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I Introduccién

La pandemia del COVID-19 no solo ha consti-
tuido una emergencia sanitaria con afectaciones
sin precedentes de alcance global, sino que tam-
bién ha acentuado las multiples desigualdades
que ya enfrentaban las mujeres y ha agudizado
la otra pandemia: la violencia contra las mujeres
y nifias (VCMN).

Para contener y mitigar la crisis sanitaria, los
Estados han tomado diversas medidas, sobre
todo de confinamiento y distanciamiento fisico,
que ha significado nuevos desafios para los ser-
vicios esenciales, asi como a las instancias de
prevencién, atencion y sancion de la VCMN. Los
refugios, casas de acogida, albergues y centros
para mujeres se han visto afectados especial-
mente por dichas medidas y de multiples formas,
alterando la cotidianidad de su trabajo cony para
las mujeres; la accesibilidad a los servicios se ha
convertido en un reto y el manejo adecuado de
protocolos sanitarios internos para la prevencion
y contencién del COVID-19 es una responsabili-
dad adicional.

Las consecuencias de la doble pandemia ponen
de manifiesto que contintian siendo pocos los
refugios, casas de acogida, albergues y centros
existentes en laregién ya que se haincrementado
sustantivamente la demanda como resultado del
aumento desproporcionado de VCMN, particu-
larmente la que se ejerce en el ambito familiar, y
de que aln para mujeres que han logrado sepa-
rarse de parejas agresoras la contraccion de la
economiay lareduccién de oportunidades las ha
puesto en una situacion de gran vulnerabilidad
por lo que algunas han decidido regresar a estas
instancias en busqueda de apoyo.

En este contexto, los refugios, casas de acogida,
albergues y centros han impulsado iniciativas
para generar alianzas estratégicas orientadas a
conseguir espacios adicionales desde los que

puedan continuar brindando sus servicios, asi
como para implementar procedimientos internos
para la proteccién y prevencién del COVID-19.
En cuanto a lo primero, destaca el estableci-
miento de acuerdos con hoteles y alojamientos
del sector privado que, ante la elevada desocu-
pacion que han padecido durante la pandemia,
han colaborado con algunas instituciones de
atencidon a mujeres y nifilas que experimentan
violencia basada en género prestando sus insta-
laciones para brindarles proteccion. Respecto a
lo segundo, se han desarrollado nuevas formas
de brindar servicios, privilegiando esquemas por
vias remotas, asi como nuevos procedimientos
en las instalaciones de las organizaciones o ins-
tituciones para evitar la propagacion del virus
cuando se solicita apoyo en el lugar de opera-
cién, por ejemplo, mediante la provision de
insumos como mascarillas, gel a base de alcohol
y/o sanitizantes.

Con el objetivo de fortalecer y complementar
esfuerzos como los anteriores se integra la pre-
sente Guia, que contiene recomendaciones que
han sido disefadas para consulta o implemen-
tacion de quienes brindan atencion a victimas/
sobrevivientes de VCMN en la regién. En la pri-
mera parte del documento se presentan algunas
consideraciones transversales que resultan fun-
damentales para guiar la éptima provisidén de sus
servicios, a partir del apego a ciertos principios,
enfoques y caracteristicas que deben observarse
en cualquier circunstancia, pero cuyo reforza-
miento resulta esencial en la situacidon actual.
Posteriormente, se plantean una serie de medidas
especificamente disefiadas para adaptar los esque-
mas de operacién, atencién y gestion de casos en
el contexto de la pandemia, a efectos de asegurar
la continuidad en el ofrecimiento de servicios de
calidad, asi como la implementacién de medidas
de prevencién, respuesta y control del COVID-19
dentro de estas instituciones y en beneficio tanto
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de sus usuarias, como del equipo de trabajo y de
las comunidades en las que se encuentran.

Esta Guia es resultado del trabajo conjunto
de la Red Interamericana de Refugios (RIRE) y
diversas organizaciones aliadas (otras redes de
refugios, albergues y sus centros de atencién) con
ONU Mujeres, a través de la Iniciativa Spotlight,

una asociacién mundial plurianual entre la Unién
Europea y la Organizacién de las Naciones Uni-
das para eliminar todas las formas de violencia
contra las mujeres y las nifas. Para su elabora-
cion se han considerado opiniones, criterios,
comentarios y sugerencias de mujeres lideresas
de servicios de atencién a la VCMN y de espe-
cialistas situadas al frente de la respuesta.



I 1. Marco conceptual

Las recomendaciones de esta Guia recogen
elementos que han logrado fortalecer los pro-
cedimientos de atencién y gestion de casos
dentro de los refugios, casas de acogida, alber-
gues y centros, especificamente en el marco de
la emergencia sanitaria derivada del COVID-19
en diversos paises de América Latina. Se conjun-
tan e incorporan medidas sugeridas de manera
general aimplementarse segun se estime conve-
niente en funcidn de las circunstancias locales y
se insertan en el contexto mas amplio de la provi-
sién de servicios esenciales para mujeres y nifas
que han experimentado violencia basada en el
género. En lo general las recomendaciones se
fundamentan en una serie de criterios que se pre-
sentan, de manera enunciativa mas no limitativa,
en los siguientes apartados. Se trata de conside-
raciones de vigencia temporal y transversal que
atafien todos los aspectos de la operatividad de
las instituciones, segun las condiciones vincula-
das a la pandemia que se vive actualmente. Por
lo que resulta pertinente reforzarlas y garantizar
su plena aplicacién a fin de generar respuestas
de calidad en el marco del progreso y evolucién
del Coronavirus en América Latina.

A continuacion, se plantea la terminologia y defi-
niciones conceptuales que se utilizaran a lo largo
de este documento. Posteriormente, se presen-
tan los principios generales y enfoques en los
que se debe apoyar la prestaciéon de todos los
servicios esenciales, asi como las caracteristicas
fundamentales que deben de observar.

1.1 Terminologia
y definiciones
Para propdsitos de esta Guia, los términos que se

presentan a continuacion se entenderan como
sigue:

Alojamiento alternativo: espacio de
estancia temporal habilitado para recibir
mujeres y/o familias en situacién de riesgo,
por violencia de género y/o COVID-19,

que requieren un lugar de aislamiento o
proteccion seguro bajo el acompafiamiento
de una organizacidn, institucion o persona
especializada en la atencion a la violencia
contra las mujeres, pudiendo ser hoteles y
recintos de pernocta.

Asesoramiento especializado: proceso de
orientacion y consejeria que es brindado
por especialistas a mujeres en situacion de
violencia, desde un enfoque de derechos
para facilitar la toma de decisiones, el
establecimiento de objetivos y la busqueda
de recursos para alcanzarlos, contribuyendo
a formar las estrategias siempre propuestas
o validadas por quien recibe la asesoria. La
orientacion puede ser en diversas materias,
segun el interés o necesidades expresas de
las mujeres.

Atencioén integral de casos: proceso de
intervencion o acompafnamiento que tiene
un método interdisciplinario para abordar
todas las dimensiones posibles de una
situacion de violencia de género a lo largo
de la vida desde el cual se busca restituir

los derechos, reparar los dafios, revertir
secuelas y brindar herramientas para la
autonomia y desarrollo del potencial a fin de
vivir libre de violencia

Alianza de cooperacion: se trata de la
conjuncién de esfuerzos entre al menos
dos instancias, una técnica y otra de
alojamiento, para brindar servicios
alternativos de alojamiento a familias
en riesgo de violencia de género y/o
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COVID-19, que acuerdan de manera formal
operar la alianza a fin de brindar servicios
diferenciados y complementarios de
prevencion y atencion.

Atencion cotidiana: se refiere al tipo de
servicio que se brinda en condiciones de
normalidad, en tiempos y formas regulares.

Impacto de la violencia: secuelas y
consecuencias derivadas de las violencias
que afrontan mujeres y nifias en las diversas
etapas de su vida y espacios en los que
desenvuelven, que pueden ser fisicas,
emocionales, econémicas, patrimoniales,
sociales, religiosas entre otras.

Atencion esporadica: se refiere al tipo de
servicio que se solicita eventualmente, sin
ser recurrente ni consecutivo, y en el cual no
existe apremio de tiempo.

Atencién urgente: alude al tipo de servicio
que se brinda en forma critica e inminente
donde el factor tiempo es crucial para
detener el dafio, evitar consecuencias
mayores, dafios irreparables, incluyendo la
pérdida de la vida.

Plan de referencia: herramienta que sirve
para guiar los tipos de atencién requeridos,
indicando los lugares y los tiempos para
recibirlos, establecidos en un documento
que sirve como ruta de atencién a la
violencia contra las mujeres y que es de
caracter progresivo y articulado.

Derivacion o referencia: consiste en canalizar
un caso de violencia contra las mujeres a
instancias o instituciones especializadas

de acuerdo a la necesidad especifica que
requiere ser satisfecha al tiempo que se
acompana de manera presencial o remota el
caso otorgando un seguimiento en la instancia
a la que fue referida.

Redes de apoyo: son las personas con

las que cuenta una sobreviviente de
violencia para apuntalar su recuperacion,
empoderamiento o seguridad. Se generan
en las relaciones interpersonales ya sea
con vinculos emocionales, afectivos y
consanguineos que tiene una mujer atendida
y sus hijas e hijos. Estas redes pueden estar
activas, rotas o ausentes, por lo que se
debera valorar conjunta y cuidadosamente
esa opcion de apoyo.'

Deteccion: se entiende como la accién

de explorar, conocer, valorar y determinar
las necesidades de atencién, contencién y
apoyo a mujeres en situacion de violencia o
a sus hijas e hijos.

Espacios de atencion: lugares especificos
en las instalaciones fisicas o virtuales de los
que dispone una organizacién o institucion
en los cuales se otorgan los diversos
servicios que ofrece.

Servicios esenciales: conjunto de servicios
basicos prestados por el sector de atencion
sanitaria, los servicios sociales, el sector
policial y judicial, que deben proteger,

como minimo, los derechos, la seguridad y

el bienestar de cualquier mujer y nifia que
experimenten violencia basada en el género.?

Guillé Margarita, Vallejo P et al. Modelo de redes
comunitarias de apoyo, deteccidn y referencia de casos

de violencia de género. (Instituto Aguascalentense de
las Mujeres, 2009, México).

ONU Muijeres, et al. Paquete de servicios esenciales
para mujeres y nifias que sufren violencia (Nueva York:
Organizacién de las Naciones Unidas, 2015).



http://cedoc.inmujeres.gob.mx/ftpg/Aguascalientes/ags05.pdf.
http://cedoc.inmujeres.gob.mx/ftpg/Aguascalientes/ags05.pdf.
http://cedoc.inmujeres.gob.mx/ftpg/Aguascalientes/ags05.pdf.
https://www.unwomen.org/-/media/headquarters/attachments/sections/library/publications/2015/essential-services-package-es.pdf?la=es&vs=3050
https://www.unwomen.org/-/media/headquarters/attachments/sections/library/publications/2015/essential-services-package-es.pdf?la=es&vs=3050

Violencia contra las mujeres y las nifas:
todo acto de violencia basado en género que
tenga o pueda tener como resultado un dafio
o sufrimiento fisico, sexual o psicoldgico
para la mujer (o nifia), asi como las amenazas
de tales actos, la coaccidn o la privacion
arbitraria de la libertad, tanto si se producen
en la vida publica como en la vida privada.®

Victima/sobreviviente: respecto al uso de
los términos “victima” y “sobreviviente”,
existen posturas que sugieren que se

evite el uso del primero, porque implica
pasividad, debilidad y vulnerabilidad
intrinseca y no reconoce la realidad de

la capacidad de recuperacion y el poder

de accion de las mujeres. Sin embargo,
también hay visiones que consideran que el
término de “sobreviviente” es problematico,
porque niega el sentido de victimizacion
experimentado por las mujeres que han sido
blanco de un delito violento.* En el presente
documento, se utiliza la férmula “victima/
sobreviviente” para denominar a las mujeres
y nifias que enfrentan o han enfrentado
violencia basada en el género; en su calidad
de beneficiarias de los servicios esenciales
y cuyas caracteristicas o autoidentificacion
pueden coincidir con las definiciones

antes expuestas. En este documento se

les denomina también como “usuarias” de
los servicios refugios, casas de acogida,
albergues y centros para mujeres.

3 Asamblea General de la Organizacién de las Naciones
Unidas, Declaracidn sobre la Eliminacidn de la
Violencia contra la Mujer (Nueva York: Organizacién de
las Naciones Unidas, 1993).

4 Asamblea General de la Organizacién de las Naciones
Unidas, Informe del Secretario General: Estudio a fondo

sobre todas las formas de violencia contra la mujer
(Nueva York: Organizacion de las Naciones Unidas,
2006), parr. 21.

1.2 Principios y enfoques

Los siguientes principios y enfoques se consid-
eran el sustento fundamental para la prestacion
y la coordinacion de los servicios esenciales para
las mujeres y nifias victimas/sobrevivientes de
violencia basada en el género.®

Un enfoque basado en derechos

Se trata de una perspectiva que reconoce todos
los derechos humanos de las personas en todos
los territorios y circunstancias, sin exclusién y
centrando las decisiones de intervencién de los
servicios tanto en sus necesidades como en sus
decisiones informadas y garantizando o restituy-
endo sus derechos vulnerados. Este enfoque da
prioridad a la seguridad y el bienestar, al trato
digno y sin prejuicios. Implica también habilitar
o restituir aquellos derechos que les hayan sido
vulnerados, asi como generar las condiciones
para asegurar su pleno ejercicio. Ademas, requi-
ere los maximos estandares alcanzables por parte
de los servicios esenciales que se pongan a su
disposicién, asegurando su buena calidad, dis-
ponibilidad, accesibilidad y aceptabilidad para las
que los reciben.

La promocién de la igualdad de género
y del empoderamiento de las mujeres

Reconoce la desigualdad de género y la exclu-
sién o discriminacién como causa de la violencia
y desigualdad, por lo que este enfoque promueve
el acceso a nuevos derechos y habilidades para
exigirlos y ejercerlos. Implica garantizar politicas
y préacticas con perspectiva de género que lle-
ven a potenciar sus capacidades. Por tanto, los
servicios esenciales deberan fomentar su actua-
cién y autonomia para que tomen sus propias

5 Los principios y enfoques que aqui se presentan se
retoman del trabajo de ONU Mujeres, et al., Paquete
de servicios esenciales para mujeres y nifias que sufren
violencia (Op. Cit.).
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decisiones, incluidas las que impliquen negarse
a recibir ciertos servicios.

Adecuacioén y sensibilidad tanto
a la cultura como a la edad

Implica que los servicios esenciales deben
responder a las circunstancias individuales y
experiencias vitales de las mujeres y las nifas
teniendo en cuenta su edad, identidad, orient-
acion sexual, identidad de género, origen étnico
y preferencias lingliisticas. Ademas, deben ofre-
cer respuestas apropiadas a quienes enfrentan
multiples formas de discriminacién (no sélo por
ser mujeres, sino también debido a su raza, ori-
gen étnico, casta, orientacion sexual, religion,
discapacidad, estado civil, ocupacién, etc.).

Enfoque centrado en las victimas/
sobrevivientes

Mediante este enfoque se sitian los derechos,
las necesidades y los deseos de las mujeres y las

nifias en el centro de atencidon de la prestacion
de servicios. Ello requiere un anélisis de sus
multiples necesidades, de sus diversos ries-
gos y vulnerabilidades, y de la incidencia de las
decisiones y medidas adoptadas, con el fin de
garantizar una correcta adaptacion de los ser-
vicios a los requisitos Unicos que presenta cada
victima/sobreviviente y en funcién de lo que esta
desee. En todos los casos, deben ser parte de los
procesos Yy sus decisiones informadas para con-
sentir o acordar los pasos de intervencion.

La seguridad es primordial

La seguridad de las mujeres y las nifias es crucial
para prestar unos servicios esenciales de cali-
dad. Por lo tanto, éstos deben en todo momento
dar prioridad a la seguridad de las victimas/
sobrevivientes y evitar un dafio mayor. Para ello
es preciso salvaguardar su integridad y garan-
tizar su seguridad fisica y emocional, asi como la
proteccion y restitucién de sus derechos.

Figura 1. Principios y enfoques para la prestacion y coordinacién de servicios

en los refugios, casas de acogida, albergues y centros

La promocién de la
Enfoque basado igualdad de género

en derechos

y empoderamiento
de las mujeres

La adecuacion
y sensibilidad a
la cultura y edad

Enfoque centrado
en las victimas /
sobrevivientes

La seguridad
es primordial

Fuente: Adaptado de ONU Mujeres et al., Paquete de servicios esenciales para mujeres y nifias que sufren violencia, 2015.



1.3 Caracteristicas
generales

Para todas las atenciones e intervenciones se
considera que la prestacién de servicios de cali-
dad en los refugios, casas de acogida, albergues
y centros debera tener al menos las siguientes
caracteristicas generales:®

Disponibilidad

Los servicios deben estar disponibles en canti-
dad vy calidad suficientes para todas las victimas/
sobrevivientes de la violencia, con indepen-
dencia de su lugar de residencia, nacionalidad,
origen étnico, clase social, condicion de per-
sona migrante o refugiada, condicién indigena,
edad, religién, lengua y nivel de alfabetizacion,
orientacion sexual, estado civil, discapacidad o
cualquier otra caracteristica.

Accesibilidad

Los servicios deben ser accesibles para todas las
mujeres y nifias, sin discriminacién. La accesib-
ilidad ha de ser fisica (se debe poder acceder a
ellos en condiciones de seguridad y a una distan-
cia adecuada), econémica (deben ser asequibles)
y lingtistica (la informacién debe proporcionarse
en diversos formatos).

Adaptabilidad

Los servicios deben reconocer los efectos difer-
enciados de laviolencia sobre los diversos grupos
y comunidades de mujeres. Han de responder a
las necesidades de las victimas/sobrevivientes
de forma que integren los derechos humanos y
los principios de sensibilidad cultural.

6 Las caracteristicas generales de los servicios esenciales
que aqui se presentan se retoman del trabajo de ONU
Muijeres, et al., Paquete de servicios esenciales para
mujeres y nifias que sufren violencia (Op. Cit.).

Adecuacion

Los servicios para ser adecuados a las mujeres
y las nifas deben prestarse de una forma adap-
tada a ellas, es decir, que respeten su dignidad,
garanticen su confidencialidad, sean sensibles
a sus necesidades y perspectivas y reduzcan la
victimizacién secundaria (que se da no como
resultado directo de un acto, sino a través de
una respuesta inadecuada de las instituciones a
la victima/sobreviviente).

Priorizacién de la seguridad: evaluaciéon
de riesgos y planificacién de la seguridad

Los servicios deben considerar los multiples
riesgos para la seguridad, tanto a corto como a
mediano y largo plazo, que enfrentan las victi-
mas/sobrevivientes y que son especificos a sus
circunstancias individuales. La evaluacién y la
gestidon de los mismos pueden reducir el nivel de
riesgo que éstas enfrentan.

Comunicacién y participacion efectivas
de las partes interesadas en el disefio, la
ejecucion y la evaluacién de los servicios

Los servicios deben asegurar que las mujeres y
las niflas sepan que se les esta escuchando y que
los servicios comprenden y dan respuesta a sus
necesidades. La informacién y la manera en la que
se transmite, asi como cualquier tipo de comuni-
cacion con las victimas/sobrevivientes, deben
promover su dignidad y ser respetuosa con ellas.

Consentimiento informado
y confidencialidad

La prestacion de servicios, en la medida de lo
posible, debe proteger la privacidad de las mujeres
y las nifias, garantizar su confidencialidad y tnica-
mente revelar informacion cuando se cuente con
el consentimiento informado de estas. Compartir
informacién de forma inadecuada puede poner
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Figura 2. Caracteristicas generales de los servicios en

en peligro la vida de las victimas/sobrevivientes, . .
refugios, casas de acogida, albergues y centros

asi como de las personas que las atienden.

Recogida de datos y gestion

de la informacién Disponibilidad
Vinculacién con otros o
. . . , sectores y organismos Accesibilidad
Los servicios esenciales deberan llevar a cabo una ® ®
recogida constante y precisa de datos acerca de
las atenciones prestadas a las mujeres y las nifias .
Id . . Deb Recogida de
para respaldar su mejora continua. Deben contar datos y gestién
con procesos claros y documentados que permi- de informacién
tan el registro exhaustivo y el almacenamiento ® ®

Caracteristicas Adaptabilidad

confidencial y seguro de la informacién referente generales

a victimas/sobrevivientes y de los servicios que se

Consentimiento
les prestan.

informado y
confidencialidad

Vinculacién con otros sectores ® v
. . . .. Adecuacion

y organismos a través de la derivacion

y la coordinaciéon

.. , , Comunicacion Priorizacion de
Los servicios deberan establecer vinculos con T la seguridad

otros sectores y organismos a través de la coor- efectivas
dinacién para ofrecer a las mujeres y las nifas
atencion adecuada en el momento oportuno.
Para garantizar que éstas pasen sin problemas Fuente: Adaptado de ONU Mujeres et al., Paquete de servicios
de un servicio a otro, es necesario que existan esenciales para mujeres y nifias que sufren violencia, 2015.
protocolos y acuerdos sobre el proceso de deri-

vacién, que incluyan una definicién clara de las

responsabilidades de cada uno.
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I 2. Recomendaciones especificas

Las siguientes recomendaciones estan dirigi-
das a los refugios, casas de acogida, albergues y
centros, buscando ofrecerles una serie de orien-
taciones practicas para adaptar y fortalecer sus
esquemas de operacién, asi como sus mecanis-
mos de atencidn y referencia de mujeres y nifias
victimas/sobrevivientes de violencia basada en
el género, especificamente en el contexto de
la emergencia sanitaria derivada del COVID-19.
Su objetivo no es sustituir, sino complementar
los procedimientos y protocolos de actuacion
con los que ya cuentan estas instituciones para
contribuir a la 6ptima provisién de sus servicios,
pese a los retos que esto supone en el marco de
la pandemia.

Las recomendaciones se sustentan en los
siguientes cuatro ejes:

1. El primero incluye un conjunto de medidas
a ser implementadas en los refugios,
casas de acogida, albergues y centros
para la prevencion de la transmisién del
virus dentro de sus instalaciones, para lo
que se aportan sugerencias en materia
de distanciamiento fisico, higiene y
cuidado personal, limpieza de espacios
fisicos e informacién y capacitacién.

Figura 3. Ejes de recomendaciones especificas

Prevencién Ruta de atencién
y gestion de casos

— Distanciamiento fisico

—Higiene y cuidado
personal y deteccién

— Limpieza de —Plan de atencién
espacios fisicos — Plan de referencia

— Informacién y — Seguimiento y cierre

capacitacién

Fuente: elaboracion propia.

— Entrevista, registro

El segundo aborda la ruta de atencién
y gestidn de casos que se lleva a
cabo regularmente, planteando
consideraciones y ajustes a tomar

en cuenta en las distintas etapas

que suelen contemplar: entrevista,
registro y deteccién del impacto de
violencia; plan de atencion; plan de
referencia; seguimiento y cierre.

El tercero, consiste en la adopcién de
medidas de respuesta y control para
facilitar el manejo adecuado tanto

de casos sospechosos como de casos
confirmados de COVID-19 en los refugios,
casas de acogida, albergues y centros.

El cuarto consta de algunas
recomendaciones para impulsar alianzas
alternativas con hoteles, alojamientos y
otros espacios, a través de un programa
de Alojamiento Alternativo para la
proteccion del derecho a vivir sin
violencia y una Alianza de Cooperacién
para alojamientos de proteccién, que
contribuyan a ampliar la infraestructura y
servicios disponibles para las mujeres, sus
hijas e hijos, que necesitan ser albergadas.

Respuesta y control Alianzas alternativas

— Casos sospechosos —Programa de
de COVID-19 alojamiento

— Casos confirmados —Alianza de
de COVID-19 cooperacién
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2.1 Recomendaciones
en materia de prevencion
de la trasmision del virus

EI COVID-19 se propaga principalmente mediante
el contacto entre individuos, cuando las particulas
de saliva que contienen el coronavirus causante
de la enfermedad se esparcen a través de la tos, el
habla y/o los estornudos de quien la ha adquirido
hacia las personas que le rodean. O bien, cuando
éstas permanecen en diversas superficies y se
transmiten a quienes las tocan y posteriormente
se llevan las manos contaminadas a los ojos, nariz
y/o boca. Por ello, hasta el momento existe con-
senso de que la forma mas eficaz para prevenir la
transmisién de este virus se basa en la adopcién
de medidas tendientes a observar el distanci-
amiento fisico, reforzar la higiene y el cuidado
personal, mantener la limpieza de los espacios
fisicos y contar con informacién precisa, veraz y
actualizada respecto a la enfermedad y las mane-
ras de prevenirla.”

2141 Distanciamiento fisico

Promover que siempre exista por lo menos
un metro de distancia entre las personas que
se encuentren en el refugio, casa de acogida,
albergue o centro y cuando sea posible
procurar que se guarde una distancia mayor,
en especial dentro de espacios cerrados.

Colocar marcas o huellas en los pisos, sillas
y bancas de las instalaciones para indicar
dénde puede pararse o sentarse una persona
a fin de respetar el distanciamiento fisico.

7 Para mayor informacién consultar: “Una guia de las
orientaciones de la OMS”, Organizacién Mundial de la
Salud. “Brote de enfermedad por coronavirus (COVID-19):
orientaciones para el publico”, Organizacién Mundial
de la Salud.
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Redistribuir la disposicién de las sillas,
mesas y en general el mobiliario de todos los
espacios de los refugios, casas de acogida,
albergues (comedores, salas de estar,

etc.) a efecto de facilitar que se guarde el
distanciamiento fisico.

Limitar el nGmero de usuarias y personal que
puedan estar simultdneamente en espacios
determinados.

Disefar, conjuntamente con el personal,
calendarios y horarios de trabajo para
ajustar las jornadas laborales, segtn
pertinencia.

Escalonar turnos de trabajo para reducir

la cantidad de personal que comparta el
mismo espacio de trabajo sin menoscabo de
la atencién prestada.

Implementar recesos periddicos e
intercalados para el personal, por ejemplo,
cada dos horas por 15 minutos, en los que
puedan salir a un area al aire libre.

Restringir y/o suspender los accesos de
visitantes al refugio, casa de acogida y
albergue y en su lugar promover y facilitar
alternativas de contacto via remota
(Ilamadas de teléfono, videoconferencias,
entre otras). En los casos en los que si se
permitan, se sugiere:

— Asegurar que los(as) visitantes pasen
por un filtro sanitario (ver Gltimo punto
del apartado 5.1.2) o se les aplique algan
mecanismo de deteccién de riesgo por
signos y sintomas de COVID-19.

— Posponer el ingreso en caso de que
la persona visitante presente algin
indicador de riesgo de afectacién por de
COVID-19.


https://www.who.int/es/news-room/feature-stories/detail/a-guide-to-who-s-guidance 
https://www.who.int/es/news-room/feature-stories/detail/a-guide-to-who-s-guidance 
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public

— Proporcionar a quienes vayan a acceder
a las instalaciones una breve induccion a
las medidas que deberan observar dentro
de estas.

— Limitar las visitas a una sola persona
por usuaria y espaciarlas en diferentes
horarios/dias para evitar que ocurran
simultaneamente.

— Procurar que las visitas se lleven a cabo
en lugares especialmente habilitados para
ello, preferentemente alejados de los
espacios comunes en los que concurren
el resto de las usuarias y personal del
refugio, casa de acogida o albergue.

Escalonar los servicios y turnos de comidas
y duchas para reducir el nimero de personas
en las cocinas, comedores y bafos.

Procurar, cuando sea posible, ubicar las
usuarias en habitaciones individuales

y/o colocar a menos personas en un

mismo dormitorio; considerar redistribuir

la disposicién de las camas a modo de
maximizar la distancia de separacién entre
cabeceras (si estan organizadas en paralelo,
que las personas se acuesten pies a cabeza;
si estan de forma perpendicular, entonces
pies con pies).

Disminuir y/o suspender las reuniones

y actividades grupales no esenciales y

solo llevarlas a cabo cuando sea posible
garantizar el adecuado distanciamiento
entre personas, de preferencia en espacios
abiertos o con amplia circulacion del aire
exterior.

Utilizar barreras naturales, tales como
biombos, cortinas, casilleros, para crear
separaciones entre camas dentro de los
dormitorios.

Limitar el nGmero de personas que se
agrupan e interactian entre si, asegurando
que las psicoterapias grupales, actividades
recreativas y talleres se desarrollen en
grupos pequefios y en horarios alternados,
de manera que se pueda respetar la debida
distancia.

Elaborar un censo de la poblaciéon del
refugio, casa de acogida o albergue
identificando grupos vulnerables por
riesgo de desarrollar enfermedad grave
por COVID-198 (ver Tabla 1) a modo de
reubicarlas en los espacios de menor flujo
de personas.

Requerir tanto a las usuarias como al
personal del refugio, casa de acogida o
albergue que eviten tener contacto fisico
entre si (estrechar manos, abrazos, besos).

Restringir la comparticién de articulos de
uso personal, libros, celulares, tabletas
electrénicas, etc. y cuando no sea

posible evitarlo, implementar medidas de
desinfeccion y limpieza después de cada uso.

Habilitar al menos un cuarto o espacio
independiente, preferentemente aislado
y bien ventilado, que pueda utilizarse
cuando sea indispensable aplicar medidas
de aislamiento, en casos sospechosos o
confirmados de COVID-19.

8 Para mayor informacidn sobre la poblacién con riesgo
de desarrollar enfermedad grave por COVID-19
consultar OPS: “COVID-19 y comorbilidades en las
Américas: Antecedentes”, Organizacion Panamericana
de la Salud.
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Tabla 1. Poblacién con mayor riesgo y riesgo alto de enfermedad grave por COVID-19

Poblacién de edad avanzada Personas = 60 afios

Personas con condicionesde 1. Enfermedad cardiovascular

salud subyacentes

Enfermedad renal crénica
Enfermedad respiratoria crénica

Enfermedad hepatica crénica

Cancer con inmunosupresion directa

Cancer sin inmunosupresion directa, pero con posible inmunosupresion

causada por el tratamiento

2.

3.

4.

5. Diabetes
6.

7.

8. VIH/SIDA

9. Tuberculosis (activa)

10. Trastornos neurolégicos crénicos

11. Trastornos de células falciformes

12. Consumo de tabaco fumado

13. Obesidad severa (IMC 240)

14. Hipertension

Fuente: Adaptado de OPS: “Herramienta practica para estimar la poblacién con mayor riesgo y riesgo alto de enfermedad
grave por COVID-19 debido a condiciones de salud subyacentes en las Américas”.

2.1.2 Higiene y cuidado personal

Fomentar la limpieza adecuada de manos
mediante el lavado con agua y jabén o la
aplicacién de gel a base de 60% - 95% de
alcohol, de forma continua durante el diay
particularmente antes y después de tocar a
personas, usar objetos de uso comun, ir al
bafo, preparar alimentos y/o comer®.

Practicar la respiraciéon de etiqueta, que
consiste en que al toser o estornudar

se cubra la boca y la nariz con el codo
flexionado o con un pafiuelo desechable,
que se tire inmediatamente después.”®

Evitar tocarse la cara, en especial los ojos, la
nariz y la boca, aun cuando las manos estén
cubiertas con guantes.

9 Para mayor informacion sobre la limpieza adecuada de
manos, consultar OPS: “;Cémo limpiarse las manos?”,

Organizacion Panamericana de la Salud.
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Promover o exigir, en sintonia con las
directrices nacionales y locales existentes
en la materia, el uso de mascarillas, tanto
por parte del personal como de las usuarias,
en determinados momentos, circunstancias
y/o espacios especificos del refugio, casa

10 Para mayor informacion sobre la respiracién de

etiqueta, consultar OPS: “Infografia: COVID-19 - Cubra

su tos”, Organizacion Panamericana de la Salud.


https://www.paho.org/sites/default/files/2020-03/como-limpiarse-las-manos.pdf 
https://www.paho.org/es/documentos/infografia-covid-19-cubra-su-tos
https://www.paho.org/es/documentos/infografia-covid-19-cubra-su-tos

de acogida o albergue, segun se considere
pertinente."

Procurar que las vacunas estacionales,
por ejemplo, contra la influenza y el
neumococo, estén al alcance de usuarias
y equipo colaborador que asi lo desee y
de conformidad con las disposiciones de
las autoridades sanitarias nacionales al
respecto.

Suspender, en caso de que existan, los
mecanismos de registro de llegada con
huella digital y hacerlo temporalmente con
algln otro método.

Requerir tanto a las usuarias como equipo
colaborador reportar inmediatamente

la presencia de sintomas posiblemente
indicativos de la infeccién por COVID-19 (ver
Tabla 2).

Fomentar que las medidas de higiene y
cuidado personal continten incluso fuera
de las instalaciones del refugio, casa de
acogida y centro, incluyendo el adecuado
manejo de uniformes y prendas de uso
continuo.

Pedir, en el caso del equipo colaborador, que
se queden en casa ante cualquier sintoma
indicativo de COVID-19 y/o si estuvieron

en contacto con un caso sospechoso o
confirmado.

Valorar la colocacién en la entrada al
refugio, casa de acogida o albergue de un
modulo que sirva como filtro sanitario para
implementar medidas de higiene previas
al acceso a las instalaciones, entre las que
pudieran incluirse las siguientes:

Tapetes sanitizantes o pafios/jergas con
hipoclorito de cloro (cloro comercial) para la
desinfeccién del calzado.

Monitorear las ausencias inexplicadas
del personal y, en todos los casos que

se encuentren vinculadas a sintomas
relacionados con el COVID-19, ofrecerles
los apoyos disponibles para facilitarles su
atencién médica.

Dispensadores de gel a base de 60% -
95% de alcohol o lavabos con agua, jabén
y toallas de papel desechables para la
limpieza de las manos.

1

Considerar que los servicios médicos del
refugio, casa de acogida, albergue y centro
hagan valoraciones periddicas tanto a las
usuarias como al equipo para priorizar

la deteccién oportuna de sintomas de
COVID-19.

Para mayor informacién sobre el uso adecuado

de mascarillas, consultar OMS: “Consejos para la
poblacién sobre el nuevo coronavirus (2019-nCoV):
cuéndo y cdmo usar mascarilla”, Organizacién
Mundial de la Salud. OMS: “Recomendaciones sobre

el uso de mascarillas en el contexto de la COVID-19”,
Organizacion Mundial de la Salud.

El filtro también podria contribuir a
supervisar que quienes ingresen al inmueble
no representen un riesgo potencial para la
transmision del virus, para lo cual se podrian
considerar medidas adicionales, tales como
aplicar un cuestionario rapido sobre el estado
de salud, tomar la temperatura corporal con
un termémetro infrarrojo, entre otras.
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https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public/when-and-how-to-use-masks
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public/when-and-how-to-use-masks
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https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332657/WHO-2019-nCov-IPC_Masks-2020.4-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y 
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332657/WHO-2019-nCov-IPC_Masks-2020.4-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Tabla 2. Sintomas indicativos de infeccién por COVID-19.

— Fiebre
Los sintomas mas
. — Tos seca
habituales son:
— Cansancio

— Pérdida del gusto o del olfato
— Congestion nasal
— Conjuntivitis (enrojecimiento ocular)
— Dolor de garganta
Otros sintomas menos — Dolor de cabeza
frecuentes son: — Dolores musculares o articulares
— Diferentes tipos de erupciones cutaneas
— Nauseas o vomitos
— Diarrea

— Escalofrios o vértigo

— Disnea (dificultad respiratoria)

— Pérdida de apetito
Los sintomas de un

— Confusion
cuadro grave son:

— Dolor u opresién persistente en el pecho

— Temperatura alta (por encima de los 38° C

— lrritabilidad
— Merma de la conciencia (a veces asociada a convulsiones)

— Ansiedad
Otros sintomas menos

frecuentes incluyen: — Depresion

— Trastornos del suefio

— Complicaciones neurolégicas mas graves y raras, como accidentes
cerebrovasculares, inflamacién del cerebro, estado delirante y lesiones neurales.

Fuente: Adaptado de OMS: ;Cuales son los sintomas de la COVID-19?

2.1.3 Limpieza de espacios fisicos
de luz haya obstruccién y/o apilamiento de
materiales y equipo.

Mantener todas las areas del refugio,

casa de acogida o albergue con la mayor Establecer una rutina para la limpieza y
ventilaciéon e iluminacién natural posibles, desinfeccion en todas las instalaciones del
evitando que en las ventanas y entradas refugio, casa de acogida o albergue cuya
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frecuencia se determine en funcién de la
situacion del inmueble y la afluencia de
personas, pero que no sea menor a dos
veces diarias.

Asegurar que las areas con mas flujo de
personas Yy las superficies de mayor contacto
(bafios, comedores, salas de espera, manijas
de puertas, barandillas, mesas, etc.) se
limpien cuanto mas frecuentemente se
pueda, de preferencia cada 90 minutos.

instalaciones, particularmente en puntos
estratégicos que presentan mayor flujo de
personas, dispensadores de gel a base de
60% - 95% de alcohol para la limpieza de
manos, panuelos desechables y cestos de
basura con tapa, preferentemente de pedal.

Elaborar calendarios con horarios para el
aseo de las instalaciones y monitorear que
se lleven a cabo conforme a lo establecido.

Asegurar que los servicios sanitarios
siempre cuenten con agua corriente, jabon,
papel higiénico, asi como toallas de papel
para el secado de manos.

Considerar las recomendaciones de la

OMS para la limpieza y desinfeccion de los
espacios fisicos, que incluyen la utilizacion
de jaboén y detergente doméstico, asi como
solucién de agua con hipoclorito de sodio de
uso comun (cloro comercial).”?

Promover que, adicional a la limpieza regular
que se lleva a cabo en el refugio, casa de
acogida, albergue o centro, las usuarias
extremen medidas para mantener estos
espacios lo mas pulcros posible en todo
momento, particularmente dentro de sus
habitaciones o dormitorios.

Proveer a quienes realicen las labores de
limpieza en el refugio, casa de acogida o
albergue de equipo de proteccién personal
(tales como guantes, mascarillas, gafas
protectoras, delantales de plastico, etc.)
para que las lleven a cabo de manera segura.

Auditar regularmente la implementacion
de las practicas de limpieza y desinfeccion
en el refugio, casa de acogida o albergue y
realizar ajustes conforme sea necesario.

2.1.4 Informacion y capacitacion®™

Evitar los métodos de limpieza y/o desinfeccion
que producen vapores o aerosoles, o que
dispersan el polvo en éreas, ya que se puede
propiciar la dispersion del virus y generar gases
que pueden causar alergias y ser toxicos para
las personas, en especial nifias y nifios.

Colocar en distintas areas de las

12 Para mayor informacién sobre la limpieza y
desinfeccién de espacios fisicos (sin casos
sospechosos ni confirmados de COVID-19),
consultar OPS: “Recomendaciones para la Limpieza
y Desinfeccién en Casa sin Casos Sospechosos, ni

Confirmados”, Organizacién Panamericana de la Salud.

Difundir al interior del refugio, casa de
acogida o albergue informacién sobre

el COVID-19, su impacto en la salud, los
factores de riesgo, cémo se trasmite, cémo

13 En cuanto a la formacién para la aplicacion de la

presente Guia se recomienda implementar una
capacitacién en linea para todo el equipo del refugio,
casa de acogida, albergue o centro sobre los
procedimientos y recomendaciones que deseen ser
aplicados. La Red Interamericana de Refugios (RIRE)
realiza capacitaciones que quedan alojadas en su
pagina web para referencia posterior, lo que permite
que el proceso de formacién sea individual o colectivo
y en los momentos que se estimen pertinentes. Al
respecto, en www.rirered.org se encuentran alojados
seminarios realizados por la RIRE con materiales de
apoyo en este y otros temas relevantes.
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se previene y mitiga, qué hacer ante la
presencia de sintomas, cdmo obtener ayuda,
entre otros aspectos relacionados con esta
enfermedad.”

Desarrollar materiales de comunicacién, por
ejemplo, folletos ilustrados, especificamente
dirigidos a nifias y nifios sobre el COVID-19 y
como prevenirlo.

gubernamentales, autoridades sanitarias,
instituciones de servicios esenciales, asi
como a las usuarias y a la comunidad en
general respecto a los cambios en las pautas
de operacidn del refugio, casa de acogida o
albergue durante la emergencia sanitaria.

Tener visibles y a la mano los nimeros de la
linea telefénica nacional de emergencia para
la atencién del COVID-19.

Desplegar en el refugio, casa de acogida

o albergue recordatorios y materiales
graficos que promuevan la correcta
implementacién de las medidas de
prevencién (distanciamiento fisico, lavado
de manos, respiracion de etiqueta, uso

de mascarilla, etc.) procurando contar

con disefios adecuados a personas en
distintas condiciones de edad, alfabetismo,
discapacidad, entre otros.

Asegurar que, ademas de seguir las
directrices locales y nacionales, la
administracién del refugio, casa de acogida
o albergue se mantenga informada y
actualizada sobre los desarrollos mas
recientes y recursos adicionales en torno al
COVID-19 y especificamente su impacto en
la violencia contra las mujeres y las nifias.”

Monitorear la informacién gubernamental
y de las autoridades sanitarias sobre

el COVID-19 y las medidas generales a
observar en el marco de la emergencia
sanitaria.

Capacitar a todo el personal respecto al
COVID-19 y los procedimientos que se
llevan a cabo en el refugio, casa de acogida,
albergue y centro para adaptarse a las
exigencias de la emergencia sanitaria,
incluyendo las medidas de prevencion, los
ajustes en la ruta de atencion y gestion de
casos, asi como las estrategias de control y
respuesta a la enfermedad.

Mantener actualizada la informacién sobre
los esquemas de operacion, disponibilidad,
horarios, etc. de otros servicios esenciales
para las mujeres y las nifias victimas/
sobrevivientes de violencia basada en el
género en el contexto de la pandemia.

Comunicar oportunamente a las instancias

14 Ademas de los recursos informativos gubernamentales
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que se consulten al respecto, se pueden encontrar
infografias Utiles sobre estos temas y materiales de
comunicacién en OPS: “COVID-19: Materiales de
comunicacién”, Organizacién Panamericana de la Salud.

Realizar con frecuencia reuniones del
equipo colaborador, intercambios de
informacién y/o sesiones de orientacién
(preferentemente de manera virtual) para
mantener debidamente actualizado e
informado al equipo de trabajo y procurando
mantener un buen clima organizacional.

15 Para mayor informacién y recursos del COVID-19 desde

la perspectiva sanitaria, consultar OMS: “Brote de
enfermedad por coronavirus (COVID-19)”, Organizacién
Mundial de la Salud. Desde una enfoque regional,

ver OPS: “Brote de enfermedad por coronavirus
(COVID-19)”, Organizacién Panamericana de la Salud.
Para informacidn y recursos sobre COVID-19 y violencia
contra las mujeres y las nifias ver ONU Mujeres: “Breves
sobre COVID-19 y la eliminacién de la violencia contra
las mujeres y las nifias”, “Publicaciones: COVID-19”,
ONU Mujeres.



https://www.paho.org/es/covid-19-materiales-comunicacion
https://www.paho.org/es/covid-19-materiales-comunicacion
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.paho.org/es/temas/coronavirus/brote-enfermedad-por-coronavirus-covid-19
https://www.paho.org/es/temas/coronavirus/brote-enfermedad-por-coronavirus-covid-19
https://www.unwomen.org/es/digital-library/publications/2020/04/series-evaw-covid-19-briefs
https://www.unwomen.org/es/digital-library/publications/2020/04/series-evaw-covid-19-briefs
https://www.unwomen.org/es/digital-library/publications/2020/04/series-evaw-covid-19-briefs
https://www.unwomen.org/es/digital-library/publications?keywords=covid

Reforzar la formacidn y sensibilizacién
sobre la violencia contra las mujeres y
nifas, especificamente en el marco de

la pandemia, los riesgos del aumento
desproporcionado de este tipo de violencia,
asi como los mecanismos para obtener
ayuda en el contexto actual.

Fortalecer las capacidades del equipo
colaborador, para proveer apoyo de
primera linea (primer respondiente) a

las sobrevivientes, incluyendo facilitar
informacién actualizada respecto a otros
servicios de atencidn y prestar apoyo
emocional y practico basico a las personas
afectadas.

Proveer herramientas al equipo colaborador
para facilitar el adecuado manejo

emocional al entablar conversacién con
quienes reciben atencioén, a fin de eliminar
prejuicios/estigmas, dar certezas y recordar
los principios y enfoques de derechos que
inspiran la misién y objetivo de la institucion.

Reforzar los esquemas de contencién
emocional y los servicios psicosociales del
equipo colaborador del refugio, casa de
acogida y/o albergue, asegurando que sepa
que estan a su disposicién y privilegiando las
modalidades de atencion virtual.

Implementar estrategias especificamente
orientadas a mantener una éptima salud
mental y facilitar herramientas para

lidiar con el estrés que implica fungir
como instancias de servicio y/o primer
respondiente en una emergencia sanitaria.

2.2 Recomendaciones
para la ruta de atencién
y gestion de casos

Pese a los desafios que conlleva la operacion
de las instancias de atencién en el contexto de
la emergencia sanitaria derivada del COVID-19,
se buscaré que los refugios, casas de acogida,
albergues y centros puedan seguir funcionando
en su mejor capacidad, con las menores alter-
aciones posibles a sus esquemas de provision
de servicios y asegurando que contintden siendo
espacios seguros tanto para las usuarias como
para el personal que ahi labora. Para lograrlo,
ademas de implementar las medidas generales
de prevencién detalladas en el apartado prece-
dente, es preciso incorporar ajustes adicionales
alaruta de atencién y mecanismos de gestion de
casos que siguen regularmente. A continuacion,
se presentan algunas consideraciones transver-
sales que podrian contribuir a facilitarlo y mas
adelante se plantean sugerencias especificas
para cada etapa de atencién.

Conformar dentro del refugio, casa de
acogida, albergue y centro un equipo

de respuesta para liderar y orientar las
estrategias institucionales en el marco de la
emergencia sanitaria.

Desarrollar, en sintonia con las directrices
nacionales y las exigencias de las
autoridades sanitarias, protocolos de
actuacién especificamente disefiados para
hacer frente al contexto actual dentro de
la casa de acogida, albergue y centro,

asi como revisarlos periédicamente para
realizar ajustes donde resulten necesarios.

Fortalecer y actualizar los criterios de
confidencialidad, proteccién y manejo de
datos personales y de salud.
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Asegurar que los servicios del refugio,
casa de acogida, albergue y centro estaran
disponibles en su mejor capacidad posible,
aun en modalidades diferentes y con los
cambios que supone la adaptacién a la
situacion de emergencia.

Promover con las autoridades locales y
nacionales la apertura y/o adaptacién
de espacios para albergar a las mujeres
victimas/sobrevivientes de violencia
basada en el género y sus hijos e hijas,
particularmente impulsando alianzas
alternativas con hoteles, alojamientos y
otros espacios.

Generar y/o fortalecer alianzas
interinstitucionales con otros refugios,
casas de acogida, albergues y centros y
demas instituciones para la atencion de las
mujeres y nifias victimas/sobrevivientes de
violencia basada en el género, para facilitar
la coordinacion en el otorgamiento de
servicios.

Establecer y/o fortalecer canales

de comunicacién y vinculacién con

las instancias nacionales de salud,
particularmente aquellas designadas para
dar respuesta a la emergencia sanitaria
derivada del COVID-19.

Reforzar las medidas generales de vigilancia

y seguridad de los refugios, casas de
acogida, albergues y centros, incluyendo
el resguardo adecuado y permanente de
documentacién sensible.
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2.2.1 Registro, entrevista y deteccion
del impacto de violencia y riesgo
de COVID-19

A los procedimientos de registro, entrevista y
deteccién del impacto de la violencia que suelen
llevarse a cabo en los refugios, casas de acog-
ida, albergues y centros, se sugiere incorporar
las siguientes recomendaciones orientadas tanto
fortalecer las medidas de prevencion durante
estas etapas de atenciéon, como a hacer una
valoracion de riesgo de infeccion por COVID-19 y
la deteccidon de posibles casos que pudieran pre-
sentar esta enfermedad.

Recomendaciones en cuanto a medios
para acceder a los servicios

Para facilitar el otorgamiento de servicios en el
contexto de la pandemia, se sugiere:

Proporcionar informacién y recibir
solicitudes de atencién de casos de
violencia contra mujeres y nifas a través
de diferentes medios que no suponen un
acercamiento fisico (linea telefénica, SMS,
WhatsApp, videoconferencias, paginas
web, entre otros).

Procurar establecer citas para la recepcién
de casos, para evitar aglomeraciones

en las distintas puertas de acceso a las
instalaciones del refugio, casa de acogida o
albergue y controlar los aforos en la medida
de lo posible.

Cuando la atencion se otorgue de manera
presencial, asegurar que:

— Las usuarias pasen por el filtro sanitario
de ingreso/acceso a las instalaciones, en
caso de que se haya instalado uno.



— El'lugar en el que sean atendidas por el
personal de registro/entrevista inicial debe
contar con condiciones que permitan
guardar el debido distanciamiento fisico,
tenga disponible gel a base de 60% - 95%
de alcohol, paiiuelos desechables y cesto
de basura con tapa, asi como informacién a
la vista respecto al COVID-19 y las medidas
de prevencion de para evitar la transmision
del virus.

— Se ofrezca un espacio, debidamente
sanitizado y supervisado, en el que
puedan esperar de manera segura sus
hijos e hijas mientras ella es atendida.

Recomendaciones para el cuestionario
de registro

Para poder hacer la valoracién del riesgo de
infeccion por COVID-19 y la deteccidn de signos
y sintomas asociados, se sugiere:

Anadir al cuestionario de registro del caso de
violencia que se utiliza regularmente durante
la conversacion inicial, preguntas especificas
sobre el riesgo de infeccion por COVID-19.
Estas pueden incluirse directamente en el
cuestionario de registro que ya tenga el
refugio casa de acogida o albergue o centro e
incluso manejarse en un formato aparte.

Especificar que existira confidencialidad
absoluta de las respuestas recibidas, en
estricto apego a la normatividad nacional de
proteccion de datos personales y de salud.

Asegurar que la usuaria recibira la atencién
que requiere y un trato digno, libre de
discriminacién, estigmas y con enfoque de
derechos humanos.

Recomendaciones para llevar a cabo
la entrevista

Sea de manera virtual o presencial, se establece
una conversacién amable, sin prisas y confiden-
cial sobre la razén por la que la usuaria solicita
orientacién, ayuda o atenciéon; se le escucha
atentamente, con empatia, sin juzgar, mostrando
que se le cree y comprende. Ademas de estas
pautas generales y/u otras especificas que, en
cada refugio, casa de acogida, albergue y centro
se observen para guiar esta entrevista se sugiere
incorporar las siguientes consideraciones:

Recordar la situacion de crisis sanitaria que
se vive, explicando las medidas que se han
tenido que tomar para evitar la transmisién
del virus y que si bien lo prioritario es
atender las necesidades que se tienen por
la violencia vivida, es necesario hacer el
breve procedimiento de rutina (aplicacién
de cuestionario y/u otras medidas que se
hayan establecido al respecto) referente a la
deteccion de riesgo de tener COVID-19.

Reforzar que la violencia que vive no es su
culpa y que los servicios, pese a los ajustes
que se han tenido que hacer en el contexto
de la pandemia, estan a su disposicién para
apoyarla en funcion de sus necesidades y
preocupaciones.

En general, en la conversacién de la entrevista se
buscara identificar:
e Los tipos de violencia vivida

e El Gltimo suceso que la
motiva a buscar apoyo

e El nivel de incidencia, que puede incluir
aspectos sobre el alcance de los dafos y
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afectaciones, frecuencia, vulnerabilidad
de la victima/sobreviviente y el riesgo que
presenta actualmente (alto, medio o bajo)

e Respuesta de atencion priorizada (si
es urgente, cotidiana, esporadica)

e Valoracién sobre el COVID-19
respecto al riesgo de ser poblacién
vulnerable por su condicién a verse
afectada por el virus, riesgo de haber
estado en lugares y con personas
que puedan habérselo transmitido,
riesgo de tener manifestaciones
de infeccién por coronavirus.

En caso de que en el desarrollo de la entrevista o
en la aplicacion del cuestionario de registro, en
lo referente a la valoracion sobre COVID-19, se
detecten respuestas que apunten a que pudiera
existir un riesgo de infeccion por este padec-
imiento, se sugiere:

Hacer del conocimiento de la usuaria

esta posibilidad, proporcionarle toda la
informacioén relevante al respecto, incluyendo
los nimeros de la linea telefénica nacional de
emergencia para la atencién del COVID-19

y ofrecerle la opcién de canalizarla a los
servicios médicos de inmediato, e idealmente
a realizarse una prueba para descartar la
presencia de la enfermedad.

Hacer uso de los apoyos y alianzas
generadas para facilitar y agilizar lo anterior,
en caso de que fuera decision de la usuaria
optar por dicha via, de lo contrario ello

no constituird un motivo para negarle la
atencion o el otorgamiento de servicios.

Continuar con la atencién seguin
corresponda, con base en los
procedimientos establecidos en el modelo
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de atencion del refugio, casa de acogida o
albergue y contemplando las acciones que
resulten pertinentes en funcién del sentido
de respuesta que amerite el caso (urgente,
cotidiana, esporadica).

2.2.2 Plan de atencién

Una vez identificadas las necesidades de
atencion y el nivel de urgencia y riesgo, asi como
la incidencia de la violencia vivida y el sentido de
agencia, empoderamiento o vulnerabilidad, se
determina si es conveniente sugerir un esquema
de proteccion con alojamiento, mediante el
ingreso a algun refugio, casa de acogida, alber-
gue o centro o bien con alguna red de apoyo
familiar o amistad. Asimismo, se establecen de
mutuo acuerdo las posibilidades de atencién o
de acompafiamiento, priorizando aquellas que
tienen tiempo critico de accién.

Recomendaciones para alojamiento en
el refugio, casa de acogida o albergue

Cuando se determine la procedencia de este
tipo de servicio, se sugiere:

Fortalecer las medidas de acompafiamiento
cuando se ofrezcan esquemas de
alojamiento alternativo, asegurando que

la ruta de atencion esté debidamente
garantizada.

Hacer del conocimiento de la usuaria

los términos en los cuales se ofrece el
servicio de alojamiento en el contexto de

la pandemia y en caso de que los acepte,
acordar la forma y fecha de ingreso y
proceder con la implementacion del modelo
de atencién de la institucion al respecto.



Anadir en el kit o paquete de bienvenida que
se les entrega habitualmente a las usuarias
de nuevo ingreso insumos para la higiene y
cuidado personal (por ejemplo, jabén, gel a
base de 60% - 95% de alcohol, mascarillas,
termémetro, etc.).

Incluir en el briefing o sesién de induccidn al
refugio, casa de acogida o albergue recursos
e informacidn especifica y detallada sobre Ia
emergencia sanitaria derivada del COVID-19
y las medidas que se llevan a cabo para
hacerle frente.

Considerar el requerimiento, como
mecanismo de prevencioén y filtro sanitario,
de que las nuevas residentes observen

una breve cuarentena a su ingreso, por
ejemplo, ubicandolas cuando sea posible en
habitaciones individuales durante 14 dias (o
la temporalidad sugerida por las autoridades
sanitarias).

Asignar a las usuarias que ingresen al refugio,
casa de acogida o albergue y se encuentren
en mayor situacién de riesgo por COVID-19
(ver Figura 4) habitaciones separadas,
cuando sea posible, o agruparlas con otras en
situacion similar en un mismo dormitorio.

Observar, en la medida de ser posible, las
sugerencias generales que se plantean en
materia de prevencion (ver apartado 5.1).

Fortalecer los servicios de apoyo psicolégico
y emocional con los que cuenta el refugio,
casa de acogida o albergue para sus
usuarias y sus hijos e hijas, procurando que
exista siempre la disponibilidad de un(a)
especialista para proveer este tipo de ayuda.

Reforzar las estrategias para identificar
posibles casos de estrés entre las usuarias y
atenderles de manera inmediata e individual.

Incentivar a las usuarias, cuando se estime
conveniente y no represente un riesgo,

a que mantengan sus redes de apoyo y
contacto a través de medios virtuales
(mensajes de textos, WhatsApp, llamadas,
videoconferencias, etc.).

Proveer con la mayor normalidad posible
los servicios y atenciones que estén
contemplados a desarrollarse dentro

del refugio, casa de acogida, albergue o
centro, asi como los que requieren de otras
instituciones y que se especificaran en el
plan de referencia.

Referir, en caso de que el refugio, casa de
acogida, albergue o centro no pueda aceptar
nuevas residentes por limitaciones de
espacio, a otro que si tenga disponibilidad

o proveer alternativas de alojamiento tales
como casas de huéspedes, fincas, hoteles,
entre otras (ver apartado 5.4).

2.2.3 Plan de referencia

Una vez que se ha determinado el Plan y la
Modalidad de atencién (ya sea mediante aloja-
miento o con redes de apoyo) en funcién de las
necesidades de cada caso, se hace un Plan de
referencia, en el que se identifican los servicios
que se deben otorgar para contribuir a la conse-
cucion de la justicia, la contencion de dafios y la
recuperaciéon de la salud fisica o emocional, asi
como de la seguridad. Este plan sirve para guiar
los pasos que habran de tomarse para apoyar la
proteccion de la vida e integridad de las usuar-
ias, asi como a superar la situacion de violencia,
recibir atencién a sus consecuencias en todos
los ambitos de su vida, y también para sus hijas e
hijos. Se indican las instancias que pueden brin-
dar estos servicios y se enuncian articuladas en
un esquema cuya clasificacion especifica si esa
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atencion es urgente, cotidiana o esporadica. Para
ello se sugiere contemplar al menos las siguientes
instituciones (méas todas aquellas que se consid-
eren relevantes en funcién del contexto local):

Figura 4. Servicios e instituciones de atencién a
contemplar en el plan de referencia.

—Tribunales

—Juzgados
Servicios de — Ministerio publico
justicia — Agencia especializada

—Juzgados de paz
— Autoridad de pueblos

—Centros de salud /
consultorio médico
—Hospital / clinica
— Curandera / médica tradicional
— Consultorio psicolégico o emocional
—Consejeria
—Coaching / empoderamiento

— Refugio / Casa de acogida /
Albergue / Centros de atencion
—Institucion para proteccién social
—Institucién de proteccion

humanitaria / migratoria
—Guarderia
—Servicios escolares

Proteccién

y seguridad
fisica /
alimentaria /
social

Fuente: elaboracion propia.

Recomendaciones para guiar la referencia
a los servicios de atenciéon

Es importante que el refugio, casa de acogida
o albergue cuente con una guia clara sobre la
ruta para la provisién de servicios, que pueda
ser utilizada como referencia y orientacion para
la gestion del caso y tomando en consideracion
el impacto de la pandemia en los esquemas de
operacion de las instituciones que los proveen. Al
respecto, se sugiere:

basada en el género a efectos de conocer
sobre posibles cambios en sus modalidades
de operacién y/o directrices en cuanto a la
provision de los servicios.

Fortalecer y mejorar los mecanismos de
referencia en el marco de la emergencia
sanitaria, considerando las peculiaridades de

la violencia contra las mujeres y las nifas en el
contexto actual y la necesidad de tomar medidas
para prevenir la transmision del COVID-19.

Generar acuerdos con las instituciones para
facilitar la gestion de los casos, por ejemplo,
instaurar sistemas de citas previas para

evitar tiempos de espera, otorgar atencién
prioritaria a las usuarias que asi lo requieran,
privilegiar alternativas de atencién no
presencial, asi como la realizacién de tramites
a distancia y/o por terceras personas, etc.

Establecer comunicacion adicional con las
autoridades pertinentes cuando existan
medidas generalizadas de restricciones

al movimiento, para que se levanten y/o
flexibilicen en casos especificos de usuarias
que requieran movilizarse para poder ser
debidamente atendidas.

Procurar el acompafamiento de las usuarias
a las instituciones en las que recibiran
servicios proporcio-nandoles tanto a ellas
como al personal todas las herramientas
que sean posibles para la prevencion de la
transmisién del virus (mascarillas, gel a base
de 60% - 95% de alcohol, transportacién
privada, etc.).

Estrechar la comunicacién con las
instituciones que ofrecen servicios a las
mujeres victimas/sobrevivientes de violencia
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Facilitar a quienes no se puedan acompafiar
en sus desplazamientos, alternativas para
apoyarlas de manera remota en caso de

ser necesario, por ejemplo, con teléfonos
celulares, crédito para llamar, etc.



Contemplar, en situaciones de

urgencia, mecanismos para que, con el
consentimiento de las usuarias, el personal
del refugio, casa de acogida o albergue
pueda buscar a la fiscalia o ministerio
publico correspondiente para interponer a
su hombre denuncias, demandas, asi como
gestiones para la solicitud de érdenes de
proteccidn, restriccion, etc.

Procurar establecer alianzas estratégicas
para asegurar que, a pesar de la congestion
de los servicios de salud por la emergencia
sanitaria, las usuarias puedan recibir
oportunamente atencién de urgencia en
situaciones de violencia fisica por heridas,
lesiones y/o violacién sexual.

Contar con un protocolo de referencia
especifico en los casos de las usuarias que
requieran ser derivadas a los servicios de

salud por motivo de afectacién por COVID-19.

Desarrollar un Formato de Plan de
Referencia (se plantea un ejemplo en

el Anexo 1), que esté preferentemente
digitalizado, para registrar las instituciones
a las que deben ser referidas las

usuarias, el indice de prioridad de estas

y consideraciones especificas a tomar en
cuenta en el contexto de la pandemia.

Contar dentro del refugio, casa de acogida o
albergue con una persona o mas designadas
especificamente para gestionar los planes
de referencia, mantenerlos actualizados y
vigilar su correcta implementacién.

2.2.4 Seguimiento y cierre

El seguimiento es una actividad que debe hacerse
todo el tiempo en forma cuidadosa y apreciativa
con el fin de monitorear la éptima implementa-
ciéon de los planes de atencién y referencia. Mas
que una tarea de supervision, es la manifestacion
real de la frase “no estas sola”, en un doble sen-
tido, por una parte, para la usuaria de servicios
y por la otra, para las profesionales que le atien-
den. Como resultado del seguimiento, se estima
el impacto y avance que ésta ha tenido en el
alcance de sus objetivos para salir de la violencia
y se valora conjuntamente si requiere continuar
con los servicios o acceder a algun otro tipo de
intervencion. Hay un cierre de alguna o varias
etapas de atencion y, en los casos en los que
todas se hayan resuelto exitosamente, la mujer y
sus hijas e hijos salen de la situacion de violencia
y acceden a una vida con derechos y sin riesgo,
con autonomia econémica y personal.

Recomendaciones para atender nuevos
objetivos y estrategias para salir de
la violencia y acceder a sus derechos.

Siunavezque se haconcluido el Plan de referencia
se aprecia que no se han alcanzado los obje-
tivos iniciales o bien que hay nuevas amenazas
y experiencias de violencia, es necesario volver
a detectar y referir, ingresando nuevamente al
ciclo del procedimiento. Al respecto, se sugiere:

e Tener en consideracion que la
violencia contra las mujeres y nifias,
en el contexto de la pandemia plantea
retos particulares y mas graves que
en situaciones convencionales.

e Reforzar las estrategias de seguimiento
y aun en los escenarios de conclusién
establecer pautas para monitorear que no
se presenten situaciones de reincidencia
en casos que se consideraban resueltos.

Iniciativa Spotlight | RIRE 25



e Fortalecer, cuando las usuarias hayan
sido referidas a instituciones hospitalarias
para el tratamiento del COVID-19, las
medidas de seguimiento y la evolucién
tanto de su estado de salud como de las
situaciones de violencia que enfrentaban.

2.3 Recomendaciones
en materia de respuesta
y control

Para dar respuesta a los casos sospechosos y
confirmados de COVID-19 entre las usuarias resi-
dentes en el refugio, casa de acogida, albergue o
centro es deseable que se desarrollen protocolos
especificos de actuacion para el correcto manejo
de estos y que, en la medida de lo posible, incor-
poren medidas de aislamiento, atencién y control
como las que se plantean en el presente apartado.

2.3.1 Casos sospechosos

En general, se considera que los casos sospecho-
sos son aquellos en los que si bien no se cuenta
con una prueba confirmatoria de laboratorio
de infeccién por COVID-19, existen elementos
para suponer que la persona pudo haberla con-
traido, ya sea por la presencia de sintomas o por
haber tenido contacto cercano con alguien con
resultado positivo.” Idealmente se deben rea-
lizar cuanto antes las pruebas pertinentes para
descartar o corroborar la presencia de la enferme-
dad, pero mientras no se tengan los resultados o
cuando no sea posible llevarlas a cabo, es preciso

16 Se sugiere consultar las directrices locales y
nacionales sobre los criterios constitutivos de casos
sospechosos; los criterios clinicos y epidemiolégicos
que tiene la Organizacién Panamericana de la Salud al
respecto se pueden consultar en OPS: “Definiciones
de casos para la vigilancia COVID-19”, Organizacién
Panamericana de la Salud.
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extremar precauciones y tomar una serie de medi-
das para el manejo de estos casos, analogas a las
de los confirmados, tomando en consideracién
las siguientes sugerencias:”

Definir, en sintonia con las directrices

de las autoridades sanitarias nacionales,
protocolos de actuaciéon especificos para el
manejo de casos sospechosos y confirmados
de infeccién por COVID-19 en el refugio,
casa de acogida o albergue.

Notificar al equipo de respuesta del refugio,
casa de acogida o albergue que existe un
caso sospechoso de COVID-19 a fin de
activar inmediatamente los protocolos de
accion correspondientes.

Explicar detalladamente a la persona afectada
en qué consiste dicho protocolo y contar con
su consentimiento para la realizacion de las
gestiones que asi lo requieran, asegurando
que no se tomen decisiones por ella ni se
proceda en contra de su voluntad.

Garantizar los criterios de confidencialidad
y privacidad que deberan regir en el manejo
de la informacién sensible sobre el caso y la
situacion de salud de la persona afectada.

Realizar con las autoridades competentes
los tramites necesarios para la solicitud y
aplicacion de una prueba diagnéstica de
COVID-19 que permita descartar o confirmar
la presencia de la enfermedad.

17 Para mayor informacién sobre la atencién en domicilio

de casos sospechosos o confirmados de COVID-19, se
sugiere consultar OMS: “Atencién en el domicilio a casos
sospechosos o confirmados de COVID-19 y manejo de
sus contactos”, Organizacién Mundial de la Salud.
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Acompanar y/o facilitar los traslados que
pudieran requerirse a fin de acudir a las
instituciones de salud para las valoraciones
médicas pertinentes, utilizando las alianzas
estratégicas que se hayan establecido al
respecto para procurar darle celeridad al
otorgamiento de la atencién.

Valorar los riesgos que la movilizacién

y salida del refugio, casa de acogida o
albergue pueden suponer para la usuaria
residente afectada y sus hijos e hijas, en
el contexto especifico de violencia que
vive y tomar las medidas necesarias para
mitigarlos y salvaguardar su integridad y
seguridad en todo momento.

Implementar medidas para su aislamiento
dentro del refugio, casa de acogida o
albergue, considerando:

— De ser posible, ubicar en habitaciones
individuales y bien ventiladas a las
usuarias con sospecha de COVID-19 asi
como a quienes hayan estado en contacto
cercano con ellas, en tanto se descarta/
confirma la enfermedad o transcurre
un periodo determinado de tiempo
(que suele ser de 14 dias). De no contar
con este tipo de habitacion, considerar
agrupar a las usuarias en estos supuestos
dentro de un mismo espacio o dormitorio,
pero no juntarlas con quienes ya tengan
un resultado positivo de COVID-19.

— Procurar que las habitaciones/espacios
donde permanezcan las usuarias en
aislamiento estén separados y lo mas
alejados posible de los de los grupos de
riesgo por COVID-19 que residen en el
refugio, casa de acogida o albergue.

— Seiializar las habitaciones/espacios de
aislamiento, indicando que son de acceso

restringido y controlar la cantidad de
personas que ingresen a ellos, mante-
niendo un registro de quienes lo hagan.

— Limitar el nimero de integrantes del
refugio, casa de acogida o albergue
que tenga acceso a estas habitaciones/
espacios e interactie con las usuarias,
asegurando que sean personas en buen
estado de salud y sin factores de riesgo.

— Limitar los movimientos de las usuarias
en aislamiento dentro del refugio, casa de
acogida o albergue y reducir al minimo
su presencia en los espacios compartidos
(por ejemplo, comedor, bafio, duchas),
procurando que no coincidan con el uso y/o
horarios que de ellos hagan otras personas.

— Asegurarse de que estas usuarias tengan
acceso permanente a los servicios de apoyo,
particularmente de cuidado a la salud
psicoemocional, a través de modalidades
gue no impliquen acercamiento fisico
(teléfono, videoconferencias, etc.).

— Incentivar que pese al aislamiento en
el que se encuentran permanezcan en
contacto remoto con sus redes de apoyo,
facilitandoles en la medida de lo posible
los medios para ello.

— Definir en caso de que la usuaria esté
acompafada por sus hijas e hijos en el
refugio, casa de acogida o albergue, si
desea que permanezcan en el mismo
mientras duran las medidas de aislamiento
o si prefiere que se canalicen con sus
redes de apoyo en tanto estas duran.

Reforzar las medidas de higiene, cuidado
personal y limpieza de espacios fisicos
dentro del refugio, casa de acogida o
albergue, considerando:
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— Proveer al personal que tendra acceso a
las habitaciones/espacios en los que se
encuentran las usuarias en aislamiento
un equipo de proteccion personal para
minimizar riesgos de transmisién del virus
(que puede incluir, mascarillas médicas,
caretas, gafas protectoras, guantes, batas,
etc.), asegurando que lo porten en todo
momento en que interactlien con ellas.

— Asegurar la aplicaciéon de medidas de
higiene de manos después de cualquier
tipo de contacto con las usuarias en
aislamiento o con su entorno inmediato.

— Procurar proporcionar a las usuarias en
aislamiento mascarillas médicas para que
las lleven puestas todo el tiempo que sea
posible, a fin de contener sus secreciones
respiratorias (y reemplazarlas a diario).

— Considerar, cuando el distanciamiento
fisico no pueda mantenerse, el uso
obligatorio de mascarillas para todo el
personal y usuarias del refugio, casa de
acogida o albergue, ya sean médicas o
higiénicas (de tela) segun sea conveniente y
en apego de las directrices nacionales y las
recomendaciones de la OMS en la materia.

— Fortalecer las medidas de limpieza de espa-
cios fisicos en el refugio, casa de acogida
o albergue, particularmente en los lugares
compartidos (bafios, duchas, etc.) y super-

ficies comunes, asi como en las habitaciones/

espacios de aislamiento, que deberan
desinfectarse con la mayor frecuencia
posible y observando las sugerencias
técnicas sugeridas para estos casos.”

18 Para mayor informacién sobre la limpieza y desin-
fecciéon de espacios fisicos (con casos sospechosos
o confirmados), consultar: “Recomendaciones
para la Limpieza y Desinfeccién en Casa con
Casos Sospechosos o Confirmados de COVID-19”,
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— Asegurar que las sabanas, toallas, platos
y cubiertos utilizados por las usuarias en
aislamiento sean para su uso exclusivo y
no se compartan con otras personas.

Colocar la ropa, sabanas y toallas de estas
usuarias en bolsas para trasladarlas a la zona
de lavanderia, no sacudirlas y evitar que la
piel y la ropa entren en contacto directo

con ellas; lavarlas con agua caliente y jabon
ordinario o a maquina a 60—90 °C (140-194
°F) con detergente ordinario y dejar que se
sequen por completo.

Asegurar que los desechos de las
habitaciones/espacios de aislamiento (por
ejemplo, panuelos de papel, mascarillas y
otros materiales de limpieza) se coloquen
en un recipiente de uso exclusivo con bolsas
resistentes y tapa o cajas de seguridad, y

se eliminen como desechos infecciosos, de
conformidad con las normas nacionales al
respecto.

Garantizar un trato digno con pleno respeto
a los derechos humanos y evitar la doble
victimizacion.

Mostrar empatia y comprension hacia las
usuarias, procurando que su situacién sea lo
mas llevadera posible.

2.3.2 Casos confirmados

Adicionalmente, en los casos confirmados de
COVID-19, es decir cuando ya existe una prueba
de laboratorio positiva a esta enfermedad, se
sugiere:

Organizacién Panamericana de la Salud. Para la
limpieza y desinfeccidn de las superficies en dichos
espacios consultar: “Limpieza y desinfeccion de las
superficies del entorno inmediato en el marco de la
COVID-19”, Organizacién Mundial de la Salud.



https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/52159/OPSCDECECOVID-19200024_spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/52159/OPSCDECECOVID-19200024_spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/52159/OPSCDECECOVID-19200024_spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332168/WHO-2019-nCoV-Disinfection-2020.1-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332168/WHO-2019-nCoV-Disinfection-2020.1-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332168/WHO-2019-nCoV-Disinfection-2020.1-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Apegarse a lo establecido en el protocolo
que haya desarrollado el refugio, casa

de acogida o albergue en sintonia con la
normatividad nacional al respecto y actuar
en consecuencia manteniendo la serenidad
y la calma.

para que, en conjunto con el refugio, casa
de acogida, albergue y/o centro se defina
el mejor curso de accién para ella.

Notificar, de ser lo conducente, a las
autoridades nacionales de salud de la
existencia de un caso COVID-19 positivo
confirmado, observando siempre las
medidas de confidencialidad y proteccion
de datos que rigen en la materia.

Promover la aplicacién de pruebas
diagndsticas tanto para el personal como
para las usuarias residentes del refugio, casa
de acogida o albergue, especialmente a
quienes estuvieron en contacto directo con
la persona confirmada, a efecto de lograr
una deteccién oportuna de otros posibles
casos y tomar las medidas apropiadas para
evitar la propagacion de la enfermedad.

Determinar el manejo que se le dara al caso
afectado, considerando que:

— Cuando la persona contagiada no
presenta sintomas o estos son leves,
se puede cursar el padecimiento en el
refugio, casa de acogida o albergue.

— Para determinar la severidad de los
sintomas en una persona positiva a
COVID-19 y la pertinencia de que sea
transferida o no a una institucién de salud
con capacidad de tratar esta enfermedad
se requiere la valoracién clinica por parte
de un(a) profesional médico(a).

— La usuaria residente afectada debera
recibir de manera clara y empatica toda
la informacién respecto a su estado de
salud y las posibilidades de tratamiento

Cuando se determine que la usuaria positiva
a COVID-19 permanecera en el refugio, casa
de acogida o albergue, se sugiere:

— Aislar en una habitacién o espacio
independiente a la usuaria afectada, ya
sea sola o con otros casos confirmados
de COVID-19, que esté separado de los
casos sospechosos y del resto de las
personas que ahi residen.

— Buscar, cuando en el refugio, casa de
acogida o albergue no exista ninguna
posibilidad de tener espacios separados
para el manejo de estos casos, otras
posibilidades de aislamiento (por ejemplo,
a través de alianzas con refugios que si
los tengan, esquemas de alojamiento
alternativo, etc.)

— Considerar, cuando varias usuarias
tengan un resultado positivo a la vez, la
posibilidad de habilitar un solo refugio/
instalacion para estos casos mientras
dura la emergencia en salud.

— Observar escrupulosamente las
medidas de aislamiento, higiene y
cuidado personal y limpieza de espacios
fisicos que se detallaron para los casos
sospechosos (ver apartado 5.3.1).

— Extremar precauciones con las
personas del refugio, casa de acogida o
albergue que tengan factores de riesgo,
considerando, por ejemplo, que el
personal en esta situacién evite acudir
a las instalaciones mientras se tengan
casos activos y presten sus servicios solo
de manera remota.
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— Asegurar, independientemente de que

los sintomas sean leves o inexistentes,
que la usuaria esté bajo la atencién

de un(a) especialista de la salud que

dé seguimiento a su caso y pueda
determinar su alta (ya sea hasta que

su resultado salga negativo o tras el
transcurso de un determinado periodo de
tiempo, normalmente de 14 dias tras la
desaparicion de los sintomas).

Cuando se determine que la usuaria
residente es positiva a COVID-19 o tiene
sintomatologia grave asociada con la
enfermedad, sera trasladada a un hospital
(aun sin resultado positivo a una prueba) y
se sugiere:
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— Acompaiiar o facilitar en la medida de lo

posible los traslados de la usuaria a las
instalaciones hospitalarias, considerando los
riesgos que dicha movilizacién podria tener
para ella dado su contexto de violencia e
implementando medidas para mitigarlos.

Revalorar la situacién de riesgo de
violencia para la usuaria y sus hijos

e hijas, en el marco de su ingreso
hospitalario, y determinar la pertinencia
de tramitar érdenes de proteccion o
restriccion contra del agresor y evitar
que sea quien cuide o asista a la toma de
decisiones médicas.

Procurar facilitarle que tenga a la mano
medios (un celular, crédito para llamar,
etc.) para comunicarse tanto con personal
del refugio, casa de acogida, albergue y
centro, como con sus redes de apoyo.

Ofrecer la posibilidad de que sea una
persona del refugio, casa de acogida,
albergue y centro quien pueda recibir
informes y partes médicos de la usuaria

y darlos a las personas de su confianza,
segun ella indique.

— Ofrecer alternativas para el cuidado
de sus hijos e hijas mientras dure su
internacién, apoyandose en instituciones
publicas o privadas inclusive o con
familiares segln sea pertinente y
observando la voluntad de la usuaria y el
interés superior de la nifiez.

— Proporcionar, en la medida de lo posible,
asesoria juridica para anticipar papeles y la
voluntad legal de la usuaria en caso de que
se presentaran desenlaces criticos en la
evolucién de su enfermedad.

— Procurar facilitarle, de manera remota,
apoyo psicolégico y herramientas que
contribuyan a que mantenga la mejor
condiciéon de estabilidad mental y
emocional posible.

— Observar estricta confidencialidad sobre
el manejo de la informacién del caso, que
debe ser reservada y respetando el derecho
de proteccién de datos de salud, pudiendo
ser compartidos sélo por la voluntad de
la persona y con quienes ella considere
pertinente o bajo una orden judicial.

2.4 Recomendaciones
para alianzas alternativas
con hoteles, alojamientos
y otros espacios

En el contexto de la pandemia por COVID-19, se
ha agudizado la necesidad de contar con lug-
ares seguros para albergar a mujeres y sus hijas
e hijos que atraviesan situaciones criticas de vio-
lencia basada en género.



En este sentido, se plantean las siguientes reco-
mendaciones en las que intervienen dos instan-
cias distintas: por una parte, quienes operan
servicios de hospedaje a través de hoteles, casas,
fincas o infraestructura turistica y, por otra, las
organizaciones e instituciones especializadas en
la atencién de la violencia contra las mujeres,
particularmente los refugios, casas de acogida,
albergues y centros. Ambas confluyen en una sin-
ergia de cooperacién para en conjunto desarrollar
una opcién de apoyo a mujeres, sus hijas e hijos.

Se fundamentan en dos aspectos practicos: la
elaboracion de un Programa de Alojamiento Al-
ternativo para la Proteccion del Derecho a Vivir
sin Violencia y el establecimiento de una Alianza
de Cooperaciéon para Alojamientos de Protec-
cién, los que se describen a continuacion.

2.4.1 Programa de Alojamiento
Alternativo para la Proteccién
del Derecho a Vivir sin Violencia

Este programa se implementa entre al menos
dos instancias: por una parte, los hoteles, casas y
otras instalaciones turisticas que dan alojamiento
Yy, por otra, los servicios especializados en aten-
ciéon a violencia contra las mujeres y nifas,
pudiendo ser organizaciones de la sociedad civil
o dependencias gubernamentales. La finalidad
de este programa es precisar los términos en los
que colaboraran para que los primeros adapten
temporalmente algunos de sus espacios consti-
tuyéndolos en Alojamientos de Proteccidn en los
que, de manera gratuita o a un muy bajo costo,
alberguen a mujeres y sus hijas e hijos en situa-
cién de violencia basada en el género. Para su
integracion, se recomienda que se consideren los
siguientes aspectos:

Fecha de inicio y término. Se establece la
temporalidad del Programa, especificando

sus fechas de arranque y conclusién, aunque
éste puede replicarse una vez que se haya
valorado su impacto y resultados, si asi se
considera conveniente por ambas partes.

Objetivos. Se establece en el Programa

su objetivo general de forma clara (por
ejemplo: “brindar espacios de alojamiento a
mujeres, y sus hijas e hijos, en situacién de
violencia basada en el género en el marco
de la emergencia por COVID-19”), asi como
los objetivos especificos.

Instituciones promoventes. Se especifica el
nombre de las instancias gubernamentales u
organizaciones civiles que toman la iniciativa
para desarrollar el Programa.

Instituciones cooperantes. Se incluyen

a las instituciones y organizaciones que
participaran (y en qué medida) en el
Programa y que con su colaboracién tendran
la mision de llevarlo a cabo.

Poblacién objetivo. Se precisa el perfil de
personas que podran ser beneficiarias del
Programa y acceder a los Alojamientos de
Proteccion.

Tipos de alojamiento. Se especifican las
caracteristicas que tendran los espacios del
Alojamiento de Proteccion, por ejemplo,
estableciendo si son habitaciones de hotel
regulares, pequefias, antiguas, al fondo de las
instalaciones, en una villa especifica, con o sin
estacionamiento, con cocineta o sin ella, etc.

Temporalidades del alojamiento. Se definen
los criterios de duracién del Alojamiento de
Proteccién, que puede ser desde una semana
hasta seis meses, seguin lo determinen

las partes. Es posible también establecer
criterios diferenciados por tipos de usuarias,
grupo familiar, situaciones de riesgo y
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consideraciones especificas que requieran la
asignacion de temporalidades distintas.

Acuerdos de convivencia. Se definen

las reglas o dinamicas de relaciones
interpersonales entre quienes se alojan, asi
como las reglas de admisién, que pueden
incluir criterios relativos a limites de edad, de
cantidad de personas por grupo familiar, de
aceptacion de nifios/as, mascotas, entre otros.

Definicién de derechos y responsabilidades
del grupo familiar alojado. Se establece que
tienen derecho a un alojamiento temporal,
limpio y seguro por el término de tiempo

que se especifique por acuerdo mutuo en
cada caso, asi como a recibir los servicios de
acompaiiamiento especializado en prevencion
y atencién de la violencia contra las mujeres.
Se incluyen los derechos y obligaciones que
las instancias promoventes y cooperantes
determinen que habran de observarse durante
el periodo de la estancia, tales como el
derecho a salir del alojamiento de no cumplirse
acuerdos o condiciones establecidas, las
responsabilidades del grupo familiar sobre los
bienes y pertenencias de la familia, sobre las
nifias y nifios, adultos mayores u otras
personas integrantes de la familia, entre otras.

Delimitacién de compromisos de las
partes. Se hace una definicion de las
aportaciones de cada una de las instancias
que participan en el Programa. Para las
cooperantes se establecen los bienes
muebles o inmuebles, asi como insumos
materiales, alimentos, transporte y demas
servicios que proporcionaran. En el caso
de las promoventes, se especifican sus
compromisos en materia de provision

de servicios de atencién emocional,
acompanamiento a necesidades fisicas,
gestiones y referencias, o bien supervision,
pago de servicios determinados, etc.
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Establecimiento de derechos de las
instancias cooperantes. Se especifican los
derechos que cada instancia cooperante
tiene al participar en el Programa.

Por ejemplo, de recibir oportunamente

los pagos (en caso de haberse acordado
tales), de involucrar a nuevas instancias
cooperantes, de salirse del acuerdo de
colaboracién, entre otros.

Limites de responsabilidad y

cooperacion. Se define hasta donde llega la
atribucién, acciéon y responsabilidad de cada
cooperante, en funcién de los alcances de la
colaboracion que se hayan establecido en el
Programa.

Alianzas subsecuentes. Se establecen,

en adicién a la alianza principal entre las
instituciones promoventes y cooperantes,
otras alianzas complementarias para
fortalecer la consecucion de los objetivos
del Programa y/o para fortalecerlo en ciertos
aspectos especificos.

Establecimiento de mecanismos de
seguimiento y evaluacién. Se especifican
las modalidades y temporalidades en las
que se evaluara el éxito y los desafios

que presenta el Programa, con el fin de
introducir oportunamente propuestas

de mejora y realizar ajustes para el
cumplimiento de objetivos.

Cabe mencionar que para cada usuaria o grupo
familiar que vaya a ser beneficiado con un Alo-
jamiento de Proteccién, se genera una Carta
de referencia para la hospitalidad con derechos
(formato sugerido en el Anexo 2), en la cual se
establecen las condiciones en las que se ofrecera
la estancia y los servicios que proporcionaran
tanto las instituciones promoventes como las
cooperantes durante la misma.



Figura 5. Componentes del Programa de Alojamiento
Alternativo para la Proteccion del Derecho a Vivir sin
Violencia
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Fuente: elaboracion propia.

2.4.2 Alianza de Cooperacion
para Alojamientos de Protecciéon

La implementacion del Programa requiere, por
lo menos, del establecimiento de una alianza
entre dos partes: la instancia cooperante y la
promovente. Sin embargo, ésta puede ampliarse
conforme sea necesario, para expandir el alcance
de la cobertura de los servicios de atencién y
proteccion a las beneficiarias.

Por ello, aunque el Programa se focaliza en
proveer espacios seguros de alojamiento para
mujeresy sus hijos e hijas en situacién de violencia

basada en género, las alianzas se pueden hacer
extensivas a otros actores que desde el marco de
sus actividades pueden realizar contribuciones,
aunque no sean directamente el ambito del hos-
pedaje. Tal es el caso de instancias de provisién
de alimentos, de ropa, de insumos de higiene y
articulos de uso personal, de transporte, entre
otros, que pueden articularse en una Alianza de
Cooperacion para Alojamientos de Proteccion
para el fortalecimiento del Programa.

En ese sentido, se sugiere fomentar la partici-
pacién e involucramiento de otras instituciones
cuyas aportaciones serian sumamente benéfi-
cas, entre las que se encuentran:

e [nstancias de la sociedad civil
especializadas en atencion a la
violencia contra las mujeres y nifias

e Instituciones publicas, sobre todo las
responsables de brindar atencion y
proteccidén a mujeres y nifas en situaciones

de vulnerabilidad y las de turismo

e Restaurantes, fondas o
servicios de comedor

e Comercializadoras y
productoras de alimentos

e Empresas textiles y comercializadoras
de ropa y calzado

e Empresas que manejan
personal de limpieza

e Empresas de productos de higiene,
sanitizantes y bioseguridad

e Sitios de taxis, aplicaciones de trasporte
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2.4.3 Ejemplos de experiencias
alternativas de alojamiento temporal
para la proteccién de mujeres

que viven violencia en la regién

A. Ministerio de las Mujeres, Género
y Diversidad de Argentina

Durante el contexto del Aislamiento Social,
Preventivo y Obligatorio en Argentina, el Min-
isterio de las Mujeres, Géneros y Diversidad
de la Nacion (MMGYD) ha llevado adelante
articulaciones con gremios, sindicatos y la Red
Interuniversitaria por la Igualdad de Género
y contra las Violencias, quienes han puesto a
disposicion alojamientos en diversas provin-
cias del pais, para constituirse como espacios
de hospedaje temporales para victimas/sobre-
vivientes de violencia basada en género en el
contexto de la emergencia sanitaria.

Para complementar el esfuerzo anterior, tam-
bién se han establecido alianzas con las Areas de
Género de los Gobiernos provinciales y/o munic-
ipales para que se garantice un abordaje integral
de la situacién que se encuentra atravesando la
personay se provean también servicios de trasla-
dos, alimentacion, elementos de aseo personal,
acompanamiento psicolégico, seguimiento y
acceso a medidas de proteccion individuales,
cuando asi se requieran. Asimismo, desde la
Direccion Nacional de Proteccidn se generd una
Guia de Derivacioén y posible circuito de inter-
vencién, teniendo en cuenta que las solicitudes
de ingreso pueden llegar tanto desde la Linea
144, como de los gobiernos provinciales, munici-
pales y de las organizaciones de la sociedad civil.

B. Mecanismo de atencién en hogares de
acogida de la Alcaldia de Medellin Colombia

El mecanismo de Hogares de Acogida surgié para
posibilitar que las mujeres que viven violencia
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basada en género o estan en riesgo de feminici-
dio y no cuentan con redes familiares de apoyo,
tengan atencién, acompafiamiento y protec-
cién institucional, a través de la provisién de
alojamiento temporal, alimentacién, asi como
servicios psicosociales y juridicos, tanto para
ellas como para sus hijas e hijos. El servicio consta
de 42 dias (con posibilidad de prérroga) y con-
templa cinco fases en el proceso de atencién: i)
valoracion del riesgo y de necesidades; ii) recep-
cién: atencién psico-juridica y social; iii) proceso
de acogida; iv) empoderamiento personal; y v)
egreso y seguimiento.

Actualmente se cuentan con 17 hogares de aco-
gida, que son hogares familiares a los que se les
paga un estipendio, establecido como valor por
dia de permanencia de la mujer y sus hijos(as), y
que se seleccionan considerando aspectos como
la dinédmica familiar, la forma de relacionamiento,
que las mujeres de estos hogares puedan acompa-
far los diferentes procesos y estados que viven las
mujeres acogidas, que tengan entorno saludable y
seguro, infraestructura apropiada, entre otros.

En el marco de la pandemia, se establecieron
protocolos especiales de atencidon, basados en
las recomendaciones del Ministerio del Interior,
que incluyeron las siguientes medidas:

e Suspender actividades presenciales
en las sedes y realizar los
acompaifamientos psicoldgicos y juridicos
telefénicamente y de manera virtual

e Dotaciéon de tapabocas y alcohol en los
hogares y capacitacion a las mujeres
acogientes sobre las medidas de
prevencion y los protocolos a seguir

e Dotacion de termdémetros en los
hogares de emergencia, donde ingresan
en primera instancia las mujeres



e Presencia de uno o maximo dos
profesionales en las sedes por
dia, para realizar los ingresos.

e Incluir en el protocolo de valoracién del
riesgo en la fase de ingreso, preguntas
sobre los niveles de exposicion social
o riesgo de afectacion por COVID-19.

e Protocolos de ingreso a cada
hogar, por cada uno de las y los
integrantes de ese nucleo familiar.

C. Proceso de acogimiento alternativo en
Casa Maria Amor Cuenca Ecuador

El proceso de acogimiento alternativo de la Casa
Maria Amor se ha adaptado a la situacidon que
se atraviesa por la pandemia de COVID-19, haci-
endo los ajustes pertinentes en cada una de las

fases que regularmente contempla:

Fase Previa. Se recibe la llamada al 911 para
la activacion de la ruta de atencion, que
implica el acompafiamiento del personal

de la policia a: triaje/prueba de COVID-19,
denuncia y traslado al lugar de acogimiento
alternativo. Se proporciona la atencion legal
y, ante la coyuntura actual, se referencia
para la valoracién médica que no presente
sintomas de COVID-19 (la mujer y su nucleo
familiar); en caso de que manifieste este

u otro problema de salud, se le apoya

para lograr la atencién con los centros de
salud y hospitales. Asimismo, se realiza

la colocacidn en el lugar de acogimiento
alternativo, mediante la activacion de
hoteles, hostales o espacios seguros para
recibir a las mujeres, sus hijas e hijos y
brindarles proteccidn célida y afectiva.

Fase de acogida. Comprende el
recibimiento, el establecimiento de un plan

emergente y el acompafnamiento. Este
Gltimo consiste en definir las alternativas
para brindar atencién a la mujer, sus hijos e
hijas, evaluando las posibilidades durante

el acogimiento alternativo y las condiciones
de distanciamiento fisico por la pandemia
de COVID-19, sin que ello signifique que se
quedaran sin apoyo o sin respuestas para
iniciar su proceso para salir de la violencia,
sino que el equipo de acompafnamiento
definira las mejores estrategias de atencién,
aun en el contexto de la emergencia sanitaria.

Fase de referencia o salida. Previo al término
de los 15 dias de estancia previstos en el
espacio de acogida, el equipo de atenciony la
usuaria determinan los pasos subsiguientes,
que pueden consistir en la continuidad de

los procesos. Cuando la Casa ya no tiene
posibilidad de acogimiento, sea porque esta

al maximo de su cobertura, porque la victima/
sobreviviente tiene circunstancias especiales, o
por situaciones como dar positivo a COVID-19,
se organiza su acogimiento en hoteles de

la ciudad, con quienes se han establecido
acuerdos, que se basan en la confidencialidad
y contemplan la provisién de seguridad para
las victimas/sobrevivientes, la dotacién de
espacios para la preparaciéon de alimentos,
asi como el flujo de informacion entre la
administracion del hotel y el personal de la
Casa de Acogida Maria Amor.

D. Casas albergues de acogimiento
alternativo del Centro de la Mujer Accién
Ya en Nicaragua

Los servicios de albergue para la proteccién
y atencion de las violencias contra las mujeres
se han ido adaptando a los retos que implica la
aparicion de la crisis sanitaria por el COVID-19 y
han llevado a la necesidad de fortalecer el tejido
comunitario para dar respuesta y acompafiar a
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quienes viven este tipo de situaciones. Ante la
falta de condiciones para mantener el distan-
ciamiento necesario en un albergue, surgen los
albergues transitorios, que se incorporan como
elemento fundamental para continuar con la
atencion aun en medio de la crisis.

En este sentido, se cuenta con las Casas Alber-
gue Alternativo que se sitian en comunidades
en espacios habilitados, que prestan las condi-
ciones necesarias para la proteccion y atencién
adecuadas y funcionan para el alojamiento de
mujeres solas o con hijas e hijos menores de 12
afos. Estan coordinadas por el equipo del Alber-
guey se atienden mediante unainteraccién entre
el personal del mismo y las mujeres que viven en
las Casas Albergue Alternativo. Se establecen
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mecanismos de coordinaciéon con personal
médico local voluntario, o con costos reduci-
dos, e instituciones de salud publica pudiendo
crearse en su entorno grupos de apoyo para la
captacién de recursos econdémicos, alimenta-
cién, insumos de higiene, proteccion sanitaria y
medicamentos. También se establecen vinculos
con las redes locales de defensoras y lideres
comunitarias. Para mejorar su funcionamiento
en la coyuntura actual, se han adecuado los
protocolos de atencion y medidas de proteccién
ante el riesgo de violencia y para preservar la
seguridad sanitaria ante el COVID-19. Durante
su estadia en las Casas Albergue Alternativo
las mujeres realizan actividades como talleres
virtuales de capacitaciéon y desarrollo de habili-
dades, entre otras.



I Conclusiones

La elevada prevalencia de violencia contra las
mujeres y las nifias en la regién se ha agudizado
a raiz del impacto de la pandemia derivada del
COVID-19, entre otras cosas porque las medi-
das de confinamiento y distanciamiento fisico
para hacerle frente han llevado a las personas a
pasar una gran cantidad de tiempo aisladas en
sus hogares, enfrentando altos niveles de estrés
derivados de la falta de movilidad, el cierre de
escuelas, el aumento de las labores de cuidado,
la pérdida de empleo, las limitaciones econémi-
cas, asi como del temor y la incertidumbre que
genera una emergencia sanitaria como la que
ahora se vive.

En momentos de crisis las desigualdades socia-
les se profundizan y las mujeres y las nifas
suelen enfrentar un mayor riesgo de sufrir
violencia y de ver socavado el pleno goce y ejer-
cicio de sus derechos humanos. Adicionalmente,
los servicios esenciales a su disposicion ademas
de experimentar los desafios que supone su
operacién en circunstancias convencionales,
padecen afectaciones significativas que les difi-
cultan su 6ptimo funcionamiento, por lo que en
algunos casos deben de dejar de operar o le dan
continuidad pero con capacidades reducidas y
en condiciones adversas tanto para sus usuarias
como para su personal.

Ante este panorama, la presente Guia aporta
herramientas disefiadas por refugios, casas de
acogida y albergues para mujeres para con-
tribuir al acompanamiento de mujeres y sus hijas
e hijos en situaciones de violencia y riesgo en el
contexto de la doble pandemia. Su contenido
ha sido un aporte para fortalecer y mejorar los
procedimientos y mecanismos de actuacién den-
tro de estos servicios en América Latina frente

a los retos que supone la actual crisis sanitaria.
Enfatiza la importancia de reforzar los enfoques,
principios y caracteristicas generales que deben
de regir en los esquemas generales de pro-
vision de servicios a victimas/sobrevivientes de
violencia. Asimismo, aporta recomendaciones
orientadas prevenir la propagacion del COVID-19
en sus espacios, medidas adicionales para imple-
mentar en la ruta de atencién y gestién de casos
para optimizar el manejo de los mismos, sugeren-
cias para la respuesta y control de la enfermedad
cuando se presente dentro de los refugios, casas
de acogida, albergues y centros, asi como
estrategias para ampliar su capacidad de cober-
tura mediante el establecimiento de alianzas de
cooperacion con alojamientos alternativos.

Suimplementacién articula numerosos esfuerzos
que ya se estan llevando adelante en miltiples
refugios, casas de acogida, albergues y centros
para mujeres a lo largo de todo el continente
a fin de continuar operando, bajo los mejores
estandares posibles de calidad, seguridad y salu-
bridad en favor de las mujeres y nifas, que ahora
mas que nunca necesitan de sus servicios.

La Red Interamericana de Refugios y el grupo
de trabajo creado para su elaboracion, estaran
a disposicidon para apoyar y acompanar procesos
de implementacion y asesorar en situaciones
especificas, haciendo uso de las tecnologias
de las que hoy se dispone para buscar el mejor
desarrollo de esta iniciativa y coadyuvar a un
resultado exitoso. También estaran dispuestas a
conocer los resultados del trabajo y documentar
aprendizajes y experiencias exitosas para hacer
ajustes y modificaciones a fin de que pueda ser
una herramienta consistente y funcional a lo
largo del tiempo.
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I Anexos

Anexo 1. Formato de Plan de Referencia

PLAN DE REFERENCIA PRIORIDAD DE LA ATENCION COMENTARIOS | SEGUIMIENTO

NOMBRE Y APELLIDOS:
SITUACION DE VIOLENCIA:

INSTITUCIONES URGENCIA COTIDIANA ESPORADICA
PARTICIPANTES

No. GENERAL DE
REFERENCIA

FECHA

Tribunales

Juzgados

Ministerio publico
Agencia especializada
Autoridad de pueblos
Juzgado de paz

Otros

SALUD FiSICA
Y EMOCIONAL

Centro de salud/
consultorio médico

Hospital /clinica

Curandera/Médica
tradicional

Consultorio psicolégico/
emocional

Consejeria

Coaching/
empoderamiento

Otros
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PROTECCION Y
SEGURIDAD FiSICA/
ALIMENTARIA /SOCIAL

Refugio/Casa de acogida/
Albergue/ Centro de
mujeres

Institucion para
proteccion social

Institucion de protecciéon
humanitaria/migratoria

Guarderia
Servicios escolares

Otros

Fuente: elaboracién propia.

Anexo 2. Carta de referencia para la hospitalidad
con derechos

CARTA DE COMEN- SEGUI-

HOSPITALIDAD FRIORIDAD DE LA ATENCION TARIOS MIENTO

INSTITUCION/ORG COOPERANTE QUE REFIERE:
Persona responsable de la institucién /organizacion:
HOTEL/CASA DE HOSPEDAJE QUE RECIBE:
Persona responsable del hotel/ casa de hospedaje:
NOMBRE DE LA PER- | No. DE ESTANCIA RAZONES
SONA QUE LLEGA: PERSONAS PREVISTA DE SOLICITUD DE
DEL NUCLEO ALOJAMIENTO
FAMILIAR SEGURO

No. GENERAL DE
REFERENCIA:

FECHA:

Mujeres: 1semana: Violencia
Nifas: 2 semanas: Prevencion
Nifos: 3 semanas: Hacinamiento —
Meses: Ex usuaria de
proteccién
Transiciéon
Otro
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SERVICIOS
EN EL ESPACIO

DE ALOJAMIENTO
SEGURO
PROVISTO POR:

ALOJAMIENTO

ALIMENTO

ROPA BLANCA

LAVADO DE ROPA

COCINETA

LIMPIEZA

KIT DE
BIOSEGURIDAD

TRASLADOS

ACOMPANAMIENTO
A FAMILIAS EN

ALOJAMIENTO

HOTEL/
CASA
HOSPEDAJE/
VILLAS

ORGANIZACION/
INSTITUCION DE
IGUALDAD

REFUGIO/CASA EMPRESA
DE ACOGIDA / ESPECIFICA
ALBERGUE PARA | DEL AREA
MUJERES

INSTITUCION
GUBERNA-
MENTAL

ALTERNATIVO

SALUD FISICA

MONITOREO
COVID-19

SALUD MENTAL
Y EMOCIONAL

PREVENCION DE LA
VIOLENCIA

GESTIONES

AUTOCONCEPTO/
AUTOESTIMA

Otros

Otros

Otros

Fuente: elaboracion propia.
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