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1.- INTRODUCCION

Las Oficinas de Asistencia a las Victimas del Dg(& partir de ahora OAV) son un servicio publico
y gratuito creado desde 1995 para asistir a lagnds de delitos violentos y contra la libertad usgx
Pretenden ofrecer una respuesta integral (jurigsiaplogica y social) a los problemas que sedatphn
a toda persona victima de un delito penal, y glieitsovoluntariamente ser atendida.

“La Ley 35/1995, de 11 de diciembre, de ayudasisterscia a las victimas de delitos violentos y mont

la libertad sexual, regulé en su articulo 16 lasiddfas de Asistencia a las Victimas. Las OAV se
constituyen como unidades dependientes del Mimstlr Justicia o, en soasqQ de las comunidades
auténomas con competencias asumidas sobre la matpré analizan las necesidades asistenciales y de
proteccion de las victimas, y que estaran integsagar personal al servicio de la Administracion de
Justicia, psicologos o cualquier técnico que ses@ere necesario para la prestacion del servicionC
ello se fija un marco asistencial minimo para laegmcion de un servicio publico en condiciones de
igualdad en todo el EstadqReal Decreto 1109/2015, de 11 de diciembre)”

A lo largo de los afios, la Sociedad va demandamaetesidad de reconocer una serie de derechos para
las victimas, por lo que se van incorporando leyeso la Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre,

de Medidas de Proteccion Integral contra la Violena de Género y las OAV van dando
respuestadomo un servicio imprescindibledentro de la cad#mapoyo asistencial en la red de recursos
institucionales.

Con la aprobacion de lzey 4/2015, de 27 de abril, del Estatuto de la vima del delito y el RD
1109/2015 , de 11 de diciembregor el que se desarrolla dicha ley, as#ualizan y se regulan las
Oficinas de Asistencia a las Victimas del DelitoDe este modo, dichas oficinas, van asumiendo el
caracter oficial que precisan para llevar a cabacsuacion con el rigor que merecen.

En consonancia con lo que establece epredmbulo la Ley 4/2015,"es ofrecer desde lgsoderes
publicos una respuesta lo mas amplia posibi® sélo juridica sino también social, a las viwis, no
sélo reparadora del dafio en el marco de un progesual, sino tambiéminimizadora de otros efectos
traumaticos en lo moraljue su condicién puede generar, todo ebbm independencia de su situacion
procesal..el presente Estatuto de la Victima del Delitodinvocacion de ser el catalogo general de los
derechos,procesales yextraprocesalesde todas las victimas de delitos, no obstanterdasisiones a
normativa especial en materiade victimas con especiales necesidades o con edpeci
vulnerabilidad...Las actuaciones han de estsiempre orientadas a la persondo que exige una
evaluacion y un trato individualizadale toda victima, sin perjuicio datato especializadaue exigen
ciertos tipos de victimas. Como ya se ha indicatlogconocimiento, proteccién y apoyo a la victinoa
se limita a los aspectos materiales y a la repayacecon6mica, sino quambién se extiende a su
dimensién moral.”

La explicacién ofrecida en esta Ley y en el RD lgudesarrolla demuestra la importancia que adquiere
las OAV vy se les otorga el reconocimiento necegaai@ ejercer su funciéon, en un marco regulado que
mejore la atencion de las victimas en los dereghede asisten.

Desde la creacion de la OAV de Melilla desde & 4699, dénde se hacia cargo un funcionario de la
Administracion de Justicia, se estuvo dando cokeerdulos derechos de asistencia a las victimas, Per
con el tiempo, se vio que era necesario crear wipBgmultidisciplinar, con un personal, no solo
especializado en el ambito juridico, encarnado @rfigura del Gestor procesal, sino también un
profesional especializado en la atencién al dafiocemal que el delito y el tratamiento juridico ekte,
podia llegar a originar. Esto hizo que hace 13 &fiobién, la figura del psicélogo entrara a forperte

de la OAV de Melilla, al igual, que en todas acaelComunidades cuyas competencias dependen del
Ministerio de Justicia.




El apoyo emaocional, la informacion sobre el progcésantervencion en crisis y la acogida en un emtto
judicial, que, en la mayoria de las ocasionesgseilge muy hostil, resultdn balsamo para un dolor
gue suele ser inevitable y que cada victima hdal®ear en su propia historia de vida.

Sabemos que nuestra aportacion es humilde e ilevisi#so necesaria, ya que se ha demostrado, que una
intervencién inmediata reduce el riesgo de padewgyores dafios emocionales posteriores. La OAV
seubica en los Juzgados, articulandose como uranfienta para reducir el impacto del delito (redlzi
victimizacion primaria) y que las victimas sien&rmapoyo de las instituciones, en las cuales bagada
(evitar la victimizacién secundaria). Somos un le&made la cadena en un engranaje que pretende
conseguir que el tratamiento de las victimas degtial.

De este modo, se pretende humanizar mas la Jusiicigerder el rigor del sistema Judicial, consegui
que exista un érgano que esté integrado en losadasgara poder dar la atencién, no solo juridice,

y sobre todo, moral y humana. Porque el mejor mmcke reparacion de la victima no es solo el jabici
(que también), sino sobre todo, el proceso persimaliperacion del delito sufrido.

2.- OBJETIVOS

“Articulo 17.0bjetivos de las Oficinag.as Oficinas de Asistencia a las Victimas tieoemo objetivo
general prestar una asistencia integral, coordinadespecializada a las victimas como consecuergdia d
delito y dar respuesta a las necesidades espesificael ambito juridico, psicoldgico y sociéiReal
Decreto 1109/2015, de 11 de diciembre, por el qeedssarrolla la Ley 4/2015, de 27 de abril, del
Estatuto de la victima del delito, y se regulan f@ficinas de Asistencia a las Victimas del Delito)

Existen una serie dzbjetivos generalegjue inicialmente se persiguen, y que son:

< Disminuir y amortiguar la difusién del sentimiemte inseguridad de la persona victimizada.
« Ofrecer informacion general y especifica (Inforrsabre acceso a la justicia gratuita. Informar

sobre los recursos psicosociales y asistenciagmouibles y derivacién a los mismos, entre
otros).

e Potenciar la coordinacion de las diversas institues implicadas en el tema: jueces, fiscales,
policia, servicios sociales, etc.

< Promover los derechos de las victimas dentro dbitarudicial.

« Evaluary asesorar sobre las necesidades de lmai¢éirticulo 23 del Estatuto de la victima del
delito). Prevenir y evitar las consecuencias ded@mizacion primaria y secundaria.

e Asesorar sobre los derechos econdémicos relacionamog!l proceso, sobre las ayudas por los
dafos causados por el delito y el procedimienta peglamarlas.

e Elaborar planes de asistencia individualizados anplle apoyo psicolégico para victimas
vulnerables y con orden de proteccién.

« Apoyar emocionalmente a las victimas y ofrecert@ssa terapéutica a las que lo precisen.

« Acompafiar a la victima a lo largo del procesoj@gqtsi lo precisara y/o a instancias penales.




3.- ACTIVIDADES DE DIFUSION, PARTICIPACION EN
ACTOS INSTITUCIONALES Y FORMACION CONTINUA.

El trabajo en la OAV requiere de unos profesionajasestén formados y especializados en la
materia, para responder de manera efectiva a l@sidades de las victimas. Para ello, es precigo un
formacion continua de estos profesionales y paeicen jornadas, cursos y eventos que tengan que ve
con la comunicacion de buenas practicas, fomerdeaobrdinacion entre profesionales del ambito,
favorezcan la sensibilizacion en materia de vidkenclavisibilizacion socialde las OAV, como parte
esencial de la red de recursos comunitarios.

En todo esto la Ley 4/2015, del 27 de abril, debftso de la Victima del Delito y el RD 1109/204®,

11 de diciembre, por el que se desarrolla esty Isg regulan las OAV, lo establece en varios de sus
articulos:

e Ley 4/2015. Preambulo, apartado .

* Ley4/2015. ART. 25. Medidas de Proteccion. Apartad).

e Ley 4/2015. CAP II: Formacion. Art. 30.

e Ley 4/2015. CAP lIl. Cooperacion y Buenas Practiéat 34. Sensibilizacion.
« RD 1109/2015. Art. 18. Personal de las OAV. Apastadi

PARTICIPACION EN VARIAS ACCIONES FORMATIVAS , haciendo uso de las diferentes
modalidades disponibles (presencial, on-line). Igur@s de estas acciones formativas los profesienal
han acudido como asistentes para la mejora y &do#@n de la formacién continua y en otras, como
invitados-ponentes en mesas redondas:

e Participacién en XXVIII Cursos Internacionales de Verano 2018: “El Estado de Derecho
frente a la Violencia de Género”. Organizados pord Universidad de Granada y la
Consejeria de Cultura de la Ciudad Auténoma de Mélia. Formando parte en la Mesa
Redonda: “Atencién y Asistencia a las Victimas de idlencia de género en la Ciudad
Autonoma de Melilla”, junto con otros profesionales del ambito de irgaoidn con victimas
de violencia de género (Casas de Acogida y Cengolmdormacion de la Mujer del
Ayuntamiento). En dichas jornadas se pretendialiesty debatir la problemética de este tipo de

violencia y las posibles soluciones y respuestassgupueden dar desde el marco de Derecho.
(16 al 20 de Julio de 2018).




* Realizacion del “Curso de elaboracion de Informes &iciales en casos de Violencia de
Género”, impartido por el Colegio Oficial de Psicagos de Melilla (COPME) con un total
de 12 horas de duracion (15 y 16 de junio de 2018).
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< Participacién en el curso de formacion de profesiales de la psicologia de las OAV[®n el
marco de la colaboraciéon entre el Ministerio dstidia y el Consejo General de la Psicologia,
sobre“Aportaciones del Ambito Juridico y Nuevas Estrateias de Intervencion Psicoldgica
con Victimas desde las OAV'Celebradas en Madrid, los dias 30 de noviembre gel
diciembre de 2018, en la sede del Consejo Gener@btegios Oficiales de Psicologos.
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« Dentro del curso mencionado, de profesionales dpsieologia de las OAVD, este afio, la
psicologa de la oficina de Melilla, ha participadopsicologa de la oficina de Melilla, en la
MESA REDONDA: “El Tratamiento Psicolégico en Victs Menores y Adultas por Agresion
Sexual desde las Oficinas de Asistencia a las égtidel Delitd, impartiendo la ponencia:
“La Acogida en la OAV: Invisible e Indispensable”.

e Realizacion del curso del FOCAD (Formacion Continua a Distancia) organizada por el
Consejo General de Colegios Oficiales de Psicélogos su plan de formacién de los
profesionales colegiado&Nuevos retos de la sociedad digital: Sexting y oimle Grooming
entre Adolescentes’e 20horas de duracion(24 mayo de 2018).




e Participacién de la OAV- Melilla con la Confederacdn Nacional de Mujeres en Igualdad
en el Programa IPAD: Itinerario Programa de Acompafamiento a la Denuncia
subvencionado por ele Ministerio de Sanidad, SeExwiSociales e Igualdad(21 de junio de
2018).

Carmen Fuinez de Gregorio, Presidenta de |a Confederacién Naciﬁﬂ
de Mujeres en Igualdad, CERTIFICA que:

La OFICINA DE ASISTENCIA A LAS VICTIMAS DE
DELITOS VIOLENTOS DEL MINISTERIO DE JUSTICIA MELILLA

Programa IPAD: | Acompafiamiento

ala Den

« Participacion en la ceremonia del premio “Meninas”del Equipo de la OAV, por invitacion
de la Unidad de Coordinacién contra la Violencia dé&énero, dependiente de Delegacion de
Gobierno de la Ciudad de Melillaenapoyo a la luch&ontra la violencia de género(22 de
noviembre de 2018).

La Delegada del Gobierno en Melilla
Sabrina Moh Abdelkader

Y en su nombre, llma. Sra. Dita. Elena Ferndndez Trevifio, Jefa de la Unidad de
Coordinacion contra la Violencia sobre la Mujer

Saluda al

Sr. B ;iilgs'i’ Manuel Sanchez Charoi
Gestor Procesal Oficina de Asistencia alas Victinas.

Y tiene el honor de invitarle a la ceremonta de entrega del premio “Menina”, que se concede al Centro
Educativo LE.S. Miguel Ferndndez por su compromiso en la erradicacion de la Violencia de Género, que
tendri lugar el jueves 22 de noviembre, @ las 18:00 horas,

en la Sede de la Delegacion del Gobierno.

S.R.C. antes del migreoles 20/11/2018, 952331161 /952391106

constilucén

secretaria_delegada.melilla@correo.gob.es

e Realizacion de Jornadas de difusion de la OAV-Meld, en distrito de la cudad con
poblacién vulnerable por riesgo de exclusion sociala ludoteca que gestionan las religiosas
de Maria Eucaristia, que depende de Céaritas ylguanl cursos de alfabetizacion para mujeres
en situacion de riesgo social en uno de los distmas deprimidos de la Ciudad. Ha fomentado
la coordinacién con otros recursos comunitariosayabmentado la conciencia del problema
entre las usuarias del servicio.




PRESENTACION

* ¢Qué son las OAV?

+ (Qué ofrecen las OAV?
* Objetivos de las OAV.

* Modelo de actuacion.

* Ubicacion.

* Casos mas atendidos. La violencia de género y doméstica.
¢En qué consiste?

COLABORACION CON LA UNIDAD DE COORDINACION CONTRA L A VIOLENCIA
SOBRE LA MUJER, DEPENDIENTE DE DELEGACION DE GOBIER NO.Se han llevado a cabo
una estrecha colaboracion para el tratamiento gienas casos, derivaciones y la realizacion de una
atencién mas adecuada y que requerian de unalestreardinacion institucional.

4.- ASISTENCIA PSICOLOGICA

4.1.- ITINERARIO.

En la mayoria de los casos, las victimas se syesonar en las dependencias de los Cuerpos
de Seguridad (Policia) y formular la denuncia pondiente, desde alli le informan sobre la
existencia de la OAV vy la posibilidad de facilitamlos datos basicos para contactar con ella 'y
que puedan acceder al servicio de forma voluntaté este modo se pretende atender al
Protocolo para la Implantacion de la Orden de oibe, apartado 3.4. de la OAV, donde la
Oficina toma una actitud proactiva y la iniciatita contactar con la victima y anticiparse a sus
necesidades).

En muchas ocasiones, también son derivadas direntampara prestar declaracion en
dependencias judiciales y, en ese instante seadaliacogida y se le ofrece el recurso, llevando
a cabo un plan de accién inmediata.

Itinerario general habitual:

Victima se persona en dependencias policialesfparailar la denuncia => Policia contacta con
OAV => Se inicia intervencion en OAV seguln los E@spuestos a través de las diferentes
fases de asistencia (Protocolo de Valoracion lateGorense de la Violencia de Género|y

Daomdactiea)
DoHeStea):







4.2.- ACTUACIONES DEL PSICOLOGO.

Como el modelo a seguir es @TENCION O INTERVENCION ASISTENCIAton
caracter general e individualizado), esto implidgp@s de actuaciones:

1. PLANES DE ASISTENCIA.

2. RED DE COORDINACION (ver apartad®ERIVACION A OTROS RECURS®S

Con respecto a lo®PLANES DE ASISTENCIA en el area psicologica, podemos ver la
intervencidn a través de las cuatro fases del roqutelpuesto:

1.

ACOGIDA- ORIENTACION: Actuacion en la que se produce un primer contamto ¢
la persona victima, que permite crear un clima a#ianza y recoger la informacion
necesaria para realizar un primer diagndéstico detlecion y poder ofrecer la ayuda
adecuada con respecto a la demanda. Se intEntaiadrar la informacién” que
significa la estructuracion y ordenacion de l@od obtenidos en funcion de la
demanda expresada y de los recursos disponibleta(Erayoria de las ocasiones, la
victima, debido a los hechos sufridos, acude enaddm de ayuda, confusa y
angustiada lo que supone un comentario opaco ydissado de los acontecimientos).

Tanto el gestor como la psicologa suelen particiaresta fase, ya que se trata
principalmente, de dar apoyo emocional y llevaalaocuna primera evaluacion global.

La psicologa ofrece una orientacion general adéiméa sobre su estado psicoldgico,
favorece el desahogo emocional, interviene enscyisialora la necesidad de tareas de
acompafiamiento psicosocial.

> ACOMPANAMIENTO PSICOSOCIAL:Actuacion consistente en ofrecer apoyo a
la persona victima en su contacto con instancidisiples. Se pretende aliviar el
impacto emocional que produce el procedimientocjatli Dependiendo de las
necesidades de la persona, las actuaciones puedantsriores a su participacion
en el proceso, actuaciones preparatorias (acompefi@na los juzgados, a juicios
similares, etc.) o limitarse al acompafnamientosaliigencias judiciales y al juicio
del proceso de la propia victima.

INFORMACION: Actuacion consistente en facilitar informacién gahesobre
diferentes cuestiones planteadas por la persortanaicderechos, interposicion de
denuncias, Asistencia Juridica Gratuita, ayudasstanes judiciales, intervenciones,
etc. Son actuaciones que no requieren un estudinirqto de las condiciones de la
persona victima.

En esta fase la psicéloga informa a las victimdstide y tiempo del tratamiento

psicolégico que pueden realizar en la oficina ylak posibles derivaciones a otros
Servicios.

INTERVENCION: esta es la fase donde se da la evaluacion y #&amntientos
psicolégicos especificos de los problemas de ltimas derivados del delito (como se
recoge en los articulos 22 y 28 del RD 1109/2015).

La psicologa lleva a caboBYALUACION de las consecuencias fisicas y psiquicas,
del clima violento, el riesgo de nuevas agresignelsambiente familiar a través de una
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entrevista y aplicacién de pruebas, para estableweimpresion diagnéstica del caso y
poder elaborar el correspondiente plan de apoymigaa las técnicas mas adecuadas.

*Los instrumentoscominmente utilizados son:

- Hoja de informacion general: con los datos persmngaldel caso que sean mas relevante.

- Entrevista Semiestructurada para Victimas de Maltmméstico (Echeburta y col.)

- Entrevista Estructurada de Violencia (Focad, Can&gneral de Psicblogos de Espafia).

- Escala de Prediccién del Riesgo de Violencia Grewatra la Pareja-Revisada- (EPV{R)
(Echeburtay col.).

- Inventario de depresion de Beck (BDI).

- Listado de Sintomas Breves (LSB-50) (Rivera y AbllieA ed, S.A.U., 2012).

- Escala de gravedad de sintomas de Estrés Postieuizcheburta y col.).

- Evaluacion Global de Estrés Postraumatico (EGEfspo, Gomez y Soberdn, TEA ed. 2017)

- Inventario de Ansiedad Estado- Rasgo (STAI) (k] y col.)

- Escala de autoestima de Rosenberg.

- Escala de Inadaptacién (Echeburta y col.)

NOTA:estos son los méas utilizados a modo de protocoia;goero, en ocasiones, se han
completado con otros instrumentos, dependiendasiadcesidades especificas del caso.

> Después se lleva a cab@BATAMIENTO ,que en el apartado de terapias y técnicas
utilizadas, se explican con mas detalle.

*La metodologiahabitual de las intervenciones psicologicas amlaiente:

- Se estableceresionesde una hora de duracién, con una periodicidad sehw cada 15
dias, dependiendo de las necesidades individualde gue el trabajo de la oficina lo
permita.

- La duracién del tratamientodepende de cada caso concreto y de su evolucaia, g
programa suele articularse en torné anoddulos (Psicoeducacion y expresion emocional,
Estrategias de afrontamiento, Reevaluacion cognitidejorar el estado de animo, Mejorar
la autoestima y Entrenar en solucion de problemidahilidades Sociales) de 2 sesiones de
una hora (a veces, 90 minutos) cada médulo, pquéosuman un total de 12 sesiones, que
si afladimos la acogida y evaluacion son 14.

- El programa de tratamiento estandar, tiene unacfuraproximada de 3 a 6 meses y luego
se lleva a cabo el seguimiento (que puede ser mmedeo via telefonica para ver la
evolucion).

*Puntualizar queexiste mucha variabilidad entre unos casos y otrosen ocasiones,

muchas de las victimas sOlo precisan una interganéhmediata y puntual, otras
abandonan, otras precisan mas sesiones porque @ocelso la situacién se complica y
necesitan mas apoyo en ese momento, etc...

> También se realizan tareas BERIVACION : Actuacion consistente en las gestiones
realizadas para la remision de la persona victimatidades publicas y privadas que le
permitan continuar con el tratamiento bio-psicoi@o¢como Centros de salud, de
orientacion laboral, de atencidon al inmigrantefatenacion, etc...)

> Actuacionede CONSEJO PSICOLOGICOy ACOMPANAMIENTO
PSICOSOCIAL como se expuso en la fase de acogida/orientacion.

11




> LABORES DE COORDINACION tanto con los temas relacionados con la seguridad
(coordinacion con cuerpos de seguridad) como cerotganismos pertinentes para el
establecimiento de un plan de apoyo social (Ced#olnformacién de la Mujer,
Servicios Sociales, etc.) o en el caso de tenedgriear a otros recursos.

4. SEGUIMIENTO: En esta ultima fase, la psic6loga realiza un seiguito para evaluar
el estado de la victima tras las intervencionesof@jicas que, dependiendo de la
evolucién de cada caso, se realiza después deraaabatamiento, al primer, tercer y
sexto mes.

En muchas ocasiones, cuando las victimas dejarcutdiraal servicio, se realiza un
seguimiento telefénico para ver las causas de dibhadono.

LAN DE ACCION INMEDIATA (PAI) I

RECOMENDACIONES. SUGERENCIAS. I

* Minimizar vicl_irni-z_aciﬁn 12 (reducir impacto del delito).

+ Evitar victimizacion 22 (tratamiento institucional adecuado)

1. CUIDAR EL ENTORNO. (reducir ambiente hostilidad) Presentacian, pedir permise (12}

2. ESTABLECER RELACION TERAPEUTICA (BUEN RAPPORT) CON UN MODELO DE BUENOS TRATOS,
Favorecer sensacion de autceficacia.

3. FACILITAR LA INFORMACION DE MANERA ADECUADA. Reducir incertidumbre. \
4. CONECTAR CON SUS NECESIDADES. “:Céma te sientes?” ey
5. IMPORTANCIA DEL LENGUAIE NO VERBAL. El manejo del SILENCIO y el TIEMPO.

6. FAWVORECER EL DESAHOGO EMOCIONAL, CONSEGUIR LA AUTORREGULACION Y ESTRUCTURAR
EL RELATO. "Linea de vida"

7. SGNDED DE INFORMACION. Indicadores de riesgo. MOTIVACIONES ¥ EXPECTATIVAS, (£Esla1® vez
lo deminelas?/ ¢Qué te grstaria consegnir con esto?.)

PLAN DE "L( { !H"\ ET\I\I"IH {I“' (PAI) 11

8. FAVORECER LOCUS DE CONTROL INTERMO. Enfocarse en lo propic, no en lo externc.

9. PROCESO PENAL VS PROCESO PERSONAL.
10. REDUCIR LA ACTIVACION FISIOLOGICA. Respiraciones profundas.

11. CUESTIONAMIENTO DE IDEAS IRRACIONALES ¥ VALIDAR EMOCIONES. Didloge socratica,

3

NO PRESUPONER LO QUE QUIERE O NECESITA, QUE GENERE ALTERMNATIVAS. (¢ Cuilcrees queseriala

scducian )
13. RED DE APOYO SOCIAL, LA IMPORTAMNCIA DE LA FAMILIA. Reforzar a la familia o buscar su apoyo.

14. IMPORTANCIA DE LA INFLUENCIA CULTURAL. |gratica). Vulnerzbilidad de las mujerss migrantes,
15, COORDINACION CON OTROS PROFESIOMALES Y BUSQUEDA DE RECURSOS Y PROTECCION.

= ‘
16. TOMA DE DECISIONES. PLAN DE ESCAPE. s

FLEXTBILIDAD

-17. SEGUIMIENTO.
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4.3. - ORIGEN DE LA DERIVACION.

Como expusimos en el itinerario, normalmente, ledingas son derivadas a través de las
Fuerzas y Cuerpos de Seguridad (habitualmentee seella Policia Nacional, a través de un Equipo
Especializado, UFAM) tras interponer denuncia.

Cuando llegan a las OAV,la intervencion se aboeldab formas distintas.

1- las atiende el Gestor, quien tras iniciar una pramantrevista de contacto y valorar la necesidad
de apoyo psicoldgico y ofrecerles el recurso, dedlifa una cita con la psicéloga.

2- Acuden directamente al Juzgado y a través, degestes judiciales, las invitan a pasar a nuestra
“sala amigable{ya que nuestras dependencias tienen la buenacidricde encontrarse justo al
lado del Juzgado de Violencia), donde le ofrecemlosecurso de la oficina y hacemos las
labores de acogida, acompafiamiento e intervenciderisis.Es muy comun, que la psicologa
realice la fase de Acogida/orientacion junto conGelstor y le ofrezcan primeros auxilios
psicolégicos en dependencias judiciales, cuandgessonan en el Juzgado para prestar
declaracion.

Estas son las viashabituales por las que acudesiclEmas a nuestro servicio, aunque, también aated
por otras vias:

« Se personan directamente, las victimas con faesligfo los profesionales que trabajan
con ellas (por ejemplo: abogados del turno de mimée de género) para solicitar
informacion o coordinar actuaciones.

< Derivadas por los Servicios Sociales (a travéoddrabajadores sociales) que detectan
la existencia de casos de violencia y los derivar@irso como servicio especializado
para facilitarles una orientacién o porque precesistencia.

« Derivadas por Centros de Informacion de la Mujdr Aluntamiento, ONGs (Cruz
Roja, Melilla Acoge, Caritas, etc..) y Unidad centla Violencia de Género de
Delegacion de Gobierno.

4.4.- DERIVACION A OTROS RECURSOS

En cuanto a I&RED DE COORDINACION, como la actuacion del psicologo se
establece desde la asistencia psicosocial, eserdal conocer los recursos del entorno para
derivar a la victima a los distintos serviciosstewaluar de manera individualizada cada caso y
poder atender sus necesidades especificas. Poe leeqcuenta con un MAPA DE RECURSOS.

En ocasiones, las circunstancias personales eguise encuentra la victima, requiere de la
participacion de ciertos servicios comunitariosapama mejora de las condiciones ambientales y
asi, reducir los factores de vulnerabilidad y amgoar la accién de distintos estresores,
favorecer la sensacion psicologica de apoyo sgqguder centrarse en la terapia (por ejemplo:
si precisa de orientacion para el empleo, ayudaa phalquiler de la vivienda, ayuda de
alimentos, etc...).
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Los profesionales con los que mas se han llevadaba tareas de coordinacién han sido los
oficiales, auxiliares, agentes judicialesy los abadodel turno de Violencia de género, dado
gue estamos ubicados en el entorno judicial. Po;, es el Colegio Oficial de Abogados de la
Ciudad, el Colegio Profesional con el que méas mwosds coordinado.

Los Cuerpos de Seguridad son un elemento fundah@nissta red de coordinacion, siendo los
profesionales especializados en violencia de gépelmméstica de IRolicia Nacionalcon los
que trabajamos de manera mas estrecha.

Un servicio con el que mas realizamos actuacioresabrdinacion y derivacion de las
victimas, es eCentro de Informacion de la Mujer dependiente del Ayuntamiento de la Ciudad
(ya que la mayoria de nuestras usuarias preseasms cle violencia de género). Dicho Centro
dispone de un equipo multidisciplinar, donde exiatégura del trabajador social, encargada de
gestionar todas las ayudas en esta area concreta.

También existe una mayor derivacion a 8vicios Socialesporque en nuestra Ciudad son
muchas las victimas que disponen de escasos recacamomicos para hacer frente a las
demandas cotidianas.

Huelga decir, que los profesionales con los quemdscoordinamos en casi todos los servicios
son lostrabajadores socialesprecisamente, porque son los que suelen estaimaerp linea de
actuacion de las ayudas comunitarias.

Las ONGs también son de vital importancia en tadeasoordinacién y derivacion en la Ciudad
(ejemplo: Cruz Roja, Céritas, Melilla Acoge, Cergaxio-cultural M2 Inmaculada, Movimiento
por la Paz, etc...).

Destacar, que en el caso de que las victimas requike una estancia alternativa por riesgo de
peligrosidad, se hace imprescindible la coordimacidnCruz Roja por ser quien dispone de un
Centro de Acogida para Mujeres victimas de viokentd género y sus hij@as, que actia como
Centro de Emergencia.

A continuacion, expondremos el registro total aclawh de las actuaciones en las tareas de
coordinacion, segun los estadillos rellenados nmassa

ESTADILLO lll: TAREAS DE COORDINACION

OFICIALES, AUXILIARES Y AGENTES JUDICIALES 78
PSICOLOGOS DE FAMILIA 3
TRABAJADORES SOCIALES 56
POLICIA NACIONAL 54
POLICIA LOCAL 7
GUARDIA CIVIL 6
COLEGIOS PROFESIONALES (ABOGADOS) 53
SERVICIOS DE ASISTENCIA INMEDIATA 9
ONG 43
SERVICIOS SOCIALES COMUNIDAD 14
SERVICIOS SOCIALES AYUNTAMIENTO 8
SERVICIOS DE ATENCION A LA MUJER (CIAM) 26
SERVICIOS DE ATENCION AL INMIGRANTE (MELILLA ACOGE) 15
CRUZ ROJA 21
CARITAS 14
SERVICIOS DE VOLUNTARIADO 1
TOTAL 408
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5.- TIPO DE DELITOS QUE SE ATIENDEN.

A continuacion, expondremos el registro total and@lsde el area psicoldgica, del
estadillo | que corresponde a los delitos asistitloante el 2018.

ESTADILLO |I: DELITOS ASISTIDOS

12 3.17%
AGRESION SEXUAL
8 2.12%
ABUSO SEXUAL
58 15.34%
LESIONES
202 53.44%
VIOLENCIA DE GENERO
2 0.53%
VIOLENCIA DOMESTICA
1 0.26%
INCUMPLIMIENTO DE DEBERES FAMILIARES
10 2.65%
PROCESOS CIVILES
63 16.67%
AMENAZAS Y COACCIONES
22 5.82%
OTROS (SUELEN SER QUEBRANTAMIENTOS DE ORDENES DE
ALEJAMIENTO)
378 100%
TOTAL

En ocasiones, la misma victima es asistida popsatelitos distintos a la vez o vuelve a denunerar
meses diferentes por el mismo delito (algo muy comed los casos de violencia de género, que suelen
perdonar al agresor y retirar los cargos. Necasitatar varias vueltas al ciclo de la violencia aagie
toman conciencia de este para salir definitivamente

En cuanto a los delitos asistidos vemos que el maymero de estos correspondenialencia de
género, seguido de amenazas y coacciones, lesighefos. Sigue la misma tonica que el afio pasado,
pero, en esta ocasién, se atienden mas delitosapenazas y coacciones que por lesiones. Puede
obedecer a que la poblacién va tomando concienea el maltrato no es solo la violencia fisica o
también porque al haber mas informacidn y concéesctial se detectan antes las sefiales que conducen
una relacion de maltrato.

Mencionar que en ehpartado de “otros”, hemos incluido aquellos casos de denuncias por
quebrantamiento de 6rdenes de alejamiento, obstwyannforme a afios anteriores un aumento de estos
delitos.

Deducimos que pueden ser por varias razones: urdlateque el numero de 6rdenes de alejamiento
concedidas han aumentado y también porque MeBllara ciudad muy pequefia y aislada, donde, las
posibilidades de localizacion de la victima y lashabilidades de coincidir en los mismos espaaos s
mayores.

Los casos dabuso sexuakorresponden a adolescentes adultos que fuer@adds en la infancia. Los
casos deagresion sexualtratados, corresponden a delitos cometidos embita de las relaciones de
pareja o analoga relacion de afectividad.

Seguimos detectando, al igual que el afio antani@ymento de adolescentes asistidas victimas de
violencia de género en el noviazgo por parte de sparejas. En estos casos, la actuacion ha incluido el
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trabajo conjunto con la familia, en concrel®,orientaciéon a los padres/madresque, en ocasiones,
estaban tan afectados/as o mas que la vigtimeoordinacién con las distintas instituciongscomo son
los profesionales de los centros educativos pavaidluna efectiva labor en la red de apoyo, targsia
en estos casos.

También afiadir, que este afio, se han atendido ass e mujeres inmigrantes que se encuentran
residiendo en el Centro de Estancia Temporal egrantes de la Ciudad (CETI), que han denunciado
malos tratos contra su pareja y con quienes serhdot que recurrir a intérpretes por la dificultdel
idioma. Se observa que, las victimas relatan urpootamiento por parte de sus parejas que reproducen
unos roles sexistas que en sus sociedades de orgaltan mas permisivos y tiene menor amparo
institucional, esperando que la victima se compietenanera mas sumisa, pero estas se revelansteite e
trato vejatorio y se atreven a buscar ayuda eim$isuciones por percibir una mayor conciencigalate

los derechos de la mujer en nuestra sociedad.

En resumen, el grosso de la atencion, aproximadaneemn 53% se centra en los delitos de violencia de
género, tanto lo que se refiere a maltrato fisiconto psicoldgico. De hecho, los delitos de lesiones
(15,34%), de amenazas y coacciones (16,67%), losb@ntamientos de Ordenes de alejamiento
(5,82%) e incluso los de agresion sexual (3,17%glen acompafiar a los de violencia de género.

6.- VICTIMAS ASISTIDAS (Breve resumen estadistico).

La mayoria de los delitos asistidos desde la irtaridn psicolégica durante el afio 2017 suelen ser d
violencia de género que, en muchas ocasiones, vanompafiados de lesiones, amenazas y
coacciones, por lo que el 100% de dicha poblaciéarsmujeres

ESTADILLO II: VICTIMAS ASISTIDAS

VICTIMAS A LAS QUE SE LES ASISTE PSICOLOGICAMENTEG®R 12 VEZ 69 31.65%

VICTIMAS A LAS QUE SE LES ASISTE PSICOLOGICAMENTE ESDE 26 11.93%
MESES ANTERIORES

VICTIMAS A LAS QUE SE LES APLICA EL PLAN DE APOYO RENTE A 55 25.23%
LA ORDEN DE PROTECCION(POR12 VEZ)

VICTIMAS A LAS QUE SE LES APLICA EL PLAN DE APOYO RENTE A 68 31.19%
LA ORDEN DE PROTECCION (DESDE MESES ANTERIORES)

TOTAL DE VICTIMAS 218 100%

Este nimero total de victimas es tatal acumulado mes a mesasi que en las que se asistieron por
primera vez, tanto con orden como sin orden deepcain coinciden con el nimero de las nuevas
registradas. Pero en las victimas que son asistidate meses anteriores, tanto con orden como sin
orden de proteccién,no coincide con el nimero diénvas diferentes asistidas, ya que una mismanmacti
puede haber sido atendida en meses sucesivosetabdizandose en meses distintos y dar un rekulta
acumulado y no directo.

De este modo, el resultado directo no aparecetenestadillo, se ha extraido de los datos redis$ran
expediente Unico por victimagl niumero total de victimasdiferentesasistidas durante este periodo
anual de 2018 han sido 133.

Victimas a las que se asiste psicolégicamente Heed (69) + victimas que se les aplica el plapp®y/o
frente a la orden de proteccion por 12 vez (58)24) registradas por primera vez en este afio gu@®xe




les asistieron este afio, pero ya tenian registafide anteriores (6con orden de proteccion y 2I&i.
124+9=133

De los estadillos se extraen que:

» las mujeres que acuden por primera vez duranternadauman un total de 69;

> las asistidas desde meses anteriores suman26dseltlaa que empezaron la asistencia
psicolégica en meses anteriores y contindan logsnessteriores);

> las victimas que a las que se le aplica el plaapigo frente a la orden de proteccién
por primera vez ascienden a 55y

> las que se les aplica el plan de apoyo desde raes&ores suman 68 casos.

Asi que un 31.65% son las victimas asistidas, islarode alejamiento que se atienden por primer&nez
la oficina y el 25.23% son con orden de proteccion.

El 11.93% continda desde meses anteriores, sin teden de proteccion y el 31.19% continda el plan
apoyo de meses anteriores con dicha orden.

Se aplica ePlan de Apoyo frente a la orden de proteccigrtanto las victimas asistidas por primera vez
(55) como a las que se les asisten desde mese®@EH®€68) a utotal de 123 victimas, segun el total
acumulado mensual

Tan solo hay que hacer mencion a un caso de unrieoguie acudié para asesoramiento psicolégico del
servicio, se aclaré el motivo de la demanda y sal@ al recurso adecuado al no valorarse compi@ro
de la OAV.

7. - TERAPIAS QUE SUELEN SER APLICADAS SEGUN EL TIPO
DE DELITOS.

El tipo de terapia mas utilizada es la teragignitivo-conductual (TCC), que entiende que los
pensamientos, creencias y actitudes afectan atisrsentos, emociones y al comportamiento. Poy eso
este tipo de terapia consiste en una serie dec#gie se centran en ensefiar al paciente habtigada
afrontar mejor los distintos problemas. En la T@Qéaciente trabaja con la terapeuta para identifica
cambiar los patrones disfuncionales de pensamiento.

Este es el tipo de terapia mas aplicada pero @tosi matices. La mayoria de los delitos que lleggan
nuestra oficina suelen ser por violencia de gégdepoblacion atendida son mujeres, asi que, sie su

llevar a cabo intervenciones multicomponente, dopdeiomina la aplicacién de técnicas cognitivo-
conductuales, pero se tiene en cuenta la relevgneidienenos roles de género y el contexto social en

la violencia contra las mujeres y en su recuperacion.

En cuanto a las victimas que, habitualmente, caeotsn MEDIDAS DE PROTECCION (o que se
considere necesario por vulnerabilidad de la vi}ise lleva a cabo UPLAN DE APOYO psicolégico,
consistente en:

» la valoracién del riesgo de peligrosidadevaluacion del clima violento y el pronéstico de
riesgo de nuevas agresiones — consumo de substafixieas, acceso a armas, celotipia, etc- y
del grado de vulnerabilidad de la victima y/o plesbvictimas del entorno - dependencia del
agresor, discapacidad, escaso apoyo del entomp, et

» el tratamiento a través de diferentes técnicas psicalicas que faciliten que la victima

consiga un control de su propia conducta, un afistas expectativas generadas por el delito y
una recuperacion de los sintomas asociados adaciev de situaciones traumaticas.
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Como se apunt6 con anterioridad, el tratamientanelsir se articulan 6 modulos de dos sesiones de
una hora, donde se trabaja, principalmente:

1.

Psicoeducacion y expresion de emocioneExplicacién del ciclo violencia, sintomas
frecuentes, etc.., La informacion adecuada redadedertidumbre y favorece el autocontrol.
Facilitar el desahogo y el relato de lo ocurridgentido,ayuda a reducir la ansiedad).

Estrategias de afrontamiento. (Facilitar la toma de decisiones, entrenar en itésnde
relajacion para reducir la activacion fisiolégicdmo actuar en caso de peligro, elaborar un plan
de emergencia...Resulta importante para recupecanglol de la situacion).

Reevaluaciéon cognitiva (Trabajar los pensamientos disfuncionales y carsegna mejor
adaptacién. Favorece el ajuste emocional).

Mejora del estado de animo(Fomentar la realizacién de actividades gratifieary conductas
de independencia, identificacion de pensamientagmtivs y motivar a la generacion de
emociones positivas. Reduce la pasividad y lossias depresivos).

Mejora de la autoestima(ejercicios de autocuidado, facilitar la busquedaredes de apoyo
social y entrenar en habilidades sociales y corapuento asertivo. Mejora el sentimiento de
autonomia y competencia).

Entrenamiento en solucion de ProblemagFacilita la organizacion mental, generacion de
alternativas y la consecucion de objetivos).

Este tratamiento se articula desde pesspectiva de género.

- Revisando los roles de género y los patrones eldtsLr

- Reforzando las creencias de igualdad y buen trato.

- Abordando el establecimiento de unas relacionessandas, dignas e igualitarias.

- Favoreciendo el empoderamiento de la mujer.

- Potenciando los procesos de autonomia, libertace yedponsabilidad en la toma de
decisiones.

Tenemos que hacer un apunte en este apartadcaunegie no se ha trabajado con menores victimas de
violencia de género (porque en muchos casos, wastsiendo tratados a través de los servicios de
salud), si que se ha incluido, algunas ocasioamdsmas del trabajo terapéutico individual con la
mujer, la mejora del vinculo con los hijos e hijas través de la orientacion psicolégica y del fomeat

de las habilidades marentalegsiendo valorado con resultados satisfactoriodmiras usuarias).

18




MODELO DE INTERVENCION PSICOSOCIAL

B

| PLAN ACCION INMEDIATA PLAN TRATAMIENTO PSICOLOGICO

_ [PAI_] {INTERVENCION EN CRISIS) |

“Facllitar Ia expresitn emoclonal EJE 1: Consecuenciasde la VG
ACOGIDA -aliviar el sufrimiento psieoldgico EVALUACION EJE 2: Evaluacién clima violento
“Evitar la cronificacién EJE 3: Promastico de riesgo

PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS E¥: 5 Aninauts famin.

INSTRUMENTOS
VALORAR PELIGROSIDAD (sje 2 ,3) ek Py s A
Escalas de prediceidn riesgo (EPV-R, De Luis. .}
=Factores de rlesgo, Valoracton de gintomas: L8B-50, BD, STAL EGEP, EA EL
=Antecedentes de ia relaclon :
*Pereepeitn de Ia victima del agresor W{Fﬂn fﬁ]'ﬂ 4]
Terapia cognitivo-conductual, conenfoque de género
ESTRATEGIAS TTRGENTES DE Cintercultoral 3
AFRONTAMIENTC  Jsolicitar ovden de proteceitn = :
it e I Reducir Ia activacidn fislolégiea: relajaciin.

sSeanod cognitivos sobre ia relacton,
PRE- EVALUACION (ej sMitos sobre el amor ¥ modelo de relackn sana _
= : 2 (eje 1 '.2.’ 3¥ b breve) *Bisqueda de fortalezas que favorezean la resiliencia
i e g «Mejora de estado de 4nimo: actividades gratificantes,
:mtseﬁm;lh; +Estrateghas para afrontamientode entornoiu.rtdiw
e = *Fornento de véed de apove soolal,
*Estrategias de mejora de la autoesting.
*Empoderamiento, antonomfa y provecto de vida proploe.

PLAN DE ESCAPE

8.- TECNICAS PSICOLOGICAS MAS APLICADAS
HABITUALMENTE.

Las técnicas psicolégicas mas aplicadas habituaénmm aquellas que facilitanaitocontrol
emocional, la busqueda de soluciones eficaces yratgias de afrontamiento adecuadaslas
victimas de delitos violentos suelen estar expseataxperiencias estresoras que pueden generar la
activacién en los centros de regulacion del organige la respuesta innata de “lucha o huida”, que e
una respuesta adaptativa para hacer frente o esgafgauna posible amenaza. Pero si no se libera al
organismo de los cambios psicofisiologicos questielugar durante la consideraciéon de la amenaea y s
prolonga en el tiempo, se entra en un estado désestonico llegando a desgastar al organismoerten
un coste para la salud.

Por eso, resulta necesario aprender a contrarmstatras reacciones habituales al estrés y amartsy
impacto, para superar estas situaciones de faderuada y reducir el riesgo de patologias.

Las técnicas psicologicas mas utilizadas son:
« Diferentes técnicas de relajacion:

- respiraciones profundas.

- relajacion progresiva de Jacobson

- respuesta de relajacién de Benson

- relajacion de Schultz

- técnicas de meditacion...Se pretende adaptar lac&enlia persona y utilizar aquella con la
que se sienta mas comoda y reporte mejores ressitad

e Técnicas cognitivas:

- terapia racional emotiva de Ellis
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- terapia cognitiva de Beck (para trabajar los peesatos distorsionados y favorecer la
reestructuracién cognitiva)

- desarrollo de técnicas de afrontamiento

- entrenamiento en autoinstrucciones,

- entrenamiento en solucién de problemas

- autorrefuerzo,

- fomento de emociones positivas

- fomento de la autoestima.

* Técnicas conductuales:

- entrenamiento en habilidades sociales, en gengran comportamiento asertivo, en
particular

- aumento de actividades gratificantes

- establecimiento de pautas y rutinas de autocuidados

- fomento de conductas de independencia

- busqueda de apoyo social.

Como hemos dicho anteriormente, la linea de int@ida psicologica es mas bien cognitivo-conductual,
por estar avalada empiricamente con buenos ress|tadnque, no se descarta utilizar un enfoque mas
ecléctico, introduciendo nuevas técnicas que hajdo objeto de investigacién y hayan generado
resultados satisfactorios comprobados.

A continuacion, se recogen los resultados totatetod estadillos registrados, mensualmente, salsre |
actuaciones generales del psicélogo (ESTADILLO y\as actuaciones con las victimas de violencia de
género que le concedieron una orden de protecEiSmMADILLO V)

ESTADILLO 1IV: ACTUACIONES GENERALES

En este apartado se registran el total de actussiderivadas, tanto de la Orden de Proteccion, aemo
la asistencia psicolégica.

Expondremos el total anual de estas actuacionesa@en que han sido registradas mes a mes.

TOTAL DELITOS ASISTIDOS 378

TOTAL VICTIMAS ASISTIDAS 218
Estrés Postraumatico 25 15.10%
Sindrome Mujer Maltratada 11 6.63%
Desajuste Emocional 48 28.92%
Ansiedad Generalizada 45 27.11%
Trastorno Depresivo 22 13.25%
Trastorno Obsesivo 1 0.60%
Ideacion Suicida 1 0.60%
Otros 13 7.83%

EVALUACIONES 166 100%
Relajacion 85 17.45%
Reestructuracion Cognitiva 112 23.00%
Control de la Ira 7 1.44%
Exposicion 13 2.67%
Autoinstrucciones 14 2.87%
Inoculaciéon de Estrés 4 0.82%
Emociones Positivas 43 8.83%
Entrenamiento Asertivo 19 3.90%
Resolucién de Problemas 56 11.50%
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Estrategias de Afrontamiento 71 14.58%
Aumento de Actividades 62 12.73%
Otros 1 0.20%
TECNICAS UTILIZADAS 487 100%
ACOMPANAMIENTOS 58
TOTAL (EVALUACIONES+TECNICAS 711

UTILIZADAS+ACOMPANAMIENTOS)

TOTAL TRATAMIENTO

Individual 218 100%
Grupal 0
NUMERO TOTAL DE SESIONES 514

Teniendo en cuenta los datos acumulados mensua@pmun arrojan los siguientes resultados
anuales, destacar que tes evaluacionesrealizadas se aprecian una serie de trastornos o sintomas
psicopatologicos presentados por las victimas, ade cuales,los trastornos de ansiedaffanto la
ansiedad generalizada como el estrés postraungtitdos mas destacados), seguido de aquellas que
presentamesajuste emociondP8,92%) entendido como posibles alteraciones que puedeseptarse a
nivel emocional, ante la necesidad de hacer freatain hecho estresante, que no rednen las
caracteristicas ni los criterios necesarios paralposer considerados trastornos psicopatoldgicos).

Lo siguiente a destacar son losadros depresivosun 13,25% de los casos tratados. Eapartado
“otros”, incluiriamos casos de dependencia emocionalptrasst del suefio y de la conducta alimentaria.

En cuanto a lagcnicas la mas utilizada ha sido la Reestructuracion @mgn(23%), ya que resulta
esencial para refutar los sesgos y distorsiongedsamiento, originadas por las situaciones deatlt
Le siguen las técnicas de Relajacion (17,45%)ayuelan a reducir el nivel de activacion fisiolégica

Las Estrategias de Afrontamiento (14,58%) y el &mmiento en Solucién de Problemas (11,50%) se
siguen utilizando para favorecer el fortalecimieatola toma de decisiones y la busqueda de sokgion
mas adaptativas. Este afio se han aumentado lasaque tienen que ver con la psicologia posigVa,
trabajo con las emociones y las fortalezas peresnalel aumento de las actividades a través de la
derivacion a recursos comunitarios como cursosodedcion, clases de yoga, etc...para aumentar el
contacto social y las actividades reforzantes gueen a mejorar el animo y rompan el aislamiento.

Como hemos anotado anteriormente, se recogen @stadillos mensualels técnicas mas utilizadas
en el tratamiento con las victimas que sumatotal de 487intervenciones de estas.

Dentro de nuestras intervenciones estcempafiamientopsicosocial al que, en apartados anteriores, ya
se hizo alusién. Se han contabilizado al afio 58&r&sb de acompafiamiento. Se ha observado una
reduccién en los niveles de ansiedad cuando lamdctecibe apoyo en las primeras fases del
procedimiento judicial. Sirve para amortiguar dté&s que origina la situacion, reduce la incertidtaal
tener informacién y percepcion de apoyo social stitircional, ademas de aumentar la percepciéon de
autoeficacia al sentir que tiene mas control sehrentorno.

La modalidad de tratamiento ha sido individual en todas las victimas, ya que organizar teraptas d
grupo resulta bastante complicado, no solo porticurede espacio, sino también, porque Melilla ea un
ciudad muy pequefia y con cierta sensacion de aestéam Esto dificulta el anonimato y las victimas s
bastante reacias a compartir sus intimidades gyogru

21




El nimero total de sesionesecoge las horas del mes que se ha asistido a léstimas. Esto no
coincide con la suma de las evaluaciones y de l&ernicas utilizadas ya que se pueden utilizar varias
técnicas en una misma sesion o se pueden efeateastde evaluacion en varias ocasiones a la misma
victima. Ademés, una misma victima, puede presemtaios sintomas psicopatolégicos y una
comorbilidad.

A continuacion, desglosaremos kEsuaciones especificague tienen que ver con aquellas victimas que
tienen ORDENES DE PROTECCION y con las que se liegabo un PLAN DE APOYO psicoldgico

ESTADILLO V: ACTUACIONES DE VICTIMAS ASISTIDAS CON _ORDEN DE PROTECCION
(VG

PLAN DE APOYO PSICOLOGICO

EVALUACION PARA ESTABLECER EL PLAN DE APOYO

Consecuencias Fisicas y Psiquicas de la violemcggdero y/o doméstica 123 18.58%
Evaluacion del clima violento 57 8.6%
Riesgo de nuevas agresiones a la victima (delmaeto o de la victima) 42 6.34%
Medidas. Plan de Apoyo. 394 59.52%
Evaluacion del ambiente familiar. 46 6.95%
TOTAL DE ACTUACIONES DE EVALUACION 662 100%

TECNICAS PSICOLOGICAS DE TRATAMIENTO DEL PLAN DE ABYO

Explicacion del ciclo de la violencia doméstica 50 12.69%
Consecuencias de la violencia sobre la salud 19 829%.
Aprendizaje de técnicas de relajacion 71 18.02%
Estrategias de afrontamiento psicoldgico 59 14.98%
Fortalecimiento en la toma de decisiones 70 17.76%
Reevaluacion cognitiva 62 15.74%
Fortalecimiento de la autoestima 57 14.47%
Otros 6 1.52%
TOTAL DE ACTUACIONES DE TRATAMIENTO 394 100%
TOTAL ACTUACIONES DEL PSICOLOGO (Evaluacion + Traténto) 1056

TOTAL DE SESIONES DEL PSICOLOGO 290

NUMERO DE ACOMPANAMIENTOS 43 |

La evaluaciéon para el plan de apoyo, se basa emjésspropuestos desde el protocolo de
Valoracion Integral Forense de la Violencia de GéreDoméstica. Estos ejes son los siguientes:

Eje I: Consecuencias Fisicas y Psiquicas de la \@ntia de género y/o doméstic&n este apartado se
exploran y valoran las consecuencias, tanto figieaones, problemas de salud, etc), ocasionaatas ¢
consecuencia de la situacion del maltrato; comaiomas y trastornos psicopatolégicos derivados d
este. Se ha efectuadol®,58% de las actuaciones de evaluacion.

Eje 1l: Evaluacion del clima violento: en este eje se analizan los antecedentes queatasterizado la
relacién de pareja y la percepcién que tiene lamié del agresor. Se ha efectuadd@0% de las
actuacionesde este apartado.

22




Eje Ill: Pronéstico de Riesgo de nuevas agresionesi el pronéstico se han utilizado como método de
referencia el propuesto por Campbell (1995), el #P\(Echeburida) y la estimacion de la existencia de
otras variables o datos, como la existencia de ra@as previas. Se ha efectuado &85% de la
evaluacion.

Eje IV: Medidas. Plan de Apoyo PsicologicoEstas medidas son aquellas que se van a llevasaen
el tratamiento terapéutico (por eso son las aatnasi recogidas en el tratamiento). En este apas&do
encuentra el 59,52% de la actuacion.

Eje V: Evaluacion del ambiente familiar: Se hace una valoracién de como afecta la violemd@dos
los miembros de la familia, en especial, a los mesidSe explora si existen otras potenciales vagien
el entorno familiar y de especial vulnerabilidadmo discapacitados, mayores dependientes, 8t...
registra €b6.95% de la actuaciéren la evaluacion.

En el plan de apoyo, el aprendizaje de técnicas delajacion (18,02%) ha sido lo mas utilizado para
el tratamiento, ya que resulta una herramienta basinte eficaz para reducir los niveles fisioldgicos
de ansiedad, seguida del fortalecimiento en la tomde decisiones (17,76%) para favorecer el
empoderamiento de las victimas en un primer moment@ intentar que sigan adelante con la
denuncia y no regresen con el maltratador. Se hagbajado mucho en el fortalecimiento de la toma
de decisiones por la importancia de seguir adelanteuando ha tenido la determinacion de
denunciar la situacién de maltrato.

En este ordera siguiente técnica mas utilizada es la reevaluaxi cognitiva (15,74%)que favorecen

la reduccién de la ansiedad psicoldgica, al igusd tps técnicas de relajacion se encargan mas del
componente fisiolégico. Esta técnica es muy util&gor laimportancia de tratar las disfunciones
cognitivas originadas por una mala interpretacion @ los roles de género y por la normalizacion de
conductas violentas. A esto se le suma el trabajo el fortalecimiento de la autoestima (14,47%),
gue resulta una herramienta esencial para el emgoénto y el reconocimiento de las propias
fortalezas que favorece tomar decisiones mas adegstafavorecer la autonomia y recuperar el céntro
de la propia vida.

Por ultimo, destacar la parte psicoeducativdan importante para ayudar a la victima a tomacieoicia

de su situacion y a tener la informacion necegaai@a entender el fendmeno de la violencia que esta
padeciendo y las consecuencias de esta para th Mdiante la explicacion del ciclo de la violencia,
como se mantienen ciertas conductas, aunque seansa@aptativas y como funcionan los
mecanismos de la ansiedad.
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“MODELO DE BUENOS TRATOS, CON PERSPECTIVA DE GENERO,
ENFOQUE INTERCULTURAL Y FOMENTO DE RESILIENCIA’

Més que considerarlo un modelo asistencial,

MODELO BUENOS TRATOS 3 4que tiene un cardcter més paternalista y pasivo,
. abogo por un modelo dénde la victima adquiere
! un cariacter mas activo (victima vs protagonista)

! Donde se revisan los roles de género y se
 PERSPECTIVA DE GENERO  pretende el empoderamiento de la mujer,
' g a través de procesos de autonomia, libertad v
: responsabilidad en la toma de decisiones.

Se fienen en cuenta las wvariables
religiosas y culturales para
cuestionarlas e integrarlas desde una
perspectiva mas adaptada a la realidad

EENFOQUE INTERCULTURAL

FOMENTO DE RESILIENCIA i Polem:iar lﬂlB for;h!lezas y centpamus en
: los aspectos mas positivos de la persona !

9.- PROBLEMAS Y DIFICULTADES.

« Ladificultad que mas nos encontramos en la OAV vienderivada de las circunstancias tan
peculiares de esta ciudadSu situacion fronteriza con un pais en vias damello y que linda
con una de las zonas mas pobres y de ambito anigiha que muchas de las personas atendidas
sean inmigrantes, educadas en un entono de gramelsigualdades sociales y con la
interiorizacion de bastantes patrones culturalesstses, muchos hijos a cargo y con escasos
recursos econémicos, baja cualificacion y formac&stasos o nulos recursos de apoyo familiar
y problemas documentales para acceso a recursibgdimnales basicos.

Ademas, estos recursos estan muy saturados y deslobg; complicando las tareas de
derivacion. Todo esto, afiadido a la dificultad @erhecanismos psicolégicos que subyacen para
romper el ciclo de la violencia, genera, en muctasos, una falta de independencia de la
victima que, acaba regresando con el agresor ardiésauna total dependencia institucional
para sobrevivir.

e Por otro lado, también hemos detectado goexisten recursos para el tratamiento de los
agresoresy se considera importante que, en algunos casbsg $odo, los méas incipientes y
Mmenos graves se consiga corregir esas conductadagtadas para que no vuelva a reproducir la
violencia en sus relaciones con otras mujeres yetion la posibilidad de que existan nuevas
victimas. (Tan solo existe en la Cuidad un programgprision que acuden por ordenamiento
judicial los internos y aquellos que bajo mandattigial tienen penas de tareas en beneficio a la
comunidadl

10.- RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS

* Una de las recomendaciones efectuada desde nQ¥istirza fue la posibilidad de contar con un
espacio adecuado para atender a las victimaga que tanto la figura del Gestor como la de la
Psic6loga se encontraban ubicadas en plantas midsreAdemas, las victimas tenian que
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esperar en la misma estancia que los agresoreep@sa a declarar en el Juzgado, aumentando
el estrés de la situacion y la consiguiente pérdaatimidad a la que se encontraban expuestas.
Esta sugerencia se ha materializado en la entra@dial de 2017, consiguiendo un espacio que
integra una Oficina mas acorde con las necesidadgmiestas: que la figura del Gestor y la
Psico6loga se encuentren cercanas y puedan trafmajmmtamente y que las victimas dispongan
de una sala de espera para salvaguardar su intingided tener que compartir espacio con el
agresor o con el resto de personas que se aceftoan)azgadosEsta disposicion espacial ha
sido muy beneficiosa, incluso, para poder coordinaactuaciones con los abogados que
asistian a las victimas en el turno de oficio de dlencia de Género y el personal de justicia
(auxiliares, oficiales y agentes judiciales); siemdvalorado de manera positiva, tanto, por
todos ellos, como por las victimas.

Afadir, que la ubicacion en la actualidad estaaele Juzgado de Violencia, con lo gse,
puede intervenir de manera mas directa y coordinaday facilitar el apoyo psicologico
inmediato a las victimas que tienen que ir a prestadeclaracion, reduciendo la percepcién

de una posible victimizacién secundaria(trabajar las falsas expectativas sobre el sistema
judicial, largas horas de espera, desconocimieetdad actuaciones a seguir, etc..). Se ha
comprobado que, el apoyo en esos momentos critiedsce el impacto del estrés y mejora el
afrontamiento de la situacion.

Durante este afio, se ha realizadlmarla de difusion del servicio de la OAV y temas
relacionados con el tratamiento de las victimas daolenciaen la Ludoteca que gestionan las
religiosas de Maria Eucaristia, que depende deaSarique llevan cursos de alfabetizacion para
mujeres en situacion de riesgo social en uno deigigtos méas deprimidos de la Ciudad. Esto
se ha valorado de manera muy positiva porque harftado la coordinacidon con otros recursos
comunitarios y ha aumentado la conciencia del problentre las usuarias del servicio. Por lo
gue se va a incluir este afio en el calendario tidades esta actividad con otras asociaciones.

Observando el aumento de denuncias de adolescentéstimasde violencia de género en las
relaciones de noviazgoParece necesario poner el acento en la senatidiz, concienciacion y
difusion en los Centros Educativos de SecundaBagchillerato, pero, no tanto, desde un punto
tedrico, sino con actuaciones mas practicas y adaptal colectivo al que va dirigido. Ademas
de hacerlo extensivo a los padres y madres, astrd@éorientaciones para la deteccion de este
tipo de violencia y como intervenir de la manera mdecuada con sus hijas/os, en las reuniones
organizadas por las AMPAS.

De las actuaciones coordinadas que se han mantdegtie la OAV, entre los profesionales de
los centros educativos y de la Unidad e VioleneaGénero de Delegacion de Gobierno, en los
casos de violencia de género en menores adolesceatban atendido y dado respuesta de
manera adecuada a estos casos, sin embargo, setdtdado la necesidad de establecer un
protocolo de actuacidn especifico de Violencia deé@ero en el Entorno Educativo.

También se ha detectado la necesidad de programaarp tratamiento de maltratadores
(sobre todo, para los jévenes) porque, aunque la QAse encarga de las victimas, es cierto,
que el no trabajar el tratamiento de manera integr§ hace que no se solucione el problema.
En muchas ocasiones, el agresor sigue reproduciemds patrones de comportamiento
disfuncionales e inicia nuevas relaciones que kjaeese siga reproduciendo el problema de la
violencia con otras victimas.

Seria interesanteonseguir material de difusién,para actualizar los servicios que ofrecen las
Oficinas y dar un nuevo empuje a estas para ateras a toda la poblacién.
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Hacercampafias para el tratamiento de nuevas formas deolencia que van adquiriendo
fuerza en la actualidad: acoso escolar, acosovastrde redes sociales, violencia filioparental,
entre otras. Aunque las Oficinas de AsistenciasaViztimas tienen un largo recorrido y han
cumplido una gran labor, existe un avance y adaaibn en esta materia, de hecho, la Ley
4/2015, de 27 de abril, del Estatuto de la Victimal Real Decreto 1109/2015, de 11 de
diciembre, que desarrolla dicha Ley, son muy réeeny conviene adaptar nuestros servicios a
las necesidades que va presentandonuestrasociedad.

& POR QUE ESTE TITULO?

“La importancia del apoyo humano: algo invisible pero

indispensable para afrontar el delito y superario”
'd i |
| DEFINICION SINONIMOS
o *  Aceptacion
1. (=RECEPCION). Recibimiento ofrecidopor *+  Recibimiento
M una persona o lugar. = Ampare »
2. (=HOSPITALIDAD). Proteccion para : Proteccién
algnien gue necesita ayuda. 5 m

3.

INVISIBLE

INDISPENSABLE

(=ACOGIMIENTO). Modo en que la gente
recibe algo o a algnien.

Que no puede servisto. (Existe pero no se
aprecia directamente).

“lo esencial es invisible a los ojos, solo se
puede ver bien con el corazdn”.

Que es o se considera tan necesario
que no se puede prescindir de él o no
se puede dejar de tener en
consideracion.

Imperceptible
Oculto
Escondido

Secreto

Latente.

Necesario
Obligatorio
Importante
Fundamental
Conveniente
Vital

Melilla a, 28 de febrero de 2019.
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