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1. XUSTIFICACION

As agresidns sexuais son unha forma extrema de violencia. A OMS ten establecido
que a violencia contra as mulleres representa un problema de saude publica grave,
e unha violacién dos dereitos humanos. Constitue un grave atentado contra a digni-
dade, os dereitos individuais e a calidade de vida e a saude das mulleres, dos/das

seus/suas fillos/as e do seu entorno.

A sua incidencia, tanto a nivel mundial como en Espafia, presenta un incremento

progresivo e representa un problema de saude publica.

As vitimas atdpanse nunha situacion de extrema vulnerabilidade, polo que os servi-
zos e profesionais sanitarios tefien un papel moi relevante, e deben actuar con
prontitude e homoxeneidade. A porta de entrada ao sistema sanitario destas per-

soas adoita ser os servizos de urxencias.

A actuacion conxunta, homoxénea e protocolizada do equipo sanitario que atende a
vitima resulta fundamental tanto para mellorar a calidade da atencién, no momen-
to inicial e no seguimento, como para asegurar a derivacion xudicial, a seguridade

da vitima e evitar a vitimizacion secundaria.

Nos ultimos anos tamén se observa unha proporcidon moi importante, de arredor do
33%, de casos de agresions sexuais asociadas a submision quimica, posibilidade que

€ necesario ter presente na atencidn, e que tamén se inclie neste procedemento.

2. OBXECTO

Xeral:

» Establecer un procedemento comun e mellorar a asistencia sanitaria 3as viti-

mas de agresion sexual.
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* Protocolizar a atencion & muller vitima de agresion sexual

* Promover un ambiente e trato humanizado ds mulleres que sofren agresién

sexual

* Favorecer a humanizaciéon no proceso de atencidn as mulleres vitimas de

agresion sexual.
» Respectar a intimidade da muller en todo o proceso

» Extremar a recollida e custodia de probas para facilitar o labor xudicial e po-

licial
e Diminuir a vitimizacidon secundaria

3. AMBITO DE APLICACION E ALCANCE
Todos os centros sanitarios da rede do Servizo Galego de Saude.

Todo o persoal do Servizo Galego de Saude.

4. DEFINICIONS

Enténdese por Violencia de Xénero “calquera acto violento ou agresion, baseados
nunha situacién de desigualdade no marco dun sistema de relacidns de dominacidn
dos homes sobre as mulleres que tefia ou poida ter como consecuencia un dano fi-
sico, sexual ou psicoléxico, incluidas as ameazas de tales actos e a coaccién ou pri-
vacion arbitraria da liberdade, tanto se ocorren no ambito publico coma na vida fa-
miliar ou privada”. (Lei 11/2007, do 27 de xullo, galega para a prevencidén e o trata-

mento integral da violencia de xénero).
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Segundo a Resoluciéon da Asamblea Xeral de Nacidns Unidas de 1993), a Violencia
de Xénero definese como “todo acto de violencia baseado na pertenza ao sexo fe-
minino que tefia ou poida ter como resultado un dano ou sufrimento fisico, sexual
ou psicoloxico para a muller, asi como as ameazas de tales actos, a coaccién ou a
privacion arbitraria da liberdade, tanto se se producen na vida publica como na vida

privada”

Existen cinco tipos de violencia de xénero: psicoldxica, fisica ,sexual, social e vica-

ria. A violencia psicoldxica esta presente en todas elas.

Por violencia sexual enténdese calquera acto de natureza sexual realizado sen
consentimento da muller, con independencia de que o agresor garde ou non rela-
cién conxugal, de parella, afectiva ou de parentesco coa mesma. (OMS-2002) Habi-
tualmente este tipo de violencia cando se exerce dentro da parella adoita perma-
necer oculta e resulta mais dificil a sia deteccion. As formas que pode adoptar este

tipo de violencia son diversas (Taboa 1) (1,2).

En Espafia a Lei Organica 10/95, do 23 de novembro, do Coédigo penal (Titulo VIII)
define os delitos contra a liberdade e indemnidade sexuais e entre eles incliese a
Agresion Sexual, definida como calquera atentado contra a liberdade sexual dou-

tra persoa, realizado con violencia ou intimidacién.
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TABOA 1. TIPOS DE VIOLENCIA SEXUAL (OMS 2002)
« Violencia sexual sen contacto corporal e/ou dixital:

- Exhibicionismo, forzar a ver material pornografico, xestos e palabras obscenos,
insultos sexistas, acoso sexual, proposicidns sexuais non desexadas, voyeurismo de

xeito presencial e/ou mediante o teléfono ou calquera das outras redes sociais.
« Violencia sexual con contacto corporal:

- Tocamentos, caricias, masturbacion, obrigar a adoptar posturas que a muller

considera degradantes.

- Violacién: penetracion co érgano sexual por via vaxinal, anal ou bucal, ou introdu-

cion de calquera clase de obxecto ou membros corporais por via vaxinal ou anal.
« Violencia contra os dereitos sexuais e reprodutivos das mulleres:

- Inclie calquera actuacion que restrinxa s mulleres o libre exercicio do seu derei-
to 4 salde sexual e reprodutiva, e por tanto que afecte 4 sua liberdade para gozar
dunha vida sexual satisfactoria e sen riscos para a sta saude, asi como exercer li-

bremente o seu dereito & maternidade.

« Trafico ou utilizacion de persoas con fins de explotacion sexual, prostitucién

e comercio sexual.

e Mutilacion sexual feminina.

Nos ultimos anos cobrou especial protagonismo pola sia asociacién coas agresiéns

sexuais a Submision Quimica (SQ).
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O término Submisiéon Quimica (SQ) emprégase para referirse a administracion de
substancias psicoactivas a unha persoa con fins delituosos ou criminais con obxecto
de provocar unha modificacién no seu grao de vixilancia, consciencia e capacidade
de xuizo. Consiste en "En manter relacidéns sexuais non consentidas aproveitando o
estado de incapacidade ou inconsciencia da vitima debido ao efecto do alcol e/ou
drogas, tanto se foron consumidos de forma voluntaria como involuntaria, o que

nos leva a diferenciar entre 2 tipos de delitos:

-Proactivo: o agresor administra as vitimas unha sustancia discapacitante ou de-

sinhibidora.

-Oportunista: a vitima esta intoxicada porque xa consumiu voluntariamente alco-

hol ou outras drogas.

5. CONSECUENCIAS PARA A SAUDE

A violencia de xénero e en especial a sexual produce graves consecuencias na saude
das mulleres por ser un ataque a integridade persoal, altamente estresante, que é
vivido pola vitima cun medo intenso a sufrir un grave dano fisico ou mesmo a mor-
te, ao que se engaden sensacions de vexacion extrema, repugnancia, rabia, impo-
tencia e desesperanza por incapacidade para escapar ou evitalo. As agresiéns se-
xuais provocan danos a curto e longo prazo no benestar fisico, psiquico e social da
muller, podendo impedir ou limitar o desempefio, persoal, laboral e social, asi como
a capacidade de gozar das relacions sociais e dunha vida sexual satisfactoria. Ade-

mais existen circunstancias que poden agravar a situacion.

A saude da muller sempre esta afectada ao sufrir unha agresién sexual. O afronta-

mento da situacién agravase por:

» Natureza da agresion: grao de violencia, lesidns causadas, tempo de duracion, lu-

gar onde ocorreron os feitos.
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« Caracteristicas do agresor: cofiecido da muller ou descofiecido, un ou mais agre-

sores.

« Caracteristicas persoais: historia de vida da muller, idade, etapa do ciclo vital na

que se atopa, habilidades para afrontar situacions dificiles.

+ Acollida e atencion prestada nos servizos sanitarios: A boa atencidn prestada po-
los profesionais pode ser emocionalmente facilitadora ou pola contra facer dano,

bloquear e revitimizar, agravando as repercusions posteriores.
» Resposta a atencion recibida por outros recursos non sanitarios.

+ Resposta da contorna familiar e social: de crer e apoiar & muller ou ben de cues-

tionar os feitos ou culpabilizala.

6. DESENVOLVEMENTO

Ver Anexo | . Algoritmo de actuacion

A muller que sufriu unha agresién sexual precisa dunha atencién e unha asistencia
en condiciéns de privacidade, seguridade e confidencialidade, coordinada entre os
profesionais sanitarios (dada a natureza das lesidns, sempre que se poida a muller
serd atendida por xinecélogas ou médicas) e os profesionais do Instituto de Medici-

na Legal de Galicia (IMELGA).

A actitude do persoal debe ser respectuosa debido & delicada situacién en que se
atopa. As preguntas que se fagan deben ser realizadas con sumo tacto utilizando

unha linguaxe adecuada para a sua idade e circunstancias.

A atencion a muller vitima de agresion sexual require para a sua optimizacion da
coordinacién das diferentes institucidns sanitarias, xudiciais e Forzas de Seguridade

do Estado. Na actuacion ante as agresions sexuais é fundamental unha boa coordi-
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nacion co Xulgado de garda. O/A médico/a forense non actua de forma auténoma, a
sua intervencion depende da solicitude do/a xuiz/a correspondente. Para actuar e
chegar ao centro hospitalario require a orde expresa. O fin é conseguir a presencia

do/a médico/a forense no hospital o mais rapidamente posible.

6.1. Actuacion en Atencion Primaria e Puntos de Atencion Continuada
(PACs)
O persoal dos centros de saude e Puntos de Atencion Continuada (PACs) que aten-
da unha agresion sexual, salvo en situacions de gravidade e risco vital que obriguen
a tratamento médico inmediato, remitira & vitima o mais rapidamente posible e en
ambulancia ao hospital mais preto. Ird sempre acompafada por profesionais sani-
tarios, para garantir a custodia das probas e evitar que a muller poida duchase ou

enxugarse a boca.
As recomendacions para a muller indicanse no Anexo Il deste documento.

6.2. Actuacion no Servizo de Urxencias dos hospitais.

A muller pode acudir:
* Por iniciativa propia.

* Acompafiada polas Forzas de Seguridade (Policia Nacional, Garda Civil, Poli-

cia local,etc.).

* Derivada dende outro nivel asistencial (Atencién Primaria ou Puntos de

Atencién Continuada).

Ademais, pode acudir interpofiendo denuncia, coa intencion de pofiela ou sen que-

rer denunciar.
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En todos os casos chamarase ao Xulgado de Garda, para informar da situacién e so-
licitar a presenza do/da médico/a forense, para poder realizar conxuntamente a ex-

ploracién e a toma de mostras de interese legal.
6.2.1. Recepcion e acollida

Informarase ao persoal administrativo de recepcion de Urxencias, de que ante unha
solicitude de asistencia por motivo de agresidn sexual, deberd informar inmediata-

mente o persoal de triaxe para a sua atencién.

Hai que ter en conta a delicada situacion na que se atopa a muller polo que as pre-

guntas deben realizarse con tacto e cunha linguaxe adecuada a suas circunstancias.

No caso de que a vitima sexa menor de 16 anos, a entrada ao servizo sanitario fara-
se dende o Servicio de Urxencias Pedidtricas. Unha vez realizada a triaxe pertinente
procederase a avisar a pediatria de garda quen, en caso de necesitalo, pofierase en
contacto co Servizo de Xinecoloxia para dar continuidade o proceso e garantir a

custodia de probas.

O consentimento debe prestalo a persoa ou persoas que ostenten a patria potesta-
de ( proxenitores non privados dela ou titores). Con todo, incluso sendo maior de 16
debe atenderse a especial situacién da minoria de idade para atender de xeito mais

especifico a agresion.

A recepcidn inicial no Servizo de Urxencias e a sua posterior derivacidon ao Servicio

de Xinecoloxia realizarase polo profesional responsable da triaxe.

A atencidn da paciente sera en funcion da clasificacion da triaxe para a sua asisten-
cia en funcién das lesidns sufridas. Tentarase en todos os casos protexer as posi-

bles probas forenses.
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Na triaxe quedara rexistrado como Nivel Il/ Laranxa ou alta prioridade na atencion.

Debe ser atendida nos primeiros 10 minutos.

Terase en conta a opinidn da paciente sobre quen prefire que a atenda (home ou

muller).

Ante unha vitima con sospeita de agresion sexual e submisién quimica que non se
encontre en condicidons de manifestar consentimento para exploracién e recollida
de mostras, procederase a exploracion fisica e recollida de mostras que poidan per-

derse ou deteriorarse. (Anexo lll).
6.2.2. Acollida da muller

A muller sera recibida polo persoal de enfermaria/matrén/a nun espazo acolledor e
independente, onde poida estar acompafada da persoa que desexe. Indicaraselle
que se lle prestara apoio e acompafiamento continuo durante toda a sua estancia
no Servizo de Urxencias. Evitarase a atencidon en boxes, co fin de favorecer a intimi-

dade e confidencialidade.

No Servizo de Urxencias favorecerase un ambiente o mas intimo posible, polo que
se evitara que a muller agredida permaneza na sala de espera ou en espazos com-
partidos con outros pacientes, e se facilitard o acompafiamento por unha persoa da
sta confianza. Daranselle as indicacions especificadas no Anexo Il desde procede-

mento.

E conveniente preguntarlle se vén acompafiada, se ten menores ou persoas depen-
dentes ou non ao seu cargo, se estan con algunha persoa da sua confianza ou soas,

se pode ou teme volver a casa, etc. (Valoracion da situacion psicoloxica e social).

Avisarase ao xinecologo/a de garda. Neste caso evitarase a presenza de mais dun
médico ou médica na exploracién, tendo en conta que tamén estara o representan-

te do IMELGA. A intervencién comeza cunha toma de contacto, onde nun ambiente
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de confianza, confidencialidade e empatia, a muller poida relatar o que lle ocorreu

e sentirse escoitada, sen medo a ser xulgada ou a non ser crida.
6.2.3. Plan de Actuacion

Para reducir ao menor nimero posible os impactos psiquicos que vai sufrir a muller
tras a agresion, realizarase a avaliacidn xinecoldxica e forense nun sé acto, reali-
zando o recofiecemento de maneira simultanea e coordinada. Contara cos seguin-

tes pasos:
6.2.3.1. Anamnese e exame clinico:

« E necesario empatizar coa muller, creando un ambiente que propicie a co-

municacién, a confidencialidade asi como a maior intimidade posible.

* Valorarase o estado emocional da vitima, sempre respectando os seus tem-

pos.

« E preciso informala de todas as exploraciéns que se lle van realizar e a sta
finalidade, comentando en todo momento o que se estd facendo, e solici-

tando o seu consentimento cando sexa necesario.

» Sufrir unha agresion sexual é unha vivencia traumatica. A muller pode mos-
trarse moi sensible ante a exploracion xinecoldxica polo que se debe proce-
der con lentitude, preguntandolle con frecuencia se se atopa ben e se pode

proseguir. A modo de esquema teranse en conta os seguintes puntos:
» Data, hora, lugar e circunstancias da agresion
* Tipo/s de agresion sexual (vaxinal, anal e/ou oral)

» Se se utilizaron instrumentos e se hai sospeita de submisién quimica: admi-

nistracion de substancias psicoactivas a unha persoa sen o seu consenti-
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mento, co fin de manipular a sia vontade ou modificar o seu comportamen-
to e asi diminuir a sta capacidade para identificar unha situacion perigosa

ou para resistirse, a vez que se consegue que non lembre o ocorrido.

Indicadores de sospeita de Submisiéon Quimica (SQ)

A Submisién Quimica é unha situacién de dificil diagndstico. Os sintomas que poden

asociarse a sospeita de SQ son:
+ Amnesia completa
« Resaca desproporcionada ou sintomas non consistentes co consumo
« Amnesia parcial
« Desinhibicién
« Paralise sen perda de cofiecemento
« Perda de cofiecemento
« Axitacién o alucinacions
« Alteracion do xuizo e na fala
« Mareo ou vértixe
« Alteracions visuais, da motricidade ou equilibrio
« Somnolencia

« Nauseas ou vomitos
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« Confusion
« Comportamento inusual
6.2.3.2. Exame fisico:

o Localizacion e caracteristicas das lesions (feridas, contusions, erosions, lace-

racions, etc.) o, Indicando, no seu caso, a non existencia das mesmas.

> O/A médico/a forense, ao seu criterio, fotografard as lesions para sinalar a
localizacion e importancia das mesmas, previo consentimento informado da muller.

(Anexo 1V)

o Inspeccién vulvo-vaxinal, detallando as lesidns e indicando, no seu caso, a

non existencia das mesmas.

> Nos casos de mulleres que non tiveron previamente relaciones, farase cons-

tar a posible existencia de esgazaduras do hime.
> Eventualmente realizarase un tacto e/ou unha ecografia.
o Realizarase unha exploracién anal e perianal, si procede.
6.2.3.3. Toma de mostras de interese legal:

> O persoal do servizo de xinecoloxia contara co material e os cofiecementos
necesarios para a recollida de mostras naqueles casos nos que por razéns de ur-
xencia vital e/ou médica, a recollida non poida ser demorada até a chegada do per-

soal forense.
> Consentimento informado para a toma de mostras (Anexo V)

> As mostras deben ser minuciosamente envasadas e etiquetadas, detallando o

nome da vitima, data e hora e firma do profesional. As distintas mostras introduci-
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ranse nun sobre dirixido 4 Medicina Forense do Xulgado de Garda co fin de comezar

a cadea de custodia, que asegure a sua seguridade.

o As mostras tomaranse en base ao indicado na Orde JUS/1291/2010, do 13 de
maio, pola que se aproban as normas para a preparacién e remision de mostras ob-

xecto de analise polo Instituto Nacional de Toxicoloxia e Ciencias Forenses:
= Seme:

« Toma vaxinal, anal e/ou bucal con hisopos secos e estériles para investi-
gacion de esperma e estudio de ADN. Gardaranse nas suas fundas sen engadir nin-
gun conservante, manteranse refrixerados (4-8°C) e identificaranse. Recoméndase

tomar ddas mostras.

= Lavado vaxinal, anal e/ou bucal con 10cm3 de soro fisioloxico estéril para a
recollida de posibles restos de seme. O lavado recollerase nun tubo hermético que
se mantera refrixerado. Esta mostra recollerase despois da toma de mostras para o

cribado de infeccions de transmision sexual.

» Roupas da paciente relacionadas coa suposta agresion, colocando cada

prenda en bolsa independente e rotulada.

= En casos de agresién anal e/ou bucal, tomas de hisopo humedecidas en
soro fisioloxico das correspondentes cavidades colocando en tubo de hisopo para

selar e rotular.
o URas:

= Pola posibilidade de encontrar pel do agresor, recortes de ufias que se en-

vasaran cada unha por separado indicando a que dedo e a que mano corresponde.

o Pelo pubiano:
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= Antes da exploracion xinecoldxica, podese realizar mediante cepillo xineco-
loxico.
° Sangue:

* Hemograma e Bioquimica
= Seroloxia Lues (ETS), hepatite (B,C e A)
= Seroloxia VIH e carga viral basal

* En caso de submisién quimica: mostra de sangue en tubo de 3 ml con Etilen
diamino tetraacético (EDTA) e tubo de 3 ml con fluoruro sédico, como conservante

e oxalato potasico como anticoagulante (Ver Anexo IlI)
o Qurifios:
* En caso de submisién quimica
» Test de embarazo

> Unha copia dos resultados das analiticas remitirase ao Instituto de Medicina
Legal de Galicia (IMELGA).

6.2.3.4. Parte de Lesions (Anexo V)

O parte de lesions é un documento médico-legal de comunicacién obrigatoria ao/a
Xuiz/xuiza competente fronte a calquera lesién que puidera ser constitutiva de fal-
ta ou delito. Constitue o punto de partida dunhas dilixencias previas ou dun suma-

rio penal por lesidons ou morte.

> O parte de lesidns é de suma importancia nas situaciéns de violencia de xéne-
ro. E unha proba documental decisoria. A realizacién de dito informe é obrigatorio,

con independencia de que a muller denuncie ou non os feitos.
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o O persoal facultativo a cargo da paciente emitird un Parte de Lesions.

> Unha copia do parte de lesidns debe ser remitida ao Xulgado de Garda do lu-
gar onde sucederon os feitos, outra para a Historia Clinica Electrénica, outra para a
paciente, sempre que non comprometa a sua seguridade e outra para o/a médico/a

forense xa que a exploracidn realizase conxuntamente.
> Os campos marcados cun (*) son de obrigado cumprimento

> Débese informar @ muller de todo o procedemento e das posibles consecuen-

cias derivadas do mesmo.
o Exposicién dos feitos:

» Indicarase a data, a hora e o lugar da agresion, que se recollera de forma

textual, seqgundo a declaraciéon da muller.

= Anotaranse todas as rexidns anatémicas onde manifesta que a agrediron e
0 mecanismo ou obxecto (pufiada, patada, pau,coitelo..) que se empregou para a

agresion
> Antecedentes persoais
o Exploracién fisica:

= Describiranse as lesions (morfoloxia, tamafio, localizacion, nimero) e indi-

carase se son rozaduras, feridas, contusions, hematomas, fracturas etc.
= A exploracion fisica debe ser completa, non sé da zona das lesions.

= Recoméndase facer fotografias das zonas con lesidns, sempre despois da

sUa autorizacion e recollida desta na historia clinica.

o Estado psicoléxico actual:
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» E importante recoller o estado de satide emocional da muller no momento
de realizar o parte de lesidns (choro frecuente, con dificultade para a comunicacién,
triste, atemorizada, con ansiedade, labil, irritable,agresiva, con sentimentos de cul-

pa, ...).
6.2.3.5. Tratamento
» Apoio psicoloxico e social:

A muller vitima dunha agresion sexual ten sentimentos de ansiedade, culpa, humi-
llacién e sofre un impacto psiquico e/ou emocional a corto prazo. Pédese adminis-
trar un ansiolitico ademais do apoio en todo momento. Débese derivar con caracter

preferente a unha consulta de psiquiatria ou psicoloxia clinica.

E recomendable pofier en contacto & muller vitima da violencia sexual co Servizo de

Traballo Social.
e Farmacoloxico:
« Anticoncepcion de emerxencia:

No caso de que a muller estea utilizando un método anticonceptivo efectivo non

serd necesaria a profilaxe.

As mulleres deben ser informadas de que o dispositivo intrauterino é mais efectivo

que os métodos dispoiiibles por via oral

O dispositivo intrauterino (DIU) de cobre ten unha taxa de fracaso menor que os
meétodos orais de anticoncepcion de urxencia. Doutra banda, unha vez inserido,
pode ser utilizado como método anticonceptivo de xeito continuo. Pero no contex-

to dunha agresidn sexual hai que ter en conta que a insercion dun DIU non esta
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exenta de riscos, entre eles a infeccion ascendente dunha enfermidade de transmi-

sién sexual, polo que é conveniente unha valoracion individual do risco.

No caso de mulleres que toman indutores enzimaticos do metabolismo hepatico
(ou que deixaron esta medicacion nos ultimos 28 dias) o Unico método para a anti-
concepcion de urxencia que pode administrarse é o DIU de cobre. O perigo estd fun-
damentalmente nos indutores do citocromo CYP 3A4 (algins dos farmacos mais
cofiecidos ou frecuentes son: fenobarbital, fenitoina, carbamazepina ou rifampici-

na).

E necesario informar & muller sobre as opciéns de anticoncepcién de urxencia dis-
pofiibles e da limitacién na sua efectividade dependendo do momento en que se
usa. A efectividade da anticoncepcion de urxencia oral esta relacionada co momen-

to do ciclo no que se toma a medicacién.

No caso de que soamente houbera unha relacién coital sen proteccion, dependendo
do tempo transcorrido desde a relacién sen proteccion as opcidns de anticonce-

pcién de emerxencia son:

> Menos de 72 horas (3 dias): comprimido de ulipristal de 30 mg ou comprimido de
levonorgestrel de 1,5 mg; ou DIU de cobre (tras valoracion do risco da presencia de

infeccién)

o Entre 72 e 120 horas (5 dias): DIU de cobre (tras valoracién do risco da presencia

de infeccién), ou comprimido de ulipristal de 30 mg.

Se houbo mais dunha relacion coital sen proteccion as opcions son:

> O DIU de cobre é o método mais efectivo e pddese utilizarse en calquera

momento ata o dia no que o inicio da implantacion puidese ter lugar (minimo de
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seis dias trala agresion sexual sen proteccidon e arredor do dia 20 dun ciclo de 28
dias);

o A pilula de ulipristal pode utilizarse se todos os episodios de coito sen pro-

teccion sucederon dentro das ultimas 120 horas;

o A pilula de levonorgestrel considérase segura para o seu emprego foéra das

restricions de uso aprobadas.

Informaraselle de que consulten cun médico/a se tefien vémitos durante as 3 horas
posteriores a tomar levonorgestrel ou ulipristal; neste caso deberia tomarse outro

comprimido inmediatamente, ou ben pddese ofrecer inserir un DIU de cobre

Se non menstrua, na primeira visita de sequimento, realizarase un test de embara-
zo. En caso de embarazo, se opta pola sua interrupcién, informarase das opcions de
acordo co establecido na Lei Organica 2/2010, de 3 de marzo, de saude sexual e re-

produtiva e da interrupcion voluntaria do embarazo.

« Profilaxe Enfermidades de transmision sexual (ETS) (gonococia, trichomo-

na, clamydia e sifile)

Todos os farmacos se administraran en dose Unica

Estandar Alerxia B-lactamicos Xestantes Xestantes con alerxia a
B-lactdmicos

Ceftriaxona 500 | Metronidazol 2 gr VO | Ceftriaxona 500mg | Metronidazol 2 gr VO Azi-

mg IM Azitromicina 2 gr VO IM tromicina 2 gr VO
Metronidazol 2 gr Azitromicina 1 gr VO
VO Azitromicina 1 Metronidazol 2 gr
grVvVoO VO
IM: Via intramuscular
VO: Via Oral

No primeiro trimestre de xestacion e durante a lactacidn evitar METRONIDAZOL.

XERENCIA DO SERVIZO GALEGO DE SAUDE
Complexo Administrativo de San Lazaro
15781 Santiago de Compostela
T. 881542 813
xerencia.sergas@sergas.gal
www.sergas.gal
20



a» SERVIZO
MM | GALEGO .
3 | caLEGO Wg Xacobeo 21-22

e Profilaxe VIH

Non estd indicado pautar tratamento antirretroviral, por considerarse que o risco
de transmisién é minimo, cando na agresion soamente se producen bicos, caricias,

masturbacion ou contacto de secreciéns con pel integra.

A profilaxe debe iniciarse o mais rapidamente posible e nunca despois das 72 hora
da agresion sexual. A decision debe tomarse conxuntamente entre o/a médico/a e a
paciente. Debe informarselle dos efectos secundarios do tratamento, das posibles
interaccidéns con outros principios activos e da necesidade de realizar o tratamento

completo.

Unha vez realizada a toma de mostras, realizarase un lavado profuso da vaxina con
soro fisioldxico para retirar o seme, de modo que estea o menor tempo posible coa

mucosa vaxinal.

A Profilaxe consiste na toma durante 28 dias, en mulleres non embarazadas,
de:

« Emtricitabina/Tenofovir 200/245 : 1 comprimido cada 24 horas con alimentos,

via oral

» Raltegravir 600 mg (Isentress®): 1 comprimido cada 12 horas con ou sen alimen-

tos, via oral
Alternativa: Tenofovir/FTC/EVG/cobicistat (Stribild©) 1 comprimido diario.

o Contraindicacions:

Emtricitabina/Tenofovir: Non se debe administrar en pacientes con insuficiencia re-
nal. En caso de aclaramento de creatinina < 60 ml/min, utilizar Zidovudina/Lamivu-
dina (ZDV/3TC) coformulados: 1 comprimido cada 12 horas ata axustar a dose mais

adecuada.
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Isentress®: Presenta interaccidéns con Rifampicina, Carbamacepina, Fenitoina, Fe-

nobarbital, ranelato de estroncio, antiacidos que contefian aluminio e magnesio.

« Pacientes a tratamento con Rifampicina: A coadministracién diminte as concen-
tracions de raltegravir. A dose recomendada de raltegravir cando se administra

conxuntamente con rifampicina é de 800 mg duas veces ao dia.

« Pacientes a tratamento con antiacidos que contefien aluminio e magnesio: A co-
administracion de raltegravir (600 mg duas veces ao dia ou 1200 mg unha vez ao
dia) con antidcidos que contefien aluminio e/ou magnesio non se recomenda, xa que

poden reducir a absorcion de raltegravir.

- Pacientes a tratamento con ranelato de estroncio: O estroncio é un cation diva-
lente que pode reducir a absorcién do raltegravir. Recoméndase separar a adminis-

traciéon destes farmacos polo menos 4 horas.
« Profilaxe hepatitis B
Se hai vacinacion previa:
» Dose de recordo da vacina
Se non esta vacinada ou non recorda:

» Dose de @-globulina antihepatitis B IM e a primeira dose da vacina de he-

patitis B
« Profilaxe antitetanica
« Feridas limpas: Non se administrara ¢-globulina
» Se non vacinacién ou mais de 10 anos: 1° dose da vacina

= Se vacinacion menos de 10 anos: nada
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« Feridas sucias:
= Se non vacinacion ou mais de 5 anos: ¢-globulina mais 1° dose de vacina
= Se vacinacion mais de 5 anos: nada
6.2.3.6.Alta e Seguimento
No momento da alta hospitalaria, entregaraselle:

« Informe de alta, onde se especifican as exploracidéns e os tratamentos realiza-

dos.

« Copia do parte de lesions, sempre que non comprometa a sua seguridade. Nes-
te caso informarase que o informe de parte de lesidns estd na sua historia clinica e

gue se o precisa esta a sua disposicion,

« Kits coa medicacion necesaria (Anexo VII).

« Recomendacidéns de coidados e recursos. (Anexo VIII)

« Datas das préximas citas:
o Servizo de Enfermidades Infecciosas (no seguinte dia laborable)
o Servizo de Psiquiatria /Psicoloxia
o Servizo de Xinecoloxia (duas semanas tras a agresion)
o Servizo de Xinecoloxia (seis semanas tras a agresion)

o Control ao 6 meses:
= Servizo de Enfermidades Infecciosas

= Servizo de Xinecoloxia
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7. REXISTROS

« IANUS (Ver Anexo IX)

« Parte de lesidns

8. ANEXOS
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ANEXO I. Algoritmo de actuaciéns

1.- Actuacion en Atencion Primaria (Centros de salde e Puntos de Atencion Conti-
nuada (PAC):

Medidas iniciais

Agresion sexual Centro de Saude ou PAC Anexo I

Traslado en ambulancia

Avisar ao Xulgado

Servizo de Urxencias o, .
Policia Nacional
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2.- Actuacion nos Servizos de Urxencias
QUEN QUE coOMo

Muller vitima
de agresion sexual

Acode ao Servizo de Urxencias

l

Iniciativa propia
Forzas de Seguridade
Derivada doutro nivel
asistencial

Servizo de Admi-
sién

Persoal enferma-
ria/matron/a

Recepcion e acollida

Apertura Historia Cli-
nica

Triaxe

Apoio e acompafia-
mento

Médico/a de urxen-
cias
Xinecélogo/a

Valoracion inicial
Avisar ao Xulgado
de Garda (Médico/a Forense)

Avaliacion inicial para descar-

tar patoloxia de atencién ur-

xente
L]

Anamnese
Exploracion xeral

Xinecélogo/a
Médico/a Forense

Exploracién conxunta
Recollida de mostras

Anamnese especifica

Xinecélogo/a

Elaboracion parte de lesidns
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ANEXO Il. Medidas iniciais

E preciso ter en conta que, antes do recofiecemento médico, é necesario indicarlle a
muller que:

« Non debe lavar ningunha parte do seu corpo
+ Non debe ourifiar. Se non puidera evitalo:

o Recoller os ourifios e anotar hora. Esta mostra debera ser entregada ao
médico forense no menor tempo posible

o Indicarlle a muller vitima a necesidade de que o secado se realice a través de
suaves toques co papel, nunca por frotamento.

+ Debe evitar meterse as mans nos petos de forma reiterativa, ou fregalas

- Debe evitar fregarse o pescozo, os pulsos e antebrazos coas mans ou coa roupa
(bufandas...)

« Non debe comer nin beber.

> Se non se pode evitar, previamente débese, se é posible, pasar dous hisopos
entre os dentes e as marxes das enxivas; debaixo da lingua e padal. Se non se posue
o material necesario: solicitar que faga enxaugue con soro fisioldxico ou, na sua fal-
ta, auga embotellada e recoller contido. Esta mostra debera permanecer en neveira
e ser entregada ao médico forense no menor tempo posible.

« En caso de penetracion anal, non debe defecar
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Anexo lll: Instruciéns submisidn quimica Ministerio de Justicia

Por mostras de interese legal, en casos de sospeita de participacion de substancias
toxicas na agresién, débense ter en conta as Normas recollidas na Orde JUS/
1291/2010, do 13 de maio, pola que se aproban as normas para a preparacion e remi-
sion de mostras obxecto de andlises polo Instituto Nacional de Toxicoloxia e Cien-

cias Forenses, que se relacionan a continuacion:
Tipos de mostras para estudos toxicoldxicos en suxeitos vivos.
1.- Mostras de eleccién:

a. Sangue venosa periférica en dous tubos de 5 ml., polo menos un con fluoruro
sodico como conservante e oxalato potdsico como anticoagulante, procurando
encher os tubos ao maximo para evitar, na medida do posible, a cdmara de aire, asi
como o outro tubo de sangue total anticoagulada con EDTA -acido etilen diamino

tetraacético- (para evitar a formacion in vitro de GHB)
Debe enviarse en condicidns de refrixeracion .

O sangue é unha mostra bioléxica que informa do consumo recente da substancia e
ademais pode permitir establecer a correlacidn entre a concentraciéon e o efecto

clinico.

Como principal desvantaxe do seu uso para este tipo de casos figura a rapida elimi-
nacion das substancias deste medio bioloxico, polo que no caso de existir certo
atraso en solicitar axuda médica, é probable que a substancia administrada que de-

Saparecera do sangue.

b. Ourifios, toda a que se poida recoller en frasco de seguridade de 50 ml., que ta-

mén deben enviarse en condicidons de refrixeracion.
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Os ourifios é unha mostra, habitualmente abundante, que tamén informa do consu-
mo recente, pero ofrece xanelas de deteccién superiores ao sangue para as subs-
tancias quimicas, xa que poden chegar a ser de varios dias como nos cannabinoides

e metabolitos dalgunhas benzodiacepinas.

Exemplos a nivel orientativo de vida media plasmatica (tempo necesario para elimi-

nar o 50% da sustancia do organismo) dalgunhas sustancias :
+ Alprazolam: 6-27 horas

» Cocaina: 0.7 - 1.5 horas

« Gammahidroxibutirato (GHB): : 0.3 - 1 hora

« Etanol: 2-14 horas

« Escopolamina: 2-6 horas

+ Lorazepam: 9-16 horas

« Delta-9-THC(Tetrahidrocannabinol) : 20-36 horas
Substancias de uso mais frecuente :

De entre todas as substancias psicoactivas as mais frecuentemente implicadas

nestes casos son:

Alcol etilico: utilizado nunha alta porcentaxe das submisiéns quimicas (75%) sé ou
asociado a outro tipo de substancia. Produce desinhibicién, amnesia etc. Detecta-

ble en sangue e ourifios ata varias horas despois da inxesta.

Benzodiacepinas: de frecuente utilizaciéon o triazolam, oxazepam e flunitrazepam.

Tamén se describiron casos con lorazepam, bromazepam, clonazepam e alprazo-
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lam. Entre os seus efectos aparece a triada: automatismo, desinhibicién e amnesia

anterdgrada. Detectables en ourifios ata 24 horas despois da inxesta oral.

Barbituricos: Acido Gamma hidroxibutirico ( GBH) de efecto rapido e curto. As con-

centracions fisioloxicas acadanse s 6-8 horas en sangue e as 12 horas en ourifios.

Outras substancias: Cannabinoides e cocaina. Zolpidem, zopiclona, derivados da
metilendioximetanfetamina, hidrato de cloral, ketamina ou fentanilo, LSD, atro-

pina, escopolamina e asi ata 30 substancias
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Anexo IV: Modelo de autorizacién para realizar fotografias
DATOS PERSOAIS

Do s e a R bbb aane (nome e apelidos)
DNI/NIE/n® de pasaporte.........en.

[ aYo [T =Y4o T (rda) nC.......... Concello....uuence Provincia...........
AUTORIZA A:

D/D ettt s et ts e as st sse e ssasnasaesenen con exercicio profesional (centro
Lo TSI W =1 0 Y= ] { o) JEN T
situado en (rua, avenida) nam.. .de (concello) a realizar

fotografias no marco da atencién que lle dispensa co Unico obxecto de que sexan
remitidas xunto co parte de lesidns que se emite con data......cceerrrueeee. ao xulgado

de garda correspondente.

Non se autoriza o uso destas fotografias para ningun outro fin.

En R o [T de 202.....eennn

12X [0 JEN OO

DATOS DA TESTEMUNA

APELIdOS..eee s NOME..oiiiretrete ettt nsseasessessessseaseessessesses
DNI/NIE NUM.PASAPOIEE..cuiereereeeererereereesersaeneens e enderezo en (raa,
E1Y/<1 0 1o F- V00N NUM..oerreene (o [T (concello) de ... (provin-
cia) Teléfono.....ue....

Sinatura da testemuna
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ANEXO V: Consentimento informado para a toma de mostras de interese legal

Vostede acudiu a este Centro Sanitario referindo ser vitima dun delito contra a li-
berdade sexual. Por ese motivo vai ser examinada conxuntamente por Médico/a Fo-
rense e Xinecélogo/a 6 Cirurxian/a segundo proceda (en menores de 14 anos o exa-

me sera conxunta con Pediatra).

Este exame consistira nunha entrevista, un exame fisico e xinecoldxico, e a toma
das mostras que se consideren necesarias no seu caso. Para todo iso debe vostede

prestar o seu consentimento. Antes de dar o mesmo debe vostede saber:

» Na entrevista preguntaraselle polo ocorrido, asi como por unha serie de antece-

dentes médicos que resultaran de interese para valorar o seu caso.

« A exploracion fisica comprendera toda a superficie corporal, buscando posibles
lesions que se puideron producir, asi como outras evidencias que poidan servir

como proba no procedemento xudicial.

« A exploracion xinecoldxica consistira en exame de xenitais externos e internos,

asi como exame da marxe anal.

« A toma de mostras ten unha finalidade pericial, a fin de achegar elementos que
sirvan como proba no proceso xudicial. O tipo de mostras que se tomaran depen-
dera de cada caso concreto, e a decision de cal tomar corresponde ao/a Médico/a

Forense.

As mostras que poden tomarse (NON implica que sexa necesario tomar todas no

seu caso) son:

« Mostras para estudo bioloxico: o seu obxectivo é atopar restos de seme do

agresor ou agresores a fin de realizar un perfil de ADN con fins identificativos.
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Obteranse con hisopo e lavado. Tomaranse a nivel xenital, anal e bucal en funcién
dos datos sobre o sucedido por vostede achegados durante a entrevista, asi como

noutros lugares da superficie corporal en que poidan atoparse restos do agresor.

» Mostras para estudo toxicoldxico: tomaranse se existe sospeita, en funcién da
entrevista realizada, de que se produciu consumo de substancias, voluntario ou
non, que puidesen influir na sua capacidade para consentir. As mostras que se to-

man habitualmente son sangue e ourifios.

No caso das mostras para estudo toxicoldxico, nas mesmas pddese detectar alco-
hol, psicofarmacos e drogas de abuso. O periodo en que se detectan estas subs-
tancias despois do seu consumo varia en funcién do tipo de mostra (en sangue de-
téctanse durante menos tempo que en ourifios) e da substancia consumida. No caso
dos ourifios poden detectarse estas substancias durante varios dias, salvo no caso
do cannabis que pode aparecer ata un mes despois do seu consumo. Ademais, no
caso concreto do cadnnabis, existen fumadores pasivos, polo que ainda que vostede
non consumise nunca esta substancia, pode dar un resultado positivo se estivo

préxima a alguén que si o fixo.

A andlise das mostras toxicoldxicas detecta substancias, e non pode discriminar se
o seu consumo foi voluntario ou non, polo que, se vostede consumiu algunha subs-
tancia nos dias/horas previas @ agresién que denuncia, ou esta en tratamento con

psicofdrmacos, as andlises mostraran devandito consumo.

Os resultados que se obtefian, tanto das mostras para estudo toxicolédxico como
bioldéxico, seran cofiecidos por todas as partes que intervefian no procedemento xu-
dicial: Ministerio Fiscal, o/a seu/sua avogado/a se o tivese, as acusacions particula-
res se existisen, e o/a avogado/a do investigado ou investigados. Todos eles
poderdn utilizalos acorde aos intereses que representan durante o procedemento

xudicial.

XERENCIA DO SERVIZO GALEGO DE SAUDE
Complexo Administrativo de San Lazaro
15781 Santiago de Compostela
T. 881542 813
xerencia.sergas@sergas.gal
www.sergas.gal
33



SERVIZO

GALEGO Wg Xacobeo 21-22

DE SAUDE

Ademais das mostras periciais, o/a Xinecélogo/a e/ou Cirurxian/a pode precisar ou-
tras mostras con fins clinicos. El/Ela explicaralle que mostras necesita e a finalida-
de das mesmas. Estas mostras tefien unha finalidade exclusivamente asistencial e

so se recollerdn na sua historia clinica. Non se remitiran ao Xulgado.

A Lei 41/2002 do 14 de novembro, de Autonomia do Paciente establece a maioria de
idade sanitaria nos 16 anos. Se vostede ten menos de 16 anos, corresponde aos seus
representantes legais prestar consentimento, ainda que vostede sera informada de
todo o que se lle vaia a facer e oirase a sta opinidn. En caso de ter mais de 16 anos
é vostede quen debe prestar o consentimento salvo que se atope nunha situacién
de grave risco para a vida ou salde, nese caso o consentimento prestarano os seus

representantes legais, ainda que a sua opinion sera oida e tida en conta.

Se vostede non presta o seu consentimento non se realizara nada do anterior. Se

vostede da un

consentimento parcial (por exemplo, non quere que se realicen determinadas ex-
ploraciéns ou tomas de mostras) as mesmas non se realizaran, ainda que se reco-

llerd a sua negativa no informe que se elabore para o Xulgado de Garda.

Lin e comprendin o anterior, e respondéronlleme adecuadamente as preguntas que

realicei antes de asinar este consentimento.
Por iso:

o Dou o meu consentimento para que se realice a entrevista, exploracién e

toma de ........ mostras que os profesionais consideren necesarias no meu caso.

o Non dou o meu consentimento para que se realice a entrevista, explora-
cién e toma de ......... mostras que os profesionais consideren necesarias no meu

Caso.
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o Dou o meu consentimento, pero non quero que se realice.........

....................... y e de . de 2.,

FX=Ts Lo T

Medico/a Forense Facultativo/a
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ANEXO VI: Parte de Lesions

SERVIZO | Nombre del hospital
™\ 7] GALEGO | Localidad
de SAUDE

Paciente: Fecha nac.: Sexo:
NHC: CIP: Régimen: NSS:

IMPRIMIR UNA COPIA DEL INFORME PARA EL PACIENTE, AL JUZGADO SE ENVIA
DE FORMA TELEMAT'CA. (Nota: Este mensaje solamente se mostrara en el modo de
visualizacion)

Los campos marcados con (*) son obligatorios para crear el informe. (Nota: Este mensaje y las

marcas de los campos solamente se mostraran en el modo de edicidn)

PARTE DE LESIONES
SERVICIO: )

&
NOTA: En Atencion Hospitalaria se cargara el servicio responsable del informe y se mostrara en la
impresién del informe.

En Atencidén Primaria se mostrard un campo para seleccionar la Unidad de Atencidén Primaria (UAP) en
la edicion del informe.

D./D.2 (*) , médico/a,
le comunica a Ud. que a las (*) horas del dia (*) mes (*) anfo ™)
atendi en el centro sanitario/domicilio )
Localidad &)
aD/D.2 ™
Fecha de nacimiento / / (*) DNI/Pasaporte/NIE ™
con domicilio en la calle *) N.° ™
Localidad i Bl o = Teléfono ]

Advertir al paciente que esta direccion es la que se empleara a efectos de notificacion del juzgado
(Nota: Este mensaje solamente se mostrara en el modo de edicidn)

Y le remite el siguiente informe médico:
FECHA DE LOS HECHOS (dd/mm/aaaa) / / (*) HORA DE LOS HECHOS (hh:mm) - ()

LUGAR DONDE SE PRODUJERON )

LESIONES PRESUNTAMENTE PRODUCIDAS POR (%)

Al seleccionar una opcion de

violencia de género.
Violencia de género:| Fisica Psiquica Sexual

GALEGO % Xacobeo 21-22

DATOS DEL SUPUESTO AGRESOR

Relacién de parentesco: )
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ANEXO VII: Contido Kit de Farmacos a entregar a paciente- Informe Farmaco-

terapeutico *

Ansiolitico
Anticoncepcion de urxencia

Segundo o estado clinico
Levonorgestrel 1,5 mg, dose Unica VO (ata 72 horas
despois da agresion).

Acetato de ulipristal: 30 mg, dose Unica VO (entre 72
horas e 5 dias despois da agresion).

Profilaxe ETS (gonococia, trichomona,PAUTA ESTANDAR:(1)

clamydia e sifile)

Profilaxe VIH (se esta indicado)

Profilaxis hepatitis B

Profilaxis antitetanica

Ceftriaxona : 500 mg, dose Unica IM + Metronidazol
2 gr, dose Unica VO +Azitromicina 1 gr, dose Unica
VO.

ALERXIA A BETALACTAMICOS:
Metronidazol 2 gr, dose Unica VO +Azitromicina 2 gr,
dose Unica VO.

XESTANTES:
Ceftriaxona 500mg
Azitromicina 1 gr (VO)
Metronidazol 2 gr VO

Emtricitabina/Tenofovir 200/245: un comprimido
cada 24 horas con alimentos durante 28 dias
Raltegravir 600 mg (Isentress®): un comprimido cada
12 horas con ou sen alimentos durante 28 dias

Se hai vacinacién previa: unha dose de recordo.

Se non hai vacinacién previa ou non recorda: unha
dose de gammaglobulina antihepatite B IM e a pri-
meira dose da vacina de Hepatite B.

Se esta indicado, poner 1 dose de gammaglobulina
antitetdnica IM

1: Se a paciente presenta vomitos, valoracién de administracion parenteral
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Anexo VIlI: Recomendacions de coidados e recursos

1.- Coidados

2.- Recursos:

Unha vez proporcionada a atencion e os coidados asistenciais, derivarase ou infor-
mardse a muller sobre os recursos que ten no seu entorno para dar resposta a si-
tuacidén na que esta inmersa. Dadas as caracteristicas das mulleres que acoden ao
Servizo de Urxencias, os recursos que se utilizaran con mais frecuencia, sobre todo
naquelas situaciéns nas que a muller esta soa, desorientada ou non pode ou non

quere volver a sla casa, son os recursos de emerxencia.

Tamén hai outras situacidéns nas que a muller necesita apoio psicoloxico, asesora-
mento legal, laboral, etcétera, especializado, para o que é preciso derivala aos ser-

vizos especializados de atencion as mulleres victimas de violencia de xénero.
http://igualdade.xunta.gal/es
Guia de recursos fronte a violencia de xénero en Galicia:

http://igualdade.xunta.gal/gl/recursos/guia-de-recursos-fronte-violencia-de-xene-

ro-en-galicia
« Asesoramento Xuridico On-line:

A Secretaria Xeral da Igualdade pon en marcha este servizo on-line para proporcio-
nar, de maneira gratuita, informacién e asesoramento xuridico sobre diversas cues-
tidns, entre elas a violencia de xénero, agresidns e abusos sexuais, 0 acoso sexual, a

conciliacién familiar, discriminaciéns por razén de sexo, prostitucion e trata, etc.
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http://igualdade.xunta.gal/gl/content/asesoramento-xuridico-line

Consello galego da Avogacia

Asistencia xuridica gratuita por letrados especializados

Teléfono da Muller

O Teléfono da Muller é un servizo gratuito e anénimo que funciona as 24 horas do
dia, desde calquera teléfono fixo ou mobil, e con cobertura para toda a Comunidade

Autonoma. Responde nel un equipo multidisciplinar coordinado cos diferentes pro-

fesionais de toda Galicia.
O Teléfono da Muller é 0 900 400 273.

Centro de Informacion as mulleres

http://iqualdade.xunta.gal/gl/recursos/centros-de-informacion-mulleres

Lina de axuda a Infancia:

A lifa de axuda 4 infancia é un servizo para todos os nenos e nenas que nalgun
momento se sintan maltratados por outra persoa, necesiten axuda ou queiran falar
sobre os problemas que lles afectan Tamén poden chamar todas aquelas persoas
que saiban ou sospeiten que algin neno ou nena pode estar a ser maltratado ou

qgue non esta a ser correctamente atendido.

E unha lifa gratuita que funciona durante todo o ano, as 24 horas do dia, e 0 seu
numero é o 116 111. Neste teléfono atoparase sempre un profesional a disposicién

dos nenos e nenas, que buscaran a mellor solucién para cada caso.
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Anexo IX: Codigos CIE 10

T74.2 Abuso sexual, confirmado
Violacion, confirmada
Agresion sexual, confirmada

T74.21 Abuso sexual de adultos, confirmado
T74.21 X Abuso sexual de adultos, confirmado
T74.21 XA Abuso sexual de adultos, confirmado, contacto ini-
cial T74.21 XD Abuso sexual de adultos, confirma-
do, contacto sucesivo

T74.22 Abuso sexual infantil , confirmado
T74.21 X Abuso sexual infantil, confirmado
T74.21 XA Abuso sexual infantil, confirmado, contacto inicial
T74.21 XD Abuso sexual infantil, confirmado,
contacto sucesivo

T76.2 Abuso sexual, sospeita
Violacion, sospeita
Agresidn sexual, sospeita

T76.21 Abuso sexual de adultos, sospeita
T76.21 X Abuso sexual de adultos, sospeita
T76.21 XA Abuso sexual de adultos, sospeita, contacto inicial
T76.21 XD Abuso sexual de adultos, sospeita,
contacto sucesivo

T76.22 Abuso sexual infantil , sospeita
T76.21 X Abuso sexual infantil, sospeita
T76.21 XA Abuso sexual infantil, sospeita, contacto inicial

T76.21 XD Abuso sexual infantil, sospeita, contacto sucesivo

Z04.4 Contacto para recoiiecemento médico e observacion despois da presun-
ta violacion

Contacto para recofiecemento médico e observacién da vitima des-

pois da presunta violacion
Contacto para recofiecemento médico e observacién da vitima des-
pois da presunto abuso sexual
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Z04.41 Contacto para recoflecemento médico e observacion da vitima des-
pois da presunta violacioén en adulto

Z04.42 Contacto para recofiecemento médico e observacion da vitima des-
pois da presunta violacién infantil
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» Garcia Cepeda, Begoiia. Xefa de Servizo. Subdireccién xeral de Humanizacién e
Atencioén a Cidadania. Conselleria de Sanidade.

» Losada Arias, Elena. Facultativo Especialista. Medicina Interna. Complexo Hos-
pitalario de Santiago de Compostela. Area Sanitaria de Santiago e Barbanza.

- Perdiz Alvarez, Maria Celsa. Xefe de Servizo de Traballo Social. Area Sanitaria
de Ourense, Verin e O Barco de Valdeorras.

« Mayan Conesa, Placido. Coordinador Servizo de Urxencias. Complexo Hospitala-
rio de Santiago de Compostela. Area Sanitaria de Santiago e Barbanza.

+ Monteagudo Romero, Josefina. Subdirectora xeral de Humanizacién e Atencion
a Cidadania. Conselleria de Sanidade.

11. REVISION LINGUISTICA

« Fiuza Barreiro, Belén. Subdireccién xeral de Humanizacion e Atencién a Cida-
dania. Conselleria de Sanidade.
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