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SINTESIS DE RESULTADOS

Informe especial: Lesiones constatadas por el equipo
médico de la OVD en mujeres agredidas por varones

CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS AIRES. ANO 2022.

* El equipo médico de la OVD constaté en el afio 2022 un total de 3.884 lesiones en mujeres, nifas y

adolescentes que relataron haber sido victimas de agresiones fisicas por parte de varones.
» El total de mujeres en las que se constataron lesiones fue de 1.428. Un promedio de 4 por dia.
* Entre ellas habia 13 nifias y 125 adolescentes y jovenes de entre 15y 21 afios.

+ Se constaté un promedio de 3 lesiones en cada mujer. Hubo 33 mujeres que presentaron mas de 10

lesiones cada una (409 lesiones en total).
* EI55% de las lesiones fueron de tipo equimosis (moretones).
» Entre las lesiones hubo 135 asfixias con mecanismo de tipo estrangulamiento.
* Se constataron 41 fracturas en 36 mujeres. Cinco de ellas presentaban 2 fracturas cada una.

* Se constataron 23 quemaduras en 18 mujeres. Tres de ellas tenian mas de una quemadura, todas de

entre 24y 72 hs. previas a su concurrencia a la OVD.
» Se constataron 3 amputaciones en 2 mujeres. Ambas tenian un vinculo de pareja con los agresores.
» 819 lesiones estaban ubicadas en el rostro de las mujeres agredidas.
* 49 mujeres tenian algun tipo de discapacidad. En sus cuerpos se constataron 124 lesiones.
* 43 mujeres estaban embarazadas al momento de su presentacion ante la OVD.
* 6 de cada 10 mujeres con lesiones no tienen cobertura de salud.
* 9de cada 10 tenian un vinculo de pareja o expareja con el denunciado.
* Mas de la mitad de las mujeres (52%) tenia vinculos de mas de 6 afios con los denunciados.
+ El tiempo promedio de vinculo con los denunciados fue de 9 afios y el maximo de 72.
*  65% relato ser victima de violencia con frecuencia diaria o semanal.
+ 35% de las mujeres refrieron haber sido amenazadas de muerte por parte de los denunciados.
+ La OVD derivo a 26 mujeres para su atencion por protocolo de delitos sexuales.

* La OVD derivo el 100% de las presentaciones a la Justicia Nacional en lo Civil, que dispuso un total de
6.085 medidas preventivas urgentes: prohibicion de acercamiento a la persona denunciante (87%),

prohibicién de contacto (79%), boton antipanico (48%), entre otras medidas.

* Entre las causas iniciadas en la Justicia Nacional en lo Criminal y Correccional se dictaron un total de

39 sentencias condenatorias.
* En 9 casos los hechos fueron calificados como tentativas de femicidio.
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PRINCIPALES CONCLUSIONES

Informe especial: Lesiones constatadas por el equipo
médico de la OVD en mujeres agredidas por varones

CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS AIRES. ANO 2022.

Los distintos tipos de lesiones referidos dan cuenta de las caracteristicas y modos en que se ejerce la

violencia, asi como de la gravedad del problema que afrontan las mujeres y nifias victimas.

La violencia fisica se presenta como el tipo de violencia que patentiza el maltrato en funcién de su impacto
en el cuerpo, la mayoria de las veces con huellas o secuelas visibles y como sefial o alerta de un posible

femicidio.

Es de destacar que este tipo de violencia se materializa en correlato con la violencia psicolégica y simbolica
lo que da cuenta del ejercicio del control, dominacion y disciplinamiento sobre quienes las padecen, por lo
cual es necesario dimensionar sus consecuencias sobre todo en el marco de ciertos procesos ciclicos que

resultan caracteristicos del problema.

Surge la importancia de poner en contexto y profundizar sobre las impresiones, dolores y sensaciones
experimentadas por las mujeres que han sido victimas de maniobras que pusieron en riesgo sus vidas, solo
asi se podra obtener informacion clara y precisa que guien las investigaciones de los hechos delictivos y se
resuelvan medidas preventivas eficaces para su proteccion. De este modo, ademas, se da lugar a la
palabra y entidad a sus dichos, dimensiones acalladas por la modalidad que el ejercicio de la violencia

impone sobre su subjetividad.

En este sentido, cobra relevancia visibilizar que la violencia fisica contra las mujeres y nifias es
mayoritariamente ejercida por varones y que, en tres de cada diez casos, deja lesiones de distinta

envergadura (ver punto 4.1).

De este universo, los medios lesivos utilizados en las agresiones (compresion manual, golpes con las
manos, puntapiés, con elementos contundentes y/o cortantes) resultan paradigmaticos en el ambiente

domeéstico.

La intervencién médica -con la identificacion, descripcién, andlisis y registro fotografico de las lesiones- en
articulacién con el informe de evaluacion de la situacion de riesgo efectuada por el equipo interdisciplinario
facilita el acceso a justicia para las mujeres y nifias que sufren violencia de género, a la par que da
cumplimiento a los tres principios rectores que sostienen un actuar diligente: oportunidad, eficiencia y no

revictimizacion.

CORTE SUPREMA 0 Dficina de
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1. Presentacion

1.1 ¢ Qué es la Oficina de Violencia Doméstica?

La Oficina de Violencia Doméstica (OVD) fue creada en 2006 por la Corte Suprema de Justicia de la Nacion
(CSJIN)! con el objetivo de facilitar el acceso a justicia de las personas que, afectadas por hechos de
violencia doméstica, se encuentran en situacion de especial vulnerabilidad. Inicié sus actividades el dia 15

de septiembre del afio 2008 en la Ciudad de Buenos Aires.

En 2016, el Maximo Tribunal amplié las funciones de la Oficina?, y comenz6 a atender casos de trata de
personas con fines de explotacion sexual y/o de explotacién de la prostitucion. En estos casos, la Corte
Suprema indicé que pueden realizar presentaciones las personas afectadas y también personas que tengan

un vinculo familiar y/o afectivo con las personas damnificadas.

La OVD recibe diariamente las presentaciones espontaneas de personas que se acercan a la institucion
buscando informacion y orientacion. También recibe casos derivados de comisarias, hospitales y de

Organizaciones no Gubernamentales de la Ciudad de Buenos Aires.

La oficina recibe exclusivamente casos de violencia doméstica y trata de personas con fines de explotacion

sexual o explotacion de la prostitucion.

1.2 Servicios que brinda

La OVD ofrece informacioén vinculada con la probleméatica de la violencia doméstica en el &mbito de la Ciudad

de Buenos Aires y la trata de personas con fines de explotacion sexual o explotacion de la prostitucion.

Recibe las presentaciones de las personas afectadas, elabora informes de riesgo, labra las actas
correspondientes, dispone la realizacion de los examenes médicos que sean necesarios, indica los cursos de
accion posibles segun el conflicto relatado y efectla, en cada caso, las derivaciones pertinentes.
Posteriormente, realiza el seguimiento de las derivaciones a través de los informes que proporcionan las

dependencias judiciales.

Por decision del Maximo Tribunal, la OVD esta permanentemente abierta. Funciona todos los dias del afio

durante las 24 horas, en Lavalle 1250, Ciudad de Buenos Aires.

1.3 Elaboracion de estadisticas y datos abiertos

En respuesta a uno de sus principales objetivos, conforme Acordada 39/06 de creacion de la oficina (articulo
N°2, inciso h) y su posterior reglamentacion (Acordada 40/06, articulo 42), la OVD elaboré un sistema
informatico de gestion -validado por Naciones Unidas- que facilita la obtenciéon de datos en la elaboracién de
estadisticas. Esta herramienta resulta un aporte fundamental de la Corte Suprema de Justicia de la Nacion

para la elaboracién de politicas publicas en la materia.

1 Acordada 39/2006 Creacién en el &mbito de la CSIN de la Oficina de Violencia Doméstica. Buenos Aires, 27 de diciembre de 2006.
2 Acordada 21/2016 Ampliar las funciones de la Oficina de Violencia Doméstica, en relacion a los casos de trata con fines de explotacién
sexual y/o de explotacién de la prostitucion. Buenos Aires, 23 de agosto de 2016.

& CORTE SUPREMA OVD G
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Asimismo, la OVD da cumplimiento a lo establecido por el articulo 37 de la Ley 26.485 de Proteccion Integral
para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra las Mujeres en los Ambitos en que Desarrollen sus
Relaciones Interpersonales®. La mencionada norma compromete a la Corte Suprema a elaborar estadisticas
que permitan conocer las caracteristicas de quienes ejercen o padecen violencia y sus modalidades, vinculo

entre las partes, tipo de medidas adoptadas y sus resultados, entre otras.

Se publican con frecuencia trimestral y anual Informes Estadisticos donde se visualizan las principales

caracteristicas de la problematica de la violencia doméstica y de la poblacion afectada. También elabora
informes estadisticos sobre distintos grupos afectados (Personas Mayores, Mujeres en relaciones de pareja,

Nifias, nifios y adolescentes, entre otros).

Asimismo, la OVD pone a disposicion, desde el afio 2017, las bases de datos en formato abierto relativas a

los casos atendidos y a las personas afectadas, con el fin de contribuir a mejorar los procesos de toma de

decisiones basadas en evidencia, brindando fuentes de informacién para la investigacion y el disefio de

politicas publicas. Con la publicacion de datos en formato abierto, la OVD cumple con la Acordada 42/2017
que reglamenta la Ley 27.275 de Derecho de Acceso a la Informacién Publica y adapta este régimen a las

funciones del Poder Judicial.

3 Ley 26.485. Ley de Proteccién Integral a las Mujeres. InfoLEG. Buenos Aires, 1 de abril de 2009.

B CORTE SUPREMA OVD G
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2. Introduccion y modelo de intervencion
2.1 Modelo de intervencién y evaluacion de riesgo

El modelo de intervencion de la OVD posibilita que, en una Unica entrevista con un equipo interdisciplinario y
en el mismo momento, se labre el acta que dara inicio, en su caso, a un proceso judicial (civil y/o penal); se
evalue la situacion de riesgo de la persona afectada y se produzca el informe interdisciplinario de situacion de
riesgo; se constaten las lesiones corporales y se confeccione el correspondiente informe médico; se brinde
toda la informacion existente respecto de la situacion y se efectivicen las derivaciones correspondientes para

la gestién del riesgo.

La evaluacion de riesgo que se plasma en el informe interdisciplinario se construye a partir de la combinatoria
de los factores e indicadores asociados a la violencia que se desglosan de la informacién proporcionada por
las personas afectadas. El objetivo de la evaluacion es determinar la existencia de la violencia y el tipo de
maltrato, indagar sus secuelas y establecer la relacion posible con la situacion referida. En dicho acto se

evalla el riesgo actual y la probabilidad de reiteracion y/o agudizacion de la situacion.

De corresponder, y previo consentimiento de las personas afectadas, el equipo médico procede a la
evaluacion inmediata y constatacién de las lesiones evitando que las mismas, por su propia evolucion,

tiendan a no ser perceptibles por el paso del tiempo.
2.2 La violencia fisica

Dentro de los mdltiples tipos de violencia reconocidos en el plexo normativo, y particularmente en el articulo
5 de la Ley 26.485, la violencia fisica cobra una especial dimensién en virtud de sus caracteristicas, por las
consecuencias que puede generar en la salud y en la vida de la persona que la padece: sus efectos y
secuelas fisicas, psiquicas y sociales, la necesidad de tratamientos y de controles urgentes o programados

Unicos o periédicos, entre otras importantes valoraciones.

Las lesiones fisicas no son un mero hallazgo sobre el que se realizan descripciones, sino que son el
resultado visualizable de agresién/es fisica/s que, al relacionarse con lo manifestado por la persona
afectada, permiten un andlisis y valoracién de la modalidad de produccion y del contexto, del padecimiento
subjetivo que producen y del nivel de riesgo. También brindan a la magistratura elementos objetivos de
utilidad procesal para el otorgamiento de medidas de proteccion, investigacion y eventual sancion de los

delitos que conlleva.

2.3 Caracteristicas del tipo de intervencion del equipo médico

La intervencion médica en el ambito de la Oficina de Violencia Doméstica se fundamenta en el cumplimiento

de los tres principios rectores que sostienen un actuar diligente: oportunidad, eficiencia y no revictimizacién.

En base a ello, a la tarea integral e interdisciplinaria que desempefia la OVD desde su creacion se incorporan:
la identificacion, descripcién, andlisis y registro de las lesiones que las personas que concurren a la Oficina

puedan presentar y deseen exhibir.

& CORTE SUPREMA OVD G
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En los casos en los que la persona afectada manifiesta haber padecido violencia fisica y autoriza a ser
examinada, profesionales de la medicina confeccionan un informe médico, resultante del reconocimiento
de las regiones corporales exhibidas. Este informe forma parte del legajo e incorpora las fotografias

obtenidas en el marco del examen, como también las derivaciones médicas aplicables al caso.

Este tipo de intervenciéon garantiza la aplicacion del principio de oportunidad, entendido como la

efectivizacién del examen de forma simultanea con la presentacion, evitando que dilaciones en la
realizacién de éste, postergando o difiriéndolo, permitan la desaparicién por propia evolucién de los signos

lesivos y se desaproveche la ocasidn -en muchas oportunidades, Unica- para su constatacion y registro.

El principio de la eficiencia permite aplicar los conceptos derivados del andlisis de las lesiones mediante

conclusiones practicas al servicio de la magistratura al describir el tipo de lesién, su mecanismo idéneo de

produccion, la fecha estimable y su evolucion esperable.

Los mencionados principios no tendrian aplicabilidad practica de no completarse con el principio de no
revictimizacion, que busca evitar someter a las mujeres a nuevas formas de violencia, imponerles demoras,

derivaciones, intervenciones inconducentes, innecesarias y perpetuadoras de las situaciones vivenciadas.

La intervencion se acota al tiempo necesario para recabar informacion e indicios suficientes para la
confeccion del informe médico. La misma se realiza en un ambiente cémodo, con el pleno respeto a las
decisiones que la afectada manifiesta sobre su examen y consigna solamente aquellos datos de interés
medicolegal sin invadir aspectos de la privacidad que carezcan de valor para los objetivos del

reconocimiento médico. El registro fotografico se focaliza solamente en la lesion a analizar

Toda esta informacién es plasmada en un informe médico de utilidad probatoria para la magistratura en el

gue, de ser necesarias, se realizan derivaciones a centros de salud.

En los casos de mujeres que concurren con lesiones y acceden a realizacion del examen médico pero que
por diversos motivos no contindan el tramite en la OVD, el equipo médico realiza el informe respectivo y lo
remite a la justicia penal que corresponda de conformidad con las disposiciones de la Convencion
Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer contenidas en su articulo
7, incisos b), d) y f)*.

2.4 Informe médico y lesiones

Las lesiones visibilizan la violencia en el cuerpo y su constatacion se encuadra en una modalidad de visién

integral del caso. La importancia de dicha evaluacién excede la mera descripcién de lo observado y aporta

evidencia analitica y documental a la magistratura.

4 Articulo 7, incisos b), d) y f) de la Convencion Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer.
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LESION

Se adopta para el concepto de lesién el criterio emergente del Codigo Penal de la Nacion
Argentina, considerando lesion como “todo dafio en el cuerpo o la salud”.

La expresion “todo dafo” alude a la alteracién, disminucion, pérdida, deterioro permanente o
temporario, con o sin secuelas resultantes que se experimente en forma dolosa o culposa en la
superficie corporal (criterio anatdmico) o en la salud (criterio funcional y psiquico).

A los efectos de la intervencion medicolegal la lesién constituye el resultado de un impacto o
contacto de un agente vulnerante (fisico, quimico, gaseoso, radiante) humano, animal u

objeto, contra una persona que resulta afectada.

El informe médico esta integrado por el andlisis cientifico, las conclusiones derivadas de lo observado y las
consideraciones medicolegales pertinentes. Define también las intervenciones o asistencias imprescindibles o
recomendables ya sean de urgencia o programadas para el diagndstico, tratamiento, seguimiento, evaluacion,
control o cualquier medida que desde el aporte de la medicina corresponda. Complementariamente evita

procedimientos innecesarios que revictimicen.

El informe médico se basa en el analisis técnico de signos lesivos, a través de especificar el tipo lesivo, el
mecanismo idéneo de produccién, la data estimada (fecha de produccion de la lesion) y la evolucion
esperable. Asi, la observacién de las lesiones (y su registro fotografico) permite establecer un nexo de
causalidad entre la modalidad de ejecucion de la agresion, la forma denunciada por la afectada y el resultado

observado.

La aproximacion a la fecha surge de las caracteristicas propias de la lesion (morfologia, coloracion,
compatibilidad de su estado evolutivo con lo manifestado por la victima). Se consignha la evolucién esperable
de la lesién en base al desarrollo habitual de la misma, de no mediar complicaciones no previsibles al
momento del examen. Este dato brinda a la magistratura la posibilidad de mensurar el efecto sobre la victima

y definir el tipo penal que corresponda.

En su totalidad el informe plasma la intervencion sobre los pilares propios de una debida diligencia de

indole pericial: principios de oportunidad, eficienciay no revictimizacion.
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2.5 Caracteristicas del examen medicolegal

El examen medicolegal es realizado por los/as profesionales de la medicina de la OVD vy sirve de insumo

para la elaboracion del informe médico.

El examen de cada lesién esta conformado por 5 puntos: 1) localizacién anatémica de la lesion, 2) tipo de
lesion observada, 3) mecanismo idéneo de produccién de la misma, 4) data (antigliedad) y 5) evolucion

esperable.
La descripcion de cada lesién se incorpora al informe médico para su ilustracion y respaldo documental.

En caso de existir mas de una lesion, se procede a describirlas separadamente con el mismo criterio,
avanzando en el orden dado segun areas corporales (cabeza, cuello, miembros superiores, tronco, miembros

inferiores).

En el informe se incluye la descripcion de todas las lesiones vinculadas a los hechos denunciados, sean

0 no de la misma fecha de produccién.

El criterio utilizado para la inclusién de lesiones en el informe es de tipo amplio y no se limita a consignar
s6lo aquellas que son producto del Ultimo episodio o de mas reciente antigliedad, sino que incluye la
mencién también a antecedentes de violencia fisica (hayan estos dejado o no secuelas y/o hayan motivado

intervencion asistencial o no)

Dada la cronicidad de la violencia fisica que en ocasiones suelen manifestar las personas afectadas, el
examen medicolegal describe la totalidad de las lesiones observadas, aunque tuvieran una data anterior

o no fueran el motivo esencial de la presentacion (principio de oportunidad).

En sintesis, el informe médico se incluye como parte del legajo, posea o no secuelas de lesiones o0 no sean

evidenciables al momento del examen.
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3. Objeto y metodologia

3.1 Unidades de analisis

El presente informe indaga en los casos de mujeres y nifias que denunciaron a varones ante la OVD en el afio
2022 y que, habiendo sido examinadas por el equipo médico de la oficina, presentaban signos lesivos. Por ello,
las unidades de analisis son, por un lado, las mujeres afectadas y por el otro, las lesiones o signos lesivos en

ellas constatadas.

3.2 Objetivo

Se optd por este universo con el objetivo de describir las caracteristicas y los contextos de las lesiones
producidas por la violencia de tipo fisica que sufren las mujeres y las nifias en situaciones de violencia de
género. Otro objetivo subyacente es el de brindar informacion de utilidad tanto a los servicios de justicia y salud

como a aquellos especializados en la teméatica de la violencia de género.

3.2 Fuentes y metodologia

De la totalidad de informes médicos elaborados en las Mujeres y nifias con signos

lesivos producto de agresiones
fisicas ejercidas por varones

presentaciones realizadas en la Oficina de Violencia
Doméstica de la Corte Suprema de Justicia de la Nacién

en el afio 2022 se seleccionaron aquellos que

presentaban al menos wuna lesibn que pudiera
evidenciarse, independientemente de su fecha estimada
de produccién (lo que permitié incorporar secuelas fisicas Se entiende como signo lesivo
0 estéticas de lesiones de larga data). toda lesion observable a simple
vista, sin  requerimiento de

métodos  técnicos para su
individualizacion como por

De esta seleccion, se analizaron so6lo aquellos realizados

sobre mujeres y nifias que denunciaron agresiones fisicas

ejercidas por varones. De ser dos o méas las personas ejemplo técnicas de laboratorio
denunciadas, se incluyeron aquellos casos en los cuales métodos Comp|ementarios de
del relato surge que la autoria material de la agresion fue imégenes, etc.

ejercida por, al menos, un varon.

Ademas de los informes médicos, también son fuente de datos del presente informe las actas donde se
vuelca el relato de las personas afectadas, las evaluaciones de riesgo efectuadas por los equipos
interdisciplinarios de la oficina y todos los datos cargados en el sistema de gestion, vinculados a cada uno de

estos casos.

A continuacion, se describen brevemente las distintas dimensiones que seran abordadas a lo largo del
presente informe sobre este universo de mujeres, nifias y adolescentes que realizaron presentaciones en la

OVD y que exhibieron signos lesivos producto de agresiones fisicas ejercidas por varones.
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En primer lugar, la relativa al acceso a justicia de estas mujeres y nifias.
En segundo lugar, las principales caracteristicas sociodemogréficas de las afectadas y de los denunciados.

En tercer lugar, la dimension relativa a la situacion de riesgo: vinculo con los denunciados, tiempos de vinculo

y maltrato, tipos de violencia, frecuencia de los episodios, niveles de riesgo evaluados, entre otros.

En cuarto lugar, las caracteristicas de las lesiones descriptas en este grupo de informes médicos: su
cantidad, el tipo, su ubicacion, su data, los elementos 0 mecanismos con los que fueron provocadas, entre

otros.

En otro apartado, se profundiza en los casos en los que las mujeres relataron haber sido victimas de

estrangulamientos.

En sexto lugar, se abordan las derivaciones realizadas por la OVD tanto a la justicia civil y las medidas

preventivas ordenadas como a la justicia penal y el estado actual de dichas investigaciones, entre otras.

Por ultimo, se acompafia un glosario en el que se definen los principales términos medicolegales incluidos en

el presente.
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4. Acceso a justicia

4.1 Presentaciones ante la OVD de mujeres con lesiones que fueron agredidas por varones

En el afio 2022, 4.446 mujeres refirieron en sus
presentaciones ante la OVD agresiones fisicas por
parte de varones que, en 3 de cada 10 casos,
dejaron marcas visibles en sus cuerpos. En total,
1.428 mujeres, nifias y adolescentes que fueron
examinadas por el equipo médico de la oficina
tenian signos lesivos constatables en sus cuerpos.
En dichas intervenciones médicas se describié un
total de 3.884 lesiones. En promedio, hubo 4
presentaciones por dia con estas caracteristicas.
Mujeres, nifas y adolescentes
con lesiones en sus cuerpos

producto de agresiones fisicas

4 presentaciones promedio por dia
de varones

4.2 Ingreso

56% de los casos® fueron derivados a la OVD por fuerzas de seguridad (Policia de la Ciudad de Buenos
Aires, Prefectura, Gendarmeria y Comisarias de la Mujer), 12% concurrieron de forma directa o por registrar
consultas o presentaciones previas en la OVD, 7% derivados por la Linea 144 del Ministerio de Mujeres,
Géneros y Diversidad de la Nacion, 6% por referencias de otras personas, 3% por profesionales de la

abogacia, 2% por el sistema de justicia, 2% por el programa “Las victimas contra las violencias” del Ministerio

de Justicia y Derechos Humanos de la Nacién (Linea 137), 1% por el sistema de salud y 1% por la Direccion

General de la Mujer del Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires, entre otros.

Gréfico 4.2 Presentaciones ante la OVD de mujeres con lesiones agredidas por varones segun tipo
de ingreso (Total: 1.425)%

Afio 2022
Fuerzas de Seguridad I 56%
Presentacion o consulta anterior en OvD | 12%
Linea 144 Bl %
Referencias de otras personas M 5%
Profesional de la abogacia B 3% 6 d e Cad a. 10
Justicia I 2% mujeres con lesiones fueron
Programa "Victimas contra las violencias" b 2% derivadas a la OVD por
i 1% .
Sistema de salud I 1% fuerzas de seguridad
Direccion General de la Mujer I 1%
Otros B 0%

5 En una misma presentacion puede haber mas de una persona afectada.
6 En tres presentaciones hubo méas de una mujer o nifia afectadas con lesiones.
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La proporcion de mujeres derivadas a la OVD por fuerzas de seguridad (56%) es visiblemente mayor en
estos casos que entre el total de presentaciones ante la OVD en el afio 2022 (39%)7. Se observa asimismo
gue la proporcién derivada por profesionales de la abogacia es menor en los casos de mujeres con lesiones

(3%) que entre el total de presentaciones realizadas en 2022 (11%).

4.3 Presentaciones e informes médicos reiterados

" 11% de las mujeres que tenian lesiones producto de agresiones fisicas por parte de
varones en 2022 ya habian realizado presentaciones en la OVD contra las mismas
personas (total:161)8.

=  97% tenian vinculos de pareja o ex parejas.
" 14% de las mujeres que tenian lesiones producto de agresiones fisicas por parte de

varones en 2022 ya habian sido oportunamente examinadas por el equipo médico de la
OVD en presentaciones anteriores.

7 Informe Estadistico Afio 2022.

8 Respecto a las presentaciones reiteradas, de una publicacion anterior resulta que en el 67% se registraron situaciones compatibles con el
"ciclo de la violencia" y en el 52% de los casos las mujeres afectadas se hallaban en una situacién de dependencia econémica respecto al
denunciado. En el informe se define ciclo de violencia (pagina 8) y dependencia econémica (pagina 26).
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5. Caracteristicas de las afectadas

5.1 Grupos de edad y género

El 80% de las mujeres agredidas con lesiones tenia entre 22 y 29
afios. El promedio de edad fue de 35 afios y la edad maxima fue
de 86 afios. Hubo 13 nifias de entre 1 y 14 afos® 125
adolescentes y jovenes de entre 15 y 21 afios y 9 mujeres de 75

afios y mas.

En este punto se hace necesario destacar que la subjetividad de
las personas afectadas por violencia doméstica se halla
atravesada por la denominada "indefension aprendida”, por la
cual sienten que nada de lo que hagan sera efectivo para
ponerlas a salvo. Tanto en las nifias como en las mujeres
mayores se refuerza esta situacion por la propia indefension en

funcion de su vulnerabilidad por edad.

Gréfico 5.1 Grupos de edad de las afectadas (Total: 1.428)
Afo 2022

NINAS

Hubo 13 nifias de entre 1 y 14
afos afectadas con lesiones. En
general, se trata de situaciones
en el contexto de violencia en el

grupo familiar, en su mayoria, 33%
con vinculo filial con el arr
denunciado. Cuatro de estas 28%
nifas fueron derivadas de 399

urgencia por el equipo médico
de la OVD para atencion meédica
especializada.

%
101

2%
24

4 3 6

Oab 6al0

MUJERES TRANS/TRAVESTIS
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19%
268

8 de cada 10

tenian entre 22 y 49 afios

MAYORES

9 mujeres de 75 afios y mas resultaron
afectadas con lesiones. En su mayoria
tenfan un vinculo de pareja con el
denunciado. Las lesiones mas
frecuentemente constatadas fueron
moretones en miembros superiores y
rostro y, hematomas en el rostro.

Se constataron también lesiones cuyo
resultado implica la transferencia de
energia de magnitud a partir de la
aplicacion de una fuerza de elevada
intensidad, siendo las injurias fisicas
evidenciadas fracturas costales (torax),
herida contusa (craneo) y el “dedo en
martillo” (causada por rotura de tendones).

3%
41 1%

9
/=

11a14 15a17 18a2l 22a29 30a39 40a49 50ab59 60a74 75ymas

Entre las afectadas hubo dos mujeres trans/travestis de entre 30 y 39 afios, ambas migrantes de otras provincias. Las
dos presentaban mas lesiones que el promedio de las mujeres agredidas. En una de ellas se constataron 5 lesiones
de entre 24 y 72 horas de data (hematoma, excoriaciones y equimosis-moretones-) y en la otra, 6 lesiones: 4 de ellas
de menos de 24 horas de data (excoriaciones, herida punzante y fractura) y 2 de ellas de larga data (heridas
punzantes). Las mismas se hallaban ubicadas en el rostro, cuello, térax, zona lumbar, zona dorsal y miembros

inferiores.

9En el caso de NNyA, el examen médico se realiza con previo consentimiento del representante legal y/o persona adulta a cargo y posee los
mismos objetivos que el efectuado en el caso de personas mayores de 18 afios. Se diferencia s6lo en lo que refiere a la obtencién de
informacién respecto de datos personales y antecedentes de interés médico legal que, en estos casos, es aportada por la persona que

acomparia a las/los NNyA.
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5.2 Cobertura de salud

Entre estas mujeres, 57% no tiene cobertura de salud, 35% tiene

obra social y 8% tiene una prepaga de salud.

Cabe resaltar que, aln en casos de mujeres que se atienden 8
habitualmente en los subsistemas privados o de obra social, para los

casos de asistencia_ante situaciones de violencia fisica y/o sexual,

. . | . la OVD. el subsi bl Grafico 5.2 Sistema de salud de las
previa o posterior a la concurrencia a la , €l subsistema publico afectadas (Total: 1.428)

Afo 2022

brinda una primera intervencién (incluyendo en su modalidad de

urgencia) para luego continuar en el dispositivo de eleccion de la

. . ., Obra Social /
persona. Ante la necesidad de una derivacion urgente se procede No tiene Mutual
. - . e - . 35%
mediante la solicitud del Sistema de Atencién Médica de Emergencia %‘;bggﬂ? °
. . 0,
(SAME) de la Ciudad de Buenos Aires salvo que la persona afectada S7%
. . . Prepaga
manifieste su preferencia por otro sistema. de salud

8%

Para las derivaciones médicas programadas (recomendacion de evaluacion, control, diagndstico o tratamiento
gue no requiere urgencia y puede efectivizarse en el momento de eleccion por parte de la afectada) se le consulta
a la persona sobre la institucion de su eleccion procediéndose a respetar su decision y formalizarla mediante
oficio pertinente (salvo que no manifestare preferencia, en cuyo caso se destina a hospital del subsistema publico

gue por cercania o comodidad resultare).

st Cabe destacar la trascendencia de la pronta intervencion de los servicios

[O— o publicos, tanto para el traslado de las personas como para la atencién

especializada requerida.

5.3 Discapacidad

Al menos 49 mujeres tenian algun tipo de discapacidad (3,4%). Las mismas

9 mujeres con
discapacidad

eran de tipo fisica (23), mental (18), sensorial (7) e intelectual (2). Al igual que
entre las nifias y las mujeres mayores, en las personas con discapacidad, en
este caso mujeres, también se advierte agudizada la indefensién ante 124 lesiones

situaciones de violencia.

Estas 49 mujeres con discapacidad presentaban un total de 124 lesiones, con un promedio de 3 lesiones cada
una. Entre las lesiones, 40% tenian una data menor a 24 horas, 44% se hallaban localizadas en los miembros
superiores y 48% eran de tipo equimosis (moretones). El riesgo evaluado por los equipos interdisciplinarios en
estos casos fue altisimo y alto para el 76% y, medio y moderado para el 24% restante. No se registraron casos

con evaluacion de riesgo bajo (Tabla 5.3).
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Tabla 5.3 Localizacion, tipo y fecha de las lesiones constatadas en mujeres con discapacidad (Total: 124)

Afio 2022
Localizacion de las lesiones en Tipo de lesiones en mujeres con Data de las lesiones en mujeres con
mujeres con discapacidad discapacidad discapacidad
n % n % n %

Miembro superior 55 444 Equimosis (moretones) 60 48,4 Menora24hs 50 40,3
Miembro inferior 23 18,5 BeaiEetn 32 258 Entre 24 y 72 horas 34 274
Rostro 22 17,7 Hematoma 13 105 Entre 4y 7 dias 21 16,9
Cl:IE||O 8 65 — 10 81 Entre 1y 2 semanas 8 65
Torax 5 4 _ Entre 2 y 3 semanas 1 08
Craneo 4 32 Herida contusa —— De 3 semanas a 1 mes 5 4
Dorsal 3 24 Herida cortante 2 16 Ms de 1 mes 5 4
Lumbar 2 1,6 Herida punzante 2 1.6 Total 124 100
Mamaria 2 16  Lesion pieza dentaria 1 08
Total 124 100 Quemadura 1 08

Total 124 100
5.4 Hijas/os convivientes
Entre las mujeres afectadas, 6 de cada 10 tenian 6 de cada 10
hijos/as convivientes (total: 941 mujeres). tenfan hijas/os

convivientes

En los casos de nifias, nifios y adolescentes expuestos a la violencia de género en sus
hogares, los dafios resultan significativamente asimilables a los sufridos en situaciones
de maltrato directo, suscitdndose la vulneracion de sus derechos. En dichas
circunstancias, también se advierten secuelas fisicas, psicoldgicas, cognitivas,
vinculares y sociales, en las que el tenor y gravedad guarda relacién con el tiempo e

intensidad de la violencia padecida.

5.5 Mujeres embarazadas con lesiones

Entre las mujeres, 43 estaban embarazadas al momento de su

presentacion ante la OVD, en su mayoria agredidas por sus

parejas (23) o exparejas (18). 25 de ellas tenian hijos 43 mujeres
embarazadas

convivientes.

Se constataron un total de 105 lesiones en estas mujeres. 63% 105 lesiones

presentaba entre 1 y 2 lesiones, en su mayoria ubicadas en los
miembros superiores (46%) e inferiores (27%). Su situacion fue
evaluada por los equipos interdisciplinarios como de riesgo alto o

altisimo en el 67% de los casos y 33%, riesgo medio y moderado.

o
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6. Caracteristicas de la violencia

6.1 Vinculo con los denunciados

Entre las mujeres con lesiones que denunciaron a varones en Grafico 6.1 Vinculo con los denunciados

~ . . . Total: 1.428
el afio 2022 en la OVD, 89% tenia un vinculo de parejal® o (I )

Afo 2022
expareja con el denunciado (9 de cada 10), 5% tenia un 3%
Otros

vinculo filial con los denunciados (sus padres o sus hijos), 3% 1%

, . . . ., Otro familiar hasta 4° de
tenia otro vinculo, 2% tenia un vinculo fraternal y 1% denunci6 parentesco

a otro familiar hasta cuarto grado de parentesco.
89%

Parejas o

2% exparejas

Fraternal

9 de cada 10

5%

tenian un vinculo de pareja o S

expareja con los denunciados

&5
<

-

6.2 Tiempo de vinculo y tiempo de maltrato

Mas de la mitad de las mujeres (52%) tenia vinculos

de mas de 6 afios con los denunciados, 21%, de entre Tabla 6.2 Tiempo de vinculo con el denunciado y tiempo

. N de maltrato
3y 5 afios; 22%, de 1 a 2 afios y 5%, de menos de 1 (Total: 1.428)

afio. El tiempo promedio de vinculo fue de 9 afios y el AN 2022

maximo fue de 72. . )
Tiempo de vinculo con el .
Tiempo de maltrato

denunciado
Entre estas mujeres, 10% relataron haber sido
. , ~ A 0, N 0,
victimas de maltrato por periodos menores a 1 afio, METIEEE N ED e LD 2o
~ ~ 1 a2 afios 22% 1 a2 afos 31%
53% entre 1 y 5 afios, 20% entre 6 y 10 afios y 17% - -
. . : 3 ab afos 21% 3 ab afios 22%
manifestaron maltratos sostenidos por periodos de 11
L ) ) 6 a 10 afios 20% 6 a 10 afios 20%
0 mas afos. El tempo promedio de maltrato fue de 6 - ) - )
11 afios 0 mas 32% 11 afios 0 mas 17%

afios y el maximo registrado fue de 68 afios.

5 de cada 10 6 afios

tenian un vinculo de mas de

~ : tiempo promedio de maltrato
6 anos con los denunciados

10 | a categoria “pareja” incluye: conyuges, parejas convivientes, novios/as y exparejas.
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6.3 Tipos de violencia

Ademas de la violencia fisica, presente en todos los Gréfico 6.3 Tipos de violencia (Total: 1.428)
Ao 2022
casos aqui analizados, 99% de las mujeres sufrid
violencia psicolégica. En el 49% se denuncio Fisica _ 100%
violencia ambiental, econémica patrimonial (30%),
_ coléai
social (20%) y sexual (13%). Peicologica _ 99%
Ambiental - 49%
La violencia de tipo psicologica Econdmica patrimonial - 30%
estuvo presente en el 99% de
los casos socal . 20%
Sexual I 13%

6.4 Frecuencia de los episodios

65% relat6 ser victima de violencia, en sus distintos tipos,
con frecuencia diaria o semanal. Este valor es mas 65%

elevado que el registrado en la totalidad de casos con

frecuencia diaria o0 semanal

mujeres y niflas afectadas en 2022 (57%). Solo 4%

denuncié un primer episodio de violencia.

6.5 Otros indicadores y factores de riesgo

43% de estas mujeres cohabitaba con los denunciados. 35% de las mujeres refirieron haber sido amenazadas
de muerte por los denunciados. En el 15% de los casos, se denunci6 la presencia de armas blancas o de

fuego en la situacion de violencia relatada.

e 43% cohabitaba con el denunciado

=l 3590 amenaza de muerte

6.6 Evaluacion de riesgo

57% de las situaciones de estas mujeres fue evaluada

como de riesgo alto o altisimo. Este porcentaje es 6 de Cada 10

considerablemente mayor al evaluado para el total de

riesgo alto o altisimo

mujeres y nifias afectadas en 2022 (34%).
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7. Caracteristicas de las lesiones

7.1 Cantidad de lesiones

En los informes médicos relevados se constataron un total de 3.884 lesiones. Se describieron un promedio
de 3 lesiones por cada mujer (2,71). El maximo de signos lesivos hallados en una misma mujer fue de 30.
Hubo 33 mujeres que presentaron mas de 10 lesiones cada una (total: 409 lesiones). La cantidad mas usual
de lesiones constatadas fue de 1 lesion por mujer. 61% tenia hasta 2 lesiones, 25% tenia entre 3y 4 y el

14% restante tenia 5 0 mas.

La cantidad de lesiones observadas no necesariamente se correlaciona con la gravedad de las mismas?!! de
modo que, si bien cada lesiéon se individualiza, también se inserta en el contexto de la situacion de

violencia, sus efectos y secuelas.

Tabla 7.1 Cantidad de lesiones por
cada mujer examinada (Total:
1.428 mujeres y 3.884 lesiones)
Afio 2022

3.884

Cantidad de lesiones por

cada mujer examinada |eSi0neS
n %

1 516 36

2 352 25

3 209 15

4 146 10 3 lesiones

5a9 172 12 promedlo
10 o mas 33 2

Total 1428 100

7.2 Tipos de lesiones y gravedad

El resultado de una lesién es producto de la confluencia de varios factores: elemento utilizado, regién corporal
afectada, condiciones particulares propias de la victima, patologias que padeciera, medicacion que recibiera,
energia que transmite el impacto, masa que posee, velocidad a la cual se produjo el impacto, posiciéon de la
victima, uso de elementos amortiguantes o potenciadores de la injurial?2, morfologia del objeto, tiempo de

contacto sobre la superficie corporal del elemento usado para la agresion, entre otros.

La gravedad de la lesibn exige una adecuada
conceptualizaciéon en base a los signos lesivos y su

articulacion con la idoneidad de la violencia para

convertirla en una lesiéon de tal naturaleza.

11 Por ejemplo multiples equimosis (moretones) en un brazo pueden constituir una lesién de naturaleza leve y una sola equimosis (moretén)
en region orbitaria puede acompafiar o ser la expresion visible de una fractura (lesion grave).

12 para mas detalle véase el Glosario.
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Las lesiones constatadas en una misma persona pueden o no corresponder al mismo tipo'3. Las lesiones
contusas son las mas frecuentemente observadas en este grupo de mujeres: equimosis* (55%) —cominmente
llamados “moretones’™—, excoriaciones!® (29%) —raspones, arafiazos y raspaduras— y hematomas'® (5,5%) —
chichén, acumulacién de sangre—. Las cicatrices!’ representan 3,5%, entre otros signos lesivos observados
(7%).

Tabla 7.2 Tipos de lesiones descriptas en los Otros signos lesivos observados fueron: fracturas (41),
informes médicos (Total: 3.884) . . .
Afio 2022 quemaduras (23), lesiones de piezas dentarias (13),

Thesdetesones RS

Equimosis (moretones) ~ 2.141 551

Excoriacion 1109 28,6
Hematoma 213 55 41 23 3
Cicatriz 136 35 FRACTURAS QUEMADURAS [l AMPUTACIONES
Edema 44 11
Fractura 41 1
Herida contusa 40 1
Herida cortante 25 0,6 13 21
. LESIONES DE HERIDAS
Eritema 24 06 PIEZAS PUNZANTES
Quemadura 23 0,6 DENTARIAS
Herida punzante 20 05
Herida punzocortante 14 0.4
Lesién pieza dentaria 13 03
Derrame 6 0,2
Esguince ST 55% EQUIMOSIS
Herida contusocortante 4 0.1 (moretones)
Sugilacién 4 01
Amputacion 3 01
Contusion 2 0,1
Luxacién 2 01
i izluey S 29% EXCORIACIONES
Petequiado = (raspones, arafiazos y
Alopecia ) — raspaduras)
Arrancamiento 1 0
Conjuntivitis quimica 1 0
Dedo en martillo 1 0
Enfisema orbitario 1 0
Formacion quistica 1 0 5;5% HEMATOMAS
Hemorragia 1 0 (chichones, acumulacion de
Herida penetrante 1 0 Sangre)
Perforacién timpanica 1 0
Surco de compresion 1 0
3884 100

13 Tipos de lesiones 1) Lesiones contusas; 2) Lesiones cortantes; 3) Lesiones punzantes (y su variedad penetrante);4) Lesiones puncortantes
(o punzocortantes); 5) Lesiones contusocortantes; 6) Lesiones por el paso de corriente eléctrica; 7) Quemaduras; 8) Lesiones por causticos.
Las lesiones contusas se subdividen en funcion de sus caracteristicas y morfologia en: a. Equimosis, b. Hematomas; c. Excoriaciones; d.
Sugilaciones; e.Heridas contusas.

14, 15,16, 17 para més detalle véase el Glosario.

CORTE SUPREMA UVD Jlicina de

DE JUSTICIA DE LA NACION Doméstica /
A



Lesiones constatadas por el equipo médico de la
OVD en mujeres agredidas por varones / Afio 2022

[ 23 QUEMADURAS ]

Se constataron 23 quemaduras en 18 mujeres, 3 de ellas
tenian mas de una quemadura, todas con una data (tiempo

de la lesién) de entre 24 y 72 horas.

La mayoria de las mujeres que presentaron este tipo de signo

lesivo (12) no cohabitaban con los denunciados y tenian un

vinculo de parejas o exparejas con éstos (14).

- embros infe 78%
Las quemaduras estaban ubicadas en miembros inferiores (9)
y en miembros superiores (8). Se constataron también paFEja o

quemaduras en rostro (3) y en cuello, térax y zona dorsal (3). expareja

El riesgo fue evaluado como alto o altisimo para 11 de estas

mujeres, y medio o moderado para las 7 restantes.

[3 AMPUTACIONES ]

En el caso de una muijer, se traté de una falange de un dedo de la
mano. En el caso de otra mujer, los dedos pulgar e indice. Ambas
tenian un vinculo de pareja y expareja con los denunciados. Las
dos situaciones fueron evaluadas como de altisimo riesgo y en
ambas la Justicia Nacional en lo Civil ordené medidas preventivas
urgentes (boton antipanico, prohibicion de acercamiento,
prohibicion de contacto y, en el caso de la pareja conviviente,
exclusiéon del hogar). La OVD gestioné el ingreso a refugio a
solicitud de una de las mujeres afectadas. En uno de estos casos
la Justicia Nacional en lo Criminal y Correccional procesé con
prisién preventiva al denunciado y elevd la causa a juicio ante un

Tribunal Oral.
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[ 41 FRACTURAS ]

Se constataron 41 fracturas en 36 mujeres. Cinco de ellas presentaban 2

fracturas cada una.

37 de estas fracturas (91%) habian sido diagnosticadas en forma previa a su

concurrencia a la OVD mediante estudios por imagenes (radiografias).

Las cuatro que no tuvieron evaluacion aluden, en dos casos a fracturas de larga
data cuyo conocimiento para el servicio médico surge a partir de la mencién
efectuada por la misma persona afectada. En los dos casos restantes se alude al

diagnéstico de la lesion evidente de pieza dentaria de tal naturaleza.

S6lo 10 mujeres presentaron la fractura /5 de Cada 10\

como unico signo lesivo visible. Las 26 ;
ubicadas en

miembros
superiores

restantes tenian otra lesion ademas de

la fractura (9) o 2 o mas lesiones (17).

- J

La localizacion mas habitual fue en los

miembros superiores (46%) seguida

por el rostro (37%).

El 50% de estas mujeres cohabitaba con 8 de Cada 10

los denunciados y 56% tenia hijas/os riesgo alto
convivientes. o altisimo

El riesgo fue evaluado como alto o

altisimo en el 80% de estos casos.
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7.3 Ubicacion anatémica de las lesiones

La ubicacion anatomica de las lesiones cobra valor por dos razones. En primer lugar, por los efectos que la
agresion puede tener considerando los 6rganos o tejidos afectados (v.g.: a nivel del cuello, estructuras
vasculares cuya afectacion puede poner en peligro la vida de la persona ofendida). De alli que, en base al
conocimiento de la anatomia topografica, se orientan las derivaciones pertinentes para estudios o tratamiento y
si las mismas se llevan a cabo de modo urgente o programado. En segundo lugar, porque permiten
establecer la posicion que la persona afectada tenia al momento del impacto o agresion. Determinadas
lesiones se consideran “defensivas” toda vez que asientan en planos corporales (v.g.: brazos o antebrazos)

gue la victima antepone a la agresion.

o _ 4 de cada 10
Tabla 7.3 Ubicacién de las lesiones

descriptas en los informes médicos lesiones se ubicaban en
(Total: 3.884)
Ao 2022

miembros superiores
(manos y brazos)

Ubicacion anatomica de las

lesiones
n % 42% de las lesiones estaban ubicadas en los miembros

Miembro superior 1.641 423 superiores (manos y brazos); 22% en los miembros inferiores
Miembro inferior 852 21,9 (pies y piernas) y 21% en el rostro.
Losie Gl B Las 1.641 lesiones en miembros superiores corresponden a 895
Cuello 153 3,9 . s . .

mujeres, lo cual indica que, en promedio, las mujeres con
Térax 112 2,9 ) ] ) ) )

i lesiones alli localizadas tenian 2 lesiones cada una.

Craneo 102 2,6
Dorsal 75 1.9 Los resultados enunciados llevan a considerar que los
Mamaria 58 15 miembros  superiores (brazos, antebrazos y manos)
Abdomen 32 0,8 constituyen la localizacién mas frecuente por ser propios de una
Lumbar 23 06 actitud defensiva desplegada por la victima, por su facil
EENIE O MG accesibilidad en la agresién y por representar areas que se
Sin clasificar 16 104 . - . .

buscan inmovilizar para evitar respuestas defensivas.
Total 3.884 100,0

En este punto cobra especial valor la frecuencia (21%) de las lesiones en el rostro por ser un area vinculada a
la visualizacion frecuente y a la modalidad de distincién (una cicatriz en él otorga una diferenciacion que afecta

al anonimato o altera la morfologia previa del rostro de la persona).

El facil acceso al rostro hace que ésta sea un area anatomica preferentemente elegida para la agresion, como
también por la posibilidad de dejar una impronta perdurable (deformacién permanente de rostro, articulo 90 del

Caodigo Penal Argentino).

El significado que representa la agresibn en el rostro se enmarca en un potencial vulnerante

significativamente mayor que la mera impronta fisica que se observa, dado su valor estético.

o
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819
UBICADAS EN EL ROSTRO

Se constataron 819 lesiones ubicadas en los

rostros de 511 mujeres. La mayoria fueron de

tipo equimosis (moretones) (42%), excoriaciones 6 4%

(30%) y hematomas (14%). 40% tenia una data

menor a 24 horas y otro 40% entre 24 y 72 horas golpe de puio o
(8 de cada 10 tenia menos de 3 dias de data). golpe con mano

abierta
5
Punzocortantes
o0 cortantes

12
Fracturas

7.4 Tiempo estimado de las lesiones halladas

36% de los signos lesivos hallados tenian una data (tiempo estimado) de menos de 24 horas y 40% de entre
24y 72 horas.

Esto implica que el 76% de las lesiones constatadas fueron producto de hechos de violencia fisica sucedidos

en los 3 dias previos a su concurrencia y presentacion ante la OVD.

Tabla 7.4 Tiempo estimado de las lesiones
descriptas en los informes médicos

Virteay 8 de cada 10

Data de las lesiones tenian una data menor a 3 dias

n %
Menor a 24 horas 1399 36
Entre 24 y 72 horas 1555 40
E::ijzzz;ajanas i:z 1:: PRINCIPIO DE OPORTUNIDAD
Entre 2.y 3.semanas 46 12 La prontitud del examen a partir de la presentacion de
6 B SETES £ 1 fEs 28 0.7 la persona en la OVD permite identificar las lesiones
Mas de 1 mes 131 34 en las primeras fases, logrando que los efectos de
Sin datos 4 0,1 reparacion no hayan aun alcanzado una dimension
Total 3884 100 que las torne imperceptibles o de visualizacion

dificultosa.
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7.5 Mecanismos o elementos utilizados

El 30% de las lesiones fueron provocadas por golpes de pufio, 20% por golpe por caida o golpe con objetos,
14% por sujecién manual, 6% por puntapiés, 5% por caidas, 3% por compresiéon manual o a lazo, 3%

producto de arafiazos, 2% por armas blancas y 2% por mordeduras.

Tabla 7.5 Mecanismo o elemento utilizado para producir las
lesiones descriptas (Total: 3.884)

Afio 2022

Mecanismo o elemento utilizado

: 30%

Golpe de pufio o con mano abierta 1181 pI’OVOCadaS pOI’ gO|pe
Golpe o golpes con objetos 777 de pu o 0 mano abierta
Sujecién manual o instrumentos idoneos 551

Puntapié 247

Caidas 201

Compresion manual o a lazo 116 20%

L 10 provocadas por golpe o
Arma blanca 91 .

golpe con objetos

Mordedura 76

Otros 544

Total 3884

91

provocadas por armas
blancas

76

provocadas por
mordeduras
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8. Asfixias con mecanismo de tipo estrangulamiento

No toda modalidad de tipo estrangulamiento resulta necesariamente en lesiones, no obstante, representa un
mecanismo idéneo para provocar consecuencias graves. Asi, se han considerado para su inclusion en el

presente informe, dos criterios:

* Lesiones propias de la accion de tipo estrangulamiento: observables, objetivables, medibles, (por

ejemplo: excoriaciones, equimosis (moretones)). Resultan del efecto alcanzado sobre planos cutaneos.

» Sintomatologia vinculable: referencia manifestada por la persona en relacion a los sintomas
experimentados durante la accién compresiva (respiratorios, sensoriales) que puede o no acompafiarse de

lesiones.

La idoneidad del mecanismo de estrangulamiento acompafado de las referencias a las amenazas, asi como la
modalidad de cese de la agresion -por voluntad del agresor, por accionar defensivo de la victima o por
intervencién de terceras personas- permiten articular una lectura interdisciplinaria en la cual se pueda inferir el
riesgo a partir de la construccion de una escena que excede a la descripcion de las agresiones y lesiones

constatadas lo cual impacta directamente en la posterior calificacion del delito.

La disminucion de la concentracion de oxigeno (hipoxemia) aprovechable por el organismo por accién externa
se conoce con el nombre de asfixia mecéanica. Esta puede ser mortal o no en funcion del resultado. No
obstante, es esencial expresar que la ausencia de resultados letales no significa que el mecanismo aplicado

carezca de idoneidad para ello.

La asfixia mecénica mas frecuentemente identificada es la de modalidad estrangulamiento consistente en la

aplicacion de una accion compresiva sea en forma manual, sea por lazo o elemento flexibles que rodee y
comprima el cuello o mediante un mecanismo dado por la accién de brazo y antebrazo que, rodeando el cuello

ejercen presion sobre el mismo.

No se puede definir un tiempo fijo y exacto que marque el momento en el cual una asfixia se convierte en

irreversible. Sera condicion dependiente de varios factores (intensidad de la presion, intentos o maniobras
defensivas, vestimenta que cubra la zona y que dificulte o facilite la accién, que la victima se encuentre

privada de posibilidad de respuesta por accion de toxicos, inmovilizacidon, somnolencia, etc.).

Desde la experiencia medicolegal en la materia se conoce

gue, con presiones de 2 kilos se puede producir el colapso

. . De acuerdo a lo documentado en materia\
de la vena yugular, con presiones de 5 kilos se colapsa la

. » . . de femicidios!®, en el 24% de los casos
arteria carotida y con presiones de 15 kilos se agrega el

. . . . . habidos en Argentina en 2022 el medio
compromiso respiratorio. Vale decir que no se necesitan

. . . . . . empleado fue la fuerza fisica (total: 58)
presiones sostenidas de gran intensidad sino una presion

. . . . mayoritariamente asfixia mecanica por
eficiente para generar sintomas, lesiones o incluso la muerte

estrangulamiento, ahorcamiento y

inmediata (a ello se le debe agregar otros dos mecanismos
: - . olpes.
posibles como son el neurolégico y el raquideo). Q P /

18 Registro Nacional de Femicidios en Argentina. Afio 2022. Oficina de la Mujer. CSJN
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8.1 Mujeres que refirieron mecanismo de tipo estrangulamiento

Entre las mujeres y nifias que fueron examinadas por el servicio
médico de la OVD, 135 refirieron agresiones fisicas en la modalidad
de tipo estrangulamiento en alguna de las etapas de su 135

presentacion. mujeres refirieron

modalidad de tipo
estrangulamiento

62% de las mujeres tenian entre 22 y 39 afos. Dos adolescentes

de 15 y 17 afios también presentaron signos lesivos producto de

agresiones con este tipo de mecanismo. En ambos casos el vinculo

con los denunciados era de noviazgo.

93% tenia un vinculo de pareja (48%) o expareja (45%) con

los denunciados. 52% no cohabitaba con sus agresores. En el Tabla 8.1 Mecanismos utilizados en los
5 estrangulamientos (Total: 135)
49% de los casos estas conductas fueron acompafiadas por Afio 2022

amenazas de muerte por parte de los denunciados. El

. - Mecanismo Estrangulamientos
mecanismo utilizado fue manual en un 92%, por brazo- 9

antebrazo 4% y 4% a lazo. El 84% de las lesiones tenia una

n %

data menor a 72 horas.

e 124 919
Las situaciones de estas mujeres fueron evaluadas como de Brazo/antebrazo 5 3,7
riesgo altisimo y alto en el 68% de los casos y tres de estas A lazo (buzo, cable, cinturén,

remera, toalla) 5 3,7
presentaciones fueron posteriormente calificadas como Sin dEiEs X 07
tentativas de femicidio en las causas sorteadas ante la

Total
Justicia Nacional en lo Criminal y Correccional por la OVD. 135 100,0

93% pareja o0 expareja

— 49% amenaza de muerte

68% riesgo alto o altisimo

CORTE SUPREMA 0 Dficina de
2 DE JUSTICIA DE LA NACION VD \[l)orlnéstica e



Lesiones constatadas por el equipo médico de la

OVD en mujeres agredidas por varones / Afio 2022

8.2 Sintomas expresados por las mujeres al momento de la entrevista

En la entrevista, ante las referencias a situaciones de estrangulamiento o asfixia, los equipos interdisciplinarios
indagan respecto a la sintomatologia derivada del mecanismo compresivo a los fines de contar con elementos

gue permitan dimensionar las caracteristicas del hecho. Se agruparon en una nube las palabras referidas por las

mujeres en sus relatos.

sentia

muscular inconsciente despues necesitaba re S p I r.a CI 0 n
gargantai

doli |a asfmando tenia '{’,"g' faltab
miedo
cortaba

conciencia fOJOS

ixi desesperamon desmayar ra
asfixiada . iba d d
sofocando S e n | perdiendo de ando poniendo q u e a n 0 |

no padia respira

muriendo 2 desmayaba . dejaba

doblal

obiar poco ( Ie ( ) oxigeno secaba
conocimiento desvaneciendo

deqespprada
‘ casi
otro
queria
hacer valver
lado
tuve

esta bmuchcé morladdama b

entrd

falta
falto

empezo
ponian
fuerte

p marearme blanco Nada

bast’ante
mas

quitando

8.3 Forma de cese de la accién compresiva sobre el cuello

Segun el relato de las mujeres y adolescentes afectadas, en el 51% de los casos el estrangulamiento ces6 por

intervenciones de terceros o por pedidos o mecanismos defensivos de la propia victima. En el 40% de los

casos el estrangulamiento ces6 de modo espontaneo.
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Tabla 8.3 Forma en que ceso6 la accién compresiva
sobre el cuello (Total: 135)

Afio 2022
Forma de cese de la accion compresiva /
o 52%
Espontaneo 55 40,7 Z
Conducta defensiva de la victima 40 29,6 CESO PO R CO N DUCTA,
Intervencion de terceros 18 13,3 DEFENSIVA’ INTERVENCION
Por pedido de la victima 12 8,9 DE TERCEROS (') POR
Sin datos 10 7.4 PEDIDO DE LA VICTIMA
Total 135 100 K j

A los efectos de una mejor valoracion de las condiciones que determinaron el cese de la
accion compresiva a nivel del cuello, se procedié a clasificarla en base a lo manifestado

por las mujeres durante su declaracion, generandose las siguientes categorias:

a. Espontanea: cuando la interrupcion y cese ha sido dado por voluntad propia del
agresor, sea por considerar alcanzado su objetivo lesivo, sea por percibir
signos o manifestaciones sobre las dificultades respiratorias. Para ser definida

como tal no debe existir la posibilidad de encuadre en las restantes categorias.

b. Conducta defensiva de la victima: acciones desplegadas por esta para hacer

cesar la accién (golpes, puntapiés, uso de objetos a los cuales pudiera acceder

por su cercania — mobiliario, calzado, etc.).

C. Intervencién de terceros: presencia o concurrencia de terceras personas que,

por su intervencidn o concurrencia al lugar, hace cesar o logra que el agresor

interrumpa su accién. Excluye por si misma la categoria de cese espontaneo.

d. Por pedido de la victima: solicitud manifestada por la victima durante la

agresion que logra hacer cesar la accion compresiva.

e. Sin datos: toda vez que no surja la modalidad a través de la cual se logré el
cese a partir de lo manifestado por la victima (sea por no poder precisar, por

dudas, por pérdida de conocimiento, carecer de precisiones, etc.).
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9. Derivaciones por protocolo de delitos sexuales

9.1 Derivaciones por protocolo de delitos sexuales

El equipo médico de la OVD derivd a 25 mujeres y a una

adolescente a centros de salud para la aplicacion de protocolo 26 m UJ e reS

de delitos sexuales. Entre ellas, 19 denunciaron a sus exparejas fueron derivadas por
y 4 a sus parejas protocolo de delitos
sexuales

9.2 Protocolo de derivacion para casos de delitos sexuales

La violencia sexual ha derivado en el desarrollo de un protocolo para un abordaje medicolegal basado en los

principios de eficiencia, de oportunidad y de no revictimizacion.

* Si el tiempo del hecho (data) es menor a los 10 dias, se procede a derivar a la persona afectada al
subsistema publico de salud (hospitales Ramos Mejia, Elizalde o Gutiérrez segun la edad, o a otra

institucion de eleccion de la afectada) para la aplicacion del Protocolo para la atencion integral de

personas victimas de violaciones sexuales elaborado por el Ministerio de Salud de la Nacion (incluye el

tipo de profilaxis a realizar y otras medidas sanitarias pertinentes) como asi también para la intervencion
simultanea en el centro asistencial de la Divisién Medicina Legal de Policia de la Ciudad de Buenos Aires

(para la intervencién medicolegal y eventual toma de muestras en caso de corresponder).

El objetivo de esta derivacion es permitir que en una sola intervencion se instrumenten simultdneamente
dos acciones basicas: una medicolegal y la otra asistencial, privilegiando una atencién que evite futuras

revictimizaciones. Estas son el examen y el tratamiento.

El examen es de tipo pericial para fines probatorios, de utlidad para la magistratura en orden a los
indicios y evidencias resultantes. En segundo lugar, la instrumentacion inmediata de los tratamientos
farmacolégicos y de otra indole que fueran indicados, incluyendo los estudios diagnésticos y las medidas
terapéuticas que se requieran segun los resultados de aquellos, asi como también los pasos siguientes en

materia asistencial que fueran oportunos.

» Para los abusos sexuales datados en un lapso mayor a los 10 dias se privilegia la atencion a los fines de
profilaxis por criterios preventivos dado que el examen medicolegal no detectaria signos agudos que

justifiquen su realizacion urgente.
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10. Derivaciones y seguimiento

10.1 Derivaciones realizadas por la OVD

Del total de las 1.425 presentaciones aqui analizadas, la OVD derivo el 100% a la Justicia Nacional en lo
Civil; 76% al Fuero Penal Contravencional y de Faltas de la Ciudad de Buenos Aires; 30% al Consejo de
Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes (GCBA) y 20% a la Justicia Nacional en lo Criminal y Correccional
(Gréfico 10.1). Asimismo, se derivaron 49 casos al programa Proteger (GCBA) y 2 casos a la Justicia

Nacional de Menores.
La OVD gestiono el ingreso a refugio dependiente del Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires de 8 de estas

mujeres y la entrega de 229 botones antipanico ante la Policia de la Ciudad de Buenos Aires.

Gréfico 10.1 Derivaciones realizadas por la OVD en las
presentaciones recibidas (Total: 1.425)

Afio 2022 La OVD gestiono
100% la entrega de
1.424 2 2 9

76% B,
1.084 botones antipanico
30%
20% 428
291 8
- - mujeres fueron
derivadas a refugio
Justicia Nacional Justicia Nacional Fuero Penal Consejo de
en lo Civil enlo Criminaly Contravencional y Derechos de
Correccional de Faltas (CBA) Nifias, Nifios y
Adolescentes
(GCBA)

10.2 Medidas preventivas urgentes adoptadas por la Justicia Nacional en lo Civil

La OVD efectu6 el seguimiento judicial del total de casos remitidos a la Justicia Nacional en lo Civil (1.425). Las
principales medidas preventivas registradas fueron: prohibicion de acercamiento a la persona denunciante
(87%); prohibicion de todo tipo de contacto (incluye telefénico, por correo, etc.) (79%); otorgamiento de boton
antipanico (48%); cese en los actos de perturbacién e intimidacidon (27%), entre otras. En total, la Justicia
Nacional en lo Civil orden6, al menos, 6.085 medidas preventivas urgentes en los casos derivados por la

Oficina de Violencia Doméstical®.

6.085

medidas preventivas
urgentes ordenadas por la
Justicia Nacional en lo Civil

19 En un mismo expediente pueden ordenarse mas de una medida preventiva.
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Tabla 10.2 Medidas preventivas urgentes ordenadas por la Justicia Nacional en lo Civil
en las presentaciones ante la OVD de mujeres y nifias con lesiones y denunciados
varones (Total: 1.425)

Afio 2022

Medidas preventivas dispuestas por la Justicia Nacional en lo Civil

n %
Prohibicién de acercamiento a la persona denunciante 1234 86,6
Prohibicién de contacto telefénico, por correo, etc. 1122 78,7
Bot6n antipanico 682 47,9
Tratamiento 410 28,8
Cese en los actos de perturbacion e intimidacion 390 27,4
Prohibicién de acercamiento a nifias, nifios y adolescentes 367 25,8
Exclusién del hogar 287 20,1 8 7 %
Alimentos provisorios 253 17,8 prohibicién
Intervencion y solicitud de informes al CDNNyA 217 15,2 de acercamiento
Evaluacion CIVF 208 14,6
Prestacion de auxilio de las fuerzas de seguridad 147 10,3
Prohibicién de ingreso al domicilio 129 9,1
Consigna policial 115 8,1
Otras evaluaciones 110 7.7
Reintegro al domicilio 86 6
Cuidado unilateral provisorio de NNyA 52 3,6
Derecho de comunicacion con hijas/os 49 34
Prohibicién de acercamiento reciproca 48 3,4 4 8 %
Retiro de pertenencias denunciante 48 3,4 botén antipénico
Secuestro de armas 36 2,5
Tobillera electrénica 29 2
Restitucion de documentos y pertenencias 28 2
Informe socio ambiental 13 0,9
Reintegro de NNyA a la persona denunciante 7 0,5
Evaluacion CMF 4 0,3
Prohibicién de salida del pais a NNyA 4 0,3
Suspensioén régimen de visitas 3 0,2
Prohibicién de compra de armas 3 0,2
Prohibicion de disponer, destruir, ocultar o trasladar bienes ganaciales 2 0,1
Ingreso a refugio 2 0,1
Total de medidas preventivas 6.085

Asimismo, se dispusieron medidas relativas a la situacion de nifias, nifios y adolescentes. Como se
menciond en el punto 5.4, 6 de cada 10 mujeres de este grupo tenian hijas/os convivientes al momento de su
presentacion en la OVD. La Justicia Nacional en lo Civil ordend la prohibicién de acercamiento a NNyA en el

26% de los casos, alimentos provisorios (18%) y el cuidado unilateral provisorio de las/os mismos (3,6%).
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10.3 Seguimiento de causas iniciadas en la Justicia Nacional en lo Criminal y Correccional

Del total de 1.425 presentaciones realizadas en la OVD por este grupo de mujeres, la OVD remitié 291 a la
Justicia Nacional en lo Criminal y Correccional ante la posible comision no solo del delito de lesiones, sino de
otras figuras delictivas de mayor gravedad que concurren con el referido accionar: delitos contra la integridad
sexual, privacion de la libertad, amenazas coactivas y delitos contra la vida de estas mujeres.

A continuacion, se detallan las resoluciones y estados actuales de las causas a las que han arribado las
judicaturas tras los procesos de investigacion y juicio. Las mismas han sido obtenidas a través de la consulta

efectuada al Sistema de Gestion de Causas (Lex 100).

Tabla 10.3 Resoluciones y estados relevados en las
causas remitidas por la OVD a la Justicia Nacional
en lo Criminal y Correccional (Total: 291)

Afio 2022
Resoluciones de mérito

Procesamiento sin prisién preventiva 59
Procesamiento con prisién preventiva 20 7 9
Sobreseimiento de la persona imputada 49 causas en tramlte ante
Suspension del proceso a prueba 8 Trlbunal_es _Orales N&ClOIj]aleS

Sentencias de fondo en lo Criminal y Correccional
Sentencia condenatoria por juicio abreviado 32

Sentencia condenatoria de efectivo cumplimiento 6

Sentencia condenatoria en suspenso 1

En 9 causas los hechos

Sentencias absolutorias 1

fueron calificados como
tentativas de femicidios

Otras resoluciones

Suspensioén del proceso a prueba 8
Archivos 48
Incompetencia 29
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11. Glosario

» Asfixia: hipoxemia mortal o no determinada por mecanismos diversos cuyo factor comun es la restriccion
del uso del oxigeno en cualesquiera de las fases del proceso respiratorio (ambiental, via area,
circulacion, aprovechamiento tisular). A los efectos de este informe se tienen en cuenta exclusivamente
las acciones mecéanicas (ver estrangulamiento, ahorcadura, sumersién, sofocacion, confinamiento,
compresion téraco abdominal, sepultamiento) o de tipo téxicas (utilizacién de monoéxido de carbono o
cualquier sustancia en su forma gaseosa).

» Cicatriz: secuela de injuria fisica que ha provocado una solucidon de continuidad en la piel, siendo
evidenciable a simple vista. Su morfologia y dimensién depende del tipo de lesion, la extension de la
misma, y factores relacionados con el proceso de reparacion que ha puesto en marcha el organismo ante
la agresiéon en un intento de reparar el resultado de la agresion. Puede evidenciarse asimismo como el
resultado de la intervencion terapéutica (sutura).

+ Contusion: accién de choque (impacto de la victima contra un objeto o superficie, v.g.: caida) o golpe
(impacto del elemento injuriante contra la victima, v.g.: golpe de pufio) con o contra cuerpo duro y romo
(carente de filo o de extremo puntiforme, cilindroconico que puede originar tipos lesivos diferenciables
(equimosis, hematoma, excoriaciones, sugilaciones, soluciones de continuidad). Puede originar signos
lesivos visibles a nivel cutaneo, lesiones internas perceptibles por estudios por imagenes o ambos signos
en forma simultdnea o sucesiva. En el presente estudio se analizan exclusivamente aquellas contusiones
gue son perceptibles a simple vista en planos cutaneos exhibidos por la persona examinada.

+ Contusion sin lesiones: accion de choque o golpe con o contra cuerpo duro y romo que no ofrece, al
momento del examen, lesiones evidenciables a nivel cutdneo en la region anatomica referida como
injuriada. Puede deberse a mdltiples causas: data muy exigua o prolongada a contar desde el momento
de la agresion al examen; tratamientos aplicados, regién corporal afectada, energia transferida en el
impacto de escasa magnitud, elemento utilizado, absorcién del impacto hacia planos profundos, etc.

+ Data: lapso de tiempo que media entre la agresion fisica o sexual y el momento del examen médico. A
los efectos de su mejor categorizacion el dato concreto se encuadra en las categorias de data
establecidas que se detallan en el punto respectivo.

» Derivaciones: son aquellas que realiza la OVD, en cada presentacion/legajo, mediante oficio de estilo, a
distintas dependencias, judiciales y no judiciales.

+ Derivacion médica: remision de la persona examinada a un centro asistencial publico o privado de su
preferencia a fines de llevar adelante examenes diagndsticos, complementarios, a los fines terapéuticos,
controles, evaluaciones o cualquier otra intervenciéon vinculada o no a los hechos que motivan su
presentacion. Posee 2 categorias posibles: programada (general o especializada) o de urgencia (general
o de urgencia).

» Derivacion de urgencia (general o especializada): surge ante la existencia de sintomas o signos que
imponen una evaluacion o conducta médica de caracter urgente, de tipo terapéutico o diagndstico, de
acuerdo al estado evidenciado o referido por la persona afectada. En virtud de su necesidad se lleva a
cabo garantizando el traslado inmediato, antes, durante o después de la exposicién ante la Unidad de
Atencién, por medio de ambulancia u otra via que garantice su inmediato desplazamiento (Divisién

Proteccion Familiar area Este, mavil policial, movil particular).
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En caso de requerirse una intervencion urgente a realizar por un area especifica institucional, se denomina
a los efectos del presente trabajo, especializada (para profilaxis y reconocimiento medicolegal en casos de
abuso sexual de reciente data, por problematica vinculada a la salud mental que implique un riesgo cierto
e inminente o una evaluacién urgente por sintomatologia o contingencias vinculadas con un tratamiento
gue se lleva a cabo, oftalmoldgica, quirdrgica, clinica, traumatoldgica, etc.)

+ Lesiones por el paso de corriente eléctrica: mecanismo lesivo dado por el paso y circulacion de
electricidad, con impronta cutanea resultante (marca electroespecifica de Jellineck, quemadura,
metalizacion, eritema, necrosis u otros signos evidentes).

* Equimosis (moretones): tipo de lesion contusa caracterizada por ser originada a partir de un derrame
hematico infiltrado a punto de partida de la extravasacion de sangre producida por la ruptura de vasos
sanguineos. El signo observado posee coloracion que evolucionara durante las fases de reparacion
espontanea de la lesion siendo uno de los criterios utilizados para definir la data. De la misma lesién se
toma en cuenta su morfologia (que podra remedar las caracteristicas del objeto productor), y ubicacion
(zona del impacto o a cierta distancia si obra el fenédmeno infiltrativo facilitando su traslado en sentido
gravitatorio y aprovechando planos laxos).

» Estrangulamiento: tipo de asfixia mecéanica originado por la accién compresiva sobre el cuello sea en
forma manual, por lazo (todo elemento flexible que rodee y ejerza presion por accién externa) o por
mecanismo de otra indole (carotid sleeper por accidn de brazo-antebrazo o forma similar). Se caracteriza
por la aplicacion de una fuerza presiva por accién externa (humana o mecanica) con idoneidad para
comprimir estructuras vasculares, afectar estructuras respiratorias, o actuar por accidon neurolégica o
raquidea. Puede originar signos lesivos externos (especialmente equimosis o excoriaciones) no siendo
imprescindible la presencia de los mismos para la existencia del mecanismo ni para sus efectos. En el
presente trabajo, se analizan aquellas intervenciones de tipo estrangulamiento que dejan improntas
visibles. Cobra especial interés en materia de violencia fisica por ser un mecanismo con idoneidad para el
exitus letalis y que puede generar sintomatologia respiratoria deficitaria (falta de aire, percepcion definida
como “ahogo”) con o sin lesiones asociadas.

» Evolucion: tendencia hacia la cual se dirige la lesion observada de no mediar complicaciones esperables
al momento del examen. Surge de considerar como continuara la lesiébn en materia de morfologia,
coloracion, gravedad o secuelas sin la necesidad de intervencion asistencial. Implica la puesta en marcha
de mecanismos fisiolégicos naturales (celulares, tisulares, organicos, funcionales, estéticos) en respuesta
a la injuria. Se estima orientada hacia la reparacion con o sin secuelas o como indefinible al momento del
examen ante la necesidad de evaluacion en institucion asistencial (véase Derivacion) para descartar
lesiones internas o a los fines diagnésticos.

» Excoriacion: tipo de lesién contusa caracterizada por el compromiso de las capas superficiales de la piel,
sin llegar a producir soluciéon de continuidad de tipo herida contusa. El mecanismo productor incluye el
choque, golpe, friccién, presién con o sin deslizamiento que exponga las capas internas de la piel
resultando en la reparacion mediante la formacién de una costra hematica (sangre) que la recubre para
facilitar su reparacion. La coloracién de la misma no varia con el correr de los dias y, habitualmente en un

lapso que no excederia los 15 dias desde su produccioén tiende a su reparacion.
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* Hematoma: tipo de lesién contusa caracterizada por ser originada a partir de un derrame hematico
coleccionado a punto de partida de la extravasacién de sangre producida por la ruptura de vasos
sanguineos. Se diferencia de la equimosis (moretones) por su morfologia, por la posibilidad de generar
una elevacién de planos cutaneos (especialmente si asienta sobre estructura Osea, v.g: Craneo)
generando una cavidad o aprovechando una cavidad ya formada o la presencia de tejido con suficiente
elasticidad para permitir su alojamiento. Actta por efecto de masa por lo cual, segiin su ubicacién puede
implicar una derivacion.

» Herida contusa: tipo de lesién contusa caracterizada por ser una solucion de continuidad a nivel cutaneo,
de bordes irregulares, anfractuosos, con presto de tejido sano (puente de tejido) siendo su produccion
debida a la pérdida de continuidad de la piel al vencerse la resistencia de la misma por la energia
transmitida por el elemento injuriante, el plano corporal afectado (v.g.: arco superciliar). Puede exhibirse
como tal al momento del examen o puede ser evidenciadas en su morfologia original por haber sido
tratadas mediante sutura en cuyo caso, considerando el mecanismo de produccion original, se describen
en el presente trabajo como heridas contusas.

* Injuria: agresion, violencia o dafio con o sin lesiones resultantes.

* Lesién contusa: lesién provocada por un mecanismo de choque o golpe con o contra cuerpo duro y
romo. Como resultado de ello puede diferenciarse en lesiones sin solucién de continuidad cutanea
(equimosis, hematomas) y aquellas que provocan pérdida de la integridad de la piel (lesion — herida —
contusa). En este dltimo caso, la morfologia de los bordes y las caracteristicas de lo observado permite
identificar al mecanismo productor como contuso.

+ Lesion contusocortante: tipo de lesion generada por un elemento que actla por choque o golpe con o
contra cuerpo duro y con borde o extremo filoso que toma contacto con la superficie corporal. Se trata de
lesiones que provocan solucién de continuidad cutdnea pudiendo llegar a planos profundos, incluso
venciendo la resistencia de estructuras sdlidas (huesos). Se diferencian de las lesiones cortantes,
punzantes, punzocortantes y contusas por su morfologia, caracteristicas y modalidad de produccion.

* Lesion cortante: tipo de lesion provocada por un objeto que actia por accion de presion y deslizamiento
mediante borde o cara filosa generando una solucién de continuidad a predominio superficial, con bordes
netos, sin restos de tejido sano entre sus bordes siendo factible, en funcién de su morfologia distinguir la
trayectoria seguida por el elemento (direccién) a partir de la existencia de coletas de entrada o inicio y
coletas de salida o terminales. No se deben confundir con las lesiones contusas con solucion de
continuidad (herida contusa) dado que en estas la produccién est4 dada por la acciéon de objeto cuya
superficie de contacto con la piel no posee filo (v.g.: golpe de pufio) ain cuando exista solucion de
continuidad. Las lesiones cortantes siempre requieren la accién de elemento filoso.

* Lesion equimdtico- excoriativa: tipo de lesion mixta en la cual se observan equimosis (moretones)
coexistiendo con excoriaciones. Se trata de una lesidn contusa que posee las condiciones ya
mencionadas.

» Lesidn por causticos: lesion provocada por sustancias quimicas de tipo acidas o alcalinas que actian de

manera directa sobre la piel y mucosas.
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» Lesion punzante: tipo de lesion generada por la accién de objeto que actia por medio de un extremo o
punta aguzada o de eje ciliondroconico presionando los planos cutaneos. Por definicion, se trata de una
lesién que no llega a penetrar en cavidades organicas (tdrax, abdomen) sino que finaliza su trayectoria en
planos superficiales (cuténeos, tejido celular subcutdneo o muscular). Su morfologia define el tipo de
lesion.

+ Lesidn punzocortante: tipo de lesién generada por la presion y penetracion de elemento que actta por
punta y filo (v.g.: cuchillo). Se definen como tales y se determina su produccién por su morfologia (incluso
se puede diferenciar si el elemento usado posee uno, dos 0 mas filos). Este tipo lesivo, especialmente en
ciertos planos corporales, posee idoneidad para provocar lesiones de naturaleza grave o gravisima,
incluyendo la muerte por hemorragia y lesiones en los tejidos de magnitud, ya sea por la accion
penetrante y cortante del agente agresor como asi también por la posibilidad de generar lesiones a mayor
profundidad que la esperable si se tiene en cuenta la longitud de la hoja dele elemento punzocortante
(signo del acordedn).

* Localizacién anatémica: ubicacion topogréfica de la lesion utilizando como referencia la nomenclatura
anatémica universal (persona vista de frente, de pie, con miembros superiores extendidos exponiendo su
cara palmar) y utilizando los ejes longitudinal, transversal, oblicuo, sagital, coronal.

* Mecanismo: modalidad mediante la cual el elemento productor produce la lesion observada (contusién,
corte, puncién, impacto de elemento que actia por diferencia de temperatura, elemento que actla
mediante el paso de corriente eléctrica, etc.). La accion del objeto dada por la transferencia de energia,
por el impacto y efecto sobre la superficie corporal se concluye a partir de la morfologia de la lesion,
considerando cual es la modalidad idénea para ese resultado.

* Morfologia: forma evidenciable a simple vista de una lesion que permite su descripcion.

* Niveles de riesgo: se obtienen a partir de indicadores relevantes para la evaluacion objetiva del riesgo en
que se encuentran las personas afectadas al momento de la presentacion ante la OVD.

* NNyA: nifias, nifios y adolescentes de 0 a 17 afios.

* Personas afectadas: son las victimas que surgen de las presentaciones por hechos de violencia
doméstica realizadas en la oficina. En una misma presentacion/caso puede haber mas de una persona
afectada por los hechos relatados.

* Personas denunciadas: son aquellas identificadas como personas agresoras en las presentaciones
realizadas en la oficina. En una misma presentacion puede haber mas de una persona denunciada por los
hechos relatados.

* Presentaciones/casos/legajos: son aquellas realizadas ante la OVD por las propias victimas o por
terceras personas que tomaron conocimiento de situaciones de violencia doméstica. Un equipo de
atencion interdisciplinario elabora un acta y evalla el nivel de riesgo para que la Justicia pueda disponer
las medidas de proteccion necesarias.

* Quemadura: lesion provocada por el impacto o contacto con elemento que actla ‘por diferencia de
temperatura, sea de caracteristicas soélidas, liquidas o gaseosas. La impronta resultante puede ser
superficial, profunda o mixta (eritema, ampollas o necrosis). Por su morfologia, coloracion y distribucion

puede colegirse las condiciones del elemento productor.
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» Sofocaciéon: modalidad de asfixia mecanica provocada por la obstruccion de fosas nasales y/o boca,
impidiendo el intercambio gaseoso. Puede ser generada por el uso de diferentes dispositivos (almohada,
bolsas, manual, obstruccion corporal) poseyendo idoneidad como mecanismo para provocar graves
resultados incluyendo la muerte. No se debe confundir con otras formas de asfixia mecénicas (como
ahorcadura y estrangulamiento, sepultamiento, sumersion, confinamiento, compresion toracoabdominal,
obstruccidn de cuerpos extrafios). Puede dar lugar a lesiones visibles (de tipo contusas por ser una accion
compresiva).

» Sofocacidn sin lesiones: sofocacion que no origina lesiones evidenciables.

» Sugilacion: tipo de lesién contusa de caracteristicas idénticas a la equimosis, en cuya produccion
intervine un mecanismo de succién o presion negativa. Suele identificarse en el cuello o en regiones
erégenas (mama). Se visualizan reproduciendo la impronta bucal, como una equimosis 0 como una
excoriacion (especialmente si ha sido sometida a la accién de friccion por parte de un elemento idéneo
v.g. peine). Su curso evolutivo se corresponde con las lesiones antedichas.

» Tipo de lesion: modalidad especifica de la lesion, especialmente aplicada en las contusiones (equimosis,
hematoma, excoriacién, herida contusa, sugilacion, derrame seroso). Es de utilidad dada la multiplicidad
de signos lesivos que pude darse por el mismo mecanismo. Otorga individualidad a la lesién y permite su
andlisis preciso.

» Vinculo entre personas afectadas y denunciadas: es la relacion existente entre las personas afectadas
y las personas denunciadas. Este puede ser de pareja (incluye exparejas, conyuges, parejas convivientes
y novios), filial (es la relacion entre progenitores e hijas/os), fraternal (es la relacion entre hermanos/as),
otro familiar hasta 4°de parentesco (incluye, tios/as, abuelos/as, primos/as, cufiados/as, sobrinas/os por
consanguinidad y/o afinidad) y otros (relaciones no incluidas en las categorias anteriores).

* Violencia ambiental: consiste en sustraer, dafiar o arrojar objetos, bienes y/o documentacion de la
persona afectada, impactando en su emocionalidad. Las agresiones hacia animales domésticos también
pueden considerarse dentro de esta categoria.

» Violencia doméstica: se trata de hechos de violencia ejercidos por una persona contra otra u otras
cuando el vinculo entre esas personas es una relacion familiar o afectiva, actual o pasada.

» Violencia econémica patrimonial: La violencia econdmica y patrimonial es la que se dirige a ocasionar
un dafio en los recursos econdmicos o patrimoniales de la mujer, a través de:la perturbacién de la
posesion, tenencia o propiedad de sus bienes, la pérdida, sustraccion, destruccion, retencién o distraccién
indebida de objetos, instrumentos de trabajo, documentos personales, bienes, valores y derechos
patrimoniales, la limitacion de los recursos economicos destinados a satisfacer sus necesidades o
privacién de los medios indispensables para vivir una vida digna, el control sobre los ingresos de la mujer.
Otros ejemplos: manejo, retaceo y control unilateral del dinero o ingresos, apropiacion de bienes u objetos
de valor econémico o de trabajo de la mujer, perturbacion en la posesion, tenencia o propiedad de sus
bienes, control abusivo de finanzas, recompensas o castigos monetarios, impedir trabajar, obligar a pedir
dinero, solicitar justificacién de los gastos, acotar un presupuesto limite, negativa o reticencia a cumplir

con las obligaciones alimentarias.
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* Violencia fisica: es la que se emplea contra el cuerpo de otra persona produciendo dolor, dafio o riesgo
de producirlo, y cualquier otra forma de maltrato o agresién que afecte su integridad fisica. La violencia
puede producirse mediante empujones, pufietazos, patadas, golpes con objetos, quemaduras, tirones de
cabello, zamarreos, pellizcos o intentos de estrangulamiento o maniobras asficticas.

» Violencia psicoldgica: es la que causa dafio emocional y disminucién de la autoestima, o perjudica y
perturba el pleno desarrollo personal, o busca degradar o controlar las acciones, comportamientos,
creencias y decisiones de otra persona mediante amenaza, acoso, hostigamiento, restriccion, humillacion,
deshonra, descrédito, manipulacion o aislamiento. Incluye también la culpabilizacion, vigilancia constante,
exigencia de obediencia y sumision, coercién verbal, persecucion, insulto, indiferencia, abandono, celos
excesivos, chantaje, ridiculizacion y cualquier otro medio que cause perjuicio a la salud psicolégica y a la
autodeterminacion.

* Violencia sexual: es cualquier accion que implique la vulneracion en todas sus formas, con o sin acceso
carnal, del derecho de decidir voluntariamente acerca de su vida sexual o reproductiva a través de
amenazas, coercion, uso de la fuerza o intimidacion, incluyendo la violacién dentro del matrimonio o de
otras relaciones vinculares o de parentesco, exista 0 no convivencia, asi como la prostituciéon forzada,
explotacion, esclavitud, acoso, abuso sexual y trata.

» Violencia simbdlica: es la que, a través de patrones estereotipados, mensajes, valores, iconos o signos,
transmite y reproduce la dominacién, desigualdad y discriminacién en las relaciones, naturalizando la
subordinacién de la mujer en la sociedad. Se violenta a la otra persona al intentar imponer un rol, un
modelo mental simplificado y rigido sobre si misma.

* Violencia social: se refiere a las situaciones en que se denuncia control de las salidas, encierro por parte
de la persona denunciada, prohibicién de asistir a eventos sociales, etc. (independientemente del ejercicio

de violencia fisica manifiesta.
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