán en todas las esferas, y en particular en las esferas 

política, social, económica y cultural, todas las medidas apropiadas, incluso de 

carácter legislativo, para asegurar el pleno desarrollo y adelanto de la mujer, con 

el objeto de garantizarle el ejercicio y el goce de los Derechos Humanos y las 

libertades fundamentales en igualdad de condiciones con el hombre. 

Artículo 6:  

Los Estados Partes tomarán todas las medidas apropiadas, incluso de carácter 

legislativo, para suprimir todas las formas de trata de mujeres y explotación de la 

prostitución de la mujer. 

Artículo 15:  

1. Los Estados Partes reconocerán a la mujer la igualdad con el hombre ante la ley. 

2. Los Estados Partes reconocerán a la mujer, en materias civiles, una capacidad 

jurídica idéntica a la del hombre y las mismas oportunidades para el ejercicio de 

esa capacidad. En particular, le reconocerán a la mujer iguales derechos para 

firmar contratos y administrar bienes y le dispensarán un trato igual en todas las 

etapas del procedimiento en los cortes de justicia y los tribunales.  

3. Los Estados Partes convienen en que todo contrato o cualquier otro instrumento 

privado con efecto jurídico que tienda a limitar la capacidad jurídica de la mujer 

se considerará nulo.  

4. Los Estados Partes reconocerán al hombre y a la mujer los mismos derechos con 

respecto a la legislación relativa al derecho de las personas a circular libremente 

y a la libertad para elegir su residencia y domicilio.  

Artículo 16:  

1. Los Estados Parte adoptarán todas las medidas adecuadas para eliminar la 

discriminación contra la mujer en todos los asuntos relacionados con el 

matrimonio y las relaciones familiares y, en particular, asegurarán en condiciones 

de igualdad entre hombres y mujeres:  

a) El mismo derecho para contraer matrimonio; 

b) El mismo derecho para elegir libremente cónyuge y contraer matrimonio sólo 

por su libre albedrío y su pleno consentimiento;  

c) Los mismos derechos y responsabilidades durante el matrimonio y con ocasión 

de su disolución.  
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d) Los mismos derechos y responsabilidades como progenitores, cualquiera que 

sea su estado civil, en materias relacionadas con sus hijos; en todos los casos, los 

intereses de los hijos serán la consideración primordial;  

e) Los mismos derechos a decidir libre y responsablemente el número de sus hijos 

y el intervalo entre los nacimientos y a tener acceso a la información, la educación 

y los medios que le permitan ejercer éstos derechos;  

f) Los mismos derechos y responsabilidades respecto de la tutela, curatela, 

custodia y adopción de los hijos, o instituciones análogas cuando quiera que estos 

conceptos existan en la legislación nacional; en todos los casos, los intereses de los 

hijos serán la consideración primordial;  

g) Los mismos derechos personales como marido y mujer, entre ellos el derecho a 

elegir apellido, profesión y ocupación;  

h) Los mismos derechos a cada uno de los cónyuges en materia de propiedad, 

compras, gestión, administración, goce y disposición de los bienes, tanto a título 

gratuito como oneroso.  

2. No tendrán ningún efecto jurídico los responsables y el matrimonio de niños y se 

adoptarán todas las medidas necesarias, incluso de carácter legislativo, para fijar 

una edad mínima para la celebración del matrimonio y hacer obligatoria la 

inscripción del matrimonio en un registro oficial. 

 

 Convención Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la 

Violencia contra la Mujer “Convención de Belém do Pará” 

Artículo 1: 

Para los efectos de esta Convención debe entenderse por violencia contra la mujer 

cualquier acción o conducta, basada en su género, que cause muerte, daño, 

sufrimiento físico, sexual o psicológico a la mujer, tanto en el ámbito público como 

en el privado.  

Artículo 2:  

Se entenderá que violencia contra la mujer incluye la violencia física, sexual y 

psicológica:  

a) Que tenga lugar dentro de la familia o unidad doméstica o en cualquier otra 

relación interpersonal, ya sea que el agresor comparta o haya compartido el 



 
 
 

Protocolo para la atención de las mujeres víctimas de violencia de género 2014 

mismo domicilio que la mujer, y que comprende, entre otros, violación, maltrato y 

abuso sexual;  

b) Que tenga lugar en la comunidad y sea perpetrada por cualquier persona y que 

comprende, entre otros, violación, abuso sexual, tortura, trata de personas, 

prostitución forzada, secuestro y acoso sexual en el lugar del trabajo, así como en 

instituciones educativas, establecimientos de salud o cualquier otro lugar, y  

c) Que sea perpetrada o tolerada por el Estado o sus agentes, donde quiera que 

ocurra. 

Artículo 3:  

Toda mujer tiene derecho a una vida libre de violencia, tanto en el ámbito público 

como en el privado.  

Artículo 5:  

Toda mujer podrá ejercer libre y plenamente sus derechos civiles, políticos, 

económicos, sociales y culturales y contará con la total protección de esos derechos 

consagrados en los instrumentos regionales e internacionales sobre Derechos 

Humanos. Los Estados Partes reconocen que la violencia contra las mujeres impide 

y anula el ejercicio de esos derechos.  

Artículo 7:  

Los Estados Partes condenan todas las formas de violencia contra la mujer y 

convienen en adoptar, por todos los medios apropiados y sin dilaciones, políticas 

orientadas a prevenir, sancionar y erradicar dicha violencia y en llevar a cabo lo 

siguiente:  

a. Abstenerse de cualquier acción o práctica de violencia contra la mujer y velar 

porque las autoridades, sus funcionarios, personal y agentes e instituciones se 

comporten de conformidad con esta obligación;  

b. Actuar con la debida diligencia para prevenir, investigar y sancionar la violencia 

contra la mujer;  

c. Incluir en su legislación interna normas penales, civiles y administrativas, así 

como las de otra naturaleza que sean necesarias para prevenir, sancionar y 

erradicar la violencia contra la mujer y adoptar las medidas administrativas 

apropiadas que sean del caso;  



 
 
 

Protocolo para la atención de las mujeres víctimas de violencia de género 2014 

d. Adoptar medidas jurídicas para conminar al agresor a abstenerse de hostigar, 

intimidar, amenazar, dañar o poner en peligro la vida de la mujer de cualquier 

forma que atente contra su integridad o perjudique su propiedad;  

e. Tomar todas las medidas apropiadas, incluyendo medidas de tipo legislativo, 

para modificar o abolir leyes y reglamentos vigentes, o para modificar prácticas 

jurídicas o consuetudinarias que respaldan la persistencia o la tolerancia de la 

violencia contra la mujer;  

f. Establecer procedimientos legales justos y eficaces para la mujer que haya sido 

sometida a violencia, que incluyan, entre otros, medidas de protección un juicio 

oportuno y el acceso efectivo a tales procedimientos; 

g. Establecer los mecanismos judiciales y administrativos necesarios para 

asegurar que la mujer objeto de violencia tenga acceso efectivo a resarcimiento, 

reparación del daño u otros medios de compensación justos y eficaces, y  

h. Adoptar las disposiciones legislativas o de otra índole que sean necesarias para 

hacer efectiva esta Convención.  

 

 Protocolo para Prevenir, Reprimir y Sancionar la Trata de Personas, 

Especialmente Mujeres y Niños, que Complementa la Convención de las 

Naciones Unidas contra la Delincuencia Organizada  

Artículo 2:  

Finalidad; Los fines del presente Protocolo son:  

a) Prevenir y combatir la trata de personas, prestando especial atención a las 

mujeres y los niños;  

b) Proteger y ayudar a las víctimas de dicha trata, respetando plenamente sus 

Derechos Humanos;  

c) Promover la cooperación entre los Estados Partes para lograr estos fines. 

Artículo 3:  

Definiciones  

Para los fines del presente Protocolo:  



 
 
 

Protocolo para la atención de las mujeres víctimas de violencia de género 2014 

a) Por “trata de personas” se entenderá la captación, el transporte, el traslado, la 

acogida o la recepción de personas, recurriendo a la amenaza o al uso de la fuerza 

u otras formas de coacción, al rapto, al fraude, al engaño, al abuso de poder o de 

una situación de vulnerabilidad o a la concesión o recepción de pagos o beneficios 

para obtener el consentimiento de una persona que tenga autoridad sobre otra, 

con fines de explotación. Esa explotación incluirá, como mínimo, la explotación de 

la prostitución ajena u otras de explotación sexual, los trabajos o servicios 

forzados, la esclavitud o las prácticas análogas a la esclavitud, la servidumbre o la 

extracción de órganos;  

b) El consentimiento dado por la víctima de la trata de personas a toda forma de 

explotación que se tenga la intención de realizar en el apartado a) del presente 

artículo no se tendrá en cuenta cuando se haya recurrido a cualquiera de los 

medios enunciados en dicho apartado;  

c) La captación, el transporte, traslado, la acogida o la recepción de un niño con 

fines de explotación se considerará “trata de personas” incluso cuando no se 

recurra a ninguno de los medios enunciados en el apartado a) del presente 

artículo;  

d) Por “niño” se entenderá toda persona menor de 18 años. 

Artículo 4:  

Ámbitos de aplicación  

A menos que contenga una disposición en contrario, el presente Protocolo se 

aplicará a la prevención, investigación y penalización de los delitos tipificados con 

arreglo al Artículo 5 del presente Protocolo, cuando esos delitos sean de carácter 

transnacional y entrañen la participación de un grupo delictivo organizado, así 

como a la protección de las víctimas de esos delitos. 

Artículo 5:  

Penalización  

1. Cada Estado Parte adoptará las medidas legislativas y de otra índole que sean 

necesarias para tipificar como delito en su derecho interno las conductas 

enunciadas en el Artículo 3 del presente protocolo, cuando se cometan 

intencionalmente.  

2. Cada Estado Parte adoptará las medidas legislativas y de otra índole que sean 

necesarias para tipificar como delito:  
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a) Con sujeción a los conceptos básicos de su ordenamiento jurídico, la tentativa 

de comisión de un delito tipificado con arreglo al párrafo 1 del presente Artículo;  

b) La participación como cómplice en la comisión de un delito tipificado con 

arreglo al párrafo 1 del presente Artículo; y  

c) La organización o dirección de otras personas para la comisión de un delito 

tipificado con arreglo al párrafo 1 del presente Artículo.  

 

Recomendaciones Generales a México como Estado Parte  

 Recomendaciones Generales Adoptadas; Comité para la Convención sobre 

la Eliminación de Todas las Formas de Discriminación contra la Mujer 

(CEDAW)  

Artículo 2:  

Los Estados Partes condenan la discriminación contra la mujer en todas sus 

formas, convienen en seguir, por todos los medios apropiados y sin dilaciones, una 

política encaminada a eliminar la discriminación contra la mujer y, con tal objeto, 

se comprometen a:  

a) Consagrar, si aún no lo han hecho, en sus constituciones nacionales y en 

cualquier otra legislación apropiada el principio de la igualdad del hombre y de la 

mujer y asegurar por ley u otros medios apropiados la realización práctica de ese 

principio;  

b) Adoptar medidas adecuadas, legislativas y de otro carácter, con las sanciones 

correspondientes, que prohíban toda discriminación contra la mujer;  

c) Establecer la protección jurídica de los derechos de la mujer sobre una base de 

igualdad con los del hombre y garantizar, por conducto de los tribunales 

nacionales competentes y de otras instituciones públicas, la protección efectiva de 

la mujer contra todo acto de discriminación;  

d) Abstenerse de incurrir en todo acto o práctica de discriminación contra la mujer 

y velar por que las autoridades e instituciones públicas actúen de conformidad con 

esta obligación;  
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e) Tomar todas las medidas apropiadas para eliminar la discriminación contra la 

mujer practicada por cualesquiera personas, organizaciones o empresas;  

f) Adoptar todas las medidas adecuadas, incluso de carácter legislativo, para 

modificar o derogar leyes, reglamentos, usos y prácticas que constituyan 

discriminación contra la mujer;  

g) Derogar todas las disposiciones penales nacionales que constituyan 

discriminación contra la mujer.  

Artículo 3: 

Los Estados Partes tomarán en todas las esferas, y en particular en las esferas 

política, social, económica y cultural, todas las medidas apropiadas, incluso de 

carácter legislativo, para asegurar el pleno desarrollo y adelanto de la mujer, con 

el objeto de garantizarle el ejercicio y el goce de los Derechos Humanos y las 

libertades fundamentales en igualdad de condiciones con el hombre.  

Artículo 4:  

1. La adopción por los Estados Partes de medidas especiales de carácter temporal 

encaminadas a acelerar la igualdad de facto entre el hombre y la mujer no se 

considerará discriminación en la forma definida en la presente Convención, pero 

de ningún modo entrañará, como consecuencia, el mantenimiento de normas 

desiguales o separadas; estas medidas cesarán cuando se hayan alcanzado los 

objetivos de igualdad de oportunidad y trato.  

2. La adopción por los Estados Partes de medidas especiales, incluso las contenidas 

en la presente Convención, encaminadas a proteger la maternidad no se 

considerará discriminatoria.  

Artículo 5:  

Los Estados Partes tomarán todas las medidas apropiadas para:  
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a) Modificar los patrones socioculturales de conducta de hombres y mujeres, con 

miras a alcanzar la eliminación de los prejuicios y las prácticas consuetudinarias 

y de cualquier otra índole que estén basados en la idea de la inferioridad o 

superioridad de cualquiera de los sexos o en funciones estereotipadas de hombres 

y mujeres; 

b) Garantizar que la educación familiar incluya una comprensión adecuada de la 

maternidad como función social y el reconocimiento de la responsabilidad común 

de hombres y mujeres en cuanto a la educación y al desarrollo de sus hijos, en la 

inteligencia de que el interés de los hijos constituirá la consideración primordial 

en todos los casos.  

Artículo 6:  

Los Estados Partes tomarán todas las medidas apropiadas, incluso de carácter 

legislativo, para suprimir todas las formas de trata de mujeres y explotación de la 

prostitución de la mujer.  

Artículo 7:  

Los Estados Partes tomarán todas las medidas apropiadas para eliminar la 

discriminación contra la mujer en la vida política y pública del país y, en 

particular, garantizarán a las mujeres, en igualdad de condiciones con los 

hombres, el derecho a:  

a) Votar en todas las elecciones y referéndums públicos y ser elegibles para todos 

los organismos cuyos miembros sean objeto de elecciones públicas;  

b) Participar en la formulación de las políticas gubernamentales y en la ejecución 

de éstas, y ocupar cargos públicos y ejercer todas las funciones públicas en todos 

los planos gubernamentales;  

c) Participar en organizaciones y en asociaciones no gubernamentales que se 

ocupen de la vida pública y política del país.  
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Artículo 8:  

Los Estados Partes tomarán todas las medidas apropiadas para garantizar a la 

mujer, en igualdad de condiciones con el hombre y sin discriminación alguna, la 

oportunidad de representar a su gobierno en el plano internacional y de participar 

en la labor de las organizaciones internacionales.  

Artículo 9:  

1. Los Estados Partes otorgarán a las mujeres iguales derechos que a los hombres 

para adquirir, cambiar o conservar su nacionalidad. Garantizarán, en particular, 

que ni el matrimonio con un extranjero ni el cambio de nacionalidad del marido 

durante el matrimonio cambien automáticamente la nacionalidad de la esposa, la 

conviertan en apátrida o la obliguen a adoptar la nacionalidad del cónyuge.  

2. Los Estados Partes otorgarán a la mujer los mismos derechos que al hombre con 

respecto a la nacionalidad de sus hijos.  

Artículo 10:  

Los Estados Partes adoptarán todas las medidas apropiadas para eliminar la 

discriminación contra la mujer, a fin de asegurarle la igualdad de derechos con el 

hombre en la esfera de la educación y en particular para asegurar, en condiciones 

de igualdad entre hombres y mujeres:  

a) Las mismas condiciones de orientación en materia de carreras y capacitación 

profesional, acceso a los estudios y obtención de diplomas en las instituciones de 

enseñanza de todas las categorías, tanto en zonas rurales como urbanas; esta 

igualdad deberá asegurarse en la enseñanza preescolar, general, técnica, 

profesional y técnica superior, así como en todos los tipos de capacitación 

profesional;  

b) Acceso a los mismos programas de estudios, a los mismos exámenes, a personal 

docente del mismo nivel profesional y a locales y equipos escolares de la misma 

calidad;  
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c) La eliminación de todo concepto estereotipado de los papeles masculino y 

femenino en todos los niveles y en todas las formas de enseñanza, mediante el 

estímulo de la educación mixta y de otros tipos de educación que contribuyan a 

lograr este objetivo y, en particular, mediante la modificación de los libros y 

programas escolares y la adaptación de los métodos de enseñanza;  

d) Las mismas oportunidades para la obtención de becas y otras subvenciones 

para cursar estudios;  

e) Las mismas oportunidades de acceso a los programas de educación permanente, 

incluidos los programas de alfabetización funcional y de adultos, con miras en 

particular a reducir lo antes posible toda diferencia de conocimientos que exista 

entre hombres y mujeres;  

f) La reducción de la tasa de abandono femenino de los estudios y la organización 

de programas para aquellas jóvenes y mujeres que hayan dejado los estudios 

prematuramente;  

g) Las mismas oportunidades para participar activamente en el deporte y la 

educación física; 

h) Acceso al material informativo específico que contribuya a asegurar la salud y 

el bienestar de la familia, incluida la información y el asesoramiento sobre 

planificación de la familia.  

Artículo 11:  

1. Los Estados Partes adoptarán todas las medidas apropiadas para eliminar la 

discriminación contra la mujer en la esfera del empleo a fin de asegurar a la mujer, 

en condiciones de igualdad con los hombres, los mismos derechos, en particular: 

a) El derecho al trabajo como derecho inalienable de todo ser humano; 

b) El derecho a las mismas oportunidades de empleo, inclusive a la aplicación de 

los mismos criterios de selección en cuestiones de empleo;  
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c) El derecho a elegir libremente profesión y empleo, el derecho al ascenso, a la 

estabilidad en el empleo y a todas las prestaciones y otras condiciones de servicio, 

y el derecho a la formación profesional y al readiestramiento, incluido el 

aprendizaje, la formación profesional superior y el adiestramiento periódico;  

d) El derecho a igual remuneración, inclusive prestaciones, y a igualdad de trato 

con respecto a un trabajo de igual valor, así como a igualdad de trato con respecto 

a la evaluación de la calidad del trabajo;  

e) El derecho a la seguridad social, en particular en casos de jubilación, desempleo, 

enfermedad, invalidez, vejez u otra incapacidad para trabajar, así como el derecho 

a vacaciones pagadas;  

f) El derecho a la protección de la salud y a la seguridad en las condiciones de 

trabajo, incluso la salvaguardia de la función de reproducción.  

2. A fin de impedir la discriminación contra la mujer por razones de matrimonio o 

maternidad y asegurar la efectividad de su derecho a trabajar, los Estados Partes 

tomarán medidas adecuadas para:  

a) Prohibir, bajo pena de sanciones, el despido por motivo de embarazo o licencia 

de maternidad y la discriminación en los despidos sobre la base del estado civil;  

b) Implantar la licencia de maternidad con sueldo pagado o con prestaciones 

sociales comparables sin pérdida del empleo previo, la antigüedad o los beneficios 

sociales;  

c) Alentar el suministro de los servicios sociales de apoyo necesarios para permitir 

que los padres combinen las obligaciones para con la familia con las 

responsabilidades del trabajo y la participación en la vida pública, especialmente 

mediante el fomento de la creación y desarrollo de una red de servicios destinados 

al cuidado de los niños;  

d) Prestar protección especial a la mujer durante el embarazo en los tipos de 

trabajos que se haya probado puedan resultar perjudiciales para ella.  
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3. La legislación protectora relacionada con las cuestiones comprendidas en este 

artículo será examinada periódicamente a la luz de los conocimientos científicos y 

tecnológicos y será revisada, derogada o ampliada según corresponda.  

Artículo 12:  

1. Los Estados Partes adoptarán todas las medidas apropiadas para eliminar la 

discriminación contra la mujer en la esfera de la atención médica a fin de asegurar, 

en condiciones de igualdad entre hombres y mujeres, el acceso a servicios de 

atención médica, inclusive los que se refieren a la planificación de la familia.  

2. Sin perjuicio de lo dispuesto en el párrafo 1 supra, los Estados Partes 

garantizarán a la mujer servicios apropiados en relación con el embarazo, el parto 

y el período posterior al parto, proporcionando servicios gratuitos cuando fuere 

necesario, y le asegurarán una nutrición adecuada durante el embarazo y la 

lactancia.  

Artículo 13:  

Los Estados Partes adoptarán todas las medidas apropiadas para eliminar la 

discriminación contra la mujer en otras esferas de la vida económica y social a fin 

de asegurar, en condiciones de igualdad entre hombres y mujeres, los mismos 

derechos, en particular:  

a) El derecho a prestaciones familiares; 

b) El derecho a obtener préstamos bancarios, hipotecas y otras formas de crédito 

financiero; 

c) El derecho a participar en actividades de esparcimiento, deportes y en todos los 

aspectos de la vida cultural.  

Artículo 14:  
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1. Los Estados Partes tendrán en cuenta los problemas especiales a que hace frente 

la mujer rural y el importante papel que desempeña en la supervivencia económica 

de su familia, incluido su trabajo en los sectores no monetarios de la economía, y 

tomarán todas las medidas apropiadas para asegurar la aplicación de las 

disposiciones de la presente Convención a la mujer en las zonas rurales.  

2. Los Estados Partes adoptarán todas las medidas apropiadas para eliminar la 

discriminación contra la mujer en las zonas rurales a fin de asegurar en 

condiciones de igualdad entre hombres y mujeres, su participación en el desarrollo 

rural y en sus beneficios, y en particular le asegurarán el derecho a:  

a) Participar en la elaboración y ejecución de los planes de desarrollo a todos los 

niveles;  

b) Tener acceso a servicios adecuados de atención médica, inclusive información, 

asesoramiento y servicios en materia de planificación de la familia;  

c) Beneficiarse directamente de los programas de seguridad social; 

d) Obtener todos los tipos de educación y de formación, académica y no académica, 

incluidos los relacionados con la alfabetización funcional, así como, entre otros, 

los beneficios de todos los servicios comunitarios y de divulgación a fin de 

aumentar su capacidad técnica;  

e) Organizar grupos de autoayuda y cooperativas a fin de obtener igualdad de 

acceso a las oportunidades económicas mediante el empleo por cuenta propia o 

por cuenta ajena;  

f) Participar en todas las actividades comunitarias; 

g) Obtener acceso a los créditos y préstamos agrícolas, a los servicios de 

comercialización y a las tecnologías apropiadas, y recibir un trato igual en los 

planes de reforma agraria y de reasentamiento;  
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h) Gozar de condiciones de vida adecuadas, particularmente en las esferas de la 

vivienda, los servicios sanitarios, la electricidad y el abastecimiento de agua, el 

transporte y las comunicaciones. 

Artículo 15:  

1. Los Estados Partes reconocerán a la mujer la igualdad con el hombre ante la ley. 

2. Los Estados Partes reconocerán a la mujer, en materias civiles, una capacidad 

jurídica idéntica a la del hombre y las mismas oportunidades para el ejercicio de 

esa capacidad. En particular, le reconocerán a la mujer iguales derechos para 

firmar contratos y administrar bienes y le dispensarán un trato igual en todas las 

etapas del procedimiento en las cortes de justicia y los tribunales.  

3. Los Estados Partes convienen en que todo contrato o cualquier otro instrumento 

privado con efecto jurídico que tienda a limitar la capacidad jurídica de la mujer 

se considerará nulo.  

4. Los Estados Partes reconocerán al hombre y a la mujer los mismos derechos con 

respecto a la legislación relativa al derecho de las personas a circular libremente 

y a la libertad para elegir su residencia y domicilio.  

Artículo 16:  

1. Los Estados Partes adoptarán todas las medidas adecuadas para eliminar la 

discriminación contra la mujer en todos los asuntos relacionados con el 

matrimonio y las relaciones familiares y, en particular, asegurarán en condiciones 

de igualdad entre hombres y mujeres:  

a) El mismo derecho para contraer matrimonio; 

b) El mismo derecho para elegir libremente cónyuge y contraer matrimonio sólo 

por su libre albedrío y su pleno consentimiento;  
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c) Los mismos derechos y responsabilidades durante el matrimonio y con ocasión 

de su disolución;  

d) Los mismos derechos y responsabilidades como progenitores, cualquiera que 

sea su estado civil, en materias relacionadas con sus hijos; en todos los casos, los 

intereses de los hijos serán la consideración primordial;  

e) Los mismos derechos a decidir libre y responsablemente el número de sus hijos 

y el intervalo entre los nacimientos y a tener acceso a la información, la educación 

y los medios que les permitan ejercer estos derechos;  

f) Los mismos derechos y responsabilidades respecto de la tutela, curatela, 

custodia y adopción de los hijos, o instituciones análogas cuando quiera que estos 

conceptos existan en la legislación nacional; en todos los casos, los intereses de los 

hijos serán la consideración primordial;  

g) Los mismos derechos personales como marido y mujer, entre ellos el derecho a 

elegir apellido, profesión y ocupación;  

h) Los mismos derechos a cada uno de los cónyuges en materia de propiedad, 

compras, gestión, administración, goce y disposición de los bienes, tanto a título 

gratuito como oneroso.  

2. No tendrán ningún efecto jurídico los esponsales y el matrimonio de niños y se 

adoptarán todas las medidas necesarias, incluso de carácter legislativo, para fijar 

una edad mínima para la celebración del matrimonio y hacer obligatoria la 

inscripción del matrimonio en un registro oficial. 

 

Marco Jurídico Nacional  

 Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos  

Artículo 4:  

El varón y la mujer son iguales ante la ley.  
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Esta protegerá la organización y el desarrollo de la familia. 

Toda persona tiene derecho a decidir de manera libre, responsable e informada 

sobre el número y el espaciamiento de sus hijos.  

Toda persona tiene derecho a la protección de la salud. 

Toda persona tiene derecho a un medio ambiente adecuado a su desarrollo y 

bienestar. 

Toda familia tiene derecho a disfrutar de vivienda digna y decorosa. 

Los niños y las niñas tienen derecho a la satisfacción de sus necesidades de 

alimentación, salud, educación y sano esparcimiento para su desarrollo integral.  

Los ascendentes, tutores y custodios tienen el deber de preservar estos derechos. 

El Estado otorgará facilidades a los particulares para que coadyuven al 

cumplimiento de los derechos de la niñez.  

Toda persona tiene derecho al acceso a la cultura y al disfrute de los bienes y 

servicios que presta el Estado en la materia, así como el ejercicio de sus derechos 

culturales.  

Artículo 20:  

El proceso penal será acusatorio y oral. Se regirá por los principios de publicidad, 

contradicción, concentración, continuidad e inmediación.  

De los derechos de la víctima o del ofendido:  

I. Recibir asesoría jurídica; ser informado de los derechos que en su favor establece 

la Constitución y, cuando lo solicite, ser informado del desarrollo del 

procedimiento penal;  

II. Coadyuvar con el Ministerio Público; a que se le reciban todos los datos o 

elementos de prueba con los que cuente, tanto en la investigación como en el 

proceso, a que se desahoguen las diligencias correspondientes, y a intervenir en el 

juicio e interponer los recursos en los términos que prevea la ley. Cuando el 

Ministerio Público considere que no es necesario el desahogo de la diligencia, 

deberá fundar y motivar su negativa;  

III. Recibir, desde la comisión del delito, atención médica y psicológica de urgencia; 
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IV. Que se le repara el daño. En los casos en que sea procedente, el Ministerio 

Público estará obligado a solicitar la reparación del daño, sin menoscabo de que 

la víctima u ofendido lo pueda solicitar directamente, y el juzgador no podrá 

absolver al sentenciado de dicha reparación si ha emitido una sentencia 

condenatoria. La Ley fijará procedimientos ágiles para ejecutar las sentencias en 

materia de reparación del daño;  

V. Al resguardo de su identidad y otros datos personales en los siguientes casos: 

cuando sean menores de edad; cuando se trate de delitos de violación, secuestro o 

delincuencia organizada; y cuando a juicio del juzgador sea necesario para su 

protección, salvaguardarlo en todo caso de esta obligación;  

VI. Solicitar las medidas cautelares y providencias necesarias para la protección y 

restitución de sus derechos, VII. Impugnar ante autoridad judicial las omisiones 

del Ministerio Público en la investigación de los delitos, así como las resoluciones 

de reserva, no ejercicio, desistimiento de la acción penal o suspensión del 

procedimiento cuando no esté satisfecha la reparación del daño.  

 

 Ley General para la Igualdad entre Mujeres y Hombres  

Objeto Artículo 1:  

La presente Ley tiene por objeto regular y garantizar la igualdad entre mujeres y 

hombres y proponer los lineamientos y mecanismos institucionales que orientes a 

la Nación hacia el cumplimiento de la igualdad sustantiva en los términos público 

e interés social y de observancia general en todo el Territorio Nacional.  

Principios Rectores  

Artículo 2:  

Son principios rectores de la presente Ley: la igualdad, la no discriminación, la 

equidad y todos aquellos contenidos en la Constitución Política de los Estados 

Unidos Mexicanos.  

Sujetos de Derecho  

Artículo 3:  

Son sujetos de los derechos que establece esta Ley, las mujeres y los hombres que 

se encuentran en territorio nacional, que por razón de su sexo, 

independientemente de su edad, estado civil, profesión, cultura, origen étnico o 
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nacional, condición social, salud, religión, opinión o capacidades diferentes, se 

encuentran con algún tipo de desventaja ante la violación del principio de 

igualdad que esta Ley tutela.  

La transgresión a los principios y programas que la misma prevé será sancionada 

de acuerdo a lo dispuesto por la Ley Federal de Responsabilidades de los Servidores 

Públicos y, en su caso, por las Leyes aplicables de las Entidades Federativas, que 

regulen esta materia.  

Supletoriedad  

Artículo 4:  

En lo previsto a esta Ley, se aplicará en forma supletoria y en lo conducente, las 

disposiciones de la Ley Federal para Prevenir y Eliminar la Discriminación, la Ley 

de la Comisión Nacional de los Derechos Humanos, la Ley del Instituto Nacional de 

las Mujeres, los instrumentos internacionales ratificados por el Estado mexicano y 

los demás ordenamientos aplicables en la materia.  

Definición  

Artículo 6:  

La igualdad entre mujeres y hombres implica la eliminación de toda forma de 

discriminación en cualquiera de los ámbitos de la vida, que se genere por 

pertenecer a cualquier sexo.  

Igualdad de y pleno disfrute de los derechos sociales para las mujeres y hombres  

Artículo 37: 

Con el fin de proponer la igualdad en el acceso a los derechos sociales y el pleno 

disfrute de éstos, serán objetivos de la Política nacional:  

I. Mejorar el conocimiento y la aplicación de la legislación existente en el ámbito 

del desarrollo social;  

II. Supervisar la integración de la perspectiva de género al concebir, aplicar y 

evaluar las políticas y actividades públicas, privadas y sociales que impactan la 

cotidianeidad, y  

III. Revisar permanentemente las políticas de prevención, atención, sanción y 

erradicación de la violencia de género.  
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Artículo 38:  

Para los efectos de lo previsto en el Artículo anterior, las autoridades 

correspondientes desarrollarán las siguientes acciones:  

I. Garantizar el seguimiento y la evaluación de la aplicación en los tres órdenes de 

gobierno, de la legislación existente, en armonización con instrumentos 

internacionales;  

II. Promover el conocimiento de la legislación y la jurisprudencia en la materia en 

la sociedad; 

III. Difundir en la sociedad el conocimiento de sus derechos y los mecanismos para 

su exigibilidad;  

IV. Integrar el principio de igualdad en el ámbito de la protección social; 

VI. Impulsar acciones que aseguren la igualdad de acceso de mujeres y hombres a 

la alimentación, la educación y la salud, y  

VII. Promover campañas nacionales de concientización para mujeres y hombres 

sobre su participación equitativa en la atención de las personas dependientes de 

ellos.  

Igualdad entre mujeres y hombres en la vida civil  

Artículo 39:  

Con el fin de promover y procurar la igualdad en la vida civil de mujeres y hombres, 

será objeto de la Política Nacional:  

I. Evaluar la legislación en materia de igualdad entre mujeres y hombres;  

II. Promover los derechos específicos de las mujeres como Derechos Humanos 

universales,  

III. Erradicar las distintas modalidades de violencia de género. 

Artículo 40:  

Para los efectos de lo previsto en el Artículo anterior, las autoridades 

correspondientes desarrollarán las siguientes acciones:  

I. Mejorar los sistemas de inspección del trabajo en lo que se refiere a las normas 

sobre la igualdad de retribución;  
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II. Promover investigaciones con perspectiva de género en materia de salud y de 

seguridad en el trabajo;  

III. Impulsar la capacitación a las autoridades encargadas de la procuración y 

administración de justicia en materia de igualdad entre mujeres y hombres;  

IV. Apoyar las actividades de interlocución ciudadana respecto a la legislación 

sobre la igualdad para las mujeres y los hombres;  

V. Reforzar la cooperación y los intercambios de información sobre los Derechos 

Humanos e igualdad entre mujeres y hombres con organizaciones no 

gubernamentales y organizaciones internacionales de cooperación para el 

desarrollo;  

VIII. Impulsar las reformas legislativas y políticas públicas para prevenir, atender, 

sancionar y erradicar en los ámbitos público y privado; 

IX. Establecer los mecanismos para la atención de las víctimas en todos los tipos 

de violencia contra las mujeres, y  

X. Fomentar las investigaciones en materia de prevención, atención, sanción y 

erradicación de la violencia hacia las mujeres.  

Eliminación de Estereotipos Establecidos en Función del Sexo  

Artículo 41:  

Será objetivo de la política Nacional la eliminación de los estereotipos que 

fomentan la discriminación y la violencia contra las mujeres.  

Artículo 42:  

Para los efectos de lo previsto en el Artículo anterior, las autoridades 

correspondientes desarrollarán las siguientes acciones:  

I. Promover acciones que contribuyan a erradicar toda discriminación, basada en 

estereotipos de género;  

II. Desarrollar actividades de concientización sobre la importancia de la igualdad 

entre mujeres y hombres, y  

III. Vigilar la integración de una perspectiva de género en todas las políticas 

públicas. 
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Derecho a la Información y la Participación Social en Materia de Igualdad entre 

Mujeres y Hombres  

Artículo 43:  

Toda persona tendrá derecho a que las autoridades y organismos públicos pongan 

a su disposición la información que les soliciten sobre políticas, instrumentos y 

normas sobre igualdades entre mujeres y hombres.  

Artículo 44:  

El Ejecutivo Federal, por conducto del Sistema, de acuerdo a sus atribuciones, 

promoverá la participación de la sociedad en la planeación, diseño, aplicación y 

evaluación de los programas e instrumentos de la política de igualdad entre 

mujeres y hombres a que se refiere esta Ley.  

Artículo 45:  

Los acuerdos y convenios que en materia de igualdad celebren el Ejecutivo y sus 

dependencias con los sectores público, social o privado, podrán versar sobre todos 

los aspectos considerados en los instrumentos de política sobre igualdad, así como 

coadyuvar en labores de vigilancia y demás acciones operativas previstas en esta 

Ley.  

Observancia en Materia de Igualdad entre Mujeres y Hombres  

Artículo 46:  

De acuerdo con lo establecido en el Artículo 22 de esta Ley, la Comisión nacional 

de los Derechos Humanos es la encargada de la observancia en el seguimiento, 

evaluación y monitoreo de la política nacional en materia de igualdad entre 

mujeres y hombres.  

Tiene por objeto la construcción de un sistema de información con capacidad para 

conocer la situación que guarda la igualdad entre mujeres y hombres, y el efecto 

de las políticas públicas aplicadas en esta materia.  

Artículo 48: 

La Observancia en materia de igualdad entre Mujeres y Hombres, consistirá en:  

I. Recibir información sobre medidas y actividades que ponga en marcha la 

administración pública en materia de igualdad entre mujeres y hombres;  



 
 
 

Protocolo para la atención de las mujeres víctimas de violencia de género 2014 

II. Evaluar el impacto en la sociedad de las políticas y medidas que afectan a los 

hombres y a las mujeres en materia de igualdad;  

III. Proponer la realización de estudios e informes de diagnóstico sobre la situación 

de las mujeres y hombres en materia de igualdad;  

IV. Difundir información sobre los diversos aspectos relacionados con la igualdad 

entre mujeres y hombres, y  

V. Los demás que sean necesarias para cumplir los objetivos de esta Ley.  

 

 Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia  

Objeto  

Artículo 1:  

La presente ley tiene por objeto establecer la coordinación entre la Federación, las 

entidades federativas, el Distrito Federal y los municipios para prevenir, sancionar 

y erradicar la violencia contra las mujeres, así como los principios y modalidades 

para garantizar su acceso a una vida libre de violencia que favorezca su desarrollo 

y bienestar conforme a los principios de igualdad y de no discriminación, así como 

para garantizar la democracia, el desarrollo integral y sustentable que fortalezca 

la soberanía y el régimen democrático establecidos en la Constitución Política de 

los Estados Unidos Mexicanos.  

Las disposiciones de esta ley son de orden público, interés social y de observancia 

general en la República Mexicana.  

Artículo 3:  

Todas las medidas que se deriven de la presente ley, garantizarán la prevención, 

la atención, la sanción y la erradicación de todos los tipos de violencia contra las 

mujeres durante su ciclo de vida y para promover su desarrollo integral y su plena 

participación en todas las esferas de la vida.  

Principios Rectores  

Artículo 4:  

Los principios rectores para el acceso de todas las mujeres a una vida libre de 

violencia que deberán ser observados en la elaboración y ejecución de las políticas 

públicas federales y locales son:  
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I. La igualdad jurídica entre la mujer y el hombre.  

II. El respeto a la dignidad humana de las mujeres; 

III. La no discriminación, y 

IV. La libertad de las mujeres. 

Tipos de Violencia Contra las Mujeres  

Artículo 6:  

Los tipos de violencia contra las mujeres son:  

I. La violencia Psicológica. Es cualquier acto u omisión que dañe la estabilidad 

psicológica, que puede consistir en: negligencia, abandono, descuido reiterado, 

celotipia, insultos, humillaciones, devaluación, marginación, indiferencia, 

infidelidad, comparaciones destructivas, rechazo, restricción a la 

autodeterminación y amenazas, las cuales conllevan a la víctima a la depresión, al 

aislamiento, a la devaluación de su autoestima e incluso al suicidio;  

II. Violencia Física. Es cualquier acto que inflige daño no accidental, usando la 

fuerza física o algún tipo de arma u objeto que pueda provocar o no lesiones ya 

sean internas, externas, o ambas;  

III. Violencia Patrimonial. Es cualquier acto u omisión que afecta la supervivencia 

de la víctima. 

Se manifiesta en: la transformación, sustracción, destrucción, retención o 

distracción de objetos, documentos personales, bienes y valores, derechos 

patrimoniales o recursos económicos destinados a satisfacer sus necesidades y 

puede abarcar los daños a los bienes comunes o propios de la víctima.  

IV. Violencia Económica. Es toda acción u omisión del Agresor que afecta la 

supervivencia económica de la víctima. Se manifiesta a través de limitaciones 

encaminadas a controlar el ingreso de sus percepciones económicas, así como la 

percepción de un salario menor por igual trabajo, dentro de un mismo centro 

laboral. 

V. Violencia Sexual. Es cualquier acto que degrada o daña el cuerpo y/o la 

sexualidad de la Víctima y que por tanto atenta contra su libertad, dignidad e 

integridad física. Es una expresión de abuso de poder que implica la supremacía 

masculina sobre la mujer, al denigrarla y concebirla como objeto, y  
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VI. Cualesquiera otras formas análogas que lesionen o sean susceptibles de dañar 

la dignidad, integridad o libertad de las mujeres.  

Modalidades de la Violencia  

Artículo 7:  

Violencia familiar: Es el acto abusivo de poder u omisión intencional, dirigido a 

dominar, someter, controlar, o agredir de manera física, verbal, psicológica, 

patrimonial, económica y sexual a las mujeres, dentro o fuera del domicilio 

familiar, cuyo Agresor tenga o haya tenido relación de parentesco por 

consanguinidad o afinidad, de matrimonio, concubinato o mantengan o hayan 

mantenido una relación de hecho.  

Artículo 8:  

Los modelos de atención, prevención y sanción que establezcan la Federación, las 

entidades federativas, el Distrito Federal y los municipios, son el conjunto de 

medidas y acciones para proteger a las víctimas de violencia familiar, como parte 

de la obligación del Estado, de garantizar a las mujeres su seguridad y el ejercicio 

pleno de sus Derechos Humanos. Para ello, deberán tomar en consideración: 

I. Proporcionar atención, asesoría jurídica y tratamientos psicológicos 

especializados y gratuitos a las víctimas, que favorezcan su empoderamiento y 

reparen el daño causado por dicha violencia;  

II. Brindar servicios reeducativos integrales, especializados y gratuitos al Agresor 

para erradicar las conductas violentas a través de una educación que elimine los 

estereotipos de supremacía masculina, y los patrones machistas que generaron su 

violencia;  

III. Evitar que la atención que reciba la Víctima y el Agresor sea proporcionada 

por la misma persona y en el mismo lugar. En ningún caso podrán brindar 

atención, aquellas personas que hayan sido sancionadas por ejercer algún tipo de 

violencia; 

IV. Evitar procedimientos de mediación o conciliación, por ser inviables en una 

relación de sometimiento entre el Agresor y la Víctima;  

V. Favorecer la separación y alejamiento del Agresor con respecto a la Víctima, y  

VI. Favorecer la instalación y el mantenimiento de refugios para las víctimas y sus 

hijas e hijos; la información sobre su ubicación será secreta y proporcionarán 
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apoyo psicológico y legal especializados y gratuitos. Las personas que laboren en 

los refugios deberán contar con la cédula profesional correspondiente a la 

especialidad en que desarrollen su trabajo. En ningún caso podrán laborar en los 

refugios personas que hayan sido sancionadas por ejercer algún tipo violencia.  

Artículo 10:  

Violencia Laboral y Docente: Se ejerce por las personas que tienen vínculo laboral, 

docente o análogo con la víctima, independientemente de la relación jerárquica, 

consistente en un acto o una omisión en abuso de poder que daña la autoestima, 

salud, integridad, libertad y seguridad de la víctima, e impide su desarrollo y 

atenta contra la igualdad.  

Puede consistir en un solo evento dañino o en una serie de eventos cuya suma 

produce el daño. También incluye el acoso o el hostigamiento sexual.  

Artículo 11:  

Constituye violencia laboral: la negativa ilegal a contratar a la Víctima o a 

respetar su permanencia o condiciones generales de trabajo; la descalificación del 

trabajo realizado, las amenazas, la intimidación, las humillaciones, la explotación 

y todo tipo de discriminación por condición de género.  

Artículo 12:  

Constituyen violencia docente: aquellas conductas que dañen la autoestima de las 

alumnas con actos de discriminación por su sexo, edad, condición social, 

académica, limitaciones y/o características físicas, que les infligen maestras o 

maestros.  

Artículo 13:  

El hostigamiento sexual es el ejercicio del poder, en una relación de subordinación 

real de la víctima frente al agresor en los ámbitos laboral y/o escolar. Se expresa 

en conductas verbales, físicas o ambas, relacionadas con la sexualidad de 

connotación lasciva.  

El acoso sexual es una forma de violencia en la que, si bien no existe la 

subordinación, hay un ejercicio abusivo de poder que conlleva a un estado de 

indefensión y de riesgo para la víctima, independientemente de que se realice en 

uno o varios eventos.  

Artículo 16:  
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Violencia en la Comunidad: Son los actos individuales o colectivos que transgreden 

derechos fundamentales de las mujeres y propician su denigración, 

discriminación, marginación o exclusión en el ámbito público.  

Artículo 18:  

Violencia Institucional: Son los actos u omisiones de las y los servidores públicos 

de cualquier orden de gobierno que discriminen o tengan como fin dilatar, 

obstaculizar o impedir el goce y ejercicio de los Derechos Humanos de las mujeres 

así como su acceso al disfrute de políticas públicas destinadas a prevenir, atender, 

investigar, sancionar y erradicar los diferentes tipos de violencia.  

Artículo 21:  

Violencia Feminicida: Es la forma extrema de violencia de género contra las 

mujeres, producto de la violación de sus Derechos Humanos, en los ámbitos público 

y privado, conformada por el conjunto de conductas misóginas que pueden 

conllevar impunidad social y del Estado y puede culminar en homicidio y otras 

formas de muerte violenta de mujeres.  

En los casos de Feminicidio se aplicarán las sanciones previstas en el artículo 325 

del Código Penal Federal.  

Alerta de Violencia de Género  

Artículo 22:  

Alerta de violencia de género: Es el conjunto de acciones gubernamentales de 

emergencia para enfrentar y erradicar la violencia feminicida en un territorio 

determinado, ya sea ejercida por individuos o por la propia comunidad.  

Artículo 23:  

La alerta de violencia de género contra las mujeres tendrá como objetivo 

fundamental garantizar la seguridad de las mismas, el cese de la violencia en su 

contra y eliminar las desigualdades producidas por una legislación que agravia 

sus Derechos Humanos, por lo que se deberá: 

I. Establecer un grupo interinstitucional y multidisciplinario con perspectiva de 

género que dé el seguimiento respectivo;  

II. Implementar las acciones preventivas, de seguridad y justicia, para enfrentar y 

abatir la violencia feminicida;  
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III. Elaborar reportes especiales sobre la zona y el comportamiento de los 

indicadores de la violencia contra las mujeres;  

IV. Asignar los recursos presupuestales necesarios para hacer frente a la 

contingencia de alerta de violencia de género contra las mujeres, y  

V. Hacer del conocimiento público el motivo de la alerta de violencia de género 

contra las mujeres, y la zona territorial que abarcan las medidas a implementar.  

Artículo 24:  

La declaratoria de alerta de violencia de género contra las mujeres, se emitirá 

cuando:  

I. Los delitos del orden común contra la vida, la libertad, la integridad y la 

seguridad de las mujeres, perturben la paz social en un territorio determinado y 

la sociedad así lo reclame;  

I. Exista un agravio comparado que impida el ejercicio pleno de los Derechos 

Humanos de las mujeres, y  

II. Los organismos de Derechos Humanos a nivel nacional o de las entidades 

federativas, los organismos de la sociedad civil y/o los organismos internacionales, 

así lo soliciten. 

Órdenes de protección  

Artículo 27:  

Las órdenes de protección: Son actos de protección y de urgente aplicación en 

función del interés superior de la Víctima y son fundamentalmente precautorias y 

cautelares. Deberán otorgarse por la autoridad competente, inmediatamente que 

conozcan de hechos probablemente constitutivos de infracciones o delitos que 

impliquen violencia contra las mujeres.  

Artículo 28:  

Las órdenes de protección que consagra la presente Ley son personalísimas e 

intransferibles y podrán ser:  

I. De emergencia;  

II. Preventivas, y 

III. De naturaleza civil. 
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Las órdenes de protección de emergencia y preventivas tendrán una temporalidad 

no mayor de 72 horas y deberán expedirse dentro de las 24 horas siguientes al 

conocimiento de los hechos que las generan.  

Sistema nacional para prevenir, atender, sancionar y erradicar la violencia contra 

las mujeres  

Artículo 35:  

La Federación, las entidades federativas, el Distrito Federal y los municipios, se 

coordinarán para la integración y funcionamiento del Sistema, el cual tiene por 

objeto la conjunción de esfuerzos, instrumentos, políticas, servicios y acciones 

interinstitucionales para la prevención, atención, sanción y erradicación de la 

violencia contra las mujeres.  

Todas las medidas que lleve a cabo el Estado deberán ser realizadas sin 

discriminación alguna. Por ello, considerará el idioma, edad, condición social, 

preferencia sexual, o cualquier otra condición, para que puedan acceder a las 

políticas públicas en la materia.  

Programa integral para prevenir, atender, sancionar y erradicar la violencia  

contra las mujeres  

Artículo 38:  

El Programa contendrá las acciones con perspectiva de género para:  

I. Impulsar y fomentar el conocimiento y el respeto a los Derechos Humanos de las 

mujeres;  

II. Transformar los modelos socioculturales de conducta de mujeres y hombres, 

incluyendo la formulación de programas y acciones de educación formales y no 

formales, en todos los niveles educativos y de instrucción, con la finalidad de 

prevenir, atender y erradicar las conductas estereotipadas que permiten, 

fomentan y toleran la violencia contra las mujeres;  

III. Educar y capacitar en materia de Derechos Humanos al personal encargado de 

la procuración de justicia, policías y demás funcionarios encargados de las 

políticas de prevención, atención, sanción y eliminación de la violencia contra las 

mujeres; 
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IV. Educar y capacitar en materia de Derechos Humanos de las mujeres al personal 

encargado de la impartición de justicia, a fin de dotarles de instrumentos que les 

permita juzgar con perspectiva de género;  

V. Brindar los servicios especializados y gratuitos para la atención y protección a 

las víctimas, por medio de las autoridades y las instituciones públicas o privadas;  

VI. Fomentar y apoyar programas de educación pública y privada, destinados a 

concientizar a la sociedad sobre las causas y las consecuencias de la violencia 

contra las mujeres;  

VII. Diseñar programas de atención y capacitación a víctimas que les permita 

participar plenamente en todos los ámbitos de la vida; 

VIII. Vigilar que los medios de comunicación no fomenten la violencia contra las 

mujeres y que favorezcan la erradicación de todos los tipos de violencia, para 

fortalecer el respeto a los Derechos Humanos y la dignidad de las mujeres;  

IX. Garantizar la investigación y la elaboración de diagnósticos estadísticos sobre 

las causas, la frecuencia y las consecuencias de la violencia contra las mujeres, con 

el fin de evaluar la eficacia de las medidas desarrolladas para prevenir, atender, 

sancionar y erradicar todo tipo de violencia;  

X. Publicar semestralmente la información general y estadística sobre los casos de 

violencia contra las mujeres para integrar el Banco Nacional de Datos e 

Información sobre Casos de Violencia contra las Mujeres;  

XI. Promover la inclusión prioritaria en el Plan Nacional de Desarrollo de las 

medidas y las políticas de gobierno para erradicar la violencia contra las mujeres;  

XII. Promover la cultura de denuncia de la violencia contra las mujeres en el marco 

de la eficacia de las instituciones para garantizar su seguridad y su integridad, y  

XIII. Diseñar un modelo integral de atención a los Derechos Humanos y ciudadanía 

de las mujeres que deberán instrumentar las instituciones, los centros de atención 

y los refugios que atiendan a víctimas.  

Presupuesto  

Artículo 39:  

El Ejecutivo Federal propondrá en el Proyecto de Presupuesto de Egresos de la 

Federación asignar una partida presupuestaria para garantizar el cumplimiento 

de los objetivos del Sistema y del Programa previstos en la presente ley.  
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Atención a las víctimas  

Artículo 51:  

Las autoridades en el ámbito de sus respectivas competencias deberán prestar 

atención a las víctimas, consistente en:  

I. Fomentar la adopción y aplicación de acciones y programas, por medio de los 

cuales se les brinde protección;  

II. Promover la atención a víctimas por parte de las diversas instituciones del 

sector salud, así como dar atención y servicio, tanto en públicas como privadas;  

III. Proporcionar a las víctimas, la atención médica, psicológica y jurídica, de 

manera integral, gratuita y expedita;  

IV. Proporcionar un refugio seguro a las víctimas, y 

V. Informar a la autoridad competente de los casos de violencia que ocurren en los 

centros educativos.  

Artículo 52:  

Las víctimas de cualquier tipo de violencia tendrán los derechos siguientes:  

I. Ser tratada con respeto a su integridad y al ejercicio pleno de sus derechos;  

II. Contar con protección inmediata y efectiva por parte de las autoridades; 

III. Recibir información veraz y suficiente que les permita decidir sobre las 

opciones de atención;  

IV. Contar con asesoría jurídica gratuita y expedita; 

V. Recibir información médica y psicológica;  

VI. Contar con refugio, mientras lo necesite; 

VII. Ser valoradas y educadas libres de estereotipos de comportamiento y prácticas 

sociales y culturales basadas en conceptos de inferioridad o subordinación;  

VIII. En los casos de violencia familiar, las mujeres que tengan hijas y/o hijos 

podrán acudir a los refugios con éstos, y 

IX. La víctima no será obligada a participar en mecanismos de conciliación con su 

agresor. 
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Las mujeres indígenas serán asistidas gratuitamente en todo tiempo por 

intérpretes y defensores de oficio que tengan conocimiento de su lengua y cultura.  

Refugios para las Víctimas de Violencia  

Artículo 54:  

Corresponde a los refugios, desde la perspectiva de género:  

I. Aplicar el Programa;  

II. Velar por la seguridad de las mujeres que se encuentren en ellos; 

III. Proporcionar a las mujeres la atención necesaria para su recuperación física y 

psicológica, que les permita participar plenamente en la vida pública, social y 

privada;  

IV. Dar información a las víctimas sobre las instituciones encargadas de prestar 

asesoría jurídica gratuita;  

V. Brindar a las víctimas la información necesaria que les permita decidir sobre 

las opciones de atención;  

VI. Contar con el personal debidamente capacitado y especializado en la materia, 

y 

VII. Todas aquellas inherentes a la prevención, protección y atención de las 

personas que se encuentren en ellos.  

Artículo 56:  

Los refugios deberán prestar a las víctimas y, en su caso, a sus hijas e hijos los 

siguientes servicios especializados y gratuitos:  

I. Hospedaje;  

II. Alimentación; 

III. Vestido y calzado; 

IV. Servicio médico; 

V. Asesoría jurídica;  

VI. Apoyo psicológico; 
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VII. Programas reeducativos integrales a fin de que logren estar en condiciones de 

participar plenamente en la vida pública, social y privada;  

VIII. Capacitación, para que puedan adquirir conocimientos para el desempeño de 

una actividad laboral, y  

IX. Bolsa de trabajo, con la finalidad de que puedan tener una actividad laboral 

remunerada en caso de que lo soliciten.  

Artículo 57:  

La permanencia de las víctimas en los refugios no podrá ser mayor a tres meses, a 

menos de que persista su inestabilidad física, psicológica o su situación de riesgo.  

 

 Ley General para Prevenir, Sancionar y Erradicar los Delitos en Materia de 

Trata de Personas y para la Protección y Asistencia a las Víctimas de estos 

Delitos  

Objeto  

Artículo 1:  

La presente Ley tiene por objeto la prevención y sanción de la trata de personas, 

así como la protección, atención y asistencia a las víctimas de estas conductas con 

la finalidad de garantizar el respeto al libre desarrollo de la personalidad de las 

víctimas y posibles víctimas, residentes o trasladadas al territorio nacional, así 

como a las personas mexicanas en el exterior. Esta Ley se aplicará en todo el 

territorio nacional en materia del Fuero Federal.  

Delito de Trata de Personas  

Artículo 5: 

Comete el delito de trata de personas quien promueva, solicite, ofrezca, facilite, 

consiga, traslade, entregue o reciba, para sí o para un tercero, a una persona, por 

medio de la violencia física o moral, engaño o el abuso de poder para someterla a 

explotación sexual, trabajos o servicios forzados, esclavitud o prácticas análogas 

a la esclavitud, servidumbre, o a la extirpación de un órgano, tejido o sus 

componentes.  

 Cuando este delito sea cometido en contra de personas menores de dieciocho años 

de edad, o en contra de quien no tenga capacidad para comprender el significado 
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del hecho o capacidad para resistirlo no se requerirá acreditación de los medios 

comisivos.  

Artículo 6:  

A quien cometa el delito de trata de personas se le aplicarán:  

I. De seis a doce años de prisión y de quinientos a mil quinientos días multa;  

II. De nueve a dieciocho años de prisión y de setecientos cincuenta a dos mil 

doscientos cincuenta días multa, si el delito es cometido en contra de una persona 

menor de dieciocho años de edad o en contra de persona que no tenga capacidad 

para comprender el significado del hecho o capacidad para resistirlo;  

III. Las penas que resulten de las fracciones I y II de este artículo se incrementarán 

hasta en una mitad:  

a) Si el agente se valiese de la función pública que tuviere o hubiese ostentado sin 

tener la calidad de servidor público. Además, se impondrá al servidor público la 

destitución del empleo, cargo o comisión públicos e inhabilitación para 

desempeñar otro hasta por un tiempo igual al de la pena de prisión impuesta; o 

cuando la víctima sea persona mayor de sesenta años de edad; o se trate de 

persona indígena;  

b) Cuando el sujeto activo del delito tenga parentesco por consanguinidad, 

afinidad o civil o habite en el mismo domicilio con la víctima, aunque no existiera 

parentesco alguno, o sea tutor o curador de la víctima; además, según las 

circunstancias del hecho, podrá perder la patria potestad, el derecho a alimentos 

que le correspondiera por su relación con la víctima y el derecho que pudiere tener 

respecto a los bienes de ésta. Cuando en la comisión del delito de trata de personas 

concurra otro delito, se aplicarán las reglas del concurso establecidas en el Libro 

Primero del Código Penal Federal. El consentimiento otorgado por la víctima se 

regirá en términos del artículo 15 fracción III del Código Penal Federal.  

Artículo 9:  

Cuando una persona sentenciada sea declarada penalmente responsable de la 

comisión del delito de trata de personas, el Juez deberá condenarla también al 

pago de la reparación del daño a favor de la víctima. Esta incluirá:  

I. Los costos del tratamiento médico;  

II. Los costos de la terapia y rehabilitación física y ocupacional; 
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III. Los costos del transporte, incluido el de retorno a su lugar de origen, gastos de 

alimentación, vivienda provisional y cuidado de personas menores de dieciocho o 

mayores de sesenta años de edad, así como de quienes no tengan capacidad para 

comprender el significado del hecho, que tengan alguna capacidad diferente o que 

sean personas indígenas;  

IV. Los ingresos perdidos; 

V. El resarcimiento de los perjuicios ocasionados;  

VI. La indemnización por daño moral; y 

VII. El resarcimiento derivado de cualquier otra pérdida sufrida por la víctima que 

haya sido generada por la comisión del delito.  

Protección y asistencia a las víctimas u ofendidos de la trata de personas  

Artículo 17:  

Las autoridades federales adoptarán todas las medidas necesarias para 

garantizar la protección y asistencia a las víctimas u ofendidos del delito de trata 

de personas. Para esos efectos deberán tomar en cuenta las recomendaciones de 

la Comisión Intersecretarial mismas que deberán cubrir, por lo menos, las 

siguientes medidas:  

I. Generar modelos de protección y asistencia inmediatos ante la comisión, o 

posible comisión del delito de trata de personas;  

II. Asistir a la víctima y proporcionarle ayuda migratoria; 

III. Elaborar programas de asistencia inmediata, previos, durante y posteriores al 

proceso judicial que incluyan capacitación, orientación y, en el caso de los 

nacionales, ayuda para la búsqueda de empleo. Así como para dar seguimiento 

durante todas las etapas del procedimiento y proceso jurídico-penal, civil y 

administrativo, con especial referencia a la obtención de la reparación del daño;  

IV. Las representaciones diplomáticas de México deberán ofrecer, sin excepción 

alguna, información, orientación, protección y atención a las víctimas de la trata 

de personas, con la finalidad de salvaguardar su dignidad e integridad física y 

psicológica, así como apoyarla en las gestiones necesarias ante las autoridades del 

país en el que se encuentre, antes, durante y después del proceso judicial; y  
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V. Establecer las medidas necesarias para identificar plenamente a las víctimas y 

víctimas potenciales del delito de trata de personas. Una vez identificadas, deberán 

brindarles la protección y atención necesaria.  

Artículo 18:  

La protección a las víctimas u ofendidos del delito de trata de personas 

comprenderá, además de lo previsto en el Apartado B del artículo 20 de la 

Constitución, y de lo contemplado en los Capítulos I, II, III y IV de esta Ley, los 

siguientes rubros:  

I. Proteger la identidad de la víctima y de su familia, con la finalidad de asegurar 

que sus nombres y datos personales no sean divulgados en ningún caso;  

II. Otorgar información a la víctima, en un idioma o dialecto que pueda 

comprender, sobre sus derechos legales y el progreso de los trámites judiciales y 

administrativos, según proceda.  

Igualmente se le proporcionará información sobre los procedimientos para su 

retorno al país de origen o residencia permanente en México;  

III. Otorgar facilidades a las víctimas de la trata de personas, para permanecer en 

el país mientras dure el proceso judicial; y  

IV. Las demás que tengan por objeto salvaguardar el libre desarrollo de su 

personalidad, integridad y sus Derechos Humanos.  

Artículo 19:  

Una vez concluido el proceso judicial, la permanencia de las víctimas en territorio 

nacional y, en su caso, su repatriación, quedarán sujetas a las disposiciones 

jurídicas existentes.  

Artículo 20:  

A fin de facilitar la repatriación de toda víctima de la trata de personas que 

carezca de la debida documentación, las autoridades deberán formular y ejecutar 

acciones y estrategias a fin de que las personas víctimas de este delito cuenten con 

un retorno protegido a su país de origen o a aquel en donde tengan su residencia 

permanente. Asimismo, los organismos internacionales y las organizaciones de la 

sociedad civil podrán colaborar con las autoridades para que los procesos de 

repatriación se lleven a cabo de acuerdo con lo previsto en los ordenamientos 

aplicables en la materia.  
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 Código Penal Federal  

Capítulo Octavo Violencia Familiar  

Artículo 343 Bis.  

Comete el delito de violencia familiar quien lleve a cabo actos o conductas de 

dominio, control o agresión física, psicológica, patrimonial o económica, a alguna 

persona con la que se encuentre o haya estado unida por vínculo matrimonial, de 

parentesco por consanguinidad, afinidad o civil, concubinato, o una relación de 

pareja dentro o fuera del domicilio familiar.  

A quien cometa el delito de violencia familiar se le impondrá de seis meses a cuatro 

años de prisión y perderá el derecho de pensión alimenticia. Asimismo, se le 

sujetará a tratamiento psicológico especializado.  

Artículo 343 Ter.  

Se equipara a la violencia familiar y se sancionará con seis meses a cuatro años de 

prisión al que realice cualquiera de los actos señalados en el artículo anterior en 

contra de la persona que esté sujeta a la custodia, guarda, protección, educación, 

instrucción o cuidado de dicha persona.  

Artículo 343 quáter.-  

En todos los casos previstos en los dos artículos precedentes, el Ministerio Público 

exhortará al probable responsable para que se abstenga de cualquier conducta 

que pudiere resultar ofensiva para la víctima y acordará las medidas preventivas 

necesarias para salvaguardar la integridad física o psíquica de la misma. La 

autoridad administrativa vigilará el cumplimiento de estas medidas. En todos los 

casos el Ministerio Público deberá solicitar las medidas precautorias que considere 

pertinentes. 
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Anexo 2 

 

SECRETARÍA DE SALUD 

Modificación a la Norma Oficial Mexicana NOM-190-SSA1-1999, Prestación de servicios 

de salud. Criterios para la atención médica de la violencia familiar, para quedar como 

NOM-046-SSA2-2005. Violencia familiar, sexual y contra las mujeres. Criterios para la 

prevención y atención. 

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- 

Secretaría de Salud. 

MODIFICACIÓN A LA NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-190-SSA1-1999, PRESTACIÓN 

DE SERVICIOS DE SALUD. CRITERIOS PARA LA ATENCIÓN MÉDICA DE LA VIOLENCIA 

FAMILIAR, PARA QUEDAR COMO NOM-046-SSA2-2005. VIOLENCIA FAMILIAR, 

SEXUAL Y CONTRA LAS MUJERES. CRITERIOS PARA LA PREVENCIÓN Y ATENCIÓN. 

Mauricio Hernández Avila, Subsecretario de Prevención y Promoción de la Salud de la 

Secretaría de Salud y Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalización de 

Prevención y Control de Enfermedades, con fundamento en lo dispuesto por los 

artículos 39 de la Ley Orgánica de la Administración Pública Federal; 4° de la Ley 

Federal de Procedimiento Administrativo; 3° fracción XVIII, 13 Apartado A fracción I, 

158, 159, 160 y 161 de la Ley General de Salud; 46 fracciones II, III, VII, VIII, X, XI y XII 

de la Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia; 38 fracción II, 

40 fracciones III y XI, 41, 43, 47 fracción I y 51 de la Ley Federal sobre Metrología y 

Normalización; 28 del Reglamento de la Ley Federal sobre Metrología y Normalización; 

y 8 fracción V, 10 fracciones VII y XVI y 40 fracción II del Reglamento Interior de la 

Secretaría de Salud, he tenido a bien ordenar la publicación en el Diario Oficial de la 

Federación de la Modificación a la Norma Oficial Mexicana NOM-190-SSA1-1999. 

Prestación de Servicios de Salud.  

Criterios para la Atención Médica de la Violencia Familiar, para quedar como NOM-046-

SSA2-2005. Violencia familiar, sexual y contra las mujeres. Criterios para la prevención 

y atención. 
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CONSIDERANDO 

Que el 29 de noviembre de 2007, en cumplimiento de lo previsto en el artículo 46 

fracción I de la Ley Federal sobre Metrología y Normalización, el Centro Nacional de 

Equidad de Género y Salud Reproductiva en su carácter de Coordinador del Subcomité 

de Salud Reproductiva, órgano colegiado donde participaron representantes de los 

sectores público, social y privado, presentó al Comité Consultivo Nacional de 

Normalización de Prevención y Control de Enfermedades, el Anteproyecto de la 

presente Norma Oficial Mexicana. 

Que con fecha 3 de marzo de 2008, en cumplimiento del acuerdo del Comité y lo 

previsto en el artículo 47 fracción I, de la Ley Federal sobre Metrología y Normalización, 

se publicó en el Diario Oficial de la Federación el Proyecto de Norma, a efecto de que 

dentro de los siguientes sesenta días naturales posteriores a dicha publicación, los 

interesados presentaran sus comentarios al Comité Consultivo Nacional de 

Normalización de Prevención y Control de Enfermedades. 

Que con fecha previa, fueron publicados en el Diario Oficial de la Federación las 

respuestas a los comentarios recibidos por el mencionado Comité, en los términos del 

artículo 47 fracción III, de la Ley Federal sobre Metrología y Normalización. 

Que en atención a las anteriores consideraciones, y contando con la aprobación del 

Comité Consultivo Nacional de Normalización de Prevención y Control de 

Enfermedades, se expide la siguiente: 

NOM-046-SSA2-2005. VIOLENCIA FAMILIAR, SEXUAL Y CONTRA LAS MUJERES. 

CRITERIOS PARA LA PREVENCIÓN Y ATENCIÓN 
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PREFACIO 

En la elaboración de esta Norma Oficial Mexicana participaron las siguientes unidades 

administrativas e instituciones: 

Secretaría de Salud 

Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva 

Dirección General de Calidad y Educación en Salud 

Dirección General de Información en Salud 

Centro Nacional para la Prevención y el Control del VIH/SIDA 

Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia 

Comisión Coordinadora de Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta 

Especialidad 

Hospital de la Mujer 

Hospital General Dr. Manuel Gea González 

Hospital Infantil de México Federico Gómez 

Instituto Nacional de Pediatría 

Instituto Nacional de Perinatología Isidro Espinosa de los Reyes 

Instituto Nacional de Salud Pública 

Instituto Mexicano del Seguro Social 

Coordinación General del Programa IMSS-Oportunidades 

Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado 

Petróleos Mexicanos 

Secretaría de Salud del Distrito Federal 

Universidad Nacional Autónoma de México 

Consejo Nacional para Prevenir la Discriminación 

Instituto Nacional de las Mujeres 
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Instituto Nacional de las Personas Adultas Mayores 

Consejo Nacional de Población 

Comisión Nacional de los Derechos Humanos 

Instituto Nacional de Desarrollo Social6 

Centros de Integración Juvenil, A.C. 

Procuraduría General de la República.  

Dirección General de Atención a Víctimas del Delito 

Comisión Nacional para el Desarrollo de los Pueblos Indígenas 

Procuraduría General de Justicia del Distrito Federal 

Comisión de Derechos Humanos del Distrito Federal 

Fondo de Desarrollo de las Naciones Unidas para la Mujer 

Federación Nacional de Asociaciones de Padres de Familia 

Equidad de Género, Ciudadanía, Trabajo y Familia, A.C. 

Fundación Mexicana para la Planeación Familiar, A.C. 

IPAS México, A.C. 

Centro Integral de Atención a las Mujeres, A.C.7 
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0. Introducción 

La Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos tutela garantías y derechos 

específicos que se refieren a la igualdad de oportunidades entre hombres y mujeres y 

al establecimiento de condiciones para el desarrollo y desenvolvimiento de los 

individuos, las familias, las comunidades y los pueblos indígenas. 

De este contexto se establece el derecho a la protección a la salud y la plena igualdad 

jurídica de los hombres y las mujeres. No obstante, subsisten aún profundas 

inequidades entre ellos, que propician situaciones de maltrato y violencia hacia los 

grupos en condición de vulnerabilidad en función del género, la edad, la condición física 

o mental, la orientación sexual u otros factores, que se manifiestan cotidianamente. 

Por su alta prevalencia, efectos nocivos e incluso fatales, la violencia familiar y sexual 

es un problema de salud pública que representa un obstáculo fundamental para la 

consolidación efectiva de formas de convivencia social, democrática y con pleno 

ejercicio de los derechos humanos. 

Su magnitud y repercusiones, documentados a través de encuestas e investigaciones, 

no deben minimizarse. El espectro de daños a la salud se da tanto en lo biológico -desde 

retraso en el crecimiento de origen no orgánico, lesiones que causan discapacidad 

parcial o total, pérdida de años de vida saludable, ITS/VIH/SIDA, hasta la muerte-, como 

en lo psicológico y en lo social, pues existe un alto riesgo de perpetuación de conductas 

lesivas, desintegración familiar, violencia social e improductividad. 

La violencia familiar se ejerce tanto en el ámbito privado como público, a través de 

manifestaciones del abuso de poder que dañan la integridad del ser humano. Si bien 

cualquier persona puede ser susceptible de sufrir agresiones por parte del otro, las 

estadísticas apuntan hacia niños, niñas y mujeres como sujetos que mayoritariamente 

viven situaciones de violencia familiar y sexual. En el caso de niños y niñas, ésta es una 

manifestación del abuso de poder en función de la edad, principalmente, mientras que 

en el caso de las mujeres, el trasfondo está en la inequidad y el abuso de poder en las 

relaciones de género. La violencia contra la mujer, tanto la familiar como la ejercida por 

extraños, está basada en el valor inferior que la cultura otorga al género femenino en 

relación con el masculino y la consecuente subordinación de la mujer al hombre. 

El reto es coadyuvar a la prevención, detección, atención, disminución y erradicación 

de la violencia familiar y sexual.[10] 

Para combatir la violencia y promover la convivencia pacífica, es necesario fomentar 

relaciones de equidad entre las personas, mediante la construcción de una cultura 

basada en el reconocimiento y respeto de los derechos humanos. 
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Asimismo, se requiere realizar nuevas investigaciones en el tema que permitan 

profundizar en el conocimiento de las características del problema para estar en 

condiciones de afrontarlo mejor, de diseñar o reforzar políticas públicas y tomar 

decisiones para la prevención y atención integral de las y los involucrados. 

Con la elaboración de esta Norma Oficial Mexicana, el Gobierno de México da 

cumplimiento a los compromisos adquiridos en los foros internacionales en materia de 

la eliminación de todas las formas de violencia, especialmente la que ocurre en el seno 

de la familia y contra la mujer, que se encuentran plasmados en la Convención para la 

Eliminación de todas las Formas de Discriminación Contra la Mujer (Asamblea General 

de las Naciones Unidas, 1979); Convención sobre los Derechos del Niño (Asamblea 

General de las Naciones Unidas, 1989); Convención de Viena sobre el Derecho de los 

Tratados (23-mayo-1969); Declaración sobre la Eliminación de la Violencia contra la 

Mujer (Asamblea General de las Naciones Unidas, 1993); Convención Interamericana 

para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer “Convención de Belem 

do Pará” (OEA, 1994); Convención Americana sobre Derechos Humanos (San José de 

Costa Rica, 1969); y Pacto Internacional de Derechos Civiles y Políticos (Asamblea 

General de las Naciones Unidas, 1966). 

1. Objetivo 

La presente Norma Oficial Mexicana tiene por objeto establecer los criterios a observar 

en la detección, prevención, atención médica y la orientación que se proporciona a las 

y los usuarios de los servicios de salud en general y en particular a quienes se 

encuentren involucrados en situaciones de violencia familiar o sexual, así como en la 

notificación de los casos. 

2. Campo de aplicación 

Esta Norma Oficial Mexicana es de observancia obligatoria para las instituciones del 

Sistema Nacional de Salud, así como para los y las prestadoras de servicios de salud de 

los sectores público, social y privado que componen el Sistema Nacional de Salud. Su 

incumplimiento dará origen a sanción penal, civil o administrativa que corresponda, 

conforme a las disposiciones legales aplicables.[11] 

3. Referencias 

Para la correcta aplicación de esta Norma, es conveniente consultar: 

3.1. NOM-005-SSA2-1993, De los servicios de planificación familiar. 
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3.2 NOM-007-SSA2-1993, Atención de la mujer durante el embarazo, parto y puerperio 

y del recién nacido. Criterios y procedimientos para la prestación del servicio. 

3.3 NOM-010-SSA2-1993, Para la prevención y control de la infección por Virus de la 

Inmunodeficiencia Humana. 

3.4 NOM-017-SSA2-1994, Para la vigilancia epidemiológica. 

3.5 NOM-025-SSA2-1994, Para la prestación de servicios de salud en unidades de 

atención integral hospitalaria médico-psiquiátrica. 

3.6 NOM-031-SSA2-1999, Para la atención de la salud del niño. 

3.7 NOM-167-SSA1-1997, Para la prestación de servicios de asistencia social a menores 

y adultos mayores. 

3.8 NOM-168-SSA1-1998, Del expediente clínico. 

3.9 NOM-173-SSA1-1998, Para la atención integral a personas con discapacidad. 

3.10 NOM-028-SSA2-1999, Para la prevención, tratamiento y control de las adicciones. 

3.11 NOM-040-SSA2-2004, En materia de información en salud. 

4. Definiciones 

Para los fines de esta norma se entenderá por: 

4.1. Aborto médico, terminación del embarazo realizada por personal médico, en los 

términos y plazos permitidos de acuerdo con la legislación local aplicable y previo 

cumplimiento de los requisitos específicos establecidos en ésta.[12] 

4.2. Albergue, establecimiento que proporciona resguardo, alojamiento y comida a 

personas que lo requieran por múltiples y diversos motivos, no sólo por violencia. 

4.3. Atención médica de violencia familiar o sexual, al conjunto de servicios de salud 

que se proporcionan con el fin de promover, proteger y procurar restaurar al grado 

máximo posible la salud física y mental, de las y los usuarios involucrados en situación 

de violencia familiar y/o sexual. Incluye la promoción de relaciones no violentas, la 

prevención, la detección y el diagnóstico de las personas que viven esa situación, la 

evaluación del riesgo en que se encuentran, la promoción, protección y procurar 

restaurar al grado máximo posible su salud física y mental a través del tratamiento o 

referencia a instancias especializadas y vigilancia epidemiológica. 
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4.3.1. Atención integral, al manejo médico y psicológico de las consecuencias para la 

salud de la violencia familiar o sexual, así como los servicios de consejería y 

acompañamiento. 

4.4. Anexos médicos, al conjunto de evidencias materiales, físicas, psicológicas o 

fisiológicas, encontradas durante el proceso de atención médica, que pueden servir 

para prevención, diagnóstico, tratamiento y rehabilitación en casos de violencia. Éstas 

deberán registrarse y acompañar al expediente clínico como instrumentos de apoyo 

para integrar un diagnóstico médico. 

4.5. Consejería y acompañamiento, al proceso de análisis mediante el cual la o el 

prestador de servicios de salud, con los elementos que se desprenden de la información 

recabada, ofrece alternativas o apoyo a la o el usuario respecto de su situación, para que 

éste pueda tomar una decisión de manera libre e informada. 

4.6. Detección de probables casos, a las actividades que en materia de salud están 

dirigidas a identificar a las o los usuarios que se encuentran involucrados en situación 

de violencia familiar o sexual, entre la población en general. 

4.7. Educación para la salud, al proceso de enseñanza-aprendizaje que permite, 

mediante el intercambio y análisis de la información, desarrollar habilidades y cambiar 

actitudes encaminadas a modificar comportamientos para cuidar la salud individual, 

familiar y colectiva y fomentar estilos de vida sanos. 

4.8. Estilos de vida saludables, se define como los patrones de comportamiento, valores 

y forma de vida que caracterizan a un individuo o grupo, que pueden afectar la salud 

del individuo. [13] 

4.9. Expediente clínico, al conjunto de documentos escritos, gráficos e imagenológicos 

o de cualquier otra índole, en los cuales el personal de salud deberá hacer los registros, 

anotaciones y certificaciones correspondientes a su intervención, con arreglo a las 

disposiciones sanitarias. 

4.10. Evento más reciente de violencia, al suceso que reporte la o el usuario de los 

servicios de salud al momento de la consulta o que diagnostique la o el médico como la 

última ocasión en que fue objeto de violencia física, psicológica o sexual. 

4.11. Grupos en condición de vulnerabilidad, a los grupos que señala como tales la 

Comisión Nacional de los Derechos Humanos. 

4.12. Indicadores de abandono*, a los signos y síntomas, físicos o psicológicos debidos 

al incumplimiento de obligaciones entre quien lo sufre y quien está obligado a su 
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cuidado y protección que pueden manifestarse en la alimentación y en la higiene, en el 

control o cuidados rutinarios, en la atención emocional y el desarrollo psicológico o por 

necesidades médicas atendidas tardíamente o no atendidas. 

4.13. Indicadores de violencia física*, a los signos y síntomas -hematomas, laceraciones, 

equimosis, fracturas, quemaduras, luxaciones, lesiones musculares, traumatismos 

craneoencefálicos, trauma ocular, entre otros-, congruentes o incongruentes con la 

descripción del mecanismo de la lesión, recientes o antiguos, con y sin evidencia clínica 

o mediante auxiliares diagnósticos, en ausencia de patologías condicionantes. 

4.14. Indicadores de violencia psicológica*, a los síntomas y signos indicativos de 

alteraciones a nivel del área psicológica -autoestima baja, sentimientos de miedo, de ira, 

de vulnerabilidad, de tristeza, de humillación, de desesperación, entre otros- o de 

trastornos psiquiátricos como del estado de ánimo, de ansiedad, por estrés 

postraumático, de personalidad; abuso o dependencia a sustancias; ideación o intento 

suicida, entre otros. 

4.15. Indicadores de violencia sexual*, a los síntomas y signos físicos -lesiones o 

infecciones genitales, anales, del tracto urinario u orales- o psicológicos -baja 

autoestima, ideas y actos autodestructivos, trastornos sexuales, del estado de ánimo, de 

ansiedad, de la conducta alimenticia, por estrés postraumático; abuso o dependencia a 

sustancias, entre otros-, alteraciones en el funcionamiento social e incapacidad para 

ejercer la autonomía reproductiva y sexual. *Debidos a violencia familiar, sexual y 

contra las mujeres.[14] 

4.16. Participación social, al proceso que promueve y facilita el involucramiento de la 

población y las autoridades de los sectores público, social y privado en la planeación, 

programación, ejecución y evaluación de programas y acciones de salud, con el 

propósito de lograr un mayor impacto y fortalecer el Sistema Nacional de Salud. 

4.17. Persona con discapacidad, toda persona que presenta una deficiencia física, 

mental o sensorial, ya sea de naturaleza permanente o temporal, que limita la capacidad 

de ejercer una o más actividades esenciales de la vida diaria, que puede ser causada o 

agravada por el entorno económico y social. 

4.18. Perspectiva de género, a la definida por la ley aplicable. 

4.19. Prestadores de servicios de salud, a las y los profesionales, técnicos y auxiliares 

que proporcionan servicios de salud en los términos de la legislación sanitaria vigente 

y que son componentes del Sistema Nacional de Salud. 
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4.20. Promoción de la salud, estrategia fundamental para proteger y mejorar la salud 

de la población. Acción política, educativa y social que incrementa la conciencia pública 

sobre la salud. Promueve estilos de vida saludables y acciones comunitarias a favor de 

la salud. Brinda oportunidades para que la gente ejerza sus derechos y 

responsabilidades, y participe en la creación de ambientes, sistemas y políticas 

favorables al bienestar. Promover la salud supone instrumentar acciones no sólo para 

modificar las condiciones sociales, ambientales y económicas, sino también para 

desarrollar un proceso que permita controlar más los determinantes de salud. 

4.21. Referencia-contrarreferencia, al procedimiento médico-administrativo entre 

unidades operativas de los tres niveles de atención y otros espacios tales como refugios 

o albergues para facilitar el envío-recepción-regreso de pacientes, con el propósito de 

brindar atención médica oportuna, integral y de calidad, así como otros servicios que 

pudieran requerir las personas afectadas. 

4.22. Refugio, al espacio temporal multidisciplinario y seguro para mujeres, sus hijas e 

hijos en situación de violencia familiar o sexual, que facilita a las personas usuarias la 

recuperación de su autonomía y definir su plan de vida libre de violencia y que ofrece 

servicios de protección y atención con un enfoque sistémico integral y con perspectiva 

de género. El domicilio no es del dominio público. 

4.23. Resumen clínico, al documento elaborado por un médico, en el cual se registrarán 

los aspectos relevantes de un paciente, contenidos en el expediente clínico. Deberán 

contener[15] como mínimo: padecimiento actual, diagnósticos, tratamientos, 

evolución, pronóstico, estudios de laboratorio y gabinete. 

4.24. Usuaria o usuario, a toda aquella persona que requiera y obtenga la prestación de 

servicios de atención médica. 

4.25. Violación, al delito que se tipifica con esa denominación en los códigos penales 

federal y local. 

4.26. Violencia contra las mujeres, cualquier acción u omisión, basada en su género, que 

les cause daño o sufrimiento psicológico, físico, patrimonial, económico, sexual o la 

muerte tanto en el ámbito privado como en el público; 

a) que tenga lugar al interior de la familia o en cualquier otra relación interpersonal, ya 

sea o no que el agresor comparta el mismo domicilio que la mujer. 

b) que tenga lugar en la comunidad y sea perpetrada por cualquier persona. 
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4.27. Violencia familiar, el acto u omisión, único o repetitivo, cometido por un miembro 

de la familia en contra de otro u otros integrantes de la misma, sin importar si la relación 

se da por parentesco consanguíneo, de afinidad, o civil mediante matrimonio, 

concubinato u otras relaciones de hecho, independientemente del espacio físico donde 

ocurra. La violencia familiar comprende: 

4.27.1. Abandono, al acto de desamparo injustificado, hacia uno o varios miembros de 

la familia con los que se tienen obligaciones que derivan de las disposiciones legales y 

que ponen en peligro la salud. 

4.27.2. Maltrato físico, al acto de agresión que causa daño físico. 

4.27.3. Maltrato psicológico, a la acción u omisión que provoca en quien lo recibe 

alteraciones psicológicas o trastornos psiquiátricos. 

4.27.4. Maltrato sexual, a la acción mediante la cual se induce o se impone la realización 

de prácticas sexuales no deseadas o respecto de las cuales se tiene la imposibilidad para 

consentir.[16] 

4.27.5. Maltrato económico, al acto de control o negación de injerencia al ingreso o 

patrimonio familiar, mediante el cual se induce, impone y somete a una persona de 

cualquier edad y sexo, a prácticas que vulneran su libertad e integridad física, emocional 

o social. 

4.28. Violencia sexual, a todo acto sexual, la tentativa de consumar un acto sexual, los 

comentarios o insinuaciones sexuales no deseados o las acciones para comercializar o 

utilizar de cualquier otro modo la sexualidad de una persona mediante coacción por 

otra persona, independientemente de la relación de ésta con la víctima, en cualquier 

ámbito, incluidos el hogar y el lugar de trabajo. 

5. Generalidades 

5.1. Todas las instituciones, dependencias y organizaciones del Sistema Nacional de 

Salud que presten servicios de salud deberán otorgar atención médica a las personas 

involucradas en situación de violencia familiar o sexual, las cuales pueden ser 

identificadas desde el punto de vista médico, como la o el usuario afectado; al agresor, 

y a quienes resulten afectados en este tipo de situaciones. 

5.2. Esta atención médica incluye la promoción, protección y procurar restaurar al 

grado máximo posible la salud física y mental a través del tratamiento, rehabilitación o 

referencia a instancias especializadas, información de medidas médicas alternativas si 
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el caso lo requiere y, cuando sea solicitado y las condiciones lo permitan, la promoción 

y restauración de la salud de los probables agresores. 

5.3. La atención médica se proporcionará con perspectiva de género que permita 

comprender de manera integral el problema de la violencia. 

5.4. Las instituciones de salud deberán participar en el diseño, aplicación y evaluación 

de los programas de promoción de la salud - educación para la salud, participación 

social y participación operativa. 

5.5. Las instituciones de salud deberán propiciar la coordinación o concertación con 

otras instituciones, dependencias y organizaciones del sector público, social y privado, 

para realizar una oportuna canalización de las personas involucradas en violencia 

familiar o sexual, a fin de que, en el ámbito de sus respectivas competencias, se 

proporcione atención médica, psicológica, legal, de asistencia social u otras.[17] 

5.6. La o el prestador de servicios de salud proporcionará la atención médica, 

orientación y consejería a las personas involucrados en situaciones de violencia familiar 

o sexual, debiendo referirlos, cuando se requiera, a otros servicios, unidades médicas, 

instituciones y organismos con mayor capacidad resolutiva (en caso de requerirlo, a un 

refugio), a fin de lograr precisión diagnóstica, continuidad del tratamiento, 

rehabilitación o seguridad y protección, así como apoyo legal y psicológico para los 

cuales estén facultados. 

5.7. Las instituciones del sector público, social y privado que otorguen atención médica, 

deberán proveer los mecanismos internos necesarios y contar con un manual de 

procedimientos apropiado, a efecto de aplicar de manera adecuada la ruta crítica de la 

o el usuario involucrado en violencia familiar o sexual, que garantice la correcta 

aplicación de la presente Norma. 

5.8. La atención médica otorgada a las y los usuarios involucrados en situación de 

violencia familiar o sexual deberá ser proporcionada por prestadores de servicios de 

atención médica sensibilizados y capacitados, conforme a la capacidad resolutiva de la 

unidad, para lo cual podrán, en caso de estimarlo conveniente, tomar en cuenta las 

aportaciones que puedan brindar o prestar organismos de la sociedad civil 

especializados en el tema, siempre y cuando no contravengan la presente Norma y las 

demás disposiciones jurídicas aplicables. 

5.9. En la atención de las o los usuarios involucrados en situación de violencia familiar 

o sexual, las y los prestadores de servicios de salud deberán apegarse a los criterios de 

oportunidad, calidad técnica e interpersonal, confidencialidad, honestidad, respeto a su 

dignidad y a sus derechos humanos. 
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5.10. Las instituciones del sector público, social y privado que otorguen atención 

médica a las o los usuarios involucrados en situación de violencia familiar o sexual, 

deberán dar aviso al Ministerio Público con el formato que se anexa en el Apéndice 

Informativo 1 de esta Norma, para los efectos de procuración de justicia a que haya 

lugar. 

5.11. Las instituciones del sector público, social y privado que otorguen atención 

médica a las o los usuarios involucrados en situación de violencia familiar o sexual, 

deberán registrar cada caso y notificarlo a la Secretaría de Salud, conforme a lo 

establecido en el numeral 7 de esta norma y las demás disposiciones aplicables. 

5.12. Las instituciones del sector público, social y privado que otorguen atención 

médica a las o los usuarios involucrados en situación de violencia familiar o sexual, 

deberán capacitar a sus directivos y al personal operativo de manera continua en la 

materia, de conformidad [18] con las disposiciones aplicables y los contenidos de esta 

NOM y apoyar, en caso de solicitud, acciones similares que se desarrollen en otros 

sectores. 

6. Criterios específicos 

Las y los prestadores de servicios de atención médica deberán observar los criterios 

que a continuación se indican: 

6.1. PARA LA PROMOCIÓN DE LA SALUD Y LA PREVENCIÓN. 

6.1.1. En materia de educación para la salud: 

6.1.1.1. Las y los prestadores de servicios del sector público deberán participar en el 

diseño y ejecución de programas educativos para la prevención y detección temprana 

de la violencia familiar o sexual, dirigidos a la población en general. 

6.1.1.2. Deberán promover estilos de vida saludables que incluyan el desarrollo de las 

responsabilidades compartidas al interior de las familias, como se desprende desde las 

perspectivas de equidad de género, con el fin de lograr un desarrollo integral y 

mantener un ambiente familiar armónico y libre de violencia. 

6.1.2. En materia de participación social, las y los prestadores de servicios de salud del 

sector público deberán: 

6.1.2.1. Promover la integración de grupos de promotores comunitarios y de redes 

sociales en materia de violencia familiar y sexual para informar, orientar, detectar y 

canalizar casos de violencia familiar o sexual, y promover el derecho a una vida sin 
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violencia y la resolución pacífica de los conflictos, en coordinación con las dependencias 

competentes. 

6.1.2.2. Promover acciones conjuntas para la prevención de la violencia familiar o 

sexual con autoridades comunitarias y municipales, así como con la sociedad civil 

organizada, el sector privado, especialistas en violencia familiar y sexual, entre otros, 

en coordinación con las dependencias competentes, siempre y cuando no contravengan 

la presente Norma. 

6.1.3. En materia de comunicación educativa, las y los prestadores de servicios de salud 

del sector público deberán: 

6.1.3.1. Participar en el diseño, ejecución y evaluación de campañas educativas para 19 

orientar, motivar e informar a la población sobre las formas en que se puede prevenir 

y combatir la violencia familiar o sexual, en coordinación con las dependencias 

competentes. 

6.1.3.2. Promover la participación activa de la población y realizar acciones en las 

comunidades, tendientes a prevenir la violencia familiar o sexual. 

6.1.3.3. Apoyar la coordinación con otras dependencias e instituciones, con el fin de 

reforzar procesos educativos para la prevención de la violencia familiar o sexual. 

6.2. PARA LA DETECCIÓN DE PROBABLES CASOS Y DIAGNÓSTICO. 

6.2.1. Identificar a las o los usuarios afectados por violencia familiar o sexual y valorar 

el grado de riesgo durante el desarrollo de las actividades cotidianas en la comunidad, 

en la consulta de pacientes ambulatorios u hospitalarios y en otros servicios de salud. 

6.2.1.1. Para la detección de los casos en pacientes ambulatorios u hospitalarios, las y 

los prestadores de servicios de salud realizarán el procedimiento de tamizaje de 

manera rutinaria y en los casos probables, llevarán a cabo procedimientos necesarios 

para su confirmación, todo ello de conformidad con lo que establece la presente Norma. 

6.2.1.2. Realizar entrevista dirigida a la o el usuario afectado por violencia familiar o 

sexual, en un clima de confianza, sin juicios de valor ni prejuicios, con respeto y 

privacidad, garantizando confidencialidad. Debe considerar las manifestaciones del 

maltrato físico, psicológico, sexual, económico o abandono, los posibles factores 

desencadenantes del mismo y una valoración del grado de riesgo en que viven las o los 

usuarios afectados por esta situación. Debe determinar si los signos y síntomas que se 

presentan -incluido el embarazo- son consecuencia de posibles actos derivados de 

violencia familiar o sexual y permitir la búsqueda de indicadores de maltrato físico, 
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psicológico, sexual, económico o de abandono, como actos únicos o repetitivos, simples 

o combinados, para constatar o descartar su presencia. 

6.2.1.3. En caso de que la o el usuario no esté en condiciones de responder durante la 

entrevista, la o el prestador de servicios de salud se dirigirá, en su caso, a su 

acompañante, sin perder de vista que pudiera ser el probable agresor. Cuando la 

imposibilidad de la o el usuario se deba al desconocimiento o manejo deficiente del 

español, deberá contar con el apoyo de un traductor. 

6.2.1.4. Registrar la entrevista y el examen físico de la o el usuario afectado por 

violencia [20] familiar o sexual, en el expediente clínico en forma detallada, clara y 

precisa, incluyendo: nombre de la o el usuario afectado, el tiempo que refiere de vivir 

en situación de violencia, el estado físico y mental que se deriva del examen y la 

entrevista, la descripción minuciosa de lesiones o daños relacionados con el maltrato, 

causas probables que las originaron, los procedimientos diagnósticos efectuados, 

diagnóstico, tratamiento médico y la orientación que se proporcionó y en su caso, los 

datos de la o las personas que menciona como los probables responsables. Todo ello a 

fin de establecer la relación causal de la violencia familiar o sexual de la o el usuario 

involucrado, considerando los posibles diagnósticos diferenciales. 

6.2.1.5. Establecer, en su defecto, la impresión diagnóstica o los problemas clínicos 

debidos a violencia familiar o sexual en cualquiera de sus variedades. (Consultar la 

NOM-168-SSA1-1998, Del expediente clínico.) 

6.2.1.6. En el caso de maltrato en mujeres embarazadas, valorar lo siguiente: la falta o 

el retraso en los cuidados prenatales; la historia previa de embarazos no deseados, 

amenazas de aborto, abortos, partos prematuros y bebés de bajo peso al nacer; lesiones 

ocasionadas durante el embarazo, dolor pélvico crónico e infecciones genitales 

recurrentes durante la gestación. El diagnóstico estará apoyado, cuando sea posible, en 

exámenes de laboratorio y gabinete, estudios especiales y estudios de trabajo social, 

para lo cual podrán, en caso de estimarlo conveniente, utilizar los recursos disponibles 

que puedan brindar otras instituciones de salud así como organismos de la sociedad 

civil especializados en el tema, que contribuyan y faciliten dicho diagnóstico, siempre 

que no contravengan la presente Norma. 

6.2.1.7. Forma parte de la detección y diagnóstico de la violencia familiar o sexual la 

valoración del grado de riesgo de la o el usuario. Para determinarlo, el personal de salud 

se apoyará en las herramientas y los procedimientos estandarizados para este fin. 

6.2.1.8. En los casos en que se sospeche la comisión de delitos, se aplicarán los 

procedimientos establecidos en la normatividad aplicable vigente. 



 
 
 

Protocolo para la atención de las mujeres víctimas de violencia de género 2014 

6.3. PARA EL TRATAMIENTO Y LA REHABILITACIÓN. 

6.3.1. Brindar a las y los usuarios involucrados en situación de violencia familiar o 

sexual una atención integral a los daños tanto psicológicos como físicos así como a las 

secuelas específicas, refiriéndolos, en caso de ser necesario, a otros servicios, unidades 

médicas, instituciones y organismos con mayor capacidad resolutiva, para 

proporcionar los servicios necesarios para los cuales estén facultados, conforme lo 

establezcan las disposiciones [21] aplicables y los lineamientos técnicos que al efecto 

emita la Secretaría de Salud, de conformidad con la presente Norma. 

6.3.2. Referir a las y los usuarios involucrados en situación de violencia familiar o 

sexual a servicios de atención especializada en atención a la misma de las instituciones 

de salud, a los servicios de salud mental o a otros servicios de especialidades incluidos 

los refugios, de acuerdo al tipo de daños a la salud física y mental o emocional presentes, 

el nivel de riesgo estimado, así como la capacidad resolutiva. 

6.3.3. En los casos de urgencia médica, la exploración clínica instrumentada del área 

genital podrá hacerla el o la médica del primer contacto, previo consentimiento 

explícito informado de la o el usuario afectado, en presencia de un testigo no familiar, 

cuidando de obtener y preservar las evidencias médico legales. 

6.3.4. En todos los casos se deberá ofrecer atención psicológica a las personas que viven 

o han vivido en situaciones de violencia familiar o sexual, de acuerdo al nivel de la 

misma. 

6.3.5. Establecer procedimientos específicos para la atención médica de las o los 

usuarios involucrados en violencia familiar o sexual en los servicios de salud mental o 

de otras especialidades de acuerdo con los lineamientos de cada institución, apegados 

a la normatividad vigente. 

6.3.6. Proporcionar rehabilitación para mejorar la capacidad de la o el usuario para su 

desempeño físico, mental y social. 

6.3.7. Impartir consejería en los servicios médicos, con personal capacitado, que facilite 

un proceso de comunicación y análisis y brinde elementos para que la o el usuario tome 

decisiones voluntarias, conscientes e informadas sobre las alternativas para la 

prevención y atención de la violencia familiar o sexual. 

6.3.8. Considerar en el plan terapéutico de las o los usuarios involucrados en situación 

de violencia familiar o sexual, el seguimiento periódico. 

6.4. PARA EL TRATAMIENTO ESPECÍFICO DE LA VIOLACIÓN SEXUAL. 
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6.4.1. Los casos de violación sexual son urgencias médicas y requieren atención 

inmediata. [22] 

6.4.2. Los objetivos de la atención a personas violadas son: 

6.4.2.1. Estabilizar, reparar daños y evitar complicaciones a través de evaluación y 

tratamiento de lesiones físicas. 

6.4.2.2. Promover la estabilidad emocional de la persona garantizando la intervención 

en crisis y posterior atención psicológica. 

6.4.2.3. En caso de violación, las instituciones prestadoras de servicios de atención 

médica, deberán, de acuerdo a la norma oficial mexicana aplicable, ofrecer de inmediato 

y hasta en un máximo de 120 horas después de ocurrido el evento, la anticoncepción de 

emergencia, previa información completa sobre la utilización de este método, a fin de 

que la persona tome una decisión libre e informada. 

6.4.2.4. Informar de los riesgos de posibles infecciones de transmisión sexual y de la 

prevención a través de la quimioprofilaxis y de acuerdo a la evaluación de riesgo, 

prescribir la profilaxis contra VIH/SIDA conforme a la norma oficial mexicana aplicable, 

tomando en cuenta la percepción de riesgo de la usuaria o el usuario. 

6.4.2.5. Registrar las evidencias médicas de la violación, cuando sea posible y previo 

consentimiento de la persona afectada. 

6.4.2.6. Proporcionar consejería, seguimiento y orientación a la persona afectada sobre 

las instituciones públicas, sociales o privadas a las que puede acudir para recibir otros 

servicios. 

6.4.2.7. En caso de embarazo por violación, y previa autorización de la autoridad 

competente, en los términos de la legislación aplicable, las instituciones públicas 

prestadoras de servicios de atención médica, deberán prestar servicios de aborto 

médico a solicitud de la víctima interesada, en caso de ser menor de edad, a solicitud de 

su padre y/o su madre, o a falta de éstos, de su tutor o conforme a las disposiciones 

jurídicas aplicables. 

En todos los casos se deberá brindar a la víctima, en forma previa a la intervención 

médica, información completa sobre los posibles riesgos y consecuencias del aborto, a 

efecto de garantizar que la decisión de la víctima sea una decisión informada conforme 

a las disposiciones aplicables. [23] 

Se deberá respetar la objeción de conciencia del personal médico y de enfermería 

encargados del procedimiento. 
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Las instituciones públicas prestadoras de servicios de atención médica federales 

deberán sujetarse a las disposiciones federales aplicables. 

6.4.2.8. Para los efectos establecidos en el numeral 6.4.2.7, las instituciones públicas de 

atención médica, deberán contar con médicos y enfermeras capacitados en 

procedimientos de aborto médico no objetores de conciencia. Si en el momento de la 

solicitud de atención no se pudiera prestar el servicio de manera oportuna y adecuada, 

se deberá referir de inmediato a la usuaria, a una unidad de salud que cuente con este 

tipo de personal y con infraestructura de atención con calidad.  

6.5. PARA DAR AVISO AL MINISTERIO PÚBLICO: 

6.5.1. Elaborar el aviso al Ministerio Público mediante el formato establecido en el 

Apéndice Informativo 1, en los casos donde las lesiones u otros signos sean 

presumiblemente vinculados a la violencia familiar o sexual. 

6.5.2. En el caso de que la o el usuario afectado presente discapacidad mental para 

decidir, este hecho se asentará en el aviso al Ministerio Público; corresponde al 

responsable del establecimiento de salud dar aviso al Ministerio Público y no al médico 

tratante. La copia del aviso quedará en el expediente de la o el usuario. 

6.5.3. Ante lesiones que en un momento dado pongan en peligro la vida, provoquen 

daño a la integridad corporal, incapacidad médica de la o el usuario afectado por 

violencia familiar y/o sexual o la existencia de riesgo en su traslado, se dará aviso de 

manera inmediata al Ministerio Público. 

6.5.4. Informar a la o el usuario afectado por violencia familiar o sexual o en caso de 

que por su estado de salud no sea materialmente posible, a su representante legal, 

siempre y cuando no sea el probable agresor o alguna persona que tuviera conflicto de 

intereses, que la información contenida en el registro de aviso y el expediente pueden 

ser utilizados en el proceso penal por el Ministerio Público o por quien asista a la 

víctima en procesos jurídicos, de conformidad con la legislación aplicable en cada 

entidad federativa. [24] 

6.5.5. Cuando él o la persona afectada sea menor de edad o incapaz legalmente de 

decidir por sí misma, además se notificará a la instancia de procuración de justicia que 

corresponda. 

6.5.6. En los casos en los cuales las lesiones que presente la persona no constituyan un 

delito que se siga por oficio, el médico tratante informará a la o el usuario afectado por 

violencia familiar o sexual o en caso de que por su estado de salud no sea materialmente 

posible, a su representante legal, sobre la posibilidad que tiene de denunciar ante la 
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agencia del Ministerio Público correspondiente siempre y cuando no sea el probable 

agresor, o alguna persona que pudiera tener conflicto de intereses. 

6.6. PARA LA CONSEJERÍA Y EL SEGUIMIENTO. 

6.6.1. Corresponde a las y los prestadores de servicios de salud informar a la persona 

afectada sobre su derecho a denunciar los hechos de violencia que se presenten, la 

existencia de centros de apoyo disponibles, así como los pasos a seguir para acceder a 

los servicios de atención, protección y defensa para quienes sufren de violencia familiar 

o sexual, facilitando y respetando la autonomía en sus decisiones e invitando a 

continuar el seguimiento médico, psicológico y de trabajo social. 

6.7. PARA LA SENSIBILIZACIÓN, CAPACITACIÓN Y ACTUALIZACIÓN. 

6.7.1. Las y los prestadores de servicios de salud que otorguen atención médica a las o 

los usuarios involucrados en situación de violencia familiar o sexual, deberán recibir 

periódicamente sensibilización, capacitación y actualización en la materia previamente 

mencionada. 

6.7.2. Los contenidos indispensables de abordar en el proceso de sensibilización, 

capacitación y actualización de las y los prestadores de servicios de salud son los 

siguientes: 

6.7.2.1. Marco conceptual: género, violencia, violencia familiar y sexual, violencia 

contra las mujeres, derechos humanos (incluidos los sexuales y reproductivos), efectos 

de violencia en la salud, entre otros. 

6.7.2.2. Marco jurídico: Elementos básicos del derecho civil, penal y legislación 

aplicable en materia de violencia familiar, sexual y de violencia contra las mujeres.[25] 

6.7.2.3. El análisis de factores asociados a la violencia familiar, sexual y contra las 

mujeres. 

6.7.2.4. Detección sistemática en las y los usuarios de servicios de salud para el 

reconocimiento de indicadores de maltrato físico, sexual y psicológico en los casos de 

violencia familiar o sexual. 

6.7.2.5. Atención oportuna con calidad. 

6.7.2.6. Evaluación de niveles de riesgo y elaboración de plan de seguridad. 

6.7.2.7. Criterios y procedimientos para referencia y contrarreferencia, incluyendo el 

reconocimiento de las instancias que en su contexto prestan servicios, según niveles de 

atención. 
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6.7.2.8. Intervención en crisis, alternativas de atención psicológica especializada en 

función de nivel de violencia vivido por el o la usuaria, y grupos de ayuda mutua. 

6.7.2.9. Anticoncepción de emergencia y aborto médico conforme a la legislación 

correspondiente. 

6.7.2.10. Procedimientos para el registro de casos y aviso al Ministerio Público. 

6.7.2.11. Información a las y los usuarios involucrados en situación de violencia 

familiar o sexual sobre centros especializados para el tratamiento, consejería y 

asistencia social. 

6.8. PARA LA INVESTIGACIÓN. 

6.8.1. Promover y realizar, en las instituciones públicas del Sistema Nacional de Salud, 

investigaciones clínicas, epidemiológicas y de salud pública sobre violencia familiar o 

sexual que permitan tanto la cuantificación como la identificación de sus causas y 

determinantes sociales, culturales y económicas, los factores asociados, así como sus 

repercusiones en la salud individual y colectiva. 

6.8.2. Promover entre las instituciones públicas del Sistema Nacional de Salud y otros 

sectores, convenios para realizar investigaciones interdisciplinarias e 

interinstitucionales, que permitan mejorar la calidad de la detección, prevención, 

atención y rehabilitación de las personas que viven o han vivido en situación de 

violencia familiar o sexual.[26] 

7. Registro de información. 

7.1. Para las unidades médicas de atención ambulatoria del Sistema Nacional de Salud, 

los probables casos nuevos de violencia familiar o sexual son de notificación obligatoria 

en el formato de vigilancia epidemiológica SUIVE-1-2000. A través de este registro se 

conocerá la frecuencia de probables casos por grupos de edad, institución notificante y 

entidad federativa. 

7.2. Para cada probable caso de violencia familiar, sexual y contra las mujeres atendido 

por las instituciones del Sistema Nacional de Salud deberá llenarse además el formato 

estadístico denominado Registro de Atención en Casos de Violencia Familiar o Sexual, 

el cual contiene variables sobre las y los usuarios involucrados en situación de violencia 

familiar o sexual, el evento más reciente para cada caso detectado y la atención 

proporcionada conforme al Apéndice Informativo 2. Las instituciones podrán diseñar 

su propio formato, el cual deberá contener las variables señaladas en dicho Apéndice. 
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7.3 En caso que las o los usuarios involucrados en situación de violencia familiar o 

sexual fallezcan a causa de la misma, inscribir esta situación en el certificado de 

defunción, incluyendo dentro del apartado de circunstancias que dieron origen a la 

lesión la leyenda “atribuible a violencia familiar o sexual”, especificando, en caso de 

homicidio, si éste involucró la violencia familiar o sexual y, en lo posible, lo relativo a la 

relación de la o el usuario con el probable agresor. Esto, para codificar la posible causa 

de muerte a partir de la Décima Revisión de la Clasificación Internacional de 

Enfermedades (Y06 y Y07). 

7.4. Con el fin de contribuir al mejor conocimiento de estos eventos podrán realizarse 

investigaciones especiales a través de encuestas, entrevistas a profundidad con 

familiares o personas cercanas al individuo fallecido, revisión de expedientes clínicos y 

seguimiento de unidades centinela. Lo anterior en el contexto del diseño del Sistema de 

Vigilancia Epidemiológica para Accidentes y Lesiones (SIVEPAL). 

7.5. Toda usuaria o usuario involucrado en situación de violencia familiar o sexual que 

acuda en primera instancia a alguna institución de procuración de justicia, será 

remitido en su oportunidad lo más pronto posible o de manera inmediata si peligra su 

vida a una unidad médica del Sistema Nacional de Salud para su atención y registro. 

Será responsabilidad de dicha unidad médica el llenado de los formatos que menciona 

esta Norma. 

7.6. Las categorías, variables y clasificaciones de la información captadas por las 

diversas unidades médicas deberán responder a un marco conceptual único, a criterios 

comunes [27] preestablecidos, nacionales, estatales y locales, por institución y tipo de 

actividad y servicio, a fin de asegurar la integración y concentración de la información 

generada en distintas instituciones, así como la posibilidad de comparación y 

complemento e intercambio de información a nivel nacional. 

7.7. La autoridad sanitaria local es responsable de la recopilación inicial de la 

información y del envío de los resultados hacia el nivel estatal y nacional de acuerdo a 

los flujos y procedimientos definidos por los sistemas institucionales de información. 

La periodicidad de la información será continua para el registro, mensual para su 

concentración institucional y anual para la integración y difusión nacional. 

7.8. Es competencia de cada institución entregar a la Secretaría de Salud, a través de los 

canales ya establecidos para tal efecto, los reportes de concentración y la base de datos, 

correspondientes a los numerales 7.1 y 7.2 respectivamente. La Secretaría de Salud será 

responsable de la integración y difusión de la información que apoye el diagnóstico, el 

diseño de políticas y la toma de decisiones en materia de violencia familiar y sexual. 
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8. Concordancia con Normas Internacionales y Mexicanas 

Esta Norma Oficial Mexicana no tiene concordancia con lineamientos o 

recomendaciones mexicanas e internacionales. 
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10. Observancia de la Norma 

La vigilancia de la aplicación de esta Norma corresponde a la Secretaría de Salud y a los 

gobiernos de las entidades federativas en el ámbito de su competencia.[29] 

11. Vigencia 

Esta Norma Oficial Mexicana entrará en vigor al día siguiente de su publicación en el 

Diario Oficial de la Federación. 

Sufragio Efectivo. No Reelección. 

México, D.F., a 27 de febrero de 2009.- El Subsecretario de Prevención y Promoción de 

la Salud y Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalización de Prevención 

y Control de Enfermedades, Mauricio Hernández Avila.- Rúbrica. 
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