u Schweizerische Eidgenossenschaft
1 eas Confédération suisse
Confederazione Svizzera

Limicio EsTratEcico EN DErecHos Humanos, A.C. Confederaziun svizra

EL COSTO

, DELA

: BUSQUEDA:

Informe sobre afectaciones a la salud de
O AS o familiares de personas desaparecidas, y
& OOOO la respuesta institucional en México




" Schweizerische Eidgenossenschaft
1 eaS Confédération suisse
Confederazione Svizzera

LITIoI0 ESTRATEGICO EN DERECHOS HUMANOS, A.C. Confederaziun svizra

El costo de la busqueda: Informe sobre las afectaciones ala
salud de familiares de personas desaparecidasy la respuesta
institucional en México.

CDMX, México. Noviembre, 2025 (segunda edicion).

Idheas, Litigio Estratégico en Derechos Humanos A.C.
Tel: (+52) 5557034597

Autoras
Linda Alexandra Ruiz Urrea
Diana Carolina Palencia Ochoa

EQUIPO DE IDHEAS

Direccion Correccion de estilo
Diana Carolina Palencia Ochoa Mariana Lojo Solérzano
Coordinacion area juridica Disefo editorial

Juan Carlos Gutiérrez Contreras Alexandra Matildes Ortega
Litigio Voluntarias

Tatiana Rincon Covelli Ana Maria Zapata

Frida Velazquez Esquer Raquel Sanchez

Michel Cervantes Padilla Geru Aparicio
Investigacion

Linda Alexandra Ruiz Urrea

Comunicacion
Banessa Paola Gomez Aguilar

Administracion
Eduardo Montafio Rivera



DO \GU,
o o AN v /o \“FORES AL?‘EC«?J.. 9& \‘““S BUSCANDO 4 l

> o Q 4'&
\&Mﬂr & A
Cﬂ’\é, _ |
(497‘/014 POR M’e/~\0° S Moy 1-a Seant &
FUNDACION Colectivo
MONICA Verdad
PANL _ Memoria
ALEJANDRINA AL
POR LOS DERECHOS
HUMANOS QUINTANA ROO
COFAUNNAY
rn COLECTIVO FAMILIAS UNIDAS
[ ) o 00
Buscano Ilesanareunlns México M m ‘n\
POR NAYARIT
EAMINASBDESARARECIDOS! o % i POR AMOR A LOS NUESTROS,
RIS UNA BUSQUEDA INCANSABLE !

60% ;\CAPULCO
F’% Buscadoras
2 1}% GUANAIJUATO
% @ gy

DEsAPARES

‘UNION Y RED NACIONAL| o, WIERNAC,

. b/\/ > \Qc‘
DE BUSOUEDA DE PERSONAS Oosy3ad




.AGRADECIMIENTOS

Este informe, que documenta el profundo impacto de la crisis de las desapariciones
en la salud de familiares en México, esta intrinsecamente construido a partir de las
voces, experiencias e informacion proporcionada por las familias buscadoras. Por
ello, extendemos nuestro mas profundo agradecimiento a las mujeres y familiares de
personas desaparecidas que, con su valentia y determinacion, hicieron posible este
analisis.

Agradecemos a los colectivos, a Buscadoras Guanajuato; Madres Igualtecas en Busca
de sus Desaparecidos de Guerrero; BUSCAME, Buscando Desaparecidos México de
Coahuila; Angeles de Pie Por Ti de Guanajuato; Familias de Acapulco en Busca de
sus Desaparecidos A.C. de Guerrero; Fundacion Mdonica Alejandrina por los Derechos
Humanos; Buscando Vidasy Justicia por México A.C. del Estado de México; Colectivo
Sin Ellos No de Baja California Sur; Comité de Familiares de Personas Detenidas
Desaparecidas en México (COFADDEM) de Michoacan; Familias Unidas por Nayarit;
Caso Maverick 2007 de Aguascalientes; Unidos por la Paz Veracruz; Colectivo
Oaxaquenos Buscando a los Nuestros A.C.; Agrupacion de Mujeres Organizadas por
los Ejecutados, Secuestradosy Desaparecidos (AMORES) de Nuevo Ledn; Regresando
a Casa Morelos; Verdad, MemoriayJusticia de Quintana Roo; Renacer de Nuevo Leodn;
Mujer y Utopia de Tlaxcala; personas defensoras de derechos humanos que buscan
a sus seres queridos, y a todas quienes participaron con sus conocimientos en la
elaboracion de este informe.

A las personas del equipo de IDHEAS que con su experiencia y entrega abonaron
para la elaboraciony publicacion de este informe que pretende visibilizar la profunda
opacidad sobre la crisis de salud que viven las/los familiares que buscan a sus seres
queridos y el impacto pluridimensional que significa para las familias el ser victimas
de desaparicion en México.

Y ala Embajada de Suiza en México, por suapoyoycompromiso en la proteccionde los
derechos humanos de las familias buscadoras de personas victimas de desaparicion
en México.



.PRESENTACION

El costo de la busqueda: Informe sobre las afectaciones a la salud de familiares de
personas desaparecidas y la respuesta institucional en México surge de la necesidad
de visibilizar los impactos en la salud de las familias al buscar a sus seres queridos 'y
la ausencia de respuesta eficaz por parte del Estado para su proteccion.

Este analisis pretende evidenciar la existencia de una grave y desatendida crisis de
salud en las familias buscadoras en México. El informe constituye un llamado urgente
a reconocer que el Estado tiene una deuda no solo con las personas desaparecidas,
sino también con sus familiares. Garantizar el derecho a la salud integral de quienes
buscan no es una concesion, es un imperativo en materia de derechos humanos.

I(dh)eas Litigio Estratégico en Derechos Humanos A.C. con el apoyo de la Embajada
de Suiza en México ha venido desarrollando el proyecto “Ampliacion delinforme sobre
las afectaciones a la salud de familiares de personas desaparecidas y la respuesta
institucional en México”, desde el cual se ha apostado por documentar y visibilizar
la situacion de salud de las/los familiares de personas desaparecidas y la respuesta
institucional para su atencion.

Por ello, este informe pretende hacer un llamado para generar un cambio en la mirada
hacia las personas familiares por parte de la Comisién Ejecutiva y las Comisiones
Estatales de Atencion a Victimas, que se les reconozca su humanidad, identidad y
dolor. Unllamado alatransformacion delenfoque en la atencion de las consecuencias
de la desaparicion, por una perspectiva que comprenda su salud fisica y mental
desde lo individual, familiar y colectivo.trans o cis, que hayan desaparecido, sean
buscadas, pero también para que se reconozcany atiendan los patrones de violencia
que atraviesan a la poblacion trans desaparecida en México.

Francesca Cardillo
Jefa de Mision Adjunta
Embajada de Suiza en México



“Elcuerpo habla, manifiesta el dolor, la enfermedad, las horas, los dias, las noches. El
cuerpo manifiesta el sol, la lluvia, las caidas, laira y la impotencia.”

El dolor de cada madre, padre, hija, hijo, hermana, hermano, esposa, esposo, abuela,
abuelo, el dolor de cada familiar se adapta a la realidad de la busqueda, de la lucha,
pero es un dolor que no escapa, es un dolor que mueve, que se enraiza en lo profundo
del ser. Es un dolor que atraviesa el cuerpo y la mente.

El cuerpo revela los anos de busqueda, de caminos recorridos. El cuerpo manifiesta
el silencio, las negativas, los obstaculos, la indiferencia y apatia del Estado. El cuerpo
expresa la enfermedad provocada por la desaparicion.

Los colectivos de busqueda de familiares de personas desaparecidas en México son
un abrazo colectivo en medio del dolor, de la ausencia. Son una red para contenery
sostener.

Los colectivos se convierten en una extension de los espacios familiares, en el que les
une la solidaridad, el apoyo, la resistencia y el cuidado mutuo para la busqueda de sus
seres queridos, son espacios

donde se construye una verdadera identidad colectiva”’

"Inspirado en los testimonios de personas buscadoras que participaron en el proceso de
documentacidn para el informe sobre la situacion de salud de familiares de personas desaparecidas
en México.
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CEAV

CED
CEAV-CAMP
CEEAV-CH
CEEAV-CO
CEEAV-COL

SIGLAS

Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas.

Comision de Atencidén a Victimas del
Estado de Aguascalientes.

Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas

de la Ciudad de México.

Comité contra la Desaparicion Forzada de
Naciones Unidas.

Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas
del Estado de Campeche

Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a
Victimas para el Estado de Chiapas.

Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a
Victimas de Coahuila de Zaragoza.

Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Colima.

CEEAV-DU
CEAVEM
CEAIVG
CEEAVGRO
CEAVIH

CEEAVJ
CEEAV-MICH

CEEAVNL
CEEAVI-PU

Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Durango.

Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas del Estado de México

Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas
del Estado de Guanajuato.

Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas
del estado de Guerrero.

Comision Estatal de Atencion a Victimas del
Estado de Hidalgo.

Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a
Victimas de Jalisco.

Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a
Victimas de Michoacan.

Comision Ejecutiva de Atencidon y Reparacion a
Victimas del Estado de Morelos.

Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Nuevo Ledn.

Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a

Victimas de Puebla.
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Comision Estatal de Atencidn Integral a
CEAIV-QUER Victimas de Querétaro.

Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a
CEAVEQROO Victimas de Quintana Roo.

CEEAV-SLP Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

Victimas de San Luis Potosi.

Comision Ejecutiva Estatal de Atencion
CEAVI-SIN Integral a Victimas del Estado de Sinaloa.

_ Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
CEEAV-SON Victimas del Estado de Sonora.

Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Tabasco.

Comision Estatal de Atencidn a Victimas
CEAVTAM de Tamaulipas.

Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas
CEAVIT del Estado de Tlaxcala.

Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn
CEEAIV Integral a Victimas de Veracruz.

N Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
CEEAV-YU Victimas del Estado de Yucatan.

Comision Ejecutiva de Atencién Integral a
CEAIVZ Victimas del Estado de Zacatecas.

Comité de Derechos Econdmicos, Sociales
CESCR y Culturales de Naciones Unidas.

CIDH Comision Interamericana de Derechos Humanos

CNDH Comisién Nacional de los Derechos Humanos

Instituto Mexiquense de Salud Mental y
IMSMA Adicciones.

Instituto Mexicano del Seguro Social.

Fondo de Aportaciones para la
FASP Seguridad Publica.

Grupo de Trabajo sobre las Desapariciones
Forzadas o Involuntarias de Naciones Unidas.

Ley General en Materia de Desaparicion
Forzada de Personas, Desaparicion
Cometida por Particulares y del Sistema
Nacional de Busqueda de Personas.




LGV Ley General de Victimas.

MIAV

Modelo Integral de Atencion a Victimas..

NNA Nifias, Nifios y Adolescentes..

PROFADE
RENAVI

RNPDNO
SEGOB

Programa Integral de Atencion a Familiares
de Personas Desaparecidas..

Registro Nacional de Victimas..

RNPDNO. Registro Nacional de Personas
Desaparecidas y No Localizadas.

o o7 .

Comision Nacional de los Derechos Humanos

Trastorno de Estrés Postraumatico.
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RESUMEN EJECUTIVO

Labusquedade personas desaparecidas en México es una labor que significaun coste
sobre las familias, implicando un desgaste fisico y emocional profundo. Al asumir
las tareas que corresponden al Estado, principalmente mujeres —madres, esposas,
hermanas e hijas— se exponen a un deterioro acelerado de su salud. Comprender
estas afectacionesensudimensionsistémicaesun paso estratégico paradimensionar
la deuda del Estado y disefiar mecanismos de atencion integral que respondan a sus
necesidades.

El analisis de testimonios y datos recabados en este informe revela un patron de
afectaciones que se repite en todo el pais:

a. Somatizacion del trauma: El estrés cronico y el trauma prolongado se
manifiestan directamente en el cuerpo. Las familias buscadoras reportan la
aparicion o el agravamiento de enfermedades crdnicas y degenerativas como
diabetes, hipertension, cancery trastornos digestivos, a menudo agravadas por
la precariedad econdmica que obliga a una alimentacién inadecuada durante
las busquedas.

b. Deterioro fisico acelerado: Las arduas labores de busqueda en campo,
generalmente enterrenosinhospitosysinequipoadecuado, causanundesgaste
fisico directo. Son comunes las lesiones musculoesqueléticas por caidas,
el dolor crénico de cadera y rodillas, asi como problemas dermatolégicos y
respiratorios por la exposicion a entornos insalubres.

c. Impacto devastador en la salud mental: Las “heridas invisibles” son
igualmente graves. Existe una alta prevalencia de depresion, ansiedad,
trastornos del sueno y trauma no resuelto, consecuencias directas de la
incertidumbre constante, la ambigiedad de la pérdida y la lucha contra la
indiferencia institucional.

d. Fragmentacion social y econdmica: La desaparicion de un ser querido
fractura el nucleo familiar, generando conflictos, divorcios y un profundo
aislamiento. Afecta de manera devastadora a nifios, nifas y adolescentes,
quienes enfrentan desercidon escolar y exposicion temprana a la violencia.
Asimismo, ladedicaciénalabusquedaatiempocompleto provocala pérdidade
empleo y seguridad social de algunos integrantes del grupo familiar, agravando
la vulnerabilidad econémica.
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Estedesmoronamientodelasaludestanevidente quelaspropiasfamiliasloidentifican
como uha consecuencia directa del “hecho victimizante”, pero se enfrentan a la
negacion sistematica de las autoridades.

Por otro lado, la crisis de salud que padecen las familias buscadoras no puede
entenderse sin analizar la respuesta de la Comision Ejecutiva y las Comisiones de
Atencidon aVictimas. Lejos de ofrecer una atencidén integral, estas instituciones operan
con patrones similares de negligencia a lo largo del pais, constituyendo una forma
de revictimizacion sistematica que agrava el daino causado por la desaparicion. El
analisis comparativo de la actuacién de las Comisiones Estatales revela deficiencias
estructurales recurrentes, como, por ejemplo:

a. La barrera del “hecho victimizante”: negacion sistematica del
cuidado. En estados como Veracruz, Nayarit, Estado de México y
Guanajuato, las comisiones utilizan una interpretacion legal restrictiva
para negar atencion médica. Este argumento ignora deliberadamente
la correlacidon evidente, documentada en testimonios, entre el trauma
sostenido de la busqueda y el colapso de la salud, deslindandose de su
responsabilidad de garantizar este derecho y obligando a las familias a
un mayor desgaste.

b. Burocracia y falta de especializacion. Los procesos burocraticos se
convierten en un laberinto para las familias. Se documentan retrasos
de anos en los reembolsos de gastos médicos, como en Nayarit, y la
escasez de personal es critica, como en Guerrero, donde se reportan
solo dos psicélogas en la Comision Estatal de Atencion a Victimas de
Acapulco para atender a toda la region. Ademas, en la mayoria de los
estados, como Michoacan, no existen profesionales de la salud mental
capacitados.

c. Profunda desigualdad en el acceso a la atencion. El acceso a los
escasos recursos disponibles es profundamente desigual. Se observa
una marcada disparidad geografica, donde las familias buscadoras
en zonas rurales o municipios alejados, como en Baja California
Sur y Oaxaca, sufren un abandono casi total. A esto se suma una
discriminacién por fueros, donde victimas de casos locales en estados
como Oaxaca y Guerrero reciben apoyos inferiores a los de casos
federales, creando victimas de primera y segunda categoria.

d. Trato insensible y revictimizante. Los testimonios denuncian de
forma consistente la falta de empatia y el trato insensible por parte de



funcionarios. En estados como Guanajuato y Guerrero, las familias,
especialmente personas mayores, reportan ser tratadas con
indiferencia, lo que agrava su trauma emocional y genera una profunda
desconfianza en las instituciones que deberian protegerlas.

Asi, el analisis de testimonios y datos institucionales revela una verdad ineludible:
existe una grave y desatendida crisis de salud entre las familias de personas
desaparecidas, exacerbada por un Estado que incumple sistematicamente con
su deber de proteccion. Los hallazgos mas criticos del informe se resumen en los
siguientes puntos:

a. Patron documentado de somatizacion. Existe una correlacién clara e
innegable entre la desaparicion de un familiar, el estrés de la busqueda
y el grave deterioro de la salud fisica. El trauma se somatiza en
enfermedades crdnicas y degenerativas que no son adecuadamente
reconocidas ni atendidas.

b. Impacto psicosocial devastador. La salud mental y la integridad del
nucleo familiar estan gravemente comprometidas. El trauma sostenido,
la incertidumbre y la negligencia institucional generan dafios profundos
e intergeneracionales, con consecuencias particularmente severas para
nifos, ninas y adolescentes.

c. Incapacidad institucional evidente. Las Comisiones de Atencidén a
Victimas, lejos de ser un soporte, operan como barreras burocraticas
que niegan sistematicamente el cuidado. Su actuacion se caracteriza
por la ineficacia, la falta de especializacion y un trato revictimizante que
perpetua el abandono.

d. La busqueda como actividad de alto riesgo. Ante la inaccidn
estatal, las familias se ven forzadas a asumir labores de busqueda en
condiciones de extrema peligrosidad fisica y de seguridad, sin el equipo,
la capacitacion ni la proteccion adecuados, lo que agrava el deterioro de
su saludy pone en riesgo sus vidas.

Este informe es un llamado urgente a reconocer que la crisis de salud de las familias
buscadoras es una consecuencia directa de la crisis de desapariciones y del fracaso
institucional. La conclusion es ineludible: el Estado tiene una deuda no solo con
las personas desaparecidas, sino también con sus familiares. Esta deuda recae
desproporcionadamente sobre las madres, esposas, hermanas e hijas que han
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sacrificado su salud en ausencia del Estado. Garantizar el derecho a la salud integral
de quienes buscan no es una concesion, sino el minimo acto de reparacion exigible

para comenzar a saldar esta profunda deuda y un imperativo de derechos humanos
para el Estado mexicano.
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INTRODUCCION

La busqueda de personas desaparecidas en México constituye una labor que provoca
un costo fisico y emocional profundo sobre las familias. Al verse forzadas a asumir
las tareas que corresponden al Estado, son principalmente las mujeres — madres,
esposas, hermanas e hijas— quienes lideran estas busquedas, exponiéndose a un
deterioro acelerado de su salud. Este informe se enmarca en el reconocimiento de
una grave y desatendida crisis de salud entre las familias buscadoras, la cual es una
consecuencia directa de la crisis de desapariciones y del fracaso institucional en su
respuesta.

El objetivo central de esta investigacion fue analizar y documentar el profundo y
pluridimensional impacto que la crisis de desapariciones ha impuesto en la salud
fisica y mental de las familias en México. El estudio revela que esta afectacion a la
salud no solo es una cadena de afectaciones individuales, sino el resultado sistémico
de un hecho victimizante que es activamente exacerbado por la negligencia y la
indolencia del Estado.

Para la elaboracion de este analisis, se aplico una metodologia mixta. Esta combind
la informacion cualitativa recabada a través de testimonios y entrevistas con datos
cuantitativos obtenidos mediante encuestas aplicadas a 249 familiares de personas
desaparecidas. Adicionalmente, se utilizaron solicitudes de informacidon remitidas
a la Comision Ejecutiva y a las Comisiones Estatales de Atencién a Victimas. Los
testimonios analizados provienen de familiares de quince estados especificos
(Aguascalientes, Baja California Sur, Coahuila, Estado de México, Guanajuato,
Guerrero, Michoacan, Morelos, Nayarit, Nuevo Leén, Oaxaca, Puebla, Quintana Roo,
Tlaxcala y Veracruz), permitiendo documentar el patron de afectacion a la salud
a nivel nacional. La finalidad de esta aproximacién fue evidenciar que la respuesta
institucional es un mecanismo de revictimizacion que agrava activamente la crisis de
salud de los familiares.

1. Somatizacion del trauma: Existe una correlacion clara e innegable entre el trauma
sostenido por la desaparicidon y el grave deterioro de la salud fisica. El estrés cronico
se manifiesta directamente en el cuerpo, resultando en la aparicidon o el agravamiento
de enfermedades crdnicas y degenerativas —tales como diabetes, hipertension y
cancer— que, en muchos casos se complican por la precariedad econémica y falta
de atencion integral.

20



2. Impacto psicosocial devastador: La salud mental y la integridad del nucleo
familiar se encuentran profundamente comprometidas. El trauma, la incertidumbre
y la lucha contra la indiferencia institucional generan danos profundos vy
transgeneracionales, con consecuencias particularmente severas para niinos, ninas
y adolescentes (NNA).

3. La busqueda como actividad de alto riesgo y negligencia institucional: El
deterioro fisico de las familias es exacerbado por la obligaciéon de asumir labores
de busqueda en condiciones de extremo riesgo y sin el equipo, la capacitacion o la
proteccion adecuada por parte del Estado.

4. La negligencia institucional de las Comisiones de Victimas: Los hallazgos
exponen que la respuesta institucional de las Comisiones de Atencién a Victimas,
lejos de ser un soporte, es consistentemente denunciada por la falta de empatiay el
tratoinsensible por parte de funcionarios, lo que constituye un acto de revictimizacion.
Ademas, las Comisiones utilizan la interpretacion restrictiva del “hecho victimizante”
COMO un mecanismo perverso para negar sistematicamente la atenciony el cuidado.

Existe una grave y desatendida crisis de salud entre las familias de personas
desaparecidas en México. El Estado tiene una deuda ineludible no solo con las
personas desaparecidas, sino también con sus familiares. Este informe es un llamado
urgente a las autoridades para que tomen medidas estructurales e inmediatas para
desmantelar las barreras burocraticas y garantizar el acceso efectivo a la salud
integral de quienes buscan, la cual no es una concesion, sino un derecho fundamental
y el minimo acto de reparacion exigible para comenzar a saldar esta profunda deuda.

Continuaremos trabajando para que la vida y salud de las familias sean cuidadas,
porque su dolor necesita ser escuchado para buscary encontrar. Por ello, dedicamos
este trabajo a los sefnores padres de Paolo Cano, victima de desaparicion forzada
en Michoacan en octubre de 2010. El senor Gregorio Cano, fallecié de cancer en
noviembre de 2019, sin recibir la atencion médica que necesitaba. La sefiora Maria
Esther Montero Arteaga, muriéo afos después aquejada de varias enfermedades,
exigiendo justicia para su hijo y rogando al Estado el apoyo para los gastos funerarios
para dar sepultura a su esposo.

Diana Carolina Palencia Ochoa
Directora de I(dh)eas Litigio Estratégico en Derechos Humanos
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|. METODOLOGIA?

Para la elaboracion de este informe se aplicé una metodologia mixta, combinando
informacidn cualitativa a través de testimonios, con datos cuantitativos recabados
mediante encuesta aplicada a familiares de personas victimas de desaparicion
y solicitudes de informacién remitidas a la Comision Ejecutiva y las Comisiones
Estatales de Atencidn a Victimas.

El objetivo central del informe con la aplicaciéon de esta metodologia fue analizar y
documentar el profundo y pluridimensional impacto que la crisis de desapariciones
ha impuesto en la salud fisica y mental de las familias en México.

Los componentes metodoldgicos clave utilizados para documentar las afectaciones
a la salud y la disparidad institucional fueron:

1. Testimonios, entrevistas y mesa trabajo con familiares (informacion
cualitativa): se recabaron testimonios y entrevistas a familiares de
personas desaparecidas. Estos testimonios fueron cruciales para revelar
la disparidad estatal en la atencidon, los problemas de insuficiencia,
burocracia, falta de especializacion, la variacion en la calidad y el trato
sensible.

Lostestimonios permitieron documentar el patron de afectacién alasalud, vinculando
el estrés cronico y el trauma con el desarrollo o agravamiento de padecimientos
fisicos y mentales. Los testimonios analizados provienen de familiares de quince
estados especificos: Aguascalientes, Baja California Sur, Coahuila, Estado de México,
Guanajuato, Guerrero, Michoacan, Morelos, Nayarit, Nuevo Ledén, Oaxaca, Puebla,
Quintana Roo, Tlaxcalay Veracruz.

Ademas, se dispuso de unamesade trabajo confamiliares de personas desaparecidas
enlacualse socializaron los hallazgos de este informey se recibid la retroalimentacion
de las/los participantes para incluir sus posicionamientos y observaciones.

2. Encuesta a familiares (informacion cuantitativa y perfil): Se aplico
una encuesta a 249 familiares de personas desaparecidas de diversos
estados del pais.

2 "Nota: “Para el andlisis de datos cuantitativos de este informe, se utilizaron herramientas de inteligencia artificial como soporte técnico. Se empled
NotebookLM para la sintesis y correlacién de documentos fuente, y Gemini para asistir en el procesamiento de datos y la identificacion de

patrones numeéricos. Todos los resultados, célculos e interpretaciones han sido rigurosamente validados por el equipo responsable para asegurar su
exactitud y relevancia.”
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Se aplicé una encuesta a 249 familiares de personas desaparecidas de diversos
estados del pais.

Laencuesta permitié establecer el perfilde los participantes, revelando que los rangos
de edad mas frecuentes se situan entre los 45 y los 69 afnos, correspondiendo a una
poblacion con riesgos de salud basales elevados. La distribucion geografica de los
encuestados se concentro notablemente en Veracruz, Estado de México, Guanajuato,
Baja California, Sinaloa y Chihuahua.

3. Solicitudes de informacion (datos institucionales): Se utilizaron las
respuestas a las solicitudes de informacion remitidas a la Comision
Ejecutiva de Atencion a Victimas (CEAV) y a las Comisiones Estatales de
Atencidn a Victimas.

Este método se utilizd ampliamente para llevar a cabo un analisis detallado por
Comision Estatal de Atencidn a Victimas (Seccion V). A través de estas solicitudes,
se buscoé documentar la capacidad operativa de las Comisiones, la existencia de
protocolos de atenciény las limitaciones en la sistematizacion de datos.

En conjunto, esta metodologia buscé evidenciar que la respuesta institucional a
las/los familiares no es meramente ineficaz, sino que constituye un mecanismo de
revictimizacion que agrava activamente la crisisde salud. Lacombinacion de lasvoces
directas de las victimas con la data estructurada y la informacion gubernamental
permitid un analisis que reveld no solo el dolor personal, sino una crisis de salud
publica directamente vinculada a la negligencia estatal.
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I. CONTEXTO

“Ya encontré a mifamiliar, pero falta elde mi companera, por eso sigo buscando.
La busqueda es colectiva, la busqueda es solidaria™.

En México, la desaparicion forzada de personas no solo constituye un delito y una
grave violacién a los derechos humanos, sino también un fendmeno complejo que
involucra multiples actores, instituciones y dinamicas sociales. Su persistencia revela
fallas estructurales del Estado y un entramado de desigualdades que vulneran lavida,
salud y los proyectos de vida - individuales y colectivos- de las familias.

La desaparicion no afecta unicamente a la persona ausente: altera profundamente la
cotidianidad, el equilibrio emocional y la estabilidad econémica de quienes buscan.
El estrés, la ansiedad, los duelos prolongados y negados, asi como las enfermedades
asociadas al desgaste corporal son manifestaciones visibles de la afectacién a la
salud y de un fendmeno que se sostiene por la impunidad, el abandono y el maltrato
institucional.

Elcontexto sobre elderecho alasalud de las/losfamiliares de personas desaparecidas
en México es de grave preocupacion debido a las dificultades que enfrentan en el
goce efectivo de este derecho como consecuencia de la desaparicion de sus seres
gueridos*. El Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales de Naciones
Unidas (CESCR) ha senalado sobre México que las/los familiares y allegados de las
personas desaparecidas enfrentan impedimentos cotidianos para ejercer plenamente
sus derechos econdémicos, socialesy culturales, incluido especificamente el derecho
a la salud®.

En México en términos estadisticos, existen 133,588 personas desaparecidas y no
localizadas, de acuerdo con el Registro Nacional de Personas Desaparecidas y No
localizadas (RNPDNO)®. Tomando en cuenta que no hay manera de tener el nimero
exacto, pues no todos los casos son registrados, lamentablemente, la cifra sigue
creciendoy es de suponerse, ademas, que los datos adolezcan de subrepresentacion
real. Cada persona cuenta se cuente o no. Por lo que se esta ante un problema

% "Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.

*IDHEAS, Litigio Estratégico en derechos humanos A.C. Informe sobre afectaciones a la salud de familiares de personas desaparecidas, y la respuesta
institucional en México. Diciembre de 2023. Disponible en https://www.idheas.org.mx/wp-content/uploads/2023/12/informe-salud-final.pdf

5 ONU: Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales. Observaciones finales sobre a los informes periddicos quinto y sexto combinados de
México*, 17 de abril de 2018, E/C.12/MEX/CO/5-6, parr. 43. Disponible en https://www.ohchr.org/es/documents/concludingobservations
committee-economic-social-and-cultural-rights-concluding-5

¢ Secretaria de Gobernacién. Comisién Nacional de Busqueda. Registro Nacional de Personas Desaparecidas y No localizadas (RNPDNO). Versién
estadistica RNPDNQ. https://versionpublicarnpdno.segob.gob.mx/Dashboard/ContextoGeneral
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sistémico. Lo cierto es que es una realidad que cobra la vida de una parte importante
de la poblaciénincluidos las/los familiares que buscan la verdad sobre el paradero de
su ser querido.

Existen en el pais mas de 200 colectivos de busqueda, quienes han tejido una red de
apoyoy resistencia para encontrar a sus familiares. Son estos espacios vitales los que
dan soporte a las consecuencias de la desaparicion. Lo hacen por cuenta propia con
un limitado apoyo de las instituciones gubernamentales. Los colectivos de familiares
lideran la busqueda de sus seres queridos, se capacitan, buscan recursos y apoyo de
terceros para buscar y recibir atencion en salud fisica y mental de forma individual,
colectiva y familiar. En la mayoria de los casos se trata de personas en una situacion
de vulnerabilidad econdmica que también ven mermado sus ingresos en virtud de las
labores de busqueda’. Todo lo cual incrementa el estrés al cual estan sometidas®.

Desde I(dh)eas junto con los colectivos de familiares de personas desaparecidas
se ha recorrido un camino que ha estado marcado por la ausencia de voluntad
institucional para abrir los espacios de discusion con las familias, los colectivos
y las organizaciones acompanantes para abordar los hallazgos evidenciados en
este documento. A pesar de las recomendaciones nacionales e internacionales y
propuestas entregadas a la Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas (CEAV), éstas
han sido desoidas en su totalidad.

I(dh)eas ha promovido diversas acciones tanto a nivel nacional como en espacios
de incidencia internacional, mediante la documentacion y produccion de evidencia
para abordar la grave situacion de salud que enfrentan las/los familiares de personas
desaparecidas en México, principalmente ante la negligencia y las omisiones de la
Comision Ejecutiva de Atencidon a Victimas (CEAV).

En septiembre de 2020, I(dh)eas presenté una demanda de amparo contra la
CEAV en el caso Cano Montero debido al incumplimiento de la Recomendacion
37/2018 de la Comision Nacional de los Derechos Humanos (CNDH). Esta accion
fue presentada ante la conducta omisiva y negligente de dicha institucion®.

Posteriormente, en abril de 2021, I(dh)eas acompand a 11 madres y padres de
personas desaparecidas en la presentacion ante la CNDH de una queja colectiva
contra la CEAV por la violacion de su derecho a la salud™. Al repecto, la CNDH dict6
medidas cautelares urgentes, ordenando a la CEAV atender en forma inmediata a las

7 IDHEAS, ref. 4, pag. 39.

8 IDHEAS, ref. 4, pag. 10.

% IDHEAS. Litigio Estratégico en derechos humanos A.C. (2020, septiembre 22). Juez admite amparo contra la CEAV por incumplimiento de recomendacién
de la CNDH en caso de desaparicion forzada. Disponible en https://bit.ly/4oropfZ

10 |DHEAS. Litigio Estratégico en derechos humanos A.C. (2021, abril 15). Victimas presentan queja contra la CEAV por violacidn de su derecho a la salud.
Disponible en https://bit.ly/48geHbM
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victimas en menos de 24 horas, reconociendo que su vida e integridad fisica estaban
en grave riesgo''. Sin embargo, la instituciéon encargada de atender a las victimas
enfoco sus esfuerzos en litigar el caso en lugar de brindar la atencién integral en salud
a las familias.

El director juridico de I(dh)eas, Juan Carlos Gutiérrez, destaco que esta decision de la
CNDH sentaba un precedente importante para la proteccion de las victimas que
sufren la desatencion del Estado, especialmente ante el argumento de la supuesta
inexistencia del nexo causal entre la desapariciény los problemas de salud.

Ademas, I(dh)eas ha confrontado el argumento de la CEAV de que las enfermedades
desarrolladas por las/los familiares no tienen relacién con el hecho victimizante (la
desaparicion forzada o cometida por particulares), lo cual lleva a la negativa de apoyo
meédico. Desde la organizacion se considera que, al ser cientificamente imposible
demostrar la causa precisa de los problemas de salud, debe operar el principio pro-
persona, interpretando la ley para brindar la mayor proteccidn posible a las victimas
y atendiendo todas las consecuencias de las desapariciones.

Enaudienciapublicaconvocadaante la CIDH porparte del(dh)easyrepresentantes de
colectivosdefamiliares, laSecretariade Gobernacion (SEGOB)reconociolaausencia
del Estado en la atencion de salud a las familias de las personas desaparecidas,
y se comprometié a convocar una mesa de expertosy expertas, instituciones publicas
como Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas (CEAV) y Comision Nacional de los
Derechos Humanos (CNDH), para analizar la problematica que viven los familiares
de personas desaparecidas y formular acciones para garantizar la protecciéon a su
derecho a la salud™.

A pesar de los compromisos realizados por el Estado mexicano al respecto, los
mismos no han sido cumplidos, cerrandose por lainstitucionalidad los espacios
para escuchar a las familias y organizaciones acompanantes.

Posteriormente, en diciembre de 2023, I(dh)eas publico la primera edicion delinforme
sobre las “afectaciones a la salud de familiares de personas desaparecidas y
la respuesta institucional en México’. Dentro de las recomendaciones plasmadas
en éste, se incluye la necesidad de construir una politica integral para garantizar
atencion médica especializada y accesible para las/los familiares; asi como, la
revision y reinterpretacion del articulo 8 de la Ley General de Victimas bajo el hecho
victimizante y la situacion de salud de las personas’.

" IDHEAS. Litigio Estratégico en derechos humanos A.C. (2021, abril 23). La CNDH dicta medidas urgentes para proteger la salud de familiares de
personas desaparecidas. Disponible en https://bit.ly/49RR5LN

2 |DHEAS, ref. 11.

13 IDHEAS. Litigio Estratégico en derechos humanos A.C. (2022, marzo 18). La SEGOB se compromete a buscar salidas que resuelvan la desatencién en
materia de salud a las familias de personas desaparecidas. Disponible en https://bit.ly/44KTHrb

de octubre de 2023, CED/C/MEX/OAI/2, pérr. 40.b

4 1DHEAS, ref. 4.
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En marzo de 2024, I(dh)eas comparecio ante el Comité de Derechos Econémicos,
Sociales y Culturales de Naciones Unidas (CESCR) en Ginebra para denunciar la
falta de atencion médica de las/los familiares de personas desaparecidas, hecho
que configura el incumplimiento por parte del Estado mexicano de las obligaciones
dispuestas enelPactoInternacionalde Derechos Econémicos, Socialesy Culturales™.

Durante su intervencién ante el CESCR, I(dh)eas presento los hallazgos de su informe
sobre las afectaciones a la salud y recordé que en México no existe una politica
publica para garantizar el acceso digno a la salud para las/los familiares. I(dh)
eas solicito al CESCR arecomendar a México que, en virtud de sus obligaciones
internacionales, se comprometaacrearunapoliticapublicade atencionintegral
especializada’.

El CESCR a partir de la informacioén presentada por I(dh)eas y otras organizaciones
de la sociedad civil, le solicité al Estado mexicano en la lista de cuestiones relativas
al séptimo informe peridédico de México informacion sobre el impacto y resultados
concretos de los programas de apoyo a los familiares y allegados de las personas
victimas de desaparicion forzada, inclusive con respecto a sus necesidades y el
disfrute efectivo de sus derechos econdmicos, sociales y culturales, en particular el
derecho a un nivel de vida adecuado, a la salud y a la educacién; asi como, acerca
de las medidas adoptadas para establecer una politica publica que haga frente a
los impactos en la salud tanto fisica como mental de los familiares de las personas
victimas de desaparicion forzada, y si ésta fue adoptada en consulta con las personas
afectadas’.

Lo anterior seraanalizado porel CESCRrespecto a Méxicoenel 79 periodo de sesiones
a celebrar entre febreroy marzo de 2026. Igualmente, [(dh)eas de forma conjunta con
colectivos de familiares presentarainforme ante el Comité como parte de los hallazgos
obtenidos en esta investigacion.

Ademas de estasacciones adelantadas porl(dh)eas, diversos drganos internacionales
de derechos humanos han destacado las afectaciones a la salud de las/los familiares
de personas desaparecidas y han realizado recomendaciones al Estado mexicano
para proteger los derechos de las victimas.

El Grupo de Trabajo sobre las Desapariciones Forzadas o Involuntarias de Naciones
Unidas (GTDFI) en un estudio tematico publicado senalé el caracter indisociable
entre las desapariciones forzadas y los derechos econdmicos, sociales y culturales,
destacando como la desaparicion forzada también vulnera este tipo de derechos no

'8 0 IDHEAS. Litigio Estratégico en derechos humanos A.C. (2024, marzo 5). IDHEAS comparece ante el Comité DESC de la ONU para denunciar la falta
de atencion médica en México a los familiares de las personas desaparecidas. Disponible en https://bit.ly/3Kz3GZU

IDHEAS, ref. 15.

ONU: Comité de Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales. Lista de cuestiones relativa al séptimo informe periédico de México*, E/C.12/MEX/Q/7, 3
de abril de 2024, parr. 19; 27.b. Disponible en https://bit.ly/4pfdfw4
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solodelapersonadesaparecidasinotambiénde sufamilia, enfatizandoqueenmuchos
casos, las/los familiares que no pueden ejercer de manera plena estos derechos
estdn mas expuestas a convertirse en victimas de una desapariciéon forzada”'®.

De acuerdo con informe del Comité contra la Desaparicion Forzada de Naciones
Unidas (CED) en virtud de su visita a México, se identificé por este organo de
tratado las dificultades en el acceso a la salud y apoyo para las/los familiares de
personas desaparecidas, como, por ejemplo, para acceder a los servicios médicos
necesarios para tratar los problemas de salud que sufren como consecuencia de
las desapariciones, particularmente, depresion, enfermedades cardiovasculares,
alteraciones hormonales graves o cancer'®.

El CED también sefald las dificultades como el apoyo psicolégico insuficiente para
las victimas?® y el impacto transgeneracional de las desapariciones en Nifas, Nifos y
Adolescentes (NNA) con multiples testimonios de casos de depresién y suicidio?'. Por
otra parte, destaco la persistencia de barreras que enfrentan las victimas en México
para acceder a la atencion de la salud, el apoyo psicoldgico y la asesoria juridica,
incluso cuando estan incorporadas al Mecanismo de Proteccién para Personas
Defensoras de Derechos Humanos y Periodistas?®2.

Otros de los hallazgos identificados por el CED fue la falta de coordinacion
institucional, es decir, la debilidad del Sistema Nacional de Atencion a Victimas,
situacion que se refleja en la limitacion de presupuesto y personal asignado a la
Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas (CEAV) y las Comisiones Estatales de
atencion a victimas, como en la inadecuacion de los criterios aplicados para otorgar
apoyo a las victimas de desapariciéon?. Un ejemplo de la falta de adaptaciéon de los
criterios aplicados para otorgar apoyo a las victimas de desaparicion, de acuerdo con
lo evidenciado por el CED, es que los resultados académicos exigidos para acceder a
becas de estudio son dificiles de conseguir en un contexto familiar afectado por una
desaparicién, lo que puede llevar al abandono de los estudiosy a la revictimizacion?.

En este contexto, tanto el CESCR como el CED han recomendado al Estado mexicano
garantizar el disfrute efectivo del derecho a la salud, asegurando que el acceso
y la implementacién de los programas de apoyo a las/los familiares de personas
desaparecidas se realicen evitando la revictimizacion,”® ademas, se destaca la
necesidad de revisar la Ley de Victimas y los criterios de asignacién de apoyos

19 ONU: Comité contra la Desaparicion Forzada. Informe del Comité contra la Desaparicion Forzada sobre su visita a México en virtud del articulo 33 de
la Convencién. Observaciones y recomendaciones (art. 33, parr. 5), 16 de mayo de 2022, CED/C/MEX/VR/1 (Recommendations), parr. 87. Disponible en
https://docs.un.org/es/CED/C/MEX/VR/1%20(Recommendations)

2 QNU: Comité contra la Desaparicion Forzada. Observaciones finales sobre la informacion complementaria presentada por México con arreglo al articulo
29, parrafo 4, de la Convencién*, 12 de octubre de 2023, CED/C/MEX/0AI/2, parr. 39.a. Disponible en https://www.ohchr.org/es/documents/concluding-
observations/cedcmexoai2-concluding-observations-additional-information

2 ONU: Comité contra la Desaparicion Forzada, ref. 18, parr. 87.

22 ONU: Comité contra la Desaparicion Forzada, ref. 19, parr. 39.a.

% ONU: Comité contra la Desaparicion Forzada, ref. 18, parr. 83.

2 ONU: Comité contra la Desaparicion Forzada, ref. 18, parr. 84.

%5 ONU: Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, ref. 5, parr. 44.
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aplicados porlaComisidon Ejecutivay las Comisiones Estatales de Atencion a Victimas
con el fin de multiplicar el numero de familias beneficiarias, diversificar el tipo de
apoyo ofrecido y asegurar su plena adaptacion a las necesidades de las victimas, con
enfoque diferencial®®?’.

Igualmente, el CED recomendd al estado Mexicano fortalecer el Sistema Nacional de
Atencion a Victimas, debiendo garantizar suficientes recursos econémicosy personal
capacitado para la CEAV y las Comisiones Estatales?.

Teniendo en cuenta estos hallazgos y recomendaciones realizadas por el CED y el
CESCR al estado Mexicano, se observa que el derecho a la salud de las/los familiares
de personas desaparecidas en el pais es un derecho que no ha sido garantizado de
forma eficaz, el cual ha estado marcado por la insuficiencia de recursos y servicios
de salud (especialmente psicolégicos) para atender las graves secuelas fisicas y
emocionales que resultan de la busqueda y la incertidumbre, lo cual exige medidas
urgentes e integrales por parte del Estado.

% ONU: Comité contra la Desaparicion Forzada, ref. 18, parr. 93;
27 ONU: Comité contra la Desaparicion Forzada, ref. 19, parr. 40.b
% ONU: Comité contra la Desaparicion Forzada, ref. 19, parr. 40.c.
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I1. DISPARIDAD ESTATAL EN LA ATENCION DE
VICTIMAS DE DESAPARICION

1. Larespuestaestatalalasvictimasdedesaparicionforzadaydesaparicioncometida
por particulares varia significativamente a nivel estatal en México, afectando la
cobertura, calidad y empatia de los servicios proporcionados.

2. Los testimonios y encuestas aplicadas a familiares de personas desaparecidas
revelan que, si bien algunas Comisiones Estatales brindan ciertos apoyos,
la mayoria se enfrentan a problemas de insuficiencia, burocracia, falta de
especializacion y disparidad en el acceso, especialmente fuera de las capitales
estatales o federales.

3.1. Variacion estatal en cobertura y acceso

3. La disponibilidad y el alcance de los servicios varian drasticamente entre los
Estados, por ejemplo, se advierten programas especificos como en Coahuila, en
este Estado, la Comision Estatal de Atencidon a Victimas se destaca por tener un
Programa de Atencién a Victimas (PROFADE), iniciativa unica en el Estado para
gestionar estudios médicos y apoyos a familiares de personas desaparecidas.

4. Insuficiencia generalizada: En muchos Estados, la atenciéon en salud es
insuficiente o limitada, aqui algunos ejemplos, de acuerdo con testimonios de
familiares:

a. En Guanajuato, la atencion de salud de la Comisidén Estatal de Victimas
es insuficiente, aunque se haya firmado un convenio con el sector salud,
este no se ha materializado en la practica®.

b. En Nayarit, aunque la nueva Comision mostré algunas mejoras, sigue
siendo insuficiente, y se destaca la falta urgente de un médico en las
instalaciones de la Comision®.

c. En Guerrero, la Comision Estatal de Victimas no proporciona apoyo en
salud fisica ni mental a los familiares desde el inicio del nuevo sistema
penal acusatorio, obligando a los colectivos a contratar asesoria juridica
externa y a buscar alianzas con la Secretaria de Salud o la Universidad
Auténoma de Guerrero para obtener atencién?’.

2 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 7 de abril de 2025.
% Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.
%1 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de mayo de 2025.
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d. En Nuevo Leodn, la Comision Estatal de Atencion a Victimas, de
acuerdo con un familiar “opera principalmente a través de medidas
burocraticas, como la emision de oficios, que carecen de efectividad y
son frecuentemente ignorados por otras instituciones. No provee apoyo
economico directo para medicamentos, consultas médicas privadas
urgentes, ni gastos de transporte basicos, dejando a las familias en un
estado de desamparo”?.

5. Disparidad geografica (zonas remotas): Las victimas en comunidades alejadas
enfrentan barreras severas para el acceso a la cobertura y atencion en salud, por
ejemplo:

a. En Baja California Sur, los colectivos ubicados en municipios alejados
(como Vizcaino) se sienten desatendidos, ya que el acceso a atencion
de calidad es dificil debido a la distancia y la falta de recursos, y no
tienen apoyo para el transporte y alojamiento cuando les asignan citas
médicas, debiendo realizar traslados de mas de 12 horas®:.

b. En Oaxaca, las familias de comunidades alejadas enfrentan altos costos
de transporte y alojamiento para trasladarse a la ciudad, y a pesar de
que la Ley contempla apoyo econdmico, las autoridades lo niegan por
falta de presupuesto3®.

c. En Tlaxcala, la eliminacion de unidades regionales ha centralizado los
serviciosenlacapital, obligando alasvictimas arealizarlargosycostosos
traslados de hasta 5 horas, lo que constituye un obstaculo insuperable
para muchas de ellas®®.

d. En Estado de México, muchos familiares terminan por desistir de la
atencion psicoldgica por las distancias, dado que no cuentan con los
recursos suficientes para acudir a terapia®®.

6. Limitaciones en servicios especificos: Usualmente, la cobertura es parcial.
Por ejemplo, en Oaxaca, la Comision no brinda servicios oftalmolégicos ni
odontolégicos, obligando a muchos familiares acudir a clinicas econdmicas o
universidades®.

a. En Veracruz, las autoridades niegan la atencion meédica bajo el
argumento que las enfermedades no estan directamente relacionadas
con el hecho victimizante®:.

%! Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de mayo de 2025.

%2 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Ledn el 22 de abril de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Baja California Sur el 14 de abril de 2025.
% Entrevista realizada a mujer buscadora de Oaxaca el 25 de abril de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Tlaxcala el 8 de abril de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Veracruz el 2 de junio de 2025.
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b. En Guerrero, las familias tienen problemas para acceder al suministro
de medicamentos, lo que ha llevado a que sean las propias familias
quienes deben cubrirlos por su cuenta. De acuerdo con el testimonio de
una familiar, “antes la administracion proporcionaba apoyo financiero o
compraba los medicamentos directamente para las familias, ahora no.
Los colectivos hemos tenido que hacer alianzas con otros colectivos
para obtener medicamentos™®,

7. Limitaciones de personal: la asesoria juridica, atencion médicay psicoldgica en
las Comisiones Estatales es limitada debido a la falta de personal, alta demanda
de atencidony falta de especializacion.

a. En Quintana Roo, de acuerdo con el testimonio de una familiar “la
asesoriajuridica es deficiente debido al escaso numero de asesores para
la alta demanda de casos de desaparicion*®”. También expresa que en
la atencidn psicolégica hay una fragmentacion en el acompafiamiento,
sefiala que “vas dando tumbos” porque no hay un seguimiento y la
atencion solo avanza por la persistencia de la victima*'”.

b. EnPuebla, elacompafamiento psicolégico es esporadico e insuficiente.
De acuerdo con una familiar, “las terapias se ofrecen una vez cada tres
meses, lo cual no constituye un seguimiento efectivo para traumas tan
severos”*2,

c. En Tlaxcala, se senaldo la falta de especializacion por parte del
personal de atencién psicolégica, quienes carecen de una formacion
especializada necesaria para atender a las familiares de personas
desaparecidas®. Si bien se reconoce gue la Comisidn nunca ha negado
la atencidn psicolégica, la calidad de esta es cuestionable debido a la
falta de personal especializado en delitos como la trata de personas, el
feminicidio y la desaparicion*.

d. En Nayarit, como en muchos otros estados, se destaca la falta de
personal médico al interior de las Comisiones Estatales de Atencion a
Victimas®.

e. En Aguascalientes, los cambios constantes de personaly la saturacion
de los servicios han afectado la continuidad en el acompanamiento que
requieren las victimas“®.

% En Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de mayo de 2025.

0 Entrevista realizada a mujer buscadora de Quintana Roo el 4 de abril de 2025.

1 Entrevista realizada a mujer buscadora de Quintana Roo el 4 de abril de 2025.

*# Entrevista realizada a mujer buscadora de Puebla el 4 de abril de 2025.

* Entrevista realizada a mujer buscadora de Tlaxcala el 8 de abril de 2025.

* Entrevista realizada a mujer buscadora de Tlaxcala el 8 de abril de 2025.

* Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.

* Entrevista realizada a mujer buscadora de Aguascalientes el 5 de mayo de 2025.
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3.2.Variacion en calidad y procesos (burocracia)

8. La calidad de la atencién de la Comisidon Ejecutiva y las Comisiones Estatales de
Atencion a Victimas se ve afectada por la burocracia, la falta de transparencia y
la desigualdad en los procesos. Se evidencio tanto en las entrevistas a familiares
comoenlasrespuestasalassolicitudes deinformacionremitidas alas Comisiones
lo siguiente:

9. Disparidadestatalvs.federal:Lacalidaddelaatencionsuele sersuperiorcuando
es anivel central, es decir, conla Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas (CEAV)
o la Comision Ejecutiva de Atencidén a Victimas de la Ciudad de México (CEAVI).
Un familiar entrevistado destaco que “el acceso al apoyo psicologico y de salud
ha sido factible en la Ciudad de México. Sin embargo, en estados como el Estado
de México y Tabasco, la atencion es mas limitada y complicada por la saturacion
de servicios y falta de opciones. Algunos familiares prefieren viajar a la Ciudad de
México para recibir atencion especializada debido a las largas listas de espera en
sus estados™.

10.Problemas con reembolsos y burocracia: El proceso de reembolso por
medicamentos, gastosdetransporte,alojamiento,examenesycitasespecializadas,
atencion psicolodgica y/o psiquiatrica que es cubierta de forma privada por las
familias es un punto recurrente de friccion y baja calidad en la atencion:

a. En Nayarit, familiares llevan anos ante la Comisién Estatal en un
tramite para obtener el reembolso de gastos médicos. Estos evidencian
el proceso burocratico y las barreras para demostrar la relacion con el
hecho victimizante*®.

b. EnVeracruz, el procesodereembolsode gastos médicos puede demorar
hasta tres meses, y la Comisién no cumple con el reembolso total,
entregando menos de lo gastado y exigiendo facturacion a nombre de
la victima“®. Familiares destacaron que “no existe un Comité evaluador
real para revisar los reembolsos, la decision la toma el Comisionado y el
encargado de finanzas™?°. “La respuesta de la Comision Estatal ante la
negativa de los reembolsos es que podemos presentar un amparo™’, de
acuerdo con el testimonio de una familiar.

c. En Guanajuato, familiares han esperado cerca de un afno para obtener el
reembolso por atencién en salud mental®?. Testimonios evidencian que,
el proceso de reembolso en esta Comision fue manejado por personal

¥ Entrevista realizada a hombre buscador del Estado de México el 29 de abril de 2025.
# Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.

# Entrevista realizada a mujer buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025.

%0 Entrevista realizada a mujer buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025.

S Entrevista realizada a mujer buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025.

j
j
j
%2 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 8 de abril de 2025.
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C. que rotaba constantemente, resultando en revisiones superficiales y
repetitivas.

Ademas de requerirle a familiares una “cantidad de exigencias de todo
tipo”, incluyendo la correccion constante de facturas. También, por
ejemplo, a la psicoéloga particular se le “exigio presentar su curriculum,
los diagndsticos y, de manera crucial, establecer el nexo causal entre
la desaparicion (“hecho victimizante”) y las afectaciones psicologicas.
Este informe tuvo que ser rehecho cuatro veces”™?.

Testimonios de familiares en el estado de Guanajuato expresan que el
Comité de Dictaminacion que revisa las peticiones de reembolso “esta
compuesto por exactamente los mismos funcionarios que reciben la
informacion inicialmente, creando un ciclo burocratico redundante.
Todo el proceso no solo retrasa un apoyo economico necesario, Sino
que obliga a las victimas a justificar repetidamente su dolor y sus
necesidades, constituyendo un acto de revictimizacion™?.

d. En Nuevo Ledn, las solicitudes de reembolso se remiten a un Consejo
evaluador integrado por los mismos funcionarios. De acuerdo con un
familiar “las respuestas suelen ser verbales, evitando dejar constancia
por escrito de la negativa™®.

e. En Coahuila,sedestacanproblemasconelreembolsode medicamentos
psiquiatricosylafaltade prioridad parala atencidon de la salud mental. De
acuerdo con eltestimonio de unafamiliar “elmedicamento de psiquiatria
que le daba el seguro no le funcionaba, este no le suministraba la receta
exacta del medicamento que le prescribia el médico™®. De acuerdo
con ella, “para la atencion de la salud mental es mas complicado el
reembolso de medicamentos”’.

f. En Nayarit, de acuerdo con una familiar “la Comisién no cubre los
medicamentos para la atencion de la salud mental; ademas, es un
proceso burocratico y de muchas barreras el solicitar el reembolso por
gastos médicos™®.

11.0bstaculos para acceder a servicios: Las/los familiares deben probar que sus
problemas de salud son una “consecuencia directa del hecho victimizante”.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 8 de abril de 2025.
% Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 8 de abril de 2025.
% Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leon el 4 de abril de 2025.
% Entrevista realizada a mujer buscadora de Coahuila el 1 de abril de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Coahuila el 1 de abril de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.
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a. EnVeracruz,la Comisionen muchos casos niegalas solicitudes de salud
argumentando que no estan relacionadas con el hecho victimizante®.

b. En Nuevo Ledn, la Comision Estatal frente a las solicitudes de atencion
en salud responde que éstas no estan relacionadas con el hecho
victimizante. De acuerdo con el testimonio de una madre “las familias
nos enfrentamos a la absurda exigencia de demostrar un nexo causal.
Me cuestiono “¢,Coémo voy a comprobarles que esto fue a raiz de una
desaparicion? ;Como voy a comprobar que se me desarrolla el cancer
porque mifamiliar desaparecio?”®.

De acuerdo con un familiar, un integrante del colectivo enfermd de
diabetes y se enfrentaba a la amputaciéon inminente de una de sus
piernas. Ellos realizaron la solicitud a la Comisiéon Estatal de Victimas
de Nuevo Ledn para cubrir el costo del quiréfano y ademas aportaron
fotografias sobre la urgencia del caso. La respuesta de la Comision fue
que “ibanaver”ynuncamas dieron respuesta. Fue gracias alaacciéndel
Colectivo, quienes decidieron cancelar su posada navidena y utilizaron
es0S recursos para pagar la operacion, ademas que, la doctora que
realizd la cirugia no cobrd honorarios, solo asi, se logrd salvar la pierna
de la persona®'.

c. En Nayarit, se destaca las dificultades que tienen las familias para
comprobar que sus enfermedades se derivan del hecho victimizante. De
acuerdo con una familiar, “es un proceso burocratico y lleno de barreras
para que puedas recibir la atencidon que requieres”®.

12.Desigualdad en apoyos economicos: En Oaxaca, familiares de personas
victimas de desapariciéon ha expresado su inconformidad por la desigualdad en la
ayuda econdmica entre casos federales y casos locales®.

a. En Guerrero, de acuerdo con el testimonio de una familiar, la Comisién
Estatalde Victimastienelapracticadenobrindarapoyoecondmicocomo
la canasta basica a casos de “larga data”, que, segun la perspectiva de la
Comisién, son casos de mas de dos anos. Familiares han cuestionado
esta practica por la falta de sustento legal®.

13.Atencion condicionada: En Oaxaca, se destaco la existencia de un problema
generalizado donde las victimas reciben un mejor acompafamiento (tanto en

% Entrevista realizada a mu
% Entrevista realizada a mu
o1 Entrevista realizada a mu
%2 Entrevista realizada a mu
% Entrevista realizada a mu
% Entrevista realizada a mu

er buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025.
jer buscadora de Nuevo Ledn el 4 de abril de 2025.
jer buscadora de Nuevo Ledn el 4 de abril de 2025.
jer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.

jer buscadora de Oaxaca el 25 de abril de 2025.

er buscadora de Guerrero el 2 de mayo de 2025.



atencion a victimas como en fiscalia) si estan respaldadas por un colectivo o
recomendadas por alguien®.

a. EnNuevo Leodn, el principal mecanismo de apoyo de la Comision Estatal
consiste en la emision de oficios dirigidos a otras instituciones, como
municipios u hospitales, para solicitar atencion para las victimas. Sin
embargo, este método ha demostrado ser ineficaz. De acuerdo con el
testimonio de un familiar, “las instituciones receptoras de los oficios a
menudo no respetan o ignoran estos, resultando en demoras extremas
para la atencion médica. Una cita solicitada en agosto puede ser
programada hasta abril del afio siguiente”®®.

b. En Puebla, el acceso a la ayuda econdmica, psicolégica o médica esta
condicionada por criterios que excluyen a la mayoria de las victimas. De
acuerdo con el testimonio de una familiar, “el apoyo solo se otorga si la
carpeta de investigacion esta judicializada, es decir, si hay una persona
vinculada a proceso. Como en muchos casos de desaparicion no hay un
responsable identificado, las familias no reciben ningun tipo de ayuda, a
pesar de la existencia de una carpeta™’.

Igualmente, se presentdelcasodelafaltadereconocimientodelacalidad
de victima a infancias que quedaron en orfandad por la desaparicion de
su madre. De acuerdo con el testimonio de una familiar “han pasado
8 anos sin reconocimiento oficial, la Comision Estatal sugirio esperar
hasta el juicio, el cual fue reprogramado un ano mas, momento para el
cual los menores ya eran mayores de edad .

14.0pacidad y falta de informacion: Existe una limitada difusion sobre los
derechos y deberes de las Comisiones Estatales de Atencion. Las victimas no son
suficientemente informadas sobre cuales son sus derechos y los mecanismos
de acceso a medidas de ayuda y atencion. Por ejemplo, en Tlaxcala, de acuerdo
con el testimonio de una familiar “existe una politica de nula difusion sobre los
derechos y servicios disponibles, lo que impide que las victimas conozcan y
exijan las ayudas a las que tienen derecho. Ademas, la institucion es omisa ante
solicitudes de informacion™®.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Oaxaca el 25 de abril de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Ledn el 22 de abril de 2025.
% Entrevista realizada a mujer buscadora de Puebla el 4 de abril de 2025.

8 Entrevista realizada a mujer buscadora de Puebla el 4 de abril de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Tlaxcala el 8 de abril de 2025.
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3.3.Variacion en empatia y trato sensible

15.Falta de humanizacion y sensibilidad: La falta de empatia y el trato insensible
de personas funcionarias de Comisiones de Victimas de diversos Estados’, es
una situacion que se destaco repetidamente por las/los familiares entrevistados.
Algunas de las situaciones narradas fueron:

a. Revictimizacion constante: Los cambios frecuentes de personal en
las fiscaliasy en las Comisiones, como por ejemplo en Aguascalientes,
llevan a una constante revictimizacion de las familias al tener que repetir
sus historias”".

b. En Nayarit, las familias han realizado un llamado a la necesidad
de desprotocolizar y humanizar el proceso de atencion a las victimas’.

c. En Morelos, de acuerdo con el testimonio de una madre buscadora se
documento que “somos tratadas como victimas de segundo grado por
la Comisidn Estatal de Atencion a Victimas””3.

d. En Guanajuato, la atencion psicolégica es calificada de “insuficiente y
poco sensible”. Familiares narraron la falta de empatia y comprension
por parte de los trabajadores sociales, especialmente con adultos
mayores o personas analfabetas, “situacion que genera trabas frente a
la documentacion para acreditar la calidad de victima porque muchas
de ellas cometian errores en los documentos, sin que fueran apoyadas
en su diligenciamiento™”*.

e. En Guerrero, familiares advierten que el trato que reciben las victimas
por parte de las autoridades es revictimizante y enfatizaron en la
necesidad de un trato mas sensible y respetuoso, particularmente hacia
las personas mayores’®.

f. En Coahuila, de acuerdo con el testimonio de una familiar, “los
trabajadores sociales son cero sensibles, parecen agentes del Ministerio
Publico™.

g. Igualmente, en Coahuila, familiares expresaron la falta de preparacion
y las limitaciones institucionales para brindar atencion psicolégica
y de salud integral a las victimas, especialmente aquellas con una

0 Amnistia Internacional. Desaparecer otra vez. Violencias y afectaciones que enfrentan las mujeres buscadoras en México. Julio de 2025. Disponible en
https://www.amnesty.org/es/documents/amr41/9374/2025/es/, pag. 57.
' Entrevista realizada a mujer buscadora de Aguascalientes el 5 de mayo de 2025.
72 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.
7% Entrevista realizada a mujer buscadora de Morelos el 3 de abril de 2025.
7# Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 7 de abril de 2025.
j
j

7S Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de junio de 2025.
78 Entrevista realizada a mujer buscadora de Coahuila el 1 de abril de 2025.


https://www.amnesty.org/es/documents/amr41/9374/2025/es/

condicion de discapacidad, como, por ejemplo, de caracter auditivo.
Por lo que, en un caso en particular, tuvieron que buscar atencion
psicolégica de manera privada y pagar con sus propios recursos,
sin que obtuvieran algun apoyo para el reembolso de tales gastos’’.

h. En Estado de México, segun narra una familiar, “la Comisidn te va
cansando, hay un dolor en las familias ante la indiferencia institucional,
se atreven a decir que las enfermedades no tienen relacion con el hecho
victimizante””®. Los psicélogos “te piden hacer un duelo cuando no
tienes a tu familiar, ellos no estan preparados para tratar a familiares de
personas desaparecidas™”.

i. En Nayarit, de acuerdo con una familiar, “muchos tanatélogos les
recomendaban a los familiares salirse del colectivo, dejar de buscar”®°.
Segun su testimonio, “el que nos pidan que dejemos de buscar, que
aceptemos que nuestro familiar se murio, es como si nosotros mismos
los matdramos™’.

16.Necesidad de especializacion: La falta de profesionales de salud mental

capacitados especificamente para tratar a personas afectadas por las
desapariciones es un desafio en la mayor parte de las Comisiones Estatales de
Atencion a Victimas del pais.

La mayoria de los colectivos de familiares han recibido acompafiamiento de
universidades, organizaciones de la sociedad civil y organismos internacionales
como el Comité Internacional de la Cruz Roja (CICR). También, desde sus
propias experiencias, los colectivos han generado iniciativas para brindar
acompanamiento psicosocial individual, familiar y comunitario, por
ejemplo, el programa “Contemos nuestra historia” del Colectivo Buscadoras
Guanajuato, quienes desarrollaron su propio programa de apoyo integral,
demostrando una capacidad de organizacion, diagndstico y ejecucion, a
partir de un enfoque psicosocial para identificar las necesidades de las
familias, incluyendo afectaciones especificas en infancias y adolescencias®.
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IV. El Costo de la busqueda: Patrones de afectacion a la salud

“Tucuerpo, tumemoria, tus emociones yano te sostienen, te hiere laindiferencia,
la falta de respuesta™?.

17.Lacrisisde las desapariciones en México haimpuesto una carga desproporcionada
sobre las familias, quienes se han visto forzadas a ejercer las labores de
busqueda que en principio corresponden al Estado. En este contexto, han sido
principalmente las mujeres -madres, companeras, hermanas e hijas- quienes han
asumido la busqueda incansable, conformando colectivos desde los cuales se
lideran las busquedas, llegandose a convertir en investigadoras, expertas forenses
y defensoras de derechos humanos.

18. Este informe tiene como objetivo analizar y documentar, basandose en los
testimonios de familiares de quince estados (Aguascalientes, Baja California Sur,
Coahuila, Estado de México, Guanajuato, Guerrero, Michoacan, Morelos, Nayarit,
Nuevo Ledn, Oaxaca, Puebla, Quintana Roo, Tlaxcala y Veracruz), el profundo
y pluridimensional impacto en su salud fisica y mental. Mas alla de exponer
las deficiencias, se evidencia que la respuesta institucional no es meramente
deficiente, sino que constituye un mecanismo de revictimizaciéon que agrava
activamente la crisis de salud de los familiares. A través de sus voces, se revela no
solo el dolor personal, sino una crisis de salud publica directamente vinculada a la
violenciay la negligencia estatal.

19.El estrés cronico, el trauma prolongado y el desgaste fisico inherente a las
actividades de busqueda se somatizan en los cuerpos de las/los familiares,
derivando en un amplio espectro de padecimientos que deterioran drasticamente
su calidad de vida. Los testimonios recabados mediante entrevistas y la encuesta
aplicada a 249 familiares de personas desaparecidas de diversos estados del pais,
no solo describen dolencias aisladas, sino un patron sistémico de afectaciones a
la salud que se repite en distintas geografias y contextos. El cuerpo se convierte
en el mapa visible del dafo psicosocial, reflejando una crisis de salud originada
por la desaparicion de un ser querido y considerablemente exacerbada por la
denegacion e ineficacia en la atencion por parte de las instituciones responsables.

20.A continuacion, se presentan los hallazgos evidenciados en la encuesta y los
testimonios recabados mediante entrevistas.



4.1.Perfil de las/los familiares encuestados

21.Comprender los datos demograficos y la relacion de las personas encuestadas
con la persona desaparecida es fundamental para contextualizar el impacto
diferenciado de la violencia y la busqueda. El perfil de las personas participantes
revela patrones claros que reflejan la realidad de quiénes asumen la busqueda en
México, una labor que supone un costo emocional, fisico, familiar y econdmico.

22.L.os datos demograficos clave de las personas familiares que tomaron la encuesta
se resumen a continuacion:

1. Género predominante: La mayoria de las personas que respondieron a
la encuesta se identifican como mujeres, evidenciando la feminizacion
de la busqueday el cuidado en el contexto de la desaparicion.

Grafico 1. Género de quienes respondieron la encuesta

4%

B Femenino

Prefiero no
E d
responder

B Masculino

95.5%

Fuente: elaboracian propia.

De las 249 respuestas obtenidas, el 95% de las personas eran mujeres;
el 4% hombres.
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2. Parentesco principal: Los roles de madre, esposay hermana fueron los
mas reiterativos entre las personas encuestadas. El 58% son madres
que buscan a sus hijas e hijos, seguido de un 18% de esposas que son
buscadoras; un 1.2% son tias buscadoras; un 0.8% son hijas, abuelasy
un 0.4% son hermanos buscadores.

Grafico 2. Busqueda por parentesco

0.8%  Asphuelas Hermanos  0.4%

2.4% Padres

16.8% Hermanas

Esposas

Madres 58.8%

Fuente: slaboracian propia.

Estosdatos subrayan que sonlas mujeresdelgrupo familiarquienesliderany sostienen
las labores de busqueda a largo plazo.

3. Rango de edad: Los rangos de edad mas frecuentes entre las/los

participantes se situan entre los 40 y los 64 anos.

Grafico 3. Distribucién personas encuestadas por rango de edad

70 a 74 afios 2.8%

2.8%,  70a74afos

18.5%

55 a 59 afios

65 a 69 afios

7'2%. 30 a 34 afios

7'6%. 35 a 39 afios

10.8%,_ 40 a 44 afios 17.7%

50 a 54 afos

60 a 64 afios 12.9%

Fuente: elaboracion propia.
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Los grupos de edad con mayor porcentaje de personas encuestadas son 55 a 59 afnos
(18%), 50 a 54 anos (17%), 60 a 64 afnos (12%), 45 a 49 anos (11%), 40 a 44 afnos (10%).

Este perfil demografico corresponde a una poblacion con riesgos de salud basales
elevados, lo que significa que hay un mayor riesgo en el desarrollo de enfermedades,
tal como se ha documentado en este informe.

4.Distribuciongeografica: Las personasencuestadasresidenenmultiples
estados de la Republica, con una concentracion notable en Guanajuato,
Veracruz, Estado de México, Baja California, Sinaloa y Guerrero. Esta
distribucion refleja la geografia de la crisis de desapariciones en el pais.

Grafico 4. Distribucién geografica de las personas encuestadas

1.2% Tamaulipas Zacatecas 0.8%
2.0% Jalisco '\
2.4% Chihuahua

2.8% Quintana Roo

3.2% Sonora
Guanajuato 28.6%

3.6% Guerrero Ciudad de

4.4% Sinaloa

6.5% Mexico

6.9% Baja California Veracruz 28.2%

Fuente: elaboracion propia.
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4.2. Enfermedades cronicas y degenerativas vinculadas al estrés

“Si tu enfermedad va avanzando no te puedes detener a esperar la atencion por
parte de las Comisiones™®,

23.Los relatos de las/los familiares vinculan de manera consistente la aparicién
o el agravamiento de enfermedades crdonicas con el hecho de la desaparicién
y el estrés sostenido por afnos de busqueda de verdad, justicia y reparacion.
El impacto emocional se traduce en desequilibrios fisiolégicos que detonan o
aceleran padecimientos que requieren atencion médica constante, la cual es
frecuentemente negada o dificil de obtener, creando un ciclo vicioso de deterioro.
Esta correlacion es tan evidente para las familias que ellas mismas la identifican
como una consecuencia directa del “hecho victimizante”. De acuerdo con un
testimonio de una madre buscadora:

“La salud es dejada a la mano de Dios, la respuesta de la Comision es que la
enfermedad no tiene nada que ver con el hecho victimizante ™.

24.El 81% de las personas encuestadas senalaron que su situacion de salud fisica
previo a la desaparicion de su familiar era buena, el 17% expresaron que era regular
y el 1% que era mala, tal como se muestra a continuacion:

Gradfico 5. Situacién de salud fisica de las personas previo
a la desaparicién de su familiar

17.3%
R

B Buena

M Regular
B Mala

Fuente: elaboracion propia.

8 Testimonio obtenido en mesa de trabajo con colectivos de familiares realizada el 28 de noviembre de 2025.
8 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 7 de abril de 2025.
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25.En cuanto a la salud mental, el 79% de las personas expresaron que su salud era
buena, el 16% regulary el 3% mala, como se muestra:

Gradfico 6. Situacién de salud mental de las personas previo
a la desaparicién de su familiar

3%

B Buena

B Regular
B Mala

Fuente: claboracion propia.

26.Testimonios de mujeres y hombres buscadores de diversos Estados del pais
expresan como la diabetes, el cancer, la hipertension, artritis reumatoide,
ulceras estomacales, son los padecimientos mas observados en familiares de
los colectivos®. A continuacién, se describen algunos de los padecimientos mas
recurrentes en las/los familiares de personas desaparecidas:

a. Diabetes: Estaenfermedadfue mencionadadeformarepetidacomouna
condicidon que aparecio o se agravo tras la desaparicion. Se documento
comolascondicionesdeestrés,faltadesuenoyalimentacioninadecuada
(debido a horarios irregulares y alimentacion desbalanceadas durante
las busquedas) exacerban los problemas de salud crénicos como la
diabetes®’. El 25% de las personas encuestadas fueron diagnosticadas
con diabetes posterior a la desaparicion de su familiar.

“Para nosotras sale mas barato comprar una torta o un tamal que
una ensalada’.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 03 de junio de 2025; buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025; buscadora de Michoacan el 20
de mayo de 2025; buscadora de Coahuila el 01 de abril de 2025; buscador del Estado de México el 29 de abril de 2025.

8 Entrevista realizada a mujer buscadora de Coahuila el 01 de abril de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Coahuila el 01 de abril de 2025.
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De acuerdo con las personas encuestadas, el 87% de ellas cambiaron sus habitos
alimenticios luego de la desaparicion de su familiar.

Grdfico 7. Cambios en los habitos alimenticios de las familias

12.4%

M Si

B No

87.6%

Fuente: elaboracion propia.

b. Hipertension: La presion arterial alta es otro padecimiento
frecuentemente asociado al estado de alerta y angustia constante.
El 39% de las personas encuestadas fueron diagnosticadas con
hipertension arterial posterior a la desaparicion de su familiar, algunos
de los testimonios recabados de colectivos de Oaxaca®®, Guerrero®y
Michoacan®'!, expresan est4 situacion.

c. Colesterol y triglicéridos elevados: la dislipidemia o niveles elevados
de colesteroly triglicéridos, es una condicion frecuentemente detectada
afamiliares de personas desaparecidas. Esta afeccion fue diagnosticada
al 25% de las personas encuestadas.

d. Obesidad y sobrepeso: estas condiciones aparecen frecuentemente
como diagnoésticos adquiridos después de la desaparicion de la
persona. Se diagnostico al 34% de las personas encuestadas posterior a
la desaparicion de su familiar.

e. Migrana: es una afeccidon comun que sobreviene en las victimas
indirectas. El 28% de las personas encuestadas fueron diagnosticadas
con migrafa luego de la desaparicion de su familiar.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Oaxaca el 25 de abril de 2025.
% Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de junio de 2025.
°! Entrevista realizada a mujer buscadora de Michoacan el 20 de mayo de 2025.
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f

g.

Cancer: Se identificaron multiples casos de cancer entre integrantes
de los colectivos, una enfermedad que las propias familias vinculan con
el profundo impacto emocional y el debilitamiento del sistema inmune.
Familiares senalaron casos de cancer de mama, endometrio, coldn,
pulmoén y de la prostata en muchas de las personas integrantes de los
colectivos, como por ejemplo en Veracruz, Guerreroy Michoacan, segun
testimonios de familiares entrevistadas®%9394.9,

Trastornos glandulares y digestivos: El sistema endocrinoy el aparato
digestivo son particularmente vulnerables al estrés. Los testimonios
documentan problemas de tiroides®, colitis nerviosa®’, cirrosis, Ulceras
estomacales®® y problemas intestinales cronicos®.

Otra afecciones sobrevinientes: Se reportaron también desequilibrios
hormonales que causan problemas menstruales y miomas uterinos’®,
casos de desprendimiento de retina, glaucoma, el desarrollo de
enfermedades autoinmunes como lupus eritematoso sistémico, artritis
reumatoide’®'. EL 12% de las personas encuestadas sefialaron que fueron
diagnosticadas con artritis reumatoide posterior a la desaparicion de su
familiar.

%2 Entrevista realizada a mujer buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Michoacan el 20 de mayo de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de junio de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de mayo de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025.

%7 Entrevista realizada a mujer buscadora de Oaxaca el 25 de abril de 2025.

% Entrevista realizada a mujer buscadora de Baja California Sur el 14 de abril de 2025.
% Entrevista realizada a mujer buscadora del Estado de México el 23 de abril de 2025.

10 Entrevista realizada a mujer buscadora del Estado de México el 23 de abril de 2025.

10" Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.
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27. El padecimiento de enfermedades cronicas en la mayoria de las personas
encuestadas surgid posterior a la desaparicion de su familiar. EL 71% de ellas no
padecia de una enfermedad crdnica previa a la ocurrencia de los hechos.

Grdfico 8. Padecimiento de enfermedades crénicas previo
a la desaparicién de su familiar

M Si
B No

B No estoy seguro(a)

71.1%

Fuente: claboracion propia.

4.3. Deterioro fisico derivado de las actividades de busqueda

“El dolor sigue, pero es buscar que no nos gane”%.

28.Mas alla de las enfermedades somatizadas, las arduas condiciones de las
busquedas en campo causan un desgaste fisico directo, asi como lesiones
agudas y cronicas. Al asumir tareas de alto riesgo sin el equipo, la capacitacion
ni la proteccion adecuados por parte del Estado, las/los familiares exponen sus
cuerpos a un deterioro acelerado, cuyas consecuencias reiteradamente no son
atendidas por la Comision Ejecutiva y/o las Comisiones Estatales de Atencion a
Victimas.

29.Deacuerdoconlosdatosdelaencuesta, lasituaciéonde saludfisicade las personas
luego de la desaparicion de su familiar es un 52% mala, 30% regulary 17% buena,
como se evidencia a continuacion:

192 Entrevista realizada a mujer buscadora de Michoacéan el 20 de mayo de 2025.
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Grdfico 9. Situacién de salud fisica de las personas después
de la desaparicion de su familiar

52.2%
\

M Buena
M Regular
B Mala

30.5%

Fuente: claboracion propia.

30.Al realizar labores de busqueda en campo las/los familiares se ven expuestos a
multiples riesgos como caidas, picaduras de animales, deshidratacion, espasmos
musculares, reacciones alérgicas en la piel por contacto con plantas venenosas,
entre otras. ElL 66% de las personas encuestadas senalaron haber sufrido un
accidente en las busquedas en campo, tal como se muestra a continuacion:

Grdfico 10. Accidentes ocurridos en busquedas en campo

33.6%
y

B S
B No

Fuente: slaboracian propia.



31.Esta situacion evidencia el esfuerzo fisico exigido por las busquedas, lo que
contribuye al deterioro de la salud fisica de las/los familiares. Las busquedas
en campo exponen a las/los familiares a un entorno hostil que resulta en una
combinacion de lesiones fisicas agudas (caidas, heridas, mordeduras) y
afectaciones graves a la salud (golpes de calor, deshidratacion, problemas
intestinales), situacion que estavinculada directamente a la naturaleza extenuante
de las labores.

32.Algunas de las afectaciones fisicas relatadas por las personas defensoras
entrevistadas y los resultados de la encuesta fueron:

a. Lesiones musculoesqueléticas: Las busquedas en terrenos
inhéspitos, como cerros, barrancas o baldios, provocan frecuentes
accidentes. Se documentan casos de caidas que han resultado en
fracturas y dolor crénico de cadera'®, asi como problemas 6seosy en
rodillas™4.105,

Por ejemplo, la geografia selvatica de Quintana Roo es pedregosa,
con cenotes secos y humedos que presentan un alto riesgo de caidas.
De acuerdo con familiares, se han reportado multiples incidentes de
resbalonesy caidas, resultando en lesiones como esguinces de tobillo,
cuya atencidn corre por cuenta de las propias victimas'°®.

b. Problemas dermatoldogicos y respiratorios: La exposicion a
entornos insalubres y peligrosos tiene consecuencias directas. Un
familiar buscador del Estado de México relata haber sufrido picaduras
de insectos que le dejaron lesiones persistentes en la piel, asi como
problemas respiratorios tras la exposicion a gases toxicos en una zona
de busqueda’’. Otras afectaciones reportadas incluyen inflamacion
de los pies, varices e infecciones oculares’®,

Otra situacion que se evidencia en las busquedas es la presencia de
plantas toxicas ovenenosas, porejemplo, de acuerdo con eltestimonio
de unafamiliar de Quintana Roo “elcontacto con el arbolde chechén
ha causado reacciones alérgicas severas, similares a quemaduras, en
varias victimas y autoridades. Otra planta, conocida como la chaya
silvestre, ha generado irritacion y comezon intensa en varias personas
del colectivo™,

18 EEntrevista realizada a mujer buscadora de Oaxaca el 25 de abril de 2025.

104 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de mayo de 2025.

105 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de junio de 2025.

1% Entrevista realizada a mujer buscadora de Quintana Roo el 4 de abril de 2025.

107 Entrevista realizada a hombre buscador del Estado de México el 29 de abril de 2025.
1% Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 7 de abril de 2025.

1% Entrevista realizada a mujer buscadora de Quintana Roo el 4 de abril de 2025.



c. Picaduras de animales: Existe un riesgo constante a mordeduras de
arafas, serpientes, avispas y alacranes, dado que las busquedas de
campo se realizan en zonas selvaticas y desérticas.

Por ejemplo, en el estado de Guerrero, de acuerdo con una madre
“a personas del colectivo las han picado avispas conocidas como
guachichiles, las personas sienten que no pueden respirar, les provoca
dificultad para respirar, hinchazon de los labios y garganta, mareos,
nauseas y pérdida del conocimiento™°,

d. Afectaciones sensoriales y dentales: El deterioro de la vista y los
problemasdentales sonunaconstante enlostestimonios de familiares.
Familiares de diversos colectivos reportan una pérdida de la vision

acelerada’ 112113
Grdfico 11. Personas a las que les formularon lentes luego
de la desaparicién de su familiar

M Si
B No

66.4%

Fuente: elaboracion propia.
EL66% de las personas encuestadas tuvieron que empezar a usar lentes formulados
posterior a la desaparicion de su familiar. De acuerdo con el testimonio de una
familiar “ante la falta de recursos, los familiares recurren a soluciones improvisadas,
como comprar lentes de bajo costo sin prescripcion de un especialista”’.

Asimismo, los problemas dentales como el bruxismo (rechinamiento de dientes por
estrés) y el despostillamiento derivan en muchos casos en la pérdida de las piezas
dentales, como lo expusieron testimonios de familiares de Veracruz''®, Guerreroy el
Estado de México™"®.

M0 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de junio de 2025.

™ Entrevista realizada a mujer buscadora del Estado de México el 23 de abril de 2025.
"2 Entrevista realizada a mujer buscadora de Morelos el 03 de abril de 2025.

3 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de mayo de 2025.

T4 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leon el 4 de abril de 2025.

5 Entrevista realizada a mujer buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025.

6 Entrevista realizada a mujer buscadora del Estado de México el 23 de abril de 2025.
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El 61% de las personas encuestadas han requerido un tratamiento dental
por quebrantamiento y despostillamiento de los dientes, situacion que surgio
posterior a la desaparicion de su familiar.

Grafico 12. Personas que han requerido tratamiento dental como
consecuencia de la desaparicién de su familiar

38.7%

Si
B No

61.3%
~

Fuente: claboracion propia.

De acuerdo con el testimonio de familiares, “la obtencion de apoyo institucional
para recibir tratamientos dentales fue imposible, les respondian que eso no les
competia o no habia servicio”""’.

La afectacién de la salud dental es un padecimiento fisico grave y recurrente en los
familiares de personas desaparecidas, y revela un punto de extrema negligencia
y revictimizacion por parte de las Comisiones Estatales de Atencién a Victimas.
De acuerdo con el testimonio de una familiar, “algunas companeras han perdido
dentaduras completas, ya que sus dientes se vuelven “como gis, como tiza, se les van
desboronando, se les van cayendo”. Los familiares enfatizaron que el deterioro dental
no se debe a la falta de higiene, sino a que “es tanto el estrés y agonia que se vive, que
eso te hace enfermarte”’’8,

La CEAV y las Comisiones Estatales de Atencién a Victimas no abordan la situacion de
salud dental de las/los familiares, ni siquiera se considera que sea causado por el hecho
victimizante. En el caso de la CEAVEM (Estado de México), de acuerdo con el testimonio de
una familiar “a raiz de la pérdida de una muela y por el bruxismo que tenia, la CEAVEM
solicitd un estudio psicologico para comprobar si lo que me pasaba era producto del
hecho victimizante™"®,

"7 Testimonios obtenidos a través de la encuesta.
118 Testimonio obtenido en mesa de trabajo con colectivos de familiares realizada el 28 de noviembre de 2025.
9 Testimonio obtenido en mesa de trabajo con colectivos de familiares realizada el 28 de noviembre de 2025.
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4.4.Condiciones en las que son efectuadas las busquedas

33.Las autoridades encargadas de coordinar las labores de busqueda en campo con
los colectivos no realizan un acompanamiento efectivo para su realizacion, por
ejemplo, en algunos Estados como en Nuevo Ledn, de acuerdo con el testimonio
de una familiar, “la Comision Estatal de Victimas para deslindarse de cualquier
responsabilidad, obligan a los familiares a firmar diariamente una carta antes de
iniciar la busqueda. En este documento, las victimas declaran que, si algo les
sucede, es bajo su propio riesgo’®.

34.Ausencia de medidas para realizar las busquedas en campo: Tanto las
Comisiones Estatales de Atencion a Victimas, las Comisiones de Busquedas y
las autoridades en materia de seguridad deben intervenir para garantizar a las/
los familiares las medidas necesarias para realizar las busquedas en campo,
ello incluye, el transporte, la alimentacion, hidratacién, atencion de emergencia
y la seguridad. Tales deberes no son cumplidos a cabalidad por las autoridades
obligadas, tal como se evidencia a continuacion:

a. En Nuevo Leodn, por ejemplo, la Comisién Estatal de Victimas
proporciona una camioneta tipo Ranger con capacidad para solo cuatro
personas, lo que limita de facto el derecho de las familias a participaren
las busquedas. De acuerdo con eltestimonio de una familiar “a pesar de
que la propia institucion reconocio la necesidad de comprar un vehiculo
mas grande, argumento que no habia presupuesto. Ironicamente, la
misma Comision adquirio ocho vehiculos nuevos para uso personal de
los funcionarios”’?’,

En la entrevista se narrd, por ejemplo, que “en un campo de exterminio
conocido como “Las Abejas”, se dispuso de una ambulancia por
aproximadamente un mes al inicio de los trabajos de busqueda. Sin
embargo, no traia ni un paracetamol para el dolor”'?2.

b. En Quintana Roo, familiares expresan usualmente el uUnico
acompanamiento de la Fiscalia es el conductor de la furgoneta. Sefialan
el absurdo de esta medida y se cuestionan “cdmo el conductor va a
defendernos”?®. Cuando las familias salen a buscar en campo hay
“zonas de silencio donde no hay sefial de nada, ahi qué seguridad vas a
pedir si sucede algo™*.

120 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leodn 4 de abril de 2025.

121 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leon el 4 de abril de 2025.
122 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leon el 4 de abril de 2025.
123 Entrevista realizada a mujer buscadora de Quintana Roo el 4 de abril de 2025.
124 Entrevista realizada a mujer buscadora de Quintana Roo el 4 de abril de 2025.
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“Hemos escuchado balazos por donde andamos”'?.

35.Falta de protocolos y recursos de prevencion: En muchos Estados los
colectivos de familiares deben autogestionar lo requieran para poder realizar las
busquedas en campo. Algunas de las situaciones evidenciadas por las personas
entrevistadas fueron:

a. En Nuevo Leodn, a algunos colectivos se les dotd de dos botiquines de
primeros auxilios. Sin embargo, estos carecian de elementos esenciales
para los riesgos especificos de la zona, como suero antiofidico en caso
de picaduras de serpientes’?.

b. En Puebla, el personal de la Comision Estatal de Victimas no tiene
conocimiento sobre primeros auxiliosy no llevan ni siquiera un botiquin.
Las familias deben proveer todo el equipo'’?’.

De acuerdo con una familiar, las personas se exponen a entornos
insalubres, por ejemplo, “una madre buscadora tuvo que gestionar
por su cuenta la limpieza de un basurero donde un sospechoso afirmo
haber arrojado a su hija. Se expuso a jeringas y objetos cortopunzantes,
pero gracias a su esfuerzo, ha localizado tres hallazgos positivos™'?.

c. En Coahuila, en las busquedas en campo no hay una atenciéon de
urgencia en caso de picadura de viboras y las distancias dificultan el
traslado de las personas para que reciban atencién™®.

36.Los patrones de deterioro fisico, documentado en diversos estados y que son una
radiografia de lo que sucede en todo el pais, no es sino la manifestacion somatica
de un trauma psicoldgico profundo, cuya escala y complejidad se analizan a
continuacion.

4.5.Las heridas invisibles: Impactos en la salud mental y el tejido social

37.La salud mental de las/los familiares de personas desaparecidas no puede ser
entendida como un problema individual, sino como una consecuencia colectiva
e inevitable del trauma sostenido, la incertidumbre constante y la lucha contra la
indiferencia institucional. La “muerte suspendida”y la ambigledad de la pérdida
generan unestado de angustiapermanente que erosionaelbienestaremocionaly

125 Entrevista realizada a mujer buscadora de Morelos el 3 de abril de 2025.

126 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leon el 4 de abril de 2025.
127 Entrevista realizada a mujer buscadora de Puebla el 4 de abril de 2025.

128 Entrevista realizada a mujer buscadora de Puebla el 4 de abril de 2025.

129 Entrevista realizada a mujer buscadora de Coahuila el 01 de abril de 2025.
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fractura los cimientos de lavida familiary social. Comprender estas afectaciones
en su dimensidén psicosocial es un paso estratégico y fundamental para disenar
mecanismos de apoyo y reparacion integral que respondan a sus necesidades.

38.De acuerdo con los datos de la encuesta, la situacion de salud mental de las
personas luego de la desaparicion de su familiar es en un 52% mala, 36% regular
y 11% buena, como se evidencia a continuacion:

Gradfico 13. Situacién de salud mental de las personas
después de la desaparicion de su familiar

1.3%
>

B Buena
M Regular
B Mala

Fuente: slaboracian propia.

39.Las afectaciones a la salud mental reportadas por las/los familiares de personas
desaparecidas en las fuentes son extensas y severas, abarcando desde el
deterioro general de la salud mental hasta diagnosticos especificos y un
incremento notable de la ansiedad, la depresion, los trastornos del sueno y el
estrés postraumatico™®.

130 Amnistia Internacional, ref. 70, pag. 35.
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4.5.1.Prevalencia de afecciones psicologicas y emocionales

40.Los testimonios recabados y los resultados de la encuesta revelan una alta
prevalencia de afectaciones a la salud mental que, en la mayoria de los casos,
reciben una atencion inadecuada. Las/los familiares describen un sufrimiento
emocional constante que se manifiesta en diversas condiciones:

c. Depresion y ansiedad: Son las condiciones mas reportadas. La
tristeza profunda, la pérdida de interés en laviday la angustia constante
son una realidad cotidiana para las familias de personas victimas de
desaparicion. De acuerdo con el testimonio de una mujer buscadora
de Nayarit “no tenemos una atencion especializada en salud mental,
existen problemas con la medicacidon, no recibimos terapias grupales y
contencidn emocional”?’,

“A pesar de mi dolor, no quiero que mi hijo piense que no lo busqué”'*2,

b. Trastornos del sueno: El insomnio, las pesadillas y la imposibilidad
de tener un descanso reparador son una consecuencia directa del
estado de hipervigilanciay preocupacion, situaciéon que es evidenciada
por familiares™3. El 43% de las personas encuestadas fueron

diagnosticadas con insomnio cronico posterior a la desaparicion
de su familiar.

c. Culpa y trauma: Muchos familiares expresan sentimientos de culpa,
reviviendo constantemente los momentos previos a la desaparicion'.
El trauma no resuelto se manifiesta en un estado de shock y dolor
permanentes.

d. Diagnodsticos psiquiatricos severos: En algunos casos, elimpacto del
trauma ha derivado en condiciones psiquiatricas graves que requieren
atencion especializada, por ejemplo, diagndsticos de trastorno bipolar.

3 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.

132 Entrevista realizada a mujer buscadora de Aguascalientes el 5 de mayo de 2025.

133 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 7 de abril de 2025.

134 Entrevista realizada a hombre buscador del Estado de México el 29 de abril de 2025.
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4.6. Fragmentacion del nacleo familiar y social

“Yo estoy desaparecida para mis hijos, para mi esposo, para mis amistades
porque me dediqué a buscar a mi familiar”’*

41.La desaparicion de un ser querido es un hecho que fractura las dinamicas
familiaresy sociales, dejando a supasounrastrode dolor, conflictoyaislamiento.
El impacto no se limita a la persona que busca, sino que se extiende a todo su
entorno.

42.Desintegracion familiar: La desaparicion en muchos casos provoca la ruptura
familiar. De acuerdo con testimonios de familiares, algunos de sus integrantes
“manifestaban el dolor a través del alcohol, bebian en exceso”'.

Grdfico 14. Consumo de bebidas alcohélicas luego de la
desaparicién de un familiar

89.9%

Si
B No

Fuente: claboracién propia.

43.“La familia se aisla, siente culpa, vienen los problemas economicos y los cambios
drasticos en el estilo de vida, dejas de poner un arbol de navidad, la vida ya no es
normal, se interrumpen nuestros proyectos de vida”, de acuerdo con eltestimonio

135 Entrevista realizada a mujer buscadora del Estado de México el 23 de abril de 2025.
136 Entrevista realizada a mujer buscadora de Aguascalientes el 5 de mayo de 2025.
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de unfamiliar'®’. Estasituacidnilustracémo surgen conflictos en muchas familias
y las relaciones se quiebran bajo el peso del dolor. También, diversos relatos
de familiares expresan la ocurrencia de divorcios y distanciamientos familiares
profundos138,139,140

44.Se genera un aislamiento social: La familia extensa en muchos casos presiona
para que “den por muerto” al familiar, lo que provoca un rompimiento con el
nucleo familiar primario, que no acepta la pérdida hasta que la persona sea
encontrada’™’.

“En muchos casos, la energia y los recursos de quienes buscan se centra en la
busqueda, lo que provoca una desatencion involuntaria hacia los demas hijos y
las responsabilidades del hoga”'#?

45.Impacto en Ninas, Ninos y Adolescentes (NNA): Las consecuencias para las
infancias son particularmente devastadoras. Muchas NNA quedan en situacion
de orfandad, enfrentando problemas de conducta, desercién escolar, acoso'y
una exposicion temprana a la violencia en territorios controlados por el crimen
organizado™* %, Muchas NNA ven truncadas sus oportunidades de desarrollo y
educacion.

De acuerdo con el testimonio de una mujer buscadora en la Comision Estatal de
Victimas de Nuevo Ledn “no existen programas de prevencion o tratamiento para
los hijos de personas desaparecidas que, a raizdeltrauma, caen en adicciones. Se
han reportado casos de jovenes de hasta 14 afios con problemas de drogadiccion
sin que se les brinde acceso a centros de rehabilitacion™*.

46.Estigmatizacion y aislamiento: Las familias no solo luchan contra el dolor, sino
también contra la estigmatizacion social y la indiferencia de las autoridades.
De acuerdo con el relato de familiares “nuestro colectivo ha sido considerado
“incomodo” para el gobierno™¥, “uno llega con su dolor ante las instituciones
y revictimizan a las familias, a la persona que desapareci6”* lo que refleja una
tendencia a aislar y silenciar a quienes exigen justicia.

87 Entrevista realizada a hombre buscador del Estado de México el 29 de abril de 2025.
138 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.

89 Entrevista realizada a mujer buscadora de Michoacan el 20 de mayo de 2025.

40 Entrevista realizada a mujer buscadora de Baja California Sur el 14 de abril de 2025.
1 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leon el 4 de abril de 2025.

42 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leon el 4 de abril de 2025.

4 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 7 de abril de 2025.

44 Entrevista realizada a mujer buscadora de Michoacan el 20 de mayo de 2025.

4 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de junio de 2025.

146 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leon el 4 de abril de 2025.

47 Entrevista realizada a mujer buscadora de Aguascalientes el 5 de mayo de 2025.

148 Entrevista realizada a mujer buscadora de Oaxaca el 25 de abril de 2025



“La gente piensa que mi hijo desaparecio por algo, pero no es un mal que te
hayas buscado, mi hijo se fue a trabajar para buscar un sustento”'%,

Igualmente, de acuerdo con testimonios recogidos en la encuesta, muchos
familiares se aislan socialmente, les da miedo salir a lugares publicos, tienen un
sentimiento permanente de inseguridad.’®®

47.Elcuidado asumido por personas de laterceraedad: Muchas personas adultas
mayores (abuelas, abuelos), han asumido el cuidado de las infancias (nietas y
nietos), dado que, el padre o la madre es la victima de desaparicion, o en el caso
donde desaparece solo uno de ellos, se presentan rupturas de la unidad familiar,
quedando las personas de la tercera edad a cargo del cuidado de nifas, niinos
y adolescentes. Por ejemplo, de acuerdo con el testimonio de una familiar “hay
una fluctuacion del cuidado, cambian las redes de apoyo, muchos nifias y nifios
hijos de personas desaparecidas al quedar al cuidado de sus abuelos en muchos
casos son cooptados por el crimen organizado, son victimas de redes de trata o
se involucran en drogas’"”,

4.7. Impacto econdmico y social

48.La desaparicion de un ser querido altera drasticamente las vidas de las familias,
un impacto que trasciende lo emocional y afecta profundamente la estabilidad
socioecondmicay el bienestar general de aquellas.

“En muchos casos, las familias pierden su principal sostén econdmico,
lo que lleva a que las mujeres que por lo general eran trabajadoras del
hogar, busquen un empleo formal. Sus hijos pasan al cuidado de otros

familiares o les toca pagar por el cuidado”’*2.

49.El compromiso con la busqueda a tiempo completo tiene un costo directo en la
estabilidad laboral y la seguridad social de las familias. Los efectos reportados
son severos y de largo alcance:

a. Pérdida de empleo: Una consecuencia frecuente es la necesidad
de dejar el trabajo. Testimonios directos indican que tuvieron que
“renunciar para dedicarse a la busqueda” o simplemente “perdieron
su empleo” por la imposibilidad de cumplir con sus responsabilidades
laborales mientras atendian las diligencias del caso.

49 Entrevista realizada a mujer buscadora de Morelos el 3 de abril de 2025.

150 Testimonio obtenido mediante encuesta.

181 Entrevista realizada a mujer buscadora de Michoacan el 20 de mayo de 2025.
152 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nuevo Leon el 4 de abril de 2025.



b. Reduccion de la jornada laboral: Otros familiares, para no perder por
completo su fuente de ingresos, se vieron obligados a modificar sus
condiciones laborales, reportando que tuvieron que “empezar a trabajar
medio tiempo”.

c. Pérdida de seguridad social: La vulnerabilidad econémica se
agudiza con la “pérdida de la seguridad social”, especialmente en los
casos donde las familias dependian econdmicamente del familiar
desaparecido, quedando desprotegidas en el acceso a servicios de
salud institucionales como el Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS).

d. No participacion en las busquedas: la precarizacion econdémica
obliga a muchas familias atomar decisiones como detener la busqueda
por sus propios mediosy no participar en acciones de busqueda porque
requieren obtener ingresos para sostener a sus seres queridos, como
infancias y adultos mayores'®3. De acuerdo con una familiar “muchos
companeros se han tenido que reintegrar a su trabajo y ya no pueden
buscar, eso los hace sentir culpables”**.

“Paran muchas cosas en la casa, la economia familiar cambiar, ya no
puedes hacer muchas cosas porque ese dinero debes destinarlo para
las busquedas™*®,

4.8. La revictimizacion institucional: Deficiencias sistémicas en la
atencion a victimas

50.La crisis de salud que padecen las/los familiares de personas desaparecidas
no puede entenderse sin analizar la respuesta de las Comisiones de Atencion a
Victimas (CEAV), tanto a nivel estatal como federal. Los testimonios recogidos
en este informe y los hallazgos de la encuesta revelan un patron alarmante de
negligencia, laberintos burocraticos y una profunda falta de empatia que, lejos de
proporcionar medidas de atencion eficaz, constituye unaformaderevictimizacion
institucional. Esta respuesta estatal representa una violacion sistematica del
derecho a la salud de las victimas, convirtiendo a las Comisiones en un obstaculo
mas en la busqueda de la verdad y justicia para las familias.

158 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 8 de abril de 2025.
1% Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.
1% Entrevista realizada a mujer buscadora de Morelos el 3 de abril de 2025.
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51. De acuerdo con el testimonio de una defensora de derechos humanos de las
personas extranjeras que son victimas de desapariciéon en el territorio mexicano,
existe una falta de atencion que enfrentan las madres de personas
desaparecidas que residen en el extranjero. Las/los familiares (en su
mayoria madres, como es el caso de madres colombianas que buscan a sus
hijas desaparecidas en México) no tienen conocimiento que tienen derecho a la
atencion, los mecanismos de atencién a victimas en México no estan pensados
para la atencién de familiares que se encuentran en el exterior. La CEAV utiliza
un lenguaje no adaptado a personas familiares de otros paises; por ejemplo,
les solicitan documentos como la Clave Unica de Registro de Poblacién (CURP) que
ellas no entienden qué es y mucho menos no lo tienen, ya que es un documento
de identificacidon para nacionales mexicanos™®.

52.Por otra parte, existe un vacio estructural, ya que ni la CEAV ni las Comisiones
Estatales de Atencidon a Victimas recopilan informacion sobre la situacion
migratoria de las victimas de desaparicion forzada y cometida por
particulares, lo que impide crear politicas de atencién diferenciada para esta
poblacidn, incluidas las familias™”.

4.8.1.La barrera del “hecho victimizante”: La negacion sistematica del
cuidado

53.Uno de los mecanismos mas perversos de negacion de derechos es la
interpretacion restrictiva del “hecho victimizante”. Las Comisiones utilizan este
requisito legal paradeslindarse de suresponsabilidad de garantizar la salud de las/
los familiares, argumentando que sus padecimientos no son una consecuencia
“directa” de la desaparicion'®. Testimonios de familiares de Nayarit'™°y el Estado
de México'®, por ejemplo, relatan cémo sus solicitudes de atencién médica son
desestimadas bajo este argumento. Otros casos, como familiares de Veracruz'®
y Guanajuato’® enfrentan la misma barrera, donde las Comisiones Estatales de
Atencidén a Victimas se niegan a reconocer que la diabetes o la depresion son
resultado del trauma generado por la desaparicion de su familiar. Esta practica
representa un abandono de la responsabilidad estatal. La situacion en Veracruz
es emblematica de esta desidia: se ha llegado al extremo de sugerir a las victimas
que presenten un amparo para acceder a la atencion médica que por ley les
corresponde’®,

156 ETestimonio obtenido en mesa de trabajo con colectivos de familiares realizada el 28 de noviembre de 2025.
157 Testimonio obtenido en mesa de trabajo con colectivos de familiares realizada el 28 de noviembre de 2025.
18 Amnistia Internacional, ref. 70, pag. 35.

189 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.

160 Entrevista realizada a mujer buscadora del Estado de México el 23 de abril de 2025.

161 Entrevista realizada a mujer buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025.

162 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 7 de abril de 2025.

163 Entrevista realizada a mujer buscadora de Veracruz el 26 de mayo de 2025.



4.8.1.La barrera del “hecho victimizante”: La negacion sistematica del
cuidado

54.Incluso cuando se logra superar la barrera inicial, las familias se enfrentan a un
sistema ineficaz, caracterizado por la burocracia, la escasez de personal y la
revictimizacion.

Tabla 1. Laberintos burocraticos de las Comisiones Estatales
de Atencion a Victimas

Deficiencia
reportada

Ejemplos testimoniales

Retrasos extremos El caso de una familiar que lleva esperando
casi 5 anos por un reembolso en Nayarit; los
retrasos de un afo para el reembolso por la

165

atencion en salud mental en Guanajuato ™.

en reembolsos

De acuerdo con un familiar, “si la factura ya
se ha enviado para reembolso y termina el
ano fiscal respectivo, las Comisiones te
responden que ya no pueden reembolsarte el

7186

dinero que has gastado”™.

Personal La falta de psicologos capacitados en
insuficiente y no trauma®™® y la escasez general de personal,
especializado es una constante en diversas Comisiones
Estatales, por ejemplo, en la Comision de
Atencién a Victimas de Acapulco solo hay 2

psicologas'™.

Rotacion de De acuerdo con el testimonio de una familiar

personal y de Aguascalientes, los cambios frecuentes

revictimizacion de personal en las fiscalias obligan a las
familias a repetir sus dolorosas historias una
y otra vez™.

Falta de empatia La critica de una familiar del estado de

y trato Guanajuato sobre el trato revictimizante y la

inadecuado falta de empatia de los trabajadores
sociales, quienes a menudo no estan
capacitados para atender a las familias™.

Fuente: Elaboracion propia con base en las entrevistas a familiares.

4.8.3.Desigualdad en el acceso a la atencion

55.El acceso a los escasos recursos disponibles es profundamente desigual. Esta
disparidad se manifiesta de dos maneras principales:

164 EEntrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.

165 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 8 de abril de 2025.

166 Testimonio obtenido en mesa de trabajo con colectivos de familiares realizada el 28 de noviembre de 2025.
167 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.

168 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de mayo de 2025.

169 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guerrero el 2 de mayo de 2025.

70 Entrevista realizada a mujer buscadora de Aguascalientes el 5 de mayo de 2025.

j
j
j
1 Entrevista realizada a mujer buscadora de Guanajuato el 7 de abril de 2025.



a. Desigualdad geografica: Familiares del Estado de México sefalan que
la atencion es significativamente mejoren la Ciudad de México, mientras
gue en otros estados es limitada o inexistente'’?. Esta centralizacidn
obliga a las/los familiares aviajar pararecibir atencion médica. Ademas,
las familias en zonas rurales, como las que describen familiares del

estado de Oaxaca y Baja California Sur, sufren un abandono casi total
173,174.

b. Desigualdad entre fueros: De acuerdo con el testimonio de una
familiar del estado de Oaxaca hay diferencias en el apoyo recibido entre
victimas de casos del fuero federal y del fuero estatal. Mientras que
los casos federales pueden recibir una ayuda mensual, los estatales a
menudo carecen de cualquier tipo de apoyo econdmico, creando una
discriminacion injustificable’>.

c. Esta negligencia institucional sistematica no solo agrava la crisis de
salud, sino que también obliga a las/los familiares a continuar las
labores de busqueda por su cuenta, exponiéndoles directamente a los
peligros fisicos y de seguridad que esta labor conlleva.

4.9.Una mirada desde un analisis psicologico al impacto en la salud de
familiares de personas desaparecidas'’

56.De acuerdo con la informacion obtenida mediante la encuesta, se observa que,
mas del 95% de las personas encuestadas son mujeres, la mayoria entre 30 y 69
anos. Este dato refleja dos factores clinicos y sociales relevantes:

a. Lacentralidad delrolfemeninoenlabusqueda, cuidadoy sostenimiento
emocional de la familia.

b. La alta carga mental que enfrentan las mujeres cuando un familiar
desaparece, fendmeno ampliamente descrito en teorias sistémicas
sobre la distribucion desigual del trabajo emocional'”’.

56.De acuerdo con la informacion obtenida mediante la encuesta, se observa que,
mas del 95% de las personas encuestadas son mujeres, la mayoria entre 30 y 69
anos. Este dato refleja dos factores clinicos y sociales relevantes:

172 Entrevista realizada a hombre buscador del Estado de México el 29 de abril de 2025.

173 Entrevista realizada a mujer buscadora de Oaxaca el 25 de abril de 2025.

74 Entrevista realizada a mujer buscadora de Baja California Sur el 14 de abril de 2025.

75 Entrevista realizada a mujer buscadora de Oaxaca el 25 de abril de 2025.

176 Apartado elaborado por Raquel Sdnchez Ochoa, psicéloga clinica y psicoterapeuta sistémica.

7 Hochschild, A. R. (1983). The managed heart: Commercialization of human feeling. University of California Press.
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57.Asimismo, los estados de los cuales se obtuvo mayor respuesta en la encuesta
—Guanajuato y Veracruz— coinciden con regiones de alta violencia y con
dinamicas comunitarias atravesadas por el miedo, la desconfianza institucionaly
los duelos prolongados. Estos territorios moldean las respuestas emocionales y
fisiologicas de las familias, generando un estrés cronico que refuerza los sintomas
relacionados con el trauma.

58.La desapariciéon de un familiar constituye un evento traumatico de acuerdo con
el Manual diagndstico y estadistico de los trastornos mentales (DSM-5), donde
se clasifica como exposicién a una amenaza extrema, ambigua y continua®. A
diferencia de otros sucesos traumaticos, la desaparicion no permite cerrar el
ciclo emocional del duelo. Pauline Boss lo denomina “pérdida ambigua”, un tipo
de duelo sin cuerpo, sin respuestas y sin posibilidad de cierre'”.

59.Los datos de laencuestarevelan que mas del40% de las personas no busca apoyo
psicoldgico por falta de acceso real (distancias, disponibilidad, burocracia), y otro
porcentaje significativo evita buscarlo por miedo a revivir el dolor, desconfianza
institucional o desesperanza aprendida. Estos hallazgos se correlacionan con
sintomas tipicos descritos en el DSM-5 para:

a. Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT): hipervigilancia, insomnio,
reexperimentacion, evitacion.

b. Trastorno de Adaptacion: ansiedad persistente, sentimientos de
incapacidad para afrontar la situacion.

c. Duelo Complejo Persistente: pensamientos intrusivos, culpa, rabia,
sensacion de estancamiento.

60.Las mujeres que enfrentan la desaparicion de un familiar presentan, segun mi
experiencia en campo, cambios significativos en aspectos fisicos y psicoldgicos:

a. Fatigacronicaysomatizacion(dolores musculares, migrafas, trastornos
gastrointestinales).

. Alteraciones del suefio y alimentacion.

Deteriorocognitivotemporal(reducciondelaconcentracidon, confusion).

. Altos niveles de ansiedad y episodios de disociacion.

Irritabilidad, aislamiento social, pérdida de sentido vital.

® 00T

61.Estas reacciones no solo corresponden a criterios clinicos, sino también a la
vivencia real de la incertidumbre prolongada. La familia queda atrapada entre la
esperanzay el miedo, una tension que desgasta emocionaly fisicamente.

178 American Psychiatric Association. (2013). Diagnostic and statistical manual of mental disorders (5th ed.). American Psychiatric Publishing.
17 Boss, P. (1999). Ambiguous loss: Learning to live with unresolved grief. Harvard University Press.



62.En Chihuahua, y particularmente en mi experiencia trabajando en Fiscalia
presentando intervencién en crisis, acompanamiento de busqueda, apoyo
emocional a familias y explorando el proceso de reparacidon del dafio psicoldgico,
pude observar detonantes similares:

a. Mujeres que asumian la busqueda, organizacidn comunitaria y
acompanamiento a otras familias.

b. Procesos de trauma complejo fortalecidos por la repeticion constante
de violenciay la ausencia de respuestas claras.

c. La construcciéon de redes comunitarias sororas como forma de
resistencia emocional.

63.Estos patrones se repiten en los datos de la encuesta, lo cual evidencia que la
experiencia del trauma por la desaparicion de un familiar no es aislada, sino
profundamente sistémicay cultural.

64.La desaparicion de un familiar es una de las experiencias mas devastadoras para
la salud mental de una persona. Los datos analizados y mi experiencia profesional
coinciden en que este fendmeno genera trauma complejo, duelo suspendido y
desgaste emocional severo. Las mujeres —por su rol social de cuidado— siguen
siendo las principales afectadas y las principales buscadoras. Su resiliencia,
aunque admirable, no debe ocultar la urgencia de proporcionar acompafnamiento
psicoldgico especializado, accesible y sostenido en el tiempo.

65.Este informe busca visibilizar la profundidad emocional de esta problematica,
entendiendo que la desaparicion no es solo un hecho juridico o social, sino un
fendmeno psiquico que afecta cada capa de la vida humana.

4.10.Principales hallazgos

66.Patron documentado de somatizacion: Existe una clara correlaciéon entre la
busquedayeldesarrollo o agravamiento de enfermedades cronico-degenerativas,
lesiones musculoesqueléticas y un deterioro general de la salud fisica.

67.Impacto psicosocial devastador: La salud mental y la integridad del nucleo
familiarsevengravementecomprometidas,generandoafeccionescomodepresion
y ansiedad, y generando dafos intergeneracionales y transgeneracionales
profundos, especialmente en niios, nihas y adolescentes.

68.Fracaso institucional comprobado: Las Comisiones de Atencion a Victimas,
lejos de ser un soporte, operan como barreras burocraticas que niegan
sistematicamente el cuidado, revictimizan a las/los familiares y perpetuan el
abandono.
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69.La busqueda como actividad de alto riesgo: Ante la inaccion del Estado, las
familias asumen labores de busqueda en condiciones de extrema peligrosidad
fisicay de seguridad, sin el equipo, la capacitacion nila proteccion adecuados, lo
que resulta en un mayor deterioro de su salud y pone en riesgo sus vidas.

4.11.Conclusion: Una deuda del Estado con la salud y la vida de las
familias buscadoras

70.Este informe, construido a partir de las voces y experiencias de quienes buscan,
evidencia una verdad ineludible: existe una grave y desatendida crisis de salud
fisicay mental entre las/los familiares de personas desaparecidas en México. Los
testimonios y los resultados de la encuesta ilustran de manera contundente que
esta crisis no es una suma de tragedias individuales, sino el resultado sistémico
de un hecho victimizante—la desaparicion—que es directamente exacerbado por
la negligencia y la indolencia del Estado.

71.Como lo expresé con frustracion una familiar, “el Estado tiene una deuda no
solo con las personas desaparecidas, sino también con sus familiares”’®°. Este
informe es un llamado urgente a las autoridades competentes y a los organismos
de derechos humanos para que reconozcan esta crisis de salud como una
consecuencia directa de la crisis de desapariciones y del fracaso institucional. Es
imperativo que se tomen medidas estructurales e inmediatas para desmantelar
las barreras burocraticas y garantizar el acceso efectivo al cuidado. Cumplir con
la obligacién de proteger y garantizar el derecho a la salud integral de las familias
buscadoras en México no es una concesion; es un derecho fundamental y una
medida de reparacion impostergable.

180 Entrevista realizada a mujer buscadora de Nayarit el 3 de junio de 2025.
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V. Analisis detallado por Comision Estatal de
Atencion a Victimas

Para la realizacion del analisis de la respuesta institucional en la atencion en salud
de las victimas, tanto en la Comision Ejecutiva como en las Comisiones Estatales
de Atencion a Victimas, se presentaron solicitudes de informacion a través de la
Plataforma Nacionalde Transparencia. Larespuesta obtenidaen algunasinstituciones
fue completa, en otras incompleta y también no se obtuvo informacién de algunas
comisiones. En algunos casos, como se vera en el analisis de la Comision Estatal
de Atencion a Victimas de cada entidad federativa, estos pueden ser mas extensos
que otros, lo que obedece al tipo de respuestas. De algunos estados se prescinde del
analisis por la falta de contestacion a la solicitud de informacion.

5.1. Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas (CEAV)

5.1.1.Registro y perfil de las victimas

5.1.1.1.Personas inscritas en el Registro Nacional de Victimas (RENAVI)

De acuerdo con la CEAV en el RENAVI se encuentran registradas 94,140 victimas de
delitos y/o violaciones a los derechos humanos, de las cuales 15 se han remitido con
un tipo de calidad de victima, distinta a victima directa o indirecta’.

5.1.1.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De las 94,140 victimas registradas en el RENAVI, 51,088 son victimas directasy 43,037
son victimas indirectas®.

De las 51,088 victimas directas, el 52% (26,710) son hombres y el 47% (24,369) son
mujeres’®s,

De las 43,037 victimas indirectas, el 62% (27,060) son mujeresy el 37% (15,976) son
hombres™*,

Respecto a los resultados de las victimas indirectas, que en su mayoria son
mujeres, sugiere que son quienes asumen con mayor frecuencia las consecuencias
emocionales, sociales y econdmicas derivadas de los delitos y/o violaciones a los

181 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000071. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 7 de abril

de 2025.

182 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000071. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 7 de abril

de 2025.

18 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000071. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 7 de abril

de 2025.

184 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000071. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 7 de abril

de 2025.
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violaciones a los derechos humanos sufridas por familiares o personas
cercanas. Este patron refuerza la necesidad de incorporar un enfoque de
género en las medidas de atencion, las politicas de reparacion integral y el
acompanamiento psicosocial, reconociendo los roles de cuidado y las afectaciones
diferenciales que enfrentan las mujeres en contextos de conflicto o violencia.

5.1.1.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia, orien-
tacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

En cuanto al registro de victimas en el RENAVI, teniendo en cuenta su edad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género y el vinculo o parentesco con la victima
directa, la CEAV no desagrega la informacioén de las victimas teniendo en cuenta estas
variables®®.

Por otro lado, las Unicas variables por las cuales la CEAV desagrega la informacion es
en razon del sexo y la situacion de discapacidad de las victimas. Con relacion a estas
ultimas, de acuerdo con la Comision, de las 51,088 victimas directas registradas,
1,181 son personas en situacion de discapacidad, de las cuales 669 son hombres
y 512 son mujeres,

Con relacion a las victimas indirectas, de las 43,087 inscritas en el RENAVI, 532
son personas en situacion de discapacidad, de las cuales 283 son mujeres y 249
son hombres'’,

5.1.2.Registro por hecho victimizante o delito

5.1.2.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la CEAV

En el RENAVI se encuentran registradas 1,692 victimas directas por secuestro; 936
por desaparicion cometida por particulares; 854 por desaparicion forzada, 748 por

feminicidio y no se identificé registro por el delito de violacién sexual'®®.

5.1.3.Atencion en salud

5.1.3.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEAV ha brindado 170,526 atenciones en materia psicoldgica entre 2018y el 31 de

185 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000071. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de abril

de 2025.

18 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000071. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de abril

de 2025.

'87 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000071. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de abril

de 2025.

188 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000070. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 7 de abril

de 2025.

67



marzo de 2025, de las cuales el 65% (110,842) fueron solicitadas por mujeresy el 35%
(59,684) por hombres™°.

De las atenciones psicoldgicas brindadas, 19,621 se otorgaron a victimas de
desaparicion cometida por particulares; 11,995 a victimas de secuestro; 7,040 a
victimas de desaparicion forzada; 1,467 avictimas de violacion sexualy 216 avictimas
de feminicidio™°.

5.1.3.2.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEAV no posee bases de datos con informacion relacionado acerca de las
solicitudes y el otorgamiento de apoyos a las victimas en materia de gastos de
medicamentos, hospitalizacion, servicios de atencion mental, transporte, ambulancia
y funerarios™192,

5.1.3.3.Determinacion de las afectaciones de salud como consecuencia
del hecho victimizante

La metodologia que emplea la CEAV para determinar si las necesidades inmediatas
de atencion en salud tienen relacion directa con el hecho victimizante, es mediante
la entrevista inicial conforme a lo establecido en el Modelo de Atencion Integral en
Salud, donde la persona manifiesta cudales son sus necesidades’™>.

Posterior a la entrevista inicial, el personal de la CEAV gestiona la atencidon en las
unidades médicas del Sistema de Salud al que pertenezca la victima, con la finalidad
de que los médicos determinen la etiologia de sus padecimientos™-.

De acuerdo con la CEAV para determinar si las afectaciones a la salud mental son
consecuencia del hecho victimizante, se emplea una entrevista inicial conforme a lo
establecido en el Modelo de Atencidn Integral en Salud, a través de la cual, la persona
en situacion de victima informa su condicion de salud y manifiesta sus necesidades
en la misma materia, por lo que, luego se gestiona la atencién que corresponda en las
Unidades Médicas del Sistema Nacional de Salud, con la finalidad de que los médicos
determinen la etiologia de sus padecimientos, mediante la elaboracion de estudios de
laboratorio, gabinete, historia clinica e interconsulta con diversas especialidades™.

189 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacion No. 330007625000076. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 11 de abril
?gg égiﬁéién Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacion No. 330007625000076. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 11 de abril
?ﬁ égiﬁéién Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000073. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 22 de abril
?93 égiﬁéién Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacion No. 330007625000077. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 11 de abril
gggoorrz\?éién Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacion No. 330007625000069. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 1 de abril
?9? égrzrﬁéién Ejecutiva de Atencidn a Victimas. Solicitud de informacién No. 330007625000069. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 1 de abril
:95 égiﬁéién Ejecutiva de Atencion a Victimas. Solicitud de informacion No. 330007625000076. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 11 de abril
e 2025.



Segun la CEAY, los profesionales en salud mental mediante un examen mental, la
entrevista psicoldogica semiestructurada y la observacion directa, determinan si las
afectaciones psicolégicas derivan del hecho victimizante®.

5.1.3.Hallazgos

1. Limitaciones en la sistematizacion de la informacion. El hallazgo mas
evidente frente a la CEAV es la recurrente falta de bases de datos o documentos
sistematizados que permitan desagregar la informacion de apoyo a victimas con
las variables solicitadas:

a. Apoyos por delito y demografia. La informacion sobre las solicitudes
y apoyos otorgados en materia de salud fisica, hospitalizacién,
medicamentos, servicios de transporte/ambulanciay gastos funerarios,
la CEAV no la posee sistematizada ni desagregada por variables
demograficas (sexo, edad, etnia, discapacidad, orientacion sexual,
identidad de género, vinculo o parentesco entre las victimas).

b. Gastos por tipo de delito. La CEAV no tiene informacion sistematizada
que detalle cuantas solicitudes o cuantos otorgamientos de gastos
(hospitalizacién, atencion mental, medicamentos, transporte o
funerarios) corresponden especificamente a los delitos de desaparicion
forzada, desaparicion cometida por particulares, secuestro, feminicidio
y violacion sexual.

5.1.4.Recomendaciones

1. Mejorar la trazabilidad y sistematizacion de datos. Es esencial implementar
o adecuar los sistemas de registro de la Direccion General de Atencion y
Acompafiamiento para que la informacion sobre apoyos (hospitalizacion,
medicamentos, funerarios, etc.) se capture de forma desagregada, lo cual
permitiria:

a. Vincular directamente los apoyos otorgados con el tipo de delito, el
género, orientacion sexual, identidad de género, edad y la situacion
de discapacidad de las victimas, cumpliendo con los principios de
transparenciay el enfoque diferencialy especializado de la Ley General
de Victimas.

b. Facilitar la rendicion de cuentas y la planeacién de programas de
atencion basados en las necesidades especificas detectadas por tipo
de victimizacion.

1% Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas. Solicitud de informacion No. 330007625000076. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 11 de abril
de 2025.
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2. Asegurar el registro integral de delitos de alto impacto en RENAVI. A pesar
de que se brindaron 1,467 atenciones psicolégicas por casos de violacion sexual,
este delito no fue identificado en el RENAVI. Es necesario revisar los procesos de
registroy la calidad de los datos que las entidades federativas transmiten al RENAVI
para garantizar que los delitos de violencia sexual, que requieren una atencion
altamente especializada, se reflejen correctamente en el registro oficial.
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5.2. Aguascalientes

5.2.1. Datos generales y operativos

Tabla 2. Datos operativos de la Comision de Atencidn a Victimas del
Estado de Aguascalientes (CAV-AG)

VARIABLE RESPUESTA

Si, Ley de Victimas del Estado de
Aguascalientes'’.

Disponen de una Ley de
Victimas estatal

Si, la Comision de Atencién a Victimas del
Estado de Aguascalientes (CAV-AG) es un
organismo desconcentrado perteneciente a
la Secretaria de Gobierno®.

Existencia de la Comision

La Comision Unicamente brinda atencion en
materia penal por tratarse de delitos™.

Atencion brindada

5.2.1.1. Composicion de la Comision

La Comision de Atencién a Victimas del Estado de Aguascalientes (CAV-AG) esta
integrada asi:

Tabla 3. Conformacion de la Comision de Atencion a Victimas del Estado
de Aguascalientes

GENERO

Titular de la Comisién
Coordinador de asesoria juridica Hombre
Coordinador del registro de victimas Hombre

Coordinador del Comité
Interdisciplinario Evaluador

Coordinadora del Fondo de Ayuda,
Asistencia y Reparacion

Asesora juridica de la coordinacién
del registro de victimas

Especialista juridico de la
coordinacién del Comité Hombre
Interdisciplinario Evaluador

Asesora juridica del Fondo de Ayuda,
Asistencia y Reparacién

Fuente: Elaboracién propia segun respuesta a solicitud de informacién®.

197 Comi;ién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

inS(?rE]E!igﬁ §22A5t.encién a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

i9d§§r?12!igﬁ §22A5t.encién a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

Z{&?ri]%i%ﬁ gng:t.encién a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
e abril de .



5.2.1.2. Personal adscrito a la CAV-AG

La CAV-AG en éareas estratégicas de atencion a victimas estda conformada de la
siguiente manera:

Tabla 4. Personal adscrito a la CAV-AG

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica

Fuente: Elaboraci6n propia.

Launicapersonadelareade psicologia de la CAV-AG realiza diagndsticos, dictamenes
psicolégicos e intervenciones en crisis®'. En cuanto al area juridica, esta integrada por
8 mujeres y 6 hombres?®2. Por otra parte, la Comisidon no cuenta con personal médico
aliinterior de la instituciéon®®.

5.2.1.3. Protocolos de atencion integral

La CAV-AG no dispone de protocolos de atencidén, de acuerdo con la Comision la
atencion brindada se funda en la Ley General de Victimas y la Ley de Victimas del
Estado de Aguascalientes?®.

5.2.2. Presupuesto

En materia presupuestaria no se obtuvo respuesta de la Comisién, dado que de
acuerdo con ésta la informacion es competencia de la Secretaria de Finanzas del

Estado?®.

5.2.3. Registro y perfil de las victimas

5.2.3.1. Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

Desde la creacion de la Comisidon a

agosto de 2025 cuenta con un registro de 176

personas en el Registro Estatal de Atencién a Victimas?°®.

21 Comisidn de Atencién a Victimas del Estado de Aguascalientes
8 de abril de 2025.

22 Comision de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes
8 de abril de 2025.

208 Comisidn de Atencién a Victimas del Estado de Aguascalientes
8 de abril de 2025.

204 Comisidn de Atencién a Victimas del Estado de Aguascalientes
8 de abril de 2025.

205 Comisidn de Atencién a Victimas del Estado de Aguascalientes
8 de abril de 2025.

26 Comisidn de Atencién a Victimas del Estado de Aguascalientes
5 de agosto de 2025.

. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
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5.2.3.2. Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De las personas inscritas en el Registro Estatal como victimas, 136 son victimas
directas y 40 son victimas indirectas?®®’.

De las victimas directas, el 35% (48) son mujeres y el 34% (47) son hombres?®. En
cuanto a las victimas indirectas, el 100% son mujeres®.

5.2.3.4. Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

La informacién de la que dispone la Comisidn sobre el registro no esta desagregada
por edad, situacion de discapacidad, etnia, orientacion sexual, identidad de género,
vinculo o parentesco con la victima directa?'°.

5.2.4. Registro por hecho victimizante o delito

La CAV-AG en su Registro Estatal no tiene inscritas personas victimas por los delitos
de desaparicion forzada y desaparicién cometida por particulares?'’. De acuerdo con
la Comision, en 2020 se cred una instancia especializada en el delito de desaparicion
forzada, esto es, la Comision Estatal de Busqueda de Personas, quien lleva el registro
de personas desaparecidas y es a quien le compete por Ley atender el registro de
estos delitos en particular 2'2,

5.2.4.1. Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

En cuanto a otros delitos, de acuerdo con la CAV-AG dispone el registro de 36 victimas
directas de violacion sexual; 16 victimas directas de feminicidio y 2 victimas directas
de secuestro?'s.

Ahora, frente a las victimas indirectas, el registro del que dispone la CAV-AG es 36
victimas indirectas de violacion sexual; 16 victimas indirectas de feminicidio y 2
victimas indirectas de secuestro?'.

27 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.
28 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.
29 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.
210 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.
211 CComision de Atencion a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio ndm. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
5 de agosto de 2025.
212 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.
213 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.
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5.2.5. Atencion en salud
5.2.5.1. Solicitudes de atencion en salud mental

La CAV-AG ha recibido 5 solicitudes de atencion en materia de salud mental, todas
ellas de mujeres, 3 victimas de violacién sexualy 2 victimas de feminicidio?'®.

5.2.5.2. Solicitudes de atencion en salud fisica

La CAV-AG harecibido 5 solicitudes de atencidon en materia de salud fisica, todas ellas
de mujeres, 3 victimas de violacién sexualy 2 victimas de feminicidio?'®.

5.2.5.3. Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

Los delitos por los cuales las personas han solicitado atencién en salud son por
femicidio y violencia sexual?".

5.2.5.4. Remisiones a instancias de salud especializadas

De acuerdo con la Comisidon, no se ha presentado ninguna solicitud para remision
ante alguna institucion de salud especializada?'®.

Por otro lado, la CAV-AG no dispone de convenios de coordinaciony canalizacién con
instituciones de salud publica ni privadas?'®.

215 Comision de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

5 de agosto de 2025.

216 Comision de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

5 de agosto de 2025.

27 Comision de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

5 de agosto de 2025.

218 Comision de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

8 de abril de 2025.

21 Comision de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

8 de abril de 2025.
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5.2.5.5. Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CAV-AG ha gestionado apoyos para cubrir gastos relacionados con medicamentos,
hospitalizacion, alimentaciéon, atencion en salud mental, transporte, alojamiento,
traslados y gastos funerarios.

Con relacion a los gastos de medicamentos, de acuerdo con la CAV-AG ha recibido
7 solicitudes (4 de hombres y 3de mujeres). En 4 de las solicitudes se traté de victimas
indirectas (3 madresy 1 padre) y 3 fueron presentadas por las victimas directas. Todos
estos fueron cubiertos mediante reembolso realizado por la Comisién?%,

Ahora bien, con relacion a los gastos de hospitalizacion, segun la CAV-AG recibio 6
solicitudes (3 de hombres y 3 de mujeres). En 4 de las solicitudes se traté de victimas
directas y 2 de victimas indirectas. 3 de las personas solicitantes eran trabajadoras
del hogar, 2 empleadosy 1 comerciante. Todas las solicitudes fueron cubiertas por la
Comisiéon mediante reembolso?*.

Frente a solicitudes por gastos de servicios de atencion en salud mental, la
Comision recibié 3 solicitudes, todas ellas de mujeres, 2 victimas indirectas (madre,
esposa) y 1 victima directa. 2 de ellas trabajadoras del hogar y una como empleada.
Todas las solicitudes fueron cubiertas por la Comisién mediante reembolso??.

Frente a solicitudes por gastos de transporte, la CAV-AG recibi6 3 solicitudes, todas
ellas de mujeres, victimas indirectas (2 madres y una hermana), 2 de las cuales eran
trabajadoras del hogar y una comerciante. Las solicitudes por gastos de transporte
fueron cubiertas por la Comision mediante reembolso?%.

Con relacion a solicitudes para gastos de alimentacion, la Comision ha recibido 3
solicitudes, todas ellas de mujeres (2 victimas indirectas y 1 victima directa). 2 de las
mujeres solicitantes eran trabajadoras del hogary 1 estudiante. Todas las solicitudes
fueron cubiertas por la Comisién mediante reembolso??4.

Frente a solicitudes por gastos funerarios, la Comision ha recibido 7 solicitudes,
todas ellas de mujeres, victimas indirectas, 3 eran las madres de las victimas, 2 en
calidad de hermanasy 2 cuyo parentesco era sobrinas de las victimas directas?®.

220 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.

221 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.

222 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025. Comisién de Atencién a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de
informacién de fecha 5 de agosto de 2025.

223 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.

224 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.

225 Comisién de Atencidn a Victimas del Estado de Aguascalientes. Oficio nim. SEGGOB/CAV/084/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
5 de agosto de 2025.
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5.2.6.Hallazgos

1.

Apoyos otorgados. Los apoyos econdmicos proporcionados, en su mayoria, se
realizaron por la via del reembolso, y no de forma anticipada.

Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se destaca que la
CAV-AG solo cuenta con un psicologo y ademas no dispone de personal para la
atencion médica.

Ausencia de protocolos de atencion. La CAV-AG no dispone de protocolos para
la atencion de las victimas, a pesar de que sefiala que se rige por lo dispuesto en
la Ley General de Victimas y la Ley de Victimas del Estado de Aguascalientes.

Ausencia de datos de registro de victimas de desaparicion forzada y
desaparicion cometida por particulares. La CAV-AG no dispone de registro de
victimas por estos delitos, ni directas ni indirectas, debido a que la competencia
para atenderlos y registrarlos recae en una instancia especializada, pero ello no
impide que la Comision disponga de esta informacioén, dado que es la institucion
creada para la atencion integral de las victimas.

Limitacion y brechas en los registros de informacion. Aunque se proporcionan
desgloses de informacion en cuanto a los apoyos otorgados a las victimas,
acerca del sexo, edad, orientaciéon sexual, identidad de género, etnia, situacion
de discapacidad, profesidon y parentesco entre victimas directas e indirectas de
las personas registradas, ello no ocurre frente al Registro Estatal de Atencion a
Victimas donde la informacién proporcionada no esta desagregada por estas
categorias. Lo anterior es fundamental, dado que, son datos fundamentales para
la formulacion de politicas publicas diferenciadas en la atencion de las victimas.

Ausencia de informacion de canalizaciones y convenios con instituciones de
salud. La CAV-AG no dispone de informacioén acerca de la existencia de convenios
y el numero de canalizaciones con instituciones de salud tanto publicas como
privadas.
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5.2.7. Recomendaciones

1.

Contratacion de especialistas en salud. Es fundamental dotar a la Comision
de personal médico especializado para la atencion en salud fisica y mental
(psiquiatria) de las victimas.

Fortalecimiento del area psicolaogica. Dada la alta incidencia de victimas por
delitos de violencia sexualyfeminicidio, se recomienda ampliar el area de atencion
psicolégica, que actualmente cuenta con un solo especialista.

Desarrollo de protocolos operativos internos. Aunque la CAV-AG se rige por las
leyes de victimas federal y estatal, se recomienda la creaciéon e implementacién
de protocolos operativos internos, claros y detallados, para el seguimiento,
acompafamientoycanalizaciéndevictimasaotrasinstituciones. Estos protocolos
deben ir mas alla de la mera referencia a la legislacion.

Revision de mecanismos de apoyo anticipado. Se sugiere revisar las Reglas
de Operacidon del Fondo de Ayuda para facilitar la entrega de apoyos de forma
anticipada (como traslados, alimentacion, alojamiento y medicamentos) para
garantizar una asistenciainmediatay oportuna alasvictimas, en lugar de depender
exclusivamente del reembolso, teniendo en cuenta, ademas, la situacion de
vulnerabilidad econdmica en la que se puedan encontrar las victimas.

Contabilizacion y seguimiento a las canalizaciones. Se debe establecer un
sistema para contabilizar los oficios de canalizacion y remisién de victimas a
otras instancias de salud (especializadas, publicas y privadas). Esta estadistica es
fundamental para medir la eficacia de la gestion de la CAV-AG como organismo de
articulacion con otras instituciones que integran la atencion a victimas.

Establecer convenios de coordinacion en salud. Es crucial que la CAV-AG
establezca convenios de coordinacion con instituciones de salud publicas y
privadas, para formalizary garantizar la atencién médica, psicolégica, psiquiatrica
y odontoldgica que la Ley Estatal protege. La ausencia de estos convenios es un
vacio institucional que puede obstaculizar el acceso oportuno y especializado de
las victimas a la atencidn integral en salud.
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5.3.Baja California Sur

5.3.1.Datos generales y operativos

Tabla 5. Datos operativos de la atencion a victimas en Baja California Sur

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de Si. Ley de Atencion a Victimas para el Estado
Victimas estatal de Baja California Sur?®.

No. Hay organismos que cumplen funciones
similares, pero no se cuenta con una
Comision Ejecutiva Auténoma. Las funciones
se distribuyen en dos direcciones: la
Direccion de Atencion a Victimas de la
Procuraduria General de Justicia del Estado y
la Direccién de Asesoria Juridica Estatal de
Atencidn a Victimas del Delito adscrita a la
Secretaria General de Gobierno??’.

Existencia de la Comision

Atencion brindada La atencién que brinda la Direccién de
Atencion a Victimas de la Procuraduria
General de Justicia del Estado consiste en
ofrecer  un primer  contacto vy
acompafamiento durante el proceso de
denuncia. Asimismo, se otorga asistencia
integral a las personas que ya cuenten con la
calidad de victima??,

Fuente: Elaboracién propia.

5.3.1.1.Composicion de la Comision

De acuerdo con la Secretaria General del Gobierno de Baja California Sur, cuentan
con 38 personas en total (21 mujeres, 17 hombres) adscritas tanto a la Direccion
de Atencion a Victimas de la Procuraduria General de Justicia del Estado como a la
Direccion de Asesoria Juridica Estatal de Atencién a Victimas del Delito, las cuales se
encuentran distribuidas de la siguiente manera®®°.

Tabla 6. Personal adscrito a la Direccion de Atencion a Victimas de la
Procuraduria General de Justicia del Estado

CANTIDAD
Direccion

Asesor victimal

Psicologia

Fuente: Elaboracion propia.

26 Congreso del Estado de Baja California Sur. Ley de Atencién a Victimas para el Estado de Baja California Sur. Ultima reforma publicada BOGE 20-04-
2019 Disponible en https://www.cbcs.gob.mx/index.php/cmply/1494-ley-atencion-victimas-bcs

227 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio No. DAJV/154/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 9 de abril del 2025.
228 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio. DAVJ/154/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 09 de abril del 2025.
229 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio. DAVJ/154/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 09 de abril del 2025.



https://www.cbcs.gob.mx/index.php/cmply/1494-ley-atencion-victimas-bcs

Tabla 7. Personal adscrito a la Direccion de Asesoria Juridica Estatal

MUNICIPIO CANTIDAD

Direccién 1

Coordinacion 1

Psicologia 1
Juridica 15 (8 mujeres, 7 hombres)

Coordinacion 1

Los Cabos Uiidica 8 (5 mujeres, 3 hombres

Coordinacion 1
Juridica 3 (2 mujeres, 1 hombre)
Loreto Juridica 2

Santa Rosalia Juridica 2

Comondu

Coordinacion 1
Guerrero Negro

Juridica 1

Fuente: Elaboracién propia segln respuesta a solicitud de informacién®.

5.3.1.2.Protocolos de atencion integral

La Direccion de Atencion a Victimas de la Procuraduria General de Justicia del Estado
y la Direccion de Asesoria Juridica Estatal de Atencidn a Victimas del Delito adscrita
a la Secretaria General de Gobierno no disponen de protocolos especificos para la
atencion integral de las victimas en el Estado?®'.

5.3.2.Presupuesto

No se cuenta con un presupuesto especifico asignado, dada la inexistencia de una
Comisién Estatalde Atencidon aVictimas. Asimismo, el Estado nodispone de un Fondo
Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de Victimas. En consecuencia,
no existe desagregacion presupuestal ni rubros de ejecucion asociados a este
concepto?*2,

5.3.3.Registro y perfil de las victimas

5.3.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal

El niumero de personas inscritas en el Registro Estatal de Atencidén a Victimas es de
1,6772%,

5.3.3.2.Registro de victimas segn la Ley General de Victimas (LGV)

De las personas inscritas, 1,135 son victimas directas y 542 victimas indirectas. Las
victimas directas constituyen el 67.68% del total de personas incorporadas en

20 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio. DAVJ/154/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 09 de abril del 2025.
21 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAJV/329/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto del 2025.
22 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio. DAVJ/154/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 09 de abril del 2025.
3 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/328/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto del 2025.
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el Registro Estatal de Victimas?*.

Deltotal devictimas directas, el 63% (721) son mujeresy el 36% (414) son hombres?®.
Asi mismo, respecto a las victimas indirectas, el 80% (436) son mujeres y el 19%
(106) son hombres®®,

5.3.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

De las 1,135 victimas directas, el 27% (311) son menores de edad; el 6% (71) son
personas en situacion de discapacidad; el 4% (51) son personas de la tercera edad y
el 0.18% (2) son personas indigenas?®’.

Igualmente, de las 542 victimas indirectas, el 8% (48) son personas de la tercera
edad; el 5% (30) son menores de edad; el 2% (16) son personas en situacion de
discapacidady el 0.37% (2) son personas indigenas?®,

Cabe destacar que la desagregacion de los datos por orientacion sexual, identidad
de género y vinculo o parentesco con la victima directa no fueron proporcionadas,
ya que la institucidon no posee tal informacion. Esta limitacion impide contar con un
diagndstico integral que permita identificar las necesidades diferenciadas de las
personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas?®°.

5.3.4.Registro por hecho victimizante o delito
5.3.4.1.Algunos delitos de mayor incidencia registrados por la Comision

Tabla 8. Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

INDIRECTAS DELITO
Tentativa de Feminicidio _ _ 2
e et T 2
Desaparicién Forzada _ 4
Violacién Sexual _ 131

Fuente: Elaboracidn propia segln respuesta a solicitud de informacién?®.

2% Secretarfa General del Gobierno de Ba
2% Secretarfa General del Gobierno de Ba
2% Secretarfa General del Gobierno de Ba
237 Secretarfa General del Gobierno de Ba

% Secretaria General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/328/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto del 2025.

a California Sur. Oficio: DAVJ/328/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 19 de agosto del 2025.
a California Sur. Oficio: DAVJ/328/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 19 de agosto del 2025.
a California Sur. Oficio: DAVJ/328/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 19 de agosto del 2025.
a California Sur. Oficio: DAVJ/328/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 19 de agosto del 2025.
8 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/328/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto del 2025.
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Deltotaldevictimasregistradas en el Estado porlosanteriores delitos, seidentificaron
97 victimas directas y 70 victimas indirectas.

Respectoalasvictimasdirectas,eldelitoconmayornumeroderegistroscorresponde
aviolacion sexualcon el 82% (80 casos) deltotal. Le siguen, desaparicion cometida
por particulares, con el 10% (10 casos), y en menor proporcion se reportan los delitos
de tentativade feminicidio, secuestroy desaparicion forzada, cadauno con alrededor
del 2% (2 casos).

En cuanto a las victimas indirectas, la mayor concentracién también se relaciona
con el delito de violacion sexual con el 73% (51 casos), seguido de desaparicion
cometida por particulares con el 17% (12 casos). Los delitos de feminicidio,
secuestro y desaparicion forzada presentan menor incidencia, con tres, dos y dos
victimas, respectivamente.

5.3.5. Atencion en salud

5.3.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La Secretaria General de Gobierno del Estado de Baja California Sur no cuenta con
una base de datos histérica; por lo tanto, la contabilizacién disponible se generd
Unicamente a partir del 13 de septiembre de 2021 hasta la fecha. En cuanto a la
desagregacion de datos, de acuerdo con la Secretaria la informacioén recabada
sobre las victimas de delitos es confidencial, por lo que no puede ser desagregada
individualmente. Asi, segun el registro de libros de gobierno, en materia de atencion
en salud mental se han brindado 1,680 servicios dirigidos a mujeres y 628
servicios dirigidos a hombres?*1.

5.3.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La Secretaria General de Gobierno del Estado de Baja California Sur no cuenta con
registros disponibles sobre las solicitudes relacionadas con la atencion en salud
fisica?*.

5.3.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

De conformidad con los delitos vinculados a las solicitudes de atencién en salud
mental y fisica, se observa que la mayoria de las solicitudes se centraron en la
atencion de la salud mental. Esto se desprende de la siguiente distribucion de delitos:
violacion sexual (131), desaparicion cometida por particulares (22), desaparicion
forzada (4), secuestro (4), feminicidio (1) y feminicidio en grado de tentativa (2)*.

240 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/328/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto del 2025.
24 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/332/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto de 2025.
2 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/61/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 11 de abril del 2025.

23 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/332/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto de 2025.
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5.3.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

En cuanto a los padecimientos fisicos y mentales por los cuales se solicita atencion,
la Secretaria General de Gobierno del Estado de Baja California Sur no dispone de un
registro en tal sentido?*.

5.3.5.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

La Secretaria General de Gobierno del Estado de Baja California Sur no cuenta con
ningun caso registrado en el que las victimas hayan sido remitidas a una institucion
de salud fuera de su lugar de residencia?*.

5.3.5.6.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

De acuerdo con la Secretaria General de Gobierno del Estado de Baja California
Sur, en materia de gastos de transporte y ambulancia, se registraron 64 apoyos al
respecto, de los cuales 48 fueron brindados a mujeresy 16 ahombres, soloen 2 casos
fue mediante reembolso, por lo demas, los pagos fueron realizados directamente a
la oficialia mayor de la Procuraduria General de Justicia del Estado o a la prestadora
del servicio?®.

En gastos de alimentacion, se otorgaron 246 apoyos, de los cuales 184 fueron a
mujeres y 62 hombres. Ahora bien, en cuanto a los gastos de alojamiento, se
otorgaron apoyos 33 apoyos, respecto de los cuales, 23 fueron a mujeres y 10 a
hombres?¥.

Ahora bien, sobre gastos funerarios, la Secretaria brindé 90 apoyos, de los cuales
56 fueron para mujeres y 34 a hombres, en 70 de los apoyos brindados fueron casos
de personas desaparecidas que se localizaron sin vida?#,

5.3.6.Hallazgos

1. Falta de creacion de una Comision Estatal de Atencion a Victimas. A pesar
de la existencia de una Ley de Victimas estatal, el estado de Baja California Sur
no dispone de una Comision Estatal para la atencidon de aquellas. Sus funciones
esenciales estan distribuidas en dos direcciones, la Direccidon de Atencidn a
VictimasdelaProcuraduria Generalde JusticiadelEstadoylaDireccionde Asesoria
Juridica Estatal de Atencidn a Victimas del Delito adscrita a la Secretaria General
de Gobierno, lo que compromete la autonomia, la integralidad y la coordinacion
de la atencion.

244 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/61/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 11 de abril del 2025.

J
5 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/332/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto de 2025.
246 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/327/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto de 2025.
27 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/327/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto de 2025.
28 Secretarfa General del Gobierno de Baja California Sur. Oficio: DAVJ/327/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 19 de agosto de 2025.
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Ausencia de un Fondo Estatal de Ayuda. El estado de Baja California Sur no
disponedeunFondo Estatalde Ayuda, AsistenciayReparaciénIntegralde Victimas.

Limitacion en el Registro Estatal de Victimas. No se recopila informacién
sobre la orientacion sexual, identidad de género, edad, vinculo/parentesco con
la victima directa. Esta omisién impide la aplicacion de un verdadero enfoque
diferencial y especializado conforme a la LGV, invisibilizando las necesidades de
grupos vulnerables.

Ausencia de personal médico y limitaciones de personal de atencion
psicolégica. La Secretaria en ninguna de sus dos direcciones dispone de personal
meédico adscrito y aunque cuenta con 5 personas para la atencion psicolégica, no
es suficiente dado el numero de victimas registradas y las funciones que cumple,
situacion que impediria brindar un acompanamiento integral en salud mental,
dado, ademas, el alto indice de atenciones en esta materia.

Deficiencias en la recopilacion de datos. La Secretaria no dispone de
informacioén sobre los padecimientos fisicos y mentales especificos por los que
se solicita atencion. Esto impide evaluar la calidad, pertinencia y resultado de la
atencion médicay psicoldgica brindada.

Asi mismo, hay un volumen significativo de servicios de salud mental (mas de
2,300), pero una nula atencion registrada en salud fisica a través de la Secretaria.
Esto sugeriria una falta de registro en la dependencia o una deficiencia en la
respuesta a las necesidades fisicas de atencion de las victimas derivadas de los
delitos o las violaciones a los derechos humanos.

5.3.7.Recomendaciones

1.

Operatividad de una Comision Estatal de Atencion a Victimas. Se insta a las
autoridades del estado de Baja California Sur, la creacion de la Comision Ejecutiva
Estatal de Atencién a Victimas (CEEAV) como un organismo auténomo, con
autonomia financieray presupuestal.

Operatividad del Fondo Estatal. Se sugiere la asighaciéon inmediata de
presupuesto y la activacion del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de Victimas. Esto es fundamental para garantizar la capacidad econdmica
de la Comision que se instale para el cumplimiento de su mandato.

Reforzar la transparencia y la desagregacion de datos. Es crucial importancia
implementar un sistema robusto para desagregar la informacion de las solicitudes
y atenciones otorgadas. Esta informacidon debe incluir variables como el sexo,
edad, etnia, situacion de discapacidad, orientacion sexual, identidad de género,
profesion, parentesco de las victimas directas e indirectas, y, fundamentalmente,
la vinculacion de la atencidon con los delitos especificos que la generaron
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(como feminicidio, secuestro, desaparicion forzada, desaparicion cometida por
particulares, entre otros). La falta de este desglose impide realizar analisis de
necesidades detallados y evaluar si la atencion esta llegando a los grupos mas
vulnerables o a las victimas de los delitos mas graves.

Crear protocolos internos de gestion y seguimiento. Se recomienda la
elaboracion de protocolos internos especificos y obligatorios para la canalizacion,
criterios de remision, tratamiento y seguimiento del acompafamiento a las
victimas. Estos protocolos deben detallar los pasos y plazos internos para
gestionar la ayuda directa en salud, garantizando la atencién inmediata en casos
de emergenciay en los términos establecidos por la ley.

Contabilizacion y seguimiento a las canalizaciones. Se debe establecer un
sistema para contabilizar los oficios de canalizacidon y remision de victimas a
otras instancias de salud (especializadas, publicas y privadas). Esta estadistica
es fundamental para medir la eficacia de la gestion en la articulacion con otras
instituciones que integran la atencion a victimas.

Formalizary optimizar la coordinacion de servicios de salud. Impulsar lafirma
de convenios de colaboracién y canalizacidon con instituciones de salud (publicas
y privadas). Estos convenios deben establecer protocolos claros, plazos de
atencidny mecanismos de seguimiento para garantizar elacceso rapidoy eficiente
a servicios médicos, psicologicos y especializados.

Fortalecer la capacidad interna en salud y evaluacion:

7.1. Contratar personal médico y de evaluacion. Incorporar profesionales de
la salud (médicos, psiquiatras) que puedan realizar valoraciones internas,
determinar la relacion entre el hecho victimizante y los dafos a la salud, y
evaluar la gravedad de los casos. Esto reduciria la dependencia de entidades
externasy agilizaria el proceso de atencion.

7.2. Ampliar el equipo de psicologia. Aunque ya se cuenta con personas
en esta area, la carga de trabajo y la diversidad de abordajes, justifican la
necesidad de contratar mas especialistasolacolaboracionconinstituciones
que ofrezcan este tipo de atencidon directamente, haciendo énfasis en la
capacitacion para la atencion de victimas de desaparicion.
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5.4.Campeche

5.4.1.Datos generales y operativos

Tabla 9. Datos operativos de la Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas
del Estado de Campeche (CEAV-CAMP)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de Si. Ley que establece el sistema de justicia
Victimas estatal para las victimas del Estado de Campeche?¥.

Si. Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas

T
xistendia de fa Homision del Estado de Campeche (CEAV-CAMP)2,

Atencidn brindada La CEAV-CAMP en colaboracion con la
Unidad de Asistencia y Atencién a Victimas
(UAAV) del Instituto de Acceso a la Justicia
del Estado de Campeche (INDAJUCAM),
abarca el registro de victimas, asistencia
juridica, apoyo psicoldgico, gestion de
atencion médica y provisién de apoyos?'.

Fuente: Elaboracién propia.

Es preciso sefalar que, la Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado
de Campeche (CEAV-CAMP) fue oficialmente instalada el 25 de febrero de 2025,
marcando el inicio formal de sus funciones institucionales?2.

5.4.1.1.Composicion de la Comision

Para la defensa de los derechos de las victimas, asi como su asistencia y asesoria
legal la CEAV-CAMP se auxilia de la Unidad de Asistencia y Atencién a Victimas
perteneciente allnstitutode AccesoalalusticiadelEstadode Campeche, mismaque
estd conformada por 17 personas, de las cuales 11 son mujeres y 6 son hombres?®3,

La Unidad en areas estratégicas de atencién a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

9 Poder Legislativo del Estado de Campeche. Ley que establece el sistema de justicia para las victimas del Estado de Campeche. Disponible en https://
docs.mexico.justia.com/static/pdf-js/web/index.html?file=/estatales/campeche/leyes/ley-que-establece-el-sistema-de-justicia-para-las-victimas-del-
estado-de-campeche.pdf

250

57 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 20 de octubre del
2025.

252 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 20 de octubre del
2025.

5% |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 20 de octubre del
2025.
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https://docs.mexico.justia.com/static/pdf-js/web/index.html?file=/estatales/campeche/leyes/ley-que-establece-el-sistema-de-justicia-para-las-victimas-del-estado-de-campeche.pdf
https://docs.mexico.justia.com/static/pdf-js/web/index.html?file=/estatales/campeche/leyes/ley-que-establece-el-sistema-de-justicia-para-las-victimas-del-estado-de-campeche.pdf
https://docs.mexico.justia.com/static/pdf-js/web/index.html?file=/estatales/campeche/leyes/ley-que-establece-el-sistema-de-justicia-para-las-victimas-del-estado-de-campeche.pdf

Tabla 10. Personal adscrito a la Unidad de Asistencia y Atencion a Victimas

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica

Fuente: Elaboracién propia.

La Unidad de Asistencia y Atencion a Victimas en el area juridica ademas de los
8 asesores, se auxilia de 6 abogados coadyuvantes?®**. Cada profesional segun la
Comisién atiende en promedio entre 100 y 200 victimas?®°.

5.4.1.2.Existencia de protocolos de atencion integral

En relacion con la existencia de protocolos de atencion integral, la CEAV-CAMP no
dispone de protocolos especificos para la atencion integral de las victimas en el
Estado?®.

5.4.1.Datos generales y operativos
5.4.2.1.Presupuesto asignado a la Comision

La Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Campeche opera sin
contar con una partida presupuestal asignada de manera propia, lo que limita su
capacidad de gestion autonoma y la implementacion de programas especificos de
atencidn a victimas®®’.

5.4.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de
Victimas (Fideicomiso)

La asignacion inicialmente destinada al Fondo Estatal de Ayuda fue de $700,000.00
(setecientos mil pesos). Araiz de la reforma publicada el 28 de octubre de 2024 a la
Ley que establecio6 el sistema de justicia para las victimas del Estado de Campeche,
se iniciaron las gestiones correspondientes con el objeto de constituir formalmente
el Fideicomiso que dara soporte juridico y operativo a dicho Fondo, asegurando asi
el cumplimiento de sus fines?*®. De acuerdo con la Comisién, no han existido gastos

%% |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 20 de octubre del
2025.

% |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 20 de octubre del
2025.

2% |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 20 de octubre del
2025.

%7 Comision Nacional de Busqueda. Registro Nacional de Personas Desaparecidas y No Localizadas (RNPDNO). Personas desaparecidas y no localizadas,
entidad Campeche. Disponible en https://versionpublicarnpdno.segob.gob.mx/Dashboard/Sociodemografico

Instituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 20 de octubre del
2025.

%58 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 20 de octubre del
2025.
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con cargo al Fondo de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral?®°.

5.4.3.Registro y perfil de las victimas

5.4.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

Desde elestablecimiento de la Comisidnal24 de octubre de 2025, el Registro Estatal
de Victimas dispone de la documentacién de 276 personas?®,

5.4.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De las 276 personas inscritas en el Registro Estatal de Atencidon a Victimas del
Estado de Campeche, 216 son victimas directas y 60 victimas indirectas?’.

5.4.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

De acuerdo con la CEAV-CAMP de las 216 victimas directas, 145 son hombres entre
los 30y 70 afios, y 71 son mujeres entre los 20 y 50 afios?%2,

Respecto a las victimas indirectas, segun la Comision, de las 60 personas
registradas, el rango de edad y el parentesco entre las victimas directas e indirectas
es el siguiente:

Tabla 11. Parentesco y edades de las victimas indirectas registradas
por la CEAV-CAMP

 Wedes | 35250 aios
30 2 0 aos
25 2 35 afios
25 2 35 aos
30 2 50 afos
30 a 5 afos
302 50 afos
| Hermamos 25 a 30 afios
302 40 afos

Fuente: Elaboracidn propia segun respuesta a solicitud de informacion®:.

2 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 20 de octubre del

2025.

%0 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 20 de octubre del

2025.

%1 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 20 de octubre del

2025.

%2 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 20 de octubre del

2025.

%3 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 20 de octubre del

2025.
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De acuerdo con lo anterior, se evidencia que el impacto de los hechos victimizantes
se concentra principalmente en el nucleo familiar mas cercano. Las madres
representan el grupo mayoritario, con el 28.33% del total, seguidas muy de cerca
por los padres, con el 26.67%. Esta alta afectacion a los progenitores refleja la fuerte
carga emocional, social y econdmica que genera la victimizaciéon de un familiar
directo, especialmente cuando se tratade hijos e hijas que han sufrido delitos graves.

Seguidamente, se encuentran los hijos (13.33%), lo que refleja que la victimizacion
no solo afecta verticalmente hacia las generaciones anteriores, sino también hacia
las posteriores, impactando directamente el bienestar y desarrollo de Ninas, Ninos
y Adolescentes que dependen de las victimas directas.

Los datos ilustran que las consecuencias de los hechos victimizantes, los cuales no
comprendensoloalavictimadirecta, sino que atraviesan a sus familias, modificando
las dinamicas familiares y alterando profundamente los proyectos de vida de sus
integrantes. Esta manera de desagregar los datos, denotan la importancia de crear
una atencion diferencial enrazén de la edad y la diversidad de los vinculos, ademas
de tener en cuenta, la forma particular en que cada uno de ellos vive el impacto.

Por otra parte, es preciso sefalar que la CEAV-CAMP no dispone de registro de
informacidn sobre la orientacion sexual, identidad de género, etnia y situaciéon de
discapacidad de las personas victimas?®*.

5.4.4.Registro por hecho victimizante o delito
5.4.4.1.Delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

La Comision Estatal ha registrado victimas de diversos delitos, entre los que se
incluyen lesiones dolosas y culposas, tortura, homicidio, extorsion, hostigamientoy
acoso sexual, tentativa de feminicidio, delitos de odio, agresiones cometidas contra
periodistas y personas defensoras de derechos humanos, dafo en propiedad ajena
a titulo culposo, amenazas y robo con violencia a comercios®®°.

De acuerdo con la CEAV-CAMP, desde su creacion al 24 de octubre de 2025 no
dispone de registro de victimas directas e indirectas por los delitos de desaparicidon
forzada y desaparicion cometida por particulares®®®. Pero es preciso denotar que,
segun el RNPDNO, en el estado de Campeche hay 148 personas desaparecidasy no
localizadas?®’.

%4 nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 20 de octubre del
zzﬁgfrfétituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
zzﬁg%rfétituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
22692C%misic’m Nacional de Busqueda. Registro Nacional de Personas Desaparecidas y No Localizadas (RNPDNO). Personas desaparecidas y no localizadas,
entidad Campeche. Disponible en https://versionpublicarnpdno.segob.gob.mx/Dashboard/Sociodemografico



https://versionpublicarnpdno.segob.gob.mx/Dashboard/Sociodemografico

En similar sentido ocurre con los delitos de secuestro, feminicidio, violacidon sexual,
la CEAV-CAMP no tiene registro de victimas al respecto?®.

5.4.5.Atencion en salud

5.4.5.1. Solicitudes de atencion en salud mental

LaCEAV-CAMPharecibido2solicitudesdeatencionensaludmentalcorrespondientes
al afo 2025, mismas que fueron otorgadas?®®.

5.4.5.2. Solicitudes de atencion en salud fisica

Desde lainstalacion de la CEAV-CAMP, ésta ha recibido 2 solicitudes de atencién en
materia de salud fisica, las cuales fueron atendidas y otorgadas?’°.

5.4.5.3. Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

La CEAV-CAMPnodisponederegistrosde solicitudesde atencionen materiade salud
fisica o0 mental, relacionadas con los delitos de desaparicion forzada, desaparicion
cometida por particulares, secuestro, feminicidio o violacion sexual?”".

5.4.5.4. Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

Las solicitudes de atencion en salud fisica recibidas por la CEAV-CAMP estuvieron
relacionadas con dos personas, una mujery un hombre en situacién de discapacidad
permanentey semipermanente, respectivamente, derivadas de lesiones ocasionadas
en hechos de transito?’2.

5.4.5.5. Remisiones a instancias de salud especializadas
La Comision ha realizado 2 canalizaciones a instituciones de salud publicas para
la atencién en salud mental®’®. Por otra parte, no ha realizado canalizaciones a

instituciones de salud privadas, ni dispone de convenios de coordinaciéon con éstas?’“.

Asimismo, la CEAV-CAMP no tiene convenios con instituciones de salud publicas, por

%8 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 20 de octubre del
226(‘BJIQnSS;tituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 20 de octubre del
227((?%r?s'tituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
2279%:étituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
227(zjfr?s'tituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
227(SJ%:s'tituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
227(‘?%:s'tituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
2025.



lo que la proteccion y atencidn de las victimas se rige directamente por la Ley que
establece el Sistema de Justicia para las Victimas del Estado de Campeche?’.

5.4.5.6. Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEAV-CAMP no dispone de registro de solicitudes para cubrir gastos de
hospitalizacién, medicamentos, gastos funerarios, transporte y ambulancia®’®.

Solo se ha recibido y aprobado una solicitud de gastos de alimentacion, traslado
y alojamiento en el caso de un adulto mayor. Pero tal solicitud fue gestionada con
anterioridad a la instalaciéon formal de la Comisién Ejecutiva de Atencidn a Victimas
del Estado de Campeche, por parte del entonces Consejo Estatal de Justicia para
Victimas, organismo que precedi6 en funciones a la actual Comisiée?”’.

5.4.5.7. Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de
salud de las victimas

De acuerdo con la CEAV-CAMP son los asesores juridicos victimolégicos quienes
realizan una entrevista inicial a la persona victima y teniendo en cuenta la valoracion
interdisciplinaria que comprende: a) aspectos médicos (naturaleza de las lesiones,
consistencia con el relato del hecho); b) aspectos psicolégicos (impacto emocional
inmediato); c) aspectos sociales (contexto y circunstancias del hecho victimizante),
se determina si los padecimientos de salud de la victima son directamente derivados
del hecho victimizante?®”®.

5.4.6.Hallazgos

1. Ausencia de autonomia presupuestaria. La CEAV-CAMP son opera sin contar
con una partida presupuestal propia. Esta carencia compromete seriamente
su capacidad de gestiéon auténoma, el desarrollo de programas especificos y la
operacion eficiente.

2. Faltadeoperatividad delFondo Estatalde Ayuda. A pesarde la existenciaformal
del Fondo Estatal de Ayuda, Asistenciay Reparacion Integral, su operatividad se ve
limitada debido a que el Fideicomiso que le daria soporte juridico y operativo se
encuentra en gestiones de formalizacion.

3. Carencia de informacion de vulnerabilidad. El Registro Estatal de Victimas

75 |nstituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
227?%r?s-tituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
227%?étituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 20 de octubre del
%ginzétituto de Acceso a la Justicia del Estado de Campeche. Oficio 040081700002525. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 20 de octubre del
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presenta un déficit de informacion crucial en rubros como la orientacion sexual,
identidad de género, etnia, y situacion de discapacidad de las victimas (directas e
indirectas). Esto limita el disefio de politicas publicas diferenciadas y una atencion
acorde a los principios de interseccionalidad y maxima proteccion.

Delegacion de funciones sustantivas. Las funciones de asistencia y asesoria
legal y psicoldgica recaen en la Unidad de Asistencia y Atencion a Victimas del
Instituto de Acceso a la Justicia, y no directamente en una estructura propia y
autonoma de la CEAV-CAMP. Esto podria afectar la coherencia, especializaciony
celeridad de la atencidn.

Falta de formalizacion en protocolos. La CEAV-CAMP no dispone de
protocolos integrales para la atencidén a victimas, dependiendo en su lugar de un
“procedimiento de valoracion integral y seguimiento” caso por caso. La falta de un
protocolo estandarizado puede generar inconsistencias o demoras en la atencion.

Dependencia exclusiva del sector publico en salud. La Comisidon no cuenta
con convenios formales de colaboraciéon con instituciones de salud (publicas
o privadas) y no ha generado canalizaciones al sector privado. Esto limita la
capacidad de respuestay la posibilidad de acceder a tratamientos especializados
y urgentes que no estén disponibles en el sector publico.

Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se destaca que la
CEAV-CAMP solo cuenta con dos personas en el area de psicologia y ademas no
dispone de personal para la atencion médica.

Baja o nula ejecucion de apoyos directos. Los pocos apoyos econdmicos
directos otorgados (alimentacién, alojamiento, traslados) fueron para un unico
caso especifico y gestionados por el organismo predecesor (Consejo Estatal de
Justicia para Victimas), no por la actual Comision. Esto sugiere que, desde su
instalacion, la Comision actual ha tenido una minima o nula gestion de apoyo
economico directo en los rubros mas comunes (gastos funerarios, hospitalizacion,
medicamentos, entre otros).

Ausencia de registro de victimas por delitos de alto impacto. Desde su
creacion, no se ha registrado ninguna victima (directa o indirecta) por el delito de
desaparicion forzada y desaparicion cometida por particulares, a pesar de que,
segun el RNPDNO, en el estado de Campeche hay 148 personas desaparecidas
y no localizadas. En similares términos esta el registro de delitos de como el
secuestro, feminicidio y violacién sexual.
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5.4.7.Recomendaciones

1‘

Asignar una partida presupuestal propia. Gestionar ante las autoridades
competentes y el Congreso del Estado la asignacion de una partida presupuestal
especificayauténoma parala CEAV-CAMP. Esto es fundamental para que disponga
deindependenciafinancieray capacidad para ejecutar sus funciones sindepender
de otros entes.

Impulsarlaformalizaciondelfideicomiso.Priorizarlostramitescorrespondientes
para la constitucion formal del Fideicomiso del Fondo Estatal de Ayuda. Asistencia
y ReparacionIntegral. Este mecanismo esindispensable parablindarjuridicamente
los recursos y asegurar su disponibilidad inmediata para brindar medidas de
atenciony reparacion a las victimas.

Crear mecanismos de difusion eficaces y establecer dialogos con los
colectivos de victimas. Crear medidas de difusiéon de las funciones de la CEAV-
CAMP y derechos de las victimas para garantizar el acceso a la proteccién de sus
necesidades.

Reforzarlatransparenciaylagestion documental. Esfundamentalque la CEAV-
CAMP implemente un sistema de gestion de informacion que permita recopilar
de manera sistematica datos desagregados sobre las victimas, incluyendo su
perfil sociodemografico completo (etnia, orientaciéon sexual, identidad de género,
situacion migratoria, entre otras) y los delitos especificos que sufrieron. Esto es
crucial para entender las necesidades diferenciadas de las victimas, disenar
politicas publicas efectivas y evaluar el impacto de las intervenciones.

Fortalecimiento del personal operativo. Integrar mayor personal clave en la
atencioén de las victimas (asesores juridicos, psicologia, medicina, trabajo social),
que estén directamente vinculados a la plantilla de la Comision.

Elaborary publicar protocolos integrales de atencién. Formalizar un protocolo
de canalizacion y Coordinacion Interinstitucional con las secretarias de salud,
educacion y desarrollo social, asi como con la Fiscalia, que estandarice los
criterios de valoracion, los tiempos de respuesta y los formatos para la remision
de victimas, eliminando la discrecionalidad del procedimiento actual.

Formalizar convenios en salud. La CEAV-CAMP si bien realiza canalizaciones a
institucionesdesalud publicas, serequiere laampliacionygeneracionde convenios
tanto con instituciones publicas como privadas, identificando especialidades
de alta demanda por parte de las victimas. Formalizar convenios con clinicas u
hospitales privados podria agilizar la atencién en casos de urgencia.

Revision del registro de victimas de desaparicion forzada y desaparicion
cometida por particulares. Se debe realizar una revision de los criterios y el
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proceso de ingreso en el Registro Estatal de Atencion a Victimas por estos delitos,
maxime si se observa la existencia de casos de personas desaparecidas y no
localizadas en el Estado.

9. Revision del registro de victimas por los delitos de secuestro, feminicidio y
violacion sexual. Se debe realizar una revision de los criterios y el proceso de
ingreso en el Registro Estatal de Atencidén a Victimas por estos delitos.

5.5.Ciudad de México

5.5.1.Datos generales y operativos

Tabla 12. Datos operativos de la Comision Ejecutiva de Atencion a
_.._Victimas de la Ciudad de México (CEAVI)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de Si. Ley de Victimas para la Ciudad de
Victimas estatal México, publicada en la Gaceta Oficial el 19
de febrero de 201827,

Si. Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas

S ——
EETeE] 3 2] 2 (Cee de la Ciudad de México (CEAVI).

Atencién brindada La Comisidn Ejecutiva de Atencion a Victimas
de la Ciudad de México (CEAVI) es una
entidad publica encargada de garantizar el
acceso efectivo de las victimas a los
derechos, mecanismos, procedimientos y
servicios que establece su Ley, tales como
asistencia médica, psicoldgica, social,
orientacidn legal y representacion juridica®.

Fuente: Elaboracién propia.

5.5.1.2. Integracion de la Comision

La CEAVI esta integrada por 37 personas, distribuida de la siguiente manera:

Tabla 13. Integracion de la CEAVI

PERSONAL PROFESIONALES
MASCULINO
Comisionado Ejecutivo de Atencion 3 3
a Victimas de la Ciudad de México
Direccion de la Unidad de Atencion 3
Inmediata y Primer Contacto 1
Direccion de asesoria juridica 27 - _ 13
Direccion del Fondo de Victimas 4 2
de la Ciudad de México
TOTAL 37 [ 34 | 18 | 19 ]

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién?'.

77° Asamblea Legislativa del Distrito Federal, Ley de Victimas para la Ciudad de México, DOF.

%80 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/558/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 21 de abril de 2025.

81 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/SAF/222/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 28 de marzo de 2025.
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5.5.1.3. Personal adscrito a la CEAVI

En areas estratégicas de atencidon a victimas, la CEAVI esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 14. Personal adscrito a la CEAVI

CANTIDAD

La CEAVI no cuenta con un dérea

Psicologia o sl
especifica de atencion psicoldgica, a

pesar de que si cuenta con perfiles
profesionales en psicologiaZ2.

Medicina

Juridica 24 (14 mujere. 10 hombres)?4

Fuente: Elaboracion propia.

Es preciso sefialar frente a la atencion en psicologia que los servicios psicoldgicos
de la CEAVI se gestionan ante las instituciones publicas competentes a través de la
Direccidn de la Unidad de Atencion Inmediata y Primer Contacto (DUAIPC), quienes
se encargan de realizar una entrevista inicial con la persona responsable del nucleo
familiar para identificar las necesidades prioritarias?®.

Ahora bien, frente al area juridica se destaca que cada persona asesora juridica
brinda, en promedio mensual, acompafiamiento a cincuenta (50) victimas?2¢.

5.5.1.4. Existencia de Protocolos de atencion integral

De acuerdo con la CEAVI, a las victimas en el momento de realizar la entrevista
sobre la identificacion de necesidades y segun el plan de atencidon a seguir, se
le suministra informacién sobre su canalizacién ante la instancia que puede
atender sus padecimientos, por lo que el seguimiento a su situacion lo brinda es
la institucidon de salud ante la cual se solicita la atencién?®’. Dada la respuesta, la
CEAVI no dispone de un Protocolo de seguimiento frente a la atencidon que se da
a las victimas ante las instituciones de salud, esto evidencia la necesidad de que
exista no solo un Protocolo de seguimiento y sino una base de datos unificada por
Comision Estatal y las instituciones que forman parte del Sistema de Victimas,
donde se halle la informacion actualizada sobre todos los aspectos relacionados
con la atencion victimal.

%2Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/SAF/222/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 28 de marzo de 2025.

%3 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/SAF/222/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 28 de marzo de 2025.

%4 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/SAF/222/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 28 de marzo de 2025.

25 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0520/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 08 de abril de 2025.

%6 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio ndm. CEAVICDMX/DAJ/0342/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 09 de abril de 2025.

%7 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/558/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 21 de abril de 2025.
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5.5.2.Presupuesto

5.5.2.1. Presupuesto asignado a la Comision

El presupuesto asignado a la Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la
Ciudad de México (CEAVI) ha variado a lo largo de los afios, tal como se muestra en

la siguiente tabla:
Tabla 15. Presupuesto asignado a la CEAVI

PRESE“EPA"’IEIST“ VARIACIGN ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL

+$2,463,643.00 +14.43%
+$2,590,008.00 +13.26%
+$15,267,677.00 +69.00%
+$1,522,904.00 +4.07%
+$1,124,205.00 +2.89%
$0.00 0.00%

Fuente: Elaboracién propia segn respuesta a solicitud de informacién2.

De acuerdo con lo anterior, el aumento mas significativo fue entre 2021 y 2022,
representando un 69%, desde 2023 los incrementos del presupuesto han sido
menores, el presupuesto de 2025 es igual que el de 2024.

5.5.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de
Victimas (Fideicomiso)

El Fondo de Ayuda de la CEAVI fue constituido y comenzé a operar desde el 03
de junio de 2020%°. La destinacion de los recursos asignados es para el pago de
ayudas, asistencia, reparacion integral de las victimas en forma complementaria
y subsidiaria, asi como, para las compensaciones subsidiarias para victimas de
delitos de alto impacto social*°. El presupuesto que ha sido asignado al Fondo de
Victimas de la CEAVI desde que fue creado es el siguiente:

288 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio num. CEAVICDMX/SAF/222/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 28 de marzo de 2025.
289 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DFVCDMX/225/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 27 de marzo de 2025.
20 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DFVCDMX/225/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 27 de marzo de 2025.
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Tabla 16. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de Victimas de la CEAVI

PRESUPUESTO Bt yppiaci AcuMuLADA VARIACIGN PORCENTUAL
FONDO DE AYUDA

+$500,000.00 +20.00%

$0.00 0.00%
+$2,000,000.00 +66.67%
+$8,000,000.00 +160.00%

$0.00 0.00%

Fuente: Elaboracion propia segin respuesta a solicitud de informacién®'.

Entre 2020y 2025, el presupuesto del Fondo de Ayuda experimentd un crecimiento
significativo.

En 2023, el presupuesto aumentoé a $5,000,000.00, lo que representa un crecimiento
del66.67% respecto al afio anterior. ELincremento mas notable se present6 en 2024,
cuando este alcanzo los $13,000,000.00, lo que significé un aumento del 160%
respecto a 2023. Esta cifra se mantuvo sin cambios en 2025.

5.5.3.Registro y perfil de las victimas

5.5.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

Desde la creacion de la CEAVI a marzo de 2025, se tienen inscritas 3,358 personas
en el Registro Local de Victimas?92,

5.5.3.2.Registro de victimas segtn la Ley General de Victimas (LGV)

De las personas inscritas, 1,280 son victimas directasy 2,073 victimas indirectas?®.
Las victimas indirectas constituyen el 61% del total de personas incorporadas
en el Registro Local de Victimas.

De estos datos no es posible saber cual es el género de las personas registradas
en dicho sistema de informacion porque la Comisién no sistematiza en el proceso
de ingreso al Registro Local de Victimas el grupo de atencidon prioritaria al que
pertenecen las personas victimas?®,

21 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DFVCDMX/225/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 27 de marzo de 2025.

22 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DFV/RELOVI/189/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 31 de marzo de 2025.

23 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DFV/RELOVI/189/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 31 de marzo de 2025.

24 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DFV/RELOVI/189/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 31 de marzo de 2025.
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5.5.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

Al igual que el género, los datos acerca de la edad, situacion de discapacidad,
etnia, orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima
directa, no son sistematizados por la CEAVI?®*®, por lo que no es posible identificar
las necesidades diferenciadas de las personas incluidas dentro del Registro Local
de Victimas.

5.5.4.Registro por hecho victimizante o delito

5.5.4.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

Del registro de victimas directas, el 31% (402) son victimas del delito de
feminicidio, el 8% (107) de desaparicion cometida por particulares y el 5% (66)
por el delito de secuestro?®,

Ahora bien, respecto alasvictimasindirectas, el 47% (990) son victimas indirectas
por feminicidio, el 14% (299) de desaparicion cometida por particularesyel 2%
(62) por el delito de secuestro?.

Estos datos evidencian un impacto de género en las victimas indirectas por
feminicidio y desaparicion cometida por particulares. En ambos casos, son en
su mayoria mujeres -madres, hermanas, hijas, abuelas y companeras afectivas-,
quienes sufren las consecuencias a nivel personal, familiary social, ya que, asumen
las labores de cuidado, busqueda, exigencia de justicia, acompafnamiento colectivo
y las responsabilidades econdmicas que se derivan por la ausencia o el feminicidio
de la victima directa.

5.5.4.2.Victimas de desaparicion forzada

De acuerdo con la CEAVI, no hay registro de victimas directas e indirectas por el
delito de desaparicion forzada?®e.

5.5.5.Atencion en salud

5.5.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEAVI a través de su Direccion de la Unidad de Atencion Inmediata y Primer

25 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio num. CEAVICDMX/DFV/RELOVI/189/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 31 de marzo de 2025.
26 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio num. CEAVICDMX/DFV/RELOVI/189/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 31 de marzo de 2025.
27 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DFV/RELOVI/189/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 31 de marzo de 2025.
2% Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DFV/RELOVI/189/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 31 de marzo de 2025.
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Contacto (DUAIPC), gestiona la atencion en salud mental para victimas directas e
indirectas con relacion a las afectaciones derivadas del hecho victimizante, y como
tal, la instituciéon de salud competente es la encargada de evaluar y diagnosticar el
padecimiento de la persona®®. En cuanto a las solicitudes en atencién a la salud
mental, la CEAVI ha recibido las siguientes:

Tabla 17. Solicitudes de atencion en salud mental ante la CEAVI

NO. DE GESTIONES DELITOS

m oo ===
EIE] KA EX K2 B
Bl " HEOIE
EEEY -
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ENEE « KNENER
oo - goEo

AL 148 132 [ 520 [0 |61 6 |35

Fuente: Respuesta a solicitud de informacidn??,

de la anterior se observa que, el 71% de las gestiones en salud psicologica
corresponden a mujeres victimas, lo que significa que, de cada 100 solicitudes de
atencion psicoldgica, aproximadamente 72 provienen de mujeres victimas, mientras
que el 28.5% restante corresponde a hombres. Asi mismo, el 11% de las gestiones
en salud estan asociadas a casos de desaparicion cometida por particulares;
mientras que, el 6% de las solicitudes en esta materia estan vinculadas a casos
de feminicidio. Ambos delitos constituyen el 18% del total de gestiones en salud
psicoldgica que ha adelantado la CEAVI hasta la fecha.

5.5.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEAVIse ocupa de laayuda directa en materia de atencion en salud fisica a través
de la Direccion de la Unidad de Atencion Inmediata y Primer Contacto (DUAIPC),
quienes realizan una entrevista inicial con la persona responsable del nucleo
familiar para identificar las necesidades prioritarias. Posteriormente, se tramita
ante las instituciones publicas competentes los servicios requeridos en el ambito
de la salud, los cuales tienen caracter prioritario y son gestionados de manera
inmediata®®'.

29 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0583/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 22 de abril de 2025.

300 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0583/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 22 de abril de 2025.
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Tabla 18. Solicitudes de atencion en salud fisica ante la CEAVI

NO. DE SOLICITUDES DE DELITOS
m .ﬂT[NE\::]i:‘E:SALUI] DEIE'D:;:‘DT"
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Fuente: Respuesta a solicitud de informacién32,

De la anterior, se observa que el 75% de quienes solicitaron atencion en salud
fisicafueronmujeres.Frentealosdelitosdedesaparicioncometidaporparticulares
y feminicidio, ambos constituyen el 26% de las solicitudes.

5.5.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

Losdelitos que generanlamayordemandade apoyoyasistenciaavictimas, segunlos
datos proporcionados por la CEAVI, son la desapariciéon cometida por particulares y
el feminicidio, seguidos en menor medida por el secuestro®®.

5.5.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

La CEAVIno dispone deinformacion acercade cuales son las afectaciones a la salud
fisicay mental porlaque esrequerida la atencion por parte de las personas victimas.
Su Direccion de la Unidad de Atenciéon Inmediata y Primer Contacto (DUAIPC) solo
gestiona los servicios de atencién médica y psicolégica para victimas directas o
indirectas que presenten afectaciones derivadas del hecho victimizante3®4. Ademas,
como ya se senalod, la Comisién tampoco cuenta con personal médico y de atencion
psicolégica.

%' Comisién Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0582/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 22 de abril de 2025.

%2 Comisién Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio ndm. CEAVICDMX/DUAIPC/0582/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 22 de abril de 2025.

%3 Comisién Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0582/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 22 de abril de 2025.

34 Comisién Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio ndm. CEAVICDMX/DUAIPC/0583/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 22 de abril de 2025.
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5.5.5.6.Remisiones a instancias de salud especializadas

En materia de remisiones a instancias de salud especializadas en materia de salud
fisicay mental, la CEAVI ha realizado las siguientes:

Tabla 19. Remisiones ante instancias de salud realizadas por la CEAVI

k2 El
EX O3

Salud fisica

Salud mental

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién3%.

De acuerdo con la informacién, el 57% de las remisiones ante instancias de salud
son para atender la salud fisica de las victimas, mientras que, el 42% son por salud
mental.

5.5.5.7.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEAVI a través de la Direccion de la Unidad de Atencion Inmediata y Primer
Contacto (DUAIPC) gestiona las solicitudes para cubrir gastos relacionados con:
medicamentos, alimentacion, alojamiento, traslados, gastos funerarios.

De acuerdo con la CEAVI, desde su creacion no ha recibido solicitudes para cubrir
gastos de hospitalizacion, como tampoco, relacionadas con servicios de transporte
y ambulancia®,

Conrelacidonalos gastos de medicamentos, de acuerdoconla CEAVIharecibido 85
solicitudes, delascuales el 75% (64) se trata de mujeres victimas frente al24% (21)
presentadas por hombres. En el 91% (78) de los casos los gastos de medicamentos
se cubrieron a través de reembolso.**” Ademas, el 47% de las solicitudes de
gastos por medicamentos corresponden a victimas de desaparicion cometida
por particulares.

Los anteriores datos evidencian por un lado que, la mayoria de las victimas que
solicitan el apoyo para gastos de medicamentos son mujeres y por otro, se infiere

%5 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0584/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 22 de abril de 2025.

%6 CComision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio ndm. CEAVICDMX/DUAIPC/0621/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 29 de abril de 2025.

%7 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0645/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 02 de mayo de 2025.
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que, son victimas de desaparicion cometida por particulares. Esta situacion puede
significarparamuchasmujeresunacargafinancierasignificativa, maximelasituacién
econdmica en que muchas se pueden encontrar ya que no solo deben cubrir los
gastos de su hogar como -alimentacion, servicios basicos, renta, educacion-; sino
también, lo relacionado con la participacion en las busquedas en viday en campo,
sumandose, ademas, los gastos sobrevinientes para la atencién de la salud. Por
ello, aunque exista la posibilidad del reembolso del dinero por medicamentos, no
todas las personas victimas tienen la posibilidad de cubrir anticipadamente este
gasto, lo que puede llevar a que 1) no adquieran los medicamentos formulados,
donde muchas veces deben cambiarlo por unos mas econdmicos; 2) tengan que
postergan los tratamientos e 3) incurran en deudas. Por lo que el modelo de
reembolso de alguna forma condiciona el acceso efectivo al derecho a la
salud, siendo necesario que este mismo se flexibilice en cuanto a los tiempos de
desembolso o se disponga de un sistema en el que el gasto por medicamentos se
pague de forma anticipada, gestionandose que las victimas que lo requieran remitan
con anterioridad las formulas médicas que los ordenan, debiéndose otorgar un
tratamiento prioritario.

Ahora bien, con relacion a los gastos de alimentacion, de acuerdo con la CEAVI
ha recibido 10 solicitudes, 6 de las cuales han sido presentadas por mujeres,3°
constituyendo asi el 60% de éstas. En el 90% de los casos la CEAVI hizo el pago a
través de reembolso. Igualmente, el 40% (4) de las solicitudes han sido realizadas
por victimas de desaparicion cometida por particulares.

Por otra parte, frente a los gastos por alojamiento, segun la CEAVI ha recibido 10
solicitudes, de las cuales 6 fueron presentadas por mujeres3®, constituyendo asi
el 60% de éstas. En el 100% de los casos la CEAVI hizo el pago a través de reembolso.
Igualmente, el 40% (4) de las solicitudes han sido realizadas por victimas de
desaparicion cometida por particulares.

Conrelacion a los gastos de traslados, segun la CEAVI ha recibido 36 solicitudes,
19 de las cuales fueron presentadas por hombres y 17 por mujeres victimas. En
el 94% (34) de los casos se traté de traslados aéreos, frente al 5% de traslados
terrestres. Ademas, en este tipo de gastos, el 63% (23) fueron otorgados de forma
anticipadarespecto al 36% (13) que se cubrieron porreembolso. Igualmente, el 19%
(7) de los gastos de traslado estan relacionados con el delito feminicidioy el 13% (5)
con desapariciéon cometida por particulares®°.

Por ultimo, la CEAVI frente a gastos funerarios ha recibido 19 solicitudes, 14 de las
cuales fueron presentadas por mujeres victimas. En 13 de los casos se cubrieron los

%08 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0645/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 02 de mayo de 2025.

%9 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0645/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 02 de mayo de 2025.

%10 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0647/2025. Respuesta a solicitud de informacion
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gastos de forma anticipaday en 6 a través de reembolso. EL47% (9) de los casos se
trata de solicitudes de victimas de desaparicion cometida por particulares y
el 21% (4) de victimas de feminicidio3®'.

5.5.5.8.Denegacion del apoyo

La denegacion del apoyo solicitado por las victimas ante la CEAVI ha ocurrido
en situaciones especificas relacionadas con traslados (3), alimentaciéon (3) y
alojamiento (1) vinculados alacceso al servicio de salud fuera dellugar de residencia
de las victimas, cuando no se han cumplido con los requisitos establecidos en las
Reglas de Operaciéon de la CEAVI®2,

5.5.5.9.Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de salud
de las victimas

Para determinar la relacion entre el hecho victimizante y los padecimientos de
salud de las victimas, la CEAVI a través de la DUAIPC presume la buena fe de las
victimas -directas e indirectas- durante la aplicacion de la entrevista de deteccidn
de necesidades primordiales®'s.

5.5.6.Medidas de proteccion

LaCEAVlatravésdelaDUAIPC harecibido 3 solicitudesrelacionadasconmedidasde
proteccion por la existenciaderiesgo encontrade lavida e integridad personalde las
victimas®'“. La proteccioén fue solicitada para 3 mujeresy 2 hombres, relacionandose
uno de los casos a una victima de desaparicién cometida por particulares®®.

Las medidas que ha otorgado la CEAVI han sido desde la vigilancia en el domicilio
de la victima, proteccion policial, traslado de la victima a refugios o albergues
temporales y reingreso de la victima a su domicilio®'®.

5.5.7.Hallazgos

1. Ausenciade datos. No se sistematizaen el proceso deingreso al Registro Local de
Victimas el grupo de atencion prioritaria al que pertenecen las personas victimas,
incluyendo datos como la orientacion sexual, identidad de género, etnia o situacion
de discapacidad, tanto para victimas directas como indirectas.

1" Comisién Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0647/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 02 de mayo de 2025.

12 Comisién Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0646/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 02 de mayo de 2025.

313 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0648/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 02 de mayo de 2025.
314 Asamblea Legislativa del Distrito Federal, Ley de Victimas para la Ciudad de México, articulo 26y ss.

315 Comisién Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0646/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 02 de mayo de 2025.

%16 Asamblea Legislativa del Distrito Federal, Ley de Victimas para la Ciudad de México, articulo 31; Comisidn Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad

de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DUAIPC/0646/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 02 de mayo de 2025.
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Aunque la DUAIPC gestiona servicios de atencion médica y psicoldgica para las
victimas, las instituciones de salud correspondientes son las encargadas de
evaluary diagnosticar el padecimiento. La CEAVI no dispone de informacidon sobre
los padecimientos fisicos y mentales especificos por los que las victimas solicitan
atencion, siendo necesario para identificar estrategias de atencién y comprender
mejor las necesidades de salud de la poblacidon victima y adaptar los recursos y
canalizaciones de manera mas efectiva.

2. Inconsistencias y desglose de datos. Existe una marcada inconsistencia en las
cifras de solicitudes recibidas por la DUAIPC versus las otorgadas por el Fondo de
Victimas para conceptos como medicamentos, alimentacion y alojamiento. Por
ejemplo, la DUAIPC reporta 10 solicitudes de alimentacién recibidas, mientras que
el Fondo reporta 2230 otorgadas. Esto sugiere una falta de unificacion o claridad
en los sistemas de registro y en la definicidén de “solicitud” y “otorgada” entre las
diferentes direcciones de la CEAVI?",

3. Falta de protocolos y convenios para canalizacion. La CEAVI no cuenta con
protocolos formales para la canalizacién, seguimiento o remision a instancias
de salud especializadas. Ademas, no existen convenios de coordinacién ni
canalizacion con instituciones de salud privadas para la atencion en salud fisicay
mental.

5.5.8.Recomendaciones

1. Priorizar los apoyos anticipados y flexibilizar los requisitos de comprobacion,
especialmente para casos de alta vulnerabilidad.

2. Unificar y transparentar los sistemas de registro y datos. Es fundamental
que la CEAVI implemente un sistema de informacion centralizado y armonizado
que permita rastrear el estado de cada solicitud de ayuda, desde su recepcion
inicial por la DUAIPC hasta la decision final del Fondo de Victimas. Esto mejoraria
la transparencia, la rendicién de cuentas y la capacidad de identificar areas de
mejora.

Publicar datos desagregados sobre el uso del Fondo de Ayuda incluyendo criterios
de asignacion, delitos y perfiles de victimas atendidas.

3. Documentar y comunicar claramente las razones de denegacion de
los apoyos. Para las solicitudes denegadas (especialmente para traslados,
alimentacion y alojamiento relacionados con la atencidon en salud fuera del lugar
residencia de las victimas), la CEAVI deberia documentar detalladamente las
razones de cada denegacion y comunicarlas de forma clara a las victimas. Esto

317 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas de la Ciudad de México. Oficio nim. CEAVICDMX/DFVCDMX/281/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 29 de abril de 2025.
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ayudaria a las victimas a entender los requisitos y, potencialmente, corregir sus
solicitudes o buscar alternativas.

Considerar un modelo hibrido de atencion (inicial). Si bien la CEAVI no tiene
personal médico o psicoldgico propio, podria evaluar la incorporacion de personal
capacitado para una primera valoracion y orientacion mas especializada. Esto
podria mejorar la deteccion de necesidades y la calidad de la canalizacion inicial,
aunqgue la atencidn en salud siga siendo gestionada externamente.

Reforzar el seguimiento de las canalizaciones. Aunque la CEAVI realiza
acompanamientos a citas iniciales, es importante fortalecer un protocolo de
seguimiento continuo para asegurar que la atencion gestionada se esté brindando
de manera efectiva y que las victimas no enfrenten obstaculos en el acceso a los
servicios una vez canalizadas a las instituciones de salud correspondientes.
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5.6.Chiapas

5.6.1.Datos generales y operativos

Tabla 20. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

Victimas estatal

Victimas para el Estado de Chiapas (CEEAV-CH)

VARIABLE RESPUESTA

Si. Ley de Victimas para el Estado de
Chiapas®®.

Disponen de una Ley de

Si. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas para el Estado de Chiapas
(CEEAV-CH)*"™.

Existencia de la Comision

La CEEAV-CH brinda asistencia juridica y
apoyo a las victimas en materia de
alimentacion, hospitalizacién, alojamiento,
traslados, entre otros®?.

Atencion brindada

5.6.1.1.Composicion de la Comision

La Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas

(CEEAV-CH) esta integrada de la siguiente forma:

Fuente: Elaboracién propia.

Tabla 21. Conformacion de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

%18 Congreso del Estado de Chiapas. Ley de Victimas para el Estado de Chiapas. Disponible en https://www.congresochiapas.gob.mx/new/Info-

Victimas para el Estado de Chiapas (CEEAV-CH)

G T T
e o

| Mujer |
Delegacién
ST | Mujer |

| Mujer |
Unidad de
planeacion | Mujer |
Direccion de asesoria juridica . —
estatal de atencién a victimas Analista técnico

|t |
Direccién de atencién inmediata
v pimer contac
Comisara
Unidad del Comité
Interdisciplinario Evaluador

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién?',

Parlamentaria/LEY_0080.pdf?v=Ng==

%1% Comisién Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000032. Respuesta a solicitud de informacién de fecha

12 de mayo del 2025.

%20 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas para el Estado de Chiapas. Expediente No. CEEAV/UT/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 28 de agosto del 2025.
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https://www.congresochiapas.gob.mx/new/Info-Parlamentaria/LEY_0080.pdf?v=Ng==

Por otra parte, la CEEAV-CH no cuenta con personal médico ni del area de
psicologia. Solo dispone de una asesora juridica adscrita a la Direccion de Asesoria
Juridica Estatal de Atencidon a Victimas, quien ha brindado acompanamiento y/o
representacién a 15 victimas al 31 de marzo de 20253%2,

5.6.1.2.Existencia de protocolos de atencion integral

La CEEAV-CH no cuenta con protocolos de atencion integral, de acuerdo con la
Comision asisten a las victimas segun lo establecido en la Ley General de Victimas
y la Ley de Victimas para el Estado de Chiapas3®%.

5.6.2.Presupuesto

5.6.2.1.Presupuesto asignado a la Comision

El presupuesto asignado a la CEEAV-CH ha presentado variaciones a lo largo de los
anos. Cabe senalar que no se localizaron datos presupuestarios correspondientes

a los anos 2020 y 2025. A continuacion, se presentan los datos disponibles de
manera estructurada en la siguiente tabla:

Tabla 22. Presupuesto de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas para el Estado de Chiapas (CEEAV-CH)

VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL

2020
2021
2022
2023
2024
2025

N/A N/A
N/A N/A
$-193972.44 -1.94%
$+1,010,487.84 +10.29%
$+1,467,464.54 +13.55%
N/A N/A

~

Fuente: Elaboracidn propia®®.

De acuerdo con lo anterior, elaumento presupuestario mas alto de la CEEAV-CH fue
en 2024, fecha de la cual se dispone de datos.

321 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000031. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

10 de abril del 2025.

322 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000031. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

10 de abril del 2025.

328 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

05 de agosto de 2025.

324 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000031. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

10 de abril del 2025.
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5.6.2.2.Existencia de un Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de Victima

La CEEAV-CH no dispone de un Fondo Estatal de Ayuda, sino que a través de
un proyecto de inversion denominado “Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de
Victimas para el Estado de Chiapas”, ha gestionado los recursos en esta materia®®.

5.6.3.Registro y perfil de las victimas
5.6.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal

De acuerdo con la CEEAV-CH las personas inscritas en el Registro Estatal de
Atencidn a Victimas, desde la creacidon de la Comision hasta agosto de 2025, es de
3,181 victimas?326.

5.6.3.2.Registro de victimas segtn la Ley General de Victimas (LGV)

De las personas inscritas en el Registro Estatal, 2,262 son victimas directas y
919 victimas indirectas. Las victimas directas constituyen el 71.11% del total de
personas incorporadas en el Registro Estatal de Victimas3?’.

Del total de victimas directas, los hombres constituyen el 50% (1,141) de personas
registradas como tal, las mujeres el 49% (1,121)3%5,

Ahora bien, respecto a las victimas indirectas, el 50% (466) son mujeres y el 49%
(453) son hombres3®?,

5.6.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

En relacion con las victimas directas, el rango de edad identificado se encuentra
entre los 10y 75 anos; en el caso de las victimas indirectas, las edades registradas
oscilanentrelos9y 75 afnos, sinque la CEEAV-CH proporcione de forma desagregada
estadisticas particulares de las edades de las victimas registradas®®.

Cabe senalar que la informacion relativa a género, situacion de discapacidad,
pertenencia étnica, orientacion sexual, identidad de género, asi como el vinculo

325 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000031. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

10 de abril del 2025.

326 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

327 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

%28 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

329 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

390 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.
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o0 parentesco con la victima directa, no es sistematizada por la CEEAV-CH. Esta
limitacién impide contar con un diagndéstico integral que permita identificar las n
ecesidades diferenciadas de las personas incorporadas en el Registro Estatal de
Victimas3?',

5.6.4.Registro por hecho victimizante o delito
5.6.4.1. Algunos delitos de mayor incidencia registrados por la Comision
Para los propésitos de este informe, de acuerdo con la CEEAV-CH algunos de

los delitos registrados por ésta son el feminicidio, la desaparicion cometida por
particulares, desaparicion forzada, secuestro, tal como se expresa a continuacion:

Tabla 23. Registro de victimas de la CEEAV-CH de algunos delitos

TOTAL DE VICTIMAS

VICTIMAS REGISTRADAS POR
INDIRECTAS DELITO

DELITO

Feminicidio 203
Desaparicién cometida

. 188
por particulares
Desaparicién Forzada 63
Violacién Sexual 8

Fuente: Elaboracién propia segln respuesta a solicitud de informacién2.

Del registro de victimas directas, la mayoria son victimas del delito de desaparicion
cometida por particulares (153), feminicidio (59), seguida de secuestro (58) y
desaparicion forzada (16), Ahora bien, respecto a las victimas indirectas, la mayor
parte son feminicidio (144), desaparicion forzada (47), desaparicion cometida por
particulares (35), secuestro (35). Estos datos evidencian un impacto de género en
las victimas indirectas por feminicidio, desaparicion cometida por particulares y
desaparicion forzada, donde el registro es mas alto y corresponde en su mayoria a
mujeres (madres, abuelas, hermanas, hijas, entre otras). Y son quienes debenasumir
las labores de cuidado, busqueda, exigencia de justicia y las responsabilidades
economicas que se derivan por la ausencia o asesinato de la victima directa.

%1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

32 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.
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5.6.5.Atencion en salud
5.6.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEEAV-CH en materia de salud mental ha recibido 67 solicitudes de atencion
psicoldgica, mismas que fueron otorgadas a 34 hombres y 32 mujeres. Ademas, en
22 de las atenciones brindadas se tratd de victimas de desaparicion cometida por
particulares y 9 de feminicidio33.

5.6.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEEAV-CH en materia de atencion en salud fisica ha recibido 20 solicitudes,
mismas que fueron otorgadas, en 11 casos se traté de hombres y en 9 de mujeres.
Ademas, 3 de las solicitudes fueron presentadas por victimas de feminicidioy 1 por
desaparicion cometida por particulares33.

La Comision sefiala que algunas de las solicitudes fueron presentadas por personas
de los pueblos indigenas Tsotsil y Tseltal, pero no se expresa el dato exacto del
numero de personas de estos pueblos que requirieron la atencidn en salud fisicas®.

5.6.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

En lo relativo a los delitos vinculados a las solicitudes de atencidon en salud mental
y fisica, de acuerdo con la CEEAV-CH algunos de los delitos son desaparicion
cometida por particulares, feminicidio y violacion sexual3®¢,

5.6.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

En cuanto a los padecimientos fisicos y mentales por los cuales se solicita la
atencion, la CEEAV-CH no dispone de tal informacion3®¥.

5.6.5.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEEAV-CH realiz6 67 canalizaciones a instituciones de salud publica para que
éstas brindaran la atencién respectiva en salud psicoldgica®.

33 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000032. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
12 de mayo del 2025.

34 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000032. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
12 de mayo del 2025.

35 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000032. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
12 de mayo del 2025.

36 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
28 de agosto del 2025.

%7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000032. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
12 de mayo del 2025.

38 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000032. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
12 de mayo del 2025.



5.6.5.6.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

LaCEEAV-CHenmateriade gastosde hospitalizacionharecibido 1solicitud, misma
gue fue otorgada de forma anticipada®®. En cuanto a los gastos de medicamentos,
la Comision ha recibido 18 solicitudes, de las cuales 16 se otorgaron de forma
anticipada y 2 mediante reembolso. Solo en un caso se traté de una victima de
desaparicidon cometida por particulares3.

Ahora bien, sobre solicitudes por gastos de alimentaciéon, la Comisién ha recibido
185, mismas que fueron otorgadas, 151 de forma anticipada y 34 a través de
reembolso**'. En 18 casos fueron solicitudes de victimas de feminicidio y 10 de
desapariciéon cometida por particulares3*,

Sobre los gastos de alojamiento, la CEEAV-CH recibi6 64 solicitudes, mismas que
fueron otorgadas de forma anticipada3*:. En 2 casos fueron solicitudes de victimas
de feminicidio y 1 de desaparicién cometida por particulares3*.

En materia de gastos de traslados, la Comision ha recibido 87 solicitudes, las
cuales fueron otorgadas en su totalidad, 66 a través de reembolso y 21 de forma
anticipada3*. En 86 de las solicitudes fueron casos de traslados terrestres y 1 por
via aérea®*, En 50 casos fueron solicitudes de victimas de desaparicién cometida
por particulares y en 19 de feminicidio®*’.

Sobre solicitudes de gastos funerarios, la CEEAV-CH ha recibido 9 solicitudes,
mismas que fueron otorgadas, 4 de forma anticipaday 5 mediante reembolso®#®. En
6 casos fueron solicitudes de victimas de feminicidio y 2 de desaparicién cometida
por particulares®®.

%2 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

%0 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

%1 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

3 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

34 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

35 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

%6 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

%7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.

%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

28 de agosto del 2025.
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5.6.5.7.Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de salud de las

victimas

DeacuerdoconlaCEEAV-CHesunlicenciadoenDerechoquien,segunlaleyGeneral
de Victimas, la Ley de Victimas para el Estado de Chiapas, el Reglamento de la Ley
General de Victimas, el Reglamento interior de la Comisién Ejecutiva Estatal de
Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas y demas leyes aplicables, determina
si las necesidades de atencion en salud de las victimas tienen una relacion directa
con el hecho victimizante3*.

5.6.6.Hallazgos

1‘

30 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas para el Estado de Chiapas. Oficio 072481725000038. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se observa que la
CEEAV-CH no cuenta con personal para la atencion psicolégicay médica, ademas
de solo disponer de una persona para brindar asesoria juridica a las victimas.
Esta falta de personal especializado limita la capacidad de la Comision para
proporcionar o gestionar la atencion integral y especializada que la Ley de Victimas
estipula.

Ausencia de protocolos de atencion. La CEEAV-CH no dispone de protocolos
de atencion integral para las victimas, elemento fundamental para garantizar un
proceso estandarizado y eficiente en la respuesta a las solicitudes de atencion.

Inexistencia del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral. La
CEEAV-CHnodisponede este Fondo comotal, sinoun“proyectodeinversion”. Esta
falta de estructura financiera especifica puede dificultar la garantia de las medidas
de atencidn y reparacion integral para las victimas en el estado de Chiapas.

Limitacion y brechas en los registros de informacion. Aunque se proporcionan
desgloses de informacién acerca del sexo, algunos datos sobre el grupo de
edad de victimas y el parentesco o vinculo entre victimas directas e indirectas,
la CEEAV-CH no dispone de informacion desagregada clara sobre la orientacion
sexual, identidad de género, etnia, edad, situacion de discapacidad, delitos,
parentesco entre victimas directas e indirectas de las personas registradas. Datos
fundamentales para la formulaciéon de politicas publicas diferenciadas en la
atencion de las victimas.

Determinacion de la relacion entre las afectaciones a la salud y el hecho
victimizante. Se observa que el perfil profesional de la persona encargada de
determinar la relaciéon entre el hecho victimizante y los padecimientos de salud
de las victimas es eminentemente juridico, es decir, depende de un abogado de la
CEEAV-CH.

28 de agosto del 2025.
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5.5.8.Recomendaciones

1.

Fortalecimiento de personal especializado. Integrar de forma prioritaria
personal para el area de psicologia, atencién meédica y asesoria juridica, con el
fin de garantizar una atencion integral de las victimas y la gestion adecuada de las
remisiones y seguimientos.

Diversificacion de especialidades médicas. Se sugiere buscar laincorporacion
de especialistas que complementen la atencidn integral de las victimas, como
meédicos con experiencia o especialidad en psiquiatria y otras, de acuerdo con
las necesidades identificadas, mejorando asi la calidad de la valoracion médicay
optimizando las decisiones de tratamiento o canalizacion.

Crear protocolos internos de gestion y seguimiento. Se sugiere la elaboracion
por parte de la CEEAV-CH de protocolos de atencidén integral para la canalizacion,
criterios de remision, tratamiento y seguimiento del acompanamiento a las
victimas.

Asegurar que la determinacion de las afectaciones a la salud fisicay mentaly
surelacion de causalidad con el hecho victimizante sea realizada por personal
especializado en medicina o psicologia (perfiles clinicos), y no unicamente por
abogados. Esto garantizaria una valoracion técnica y cientifica adecuada de las
necesidades médicas y de salud mental de las victimas.

Impulsar la creacion del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral. Priorizar los tramites correspondientes para la constitucion de este
Fondo en concordancia con la Ley General de Victimas. Este mecanismo es
indispensable para blindar juridicamente los recursos y asegurar su disponibilidad
inmediata para brindar medidas de atencién y reparacion a las victimas.

Reforzar la transparencia y la gestion documental. Es fundamental que la
CEEAV-CHimplemente un sistemade gestion deinformaciéon que permitarecopilar
de manera sistematica datos desagregados sobre las victimas, incluyendo
su perfil sociodemografico completo (edad, etnia, discapacidad, orientacion
sexual, identidad de género, situacidon migratoria, entre otras), parentesco entre
victimas directas e indirectas de las personas registrada, los delitos especificos
que sufrieron. Esto es crucial para entender las necesidades diferenciadas
de las victimas, disefar politicas publicas efectivas y evaluar el impacto de las
intervenciones.

Ampliar y formalizar convenios en salud. La CEEAV-CH si bien realiza
canalizaciones a instituciones de salud publicas, se requiere la ampliacion y
generacion de convenios con instituciones privadas, identificando especialidades
de alta demanda por parte de las victimas. Formalizar convenios con clinicas u
hospitales privados podria agilizar la atencién en casos de urgencia.
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5.7.Coahuila

5.7.1.Datos generales y operativos

Tabla 24. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

Victimas de Coahuila de Zaragoza (CEEAV-CO)

VARIABLE

Disponen de una Ley de
Victimas estatal

Existencia de la Comision

Atencion brindada

5.7.1.1.Composicion de la Comision

La Comisidon Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza

(CEEAV-CO) esta integrada asi:

Tabla 25. Composicion de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

RESPUESTA

Si. Ley de Victimas para el Estado de
Coahuila de Zaragoza®'.

Si. Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Coahuila de Zaragoza
(CEEAV-CO).

La CEEAV-CO tiene como objetivo brindar
atencion integral a personas en situacion de
victimas directas, indirectas y/o potenciales
de delitos del fuero comn y/o de violaciones
a derechos humanos cometidas por personas
servidoras publicas de los Grdenes estatal
y/0 municipa®®.

Fuente: Elaboracién propia.

Victimas de Coahuila de Zaragoza

AREA/PUESTO

Total general del
personal

Presidencia/Vocales

Area juridica
(directivos)

TOTAL
HOMBRE MUJER

47

2

Fuente: Respuesta a solicitud de informacidn?#,

%1 Congreso del Estado Independiente, Libre y Soberano de Coahuila de Zaragoza. Ley de Victimas para el Estado de Coahuila de Zaragoza. Disponible

en https://www.congresocoahuila.gob.mx/transparencia/03/Leyes_Coahuila/coa201.pdf

%2 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV7DGE-1/145/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 7 de mayo de 2025.
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5.7.1.2.Personal adscrito a la CEEAV-CO

La CEEAV-CO en areas estratégicas de atencion a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 26. Personal adscrito a la CEEAV-CO

CANTIDAD

Psicologia
Medicina
Juridica

Trabajo social

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion®*.

El area de psicologia de la CEEAV-CO esta conformada por 3 mujeres y 3 hombres,
y la de trabajo social por 3 mujeres. La Comisién no cuenta con personal médico®%.

En cuanto al areajuridica de la CEEAV-CO, se encuentra conformada por 10 mujeres
y 9 hombres®®,

5.7.1.3.Existencia de Protocolos de atencion integral

La CEEAV-CO no cuenta con un protocolo especifico de atenciéon integral. Sin
embargo, segun esta basa su modelo de atencidn vy utiliza las reglas contempladas
en la Ley General de Victimas y su Reglamento, la Ley de Victimas para el Estado
de Coahuila de Zaragoza y su Reglamento, el Reglamento Interno de la Comisidn
Ejecutiva Estatal de Atencidon a Victimas para el Estado de Coahuila de Zaragoza, el
Decreto porelque se crea el Programa Integral de Atencion a Familiares de Personas
Desaparecidas, elDecreto porelque se emiten las Reglas de Operaciondel Programa
Integral de Atencién a Familiares de Personas Desaparecidas, el Acuerdo que crea
los criterios de distribucion del Fondo de Asistencia Econémica del Programa
Integral de Atencién a Familiares de Personas Desaparecidas, el Programa Integral
para Mejorar la Calidad de Vida de las Familias de Personas Desaparecidas en el
Estado de Coahuila de Zaragoza y el Protocolo para la Atencidon a Mujeres Victimas
de Violencia por Razéon de Género y sus anexos®’.

3% Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV7DGE-1/140/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 2 de mayo de 2025.
Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV7DGE-1/140/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 2 de mayo de 2025.
3% Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV7DGE-1/140/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 2 de mayo de 2025.
37 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV7DGE-1/145/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 7 de mayo de 2025.
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5.7.2.Presupuesto
5.7.2.1.Presupuesto asignado a la Comision

El presupuesto asignado a la Comisioén Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de
Coahuila de Zaragoza (CEEAV-CO) ha variado a lo largo de los anos, tal como se
muestra a continuacion:

Tabla 27. Presupuesto asignado a la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion
a Victimas de Coahuila de Zaragoza (CEEAV-CO)

PRESUPUESTO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL

$+3,277,944.11 +22.82%
$-39,454.64 -0.22%
$+4,815,476.97 +27.36%
$-3,362,506.25 -15%
$+1,674,373.18 +8.79%

$+43,656,557.03 +17.64%
$42,093,827.59 +8.59%

Fuente: Elaboracién propia segln respuesta a solicitud de informacién®.

De acuerdo con lo anterior, el presupuesto de la CEEAV-CO ha mostrado una
expansioén significativa, pasando de $14.3 millones en 2017 a $26.4 millones en
2024, a pesar de que tuvo una disminucion regresiva en 2021 del 15%.

5.7.2.2. Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
de Victimas

El presupuesto de la CEEAV-CO para el Fondo Estatal de Ayuda ha sido el siguiente:

Tabla 28. Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y
Reparacion Integral de la CEEAV-CO

PRESUPUESTO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL

$+43,556.23 +2%
$+15,549.57 +0.70%
$+130,544.49 +5.84%
$+674,373.18 +28.48%
$+499,999.75 +16.44%
$+618,746.33 +17.47%
+0.00%

Fuente: Elaboracién propia segln respuesta a solicitud de informacién3®.

3% Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV7DGE-1/140/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 2 de mayo de 2025.

3% Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV7DGE-1/140/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 2 de mayo de 2025.
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El presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAV-CO experimentdé su mayor
crecimiento en 2022, con un aumento de casi el 28.5%. Ahora bien, en dos anos
consecutivos, esto es 2024 y 2025, no tuvo ningun incremento.

5.7.3.Registro y perfil de las victimas

5.7.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

De acuerdoconla CEEAV-CO el Registro Estatal de Victimas de Coahuila de Zaragoza
es de 3,070 personas®®®°,

5.7.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

Delregistro total de victimas, 1,341 son victimas directas, de las cuales el 53% (724)
son hombresy el 46% (617) son mujeres®®’.

Por otro lado, de acuerdo con la Comisidn, dispone de un registro de 1,729 victimas
indirectas, de las cuales el 64% (1,117) son mujeresy el 35% (612) son hombres3©2,

5.7.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

Del registro de victimas directas, el 28% (376) son personas entre los 18y 30 afhos;
el 26% (356) entre los 31y 45; el 20% (277) entre los 0y 17 afios; el 19% (263) entre
los 46y 64; un 4% (63) tiene mas de 65 afnos y un 0.45% (6) tiene entre 2y 8 meses
de vida3®:.

Ahora bien, respecto a las victimas indirectas, el 30% (530) son personas entre los
Oy 17 anos; el23% (413) entre los 46y 64; el 22% (388) entre los 31y 45 anos; el17%
(306) entre los 18 y 30 y un 5% (92) tienen mas de 65 afos3%.

Estos ultimos datos, revelan que la nifiezy adolescencia son las principales victimas
indirectas. Lo que pone en evidencia el fendmeno de la situacidén de orfandad y la
desproteccidn al ser victimas directas de delitos sus cuidadores (padres/madres).
Ademas, el siguiente mayor porcentaje de victimas indirectas son personas entre los
46y 64 anos, que, por lo general, son los abuelos y/o padres mayores, y son quienes
en su mayoria deben asumir la crianza de los nietos en condiciones de precariedad

%0 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio ndm. CEAV/UT-E/042/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 22 de agosto de 2025.

%1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio ndm. CEAV/UT-E/042/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 22 de agosto de 2025.

%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV7DGE-1/140/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 2 de mayo de 2025.

%3 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio ndm. CEAV/UT-E/042/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 22 de agosto de 2025.

%4 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio ndm. CEAV/UT-E/042/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 22 de agosto de 2025.
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economicay buscar a sus seres queridos en los casos de desaparicion.

En cuanto a la situacion de discapacidad, del registro de victimas directas,
50 personas se encuentran en esta condicion. Y de las victimas indirectas, 58
personas tienen una condiciéon de discapacidad3®®.

Alrededor del vinculo o parentesco de las personas registradas como victimas
indirectas, el 22% (386) son madres; el 19% (335) hijas; el 15% (274) hijos; el 10%
(177) son padres; el 7% (138) son hermanas; el 7% (125) esposas; el 4% (83) son
hermanos. Estos datos, evidencian la feminizacion de las victimas, son las madres
quienes asumen un rol publico en busqueda de verdad y justicia.

Por otro lado, la CEEAV-CO no desagrega la informacion teniendo en cuenta la etnia,
orientacion sexual e identidad de género de las victimas?®®e.

5.7.4.Registro por hecho victimizante o delito
5.7.4.1. Algunos delitos de mayor incidencia registrados por la Comision

De acuerdo con la CEEAV-CO algunos de los delitos de mayor incidencia en el
registro de victimas son los siguientes:

Tabla 29. Delitos con mayor incidencia

ViCTIMAS
DELITO

INDIRECTAS
Desaparicion de
personas 1,178 1,638
Secuestro 30
Feminicidio 124
Violacion Sexual 191

Fuente: Elaboracidén propia segin respuesta a solicitud de informacion®®’.

Teniendo en cuenta lo anterior, la Comisidon senalé que en las bases de datos
del Registro Estatal de Victimas no se desagrega en los casos de desaparicion
cuando se trata de desaparicion forzada y cometida por particulares, sino que la
informacidon que se ingresa es “desaparicion de personas en general”, porque en

%5 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/UT-E/042/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 22 de agosto de 2025.

%6 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/UT-E/042/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 22 de agosto de 2025.

%7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/UT-E/042/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 22 de agosto de 2025.

%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/UT-E/042/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 22 de agosto de 202.
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la entrevista inicial a la victima se desconoce la informacion especifica sobre el
tipo de desaparicion y ademas es una clasificacion juridica que le corresponde al
Ministerio Publico®®e.

5.7.5.Atencion en salud

5.7.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental y fisica

Desde su creacién hasta el 31 de marzo de 2025, la CEEAV-CO ha recibido 4,997
solicitudes de atencion en salud mental y fisica.

Tabla 30. Solicitudes recibidas de salud fisica y mental

SOLICITUDES SOLICITUDES DE

DELITO DESALUD FisicA JESTIRCZ g/

ey 3,896 557
Feminicidio 33 31
Violacién Sexual 82 138
Secuestro 4

otros delitos especinondo) especifioado)

Fuente: Elaboracidn propia *°.

Teniendo en cuenta lo anterior, en materia de salud fisica la CEEAV-CO ha recibido
3,908 solicitudesde mujeresy 1,087 de hombres.Y ensalud mental, 1,094 solicitudes
de mujeres y 364 de hombres, desde la creacion de la Comision al 31 de marzo de
2025379,

5.7.5.2.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

De acuerdo con la CEEAV-CO los padecimientos de salud mas comunes por los que
laspersonassolicitanatencionensalud sonfibrosis pulmonar, problemascardiacos,
hipertension, fibromialgia, artritis, diabetes, problemas gastrointestinales,
depresion, ansiedad, demencia, alzhéimer y trastorno bipolar®”'.

5.7.5.3.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEEAV-CO ha realizado remisiones a instancias de salud especializadas,
principalmente en el ambito de la salud mental.

%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/UT-E/042/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 22 de agosto de 202.

%9 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV7DGE-1/141/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 2 de mayo de 2025.
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Tabla 31. Remisiones y canalizaciones en salud

CANALIZACIONES A CANALIZACIONES A
n “:;;'ggﬂﬂ';ﬁ; INSTITUCIONES DE INSTITUCIONES DE SALUD

SALUD PUBLICA PRIVADA
I 0
. ® 0] 0
s i
e 33
o 34
a7 33
s 37
% 19
= 3
s 1
201

Fuente: Elaboracidn propia®’2.

Por otro lado, la CEEAV-CO no tiene convenios de colaboraciéon especificos con
instituciones de salud publicas, pero la atencién se brinda a través del Programa
Integral de Atencidn a Familiares de Personas Desaparecidas y el Programa Integral
para Mejorar la Calidad de Vida de las Familias de Personas Desaparecidas en el
Estado de Coahuila de Zaragoza®®.

Igualmente, la CEEAV-CO no harealizado convenios de coordinaciony/ocanalizacion
con instituciones de salud privadas®’4.

5.7.5.4.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEEAV-CO através del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral,
ha ejercido recursos para los siguientes rubros de apoyo a las victimas: atencion
meédica y psicolégica, alimentacion, alojamiento, gastos funerarios, transporte
y ambulancia, abastecimientos, acceso a la justicia, compensacion subsidiaria
como medida de reparacion integral, gastos por hospitalizacidon, atencion mental,
medicamentos, traslados (aéreos y terrestres)®’>.

5.7.5.5.Denegacion del apoyo

En materia de denegacion de apoyos, la CEEAV-CO ha registrado casos de
denegacion de apoyo en diversas categorias. Los criterios para otorgar o negar ayuda
y reembolsos se establecen en los articulos 10, fracciones Il y lll, 12, 13, 14, 15, 16,

372 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/DGE-1/141/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 7 de mayo de 2025.

378 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/DGE-1/141/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 7 de mayo de 2025.

374 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/DGE-1/141/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 7 de mayo de 2025.

%75 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/DGE-1/140/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 2 de mayo de 2025.
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17,18,19, 20, 21y 22 de la Ley de Victimas para el Estado de Coahuila de Zaragoza.
Las denegaciones reportadas, junto con sus razones cuando se especifican, son las
siguientes:

Tabla 32. Solicitudes de apoyo otorgadas y denegadas por la CEEAV-CO

PORCENTAJE
SOLICITUDES SOLICITUDES i
]3 RAZONES DE LA DENEGACION
A an OTORGADAS DENEGADAS DENEGACION

Falta de documentacién y denegacion
por el Comité Evaluador del Programa
Integral de Atencion a Familiares de
Personas Desaparecidas (PROFADE).

Hospitalizacion 1 B []

—h
N
©«
=3

No se especifican. (Se asume que las
543 solicitudes mencionadas son las
otorgadas + denegadas).

@
[=p)

(=]
=

Atencién mental 523

Medicamentos 376

o
(=]
—h
=)
S

Falta de documentacion necesaria.

Falta de documentacion y rebasar el
ndimero de apoyos autorizados en el
PROFADE.

Falta de documentacion, sobrepasar
el nimero de apoyos, y denegacion

Alimentacién 371
por el Comité Evaluador del PROFADE.

[75)
o
©
=X

Falta de documentacion necesaria.

Alojamiento 134

S
=
S

Falta de documentacion necesaria.

Traslado 366

5.7.6.Hallazgos

o

—h
=)

S

Denegacion por el Comité Evaluador
del PROFADE.

o
N

(=]
S

Fuente: Elaboracion propia 7.

1. Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se destaca que la
CEEAV-CO solo cuenta con 6 personas en el area de psicologia, 3 en trabajo social
y ademas no dispone de personal para la atencion médica.

2. Limitacionybrechas en los registros de informacion. Aunque se proporcionan
desgloses de informacion acerca del sexo, algunos datos sobre el grupo de edad
de victimas, la CEEAV-CO no dispone de informacion desagregada sobre la
orientacion sexual, identidad de género, etnia y situaciéon de discapacidad. Datos
fundamentales para la formulacién de politicas publicas diferenciadas en la
atencién de las victimas.

3. Padecimientos. Los padecimientos mas comunes incluyen depresion,
ansiedad, enfermedades cardiacas, hipertension y diabetes. La CEEAV-CO
no emite diagnosticos médicos; se basa en informes de otras instituciones.

%76 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Coahuila de Zaragoza. Oficio nim. CEAV/DGE-1/140/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 2 de mayo de 2025.
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4. Denegacion de Apoyos. Se han registrado denegaciones de apoyo en gastos
de hospitalizacion y salud mental. Las razones comunes son la falta de
documentacion o la superacién de limites de apoyos autorizados por programas
como el PROFADE.

5. Limitacion en elregistro de victimas de desaparicion forzada y desaparicion
cometida por particulares. La CEEAV-CO no cuenta con un registro desagregado
de victimas de estos delitos, sino que los comprende bajo la categoria de
“desaparicion en general”. Es fundamental, que, en coordinacion con las
instituciones correspondientes, esto es, la Fiscalia y las victimas, se procure una
actualizacion del registro de ambos delitos.

5.7.7.Recomendaciones

1. Desarrollar un protocolo especifico de atencion integral y seguimiento.
Aunque la CEEAV-CO opera bajo un conjunto de 13 ordenamientos normativos
para la atencion integral, se sefala que no cuenta con un protocolo especifico
de atencion ni de seguimiento y/o acompanamiento cuando las victimas son
remitidas a instituciones de salud. Se recomienda crear y formalizar un protocolo
unico y detallado de atencion integral que unifique las reglas existentes y defina
claramente los pasos para la canalizacidn, el seguimiento y el acompanamiento
de las victimas, asegurando coherencia y estandarizacion en el servicio.

2. Ampliar la recopilacion y desagregacion de datos sociodemograficos. Se
recomienda implementar la recopilacién de datos sobre la orientacion sexual,
identidad de género, etnia, profesion y un registro mas claro sobre el parentesco
de las victimas indirectas con las directas. Aunque no sean “condicionantes”
para brindar atencion basica, estos datos son fundamentales para comprender
las necesidades especificas de las diversas poblaciones de victimas y disenar
programas y apoyos mas diferenciados, inclusivos y culturalmente sensibles.

3. Fortalecer la comunicacion sobre requisitos y politicas de apoyo. Algunas
solicitudes de apoyo han sido denegadas por falta de documentacion necesaria o
porrebasarelnumero de apoyos autorizados en ciertos programas. Se recomienda
mejorar los mecanismos de comunicacion parainformarde formaclarayaccesible
a las victimas sobre los requisitos exactos y los limites de los apoyos. Esto podria
incluir folletos informativos, sesiones de orientacion o recursos en linea, para
reducir el nUmero de denegaciones por razones administrativas.

4. Establecer convenios de colaboracion formales con instituciones de salud
privadas. La CEEAV-CO no cuenta con convenios de coordinaciony/o canalizacion
con instituciones de salud privadas. Las remisiones se basan en la solicitud
expresay las necesidades identificadas. Se recomienda explorar la posibilidad de
establecer convenios formales con instituciones de salud privadas. Esto podria
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diversificar las opciones de atencidon para las victimas, especialmente en casos
que requieran servicios especializados o cuando las instituciones publicas estén
saturadas, garantizando una respuesta mas agil y efectiva.

Evaluar la posibilidad de contar con personal médico propio o integrar
diagnésticos médicos al proceso. La Comision no cuenta con personal
meédico y no tiene la facultad de emitir diagndsticos médicos. Depende de los
diagndsticos o indicaciones de instituciones externas. Se recomienda analizar
la viabilidad de integrar al menos un médico o enfermero/a de enlace dentro del
equipo multidisciplinario para una evaluacion inicial mas completa o para facilitar
la coordinacion con las instituciones de salud. En caso contrario, estandarizar la
forma en que se obtienen y registran los diagndsticos de las instituciones externas
para tener un panorama mas completo de los padecimientos de las victimas, lo
que podria mejorar la gestion de su atencion.
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5.8.Colima

5.8.1.Datos generales y operativos

Tabla 33. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Colima (CEEAV-COL) Tabla 19. Remisiones ante instancias

VARIABLE RESPUESTA

Si. Ley para la Proteccion de Victimas en el
Estado de Colima®”’.

Disponen de una Ley de
Victimas estatal

Si. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Colima (CEEAV-COL), la cual es
un organismo publico descentralizado del
Gobierno del Estado de Colima.

Existencia de la Comision

La CEEAV se encarga de dar atencidn a las
victimas u ofendidos derivados del delito y de
violaciones a  derechos  humanos,
proporcionando asistencia médica,
psicoldgica, de trabajo social, orientacion
legal, defensa y patrocinio juridico en
materias penal, civil, familiar, mercantil y
juicio de amparo.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracién propia.

5.8.1.1. Existencia de Protocolos de atencion integral

La CEEAV-COL dispone del Modelo Integral de Atencidon a Victimas (MIAV), el
Protocolo de asesoria juridica para victimas del Estado de Colimay el Protocolo de
intervencion Psicosocial paradesaparecidos. Sinembargo, nocuentacon protocolos
de seguimiento y/o acompafamiento para las victimas remitidas a instituciones de
salud publicas y/o privadas.

5.8.2.Presupuesto

La CEEAV-COL al dar respuesta a las solicitudes de informacion sobre los aspectos
presupuestarios y financieros, indico que el presupuesto anual total de la Comision
debia ser consultado en el Decreto Num. 36, por el que se expide el Presupuesto de
Egresos del Estado de Colima para el Ejercicio Fiscal 202538,

Sobre la existencia de un Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
de Victimas, se infiere su existencia (respuesta implicita) debido a la respuesta de
la Comisién de buscar la informacién en el Presupuesto de Egresos del Estado®”®.

377 Congreso del Estado de Colima. Ley para la Proteccion de Victimas en el Estado de Colima. Disponible en https://congresocol.gob.mx/web/Sistema/

uploads/LegislacionEstatal/LeyesEstatales/LEY_PROTECCION_DE_VICTIMAS_COLIMA.pdf

78 Gobierno del Estado de Colima, Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas. Oficio de respuesta a la solicitud de informacion con folio

061588225000011 y 061588225000017. 2 de mayo de 2025.

7% Gobierno del Estado de Colima, Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas. Oficio de respuesta a la solicitud de informacion con folio

061588225000011 y 061588225000017. 2 de mayo de 2025.
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5.8.3. Registro y perfil de las victimas

5.8.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

La CEEAV-COL dispone de un Registro Estatal de Victimas de 1,565 personas desde
la creacion de la Comisidn hasta la fecha®®°.

5.8.3.2.Registro de victimas segtn la Ley General de Victimas (LGV)

De acuerdo con la CEEAV-COL en 2019 se registraron 292 victimas directas y 147
indirectas, y en 2024 se registraron 42 victimas directas y 78 indirectas®’.

5.8.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

La CEEAV-COL no cuenta con lainformacion desagregada de estas categorias (sexo,
orientacion sexual, identidad de género, edad, etnia, situacion de discapacidad,
profesidnoparentescoconlavictimadirecta) paraeltotalde solicitudesoregistros®®.

5.8.4.Registro por hecho victimizante o delito

5.8.4.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

La CEEAV-COL registra victimas por multiples delitos, incluyendo homicidio, robo,
violencia intrafamiliar, desaparicion cometida por particulares, abuso sexual,
secuestro, feminicidio, violacion, privacion ilegal de la libertad y desaparicion
forzada, entre otros. También registra violaciones a los derechos humanos como
la violacion al derecho a la salud, a la legalidad y al acceso a la justicia, como se
muestra a continuacion:

Tabla 34. Otros delitos registrados (victimas directas)

ViCTIMAS
T PERIODIO DE

recisTRapas [l REGISTRO

DELITO

Desaparicion cometida

por particulares 202022025

Secuestro 2018 a 2022

Feminicidio 3 2017y 2018

Violacién sexual

19 2017 a 2024

Fuente: Elaboracién propia segln respuesta a solicitud de informacion?.

%0 Gobierno del Estado de Colima, Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas. Oficio de respuesta a la solicitud de informacién con folio

061588225000017. 2 de mayo de 2025.

%! Gobierno del Estado de Colima, Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas. Oficio de respuesta a la solicitud de informacién con folio

061588225000017. 2 de mayo de 2025.

%2 Gobierno del Estado de Colima, Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas. Oficio de respuesta a la solicitud de informacién con folio

061588225000017. 2 de mayo de 2025.

%3 Gobierno del Estado de Colima, Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas. Oficio de respuesta a la solicitud de informacién con folio

061588225000017. 2 de mayo de 2025.
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5.8.4.2.Victimas de desaparicion forzada

De acuerdo con la CEEAV-COL dispone del registro de 5 victimas directas y 5
indirectas de desaparicion forzada desde la creacion de la Comision hasta la fecha,
todas ellas ocurridas en 202234,

5.8.5.Atencion en salud

5.8.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEEAV-COL ha brindado atencion psicoldgica y psicoterapia a 4,553 personas,
desde enero de 2018 hasta la actualidad®®.

5.8.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEEAV-COL ha recibido un total de 13 solicitudes relacionadas con la atencidon
en salud fisica, mismas que fueron atendidas®®.

5.8.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

La CEEAV-COL no cuenta con informacion desagregada por delitos especificos
(desaparicion forzada, secuestro, feminicidio, violacion sexual) para las solicitudes
de salud fisica o mental. Sin embargo, en el rubro de apoyos de medicamentos, la
Comision atendio 3 solicitudes relacionadas con desaparicion de personasy 1 con
feminicidio en grado de tentativa3®’.

%4 Gobierno del Estado de Colima, Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio de respuesta a la solicitud de informacién con folio
061588225000017. 2 de mayo de 2025.
%5 Gobierno del Estado de Colima, Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio de respuesta a la solicitud de informacién con folio
061588225000011. 2 de mayo de 2025.
%6 Gobierno del Estado de Colima, Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio de respuesta a la solicitud de informacién con folio
061588225000011. 2 de mayo de 2025.
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5.8.6.Hallazgos

1. La CEEAV-COL presenta una respuesta funcional en términos operativos, pero
revela limitaciones significativas en la gestidon de la informacidon y la transparencia
estadistica.

2. Vacio de informacion desagregada (transparencia limitada). El hallazgo mas
critico es la reiterada respuesta de no contar con informacion desagregada por
variables demograficas (sexo, orientacion sexual, identidad de género, edad, etnia,
discapacidad, profesion o parentesco) ni por padecimientos especificos, lo cual
se aplica a casi todas las estadisticas de atencion y registro. Esto obstaculiza el
analisis profundo de la poblacidon atendiday la correlacion entre las caracteristicas
de las victimas y los delitos que sufrieron.

3. Discrepancia en la atencion en salud. Existe una disparidad notable entre las
4,553 atenciones en salud mental/psicoterapias reportadas (desde 2018) y las
solo 13 solicitudes atendidas en “atencién en salud” (fisica) desde la creacion
de la Comision. Esto sugiere un posible problema en la definicion o el sistema de
registro de “salud fisica”.

4. Carga trasladada al solicitante. Para obtener informacion clave sobre el
presupuesto (anual, Fondo y salud especifica), la CEEAV-COL se limita a remitir
al solicitante a enlaces genéricos del Peridédico Oficial del Estado, en lugar de
proporcionar las cifras exactas.

5. Ausencia de seguimiento formal. No existen protocolos de seguimiento y/o
acompafiamiento para las victimas canalizadas a instituciones de salud externas
(publicas o privadas).

6. Procesos Claros y Tiempos de Respuesta Establecidos. La CEEAV-COL si
establece claramente los pasos y requisitos para gestionar ayuda directa, y
los tiempos de respuesta se encuentran definidos: 10 dias para medidas de
emergencia, 34 dias habiles para medidas no emergentes, y 41 dias habiles para
reparacion integral del dafio.
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5.8.7.Recomendaciones

1.

Mejora del sistema de registro de datos. Se recomienda urgentemente
mejorar la forma en que la CEEAV-COL registra y categoriza la informacion de las
victimas. Es fundamental incorporar la desagregacion de datos demograficos
y de vulnerabilidad (sexo, edad, etnia, orientacién sexual, discapacidad, etc.) y
correlacionar de manera explicita los tipos de delitos con los padecimientos y las
atenciones brindadas.

Transparencia presupuestaria. La CEEAV-COL debe proporcionar directamente
las cifras presupuestarias solicitadas (presupuesto total, Fondo Estatal,
presupuesto para salud fisicay mental) en su respuesta, en lugar de simplemente
remitir a documentos generales, para facilitar la transparencia y la rendicién de
cuentas.

Clarificacion de registros de salud. Se sugiere revisar y aclarar la discrepancia
en el conteo de atenciones de salud fisica versus salud mental para asegurar que
el registro refleje adecuadamente todas las asistencias médicas proporcionadas.

Desarrollo de protocolos de seguimiento. Es necesario implementar protocolos
de seguimiento y acompafamiento para las victimas remitidas a instituciones de
salud externas, garantizando asi la continuidad de la atencidn integral.
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9.9.Durango

5.9.1.Datos generales y operativos

Tabla 35. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Durango (CEEAV-DU)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de

&l Si. Ley de Victimas del Estado de Durango®.
Victimas estatal

Si. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas (CEEAV-DU), la cual opera como un
organismo publico descentralizado con
personalidad juridica y patrimonio propios,
formando parte de la Administracion Pdblica
Paraestatal.

Existencia de la Comision

Brinda asistencia médica, psicoldgica, de
trabajo social, orientacion legal, defensa y
patrocinio juridico en materias penal, civil,
familiar, mercantil y juicio de amparo. La
atencion integral incluye medidas de ayuda
inmediata, asistencia y atencion.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracién propia.

5.9.1.1.Composicion de la Comision

La CEEAV-DU cuentacon 36 personas en su equipo de trabajoyen areas estratégicas
de atencidn a victimas esta conformada de la siguiente manera.

Tabla 36. Personal adscrito a la CEEAV-DU

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica

Trabajo social

Fuente: Elaboracion propia.

El area de atencion psicolégica esta conformada por 5 licenciados en psicologia.
La atencion brindada incluye acompanamiento, asesorias, psicoterapias, peritajes
en lo familiar y penal, y contencidon. Una de las psicologas es Tanatologa y Perito
Familiar y Penal, y otras dos son Perito Familiar y Penal3®°,

LaComisidonnocuentaconpersonalmédico. Porotrolado, elareade primercontacto
en Trabajo Social es uno de los canales para presentar solicitudes de atencion en

%8 Congreso del Estado de Durango. Ley de Victimas del Estado de Durango. Disponible en https://congresodurango.gob.mx/Archivos/legislacion/
LEY%20DE%20VICTIMAS. pdf

%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacién Publica con Folio ndm.
102011700001125. Fecha de respuesta: 09 de abril de 2025.
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salud. La psicologa encargada de ésta es quien determina la relacion entre el hecho
victimizante y los padecimientos de salud®®,

Igualmente, el area juridica esta conformada por 22 personas, de las cuales 14
son asesores juridicos (7 hombres y 7 mujeres). Se estima que cada asesor brinda
acompanamiento a aproximadamente 60 victimas al mes*°'.

5.9.1.2.Existencia de Protocolos de atencion integral

El protocolo que marca los lineamientos de atencién en salud en la CEEAV-DU es el
Modelo de Atencién Integral a Victimas del Estado de Durango®®2.

5.9.2.Presupuesto

5.9.2.1.Presupuesto asignado a la Comision

Tabla 37. Presupuesto de la CEEAV-DU

PRESUPUESTO ; §
VARIACION PORCENTUAL
FONDO DE AYUDA VARIACION ACUMULADA

$13,084,2240.00
$13,437,497 $+353,273 +2.70%
$9,637,490 $-3,800,007 -28.30%
No proporcionado No aplica No aplica

(comparado con 2020)

$11,060,595 $1.423.105 +14.77%
$8,522,017 $-2,538,578 -22.95%

$8,057,966 $-464,051 -5.45%
$11,320,941 +3,262,975 +40.49%

Fuente: Elaboracidn propia segin respuesta a solicitud de informacién®®.

De acuerdo con lo anterior, el presupuesto de la CEEAV-DU muestra un patréon de
altibajos que refleja la falta de sostenibilidad financiera de la Comisién. Desde
la perspectiva de derechos humanos, la garantia efectiva de los derechos no
puede depender de fluctuaciones presupuestarias pronunciadas. Se requiere una
asignacion estable, suficiente y orientada a la progresividad, que asegure que todas
las victimas reciban atencidon oportuna, de calidad y centrada en su dignidad.

%0 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.
102011700001125. Fecha de respuesta: 09 de abril de 2025.
%1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.
102011700001125. Fecha de respuesta: 09 de abril de 2025.
%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.
102011700001125. Fecha de respuesta: 09 de abril de 2025.
28 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.
102011700001125. Fecha de respuesta: 09 de abril de 2025.



5.9.2.2.Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de Victimas

El Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAV-DU tuvo asignacion en 2019, pero no en
los anos posteriores, asi, en el Unico periodo se le dotd de un presupuesto de
$232,455.00%*4,

De acuerdo con la Comisiodn, los recursos asignados al Fondo Estatal en 2019 se
utilizaron para otorgar medidas de ayuda inmediata, incluyendo la Atencion Médica
de Emergencia®®.

Segun esta informacion, la ausencia de asignacion presupuestaria para el Fondo
Estatal de Ayuda de la CEEAV-DU en los anos posteriores a 2019 constituye una
situacion preocupante desde la perspectiva de derechos humanos, especialmente
considerando que este Fondo esun mecanismo esencial para garantizar la asistencia
inmediata, oportuna y digna a las victimas, asi como para su reparacion integral. El
hecho de que el Fondo unicamente haya recibido recursos en 2019 —por un monto
de $232,455.00— y no exista asignacion para los afios siguientes, revela un posible
incumplimiento de las obligaciones estatales de garantizar recursos suficientes
para la protecciény reparacion.

5.9.3.Registro y perfil de las victimas

5.9.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

La CEEAV-DU desde el 28 de diciembre de 2017 hasta el 31 de julio de 2025, dispone
de un Registro Estatal de Victimas de 5,181 personas inscritas®®.

5.9.3.2. Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

La informacion de las victimas se clasifica, en la atencion psicolégica, como
victimas directas o indirectas, mas no se proporciona informacién respecto del
Registro Estatals3Y’.

5.9.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

La CEEACV-DU no recaba informacion sobre la orientacion sexual, identidad de
género, etnia, situacion de discapacidad o profesién de las victimas®®.

%4 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacién Publica con Folio ndm.

102011700001125. Fecha de respuesta: 09 de abril de 2025.

%5 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacién Publica con Folio ndm.

102011700001125. Fecha de respuesta: 09 de abril de 2025.

%6 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacién Publica con Folio ndm.

1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.

%7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacién Publica con Folio ndm.

1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.

%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacién Publica con Folio ndm.

1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.
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La informacion sobre sexo, rango de edad y parentesco si se registra en casos
puntuales de apoyos otorgados (ej. padre e hija menor de edad por lesiones
agravadas en 2019)y en las estadisticas de atencion psicoldgica (mujeres, hombres,
NNA, adultos, victima directa/indirecta)3®.

5.9.4.Registro por hecho victimizante o delito

5.9.4.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

Dentro de los delitos con mayor incidencia registrados por la CEEAV-DU estan los
siguientes:

Tabla 38. Delitos con mayor incidencia registrados por la CEEAV-DU)

DELITO

Feminicidio

Desaparicion cometida
por particulares

Secuestro

Desaparicion Forzada

Violacion Sexual

Fuente: Elaboracién propia segtin respuesta a solicitud de informacion*®.

5.9.4.2.Victimas de desaparicion forzada

De acuerdo con la CEEAV-DU, en materia de desapariciéon forzada dispone de un
registro de 129 victimas directas y 80 victimas indirectas*®’.

5.9.5.Atencion en salud

5.9.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEEAV-DU registro 3,837 solicitudes de atencion psicoldogica/mental entre 2018
a marzo de 2025, mismas que fueron atendidas*®?,

%9 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.
1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.
40 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.
1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.
1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.
1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.
42 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.
1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.
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5.9.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEEAV-DU no cuenta con registros de solicitudes para 2018-2022. En 2023y 2024
no existieron solicitudes y en 2025 se registraron 74%,

5.9.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

En materia de salud mental, los delitos con mas personas atendidas en 2024 en la
CEEAV-DU fueronviolaciéon sexual (172), desaparicion de personas (41) y feminicidio
(19)404.

En casos de salud fisica, la CEEAV-DU no dispone de registros al respect74°.

5.9.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

Segun la CEEAV-DU los padecimientos mentales mas comunes por los cuales las
personas victimas solicitan atencion son ansiedad generalizada, cuadro depresivo
mayor y trastorno de estrés postraumatis°e.

5.9.5.5. Remisiones a instancias de salud especializadas

La atencion psicolégicay psicosocial se otorga de forma gratuita por profesionistas
de la Comision o por canalizacion a instituciones de atencion especializada. Las
remisiones se realizan a unidades de salud como Hospital 450, Materno Infantil u
Hospitaldel Nino. En materia de salud mental, la CEEAV-DU realiza canalizaciones al
Hospitalde Salud Mental. LaComisidon no harealizado canalizaciones ainstituciones
de salud privada®®’,

5.9.5.6.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

Las medidas de ayuda inmediata otorgadas por la CEEAV-DU incluyen gastos
funerarios, atencion médica de emergencia, transporte de emergencia, alojamiento
transitorio y alimentacion. Entre 2017 y 2025 se otorgaron 6 apoyos por concepto
de gastos funerarios. En 2019, la CEEAV-DU otorgd 1 apoyo para atencién meédica
de emergencia, 1 para transporte (aéreo) y 1 para alojamiento transitorio y
alimentacioén, todos de forma anticipada, en un caso de lesiones agravadas®®.

48 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.

1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.

44 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.

1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.

45 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.

1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.

46 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.

1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.

7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidon a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacién Publica con Folio ndm.

1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.

48 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Durango. Acuerdo de Respuesta a Solicitud de Informacion Publica con Folio ndm.

1020117000001925. Fecha de respuesta: 21 de agosto de 2025.
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5.9.6.Hallazgos

1.

Déficit presupuestario en el Fondo. Si bien existe un Fondo Estatal de Ayuda,
Asistencia y Reparacion Integral, no se le asignd presupuesto desde 2020 hasta
2025. Esto limita gravemente la capacidad de la Comision para otorgar ayuda
inmediata o reparacion financiera a las victimas.

Ausencia de capacidad médica propia. La Comisién no cuenta con personal
meédico. La labor de determinar la relaciéon entre el hecho victimizante y los
padecimientos de salud, que requeriria un perito médico, recae en la Psicdologa
encargada del area de Trabajo Social.

Falta de convenios Formales. La CEEAV-DU no cuenta con convenios de
coordinacién y canalizacion con instituciones de salud publicas ni privadas para
la atenciodn fisica y psicoldgica.

Limitaciones en la recoleccion de datos sensibles. La Comisién no recaba
datos cruciales para la clasificacion y atenciéon diferencial de victimas, como
la orientacién sexual, identidad de género, etnia, situacion de discapacidad y
profesion.

Baja incidencia de apoyos financieros para delitos de alto impacto. Se
senala expresamente que no existen registros de solicitudes recibidas para
gastos de hospitalizacion, transporte, medicamentos, alimentacién o alojamiento
relacionadas condelitos graves como desaparicion forzada, secuestro, feminicidio
oviolacién sexual. La mayoria de los apoyos directos se han concentrado en gastos
funerarios y en un unico caso extraordinario por lesiones agravadas.

No se otorgan medidas de proteccion. La CEEAV-DU no otorga medidas de
proteccion a las victimas, ya que esta funciéon se delega al Juez a solicitud del
Ministerio Publico, y la Comisidén no cuenta con un presupuesto ni un protocolo
para ello.

5.8.7.Recomendaciones

1.

Garantizar la asignacion presupuestaria al Fondo. Es fundamental que se
reestablezcay asegure la asignacion de recursos econdmicos al Fondo Estatal de
Ayuda, Asistencia y Reparacioén Integral de Victimas para los ejercicios fiscales
futuros, dado que ha estado en ceros desde 2020.

Integrar personal médico especializado. Se debe integrar personal médico a la
Comision o formalizar la colaboracién externa para que profesionales de la salud,
y no solo la psicologa del area de Trabajo Social, determinen cientificamente la
relacion de causalidad entre el hecho victimizante y los padecimientos de salud.
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3.

Formalizar convenios de canalizacion. La Comision debe establecer
formalmente convenios de coordinacion con instituciones de salud publicas y
privadas para garantizar el acceso a la atencion fisica y psicoldgica especializada
para las victimas.

Ampliarlarecolecciondedatos.Serecomiendamodificarlosformatosderegistro
de la CEEAV-DU para incluiry documentar variables demograficas sensibles como
orientacion sexual, identidad de género, etnia y situacion de discapacidad, con el
fin de poder ofrecer una atencion mas adecuaday diferenciada.

Revisar la estrategia de ayuda inmediata. Dada la falta de registros de apoyos
para delitos de alto impacto, la Comision debe revisar sus estrategias de primer
contacto y canalizacion interinstitucional para asegurar que las victimas de
desaparicion forzada, secuestro, feminicidio y violacién sexual reciban asistencia
inmediata en rubros vitales como hospitalizacién, transporte y medicamentos,
conforme a la Seccion Il del Reglamento.
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5.10.Estado de México

5.10.1 Datos generales y operativos

Tabla 39. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

Victimas del Estado de México (CEAVEM)

VARIABLE

Disponen de una Ley de
Victimas estatal

Existencia de la Comision

Atencion brindada

5.10.1.1.Composicion de la Comision

La estructura de la CEAVEM incluye una Direccion General, Secretaria Técnica,
Direccion de Administraciéon, Direccion General de Atencion Inmediata y Primer
Contacto (con unidades de asesoria juridica y atencién psicosocial), Defensoria
Especializada para Victimas y Ofendidos del Delito (con subdirecciones y
coordinaciones regionales), y una Direccion General del Registro y Reparaciéon

Integral*'.

La CEAVEM en areas estratégicas de atencion a victimas esta conformada de la

siguiente manera:

RESPUESTA

Si. Ley de Victimas del Estado de México, la
cual, junto con su Reglamento y las Reglas de
Operacion del Fondo Estatal de Ayuda,
Asistencia y Reparacion Integral, rige la
gestion de recursos asignados a las
victimas*®.

Si.  Comision Ejecutiva de Atencién a
Victimas del Estado de México (CEAVEM). Es
el organismo principal para la atencion
victimoldgica en la entidad*'°.

Brinda una  atencién  integral vy
multidisciplinaria a las victimas derivadas de
la comision de delitos o violaciones a
derechos humanos.

Tabla 40. Personal adscrito a la CEAVEM

Psicologia
Medicina

Juridica

Trabajo social

CANTIDAD

Fuente: Elaboracién propia.

402 Comisioén Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/160/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 3 de abril de 2025.

M0 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. CJ-UIPPE/943/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 13

de mayo de 2025.

M1 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 3 de abril de 2025.

Fuente: Elaboracion propia.
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La Unidad de Atencion Psicosocial de la CEAVEM cuenta con 50 personas
especializadas en victimologia, quienes brindan acompafamiento psicoldgico,
psicoterapiay evaluaciones psicoldgicas. Por otro lado, la CEAVEM no cuenta con
personal médico al interior de la institucion.

Elpersonalde trabajo socialforma parte del equipo multidisciplinario que realiza las
entrevistas iniciales a las victimas, también se encarga de gestionar la canalizacién
de victimas a instituciones de salud.

Asimismo, el personal del area juridica de la CEAVEM cuenta con 58 asesores
juridicos hombres y 57 son mujeres. Estos asesores brindan acompanamiento y
asesoria legal. Sin embargo, la CEAVEM no dispone de informacién desagregada
sobre el niumero de victimas que acompana cada asesor juridico.

5.10.1.2.Existencia de Protocolos de atencion integral

La Comisidon Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México (CEAVEM) no
cuentaconunprotocoloformalde seguimientoy/o acompafamiento unavez que las
victimas son canalizadas a otras instituciones de salud, sean publicas o privadas.*'?

La mecanica operativa de la CEAVEM implica realizar la gestion necesaria para que
las victimas sean atendidas por las instituciones de salud correspondientes, y la
responsabilidad del tratamiento brindado recae en la institucion coadyuvante. A
pesarde que la CEAVEM implementa una metodologia estructurada para la atencion
inicial, que incluye un “Diagndstico de Riesgo y Necesidades” y un “Plan Integral de
Atencidén a Victimas”, y que la asistencia no se niega por falta de gravedad del dafo,
esta metodologia no se extiende a un seguimiento formal posterior a la canalizacién
externa*’s,

5.10.2.Presupuesto

5.10.2.1.Presupuesto de la Comision

El presupuesto asignado a la CEAVEM ha variado a lo largo de los anos tal como se
evidencia a continuacion:

12 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/184/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 21 de abril de 2025.

413 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/211/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 6 de mayo de 2025.
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Tabla 41. Presupuesto de la Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del
Estado de México (CEAVEM)

VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
oussor |

Fuente: Elaboracién propia segln respuesta a solicitud de informacién*'.

El comportamiento presupuestario entre 2015 y 2025 de la CEAVEM muestra una
profundainestabilidad quetieneimplicacionesdirectasenlacapacidadinstitucional
para la atencion de las victimas en el Estado, dado que se observan incrementos
pronunciados, recortes drasticos y una ausencia de continuidad.

5.10.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
de Victimas

El presupuesto con el que cuenta la CEAVEM en el Fondo Estatal de Ayuda el
siguiente:

Tabla 42. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEAVEM

PRESUPUESTO Bt yppiaci AcuMuLADA VARIACIGN PORCENTUAL
FONDO DE AYUDA

0%
0%
0%
-5.00%
0%
-10%
+15.87%
0%
0%

Fuente: Elaboracion propia segin respuesta a solicitud de informacién*'°.

414 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/160/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 3 de abril de 2025.
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Durante losanos2017a2019, el presupuesto de la CEAVEM se mantuvo sinvariacion
alguna, lo cual refleja cierta estabilidad minima, pero no un crecimiento acorde con
el principio de progresividad, que obliga al Estado aincrementar de manera continua
la capacidad de respuesta institucional. Lejos de ello, en 2020 y 2022 se observan
recortes significativos (-5% y -10%, respectivamente), que implican retrocesos
directos en la garantia de derechos, ya que disminuyen los recursos disponibles
para el otorgamiento de medidas de ayuda, atencidn y reparacion integral de las
victimas en el Estado de México.

5.10.3.Registro y perfil de las victimas

5.10.3.1.Personas Inscritas en el Registro Estatal de Atencion a Victimas

La CEAVEMdispone de unregistrode 21,962 personas inscritas en el Registro Estatal
de Victimas en el periodo comprendido del 30 de agosto de 2016 al 20 de marzo de
20254¢,

5.10.3.2. Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De las personasinscritasen el Registro Estatalde la CEAVEM comovictimasdirectas,
esto es, 12,188, el 59% (7,248) son mujeresy el 39% (4,783) son hombres*"”.

Ahora bien, respecto a las victimas indirectas, la CEAVEM dispone de un registro
de 9,844 victimas, de las cuales el 67% (6,624) son mujeres y el 32% (3,220) son
hombres*®.

5.10.3.2.Victimas registradas por delito especifico

Del registro de victimas directas por delito especifico ante la CEAVEM, se observa
que el 40% (525) de las victimas son por feminicidio; el 35% (450) por violacién
sexual; el 20% (261) por secuestro; el 1.95% (25) por desaparicion forzadayel 1,56%
(20) por desaparicion cometida por particulares. Estos delitos en conjunto suman
un total de 1,281 victimas directas*'®.

En cuanto a las victimas indirectas, el 55% (1,561) de éstas son por el delito
de feminicidio; el 30% (864) por violacién sexual; el 10% (296) son secuestro; el
1.98% (56) son desapariciéon forzada y el 1.60% (45) por desaparicion cometida
por particulares. Estos delitos en conjunto suman un total de 2,822 victimas
indirectas*?,

Estos datos revelan un patrén claro en el perfil de las victimas, con una mayor
proporcién de mujeres tanto en la categoria de victimas directas como indirectas.

#15 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/160/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 3 de abril de 2025.

416 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/139/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 27 de marzo de 2025.

M7 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. CJ-UIPPE/73/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 1 de

abril de 2025.
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Las mujeres representan casi el 60% (59.81%) de las victimas directas, una cifra
significativamente mas alta que la de los hombres (39.47%). La disparidad es aun
mas pronunciada en este grupo, donde las mujeres constituyen el 67.29% de las
victimasindirectas, encomparacionconel32.71% de los hombres. Estainformacion
subraya la alta vulnerabilidad de las mujeres frente a los delitos y la necesidad de
politicas publicas con perspectiva de género.

5.10.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

La CEAVEM no dispone de datos desagregados en el registro de victimas acerca de
la orientacion sexual, identidad de género, edad, etnia, situacion de discapacidad,
profesién o parentesco con la victima directa*?'.

5.10.4. Registro por hecho victimizante o delito

En cuanto alos delitos con mayorincidencia registrados por la Comision, la CEAVEM
ha llevado a cabo el registro de victimas por una diversidad de delitos. Los que
presentan mayor concurrencia incluyen: homicidio, lesiones, feminicidio, abuso
sexual, violacién, desaparicion de personas, homicidio calificado, violencia
familiar, incumplimiento de obligaciones, robo con violencia, extorsién, secuestro,
violacién equipada, fraude, feminicidio en grado de tentativa, homicidio en grado de
tentativa“®??.

Para las victimas de desaparicion forzada, la CEAVEM reporta 25 victimas directas
inscritas en el Registro Estatal de Atencién a Victimas*?.

Cabe senalar que, al 20 de marzo de 2025, el Registro Estatal de Atencién a Victimas
contaba con un total de 21,962 personas inscritas. La CEAVEM proporciona esta
informacidéntalcomo obra en sus archivos, indicando que no esta obligada a generar,
resumir o efectuar calculos sobre la informacién que ya posee, de acuerdo con el
articulo 12 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Estado
de México y municipios*®.

#7 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México. Oficio ndm. CJ-UIPPE/73/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 1 de

abril de 2025.

18 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México. Oficio ndm. CJ-UIPPE/73/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 1 de

abril de 2025.

19 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México. Oficio ndm. CJ-UIPPE/73/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 1 de

abril de 2025.

Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México. Oficio num. CJ-UIPPE/73/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 1 de

abril de 2025.

21 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México. Oficio ndm. CJ-UIPPE/73/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 1 de

abril de 2025.
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5.10.5. Atencion en salud
5.10.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental
La demanda de atencion psicoldgica es proporcionada por el Instituto Mexiquense

de Salud Mental y Adicciones (IMSMA), adscrito a la Secretaria de Salud. EL IMSMA
fue creado en 2022, fusionando serviciosy programas de salud mentaly adicciones.

Tabla 43. Atenciones en salud mental brindadas por la CEAVEM

AUMENTO PORCENTUAL

2022 N/A
-17.75%

20.24%
-68.96%

2023
2024

2025

(ene - may)

Fuente: Elaboracidn propia segun respuesta a solicitud de informacién*®.

5.10.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEAVEM no cuenta con registros de solicitudes de atencion en salud fisica previos
a agosto de 2024. La Comision canaliza a las victimas a instituciones de salud para
la atenciéon médica, no brindando directamente este tipo de atenciones??®.

Los datos disponibles sobre solicitudes de atencién en salud fisica gestionadas por
la CEAVEM son los siguientes:

a.Desde agosto de 2024 hasta diciembre de este mismo afio, el enlace de la CEAVEM
con instituciones de salud recibid 59 solicitudes de atencion en salud fisica,
gestionadas por la Unidad de Trabajo Social*?’.

b.En 2025 (de enero a abril), el enlace con instituciones de salud ha recibido
38 solicitudes de atencion en salud fisica, y se han realizado las gestiones
correspondientes para brindar la atencion®?®.

421 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B02100101005/139/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 27 de marzo de 2025.
422 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B02100101005/139/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 27 de marzo de 2025.
423 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B02100101005/139/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 27 de marzo de 2025.
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Es importante sefalar que la Secretaria de Salud no centraliza ni desglosa las
notificaciones de los hospitales al Ministerio Publico sobre casos especificos de
victimas de delitos, lo que dificulta la obtencidn de estadisticas sobre lainterseccion
entre atencion médica y procesos judiciales. Las instituciones argumentan que no
estanobligadasagenerarinformacion“adhoc”conunniveldedetalle desagregado®.

5.10.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

La vinculacion de la atencion en salud con delitos especificos es un area donde la
informacidn se concentra principalmente en la CEAVEM, mientras que la Secretaria
de Salud no centraliza estos datos con ese nivel de detalle**°.

5.10.5.4.Atencidn en salud mental (por IMSMA)

El Instituto Mexiquense de Salud Mental y Adicciones (IMSMA), adscrito a la
Secretaria de Salud, proporciona atencion psicolégica. Sin embargo, el IMSMA
no cuenta con una base de datos especifica que contenga informacidn sobre la
demanda de atencidén en salud mental (psiquiatrica, psicoldgica, traumatolégica
y tanatoldgica) desagregada por delitos especificos como desaparicion forzada,
secuestro, feminicidio oviolacidn sexual, yaque no es de sucompetencia concentrar
este tipo de informacion. Para ello, sugiere consultar a la CEAVEM, la Direccion de
Prevencioén del Delito y la Fiscalia General de Justicia del Estado de México*®'.

Tabla 44. Solicitudes de atencion en salud fisica gestionadas por CEAVEM
(Unidad de Trabajo Social) con vinculacion a delitos

DELITO SOLICITUDES SOLICITUDES
(AGO - DIC 2024) (ENE - ABR 2015)
Desaparicion de 0
Feminicidio en grado o
TOTAL

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion*2.

422 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 3 de abril de 2025

430 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 3 de abril de 2025

1 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 3 de abril de 2025

42 Comisién Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. Oficio CJ-UIPPE/713/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 1 de abril de 2025
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Tabla 45. Ayudas Inmediatas por delito (que incluyen atencion médica y
psicolégica como parte de la asistencia integral) brindadas por la CEAVEM:
(Agosto 2023 a Abril 2025)

Desaparicion de
personas

Feminicidio

Feminicidio en grado
de tentativa

Violencia sexual

Otros

TOTAL

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién®.

5.10.5.6.Delitos mds concurrentes por los que se registran victimas en CEAVEM (estas
victimas pueden ser elegibles para atencion en salud gestionada por CEAVEM)

Homicidio, lesiones, feminicidio, abuso sexual, violacién, desaparicion de personas,
homicidio calificado, violencia familiar, incumplimiento de obligaciones, robo con
violencia, extorsion, secuestro, violacion equiparada, fraude, feminicidio en grado

de tentativa, homicidio en grado de tentativa®.

5.10.5.7.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

LasrespuestasproporcionadasporlaCEAVEMdescribeneltipodeatencionbrindada
y los criterios para la canalizacion, pero no proporcionan datos desagregados de
los padecimientos especificos para los que se solicita atencion, tanto en salud
fisica como mental. La Comision sefiala que la informacién de los pacientes es

confidencial y contiene datos sensibles**®.

a. Padecimientos mentales

El IMSMA atiende a personas con “trastornos mentales y por consumo de
sustancias psicoactivas”. Las tablas de demanda de atencion de 2022 a 2025 se

enfocan en “salud mental (psicoldgica)”+3¢.

DELITO SOLICITUDES

v}
3°

3°

3°

Secuestro Sin datos

431 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 3 de abril de 2025

42 Comisién Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. Oficio CJ-UIPPE/713/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 1 de abril de 2025
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La CEAVEM cuenta con especialistas en psicologia y brinda®*:

i.Primeros auxilios psicoldgicos e intervencidn en crisis.
ii.Psicoterapia.

iii. Acompanamiento psicoldégico.

iv.Evaluaciones psicoldgicas para determinar la presencia o no de
“Danfo Psicoldgico” y cuantificarlo.

b. Padecimientos fisicos

La CEAVEM ofrece atencidn si “el padecimiento o afectacidon se deriva del hecho
victimizante”438,

La informacion detallada sobre los tipos especificos de padecimientos no se
desglosaporla CEAVEM niporelIMSMA, principalmente debido alaconfidencialidad
de los datos médicos. Sin embargo, si se tienen registros de solicitudes de atencién
en salud fisica vinculadas a ciertos delitos graves gestionadas por la CEAVEM, y la
atencion de salud mental se enfoca en trastornos relacionados con el consumo de
sustancias y el dafio psicoldgico derivados del hecho victimizante***.

5.10.5.8.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEAVEM es el organismo principal encargado de la atencidn victimolégica. Para
lasnecesidadesde salud, laComisidoncanalizaalasvictimasadiversasinstituciones
de salud, tanto publicas como, si es necesario, privadas, tal como se describe a
continuacion:

a. Proceso de canalizacion

No se niega asistencia prioritaria por falta de gravedad del dano; cualquier
necesidad de asistencia observada o solicitada por la victima es suficiente para
activar el proceso de canalizacion al sector salud. Basta con que la persona
usuaria solicite algun tratamiento de salud a la Comision Ejecutiva para que se
realicen las gestiones necesarias de canalizaciéon*.

48 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México. Oficio nim. Oficio CJ-UIPPE/713/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 1 de abril de 2025.

484 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México. Oficio nim. Oficio CJ-UIPPE/713/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 1 de abril de 2025.

Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México. Oficio ndm. Oficio 23380210010100S/160/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 3 de abril de 2025.

6 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. Oficio 233B0210010100S/160/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 3 de abril de 2025.

#7 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. Oficio 233B0210010100S/160/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 3 de abril de 2025.

#%8 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 3 de abril de 2025.
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Los criterios para canalizar victimas a instituciones de salud especializadas
son*:

a. Lainscripcion de lavictima en el Registro Estatal de
Victimas.

b. Que laafectacion ala salud se derive del acto delictivo.

c. Que la persona no sea derechohabiente de un sistema

de salud publica.

b. Canalizacion en salud mental

La CEAVEM cuenta con psicologos especializados en victimologia que
proporcionan atencién psicoterapéutica inicial. Si el psicologo identifica la
necesidad de atencidn psiquiatrica especializada, la persona es canalizada al
sector salud, y la Jefatura de la Unidad de Atencién Psicosocial de la CEAVEM
es la encargada de realizar la gestio*2.

El Instituto Mexiquense de Salud Mental y Adicciones (IMSMA), adscrito a la
Secretaria de Salud, es el organismo que atiende a personas con trastornos
mentalesy por consumo de sustancias psicoactivas, y concentra la demanda
de atencion psicolégica en sus 34 Centros Comunitarios de Salud Mental y
Adicciones**,

c. Canalizacion en salud fisica

La persona usuaria solicita atencion médica al personal de la CEAVEM o al
enlace institucional. La Unidad de Trabajo Social de la CEAVEM o el enlace
institucional ingresan y gestionan la canalizacién con las instituciones de
salud. El enlace comunica a la victima la fecha, lugar y hora de la atencidn
médica, asi como las condiciones y requisitos para asistir*.

Las instituciones de salud publicas con las que la CEAVEM tiene convenios
de coordinaciony canalizacidon son el Instituto de Salud del Estado de México
(ISEM), el Instituto Materno Infantil del Estado de México (IMEM), y el Instituto
de Seguridad Social del Estado de México y Municipios (ISSEMyM), incluyendo
clinicas de estrés postraumatico**.

42 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.
#0Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.
#1 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.
#2 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.
#3 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.
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Porotrolado, la CEAVEM no dispone de convenios de coordinaciony canalizacion
con instituciones de salud privadas para la atencién en salud fisica y mental*®.

d. Cantidad de remisiones/canalizaciones

En salud mental, la CEAVEM realizé un total de 753 canalizaciones desde el ano
2017 hasta marzo de 2025,

En materia de salud fisica, la CEAVEM recibié y gestioné 97 solicitudes de
atencion entre agosto de 2024 y marzo de 202545,

La Unidad de Atencion Psicosocial de la CEAVEM ha realizado 7 gestiones de
canalizaciones a instituciones de salud privadas desde 2021 hasta la fecha**°.

Es importante notar que la CEAVEM senala que su “Unidad de atencidén no ha
realizado remisiones de atencidon en materia de salud mental y fisica” en un
apartado, lo cual parece contradictorio con las cifras dadas de canalizaciones.
Sin embargo, en otros apartados especificos se detallan las canalizaciones y
gestiones realizadas*®.

5.10.5.9. Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEAVEM proporciona diversos tipos de apoyo y asistencia a las victimas, tanto
directos como a través de canalizaciones*’.

Tratandose de los apoyos financieros directos, la CEAVEM gestiond entre enero
de 2016 y abril de 2025, los siguientes: en materia de traslados generales, 2,246
apoyos; en gastos de hospitalizacién, 1,114 apoyos y en gastos de medicamentos
1,509 apoyos*2,

Estos apoyos se cubren a través del Fondo de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral, que es parte del presupuesto general de la Comision®s.

a. Asistencia integral y servicios directos de la CEAVEM

La CEAVEM entre enero de 2016 y abril de 2025 ha realizado 61,072 acciones de
asistencia, incluyendo asesoria legal, atencién psicolégica y trabajo social**“.

#4 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.

#5 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.

#6 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.

#7 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/184/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 21 de abril de 2025.

& Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.

& Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025

#0 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025



En materia de atencién psicolégica directa, la CEAVEM brind6: a) primeros
auxilios psicolégicos e intervencion en crisis; b) psicoterapia; c) acompafamiento
psicoldgico en diligencias ministeriales, judiciales, en SEMEFOS y/o hospitales; d)
evaluaciones psicoldgicas para determinar la presencia o no de “dafo psicoldgico”y
cuantificarlo, brindando elementos a la autoridad judicial para la reparacion integral
del dafo*®.

En materia de asesoria legal, la CEAVEM brindé asesoria legal para la recuperacion
de gastos a terceros responsables en 8,085 casos entre enero de 2016 y abril de
202548,

Por otro lado, la CEAVEM también gestiona apoyos para otros rubros como traslados
a diligencias, reembolsos, botiquines de asistencia, extracciones (renta, servicios,
enseres, alimentos), y gastos funerarios®’.

5.10.5.10. Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de salud de
las victimas

La CEAVEM utiliza un “Diagnéstico de Riesgo y Necesidades” y un “Plan Integral
de Atencidn a Victimas” para determinar que las necesidades de salud inmediatas
estan directamente relacionadas con el hecho victimizante®.

Un equipo multidisciplinario (psicologos, trabajadores sociales, abogados) realiza
entrevistas iniciales para recabar informacion y establecer el vinculo causal entre
el evento victimizante y las necesidades de salud, evaluando testimonios, informes
meédicosy, si es necesario, opiniones de expertos*®.

41 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025
2 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025
43 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025
44 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025
45 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.
4% Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/161/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.
#7 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 233B0210010100S/160/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 3 de abril de 2025.



5.10.6.Hallazgos

1. LaCEAVEMdelEstadode Méxicoesunainstituciénactivayconrecursos que ofrece
una gama de servicios a las victimas, especialmente en el ambito psicosocial y
legal, y gestiona canalizaciones al sector publico de salud. Sin embargo, enfrenta
desafios significativos en la transparencia y desagregacion de datos, lo cual limita
la capacidad de evaluar integralmente el impacto de sus politicas y de abordar
las necesidades especificas de los diversos grupos de victimas. La falta de un
seguimiento formal posterior a la canalizacion a otras instituciones también
representa una brecha en la atencion integral.

2. Noprovisiondirectadeciertosapoyos.La CEAVEMno proporcionadirectamente
o reembolsa los gastos de traslados, alimentacién o alojamiento cuando las
victimas son remitidas a instituciones de salud fuera de su lugar de residencia.
Estos costos suelen ser cubiertos por la institucion de salud receptora (como
ISSEMyM) o directamente por la victima.

3. Limitada capacidad institucional en determinadas areas. La CEAVEM no
cuentacon personal médico propioy, por lo tanto, no brinda directamente atencion
meédica. En su lugar, canaliza a las victimas a instituciones de salud.

4. Ausencia de protocolos de seguimiento. No existe un protocolo de seguimiento
y/0 acompanamiento especifico por parte de la CEAVEM una vez que las victimas
son canalizadas a otras instituciones de salud publicas y/o privadas. La mecanica
operativa implica la gestion para que sean atendidas, y el tratamiento brindado es
responsabilidad de la institucion coadyuvante.

5. Limitacionenelaccesoalainformacion.Unalimitaciénrecurrenteysignificativa
es la carencia de datos desagregados por sexo, orientacion sexual, identidad de
género, edad, etnia, situacion de discapacidad, profesiéon o parentesco con la
victima directa. Las autoridades argumentan que no estan obligadas a generar
documentos “ad hoc” con informacidon que no poseen en el formato solicitado.
La Secretaria de Salud, por su parte, no cuenta con un control o base de datos
especifica que contenga informacion desagregada sobre notificaciones al
Ministerio Publico desde hospitales en casos de mujeres embarazadas usuarias de
drogas o victimas de violencia sexual. Esta informacién se considera confidencial
y solo se comparte bajo una obligacion legal.

4% Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 6233B0210010100S/211/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 6 de mayo de 2025.

42 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de México. Oficio nim. 6233B0210010100S/211/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 6 de mayo de 2025
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5.10.7. Recomendaciones

1.

Fortalecimiento de personal especializado. Integrar de forma prioritaria
personal para el area de atencion médica, con el fin de garantizar una atencion
integral de las victimas y la gestion adecuada de las remisiones y seguimientos.

Implementar un sistema robusto de recopilacion de datos desagregados. Es
crucial que la CEAVEM desarrolle e implemente herramientas y protocolos para
recopilar y desagregar datos de todas las victimas por sexo, edad, orientacion
sexual, identidad de género, etnia, situacion de discapacidad y relacion con el
hecho victimizante. La ausencia actual de esta informacion detallada (un desafio
recurrente en las respuestas de la CEAVEM y la Secretaria de Salud) impide
la identificacion de necesidades especificas de grupos vulnerables, limita la
evaluacion de la eficacia de las politicas y dificulta la creacién de programas de
atencion diferenciados. Aunque las autoridades argumentan no estar obligadas
a generar documentos “ad hoc” con informacion que no poseen en el formato

solicitado, la recomendacion es mejorar la recopilacion inicial.

Establecer protocolos de seguimientoy acompanamiento. Se debe desarrollar
e institucionalizar protocolos claros para el seguimiento de las victimas una
vez que han sido canalizadas a instituciones de salud externas. Actualmente,
no existe un protocolo de seguimiento y/o acompafamiento especifico por
parte de la CEAVEM una vez que las victimas son remitidas, siendo la atencion
y el tratamiento responsabilidad de la institucion coadyuvante. Un protocolo de
seguimiento aseguraria la continuidad de la atencidn, permitiria evaluar la calidad
de los servicios recibidos y brindaria un soporte integral hasta la recuperaciéon de
la victima.

Transparentar la asignacion presupuestaria en salud. Aunque la CEAVEM
cuentaconun presupuesto anualconsiderable que hacrecido alolargo de los afnos
(por ejemplo, $53,732,900.00 MXN anuales para el periodo 2018-2025, seguin una
de las fuentes), no tiene presupuestos especificos asignados directamente para la
atencion en salud fisica o mental. Estos servicios se cubren a través del Fondo de
Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral. Se recomienda desglosar el presupuesto
de este Fondo, detallando la inversion especifica en atencion de salud fisica y
mental, lo que mejoraria la rendicion de cuentas y permitiria una planificaciony
optimizacién mas efectiva de los recursos.

Fomentar la colaboraciony elintercambio de informacion interinstitucional.
Es crucial fortalecer los mecanismos de coordinacién y comunicacion entre la
CEAVEM, la Secretaria de Salud y la Fiscalia General de Justicia. La Secretaria
de Salud, a través del IMSAMA, no cuenta con bases de datos especificas y
consolidadas sobre las notificaciones de los hospitales al Ministerio Publico
en casos relacionados con delitos, lo que dificulta la obtencidon de estadisticas
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sobre la interseccion entre atencion médica y procesos judiciales. Una mejor
colaboracién unificaria la informacion sobre la atencién en salud relacionada con
delitos y aseguraria una atencion integral y coordinada.

Revisar la politica de “documentos ad hoc” para facilitar el acceso a la
informacion. Si bien las instituciones no estan obligadas a crear documentos
especificos para cada solicitud, se deberia buscar mecanismos para facilitar el
acceso a la informacién que ya poseen, incluso si requiere un esfuerzo adicional
de consolidacion. Esto es vital para garantizar el derecho a la informacion y
fomentar la confianza publica. La Consejeria Juridica del Estado de México ya ha
instruido el cambio de modalidad de entrega a “consulta directa” en las oficinas
de la CEAVEM para solicitudes que exceden la capacidad técnica del SAIMEX y
que contienen datos personales que requieren clasificaciéon como confidencial y
testado para la version publica. Esto representa un paso hacia la transparencia,
pero la recopilacion estructurada de datos desagregados seria mas eficiente.

Evaluar y buscar la modernizacion de la infraestructura tecnolégica o de los
sistemas de gestion de archivos para permitir el procesamiento y entrega de
grandes volumenes de informacién en formatos digitales, como copias simples o
certificadas. Esto facilitaria el derecho de acceso a lainformaciény evitariarecurrir
a la consulta directa como unica modalidad de entrega por razones técnicas.

Capacitacion continua del personal. Se recomienda invertir en la capacitacion
constante del personal de todas las instituciones involucradas en la atencion
a victimas, con énfasis en enfoques multidisciplinarios, sensibles al trauma
y basados en los derechos humanos, para garantizar una atenciéon de calidad y
empatica. La CEAVEM cuenta con psicélogos especializados en victimologia, pero
esta recomendacion abarca a todo el personal interinstitucional.
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9.11.Guanajuato

5.11.1.Datos generales y operativos

Tabla 46. Datos operativos de la Comision Estatal de Atencion Integral a
Victimas del Estado de Guanajuato (CEAIVG)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de
Victimas estatal

Si. Ley de Victimas del Estado de
Guanajuato*®.

. ’ o Si. Comision Estatal de Atencidn Integral a
Existendia de la Comision Victimas del Estado de Guanajuato (CEAIVG).
La CEAIVG atiende a las victimas del delito y
de violaciones a derechos humanos,
enfocandose en las necesidades inmediatas
relacionadas directamente con el hecho
victimizante. Brinda asistencia médica,
psicoldgica, de trabajo social, orientacion
legal, defensa y patrocinio juridico en las
materias penal, civil, familiar, mercantil y
juicio de amparo, siempre que deriven del
hecho victimizante?.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracion propia.

5.11.1.1.Composicion de la Comision

El personal adscrito a la CEAIVG asciende a 160 personas??. En areas estratégicas
de atencidn a victimas esta conformada de la siguiente manera:

Tabla 47. Personal adscrito a la CEAIVG

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica

Trabajo social

Fuente: Elaboracion propia.

El area de atencion psicolégica de la CEAIVG esta conformada por 2 mujeres y 3
hombres. Igualmente, la Comisidén no cuenta con personal médico al interior de la

institucion*es.

460 Congreso del Estado de Guanajuato. Ley de Victimas del Estado de Guanajuato. Disponible en https://congreso-gto.s3.amazonaws.com/uploads/

reforma/pdf/3630/LVEG_REF_25Junio2025.pdf
461 Comisidn Estatal de Atencién Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio ndm. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 23 de abril de 2025.
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El area de trabajo social esta conformada por 5 trabajadoras sociales. Y juridica
esta integrada por 81 mujeres y 61 hombres. Esto incluye 103 asesores juridicos (63
mujeres y 40 hombres) y 20 auxiliares juridicos (9 mujeres y 11 hombres), ademas
de directivos y coordinadores de area®*. Igualmente, cada persona asesora juridica
acompana a 156 victimas*®®.

5.11.1.2.Existencia de Protocolos de atencion integral
La CEAIVG no dispone de un protocolo de atencidén integral que comprenda el

seguimiento y/o acompafiamiento cuando las victimas son remitidas a instituciones
de salud publicas y/o privadas*e®.

5.11.2. Presupuesto

5.11.2.1.Presupuesto asignado a la Comision

El presupuesto asignado a la CEAIVG ha presentado variaciones a lo largo de los
anos. A continuacion, se presentan los datos disponibles de manera estructurada
en la siguiente tabla:

Tabla 48. Presupuesto de la Comision Estatal de Atencién Integral a
Victimas del Estado de Guanajuato (CEAIVG)

n PRESUPUESTO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL

]
]
1]

+65.98%
+124.11%
+11.31%

$+118,244,075.16 +162.88%

Fuente: Elaboracién propia segln respuesta a solicitud de informacién*”.

2023
2024

2025

De acuerdo con lo anterior, el aumento sostenido del presupuesto entre 2021
y 2025 de la CEAIVG refleja un esfuerzo creciente por fortalecer las capacidades
institucionales destinadas a garantizar los derechos en materia de atencion y
reparacion avictimas.

462 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio nim. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.

463 Comision Estatal de Atencién Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio ndm. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 23 de abril de 2025.

464 Comision Estatal de Atencién Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio ndm. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 23 de abril de 2025.

465 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio CEAIV/DP/JU/1160/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 8 de abril de 2025.

466 Comision Estatal de Atencién Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio ndm. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 23 de abril de 2025.
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5.11.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
de Victimas

El presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda de la CEAIVG es el siguiente:

Tabla 49. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEAIVG

2021

VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL

]
)
1]

PRESUPUESTO

2022

2023
2024

2025

+341.18%
+11.11%
+60.33%

Fuente: Elaboracion propia segun respuesta a solicitud de informacién*®.

De acuerdo con lo anterior, el presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la
CEAIVG muestra incrementos significativos entre 2022 y 2025, lo que refleja un
reconocimiento progresivo de la necesidad de fortalecer la atencidon y reparacion a
las victimas.

5.11.3. Registro y perfil de las victimas

5.11.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

La cifra total de personas inscritas no fue proporcionada.

5.11.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

La informacién de las atenciones brindadas en salud fisica y mental incluye la
clasificaciéon de “victima” o “victima directa”. Se menciona que las solicitudes de
atencion en salud relacionadas con delitos de alto impacto corresponden en su
totalidad a victimas indirectas?®®.

5.11.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

La informacion de las atenciones en salud si incluye registros de sexo, edad
y parentesco con la victima directa. No obstante, muchos registros de edad y

47 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio CEAIV/DP/JU/1160/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 8 de abril de 2025.

48 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio CEAIV/DP/JU/1160/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 8 de abril de 2025.

49 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio CEAIV/DP/JU/1188/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 10 de abril de 2025.
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parentesco figuran como “Sin dato”. La Comision no cuenta con informacion
relacionada con orientacion sexual, identidad de género, etnia, situacion de
discapacidad o profesion en el concentrado de solicitudes atendidas en salud fisica
y mental?’°.

5.11.4. Registro por hecho victimizante o delito

La CEAIVG no proporcioné informacion sobre los delitos con mayor incidencia
registrados por ésta*’".

En cuanto al registro de victimas de desaparicion forzada, la Comisién proporciond
informacidn, pero sobre las solicitudes de atenciéon en salud mental y fisica
relacionadas con los delitos de desaparicion forzada, desaparicion cometida
por particulares, secuestro, feminicidio y violacién sexual, todas son de victimas
indirectas*’2.

5.11.5. Atencion en salud

5.11.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La Direccion General de Atencion Inmediatay Primer Contacto identificé un total de
442 atenciones brindadas en salud mental entre 2021 y 2024, de las cuales el 74%
(331) fueron mujeresy el 25% (111) hombres?*’3.

Por otra parte, en el 52% (233) la Comisién no tenia informacidn sobre el parentesco
de las victimas indirectas; en el 13% (59) son las madres de las victimas directas; el
9% (40) son hijas; el 7% (31) son hijos; el 5% (23) son otros “abuela, sobrina, suegra,
tia, esposo, abuelo, conyuge, expareja”; 4% (19) son las esposas de las victimas
directas; el2% (10) sonlashermanas; el 1% (8) laconcubinayel1% (6) elhermano*’“.

5.11.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEAIVG en materia de salud fisica brindd 219 atenciones en materia de salud
fisica entre 2021y 2024, de las cuales el 70% (155) fueron brindadas a mujeres y el
29% (64) a hombres*”.

Igualmente, en cuanto al parentesco de las victimas indirectas que recibieron

470 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio CEAIV/DP/JU/1436/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 21 de abril de 2025.

471 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacién de fecha

23 de abril de 2025.

472 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio nim. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.

478 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio nim. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.

47% Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio nim. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.
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29% (64) a hombres*”.

Igualmente, en cuanto al parentesco de las victimas indirectas que recibieron
atencion en salud fisica, en el 44% (97) de los casos la Comisidon tenia lainformacion
registrada como “sin dato”; seguidamente, en el 21% (47) son las madres; en el 6%
(14) son las hijas; el 5% (13) son las hermanas de las victimas directas; el 4% (10) los
padres; el 3% (7) las esposas; el 2% (6) los hijos; el 2% (5) los hermanos*’®.

5.11.5.3.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEAIVG no tiene identificadas remisiones de casos a instancias de salud
especializadas, ademas, las solicitudes Unicamente se canalizan a instituciones de
salud publicas para su valoracidon y atencién*’’.

La Comision entre 2021 y 2024 ha realizado 496 canalizaciones a instituciones
publicas. Por otra parte, no ha efectuado ninguna a instituciones de salud privadas,
ya que prioriza la atencién publica*’8.

5.11.5.4.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La Comisioncanalizaainstituciones de salud publicas. En casos donde la afectacion
derive del hecho victimizante y no pueda ser cubierta por el sector publico, se podra
brindar recurso del Fondo para cubrir los gastos de la instancia que la victima
elija, siempre que cumpla con los requerimientos (esta modalidad no implica una
canalizacion directa por parte de la Comision al sector privado)*’®.

5.11.5.5.Denegacion del apoyo

Aunque no se reporta un numero de denegaciones, se establece un criterio de
limitacién: en salud fisica, la atencién con recurso del Fondo se proporciona
unicamente a victimas directas cuando la afectacion derive del hecho y no se
puedaproporcionar porelsectorpublico. Lasvictimasindirectas solosonvinculadas
al sector publico.

475 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio nim. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 23 de abril de 2025.

476 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio nim. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.

47 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio nim. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.

478 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio nim. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.

47 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato. Oficio nim. 111100500112725. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.
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5.11.6. Hallazgos

1.

La Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del Estado de Guanajuato
(CEAIVG) opera con un enfoque de atencion inmediata y primer contacto. Sin
embargo, se observaquelaatencionensaludfisicaymentalespredominantemente
un proceso de canalizacion y coordinacion subsidiaria con el Sistema Estatal de
Atencion Integral a Victimas (SEAIV) y el sector publico.

Un hallazgo crucial es la ausencia de capacidad médica interna en la Comision,
incluyendo la falta de un area médica y personal médico propio. Esta limitacion
impide que la Comision cuente con bases de datos sobre los padecimientos
especificos por los que las victimas solicitan atencién en salud.

Otrohallazgorelevanteesladeficienciaenlarecopilaciondedatosdemograficos
sensibles, ya que la Comision no registra informacion sobre orientaciéon sexual,
identidad de género, etnia, situacion de discapacidad o profesion de las victimas
atendidas en salud.

En cuanto alaatencién a delitos de alto impacto, como la desaparicion forzada o el
feminicidio, se constata que las atenciones en salud fisicay mental estan dirigidas
totalmente a victimas indirectas, lo que subraya el impacto de estos delitos en
los familiares.

Finalmente, existe una carencia de protocolos formalmente identificados para
el seguimiento y/o acompanamiento de las victimas una vez que son remitidas a
instituciones de salud publicas o privadas.

5.11.7.Recomendaciones

1.

Fortalecer lacapacidad de registroy seguimiento. Se recomienda que la CEAIV
desarrolle oimplemente una metodologia pararegistrar las variables de perfilde las
victimas (orientacion sexual, identidad de género, etnia, discapacidad, profesion)
conforme a los estandares de atencion integral.

Mejorar el registro de necesidades médicas. Se sugiere que la Comision
desarrolle mecanismos para documentar los padecimientos fisicos y mentales
por los que se solicita atencion, a pesar de la naturaleza subsidiaria de su servicio,
para tener un panorama claro de las necesidades de las victimas.

Fortalecimiento de personal especializado. Integrar de forma prioritaria
personal para el area de atencion médica, con el fin de garantizar una atencion

integral de las victimas y la gestion adecuada de las remisiones y seguimientos.

Implementar protocolos de seguimiento. Es necesario que la Comision
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implemente y formalice un protocolo de seguimiento y acompanamiento para
las victimas canalizadas a instituciones de salud, garantizando la continuidad y
calidad de la atencion.

Clarificar laprovision de ayuda directa. Se debe asegurarla claridad y la difusion
sobre los plazosyrequisitos parala ayuda directa en salud fisica o mental, talcomo
lo establece la Ley de Victimas del Estado, y considerar el impacto en victimas
indirectas para evitar su exclusion en casos excepcionales o urgentes.
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5.12.Guerrero

5.12.1 Datos generales y operativos

Tabla 50. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas del estado de Guerrero (CEEAVGRO)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de

Elp Si. Ley nimero 450 de Victimas del Estado
Victimas estatal

Libre y Soberano de Guerrero*®,

Si, CEEAVGRO. Comision Ejecutiva Estatal de
Atencion a Victimas del Estado de Guerrero
(CEEAVGRO)*".

Existencia de la Comision

Atencion integral a victimas de delitos y
violaciones a derechos humanos. Esto
incluye asistencia médica, psicoldgica,
trabajo social, orientacién y defensa juridica
en materias penal, civil, familiar, mercantil y
juicio de amparo.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracion propia.

5.12.1.1.Composicion de la Comision

La Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del estado de Guerrero
(CEEAVGRO) esta integrada asi:

Tabla 51. Personal adscrito a la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas (CEEAVGRO)

CARGO/FUNCION m TOTAL

HOMBRE MUJER

Personal directivo -- 10
R o B
operacién

TOTAL B | 7 2]

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion*®,

0 Congreso del Estado Libre y Soberano de Guerrero. Ley nimero 450 de Victimas del Estado Libre y Soberano de Guerrero. Disponible en https://
congresogro.gob.mx/legislacion/ordinarias/ARCHI/LEY-DE-VICTIMAS-DEL-ESTADO-LIBRE-Y-SOBERANOQ-DE-GUERRER0-450-2024-03-12.pdf

41 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT038/2025. Respuesta a solicitud de
informacién de fecha 12 de mayo de 2025.

482 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT027/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 25 de abril de 2025.
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5.12.1.2.Personal adscrito a la CEEAVGRO

La CEEAVGRO en areas estratégicas de atencidn a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 52. Personal adscrito a la CEEAVGRO

CANTIDAD

Psicologia
Medicina
Juridica

Trabajo social

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion®.

Las psicologas de la CEEAVGRO brindan intervencion en crisis, primeros auxilios
psicolégicos, seguimiento, acompahamiento psicoldégico en audiencias,
canalizacion, cierre de casos, entrevista de primera vez y acompafiamiento para
entrega de cuerpos®®*. Ademas, la Comisién no cuenta con personal médico
vinculado a la institucion?e®,

Por otro lado, en materia juridica, de acuerdo con la Comisién cada asesor juridico
atiende aproximadamente 134 victimas al afio“*®, lo que suma mas de 3,600 victimas
atendidas anualmente solo en el area juridica.

5.12.1.3. Existencia de Protocolos de atencion integral

La CEEAVGRO no dispone de protocolos establecidos para brindar informacion
sobre canalizacion, tratamiento o seguimiento, ni un protocolo de seguimiento o
acompanamiento tras la canalizacion*®’.

5.12.2 Presupuesto
5.12.2.1. Presupuesto anual total de la Comision

La CEEAVGRO cuenta con el siguiente presupuesto asignado anualmente desde su
creacion hasta la fecha:

3 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT027/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 25 de abril de 2025.
4 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT027/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 25 de abril de 2025.
%5 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT027/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 25 de abril de 2025.
6 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT027/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 25 de abril de 2025.
“7 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT030/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 25 de abril de 2025.



Tabla 53. Presupuesto de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

Victimas (CEEAVGRO)
n VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
- saosoooo00 (NN
- $9,087,70000 +81.47%
- $19,308200.00 +113.65%
© $29,704390.88 +53.84%
- §2833061042 4.60%
- $18,619,000.60 34.30%
- $18,808000.90 +1.02%
- $33,577,00040 +78.52%
- §3412050000 +1.62%
s 000

Fuente: Elaboracién propia segun respuesta a solicitud de informacién*®.

Elaumentd mas significativo del presupuesto de la CEEAVGRO se dioen 2018, donde
este se duplicd con un crecimiento del 113.65%, en contraste, en 2021 se produjo el
recorte mas amplio del presupuesto, con un 34%.

5.12.2.2. Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de Victimas
Los rubros en los que se ha ejecutado el presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda
de la CEEAVGRO comprenden canasta basica, gastos funerarios, gastos fiduciarios,

reparacion del dafno y apoyos diversos?®®,

ElFondo Estatal de Ayuda de la CEEAVGRO ha contado con el siguiente presupuesto
asignado anualmente desde su creacion hasta la fecha:

Tabla 54. Presupuesto anual Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAVGRO

n VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
oz

 s0ono0m 1284975%
R 70.00%

~ §15,000,000.00 -11.76%
5600000000 50.00%
5600000000 0.00%
62000000000 233.38%

~ $20,000,000.00 0.00%
 s2000000000 0.0%

Fuente: Elaboraci6n propia seguln respuesta a solicitud de informacidn*®.

488 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio ndm. CEEAVGRO/UdT027/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 25 de abril de 2025.

49 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT027/2025 y CEEAVGRO/UdT037/2025.
Respuesta a solicitud de informacion de fecha 12 de mayo de 2025y 25 de abril de 2025.

40 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT027/2025 y CEEAVGRO/UdT037/2025.
Respuesta a solicitud de informacion de fecha 12 de mayo de 2025y 25 de abril de 2025.
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El presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAVGRO refleja una volatilidad
extrema. Comienza con un aumento explosivo de casi 3000% entre 2017 y 2018,
consolidandose hasta 2019. Sin embargo, sufrié un desplome severo entre 2020
y 2021, perdiendo el 60% de sus fondos y estancandose en niveles bajos durante
dos afnos consecutivos. Finalmente, en 2023 resurge con fuerza triplicando su
asignacion (+233%) para fijarse en un nuevo maximo de 20 millones, cifra que se
mantiene estatica hacia 2024 y 2025.

5.12.2.3.Modalidad predominante de apoyo economico

La modalidad predominante de apoyo econdmico brindado por la CEEAVGRO
depende del tipo de gasto, tal como a continuaciéon se muestra *°':

Tabla 55. Tipo de gasto de apoyo economico

APOYOS APOYOS POR
CUNRIZN0A  REEMBOLSO

RUBRO DE GASTO

Gastos de alimentacion 0
Gastos de alojamiento 0

Traslados 0

Gastos funerarios 21

Gastos de 4
medicamentos

Fuente: respuesta a solicitud de informacion*2.

En general, la tendencia es hacia el apoyo anticipado para necesidades basicas
como alimentacion, alojamiento y traslados, lo cual facilita la atencion inmediata
a las victimas. Solo los gastos de medicamentos se gestionan exclusivamente por
reembolso, aunque este es un rubro con un numero muy bajo de apoyos registrados
ante la CEEAVGRO.

5.12.2.4.Rubros de ejecucion del presupuesto (tipos de gastos cubiertos por los apoyos)

El presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de
Victimas se desglosa en los siguientes conceptos de ejecuciéon: Canasta Basica,
Gastos Funerarios, Gastos Fiduciarios, Reparaciéon del dafio y Apoyos Diversos.

“1 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT032/2025 y CEEAVGRO/UdT037/2025.

Respuesta a solicitud de informacion de fecha 8 de mayo de 2025.
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Tabla 56. Desglose presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y
Reparacion Integral de Victimas de la CEEAVGRO

RUBRO DE APOYOD

ECONOMICO DELITOS RELACIONADOS

. .’ Violacién, desaparicidn
Gastos de alimentacion cometida por particulares,
feminicidio

Desaparicion cometida por
Traslados particulares, feminicidio,

violacién sexual

. Desaparicidn forzada, desaparicion
Gastos funerarios cometida por particulares (tras
hallazgo sin vida), feminicidio

Gastos de Desaparicion cometida por
medicamentos particulares, feminicidio, violacion

Fuente: Elaboracion propia segun respuesta a solicitud de informacién*®?.

No se han presentado solicitudes de apoyo econdmico para servicios de
atencion mental (psiquiatrica, psicoldgica, traumatoldgica y tanatoldgica) ante la
Comision. De igual forma, no se han recibido solicitudes de apoyo para gastos de
hospitalizacién ni para servicios de transporte y ambulancia*®“.

5.12.3.Registro y perfil de las victimas
5.12.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

La CEEAVGRO dispone de una documentacion de 2,182 personas inscritas como
victimas en el Registro Estatal de Victimas?°®.

5.12.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

Del registro total de victimas que dispone la CEEAVGRO, 1,103 son victimas directas
y 1,079 victimas indirectas.

4% Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT027/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 25 de abril de 2025.
44 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT031/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 8 de mayo de 2025.
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Del total de victimas directas, el 80% (892) son hombresy el 19% (211) son mujeres.

Del total de victimas indirectas registradas, el 85% (918) son mujeresy el 14% (161)
son hombres

De acuerdo con lo anterior, el registro de las victimas indirectas muestra una
clara sobrecarga del impacto en las mujeres, quienes representan el 85% del total
registrado. Este predominio tan marcado evidencia como la violencia no solo afecta
alasvictimas directas, sino que también reproduce patrones de género que colocan
a las mujeres en posiciones de mayor vulnerabilidad emocional, fisica, econdmica
y social. En contraste, los hombres constituyen solo 14%, lo que confirma la
persistencia de roles de cuidado ejercidos mayoritariamente por mujeres, quienes
suelen asumirlas consecuencias derivadas de los hechosvictimizantes. Estos datos
subrayan la necesidad de que la CEEAVGRO fortalezca las politicas publicas de
atencion a victimas con perspectiva de género, garantizando apoyos diferenciados
y una respuesta estatal que reconozca las cargas desiguales que enfrentan las
mujeres en el Estado de Guerrero como victimas indirectas.

Tabla 57. Registro Estatal de Victimas - distribucion general y por sexo (a 22
de abril de 2025)

CANTIDAD PORCENTAJE DEL PORCENTAJE DE PORCENTAJE DE
RUBRO DE GASTO TOTAL DE VICTIMAS MUJERES MUJERES EN HOMBRES HOMBRES EN

TOTAL INSCRITAS LA CATEGORIA LA CATEGORIA

Victimas directas 2,182 100%

Victimas indirectas 1,103 50% 211 19% 892 80%
Victimas indirectas 1,079 49% 918 85% 161 14%

Fuente: Elaboracidén propia segin respuesta a solicitud de informacion*®.

Segun esta tabla, las victimas indirectas representan aproximadamente el 49.5%
del total de personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas de la CEEAVGRO.

5.12.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

Por otro lado, de acuerdo con la CEEAVGRO no cuenta con lainformacion desagregada
paralasvictimasinscritas en el Registro Estatalde Victimas en los siguientes aspectos:
rango de edad, situacion de discapacidad, etnia, orientacién sexual o identidad de
género, vinculo con lavictima directa para las victimas indirectas (como madre, padre,

%5 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio ndm. CEEAVGRO/UdT026/2025. Respuesta a solicitud de
informacién de fecha 22 de abril de 2025.
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hermanos, hijos). La ausencia de estos datos dificulta la construccion de politicas de
atencion con un enfoque interseccional y un analisis diferenciado mas profundo de
las necesidades de las victimas*®’,

5.12.4. Registro por hecho victimizante o delito

De acuerdo con la CEEAVGRO frente a las victimas directas, el 31% (342) son de
desaparicion cometida por particulares; el 2% (26) de secuestro; el 2% (26) por
el delito de feminicidio; 1% (21) de desaparicion forzaday 1% (11) por el delito de
violacion sexual*®,

Al contrario, frente a las victimas indirectas, el 34% (367) son por el delito de
desaparicion cometida por particulares; el 3% (42) por desaparicion forzada; el 3%
(33) por secuestro; el 2% (28) por feminicidioy el 1% (11) por el delito de violacion
sexual*®®,

El niumero de victimas por violacion (22 en total) y feminicidio (54 en total) parece
reducido en comparacion con la magnitud del fendmeno en Guerrero, lo que podria
reflejar subregistro, falta de denuncia o deficiencias en el acceso al registro para
estos delitos.

5.12.5. Atencion en salud

5.12.5.1.Solicitudes en salud mental y fisica

En materia de atencion en salud, la CEEAVGRO ha recibido y brindado 8,228
atenciones en salud mentaly 3 en salud fisica ente 2018 y el 25 de abril de 20255,
En salud mental, entre 2022y 2025, la CEEAVGRO brind6 4,925 atenciones a mujeres
y 1,580 a hombres®°'.

5.12.5.2.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

La CEEAVGRO no dispone de informacion acerca de los delitos por los que las
personas victimas solicitaron atencion en salud mental®®.

5.12.5.3. Padecimientos mentales/psicologicos por los que solicita atencion

De acuerdo con la CEEAGRO los padecimientos de tipo emocionaly psicoldgico por
los cuales las personas solicitan atencién ante la Comision se derivan de situaciones
de violencia, pérdidas o eventos traumaticos. Los principales padecimientos

4% Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio ndm. CEEAVGRO/UdT026/2025. Respuesta a solicitud de
informacién de fecha 22 de abril de 2025.
7 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT026/2025. Respuesta a solicitud de
informacién de fecha 22 de abril de 2025.
4% Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT026/2025. Respuesta a solicitud de
informacién de fecha 22 de abril de 2025.
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identificados por la Comision son ansiedad; duelo complicado; baja autoestima;
dificultades de resiliencia; depresion leve a moderada; problemas de comunicacion
interpersonal; manejo inadecuado de emociones (principalmente en menores de
edad) y falta de proyecto de vida (en adolescentes y jovenes) °%.

5.12.5.4.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEEAVGRO ha realizado 36 remisiones entre 2016 y 2025, todas ellas a
instituciones de salud publicas. Ademas, no harealizado remisiones a instituciones
de caracter privado®®,

5.12.5.5.Tipos de apoyos otorgados a las victimas

En materia de apoyos otorgados a las victimas, la CEEAVGRO ha otorgado los
siguientes:
Tabla 58. Apoyos otorgados por la CEEAVGRO

P
Gastos de alimentacion 31
Gastos de alojamiento 4
Traslados 39
Gastos funerarios 44
Gastos de 9

medicamentos

Fuente: Elaboracion propia segun respuesta a solicitud de informacion®.

5.12.5.6.Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la
situacion de salud de las victimas

En la CEEAVGRO el personal de psicologia se encarga de identificar y comprender
los problemas psicologicos para determinar si la sintomatologia presentada
deriva del hecho victimizante por el que se brinda la atencidon. La metodologia de
acuerdo con la Comisidén incluye estudio individual, entrevistas (estructuradas o

49 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio ndm. CEEAVGRO/UdT026/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 22 de abril de 2025.

%0 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT028/2025 y CEEAVGRO/UdT029/2025.

Respuesta a solicitud de informacién de fecha 25 de abril de 2025.

%1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT028/2025 y CEEAVGRO/UdT029/2025.

Respuesta a solicitud de informacién de fecha 25 de abril de 2025.

%2 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT028/2025 y CEEAVGRO/UdT029/2025.

Respuesta a solicitud de informacién de fecha 25 de abril de 2025.

%3 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT029/2025 y CEEAVGRO/UdT038/2025.

Respuesta a solicitud de informacion de fecha 25 de abril de 2025y 12 de mayo de 2025.
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semiestructuradas), observacion, informacion de terceros (con consentimiento)
e identificacion de problemas y sintomas, analizando si cumplen con criterios de
manuales de diagndstico como el DSM>%¢,

Frente a la gravedad del dafo (para la asistencia), es el area de trabajadora social de
la CEEAVGRO quien se encarga principalmente de determinar la gravedad del dafio
para efectos de la asistencia. La evaluacion de la gravedad se realiza mediante una
intervencion multidisciplinaria que considera®®’:

1. Entrevista inicial para recopilar informacion sobre el hecho
victimizante y sus consecuencias.

2. Estudio socioeconomico para analizar las condiciones de vida de
la victima.

3. Una valoracion integral que incluye:

a. Eltipoy gravedad del dano sufrido (fisico, psicolégico,
econdmico, social;

b. El grado de afectacidon en la vida cotidiana, salud, bienestary
proyecto de vida de la victima;

c. Las condiciones socioecondmicas de la victima y su capacidad
para acceder a servicios;

d.La vulnerabilidad de la victima, otorgando prioridad a
grupos como mujeres, ninas, niNos, personas mayores, con
discapacidad o en situacion de desplazamiento®%.

54 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT030/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 25 de abril de 2025.

%5 Comisioén Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGROQ). Oficio nim. CEEAVGR0O/UdT032/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 8 de mayo de 2025.

%6 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGROQ). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT043/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 20 de mayo de 2025.

57 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT043/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 20 de mayo de 2025.

%8 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Guerrero (CEEAVGRO). Oficio nim. CEEAVGRO/UdT043/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 20 de mayo de 2025.
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5.12.6. Hallazgos

1.

La CEEAVGRO presenta datos histéricos sélidos para su presupuesto y el del
Fondo, asi como un registro de remisiones. Sin embargo, la disponibilidad de
datos desagregados es limitada, lo que obstaculiza un analisis integral de las
poblaciones afectadasy sus necesidades especificas. Ademas, la disponibilidad
histérica de datos sobre atenciones y apoyos directos es parcial, reiteradamente
con totales acumulados en lugar de desgloses anuales, y la ausencia de
solicitudes en rubros clave como hospitalizacidon sefiala posibles brechas en el
acceso o en la capacidad de registro institucional.

Ausencia de personal médico. La CEEAVGRO no cuenta con personal médico
adscrito a la institucion. Esto representa una debilidad estructural importante y
limita el acceso a atencidén integral en salud desde la misma Comision.

Personal especializado escaso. La CEEAVGRO cuenta con un numero muy
limitado de personal en psicologia para la atencién integral en salud mental. Se
reporta la vinculacidon de solo 3 personas en esta area. Igualmente, se evidencia
escaso personal en el area de trabajo social, donde solo hay 2 personas.

Cargaexcesiva parael personaljuridico. La Comisidon cuentacon 27 asesores/
as juridicos/as (12 hombres y 15 mujeres). Cada asesor atiende anualmente un
aproximado de 134 victimas, lo que sugiere una sobrecarga laboral significativa
que podria afectar la calidad del acompafiamiento legal.

Faltade protocolosyconvenios paracanalizacion.LaComisionnocuentacon
protocolos formales para la canalizacion, seguimiento o remisién a instancias
de salud especializadas. Ademas, no existen convenios de coordinacion ni
canalizacion con instituciones de salud publicas o privadas para la atencidn
en salud fisica y mental. El proceso de canalizacién se basa en una entrevista
integral por parte del personal de trabajo social, que evalua el tipo y gravedad del
danoy las condiciones socioecondémicas de la victima.

Respuestas que indican limitaciones institucionales o de datos. una parte
significativa de las respuestas se caracteriza por senalar la inexistencia de
informaciéon mas desagregada (“No se cuenta con la informacidn tal cual se
solicita”) o la ausencia de partidas presupuestarias o solicitudes en rubros clave.
Esto no es una falta de respuesta, sino una respuesta que revela deficiencias en
la recopilacion de datos detallados o en la oferta de servicios.

Limitacionybrechasenlosregistros deinformaciéon. Aunque se proporcionan
desgloses de informacidn acerca del sexo de las victimas, la CEEAVJ no dispone
de informacion desagregada sobre la edad, orientacion sexual, identidad de
género, etnia o situacion de discapacidad, delitos, parentesco entre victimas
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directas e indirectas de las personas registradas. Datos fundamentales para la
formulacion de politicas publicas diferenciadas en la atencién de las victimas.

Hay indicios de posible subregistro y limitaciones institucionales. Esta
conclusién se sustenta en la escasa representacion de delitos sexuales y
feminicidio en el registro (con solo 11 victimas directas por violacion sexual y
26 por feminicidio), una cifra que resulta desproporcionadamente baja dada
la magnitud conocida de estos fendmenos en el estado. Ademas, la cobertura
extremadamente bajaenatencidonde saludfisica,consolo3solicitudes atendidas
desde la creacion de la Comisién, es interpretada como una “invisibilidad
institucional del derecho a la salud” y un posible subregistro. La ausencia total
de solicitudes registradas para gastos de hospitalizacion, servicios de atencidn
mental y transporte/ambulancia refuerza esta critica, apuntando a posibles
deficiencias significativas en la captura de datos, la gestion de la informacién o
un desconocimiento generalizado de los servicios ofrecidos entre las victimas.
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5.12.7. Recomendaciones

1. Fortalecimiento de personal y estructura. Es crucial que la Comisién
refuerce su capital humano mediante la contratacion de personal médico
(general o especialista en salud de victimas) para garantizar la atencion integral.
Paralelamente, se debe incrementar el equipo psicolégico y de trabajo social,
ya que estas areas son esenciales para la intervencidon sensible en casos de
violencia extrema. En el ambito juridico, se deben establecer metas para reducir
la carga laboral mediante la ampliacion del personal o la redistribucidon de casos.
Ademas, es indispensable mantener y fortalecer la formacion continua del
personal especializado (trabajo social, psicélogos) para asegurar una valoracion
integral y actualizada acorde a los estandares internacionales.

2. Transparenciay monitoreo financiero. En aras de latransparencia, se requiere
publicar datos desagregados sobre eluso del Fondo Estatal de Ayuda, detallando
criterios de asignacion, rubros y perfiles de las victimas atendidas. Respecto
al presupuesto operativo, se recomienda asignar una partida presupuestal
autdnoma para la atencidon médica y psicoldgica, gestionada directamente por
la Comision, en lugar de depender unicamente de la canalizacién. Finalmente,
la Comision debe monitorear el impacto del presupuesto para evaluar la mejora
real en las condiciones de vida de las victimas registradas.

3. Mejora en el registro y politicas publicas. Para orientar mejor las politicas
publicas, es prioritario implementar un sistema de recoleccion de datos
desagregados que incluya variables como sexo, edad, etnia y discapacidad,
facilitando un enfoque interseccional. Se debe analizar el perfil de las victimas
indirectas mujeres (especialmente en feminicidio y desaparicidon) para dirigir
politicas de cuidado y salud mental. Adicionalmente, se recomienda cruzar
el Registro con indicadores geograficos y socioecondmicos para focalizar
la atencidn en zonas de alto riesgo y fortalecer la difusidon y accesibilidad del
Registro Estatal, en particular para victimas de violencia sexual y feminicidio.

4. Protocolos, coordinacion y apoyos. Es necesario fortalecer los protocolos
de atencion integral con lineas claras de actuacién, seguimiento y tiempos
de respuesta. En materia de salud, se debe disefar y publicar un protocolo
de canalizacion y seguimiento formal con enfoque diferencial y establecer
convenios con el sector salud publicoy privado para garantizar rutas de atencion.
Para el apoyo econémico, se requiere reforzar las estrategias de difusion y
acompanamiento para que las victimas accedan a todos los apoyos, mantener
la politica de apoyos anticipados y evaluary ampliar la capacidad para traslados
aéreos en casos necesarios de acceso a salud o justicia.



5.13.Hidalgo

5.13.1. Datos generales y operativos

Tabla 59. Datos operativos de la Comision Estatal de Atencidn a Victimas del
Estado de Hidalgo (CEAVIH)

RESPUESTA

VARIABLE

Disponen de una Ley de
Victimas estatal

Si. Ley de Victimas para el Estado de
Hidalgo®®.

Si. Comision Estatal de Atencidn a Victimas

Existencia de la Comisi6
ARG GBI g on s del Estado de Hidalgo (CEAVIH).

La CEAVIH brinda atenciéon en materia de
asistencia médica, psicoldgica, de trabajo
social, orientacién legal, defensa y patrocinio
juridico en materia penal, civil, familiar,
mercantil y juicio de amparo a victimas de
delitos y violaciones a los derechos
humanos®'°.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracion propia.
5.13.1.1. Composicion de la Comision

La Comision Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Hidalgo (CEAVIH) esta
integrada asi:

Tabla 60. Personal adscrito a la CEAVIH

CANTIDAD

Psicologia

1 médico cirujano, quien brinda atenciéon médica de
primer nivel5’2,

Medicina
Juridica

Trabajo social

Fuente: Elaboracién propia.

%9 Congreso del Estado Libre y Soberano de Hidalgo. Ley de Victimas para el Estado de Hidalgo. Disponible en https://www.congreso-hidalgo.gob.mx/
biblioteca_legislativa/leyes_cintillo/ley%20de%20victimas%20para%20el%20estado%20de%20hidalgo.pdf

510 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100041425. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 13 de mayo de 2025.

"Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100041125. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 25 de abril de 2025.

%12 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100041125. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 25 de abril de 2025.

%13 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100041125. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 25 de abril de 2025.

514 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100041125. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 25 de abril de 2025.
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5.13.2. Presupuesto
5.13.2.1. Presupuesto de la Comision

La CEAVIH al ser un organismo de la Secretaria de Gobierno, no ha tenido una
asignacionespecificaenmateriapresupuestal,talcomoseevidenciaacontinuacion:

Tabla 61. Presupuesto de la CEAVIH

“ PRESUPUESTO ASIGNADO

En el presupuesto de egresos no hay uno
especifico para la CEAVIH™

En el presupuesto de egresos no hay uno
especifico para la CEAVIH®

En el presupuesto de egresos no hay uno
especifico para la CEAVIH®

En el presupuesto de egresos no hay uno
especifico para la CEAVIH®

Fuente: Elaboracidn propia segtn el presupuesto de egresos del Estado.

Lo anterior revela una significativa ausencia de claridad y desagregacion
presupuestaria en la CEAVIH, especialmente en lo relativo a los fondos destinados a
la atencidén directa a victimas y la operacién de mecanismos de reparacion. Aunque
la Comision remite a documentos oficiales de Egresos del Estado, los mismos no
son claros en cuanto a la destinacion presupuestaria a favor de la Comision.

5.13.2.2. Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

La CEAVIH no dispone de un Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral®?'.

515 Poder Ejecutivo. Decreto nimero 308 que autoriza en todas y cada una de sus partes del presupuesto de egresos del Estado de Hidalgo, para el
gjercicio 2020. https://periodico.hidalgo.gob.mx/?tribe_events=Periodico-Oficial-Alcance-10-del-31-de-diciembre-de-2019

516 Poder Ejecutivo. Decreto nimero 568 que autoriza en todas y cada una de sus partes del Presupuesto de Egresos del Estado de Hidalgo para el
Ejercicio 2021. https://periodico.hidalgo.gob.mx/?tribe_events=Periodico-Oficial-Alcance-7-del-31-de-diciembre-de-2020

517 Poder Ejecutivo. Decreto nimero 86 que autoriza en todas y cada una de sus partes del Presupuesto de Egresos del Estado de Hidalgo para el ejercicio
2022. https://periodico.hidalgo.gob.mx/?tribe_events=periodico-oficial-alcance-12-del-31-de-diciembre-de-2021

518 Poder Ejecutivo. Decreto nimero 361 que autoriza en todas y cada una de sus partes el Presupuesto de Egresos del Estado de Hidalgo, para el Ejercicio
Fiscal 2023. https://periodico.hidalgo.gob.mx/?tribe_events=Periodico-Oficial-Alcance-11-del-31-de-diciembre-de-2022

519 Poder Ejecutivo. Decreto nimero 800 que autoriza en todas y cada una de sus partes el Presupuesto de Egresos del Estado de Hidalgo para el ejercicio
2024. https://periodico.hidalgo.gob.mx/?tribe_events=Periodico-Oficial-Alcance-9-del-29-de-diciembre-de-2023

520 Poder Ejecutivo. Decreto ndmero 27 — LXVI que autoriza en todas y cada una de sus partes el Presupuesto de Egresos del Estado de Hidalgo, para el
gjercicio 2025. https://periodico.hidalgo.gob.mx/?tribe_events=Periodico-Oficial-Alcance-2-del-31-de-diciembre-de-2024

521 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100041125. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 25 de abril de 2025.
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https://periodico.hidalgo.gob.mx/?tribe_events=Periodico-Oficial-Alcance-9-del-29-de-diciembre-de-2023
https://periodico.hidalgo.gob.mx/?tribe_events=Periodico-Oficial-Alcance-2-del-31-de-diciembre-de-2024

5.13.3. Atencion en salud

5.13.3.1. Solicitudes de atencion en salud mental

La CEAVIH desde su creacién al 13 de mayo de 2025 ha recibido 219 solicitudes en
materia de atencién en salud mental®®,

5.13.3.2. Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEAVIH desde su creaciéon al 13 de mayo de 2025 ha recibido 242 solicitudes en
materia de atencién en salud fisica®%.

La CEAVIH no dispone de informacidon acerca del sexo, orientacion sexual, identidad
de género, edad, etnia, situacion de discapacidad, profesion, parentesco entre la
victima directa e indirecta, delitos relacionados con la atencion en salud, como
tampoco, cuenta con datos acerca de los padecimientos fisicos y mental por los
cuales las personas solicitan atencidon®?.

5.13.3.3. Remisiones a instancias de salud especializadas

De acuerdo con la CEAVIH en materia de remisiones a instancias de salud
especializadas de caracter publico no cuenta con informacion del afio 2022; en
2023 realizaron 2 remisiones, 40 remisiones en 2024 y 1 remision en lo transcurrido
de 2025%%,

Asi mismo, no dispone de informacién acerca de las canalizaciones a instituciones
de salud privadas®?®.

5.13.4. Hallazgos

1. Personal especializado escaso. La CEAVIH cuenta con un numero muy
limitado de personal clave para la atencidn integral. Se reporta la existencia de
una licenciada en Médico Cirujano para brindar atencion médica de primer nivel
y un licenciado en Psicologia para ofrecer atencién psicosocial. Igualmente, se
evidencia escaso personal en el area de asesoria juridica.

2. Fondo Inexistente. La CEAVIH reporta que no se cuenta con el Fondo Estatal de
Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de Victimas.

3. Ausencia de informacion sobre convenios y canalizaciones. La CEAVIH

522 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100041425. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 13 de mayo de 2025.
523 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100041425. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 13 de mayo de 2025.
524 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100041425. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 13 de mayo de 2025.
525 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100044025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 6 de mayo de 2025.
526 Poder Ejecutivo del Estado de Hidalgo. Folio 130213100044025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 6 de mayo de 2025.
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no dispone de informacion sobre la existencia de convenios de coordinaciony
canalizacion con instituciones de salud publicas ni privadas para la atencién en
salud fisica y psicoldgica.

Brecha en materia de transparencia y registro de datos. Existe una carencia
significativa de informacion desglosada sobre la atencion brindada.

No se desglosa la informacion de las atenciones de salud fisica y mental
solicitadas y otorgadas por sexo, orientacion sexual, identidad de género, edad,
etnia, situacion de discapacidad, profesidon o parentesco con la victima directa.

La CEAVIH no se dispone de informacion sobre cuantas solicitudes de atencion
en salud (fisica o mental) se refieren a delitos especificos de alto impacto como
desaparicion forzada, desaparicion cometida por particulares, secuestro,
feminicidio o violacién sexual.

5.13.5. Recomendaciones

1.

Priorizar la creacion del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral. La Comision debe tomar medidas urgentes parala creacion einmediata
capitalizacion del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
de Victimas. Esto es fundamental para garantizar la ayuda econdmica directa
y la reparaciéon integral que la ley expresa, ya que actualmente se reporta su
inexistencia.

Incrementar el personal especializado. Dada la existencia de un solo
profesional de la salud mental y uno de salud médica de primer nivel, se
recomienda aumentar el numero de psicologos, psiquiatras y meédicos adscritos,
o asegurar su disponibilidad a través de terceros, para ofrecer una atencién
oportunay de calidad.

Asi mismo, se requiere aumentar el numero de asesores juridicos vinculados a la
Comisiodn para garantizar un acompanamiento juridico efectivo a las victimas.

Detallar el presupuesto. Se recomienda que la Comision trabaje con las
instanciaspertinentesparaasegurarqueelPresupuestode Egresossedesagregue
y especifique claramente las partidas destinadas para la CEAVIH.

Formalizar convenios. Se debe priorizar la formalizacion y publicacion de
convenios de coordinacidén y canalizacidon con instituciones de salud publicas 'y
privadas. Esto es esencial paragarantizarlaatencidonespecializadaen saludfisica
y psicolégica, especialmente ante el bajo niumero de canalizaciones reportadas
a instituciones publicas y la falta de informacidn sobre convenios existentes.
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5. Reforzarlatransparenciayladesagregacionde datos. Es crucialimportancia
implementarunsistemarobusto paradesagregarlainformaciéndelassolicitudes
y atenciones otorgadas. Esta informacién debe incluir variables como el sexo,
edad, etnia, situaciéon de discapacidad, orientacién sexual, identidad de género,
profesidn, parentescode lasvictimas directas eindirectas, y, fundamentalmente,
la vinculacién de la atencion con los delitos especificos que la generaron
(como feminicidio, secuestro, desaparicion forzada, desaparicion cometida por
particulares, entre otros). La falta de este desglose impide realizar analisis de
necesidades detallados y evaluar si la atencion esta llegando a los grupos mas
vulnerables o a las victimas de los delitos mas graves.
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5.14 Jalisco

5.14.3 Datos generales y operativos

Tabla 62. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Jalisco (CEEAV])

RESPUESTA

VARIABLE

Disponen de una Ley de

ISP Si. Ley de Atencion a Victimas del Estado de
Victimas estatal

Jalisco®?.

Si. Comisidon Ejecutiva Estatal de Atencion a

Existencia de la Comisié
attek LM Victimas de Jalisco (CEEAVJ).

La CEEAVJ se encarga de brindar atencion a
las victimas y personas ofendidas por delitos
y violaciones a derechos humanos. La
atencion comprende asistencia médica,
psicoldgica y social; orientacién legal,
defensa y patrocinio juridico en materia
penal, civil, familiar, mercantil y juicio de
amparo®®,

Atencion brindada

Fuente: Elaboracion propia.

5.14.3.1.Composicion de la Comision

La CEEAVIJ esta conformada por las siguientes areas de atencion:

Tabla 63. Personal adscrito a la CEEAV]

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica 62 asesores y 1 coordinador general®'

Trabajo social

Fuente: Elaboracidn propia.

%27 Congreso del Estado de Jalisco. Ley de Atencién a Victimas del Estado de Jalisco. Disponible en https://congresoweb.congresojal.gob.mx/BibliotecaVirtual/
busquedasleyes/Listado'2.cfmi#Leyes

%28 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 09 de abril de 2025.
%29 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 09 de abril de 2025.
%0 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 09 de abril de 2025.
%1 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 09 de abril de 2025.
%2 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 09 de abril de 2025.
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5.14.3.2.Existencia de Protocolos de atencion integral

De acuerdo con la CEEAVIJ se rige por lo dispuesto en el Modelo Integral de Atencion
a Victimas®33,

5.14.4.Presupuesto
5.14.4.1.Presupuesto de la Comision

El presupuesto asignado a la Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de
Jalisco (CEEAVJ) havariadoalolargodelos anos,talcomo se muestraacontinuacion:

Tabla 64. Presupuesto de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Jalisco (CEEAVJ)

n SERVICIOS Al SERVICIOS MB:EEB'{EESS, o ‘L‘;‘;‘gf&‘#\‘ P‘{]“R"[!‘E‘ﬁ'mh
PERSONALES QSISO iycraes [ INWUEBLESE 5 o
INTANGIBLES

N B T 51000000 RN
B T 93,862,993 286.30%
$50,000 $6,596,992
§140,000 §7,395,961 12.12%
§115,000 §7,754,658
$108,445 $17,309,269 123.23%
§73,295 §17,085403
$957,500 $23,124,034
$1,207,800 $48,736,750 110.77%
$1,465,905 $56,000,864

Fuente: Elaboracion propia con base en las respuestas a las solicitudes de informacién®*.

El presupuesto total asignado a la CEEAVIJ entre 2015 y 2025 refleja una tendencia
generaldecrecimientoenlosrecursosdestinadosa“ServiciosPersonales, Materiales
y Suministros, Servicios Generales y Bienes Muebles, Inmuebles e Intangibles™.
No obstante, este incremento ha sido irregular, con variaciones significativas que
evidencian tanto decisiones coyunturales de politica publica como posibles ajustes
institucionales en la gestidon del gasto.

Entre 2015y 2016 se observa un aumento del 286%, que marca un punto de inflexion
en la priorizaciéon de recursos. Posteriormente, entre 2017 y 2019 los incrementos
fueron mas moderados, lo cual puede asociarse con una etapa de estabilizacion

%3 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

09 de abril de 2025.

%4 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. PRESUPUESTOS CEEAVJ. Programa

Presupuestario, Modelo de Atencidn Integral a Victimas (2015-2025). Respuesta a solicitud de informacion de fecha 09 de abril de 2025.
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operativa. En 2020, el presupuesto vuelve a crecer de forma importante (123%), lo
que podria relacionarse con la necesidad de fortalecer capacidades institucionales
frente a nuevas demandas sociales. En 2021 se registra una ligera disminucion
(-1.29%), seguida de un nuevo incremento sostenido entre 2022y 2025, destacando
especialmente el aumento del 110.7 % en 2023.

5.14.4.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

El presupuesto de la CEEAVJ para el Fondo Estatal esta cubierto bajo el rubro
“transferencias, asignaciones, subsidiosy otras ayudas”. Este fondo tiene por objeto
brindar los recursos necesarios para la ayuda, asistencia y reparacion integral de
las victimas del delito o de violaciones a los derechos humanos®®®*. Los montos
especificos asignados a este rubro son los siguientes:

Tabla 65. Presupuesto del Fondo de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
de la CEEAV]

PRESUPUESTO ($) VARIACION VARIACION
“TRANSFERENCIAS, ASIGNACIONES, ABSOLUTA PORCENTUAL
SUBSIDIOS Y OTRAS AYUDAS" ($) (%)

I
K A oo

Fuente: Elaboracién propia segn respuesta a solicitud de informacién®e.

De acuerdo con lo anterior, se evidencia un crecimiento sostenido de este rubro,
aunque con periodos de estabilidad. En 2016 se presentd un incremento del 2400%
respectoa 2015, loqueindicaunareconfiguracionenlaasignacionderecursoshacia
este rubro. Entre 2017y 2022 el presupuesto se mantuvo practicamente constante,
con un leve aumento del 4% en 2018, lo que sugiere una etapa sin grandes ajustes
presupuestales. A partirde 2023 se observan nuevos incrementos, un 3.85% en 2023
y un aumento mas notorio del 18.52% en 2025, que podria reflejar un fortalecimiento
de las politicas de apoyo y transferencias sociales de la CEEAV..

%5Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

09 de abril de 2025.

%6 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. PRESUPUESTOS CEEAVJ. Programa

Presupuestario, Modelo de Atencidn Integral a Victimas (2015-2025). Respuesta a solicitud de informacion de fecha 09 de abril de 2025.
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5.14.5.Registro y perfil de las victimas

5.14.5.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

Entre 2019y 2024, la CEEAVJ cuenta con un registro de 5,261 personas inscritas en
el Registro Estatal de Atencién a Victimas®¥.

5.14.5.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

Entre 2019 y 2024, del total de victimas registradas, 2,612 son victimas directas y
2,649 victimas indirectas®®. Las victimas indirectas constituyen el 50% del total
de victimas registradas por la Comision.

Del total de victimas registradas, 2,816 son mujeres y 2,445 son hombres®®*. Asi, el
53% de las victimas registradas por la Comision son mujeres. Por otra parte, de
estos datos no es posible establecer el porcentaje de mujeres victimas directas e
indirectas, por la ausencia de informacion.

Entodocaso, realizandose una estimacion, podria plantearse que alrededor del 53%
delasvictimasindirectas sonmujeresyel46% sonhombres. Estos datosreflejan
que las mujeres siguen constituyendo la mayoria de las victimas indirectas, hecho
que pone de relieve el rol de las mujeres como principales figuras de apoyo, cuidado
y acompafamiento tanto de sus entornos familiares como en su participacion en el
espacio civicoy en la exigencia de justicia ante la institucionalidad.

5.14.5.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa.

Alrespecto, la CEEAVJ no desagrega lainformacién delregistro de victimas por edad,

situacion de discapacidad, etnia, orientacién sexual, identidad de género, vinculo o
parentesco con la victima directa®®.

5.14.6.Atencion en salud
5.14.6.1.Solicitudes de atencion en salud mental y fisica

De acuerdo con la CEEAVIJ la informacion acerca de las solicitudes de atencion en
salud mental y fisica no es desagregada, sino que se incluye en el rubro global de

%7 Secretarfa Técnica de la Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. PRESUPUESTOS CEEAVJ. Programa

Presupuestario, Modelo de Atencién Integral a Victimas (2015-2025). Respuesta a solicitud de informacién de fecha 09 de abril de 2025.

%8 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. PRESUPUESTOS CEEAVJ. Programa

Presupuestario, Modelo de Atencién Integral a Victimas (2015-2025). Respuesta a solicitud de informacién de fecha 09 de abril de 2025.

%9 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. PRESUPUESTOS CEEAVJ. Programa

Presupuestario, Modelo de Atencién Integral a Victimas (2015-2025). Respuesta a solicitud de informacién de fecha 09 de abril de 2025.

%40 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/376/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

10 de abril de 2025.
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salud mental y fisica no es desagregada, sino que se incluye en el rubro global de
“emergencia meédica”. Igualmente, no se desagrega la informacion por delito que
causo la situacion de victimizacion, orientacidon sexual, identidad de género, edad,
etnia, situacion de discapacidad, profesion, parentesco entre la victima directa e
indirecta®.

En particular, la CEEVJ remitié informacidn acerca de las emergencias médicas
cubiertas por parte de la institucién, tal como se evidencia a continuacion:

Tabla 66. Medidas de ayudas en emergencias médicas cubiertas por la
CEEAV]

TIPO DE MEDIDA DE AYUDA'Y ASISTENCIA

PRESUPUESTO DESTINADO VICTIMAS
PARA EMERGENCIA MEDICA BENEFICIADAS
;
Z
5

2019
2020

2021

.
1

2025 $0.00 0

Fuente: Elaboracidn propia segin respuesta a solicitud de informacién2,

2022

2023

Los anteriores datos evidencian un vacio en materia de informaciéon acerca de
la atencidn en salud fisica y mental, dado que, no se conocen las necesidades
diferenciadas de las personas victimas, informacién que es fundamental para la
formulacion de politicas publicas de atencion en salud que respondan a un enfoque
de género y nifez; asi como, la ausencia de programas que sean acordes a las
necesidades particulares de las victimas.

5.14.6.2.Remisiones a instancias de salud especializadas

De acuerdo con la CEEAVJ en materia de remisiones y convenios de coordinacion
con instancias de salud especializadas de caracter publico como privado, no
dispone de tales,**®y especificamente sobre las remisiones, sefialé que no se
contabilizan los oficios mediante los cuales se canaliza a las victimas a instancias

%1 Secretaria Técnica de la Comisién Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/376/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

10 de abril de 2025.

%2 Secretaria Técnica de la Comisién Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/376/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

10 de abril de 2025.

%3 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/395/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

11 de abril de 2025.
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de salud, ya que no existe obligacion alguna para generar una estadistica®*.
5.14.6.3.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

Los gastos que suele cubrir la CEEAVJ con presupuesto del Fondo de Ayuda son:
emergencias meédicas, gastos funerarios, transporte y alimentacion, alojamiento,
restitucion de bienes y otros®®.

En materia de emergencias médicas, la CEEAV] entre 2019y 2024 ha atendido a 453
victimas®*.

Entre 2019y 2024, en cuanto a gastos funerarios, la CEEAVIJ ha destinado recursos
a favor de 1,353 victimas. En materia de transporte y alimentacion, se han otorgado
ayudas a 2,166 victimas. En alojamiento, los recursos destinados beneficiaron a
281 victimas. Ahora, sobre restitucion de bienes, se han beneficiado 79 victimas y
en un rubro calificado como “otros” por parte de la CEEAVIJ han sido beneficiadas
989 victimas®¥.

Ahora bien, en cuanto a los recursos ejercidos en cada uno de estos rubros, la
CEEAVIJ ha destinado los siguientes:

Tabla 67. Recursos del Fondo de Ayuda de la CEEAV] para diversas medidas

RESOLUCION

EMERGENCIAS GASTOS TRANSPORTE Y

MEDICAS FUNERARIDS [N | ALOJAMIENTO " BEYIIta OTROS
$48.134,89 $63.41851 [NS0000  $15.138,00
$472.016,09 $307.44492 [IS6WIBITEN  $54.565,00
§1.169.247,90 §275.500,08  [INSO00N  $60.958,60
$3.019.532,47 §257.258,50 [NSO00NNN  $148.739,20
$5.021.358,71 $190.060,02 [INS000NN  $257.15546
$3.781.191,53 §248.35401 [INSO0ONNY  $304.10297

TOTAL $6.666.255,10 | $13.511.481,59 | $1.734.448,69 | $1.342.046,03 | $261.153,16 $840.659,23

Fuente: Elaboracion propia con base en las respuestas a las solicitudes de informacién®.

De acuerdo con lo anterior, de los recursos del Fondo de Ayuda de la CEEAV]J, entre
2019y 2024 se handestinado $24.356.043,80 para cubrirlos gastos relacionados con
emergencias médicas, gastos funerarios, transporte y alimentacion, alojamiento,
restitucion de bienes y otros. Es preciso sefalar que, de estos datos no se tiene
informacion acerca de los delitos, el género de las victimas, la cantidad que fueron

%44 Secretaria Técnica de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/395/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

11 de abril de 2025.

%5 Secretarfa Técnica de la Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. FAARI (AYUDA Y AS. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 09 de abril de 2025.

%4 Secretarfa Técnica de la Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. FAARI (AYUDA Y AS. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 09 de abril de 2025.

%7 Secretarfa Técnica de la Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. FAARI (AYUDA Y AS. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 09 de abril de 2025.

% Secretarfa Técnica de la Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas. Oficio EEAVJ/ST/362/2025. FAARI (AYUDA Y AS. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 09 de abril de 2025.
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cubiertos a través de reembolsos y de forma anticipada.

5.14.7.Hallazgos

1.

Limitacionybrechasenlosregistros deinformaciéon. Aunque se proporcionan
desgloses de informacidn acerca del sexo de las victimas, la CEEAVJ no dispone
de informacion desagregada sobre la edad, orientacion sexual, identidad de
género, etnia o situacion de discapacidad, delitos, parentesco entre victimas
directas e indirectas de las personas registradas. Datos fundamentales para la
formulacion de politicas publicas diferenciadas en la atencién de las victimas.

Deficienciaenlacuantificaciondelaayudadirecta.LaComisionnodesagrega
la estadistica de solicitudes al Fondo de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
(FAARI) por rubros especificos de atenciéon en salud (fisica y mental), ni por tipo
de delito, ni por datos demograficos (sexo, orientacion sexual, identidad de
género, edad, etnia, situacion de discapacidad, profesidon o parentesco).

Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se destaca que
la CEEAVJ ha sido de las pocas Comisiones Estatales de Atencidon a Victimas
que brindan de forma directa atencion médica de primer nivel. En todo caso, la
Comisién cuenta con solo dos personas para este tipo de atencion.

Ademas, dado el alto indice de victimas, la Comisién dispone solo de 7 personas
en el area de psicologia para brindar atencidn psicosocial.

Remision a documentacion general en lugar de protocolos especificos.
Ante las preguntas sobre protocolos de canalizacién, seguimiento y criterios
de remision, la CEEAVJ remite unicamente al Modelo de Atencidén Integral en
Salud, disponible en el Diario Oficial de la Federacidon. Esto sugiere la ausencia
de protocolos internos especificos y actualizados para el seguimiento y
acompafnamiento de las victimas una vez que son remitidas o canalizadas a las
instituciones de salud.

Ausencia de informacion de canalizaciones y convenios con instituciones
de salud. La CEEAVJ no dispone de informacién acerca de la existencia de
convenios y el numero de canalizaciones con instituciones de salud tanto
publicas como privadas.
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5.14.8.Recomendaciones

1.

Implementar una base de datos desagregada del Fondo de Ayuda. Se
recomienda la creacidon de un sistema estadistico que desagregue los recursos
ejecutados del Fondo Estatal de Ayuda, Asistenciay Reparacion Integral (FAARI).
Esta desagregacion debe incluir el rubro de atencidon solicitada (salud fisica,
psicolégica, psiquiatrica, tanatoldgica) y los datos demograficos relevantes
(sexo, edad, etnia, tipo de delito, orientacién sexual, identidad de género, etnia
o situacién de discapacidad, parentesco entre victimas directas e indirectas de
las personas registradas). Esto permitiria evaluar las areas de mayor demanday
focalizar los recursos.

Contabilizacion y seguimiento a las canalizaciones. Se debe establecer un
sistema para contabilizar los oficios de canalizacién y remisién de victimas a
otras instancias de salud (especializadas, publicas y privadas). Esta estadistica
es fundamental para medir la eficacia de la gestion de la CEEAVJ como organismo
de articulacién con otras instituciones que integran la atencién a victimas.

Establecer convenios de coordinacion en salud. Es crucial que la CEEAVJ
establezca convenios de coordinacion con instituciones de salud publicas vy
privadas, paraformalizarygarantizarlaatencion médica, psicoldgica, psiquiatrica
y odontolégica que la Ley Estatal protege. La ausencia de estos convenios es un
vacio institucional que puede obstaculizar el acceso oportuno y especializado
de las victimas a la atencidén integral en salud.

Crear protocolos internos de gestion y seguimiento. Aunque el Modelo de
Atencion Integral en Salud (MAIS) es publico, se recomienda la elaboracidon de
protocolos internos especificos y obligatorios de la CEEAVIJ para la canalizacién,
criterios de remision, tratamiento y seguimiento del acompafnamiento a las
victimas. Estos protocolos deben detallar los pasos y plazos internos para
gestionar la ayuda directa en salud, garantizando la atencion inmediata en casos
de emergenciay en los términos establecidos por la ley.
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5.15.Michoacan

5.15.3.Datos generales y operativos

Tabla 68. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Michoacan (CEEAV-MICH)

RESPUESTA

VARIABLE

Disponen de una Ley de

ISP Si. Ley de Atencion a Victimas para el Estado
Victimas estatal

de Michoacén de Ocampo®*.

. : - Si. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Satect e n ) Victimas de Michoacén (CEEAV-MICH).

La CEEAV-MICH brinda una atencidn integral
y multidisciplinaria a las victimas derivadas
de la comisién de delitos o violaciones a
derechos humanos. Esta atencién se
fundamenta en el Modelo de Atencion
Integral a Victimas (MIAV), la Ley General de
Victimas y su reglamento®®.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracién propia.

5.15.3.1.Composicion de la Comision

La CEEAV-MICH esta conformada por 218 personas, de las cuales 142 son mujeres
y 76 son hombres®'. En areas estratégicas de atencidén a victimas estd conformada
de la siguiente manera:

Tabla 69. Personal adscrito a la CEEAV-MICH

CANTIDAD

Psicologia 15 (13 mujeres, 2 hombres) 2

No cuenta con personal médico®®
75 (43 mujeres, 32 hombres)®*

Medicina

Juridica
Sin informacién

Trabajo social

Fuente: Elaboracién propia.

El personal del area de psicologia brinda contencion emocional, psicoterapia,
evaluaciones y/o valoraciones psicolégicas, preparacion para audiencia, atencion
psicoldgica, acompanamientos (Fiscalia, audienciasyvisitas domiciliarias), informe

%9 Congreso de Michoacéan de Ocampo. Ley de Atencién a Victimas para el Estado de Michoacén de Ocampo. Disponible en http://congresomich.gob.mx/
file/LEY-DE-ATENCI%C3%93N-A-V%C3%8DCTIMAS-REF-5-DE-ABRIL-DE-2021.pdf
%0 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacdn. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/385/2025. Respuesta a solicitud de

informacién de fecha 8 de mayo de 2025.
%1 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacién de fecha 6 de mayo de 2025.
%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacdn. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacién de fecha 6 de mayo de 2025.
%3 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacdan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacién de fecha 6 de mayo de 2025.
%4 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacdan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacién de fecha 6 de mayo de 2025.
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psicoldgico, constancia de atencién psicolégicay comparecencia®®®.

En cuanto a la atencion médica, llama la atencién que la Comisidn exprese que
brinda atencion inmediata en temas de presion arterial, de glucosa, curaciones y
primeros auxilios, si no dispone de personal médico dentro de la instituciéon®®®,

La Comision sefiala que dentro de la atencidon que brinda a las victimas participa el
area de trabajo social, pero no se suministré informacién del niumero de personas
gue la conforman®®’.

Acerca del area juridica, cada abogada/o de la CEEAV-MICH lleva entre 300 y 500
expedientes, entre carpetas de investigacion, causas y procesos. De acuerdo con la
Comisidn, este numero no es definitivo, dado que, por la naturaleza del trabajo se
deben ir dando de baja constantemente o bien se reciben nuevos expedientes dia a
dia, y sin excepcion se le da acompanamiento y asesoria a cada una de las victimas
reconocidas en cada expediente®®®,

5.15.3.2.Existencia de Protocolos de atencion integral

De acuerdo con la Comision su atencidn se basa en el Modelo de Atencidn Integral
a Victimas (MIAV), la Ley General de Victimas y su Reglamento®®°.

9.15.4.Presupuesto
5.15.4.1.Presupuesto de la Comision
El presupuesto asignado a la Comisién Ejecutiva Estatal de Atencidén a Victimas de

Michoacan (CEEAV-MICH) ha variado a lo largo de los anos, tal como se muestra a
continuacion:

%5 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 6 de mayo de 2025.

%6 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 6 de mayo de 2025.

%7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 6 de mayo de 2025.

%% Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 6 de mayo de 2025.

%9 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/341/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 24 de abril de 2025.
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Tabla 70. Presupuesto de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Michoacan (CEEAV-MICH)

PRESUPUESTO o -

n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
smsre

| $25941,349 194.6 %
 smans 47.7%
 sooas 120%
oo 66%
e 06%
e 138%
 segsen 0.00%
e 2.8%
s 68%

Fuente: Elaboracidn propia segun respuesta a solicitud de informacién®®.

De acuerdo con lo anterior, entre 2015y 2025 se observa un crecimiento sostenido
en el presupuesto autorizado a la CEEAV-MICH, con algunos periodos de estabilidad
y ligeras reducciones. El incremento mas significativo ocurrié entre 2015 y 2016,
con una variacion porcentual del 194.6%, lo que evidencia una fuerte expansion
presupuestal en los primeros afos del periodo analizado.

Posteriormente, el presupuesto mantuvo una tendencia ascendente, destacando
aumentosimportantesen2017(47.7%)y2023(24.8%).Elunicoretroceso se presentd
en 2019, con una disminucion del 6.6%. A partir de 2020, los montos mostraron
estabilidad relativa, conincrementos moderados y una breve pausa en 2022, donde
el presupuesto se mantuvo igual al del afio anterior. Finalmente, en 2025 se registra
el valor més alto de todo el periodo, con $78,094,928. Este comportamiento refleja
un fortalecimiento progresivo de los recursos asignados, posiblemente asociado al
aumento de las demandas institucionales.

5.15.4.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

Los recursos con los que dispone la CEEAV-MICH para el Fondo Estatal de Ayuda,
Asistencia y Reparacion Integral de las Victimas ha sido destinados para rubros
como gastos de transporte, alimentacion, hospedaje, gastos médicos, funerarios,
psicoldégicos y asistencias alimentarias mensuales[ Comision Ejecutiva Estatal
de Atencion a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio num. CEEAV/UGDI/
EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de informacidon de fecha 6 de mayo de 2025.].
A continuacion, se presenta el presupuesto de este Fondo:

%1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 6 de mayo de 2025.
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Tabla 71. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de Victimas de la CEEAV-MICH

PRESUPUESTO - -

n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
- toersioariscconss [
 toexstaneliseicomso |

- osssose7 [N

125246472 30.7 %
- s1217.06 ~58.4 %
32149868 -38.3%
| 506083.68 57.4 %
| 2953657.00 483.8 %
| 355120524 20.2%
320344842 -7.3%
- omoon 215

Fuente: Elaboracién propia segun respuesta a solicitud de informacién®®.

El Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAV-MICH muestra un comportamiento
variable desde su creacion en 2017. En los primeros afnos se observa una etapa de
consolidacion con incrementos moderados, seguida por fuertes reducciones en
2019y 2020 (-58.4% y —-38.3% respectivamente), lo que evidencia una disminucion
significativa en los recursos disponibles. A partir de 2021 se inicia una recuperacion,
destacando el notable aumento del 483.8% en 2022, cuando el presupuesto casi
se quintuplico respecto al ano anterior. En los anos mas recientes (2023-2025), el
Fondo mantiene una tendencia estable con variaciones moderadas, alcanzando
en 2025 su monto mas alto, de $4,000,000. Este comportamiento refleja una
recuperacion gradual del financiamiento, posiblemente orientada a fortalecer la
operaciony sostenibilidad del Fondo de Ayuda de la Comision.

5.15.5.Registro y perfil de las victimas

5.15.5.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

De acuerdo con la Comision, disponen de un registro de 18,821 personas en el
Registro Estatal de Victimas, de los cuales el 48% (9,068) son mujeres y el 35%
(6,625) son hombres®®:,

5.15.5.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De las 18,821 registradas como victimas, la Comisién no clasificé la informacion
por victima directa e indirecta en su totalidad, sino que, los datos suministrados
eran “victima de delito y de violacién a derechos humanos”4,

%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacdn. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/372/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 6 de mayo de 2025.

%3 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/318/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 15 de abril de 2025.

%4 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Michoacdn. Oficio ndm. CEEAV/UGDI/EVS/318/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 15 de abril de 2025.
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Entodocaso,deacuerdoconlaComision, encuantovictimasdirectas, 555 personas
son victimas directas de desaparicion cometida por particulares; 507 de violacion
sexual; 163 de secuestro; 143 victimas directas de feminicidio y 45 son victimas
directas de desaparicion forzada®®.

Ahora bien, en cuanto a las victimas indirectas, 774 son victimas indirectas de
desaparicion cometida por particulares; 360 de feminicidio; 348 de violacidon sexual;
151 de desaparicion forzaday 116 de secuestro®®.

5.15.5.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa.

La Comision no dispone de informacién acerca de la situacion de discapacidad,
etnia, orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima
directa®®’.

5.15.6.Atencion en salud

5.15.6.1.Remisiones a instancias de salud especializadas

La Comisién harealizado 438 canalizaciones a instituciones de salud publica desde
2022 alafecha. Por otro lado, no dispone de informacién sobre las canalizaciones a
instituciones privadas®®®.

La CEEAV-MICH ha realizado 1,983 derivaciones internas para atencion psicoldgica
desde 2018 a la fecha®®®.

La Comisidon no cuenta con convenios de coordinacién o canalizacion con
instituciones de salud privadas. Solo cuenta con un convenio de colaboracidén en
materia de atencidn psicoldgica a victimas del delito o de violaciones a derechos
humanos con el Colegio de Psicélogos de Michoacan A.C., con el cual se establecio
que se canalizaran a las victimas para su atencion psicolégica sin costo alguno, y
las sesiones que se requieran seran pagadas por la CEEAV-MICH?®°,

%5 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/318/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 15 de abril de 2025.

%6 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/318/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 15 de abril de 2025.

%7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/318/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 15 de abril de 2025.

%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/385/2025. Respuesta a solicitud de

informacién de fecha 8 de mayo de 2025.

%9 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/385/2025. Respuesta a solicitud de

informacién de fecha 8 de mayo de 2025.

570 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Michoacan. Oficio nim. CEEAV/UGDI/EVS/385/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 8 de mayo de 2025.
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5.15.7.Hallazgos

1.

Limitacionybrechasenlosregistros deinformaciéon. Aunque se proporcionan
desgloses de informacién acerca del sexo de las victimas, la CEEAV-MICH no
dispone de informacion desagregada sobre la orientacion sexual, identidad de
género, etnia o situacion de discapacidad, delitos, parentesco entre victimas
directas e indirectas de las personas registradas. Datos fundamentales para la
formulacion de politicas publicas diferenciadas en la atencién de las victimas.

Deficienciaenlacuantificaciondelaayudadirecta.LaComisionnodesagrega
la estadistica de solicitudes al Fondo de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
(FAARI) por rubros especificos de atencién en salud (fisica y mental), ni por tipo
de delito, ni por datos demograficos (sexo, orientacion sexual, identidad de
género, edad, etnia, situacion de discapacidad, profesidn o parentesco.

Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se destaca que
la CEEAV-MICH no cuenta con personas la atencion médica; ademas, dado el
alto indice de victimas, la Comision dispone solo de 15 personas en el area de
psicologia para brindar atencién psicosocial.

Convenios de coordinacion (salud privada). No se cuenta con convenios de
coordinacion con Instituciones de Salud Privadas. La unica colaboracion en
materia de atencion psicoldgica es con el Colegio de Psicologos de Michoacan,
y las sesiones especializadas que se requieran son pagadas por la CEEAV-MICH.

5.15.8.Recomendaciones

1‘

Formalizacion de la coordinacion con salud publica. Es crucial establecer
convenios de coordinacién o canalizacién con las instituciones del sistema
de salud publica (hospitales del sistema de salud publica para personas no
derechohabientes, hospitales pertenecientes a algun sistema de seguridad
social e instituciones con convenio). La falta de convenios formales puede
retrasar el acceso a citas médicas programadas y necesarias, dependiendo la
atencion exclusivamente de la situacion particular de las victimas.

Expansion de la red de atencion privada. Se debe considerar la necesidad
de establecer convenios de coordinacion o colaboracidon con instituciones de
salud privadas mas alla del acuerdo existente con el Colegio de Psicélogos de
Michoacan, especialmente para garantizar servicios especializados cuando las
instituciones publicas no puedan proveer el servicio solicitado.

Diversificacion de especialidades médica. Se sugiere buscar laincorporacion
de especialistas que complementen la atencion integral de las victimas, como
médicos con experiencia o especialidad en psiquiatria y otras, de acuerdo con
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las necesidades identificadas, mejorando asi la calidad de la valoracién médica
y optimizando las decisiones de tratamiento o canalizacion.

Aumento de la capacidad institucional. Se recomienda la contratacion de
personalmédico adicionaly especializado. Actualmente, la Comisién no dispone
de personal médico en la instituciéon. Dado que la valoracion médica puede
llevar al inicio de tratamiento farmacoldgico o a canalizaciones especializadas
dentro del sistema de atencion a victimas, aumentar el numero de personal de
medicina mejoraria la capacidad de respuesta inmediata y permitiria una mayor
especializacion en la atencién de las victimas.

Reforzar latransparenciayla desagregacion de datos. Es crucialimportancia
implementarunsistemarobusto paradesagregarlainformaciéndelassolicitudes
y atenciones otorgadas. Esta informacién debe incluir variables como el sexo,
edad, etnia, situaciéon de discapacidad, orientacién sexual, identidad de género,
profesidn, parentescode lasvictimas directas eindirectas, y, fundamentalmente,
la vinculacién de la atencion con los delitos especificos que la generaron
(como feminicidio, secuestro, desaparicion forzada, desaparicion cometida por
particulares, entre otros). La falta de este desglose impide realizar analisis de
necesidades detallados y evaluar si la atencion esta llegando a los grupos mas
vulnerables o a las victimas de los delitos mas graves.
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5.16.Morelos

5.16.3 Datos generales y operativos

Tabla 72. Datos operativos de la Comision Ejecutiva de Atencion y
Reparacion a Victimas del Estado de Morelos (CEARV)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de

ISP Si. Ley de Victimas del Estado de Morelos®”".
Victimas estatal

Si. Comision Ejecutiva de Atencion vy
Reparacion a Victimas del Estado de Morelos
(CEARV).

Existencia de la Comision

a CEARV brinda atencion a las victimas y
ofendidos/as del delito y de violaciones a
derechos humanos en materia de asistencia
de trabajo social, orientacion legal, defensa y
patrocinio juridico en materia penal, civil,
familiar, mercantil y juicio de amparo®2.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracién propia.

5.16.3.1.Composicion de la Comision

La CEARV esta integrada por 25 personas, 17 mujeres y 8 hombres, distribuidos en
las siguientes unidades administrativas:

Tabla 73. Integracion de la Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a
Victimas del Estado de Morelos (CEARV)

UNIDAD ADMINISTRATIVA
MASCULINO

Comision Ejecutiva
Secretaria Técnica y de Enlace

Unidad de Asistencia, Atencion
y Vinculacién

Unidad de Reparacion Integral
y Derecho a la Verdad

Unidad de Asesoria Juridica de
Atencidn a Victimas

Fuente: Respuesta a solicitud de informaciéns”.

S Congreso del Estado de Morelos. Ley de Victimas del Estado de Morelos. Disponible en http://marcojuridico.morelos.gob.mx/archivos/leyes/pdf/
LREPARAEM pdf

%72 Comision Ejecutiva de Atencién y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio ndm. SG/CEARV/UAAyV/0218/2025. Respuesta a solicitud de
informacién de fecha 10 de abril de 2025.

573 Comisién Ejecutiva de Atencidn y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim.

189


http://marcojuridico.morelos.gob.mx/archivos/leyes/pdf/LREPARAEM.pdf
http://marcojuridico.morelos.gob.mx/archivos/leyes/pdf/LREPARAEM.pdf

5.16.3.2.Personal adscrito a la CEARV

La CEARV en areas estratégicas de atencidon a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 74. Personal adscrito a la CEARV

CANTIDAD

Psicologia

Medicina

3 (1 mujer, 2 hombres)*®
Fuente: Elaboracion propia.

Juridica

La CEARV cuenta con 2 psicdlogas, dentro de sus funciones no se encuentra brindar
terapia psicologica. Ambas psicologas estan adscritas a la Unidad de Asistencia,
Atencion y Vinculaciéon®”’. Por otra parte, la Comisidon no cuenta con personal
médico®’8,

Enelareajuridica, de acuerdo conla Comision, se auxilia de los programas federales
como el Fondo de Aportaciones de Seguridad Publica, lo que permite incrementar
la atencion a las victimas a través de la contratacion de personal por servicios
profesionales, de manera que, para el actual ejercicio fiscal cuentan con el apoyo
en asesoria juridica de 3 mujeres y 2 hombres. En todo caso, su contratacion esta
sujeta a la aprobacién y recursos destinados para el ejercicio fiscal que se trate®’.

Por otra parte, las personas asesoras juridicas cuentan con un promedio de 20
expedientes por persona®®,

5.16.3.3.Existencia de Protocolos de atencion integral

De acuerdo con la CEARV la atencién se funda en el Modelo Integral de Atencion a

Victimas®®'.

574 Comision Ejecutiva de Atencidn y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos.

informacion de fecha 25 de abril de 2025.
575 Comision Ejecutiva de Atencidn y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos
informacion de fecha 25 de abril de 2025.
576 Comision Ejecutiva de Atencidn y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos
informacion de fecha 25 de abril de 2025.
577 Comision Ejecutiva de Atencidn y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos
informacion de fecha 25 de abril de 2025.

Oficio nim. SG/CEARV/STyE/118/2025
. Oficio nim. SG/CEARV/STyE/118/2025
. Oficio ndm. SG/CEARV/STyE/118/2025

. Oficio nim. SG/CEARV/STyE/118/2025

578 Comision Ejecutiva de Atencidn y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/STyE/118/2025

informacion de fecha 25 de abril de 2025.
59 Co mision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos
informacion de fecha 25 de abril de 2025.

. Oficio nim. SG/CEARV/STyE/118/2025

%0 Comision Ejecutiva de Atencidn y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/STyE/118/2025

informacion de fecha 25 de abril de 2025.

. Respuesta a solicitud de
. Respuesta a solicitud de
. Respuesta a solicitud de
. Respuesta a solicitud de
. Respuesta a solicitud de
. Respuesta a solicitud de

. Respuesta a solicitud de

%1 Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0226/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 16 de abril de 2025.
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5.16.4.Presupuesto
5.16.4.1.Presupuesto de la Comision

El presupuesto asignado a la Comisidn Ejecutiva de Atencion y Reparacion a
Victimas del Estado de Morelos (CEARV) ha variado a lo largo de los afos, talcomo
se muestra a continuacion:

Tabla 75. Presupuesto de la Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a
Victimas del Estado de Morelos (CEARV)

PRESUPUESTO . )

n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
- sa7so000 [N

 $8450,000 77.9%
 seasnn0 0.0%
~ ssas0000 [N 0.0%
~ ssss0000 (NN 0.0%
. §7725951 -8.6%
s BN oo
89,550,951 23.6 %
CeEsn G 0

Fuente: Elaboracidn propia segtn respuesta a solicitud de informaci6n®e2,

Entre 2016y 2024, el presupuesto autorizado a la CEARV muestra una tendencia de
crecimiento sostenido con algunos periodos de estabilidad y ligeras reducciones.
El incremento mas notable se presenta entre 2016 y 2017, cuando el presupuesto
practicamente se duplicd, con una variacion positiva del 77.9%. Durante los afios
2018 a 2020 el monto se mantuvo constante, reflejando estabilidad presupuestal.
En 2021 se observa una reduccion del 8.6%, seguida de un repunte en 2023, afo
en el que el presupuesto aumentd 23.6% respecto al afno anterior, alcanzando el
nivel mas alto del periodo. En general, el comportamiento evidencia una gestion con
etapas de consolidacion y ajustes moderados, pero con una tendencia general al
incremento de los recursos asignados.

5.16.4.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

Losrecursosconlosquedisponela CEARV parael Fondo Estatalde Ayuda, Asistencia
y Reparacion Integral de las Victimas se ejecuta con base en las medidas de ayuda,
asistencia y reparacion integral de las victimas segun sea el caso de cada persona
victima. A continuacidn, se presenta el presupuesto de este Fondo:

%2 Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/STyE/118/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 25 de abril de 2025.
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Tabla 76. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de Victimas de la CEARV

PRESUPUESTO . -
n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
serees I
$3,071,493.06 -4.3%
R 27.5%
susamn 13551 %
 susta0n00 0.0%
 sangoononrs 101%
RO 0 0.0%
sasoramo 26.0%
R 12%

Fuente: Elaboracién propia segun respuesta a solicitud de informacion®®.

El presupuesto autorizado para el Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de Victimas de la CEARV presenta variaciones significativas a lo largo del
periodo 2016-2024. Entre 2016 y 2018 se observa una tendencia a la baja, con una
reduccion acumulada del 27.5% en 2018. Sin embargo, en 2019 se produce un
aumento extraordinario de mas del 1,300%, marcando un punto de inflexion en la
asignacion presupuestal. A partir de ese ano, el presupuesto se estabiliza y muestra
incrementos moderados, con un crecimiento del 10.1% en 2021 y del 26% en 2023.
Finalmente, en 2024 se registra un leve aumento del 4.2%, alcanzando el monto mas
alto del periodo analizado. En conjunto, los datos reflejan un salto estructural en la
asignacionderecursos apartirde 2019, seguido de unatendencia de fortalecimiento
y estabilidad presupuestal.

5.16.5.Registro y perfil de las victimas
5.16.5.1. Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

La CEARV cuenta con un registro de 8,358 personas inscritas en el Registro Estatal
de Atencién a Victimas®®,

5.16.5.2.Registro de victimas seqgun la Ley General de Victimas (LGV)

De las 8,358 victimas registradas, 3,044 son victimas directas, de estas el 64%
(1,957) son hombresy el 35% (1,087) son mujeres®®®.

Ahora bien, en cuanto a las victimas indirectas, del total de victimas registradas,

%3 Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/STyE/118/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 25 de abril de 2025.

%4 Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 25 de marzo de 2025.

%5 Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de

informacion de fecha 25 de marzo de 2025.
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5,341 son victimas indirectas, de las cuales el 66% (3,553) son mujeres y el 33%
(1,788) son hombres®s,

5.16.5.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

De las victimas directas, el 58% (1,788) de ellas se encuentran sin vida; el 19%
(598) son personas entre los 31y 59 anos; el 11% (339) son victimas entre los 18y 30
anos; el 5% (169) son victimas de mas de 60 afnos; el 3% (107) son victimas entre los
11y 17 anos; el 1% (43) son victimas entre los 0y 10 afios y el 1% (30) son victimas
directas en situacién de discapacidad®®’.

En cuanto a las victimas indirectas en el estado de Morelos, el 42% (2,245) son
personas entre los 31 y 59 anos; el 17% (940) entre los 18 y 30 anos; el 15% (804)
tiene mas de 60 anos; el 14% (750) tiene entre 11y 17 anos; el 11% (602) tiene entre
0y 10 anos; el 0.4% (19) son victimas indirectas en situacién de discapacidad®®.

Ahora bien, frente al parentesco de las victimas indirectas, el 38% (2,075) de las
victimas indirectas son los hijos de las victimas directas; el 22% (1,199) son
las madres de las victimas directas; el 15% (807) son abuelas/os, hermanas/os,
sobrinas/os, padrinos y madrinas de las victimas directas; el 14% (793) son parejas
de la victima directay el 8% (467) son padres de la victima directa®®®.

Por ultimo, la Comision no dispone de informacidon acerca de la etnia, orientacion
sexual e identidad de género de las victimas®®.

5.16.6.Registro por hecho victimizante o delito

5.16.6.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

De acuerdo con la CEARV en cuanto a las victimas directas, dispone de un registro
de 285 victimas de feminicidio, 227 de desaparicion cometida por particulares,
222 de secuestro, 111 victimas directas de violacion sexual y 27 de desapariciéon
forzada®®'.

%5 Comision Ejecutiva de Atencién y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 25 de marzo de 2025.
%6 Comision Ejecutiva de Atencién y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio ndm. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 25 de marzo de 2025.
%7 Comision Ejecutiva de Atencién y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio ndm. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 25 de marzo de 2025.
%8 Comision Ejecutiva de Atencién y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio ndm. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 25 de marzo de 2025.
%9 Comision Ejecutiva de Atencién y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio ndm. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 25 de marzo de 2025.
%% Comision Ejecutiva de Atencién y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio ndm. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 25 de marzo de 2025.
%1 Comision Ejecutiva de Atencién y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 25 de marzo de 2025.
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Ahorabien,encuantoalasvictimasindirectas, segunla CEARV cuentaconunregistro
de 522 personas victimas indirectas de desaparicion cometida por particulares,
740 de feminicidio, 274 de secuestro, 74 de violacion sexual y 56 de desaparicion
forzada>.

5.16.7.Atencion en salud
5.16.7.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEARV ha recibido 2,478 solicitudes de atencidén en salud mental, las cuales
fueron atendidas a través de la vinculacion a los servicios de salud®®:.

5.16.7.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEARV ha recibido 5,128 solicitudes de atencion en salud fisica, las cuales han
sido atendidas a través de oficio dirigido a las instituciones de salud publica®®.

5.16.7.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

Al cierre de 2024 la Comision recibidé 2,114 solicitudes de atencion en salud fisica
por los delitos de desaparicion forzada, desaparicion cometida por particulares,
secuestro y violacién sexual®®.

En materia de salud mental, la Comisidon ha recibido 2,060 solicitudes vinculadas
con los delitos de desaparicion forzada, desapariciéon cometida por particulares,
secuestro, feminicidio y violacién sexual®®®.

5.16.7.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion
Los principales padecimientos fisicos por los cuales se solicita atencién en salud

ante la Comision son diabetes, hipertension, cirugias y/o programacion de
éstas, derivadas del hecho victimizante®?.

%92 Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0166/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 25 de marzo de 2025.

5% Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0218/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 10 de abril de 2025.

5% Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0218/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 10 de abril de 2025.

%% Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0218/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 10 de abril de 2025.

%% Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0218/2025. Respuesta a solicitud de
informacion de fecha 10 de abril de 2025.

%7 Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0218/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 10 de abril de 2025.



5.16.7.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEARV ha efectuado 1,811 remisiones a instancias de salud especializadas de
caracter publico entre 2014 y el 31 de marzo de 20255,

La CEARV harealizado 2,774 canalizaciones a instituciones de salud publicas entre
2017 y el 31 de marzo de 2025,

De acuerdo con la Comision, no han realizado canalizaciones a instituciones de
salud privadas y desconocen si existen convenios de coordinacién y canalizacion
con éstas®® .,

5.16.8.Hallazgos

1. Limitacionybrechasenlosregistrosdeinformacion. Aunque se proporcionan
desgloses deinformacionacercadelsexo, edad, situaciéonde discapacidad de las
victimasy parentesco de lasvictimasindirectas registradas, la CEARV no dispone
de informacién desagregada sobre la orientacion sexual, identidad de géneroy
etnia de las victimas directas e indirectas registradas. Datos fundamentales para
la formulacion de politicas publicas diferenciadas en la atencidon de las victimas.

2. Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se destaca que la
CEARV no cuenta con personal médico en la institucion, asi como, solo dispone
de dos psicélogas quienes segun la Comision no brindan atencion psicologica.

Ademas, el area juridica de la Comisidon solo dispone de 3 personas asesoras
juridicas, frente al alto indice de personas inscritas en el Registro Estatal
de Victimas. A pesar de que la Comisién sefale que se auxilia del Fondo de
Aportaciones de Seguridad Publica para contratar asesores juridicos, ello
depende de la aprobaciéon y los recursos destinados para el ejercicio fiscal
respectivo.

3. Convenios de coordinacion. La CEARV desconoce si existen convenios de
coordinacidony canalizacion con instituciones de salud publicas o privadas para
la atencidon de las victimas.

5.16.9.Recomendaciones

1. Formalizar y documentar los convenios de coordinacion. Existe un hallazgo
critico donde la Comision reporta que desconoce si existen convenios de

5% Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0226/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 16 de abril de 2025.
%% Comision Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio nim. SG/CEARV/UAAyV/0226/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 16 de abril de 2025.
800 Comisidn Ejecutiva de Atencion y Reparacion a Victimas del Estado de Morelos. Oficio ndm. SG/CEARV/UAAyV/0226/2025. Respuesta a solicitud de
informacidn de fecha 16 de abril de 2025.
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coordinacion con instituciones de salud privadas. Si bien la atencion se realiza
a través de vinculaciones con organismos estatales, es fundamental formalizar
estos mecanismos mediante convenios que garanticen lacalidadyla continuidad
de la atencidn de las victimas.

Fortalecer la capacidad de atencion directa en salud mental. Se identifica
que las dos psicologas contratadas no estan para brindar atencion psicolégica
directa. Considerando el alto numero de remisiones para atencion en salud
mental (1,811), se recomienda incrementar la capacidad interna de la CEARV
mediante la contratacion de personal (médico y psicolégico) cuya funcion
principal sea proporcionar terapia y asistencia directa e inmediata, cumpliendo
con los objetivos del Modelo Integral de Atencidn a Victimas..

3. Ampliar la capacidad del area juridica. Se requiere ampliar el personal

profesional y especializado del area juridica para garantizar que cada victima
sea defendiday representada, sin que la calidad o elacompanamiento que debe
asegurar la Comision se vean comprometidos por la falta de personal juridico y
la sobrecarga.

Reforzar la transparencia y la gestion documental. Es fundamental que la
CEARV implemente un sistema de gestion de informacion que permita recopilar
de manera sistematica datos desagregados sobre las victimas, incluyendo su
perfilsociodemograficocompleto (etnia, orientacion sexual, identidad de género,
situacion migratoria, entre otras) y los delitos especificos que sufrieron. Esto es
crucial para entender las necesidades diferenciadas de las victimas, disefiar
politicas publicas efectivas y evaluar el impacto de las intervenciones.
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5.17.Nuevo Leon

5.17.1 Datos generales y operativos

Tabla 77. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Nuevo Leon (CEEAVNL)

RESPUESTA

VARIABLE

Disponen de una Ley de

15P Si. Ley de Victimas del Estado de Nuevo
Victimas estatal

Ledn®ot,

Si. Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas del Estado de Nuevo Leon
(CEEAVNL). Es un odrgano administrativo
desconcentrado adscrita a la Subsecretaria
de Gobierno de la Secretaria General de
Gobierno®®2.

Existencia de la Comision

Atencion brindada

La CEEAVNL es la responsable de Ia
ejecucion de los instrumentos, politicas,
servicios y acciones estatales en materia de
ayuda, asistencia, atencidon y reparacion a las
victimas en el Estado de Nuevo Ledn®®,

Fuente: Elaboracion propia.

5.17.1.1.Composicion de la Comision

LaCEEAVNLestaconformadapor 136 personas,delascuales 129son profesionistas,
de acuerdo con la siguiente:

Tabla 78. Conformacion de la CEEAVNL

UNIDAD ADMINISTRATIVA PERSONAL

Direccion de Atencion y Gestion 25
Direccion de Asuntos Juridicos 7
y Vinculacidn

Comité Interdisciplinario 16
Evaluador

Direccion la Asesoria 63
Juridica Estatal

Direccion de Servicios y del
Fondo de Atencion, Auxilio y 17
Proteccion a las Victimas

Secretaria Ejecutiva 8

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién®®.

801 Congreso del Estado de Nuevo Ledn. Ley de Victimas del Estado de Nuevo Ledn. Disponible en https://www.hcnl.gob.mx/trabajo_legislativo/leyes/pdf/
LEY%20DE%20VICTIMAS%20DEL%20ESTADO%20DE%20NUEVO%20LEON.pdf?2022-01-26

802 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Nuevo Ledn. Folio nimero 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 4 de abril de 2025.

80 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Nuevo Ledn. Folio nimero 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 4 de abril de 2025.

804 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Nuevo Ledn. Folio nimero 191109125000109. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 3 de abril de 2025.
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https://www.hcnl.gob.mx/trabajo_legislativo/leyes/pdf/LEY%20DE%20VICTIMAS%20DEL%20ESTADO%20DE%20NUEVO%20LEON.pdf?2022-01-26

5.17.1.2.Personal adscrito a la CEEAVNL

La CEEAVNL en areas estratégicas de atencidn a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 79. Personal adscrito a la CEEAVNL

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica

Trabajo social

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién®®.

El area juridica de la CEEAVNL esta conformada por una jefe de oficinay 7 personas
psicologas, quienes brinda atencidn psicolégica especializada, enfocada en lograr
el fortalecimiento de los recursos psicolégicos y emocionales de las personas en
situacion de victima, encaminados a la recuperaciéon de su estabilidad vulnerada
por el hecho victimizante, utilizando diversos enfoques y perspectivas (enfoque de
derechos humanos; perspectiva de género; enfoque diferencial y especializado; y
enfoque psicosocial) y distintas corrientes psicoldgicas, tomando en consideracion
las especificidades del caso®®.

Por otro lado, la Comisidon no cuenta con personal médico al interior de la
institucion®®’,

En cuanto al trabajo social, el personal adscrito a la Comisidn esta distribuido de la
siguiente manera: 9 personas trabajadoras sociales en la Direccion de Atencidony
Gestion; y 2 en el Comité Interdisciplinario Evaluador®,

Frente al personal del area juridica, la Comision senald que cuenta con 65
profesionistas registrados con el puesto nominal de “Asesor Juridico”, pero solo
47 ejercen la funcidn de procurar y hacer efectivos los derechos y garantias de
las victimas en los procesos penales. Ademas, cada uno de estos 47 asesores
juridicos tiene un promedio de asignacion de 295 victimas a las cuales les brindan
acompanamiento®®,

805 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas del Estado de Nuevo Ledn. Folio ndmero 191109125000109. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 3 de abril de 2025.
86 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Nuevo Ledn. Folio nimero 191109125000109. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 3 de abril de 2025.
7 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Nuevo Ledn. Folio nimero 191109125000109. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 3 de abril de 2025.
88 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Nuevo Ledn. Folio nimero 191109125000109. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 3 de abril de 2025.
52 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Nuevo Ledn. Folio nimero 191109125000109. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 3 de abril de 2025.
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5.17.1.3.Existencia de Protocolos de atencion integral

La CEEAVNL no cuenta con instrumentos denominados formalmente protocolos
de atencién integral, pero segun la Comisioén se siguen procesos internos definidos
para cada area de servicio, que en la practica funcionan como protocolos. Estos
procesos incluyen la gestion y seguimiento, estableciendo los lineamientos para la
canalizacion y gestion ante autoridades competentes en relacion con las medidas
de asistencia, atencidon y gestion pertinentes®™.

5.17.2.Presupuesto
5.17.2.1.Presupuesto de la Comision

El presupuesto autorizado a la CEEAVNL incluye el monto del Fondo de Atenciodn,
Auxilio y Proteccion a las Victimas del Estado de Nuevo Ledn, tal como se muestra
a continuacion:

Tabla 80. Presupuesto autorizado a la CEEAVNL

PRESUPUESTO . <

n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
sssne

. $46923045 +3.10%
 soomas -36.05%
 asenes 22
s +365%
~ $35767,20315 +17.60%
samsonsosy +3571%
RO r3115%
R o 46
RO +45.61%
swmens +8.62%

Fuente: Elaboracién propia segtn respuesta a solicitud de informacién®'".

De acuerdo con lo anterior, el presupuesto de la CEEAVNL sufrié una reduccion
drastica del 36% en 2017. A partir de 2019 comienza una recuperacion lenta del
mismo. Para 2021, el presupuesto de la Comision finalmente logra superar los
niveles originales de 2015, alcanzando los $48.5 millones de pesos. Esto indica que
tomo cerca de 4 afos recuperarse del recorte de 2017.

5.17.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
de Victimas

El Fondo de Atencion, Auxilio y Proteccidn a las Victimas del Estado de Nuevo Leodn,
tal como la Comision lo denomina, se destina para los gastos de alimentacion,

610 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000116. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 08 de mayo de 2025.
61 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 06 de mayo de 2025.
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compensacion, gastos funerarios, gastos meédicos, hospedaje y traslados. A
continuacion, se muestra cual ha sido la asignacidon presupuestaria para este Fondo:

Tabla 81. Presupuesto del Fondo de Atencion, Auxilio y Proteccion a las
Victimas del Estado de Nuevo Le6n

PRESUPUESTO . )
n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
oo
25000000 [N 0.00%
~ sstmo 80005
2946614 - 41.07%
s +4723%
| $4147,060.08 -4.41%
o +135.719%
- $12,322171.33 +26.02%
- $13,983275.71 +13.48%
somasmets s
smesms F15.60%

Fuente: Elaboraci6n propia segln respuesta a solicitud de informacién®'2.

Segun lo anterior, el dato mas alarmante es la caida en 2017 del presupuesto del
Fondo, donde se recorté en un 80%, pasando de $25 millones a solo $5 millones de
pesos. Esta tendencia continué en 2018 tocando el punto minimo histérico de $2.9
millones de pesos.

Por otro lado, el afno clave para la reactivacion del Fondo de la Comision fue en 2021,
donde el presupuesto se duplico con creces respecto al afio anterior (+135%).

A pesar de los aumentos constantes desde 2021, el presupuesto proyectado para
2025 ($22.8 millones) todavia es inferior al presupuesto original que se tenia en
2015 ($25 millones). El Fondo DE Atencién de la CEEAVNL no ha logrado recuperar
su capacidad financiera inicial después de una década.

5.17.3.Registro y perfil de las victimas

5.17.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

La CEEAVNL dispone de un Registro Estatal de Victimas de 9,592 personas inscritas
desde su creacién al 27 de agosto de 202583,

5.17.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De acuerdo con la CEEAVNL desde la creacion de la Comision al 27 de agosto de

812Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 06 de mayo de 2025.

813 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 27 de agosto de 2025.
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2025 dispone de un registro de 5,372 victimas directas, de las cuales el 55% (2,955)

son mujeresy el 44% (2,417) son hombres®'4,

Del total de victimas indirectas registradas en la CEEAVNL, 4,220 son victimas
indirectas, de las cuales el 55% (2,321) son mujeresy el 44% (1,889) son hombres®'.

5.17.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,

orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

LaCEEAVNLnodisponedeinformaciéndesagregadaacercade laorientacion sexual,
identidad de género, edad, etnia, situacion de discapacidad, profesion, parentesco

de las victimas directas e indirectas®’®.

5.17.4.Registro por hecho victimizante o delito

5.17.4.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

Algunos de los delitos de mayor incidencia registrados por la Comisidon son
desaparicion forzada, cometida por particulares, feminicidio, violaciéon sexual y

secuestro®’’.

Asi del registro de victimas directas en el estado de Nuevo Ledn, 332 son por
feminicidio, 261 por violacion sexual y 34 por secuestro®’®. El feminicidio y la

violacion sexual representan el 11% del registro de victimas directas.

En cuanto a las victimas indirectas, 505 son por feminicidio, 107 por violacion
sexualy 67 por secuestro®'®. El feminicidio constituye el 12% del registro de victimas
indirectas que dispone la Comisidn, delito que genera una afectacion al nucleo

familiar como hijas/os, abuelas/os, tias.

5.17.4.2.Victimas de desaparicion forzada

La CEEAVNLdisponedeunregistrode 500victimas directas pordesaparicionforzada
y desaparicion cometida por particulares, respectivamente®?. Asi, ambos delitos

representan un 18% del total de victimas directas registradas en la CEEAVNL.

814 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 27 de agosto de 2025.

815 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 27 de agosto de 2025.

816 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 27 de agosto de 2025.

877 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 27 de agosto de 2025.

88 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 27 de agosto de 2025.

619 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 27 de agosto de 2025.

820 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 27 de agosto de 2025.
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En cuanto a las victimas indirectas, la CEEAVNL sefald un registro de 998 victimas
indirectas por desaparicion forzada y desaparicion cometida por particulares, cada
delito®'. Las victimas indirectas de estos dos delitos constituyen el 47% del
registro de victimas indirectas de la Comision, mismas que en su mayoria son
mujeres.

5.17.5.Atencion en salud

5.17.5.1.Solicitudes de atencion en salud

En materia de salud, la CEEAVNL recibi6 822 solicitudes de atencion, desde 2015 al
4 de abril de 2025, entodo caso, la Comision sefialé que no disponia de informacién
desagregada entre salud fisica y salud mental para esta cifra total®?2.

5.17.5.2.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

La CEEAVNL realiz6 156 canalizaciones en materia de salud mental vinculadas a
los delitos de desaparicion forzada y desaparicion cometida por particulares (69),
secuestro (1), feminicidio (30) y violacion sexual (56) entre el 4 de abril de 2024 y el
4 de abril de 202552,

5.17.5.3.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

La Direccion de Atencion y Gestion informa que las gestiones se realizan por
padecimientos (fisicos y mentales) que surgen como consecuencia directa de la
comision de los hechos victimizantes. Sin embargo, la Comision no dispone de
informacion sobre los padecimientos fisicos y mentales concretos por los que se
solicita atenciéon en salud®.

5.17.5.4.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEEAVNL realiz6 11,312 canalizaciones a instituciones de salud publica entre
2015y abril de 2025°%>,

Por otro lado, en materia de salud mental la Comision ha realizado 6,854
canalizaciones entre 2015y el 8 de abril de 2025°%%°,

621 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 27 de agosto de 2025.

622 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 06 de mayo de 2025.

623 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 06 de mayo de 2025.

624 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 06 de mayo de 2025.

625 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000116. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 08 de mayo de 2025.

626 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000116. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 08 de mayo de 2025.
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Entre el 4 de abril de 2024 y el 4 de abril de 2025, la Comision realizdé 781
canalizaciones en salud mental, de las cuales 69 fueron en casos de victimas de
desaparicion forzada y desaparicion cometida por particulares; 56 en casos de
violaciony 30 canalizaciones de victimas de feminicidio®’.

La Comisidn no ha realizado canalizaciones a instituciones de salud privada®®.

En materia de convenios, la CEEAVNL dispone de un convenio de colaboracion
entre la Secretaria General de Gobiernoy el hospital universitario “Dr. José Eleuterio
Gonzalez, el cual fue celebrado el 7 de agosto de 2023 para la realizacion de
actividades conjuntas tendientes a proteger, promover y restaurar la salud de las
victimas de delitos de alto impacto y de violaciones graves a derechos humanos, asi
como de las victimas indirectas del delito desaparicion, que han sido afectadas por
el hecho victimizante®?°.

La Comision también suscribié un convenio de colaboracion con una institucion
de salud privada el 8 de noviembre de 2024, fue un convenio celebrado entre la
Secretaria General de Gobierno, con la asistencia de la Subsecretaria de Gobierno,
con la intervencion de la CEEAVNL, y la Fundacion Santos y de la Garza Evia, |.B.P.,
el objeto de este convenio es desarrollar acciones en materia de salud, que se
traduzcan en beneficiosy que sirvan de apoyo a la atencion integral para las victimas
del delito y/o de violaciones a derechos humanos que acuden a “LA CEEAVNL’”, asi
como a su personal adscrito y sus familiares directos, asi también, llevar a cabo
actividades encaminadas al fortalecimiento de capacidades y conocimientos en
materia de atencién a victimas que involucren atencion en materia de salud®®.

5.17.5.5.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

En materia de apoyos otorgados por la Comision, en gastos de servicios de atencion
mental, la CEEAVNL otorgd 23 apoyos de forma anticipada, 22 de los cuales fueron
brindados a mujeres®’.

En cuanto a los gastos de servicios de transporte y ambulancia, la Comisién otorgd
4,931 apoyos, de los cuales 4,814 se brindaron anticipadamente y 117 mediante
reembolso. En 2,658 casos fueron mujeresy 2,273 hombres®2,

627 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 06 de mayo de 2025.
Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000116. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 08 de mayo de 2025.
622 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 06 de mayo de 2025.
80 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000116. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 08 de mayo de 2025.
61 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000116. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 08 de mayo de 2025.
82 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000110. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 06 de mayo de 2025.
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En materia de gastos de medicamentos (comprende medicamentos y consultas), la
CEEAVNL otorgd 1,302 apoyos, de los cuales 928 fueron de forma anticipaday 374 a
través de reembolso. En 849 casos fueron hombres y 453 mujeres®®.

Sobre gastos de alimentacién, la Comision otorgd 3,204 apoyos de los cuales 3,201
fueron brindados de forma anticipada. En 2,509 fueron casos de mujeres y 695 de
hombres®*.

Sobre gastos de alojamiento, la Comision otorgd 338 apoyos, de los cuales 332
fueron dados de forma anticipada y 6 mediante reembolso. En 250 casos fueron
mujeres 'y 88 hombres®®,

En cuanto a gastos funerarios, la CEEAVNL otorgd 1,117 apoyos, de los cuales 625
se dieron mediante reembolso y 492 se forma anticipada. En 828 casos fueron
solicitudes de mujeres 'y 289 de hombres®®.

En materia de gastos de hospitalizacion, la Comision no ha recibido solicitudes al
respecto®’.

5.17.5.6.Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de salud de las
victimas

En primer lugar, el establecimiento del nexo causal o relacién entre el hecho
victimizante y la situacion de salud de las personas victimas la realizan los
profesionales de psicologia y trabajo social adscritos a la Unidad de Atencion
Inmediata y Primer Contacto de la Comisidn®3,

Ademas, en los casos que requieran valoracion especializada, la Comisién recurre
a profesionales de la salud (médicos generales o especialistas) pertenecientes a los
Servicios de Salud del Estado o a instituciones de seguridad social, quienes emiten
opiniones técnicasrespecto a la existenciade unvinculo entre el hecho victimizante
y el padecimiento fisico o psicoldgico®%.

853 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 27 de agosto de 2025.
854 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 27 de agosto de 2025.
855 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 27 de agosto de 2025.
8% Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 27 de agosto de 2025.
87 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 27 de agosto de 2025.
8% Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 27 de agosto de 2025.
8¢ Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 27 de agosto de 2025.
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Para realizacion de este analisis, la Comisién toma en cuenta lo siguiente®:

a. El relato de la victima durante la entrevista interdisciplinaria,
considerando su consistenciay relacién temporal con el hecho.

b. Tipo de hecho victimizante y su correspondencia con las
afectaciones fisicas o emocionales descritas.

c. Valoracioén profesionaldel personal de psicologiay/o trabajo social,
que integra elementos del contexto, antecedentes y sintomas
observables o referidos.

d. Documentacion médica presentada por la victima o recabada por
la Comision, como expedientes clinicos, informes de urgencias,
recetas o constancias médicas que indiquen el diagndstico,
evoluciéony origen del padecimiento.

e. Valoracion médica externa cuando el dafo fisico no es evidente o
existen dudas razonables respecto al nexo causal, solicitando la
opinion de profesionales del sector salud.

5.17.6.Hallazgos

1.

840 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Nuevo Ledn. Oficio CEEAVNL. Folio 191109125000169. Respuesta a solicitud de informacion de

Carencia de personal médico directo. La CEEAVNL no cuenta con personal
médico adscrito, lo cual implica que la atencion médica debe ser canalizada
externamente.

Insuficiente detalle en registros de victimas y padecimientos. La CEEAVNL
no genera documentacion que contenga informacién desagregada sobre el perfil
de las victimas (edad, etnia, orientacion sexual, etc.) ni un registro detallado de
los padecimientos fisicosy mentales especificos por los que se solicita atencion.

Uso de procesos internos en lugar de protocolos formales. Aunque no se
han emitido documentos denominados formalmente “protocolos” de atencion
integral, la Comision opera siguiendo procesos internos definidos para cada area
de servicio que cumplen funciones similares.

Carga de trabajo del personal juridico. Las 47 personas asesoras juridicos que
realmente ejercen funciones de representacion legal tienen una carga promedio
de 295 victimas asignadas cada uno.

Cero registros en gastos de hospitalizacion. A pesar de tener rubros para
apoyos econdémicos, se registraron cero (0) solicitudes otorgadas, negadas,
anticipadas o reembolsadas para gastos de hospitalizacién.

fecha 27 de agosto de 2025.
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5.17.7.Recomendaciones

1.

Fortalecer la documentacion de la atencion. Se sugiere que la CEEAVNL
implemente mecanismos para registrar de manera detallada y desagregada el
perfilde las victimas (edad, discapacidad, etnia, etc.) y los padecimientos fisicos
y mentales especificos que motivan las solicitudes de atencién en salud, a fin de
mejorar la comprension de las necesidades de las victimas.

Reforzar la transparencia y la gestion documental. Es fundamental que la
CEEAVNLimplementeunsistemadegestiondeinformaciénque permitarecopilar
de manera sistematica datos desagregados sobre las victimas, incluyendo
su perfil sociodemografico completo (edad, etnia, discapacidad, orientacidon
sexual, identidad de género, situacion migratoria, entre otras), parentesco entre
victimas directas e indirectas de las personas registrada, los delitos especificos
que sufrieron. Esto es crucial para entender las necesidades diferenciadas de
las victimas, disefar politicas publicas efectivas y evaluar el impacto de las
intervenciones.

Formalizar la operacion mediante protocolos. Se recomienda formalizar los
“procesosinternosdefinidos” endocumentos oficialesdenominados“Protocolos
de Atencidn Integral” para garantizar la estandarizacion y la transparencia de la
atencion.

Evaluar la dotacion de personal médico. Considerando que la CEEAVNL no
cuenta con personal médico, se recomienda evaluar la necesidad de incorporar
profesionales de la salud directamente a la Comisidon o garantizar convenios
robustos para la atencion médica inmediata y especializada, a fin de asegurar la
asistencia médica adecuada a las victimas.

Revisar la carga de asighacion en el area juridica. Se sugiere revisar la
asignacion promedio de 295 victimas por asesor juridico para determinar si esta
carga permite una defensay patrocinio juridico eficazy de calidad.

Desagregar la informacion presupuestaria. Se recomienda transparentar el
presupuesto asignado especificamente a la atencion en salud fisica y mental,
separandolo de los rubros generales del Fondo de Apoyo, para una mejor
rendicion de cuentas sobre estos servicios esenciales.

Investigar la ausencia de registros de hospitalizacion. Se sugiere investigar
por qué no existen registros de apoyos otorgados (anticipados o reembolsados)
para gastos de hospitalizacion, lo cual podria indicar una brecha en la provisién
o documentacion de este tipo de asistencia inmediata.
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5.18.Puebla

5.18.3.Datos generales y operativos

Tabla 82. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Puebla (CEEAVI-PU)

RESPUESTA

VARIABLE

Disponen de una Ley de

ISP Si. Ley de Victimas del Estado de Puebla®*'.
Victimas estatal

Si. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

S i [
xistencia de la Comision Victimas de Puebla (CEEAVI-PU).

Atencién brindada La Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a
Victimas de Puebla (CEEAVI-PU) atiende a las
victimas de delitos cuyo conocimiento
competa a las autoridades del Estado o de
violaciones a derechos humanos cometidas
por servidores publicos del orden estatal o
municipal. Los servicios de atencion de la
Comision comprenden el acompafamiento
juridico, la atencion médica, psicoldgica,
psiquiatrica y odontoldgica®*.

Fuente: Elaboracion propia.

5.18.3.1.Composicion de la Comision

La CEEAVI-PU en areas estratégicas de atencidén a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 83. Personal adscrito a la CEEAVI-PU

CANTIDAD

Psicologia 5 (4 mujeres, 1 hombre)®*

Medicina

Juridica 32 (18 mujeres, 14 hombres)®s

8 (mujeres) 56

Trabajo social

Fuente: Elaboracidn propia.

1 Congreso del Estado de Puebla. Ley de Victimas del Estado de Puebla. Disponible en https://ojp.puebla.gob.mx/legislacion-del-estado/item/180-ley-
de-victimas-del-estado-de-puebla

842 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000019. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 8 de mayo de
2025.

842 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000018. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de mayo de
2025.

843 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000018. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de mayo de
2025.

844 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000018. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de mayo de
2025.

85 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000018. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de mayo de
2025.

846 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000018. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de mayo de
2025.
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https://ojp.puebla.gob.mx/legislacion-del-estado/item/180-ley-de-victimas-del-estado-de-puebla

La atencion brindada por el area de psicologia segun la Comision es de manera
individual, grupal, familiar o de acuerdo con las necesidades de cada asunto y/o
persona,otorgadaatravésdiferentesenfoquesymodelostedricospsicoterapéuticos,
bajo los cuales se abordan las diversas problematicas y sintomatologias que tengan
un nexo causal con el hecho victimizante®’.

La atencion médica que brinda la Comisidn se enfoca en el primer nivel de atencién.
Segun la CEEAVI-PU, aquella esta centrada en la deteccidén tempranay tratamiento
oportuno a finde minimizar elimpactoy progresion de lesiones o enfermedades que
presenten®®,

En cuanto a la asesoria juridica, cada asesor/a tiene la representacion en un
aproximado de 40 a 450 expedientes®®.

5.18.3.2.Existencia de Protocolos de atencion integral

La CEEAVI-PU dispone de los siguientes protocolos de atencion: a) Protocolo de
Atencidén y Reparacion Integral a las Mujeres Victimas de Violencia por razones de
género; b) Protocolo de Atencion Integral para Nifias, Ninos y Adolescentes Victimas
directas o indirectas de Violencia de Género®®.

Asimismo, la Comision brinda atencion a las victimas teniendo en cuenta el Modelo
Integral de Atencidén a Victimas, el Modelo de Atencidn Integral en Salud, la Ley

de Victimas del Estado de Puebla y su Reglamento y el Reglamento Interior de la
Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas®®'.

5.18.4.Presupuesto
5.18.4.1.Presupuesto de la Comision

Segun la Ley de Egresos del Estado de Puebla el presupuesto aprobado a la CEEAVI-
PU es el siguiente:

7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000018. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de mayo de

2025.

84 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000018. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de mayo de

2025.

49 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000018. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de mayo de

2025.

850 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000021. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 13 de mayo de

2025.

85T Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Puebla. Folio 212669825000021. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 13 de mayo de

2025.
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Tabla 84. Presupuesto de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Puebla (CEEAVI-PU)

PRESUPUESTO
AUTORIZADO

VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL

$16,785,847 125.4 %
$3,450,639 11.4%

$-306,008 -0.9%
$1,253,818 3.8%
$-7,390 0.0%

Fuente: Elaboracidn propia.

Entre 2020 y 2025 el presupuesto autorizado para la CEEAVI-PU evidencia una
evolucion marcada por un fuerte incremento inicial y una posterior fase de
estabilizacion. El aumento del 125,4% entre 2020 y 2021 representa un punto de
inflexion que podria asociarse con una respuesta institucional frente a mayores
demandas sociales o a la necesidad de fortalecer politicas publicas especificas.
En los afos siguientes, las variaciones se mantienen en margenes moderados, con
incrementos del 11,4% en 2022 y del 3,8% en 2024, lo que indica una tendencia
hacia la sostenibilidad del gasto mas que hacia su expansion. Las leves reducciones
registradas en 2023y 2025 (-0,9% y -0,02%) reflejan ajustes minimos que no afectan
significativamente la continuidad de las acciones.

5.18.4.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

Los recursos con los que dispone la CEEAVI-PU para el Fondo Estatal de Ayuda,
Asistencia y Reparacion Integral de las Victimas ha sido destinados para rubros
como gastos funerarios, alimentacion y viaticos para traslados y hospedaje. A
continuacion, se presenta el presupuesto de este Fondo:

852 Gohierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacion. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2020, pag. 223. https://www.

ipmp.edu.mx/images/estados-financieros/todo/20-LEEPEF .pdf

%% Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacion. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2021, pag. 256. https://itaipue.

org.mx/documentos/2021-LEEPEF .pdf

8% Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacion. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2022, pag. 177. https://itaipue.

org.mx/documentos/2022-LEEPEF .pdf

8% Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacién. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2023, pag. 206. https://www.

itaipue.org.mx/documentos/LEEPEF_2023.pdf

8% Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacidn. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2024, pag. 93. https://itaipue.

org.mx/documentos/LEEPEF_2024.pdf

87 Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacion. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el gjercicio fiscal 2025, pag. 266. https://pjpuebla.

gob.mx/poder-judicial/marco-normativo/item/526-ley-de-egresos-del-estado-de-puebla-para-el-ejercicio-fiscal-2025
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https://www.ipmp.edu.mx/images/estados-financieros/todo/20-LEEPEF.pdf
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https://itaipue.org.mx/documentos/LEEPEF_2024.pdf
https://itaipue.org.mx/documentos/LEEPEF_2024.pdf
https://pjpuebla.gob.mx/poder-judicial/marco-normativo/item/526-ley-de-egresos-del-estado-de-puebla-para-el-ejercicio-fiscal-2025
https://pjpuebla.gob.mx/poder-judicial/marco-normativo/item/526-ley-de-egresos-del-estado-de-puebla-para-el-ejercicio-fiscal-2025

Tabla 85. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de las Victimas de la CEEAVI-PU

PRESUPUESTO ; ;
AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
0.0%
$10,797,182 75.9%
$1,513,753 6.0%
$2,538,389 9.6%
$-26,081,995 -89.7%

Fuente: Elaboracion propia.

Entre 2020y 2021 el presupuesto del Fondo de Ayuda de la CEEAVI-PU se mantuvo
sin variaciones, reflejando una etapa de estabilidad financiera. Sin embargo, en
2022 se presentd un incremento significativo del 75,9%, lo que podria indicar una
ampliacion de la cobertura o un fortalecimiento de las medidas de atencion para las
victimas. Losincrementos de 6,0% en 2023y 9,6% en 2024 consolidan unatendencia
de crecimiento sostenido. No obstante, en 2025 se observa una reduccidn drastica
del 89,7%, lo que representa una disminucion abrupta en los recursos asignados
al Fondo. Este retroceso en la asignacion presupuestal podria tener un impacto
considerable en las medidas de ayuda, asistencia y reparacion integral, afectando
la capacidad institucional para responder a las necesidades de las victimas en el
estado de Puebla.

4.18.5.Registro y perfil de las victimas

4.18.5.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

La CEEAVI-PU cuenta con un registro de 5,511 personas inscritas en el Registro
Estatal de Atencidn a Victimas®®.

8% Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacion. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2020, pag. 223. https://www.
ipmp.edu.mx/images/estados-financieros/todo/20-LEEPEF.pdf

85 Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacidn. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2021, pag. 256. https://itaipue.
org.mx/documentos/2021-LEEPEF.pdf

860 Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacidn. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2022, pag. 177. https://itaipue.
org.mx/documentos/2022-LEEPEF.pdf

%1 Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacion. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2023, pag. 206. https://www.
itaipue.org.mx/documentos/LEEPEF_2023.pdf

82 Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacidn. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2024, pag. 284. https://itaipue.
org.mx/documentos/LEEPEF_2024.pdf

83 Gobierno del Estado de Puebla. Secretaria de Gobernacion. Ley de Egresos del Estado de Puebla para el ejercicio fiscal 2025, pag. 266. https://pjpuebla.
gob.mx/poder-judicial/marco-normativo/item/526-ley-de-egresos-del-estado-de-puebla-para-el-ejercicio-fiscal-2025

%4 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000016. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de abril de
2025.
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5.18.6.Registro por hecho victimizante o delito
5.18.6.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

De acuerdo con la CEEAVI-PU en cuanto a las victimas directas, dispone de un
registro de 53 victimas de feminicidio, 14 de desaparicion cometida por particulares,
9 de secuestroy 1 de desapariciéon forzada®®.

Ahora bien, en cuanto a las victimas indirectas, segun la CEEAVI-PU cuenta con
un registro de 185 personas victimas indirectas de feminicidio, 33 de desaparicidon
cometida por particulares, 2 de secuestroy 1 de desapariciéon forzada®®.

Llama la atencion el reducido numero de victimas directas por desaparicion
forzada y desaparicion cometida por particulares en el Registro Estatal de Victimas
de la CEEAVI-PU, dado que, de acuerdo con el Registro Nacional de Personas
Desaparecidas y No Localizadas (RNPDNO), en el estado de Puebla hay 2,949
personas desaparecidas y no localizadas®®’.

4.11.5.Atencion en salud
4.11.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEEAVI-PU ha recibido 1,421 solicitudes de atencién en materia de salud mental
entre 2021 y el 8 de mayo de 2025, de las cuales 1,419 corresponden a atencién
psicolégicay 2 en atencidn tanatoldgica®s.

De las 1,421 solicitudes, se otorgaron 925 en atencidn psicoldgica, de las cuales
el 71% (662) fueron brindadas a mujeres y el 28% (263) a hombres®®°. Segun la
Comision, las 496 solicitudes restantes “por causas ajenas a la entidad no fueron
otorgadas™.®”°

De las 925 atenciones en salud mental brindadas por la Comision, 474 se otorgaron
a mujeres adultas y 188 a nifias y adolescentes. En contraposicion, se brindd
atencion a 148 hombres y a 115 nifios y adolescentes®’’. Lo anterior significa que,

865 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000016. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de abril de
2025.

866 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000016. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 7 de abril de
2025.

%7 Comisién Nacional de Busqueda. Registro Nacional de Personas Desaparecidas y No Localizadas (RNPDNO). Personas desaparecidas y no localizadas,
entidad Puebla. https://versionpublicarnpdno.segob.gob.mx/Dashboard/Sociodemografico

8¢ Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Puebla. Folio 212669825000019. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 8 de mayo de
2025.

%9 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Puebla. Folio 212669825000019. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 8 de mayo de
2025.

670 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Puebla. Folio 212669825000019. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 8 de mayo de
2025.

71 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Puebla. Folio 212669825000019. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 8 de mayo de
2025.
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Las mujeres adultas representan un poco mas de la mitad del total de las atenciones
en salud mental, las Nifias, Nifios y Adolescentes el 32% (303) de éstas.

4.11.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEEAVI-PU ha recibido 471 solicitudes de atencidon en salud fisica desde el 2022
al 8 de mayo de 2025. De estas, el 74% (349) fueron presentadas por mujeres y el
25% (122) por hombres®’2.

El grupo de edad con mas solicitudes es el de 0-18 afos, representando casi una
cuarta parte del total, esto es, 23.78% (112). Le sigue personas entre 19y 30 afos,
con un 20% (97); luego, personas entre 31 y 40 aflos con un 19% (92); personas
entre 41 y 50 anos con un 16% (76); personas entre 51y 60 anos con un 10% (49);
personas entre 61y 70 aflos con un 7% (35)°%73.

4.11.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

Los delitos por los cuales se ha brindado atencion en salud fisica son violacidon
sexual (58), feminicidio (7), desaparicion (5), secuestro (2)¢74.

En materia de salud mental se ha brindado atencidn a victimas de violacion sexual
(91), feminicidio (54) desaparicion cometida por particulares (19), secuestro (3) y
desaparicion forzada (1)%7°.

4.11.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

De acuerdo con la CEEAVI-PU los padecimientos mentales y fisicos, por los que las
victimas directas o indirectas solicitan la atencién en salud ante la Comisién son®’®:

Trastorno de Estrés Post Traumatico.

Trastorno de Ansiedad.

Trastorno Distimico y Depresivo Mayor.

Lesiones del sistema musculoesquelético (lesiones en huesos,
musculos, tendones y articulaciones).

Traumatismo ocular cerrado.

Traumatismo de oido y nariz.

g. Traumatismo craneoencefalico.

00 oo

oo

672 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Puebla. Folio 212669825000019. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 8 de mayo de
62792(]50'misic'm Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000019. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 8 de mayo de
62792(]50'misic'm Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000019. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 8 de mayo de
627(5]2(]5cﬁmisic')r1 Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000019. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 8 de mayo de
2025.
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4.11.5.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEEAVI-PU ha realizado 1,447 canalizaciones a instancias de salud mental entre
2022y el 13 de mayo de 2025°%"7.

Igualmente, la Comision ha realizado 1,649 canalizaciones a instancias de salud
publica entre 2022 y el 13 de mayo de 2025°"8. Respecto a las canalizaciones a
instituciones de salud privadas, la CEEAVI-PU no ha realizado ninguna®’®.

La CEEAVI-PU no cuenta con convenios de coordinacion y canalizaciéon con
instituciones de salud publicas y privadas®®.

4.11.6.Hallazgos

1. Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se destaca que la
CEEAVI-PU cuentacon 1 persona en el area de atencion médica en la institucion,
asi como, solo dispone de 5 personas para la atencion psicoldgica. Personal
que no es suficiente, dado el alto indice de victimas directas e indirectas que
requieren atencion integral en salud.

2. Ausencia de informaciéon de canalizaciones y convenios con instituciones
de salud publicas y privadas. La CEEAVI-PU no cuenta con convenios de
coordinacidny canalizacion con este tipo de instituciones.

3. Discrepancia de datos. Existe una discrepancia significativa donde la
Comisidn registra cero victimas directas o indirectas por violacion sexual, pero
al mismo tiempo informa haber otorgado mas de 149 atenciones (fisicas y
mentales) directamente relacionadas con este delito en los ultimos afios. Esta
inconsistencia sugiere que las victimas que si reciben servicios por este delito
no estan siendo inscritas adecuadamente en el Registro Estatal, lo cual afecta la
transparenciay la medicién real de la incidencia.

4. Incompatibilidad en elregistro de victimas directas por desaparicion forzada
y desaparicion cometida por particulares. Se observa una discrepancia
significativa entre el numero de victimas inscritas en el registro estatal y las
personas reportadas en el Registro Nacional de Personas Desaparecidas y No
Localizadas (RNPDNO). Segun el registro estatal, hay 14 victimas directas de

677 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Puebla. Folio 212669825000021. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 13 de mayo de
627g%?o'misic')n Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000021. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 13 de mayo de
627(‘3%)50'misic')n Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000021. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 13 de mayo de
iS%SO'misic')n Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Puebla. Folio 212669825000021. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 13 de mayo de
2025.
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desaparicion cometida por particulares y 1 por desaparicion forzada, pero de
acuerdoconelRNPDNOenelestadode Pueblahay2,949 personasdesaparecidas
y no localizadas.

4.11.7. Recomendaciones

1.

Aumento de la capacidad institucional. Se recomienda la contratacion de
personal para el area de psicologia y atencion médica. Actualmente, el area de
psicologiacuentacon5personasylameédicaconsolouna.Dadoquelavaloracion
meédica puede llevar al inicio de tratamiento farmacoldgico o a canalizaciones
especializadas, aumentar el numero de personal de medicina mejoraria la
capacidad de respuesta inmediata y permitiria una mayor especializacion en la
atencion de las victimas.

Diversificacionde especialidades médicas.Se sugierebuscarlaincorporacion
de especialistas que complementen la atencion integral de las victimas, como
médicos con experiencia o especialidad en psiquiatria y otras, de acuerdo con
las necesidades identificadas, mejorando asi la calidad de la valoracién médica
y optimizando las decisiones de tratamiento o canalizacion.

. Ampliar y formalizar convenios en salud. La CEEAVI-PU si bien realiza

canalizaciones a instituciones de salud publicas, se requiere la ampliacidon
y generacion de convenios tanto con instituciones publicas como privadas,
identificando especialidades de alta demanda por parte de las victimas.
Formalizar convenios conclinicasuhospitales privados podria agilizar laatencion
en casos de urgencia.

Revision del registro de victimas de delitos sexuales. Se debe realizar una
revision de los criterios y el proceso de ingreso en el Registro Estatal de Atencion
a Victimas, especialmente en relaciéon con el delito de violacion sexual.

Revision del registro de victimas directas e indirectas por desaparicion
forzaday desaparicion cometida por particulares. Deberevisarse los criterios
y el proceso de ingreso en el Registro Estatal de Atencién a Victimas para los
casos de desaparicion forzada y desaparicion cometida por particulares.
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5.19.Querétaro

5.19.3.Datos generales y operativos

Tabla 86. Datos operativos de la Comision Estatal de Atencion Integral a

Victimas de Querétaro (CEAIV-QUER)

VARIABLE

Disponen de una Ley de
Victimas estatal

Existencia de la Comision

Atencion brindada

RESPUESTA

Si. Ley de Proteccidn a Victimas y Personas
que intervienen en el Procedimiento Penal del
Estado de Querétaro.

Si, la Comisidn Estatal de Atencidn Integral a
Victimas de Querétaro (CEAIV-QUER) se
encuentra adscrita a la Secretaria de
Seguridad Ciudadana®®'.

La Comision Estatal de Atencion Integral a
Victimas de Querétaro (CEAIV-QUER) brinda a
las victimas y ofendidos del delito y de
violaciones a derechos humanos asistencia
médica, psicologica, de trabajo social,
orientacion legal, defensa y acompafiamiento
juridico en diversas materias®®2.

5.19.3.1.Composicion de la Comision

El equipo de la CEAIV-QUER esta integrado por 85 personas. En areas estratégicas

de atencidn a victimas esta conformada de la siguiente manera:

Tabla 87. Personal adscrito a la CEAIV-QUER

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica

Trabajo social

Fuente: Elaboracién propia.

El area psicolégica esta conformada por solo mujeres, la atencidon que brinda
comprende: 1) acompanamientos psicolégicos en entrevistas ante Fiscalia; 2)
Contenciones emocionales; 3) Informes de estado emocional; 4) Entrevistas
integrales interdisciplinarias; 5) Canalizaciones externas a otras dependencias;
6) Acompanamientos en audiencias de juicio oral; 7) Contenciones en sitios y

traslados®®3.

%1 Comisidn Estatal de Atencion Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00567/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 12

de mayo de 2025.

882 Comision Estatal de Atencién Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00554/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07

de mayo de 2025.

%3 Comision Estatal de Atencién Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00554/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07

de mayo de 2025.

Fuente: Elaboracion propia.
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La atencién médica que brinda la CEAIV-QUER es a través de una persona, cuya
especialidad es médica cirujana®“. La atencién que brinda la CEAIV-QUER incluye
unavaloracion médica que puede resultaren dos situaciones: 1) Sila sintomatologia
requiere tratamiento farmacoldgicoy seguimiento clinico de la evolucion, elmédico
de la Comision inicia el tratamiento. Si la evolucion es favorable, se da de alta del
area médica; 2) Si la sintomatologia requiere atencion médica especializada, se
realiza una canalizacidon a las instituciones de salud pertenecientes al Sistema
Estatal de Atencidn a Victimas (SEAV)®2°,

En el area juridica hay 49 personas, de las cuales 1 es la jefe del area, 39 son
asesores juridicos de victimas (27 mujeres; 12 hombres) y 9 son auxiliares juridicos
(7 mujeresy 2 hombres)®®. Por otra parte, el area de trabajo social esta conformada
por 6 mujeresy 1 hombre®®’,

5.19.3.2.Existencia de Protocolos de atencion integral

De acuerdo con la Comision dispone de diversos protocolos como: a) Protocolo
de asesoria juridica para la atencion a victimas de la Comision Estatal de Atencidén
a Victimas del Estado de Querétaro; b) Protocolo de la Unidad de Asistencia
Especializada a Victimas de Delito del Estado de Querétaro; c) Protocolo del Fondo
Compensatorio; d) Protocolo de canalizacion al Sistema Estatal de Atencién a
Victimas; d) Protocolo del Sistema Estatal de Atencion a Victimas; e) Protocolo
de actuacién de atencidon a victimas y grupos vulnerables; f) Protocolo unico de
atencion y asistencia integral a personas en situacion de violencia de género del
Estado de Querétaro®®.

5.19.4.Presupuesto
5.19.4.1.Presupuesto de la Comision
El presupuesto asignado a la Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas del

Estado de Querétaro (CEAIV-QUER) ha variado a lo largo de los afios, tal como se
muestra a continuacion:

884 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00554/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 07
de mayo de 2025.
885 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00554/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 07
de mayo de 2025.
886 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00554/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 07
de mayo de 2025.
887 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00554/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 07
de mayo de 2025.
888 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00567/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 12
de mayo de 2025.
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Tabla 88. Presupuesto de la Comision Estatal de Atencion Integral a
Victimas del Estado de Querétaro (CEAIV-QUER)

PRESUPUESTO ) '

n AUTORIZADO RO VARIACION PORCENTUAL
75408307 [N

© $16,747,290.57 121.98 %
- $16314444.00 2.58 %
- $17,126604.00 4.98 %
sss0s00 221%
© $26477,517.00 26.52 %
| $32,735081.00 23.65 %
 $33,880,228.00 3.49 %
©$36,012,180.00 6.29 %
| $39,865271.00 10.70 %
U D G

Fuente: Elaboracién propia segun respuesta a solicitud de informacién®®.

La anterior informacidon evidencia un presupuesto con una tendencia general al
alza, convariaciones significativas en algunos anos. Elincremento mas significativo
se observa entre 2016y 2017, cuando el monto asignado aumenta en mas de 121%,
lo que sugiere una ampliacion sustancial de los recursos. Entre 2022 y 2025, el
comportamiento presupuestal muestra un crecimiento moderado -entre 3% y 10%
anual- lo que denota una fase de estabilidad y consolidacion en la asignacion de
recursos a favor de la CEAIV-QUER.

5.19.4.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

Los recursos con los que dispone la CEAIV-QUER para el Fondo Estatal de Ayuda,
Asistencia y Reparacion Integral de las Victimas ha sido destinados para rubros
como gastos funerarios, reparacion deldanoyen casos de robo a casade habitacion
y robo a comercio®®. A continuacién, se presenta el presupuesto de este Fondo:

59 Comision Estatal de Atencién Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00554/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07

de mayo de 2025.

820 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00554/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07

de mayo de 2025.
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Tabla 89. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de Victimas de la CEAIV-QUER

PRESUPUESTO . :

n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
 ommess

- $699,554.57 204.33 %
 sio0000000 42.95%
150000000 50.00%
 Sas0000000 140,00 %
 soss0sno0 053%
 Ssa0090000 50.82%
 sa2000000 2.24%
 Sa00000000 476%
R o 0.00%
G D G

Fuente: Elaboraci6n propia segun respuesta a solicitud de informaci6n®®.

Durante el periodo 2016-2025, el presupuesto asignado al Fondo de Ayuda de la
CEAIV-QUER presenta una tendencia general de crecimiento, con variaciones
significativas entre algunos afos. El monto inicial de $229,869.99 en 2016 se
incrementd de manera sostenida hasta alcanzar $4,000,000 en 2025, lo que
representa un crecimiento acumulado superior al 1,600%. Los aumentos mas
notorios se registraron en 2017, 2019 y 2020. En contraste, los anos 2021, 2023 y
2024 mostraron ligeras reducciones, en comparacion con los aios inmediatamente
anteriores.

5.19.5.Atencion en salud
5.19.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

En materia de salud mental, la CEAIV-QUER brinda atencion psicoldgica de
emergencia y realiza canalizaciones a instituciones de salud publica para su
atencion. Asi, desde 2018 al 7 de mayo de 2025 realiz6 6,315 canalizaciones en esta
materia®2,

En cuanto a datos sobre el sexo, la edad, orientacidon sexual, identidad de género,
etnia, situacion de discapacidad, profesion y parentesco con la victima directa,
la CEAIV-QUER indic6 que no dispone de esta informacion en sus registros, como
tampoco de los delitosrelacionados con las solicitudes de atencién en salud mental
presentadas por las victimas®®.

%1 Comision Estatal de Atencién Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00554/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07
de mayo de 2025.
%2 Comision Estatal de Atencién Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00555/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07
de mayo de 2025.
8% Comision Estatal de Atencién Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00555/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07
de mayo de 2025.
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5.19.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

En materia de salud fisica, la CEAIV-QUER desde su creacién al 7 de mayo de 2025
ha recibido 2,756 solicitudes, de las cuales 2,555 fueron sido atendidas®®.

Del total de solicitudes presentadas en materia de atencion en salud fisica ante la
CEAIV-QUER, el 67% (1,870) fueron promovidas por mujeres respecto al 32%
(886) de hombres®%s.

Ahora bien, en el 53% (1,460) de los casos fueron solicitudes presentadas por
adultos entre los 18 y 59 anos; en el 16% (434) fueron personas menores de 18
anos; un 5% (143) personas mayores de 60 anos y en el 26% (719) de los casos la
Comisidn no dispone sobre los datos de la edad de las personas solicitantes®®.

En cuanto a informacidén sobre las personas que requieren atenciéon en salud fisica
y los datos como la orientacion sexual, identidad de género, etnia, situaciéon de
discapacidad, profesion y parentesco con la victima directa, la CEAIV-QUER indicd
gue no dispone de esta informacidn en sus registros®®’.

5.19.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

Los principales delitos vinculados a las solicitudes atencién en salud fisica son
violacion, feminicidio y en menor medida la desaparicion forzada y el secuestro.

Del total de solicitudes que ha recibido la CEAIV-QUER, 333 son por el delito de
violacion, 10 por feminicidio, 5 por desaparicidon forzaday 2 por secuestro®®. En las
respuestas no se expresa informacion sobre el delito de desaparicion cometida por
particulares.

En cuanto al delito de violacién, en el 88% (295) de las solicitudes fueron mujeres
victimas frenteaun11% (38) de afectacionde hombres. Ademas, mas de lamitad
de las solicitudes, esto es, en el 52% (176) de los casos, corresponde a menores de
18 anos, seguidas por adultos entre 18 y 59 anos (43%)°%%.

Los anteriores datos evidencian que mas de la mitad de las victimas de violacion

8% Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Querétaro
de mayo de 2025.
8% Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Querétaro
de mayo de 2025.
8% Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Querétaro
de mayo de 2025.
87 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Querétaro
de mayo de 2025.
8% Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Querétaro
de mayo de 2025.
899 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Querétaro
de mayo de 2025.

. Oficio SC/UTPE/SASS/00555/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07
. Oficio SC/UTPE/SASS/00555/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07
. Oficio SC/UTPE/SASS/00555/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07
. Oficio SC/UTPE/SASS/00555/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07
. Oficio SC/UTPE/SASS/00555/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07

. Oficio SC/UTPE/SASS/00555/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 07
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son ninas, nihos y adolescentes, o cual revela una alta vulnerabilidad de esta
poblacidén frente a la violencia sexual en el estado de Querétaro. Las cifras también
indicanlanecesidad defortalecerlas estrategiasde prevenciéonyatenciéndiferencial
y especializada para Ninas, Ninos y Adolescentes (NNA) victimas de violencia sexual
desde la CEAIV-QUER.

5.19.5.4.Remisiones a instancias de salud especializadas

En cuanto a las remisiones o canalizaciones a instancias de salud especializadas,
la CEAIV-QUER ha realizado las siguientes:

Tabla 90. Canalizaciones realizadas por la CEAIV-QUER

CANALIZACIONES

TIPO DE CANALIZACION

Canalizaciones realizadas por

el drea de psicologia 5,596
Canalizaciones realizadas por
el drea de trabajo social 6,219
Canalizaciones realizadas por
el area de medicina 1,233
*Seguimientos realizados por
el area de medicina luego de la 1,252

canalizacion

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién®”.

Los anteriores datos evidencian, que tanto la atencion en salud fisica como mental
a las victimas en el estado de Querétaro se realiza mediante canalizaciones a las
instituciones de salud publicas del Estado.

Por otro lado, en cuanto a las canalizaciones a instituciones de salud privadas, de
acuerdo con la Comision no disponen de este tipo de registros, como tampoco de
informacion acerca de convenios de coordinacion y canalizacion con instituciones
privadas’®’.

5.19.6.Hallazgos

1. Limitacionybrechasenlosregistrosdeinformacion. Aunque se proporcionan
desgloses de informacion acerca del sexo y grupo de edad de victimas, la CEAIV-
QUER no dispone de informacion desagregada sobre la orientacion sexual,
identidad de género, etnia o situacion de discapacidad, delitos, parentesco entre
victimas directas e indirectas de las personas registradas. Datos fundamentales

700 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Querétaro. Oficio SC/UTPE/SASS/00567/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 12
de mayo de 2025.

70" Congreso del Estado de Quintana Roo. Ley de Victimas del Estado de Quintana Roo. Disponible en https://documentos.congresogroo.gob.mx/leyes/
L126-XVII-20240604-L1720240604251-victimas. pdf
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para la formulacién de politicas publicas diferenciadas en la atencién de las
victimas.

Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se destaca que la
CEAIV-QUER ha sido de las pocas Comisiones Estatales de Atencidon a Victimas
que brindan de forma directa atencion médica de primer nivel. En todo caso, la
Comisién cuenta con una sola persona para este tipo de atencion.

Ausencia de informacion de canalizaciones y convenios con instituciones
de salud privadas. La CEAIV-QUER no dispone de informacidon acerca de la
existencia de convenios y canalizaciones con este tipo de instituciones.

5.19.7.Recomendaciones

1.

Reforzar la transparencia y la gestion documental. Es fundamental que la
CEAIV-QUER implemente un sistema de gestion de informacion que permita
recopilar de manera sistematica datos desagregados sobre las victimas,
incluyendo su perfil sociodemografico completo (etnia, discapacidad,
orientacion sexual, identidad de género, situacion migratoria, entre otras) y los
delitos especificos que sufrieron. Esto es crucial para entender las necesidades
diferenciadas de las victimas, disenar politicas publicas efectivas y evaluar el
impacto de las intervenciones.

Aumento de la capacidad institucional. Se recomienda la contratacion de
personal médico adicional y especializado. Actualmente, el area médica cuenta
con solo una persona (médica cirujana). Dado que la valoracion médica puede
llevar al inicio de tratamiento farmacoldgico o a canalizaciones especializadas
dentro del Sistema Estatal de Atencidon a Victimas (SEAV), aumentar el nimero de
personalde medicina mejoraria la capacidad de respuestainmediatay permitiria
una mayor especializacion en la atencidon de las victimas.

Diversificacionde especialidades médicas.Se sugierebuscarlaincorporacion
de especialistas que complementen la atencion integral de las victimas, como
médicos con experiencia o especialidad en psiquiatria y otras, de acuerdo con
las necesidades identificadas, mejorando asi la calidad de la valoracién médica
y optimizando las decisiones de tratamiento o canalizacién.

. Ampliar y formalizar convenios en salud. La CEAIV-QUER si bien realiza

canalizaciones a instituciones de salud publicas, se requiere la ampliacién y
generaciondeconveniosconinstituciones privadas, identificando especialidades
de alta demanda por parte de las victimas. Formalizar convenios con clinicas u
hospitales privados podria agilizar la atencidon en casos de urgencia.
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5.20.Quintana Roo

5.20.1. Datos generales y operativos

Tabla 91. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Quintana Roo (CEAVEQROO)

RESPUESTA

VARIABLE

Disponen de una Ley de

ISP Si. Ley de Victimas del Estado de Quintana
Victimas estatal

Roo702,

Si. Comisidn Ejecutiva de Atencidn a Victimas
del Estado de Quintana Roo (CEAVEQROO)™.

Existencia de la Comision

La CEAVEQROO es la entidad encargada de
proporcionar atencion a las victimas u
ofendidos del delito y de violaciones a
derechos humanos, brindando asistencia en
areas como la médica, psicoldgica, de trabajo
social, orientacién legal, defensa y patrocinio
juridico.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracion propia.

5.20.1.1.Composicion de la Comision

La CEAVEQROO dispone de 109 trabajadores en su plantilla de personal, en
determinadas areas de atencion estratégica a victimas esta conformada asi:

Tabla 92. Personal adscrito a la CEAVEQROO

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica

Trabajo social

Fuente: Elaboracién propia.

El area de psicologos/psicologas esta conformada por 8 hombres y 2 mujeres,
sumando un total de 10 profesionales. Todos estos cuentan con la licenciatura en
psicologia 74,

La Comision no dispone de personal médico en su institucion. En cuanto al area de
trabajo social, estd conformada por una trabajadora socia’®.

El area juridica de la Comisién cuenta con 52 asesores juridicos, 27 mujeres y 25

702 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/159/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 16 de abril de 2025.
708 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/158/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 16 de abril de 2025.
704 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/158/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 16 de abril de 2025.
705 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/158/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 16 de abril de 2025.



hombres, mas una directora de area. Los asesores juridicos han brindado un total
de 33,944 acompanamientos a victimas’.

5.20.1.2.Existencia de Protocolos de atencion integral

La Comision Estatal si cuenta con protocolos para brindar la informacion
necesaria a las victimas sobre su canalizacién a otras instituciones, tratamientos y
seguimiento’’.

Especificamente, la CEAVEQROO cuenta con el protocolo para la atencion médica,
psicoldgicay juridica a mujeres, nifas y nifios victimas de violencia’®.

5.20.2.Presupuesto
5.20.2.1.Presupuesto asignado a la Comision
El presupuesto del que dispone la CEAVEQROO ha variado a lo largo de los afnos.

A continuacion, se presentan los datos disponibles de manera estructurada en la
siguiente tabla:

Tabla 93. Presupuesto asignado a la Comision Ejecutiva de Atencion a
Victimas del Estado de Quintana Roo (CEAVEQROO)

PRESUPUESTO ) ,

n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
Cspsem

$19210640 +7.66%
 nenss F1251%
sz +36.35%
 osge 1.35%
 ssaase F11.88%
ssonsess -0.95%
 sasonsem +17.86%
s +0.33%

Fuente: Elaboracidn propia segun respuesta a solicitud de informacion.

Deacuerdoconloanterior, elpresupuestodela CEAVEQROO hatenidounatendencia
permanente de crecimiento, culminando con elaumento mas fuerte de todos los en
2020, donde el presupuesto crecié un 36.35%. Para 2025, el presupuesto casi que
se mantuvo igual al del afno anterior.

706 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/158/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 16 de abril de 2025.

707 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/158/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 16 de abril de 2025.

708 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/159/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 16 de abril de 2025.

709 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/159/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 16 de abril de 2025.
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5.20.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral
La CEAVEAQROO ha destinado el presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda para

el pago de medidas de compensacién, reparacion integral, medidas de ayuda
inmediata y asistencia. Asi, el presupuesto de este fondo ha sido el siguiente:

Tabla 94. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEAVEQROO

PRESUPUESTO : :
n i LGS VARIACION PORCENTUAL
~ ssorsoo0 [N
84176900 +5%
85133607 +22.91%
| $530038127 +5%
| 8649782313 +20.54%
© $3913082.60 -39.78%
| Sate1ses +6.35%
o osanerses YN 0.00%
U D G

Fuente: Elaboracidn propia segan respuesta a solicitud de informacion”*.

Segun lo anterior, entre 2018 y 2022, el presupuesto del Fondo Estatal de la
CEAVEQROO experimentd un crecimiento constante y significativo, alcanzando su
pico maximo en 2022 con casi $6.5 millones. En todo caso, el punto mas critico fue
la caida abrupta en 2023, donde el presupuesto se redujo un 39.78%. Para el cierre
del periodo (2024-2025), el presupuesto del Fondo muestra un comportamiento
estatico. Aunque hay una leve recuperacion en 2024 (+6.35%), para 2025 no se
presentd ninglin aumento, manteniendo la cifra congelada en $4,161,565.

De acuerdo conla CEAVEQROO losrubros enlos que se ha ejecutado el presupuesto
del Fondo Estatal desde su creacién hasta la fecha han sido en medidas de
compensaciénporunasumade $800,396 pesos;reparacionintegral$11,416,504.24;
medidas de ayuda inmediata $8,743,934.06 y medidas de asistencia por una suma
de $11,289,692.647"",

5.20.3.Registro y perfil de las victimas
5.20.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas
La CEAVEQROO dispone de 3,351 victimas inscritas en el Registro Estatal de

Atencion a Victimas, desde la creacidon de la Comisién al 21 de marzo de 2025. Este
valor se obtuvo de la sumatoria de victimas directas e indirectas reportadas por la

710 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/159/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 16 de abril de 2025.

M Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 28 de marzo de 2025.
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Comisiodn, porque inicialmente ésta sefalé que el numero de victimas registradas
era de 3,3697"2,

5.20.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

Del total de victimas registradas por la CEEAVQROO (3,351), el 58% (1,959) son
victimas directasy el 41% (1,392) son victimas indirectas’’. Es preciso aclarar, que
al sumar ambas cifras el total es 3,351 victimas registradas mas no 3,369 como lo
reportd la Comisidn. Asi, existe una diferencia de 18 victimas que estan contadas
en el total pero no aparecen desglosadas en estas dos categorias (o bien, el total no
se actualizd tras un cambio en los datos).

Del total de victimas directas registradas (1,959), el 60% (1,181) son mujeres y el
39% (778) son hombres”™.

Al contrario, en cuanto a las victimas indirectas, el 67% (937) son mujeres y el
32% (455) son hombres’'®.

Los datos en el registro de victimas de la CEEAVQROO revelan un patrén estructural
claro: la victimizacion en este registro esta feminizada, tanto en quienes sufren
el delito directamente como en quienes cargan con las consecuencias familiares.

Asi, por ejemplo, 2 de cada 3 victimas indirectas registras por la CEEAVQROO
son mujeres, datos que refuerzan la tendencia de que las consecuencias
colaterales de los delitos (busqueda de justicia, cuidados, impacto familiar) recaen
desproporcionadamente sobre las mujeres (madres, esposas, hermanas).

5.20.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

Del registro total de victimas directas (1,959) el 63% (1,240) son personas entre los
18 y 59 anos; el 22% (447) entre los 0y 12 anos; el 10% (212) entre los 13y 17 anosy
el 3% (60) de mas de 60 afos”"®.

Sobre las edades de las victimas indirectas, el 67% (933) son personas entre 18y
59 anos; el 20% (291) entre los 0y 12 anos; el 6% (85) entre los 13y 17 anosy el 5%
(83) tienen mas de 60 afos’".

12 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo
de fecha 28 de marzo de 2025.
18 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo
de fecha 28 de marzo de 2025.
/14 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo
de fecha 28 de marzo de 2025.
718 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo
de fecha 28 de marzo de 2025.
716 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo
de fecha 28 de marzo de 2025.
/17 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo
de fecha 28 de marzo de 2025.

. Oficio ndm. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacién
. Oficio ndm. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacién
. Oficio ndm. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacién
. Oficio ndm. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacién
. Oficio ndm. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacién

. Oficio ndm. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacién
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Encuanto al parentesco de las victimas indirectas registradas porla CEEAVQROO
entre 2016y el28 de marzode 2025, el 42% (595) son madresy padres de las victimas
directas; el 28% (397) son hijas e hijos; el 9% (136) fue catalogado por la Comisién
como “No Aplica”; el 7% (103) son hermanas y hermanos; el 7% (98) son abuelasy
abuelos; el 4% (66) son parejas (esposa/o, concubina/o)”'8.

Dentro del grupo mayoritario (madres y padres), los datos anuales muestran
sistematicamente que la proporcion es de 4 a 5 madres por cada padre. Se estima
que, de esas 595 personas, aproximadamente 470 son mujeres (madres), lo que las
convierte en elrostro principal de lavictimizacion indirecta en el estado de Quintana
Roo.

Por otro lado, la CEEAVQROO no cuenta con informacién desagregada sobre la
orientacion sexual, identidad de género, etnia y situacion de discapacidad de las
victimas registradas’"®.

5.20.4.Registro por hecho victimizante o delito

5.20.4.1. Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision (Victimizacion
Directa)

La Comision ha registrado victimas por al menos 32 tipos de delitos. Los delitos
con mayor numero de victimas directas registradas de 2016 a marzo de 2025 son
violacionsexualcon 381 personasregistradas; 115defeminicidio; 94 dedesaparicion
cometida por particulares y 34 victimas directas de secuestro’?.

En cuanto a las victimas indirectas, la Comision dispone de un registro de 230
victimas indirectas de violacion sexual; 197 victimas de feminicidio; 189 personas
victimas de desaparicion cometida por particulares entre 2016 y el 28 de marzo de
2025y 13 victimas de secuestro’’.

5.20.4.2.Victimas de desaparicion forzada

En cuanto al delito de desaparicion forzada, la CEEAVQROO no dispone de registro
de victimas respecto a este’?.

718 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 28 de marzo de 2025.

1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 28 de marzo de 2025.

20 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 28 de marzo de 2025.

2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/126/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 28 de marzo de 2025.

22 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio num. CEAVQROO/DAJUT/165/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 23 de abril de 2025.
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5.20.5.Atencion en salud

5.20.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEEAVQROO ha recibido 902 solicitudes de atencion en salud mental desde
la creacién de la Comision al 29 de abril de 2025, de las cuales el 78% (711) son
mujeresy el 21% (191) son hombres’?,

5.20.5.2. Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEEAVQROO ha recibido 230 solicitudes de atencién en salud fisica desde la
creacion de la Comision al 29 de abril de 2025, de las cuales el 61% (141) fueron
presentadas por mujeresy el 38% (89) por hombres’?.

5.20.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

De las solicitudes de atencion en salud fisica (230) ante la CEEAVQROO, 37 fueron
de victimas de desaparicion cometida por particulares; 18 de violacion sexualy 8 de
feminicidio’®.

En materia de salud mental, 99 de las solicitudes fueron presentadas por victimas
deviolacion sexual; 40 de desaparicion cometida por particulares; 20 de feminicidio
y 1 de desaparicion forzada’?®.

5.20.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

La CEEAVQROO no dispone de informacidon acerca de los padecimientos fisicos y
mentales por los que las personas victimas solicitan atencién en salud’?.

5.20.5.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEEAVQROO ha realizado 121 canalizaciones a instituciones de salud publica
desde 2022 al 23 de abril de 202577’

Por otra parte, la Comisién no dispone de informacién sobre convenios de
colaboracién con instituciones de salud pubicasy privadas’?2.

724 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/171/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 29 de abril de 2025.
725 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/171/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 29 de abril de 2025.
726 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/165/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 23 de abril de 2025.
727 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/171/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 29 de abril de 2025.
728 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/165/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 23 de abril de 2025.
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5.20.5.6.Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de salud de las
victimas

En cuanto a la metodologia utilizada para determinar las necesidades inmediatas de
atenciony su relacion con el hecho victimizante, la Direccion de Primer Contactoy
Ayuda Inmediata de la CEAVEQROO realiza una entrevista adhiriéndose al principio
de buena fe, lo que implica que las autoridades presumiran la buena fe de las
victimas, no las criminalizaran o responsabilizaran por su situacion de victima, y
deberan brindarles los servicios de ayuda, atencion y asistencia desde el momento
en que lo requieran’®,

Es preciso senalar que la Direccion de Primer Contacto y Ayuda Inmediata no
esta facultada para determinar la gravedad del dafio sufrido, por lo que realiza las
canalizacionesalasinstanciascorrespondientescuandolasvictimaslorequieren’s°,

5.20.6.Hallazgos
1. Deficiencias en la atencion médica directa y capacidad de evaluacion:

a. Ausenciade personalmédico.La Comisién no cuentacon personalmédico
en su plantilla.

b. Falta de capacidad para evaluar dahos. La Direccion de Primer Contacto
y Ayuda Inmediata no esta facultada para realizar la determinacion de la
gravedad del dafio sufrido por las victimas.

c. Dependencia exclusiva en la canalizacion. La atencidn se limita a realizar
la entrevista inicial, contencidén emocional, y canalizaciones a las instancias
correspondientes.

2. Limitaciones en la metodologia y protocolos de seguimiento

a. Ausencia de informacion sobre canales/convenios. No se cuenta con
informacion sobre la existencia de convenios de coordinacidny canalizacion
con instituciones de salud publicas y/o privadas para la atencion fisica y
psicolégica.

b. Ausencia de protocolo de seguimiento. La Comision no tiene informacién
sobre la existencia de un protocolo de seguimiento y/o acompafinamiento
para las victimas remitidas a instituciones de salud.

72 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/165/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 23 de abril de 2025.
780 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/158/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 15 de abril de 2025.
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c. Vulnerabilidad en la atencion primaria. Si bien la CEAVEQROO se apega al
principio de buenafe pararelacionarlos padecimientos de salud conelhecho
victimizante, la falta de personal médico interno o convenios documentados
puede comprometer la calidad y la continuidad de la asistencia.

3. Personaly carga de trabajo desequilibrados

a. Fuerza legal sobre social y psicologica. La CEAVEQROO cuenta con
una fuerte presencia de asesores juridicos (52 en total). En contraste, solo
se reportan 10 psicologos/psicologas y 1 persona en Trabajo Social en la
Direccién de Primer Contacto y Ayuda Inmediata.

4. Patrones de victimizacion agudos y violencia institucional

a. Concentracion de delitos graves. Las cifras evidencian una persistente
necesidad de atencion a victimas de Feminicidio (109 victimas directas,
193 indirectas), Violacion Sexual (381 victimas directas, 230 indirectas), y
Desaparicion por Particulares (94 victimas directas, 182 indirectas).

b. Alta incidencia de violencia institucional. Se registran multiples
violaciones a derechos humanos que apuntan a fallas gubernamentales,
incluyendo tortura, detencién arbitraria, uso excesivo de la fuerza y, de
manera recurrente, la dilatacion en la procuracidn de justicia.

c. Brecha de datos interseccionales. Existe una ausencia notable de datos
desagregados sobre las victimas por orientaciéon sexual, identidad de género,
etnia y situacion de discapacidad, lo cual limita la aplicacién de un enfoque
diferencial e interseccional en el registro y la atencién.

5. Disparidad en el registro de informacion. Se hall6 la existencia de
contradicciones en el registro de informacion de las victimas reportado por
la Comision y los resultados que se obtenian en la sumatoria de éstos. Esta
situacion se evidencio tanto en el numero de victimas directas e indirectas, lo
que modificaba el total de victimas informadas por la Comision.

Igualmente, se identifico que la Comision sefald que brindd atencién en salud
mental a una victima de desaparicion forzada, cuando la misma institucién
inicialmente habia expresado 0 registro de victimas por este delito.

6. Opacidad estadistica. Existe una disparidad cronolégica severa en la calidad
del registro de la informacidén sobre el parentesco de las victimas. Mientras que
entre 2016y 2022 se mantuvo un desglose detalladoy preciso de los parentescos,
a partir de 2023 se rompe la calidad del dato con la introduccion masiva de
registros “No Especificados”.
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5.20.7.Recomendaciones
1. Fortalecimiento del area de salud y asistencia

a. Contratacion de personal médico. Es indispensable incorporar personal
médico especializado para cumplir con la asistencia médica que la Comision
debe brindar. Este personal deberia apoyar la determinacion de la relacion
entre el padecimiento de salud y el hecho victimizante.

b. Aumento de personal psicoléogico y social. Incrementar el numero de
profesionales de trabajo social (actualmente solo 1) y psicologia para
equilibrar la carga de trabajo y asegurar una atencion de contencién y
acompafamiento mas robusta, dada la alta cifra de victimas registradas.

2. Desarrollo de marcos operativos

a. Establecer convenios institucionales. Formalizary documentar convenios
de coordinaciény canalizacion coninstituciones de salud publicasy privadas
para garantizar la continuidad de la atencidn fisica y psicolégica de las
victimas remitidas.

b. Implementar protocolos de seguimiento. Desarrollar e implementar un
protocolo de seguimiento y acompafiamiento especifico para las victimas
canalizadas a otras instituciones de salud, asegurando que la atencidn sea
efectiva y continua.

c. Garantizar la provision de informacion. La CEAVEQROO debe garantizar
que poseey pueda proveer informacion sobre los canales, los pasos a segulir,
los plazos, y los requisitos para gestionar la ayuda directa en materia de salud
fisica o mental.

3. Mejora en el registro y enfoque interseccional

a. Asegurar la recoleccion de datos interseccionales. Establecer
mecanismos obligatorios para la recoleccion de datos desagregados por
orientacion sexual, identidad de género, etniay situacion de discapacidad en
el Registro Estatal de Atencidén a Victimas, para aplicar un enfoque diferencial
de manera efectiva.

b. Implementar campos obligatorios en el sistema de registro de la
informacion. Siel parentesco esdesconocido, el sistema que se implemente
en el registro debe obligar a ingresar una justificacion (ej. “en proceso de
acreditacion”), pero no dejarlo como una variable vacia por defecto.



c. Implementar candados digitales en las hojas de calculo o bases de
datos. El sistema de la CEEAVQROO no deberia permitir cerrar un reporte
anual sila suma de los desgloses (hombres + mujeres) no es idéntica al “total
general”. Esto evitara discrepancias que restan credibilidad institucional.

d. Desagregacion interseccional obligatoria. Se requiere implementarse

matrices de datos cruzados como, por ejemplo: delito vs. sexo, parentesco
vS. sexo (para visibilizar a las madres buscadoras), edad vs. tipo de victima.
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5.21.San Luis Potosi

5.21.1. Datos generales y operativos

Tabla 95. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de San Luis Potosi (CEEAV-SLP)

RESPUESTA

VARIABLE

Disponen de una Ley de

ISP Si. Ley de Atencion a Victimas para el Estado
Victimas estatal

de San Luis Potosi’32.

Si. Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a

Existencia de la Comisio
xistenda de fa Lomision Victimas de San Luis Potosi (CEEAV-SLP).

La CEEAV-SLP brinda atencidn a las victimas
de delitos y de violaciones de derechos
humanos del del estado en materia de ayuda
inmediata, medidas de asistencia y
reparacion integral’:.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracion propia.

5.21.1.1.Composicion de la Comision

La CEEAV-SLP esta conformada por 85 personas, distribuida de la siguiente manera:

Tabla 96. Personal de la CEEAV-SLP

CARGO/FUNCION m TOTAL
HOMBRE MUJER
Y

Direccién general de la
Unidad de Primer
Contacto y Atencidon
Inmediata

1
Direccidn de trabajo 9
social
Direccidn de psicologia n— 1
Direccién de asesoria M
juridica
Direccién de asuntos
juridicos y derechos 4
humanos
Direccidn del registro
estatal de victimas 2

782 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Quintana Roo. Oficio nim. CEAVQROO/DAJUT/158/2025. Respuesta a solicitud de informacion
de fecha 15 de abril de 2025.

783 Congreso del Estado de San Luis Potosi. Ley de Atencion a Victimas para el Estado de San Luis Potosi. Disponible en https://congresosanluis.gob.mx/
sites/default/files/unpload/legislacion/leyes/2025/08/Ley%20de%20Atencion%20a%20Victimas%20%28al%2014%20Junio%202024%29.pdf
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https://congresosanluis.gob.mx/sites/default/files/unpload/legislacion/leyes/2025/08/Ley%20de%20Atencion%20a%20Victimas%20%28al%2014%20Junio%202024%29.pdf
https://congresosanluis.gob.mx/sites/default/files/unpload/legislacion/leyes/2025/08/Ley%20de%20Atencion%20a%20Victimas%20%28al%2014%20Junio%202024%29.pdf

N

Direccidn del registro
estatal de victimas
Direccion del fondo de
ayuda, asistencia y
reparacidn integral
Direccion de politicas
publicas y capacitacién
Direccion de
administracion
Unidad de transparencia ——
Delegacin regional -“ 1

Lo [ 35 ] 50 [ 85 )

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion’,

N

N

(==

N

5.21.1.2.Personal adscrito a la CEEAV-SLP

La CEEAV-SLP en areas estratégicas de atencion a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 97. Personal adscrito a la CEEAV-SLP

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica

Trabajo social

Fuente: Elaboracién propia.

De las personas del area de atencion psicoldgica, 10 son psicologos clinicos y 1
es perito en psicologia, ademas, estos se encargan de brindar acompafamiento
psicolégico, contencion emocional, acompanamiento en entrevistas y elaboracion
de dictamen psicoldgico. Por otra parte, la Comisién no cuenta con personal
médico’®.

El area juridica esta conformada por 21 mujeresy 20 hombres, quienes asisten a las
victimas, asesoran y representa juridicamente. Segun la Comision, entre el mes de
abril de 2024 y abril de 2025, se brindaron 8,254 acompafiamientos a victimas de
primera vez’3¢.

734 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/IUT/112/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 12 de mayo de 2025.

735 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/UT/111/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
9 de mayo de 2025.

736 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/UT/111/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
9 de mayo de 2025.
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5.21.1.3.Existencia de protocolos de atencion integral

La CEEAV-SLP dispone de un Modelo Integral de Atencion a Victimas (MIAV), que
es un conjunto de procedimientos, acciones y principios fundamentales para
proporcionar atencion, asistencia, proteccion y reparacion integral a las victimas
del delito y de violaciones a derechos humanos’®’.

Ademas del Modelo Integral de Atencién a Victimas como marco general, la CEEAV-
SLP aplica el Protocolo General de la Unidad de Atencidn Inmediata y Primer
Contacto; el Protocolo de la Asesoria Juridica Federal; el Protocolo de Atencidon
Telefdénica; el Protocolo de Emergencia o Ayuda Inmediata de las areas de Trabajo
SocialyPsicologiadelaUnidadde AtenciénlnmediatayPrimerContacto;elProtocolo
de Emergencia o Ayuda Inmediata del area Médica; el Protocolo de operacién del
Registro Nacional de Atencion a Victimas; los lineamientos para el funcionamiento
del Fondo de Ayuda, Asistenciay Reparacion Integral’®.

De acuerdo con lo anterior, el ano 2017 fue el periodo donde mas aumento el
presupuesto de la Comisidon (+241.93%), pasando de 9 a 33 millones. Durante
tres anos consecutivos, el presupuesto de la CEEAV-SLP se mantuvo congelado
exactamente en $42,686,805.

En 2023 se aplicé un recorte drastico de 8 millones de pesos (-18.74%), bajando
el techo presupuestal a $34.6 millones de pesos. Posteriormente, el presupuesto
de la Comision, esto es, para 2024 y 2025 se ha mantenido congelado en esa cifra
reducida, sin sefiales de recuperacion.

787 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/UT/111/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
9 de mayo de 2025.
738 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/IUT/99/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
22 de abril de 2025.
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5.21.2.Presupuesto

5.21.1.1.Presupuesto asignado a la Comision

Tabla 98. Presupuesto de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de San Luis Potosi (CEEAV-SLP)

PRESUPUESTO - .
n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
 sezsees (N
89666999 +52.99%
833054171 +241.93%
- $33790294 +2.23%
 sosas 2041
| 842686805 +4.92%
s 000
| 842686805 0.00%
| $34686805 18.74%
 $34686,804.89 0.00%
ssasments 000

Fuente: Elaboracion propia segun respuesta a solicitud de informacion’®.

5.21.1.2 .Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

El presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAV-SLP se ha destinado para
atender las medidas de ayuda inmediata, asistencia y atencion, esto es, apoyos de
caracter urgente, provisional, de asistencia y atencion que requieran las victimas
para garantizar la superacion de las condiciones de necesidad vinculadas con el
hecho victimizante. También se ha destinado para cubrir las medidas de reparacion
integral que se otorgan a las victimas a través de un plan de reparacion, bien sea por
la comisién de un delito o de unaviolacién a los derechos humanos. A continuacion,
se refleja el presupuesto asignado a este fondo a través de los anos:

Tabla 99. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAV-SLP

n P:lf.l.s[:l;lzli%? VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
sooooroco
~$3,000,000.00  [EEEGYEN 0.00%
s T 0.00%
600000000 100.00%
 Sa00000000 23,334
 s1000000000 125.00%
 soo0o0000 NI 0.00%
 sam0000000 52.00%
 $445000000 7.29%
500000000 12.36%
U G G

Fuente: Elaboraci6n propia segun respuesta a solicitud de informacién.

79 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/IUT/99/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

22 de abril de 2025.
740 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/IUT/75/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

25 de abril de 2025.
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Segun lo anterior, el presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAV-SLP
alcanzo su maximo historico de 10 millones de pesos en 2021y 2022 y se mantuvo
ahi durante dos anos. Pero en 2023, sufrié un recorte del 52%, perdiendo mas de la
mitad de sus recursos de un ano para otro (bajoé de 10 a 4.8 millones).

Aunque para 2025 hubo un aumento del 12.36% llegando a 5 millones, esta cifra
sigue siendo la mitad de lo que el Fondo Estatal de Ayuda tenia en 2021-2022.

5.21.3.Registro y perfil de las victimas
5.21.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

La CEEAV-SLP dispone de un registro de 6,536 personas en el Registro Estatal de
Victimas’.

5.21.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

La Comision sefala que dispone de un registro de 4,254 victimas directas de las
cuales el 55% (2,365) son hombresy el 44% (1,889) son mujeres..

En cuanto a las victimas indirectas, la Comisidon dispone de 2,246 registros, de las
cuales el 75% (1,705) son mujeresy el 24% (541) son hombres .

Asi, segun lo anterior, 3 de cada 4 victimas indirectas (76%) registradas por la
CEEAV-SLP son mujeres.

Por otra parte, es preciso destacar que, de la sumatoria de victimas directas e
indirectas el resultado es de 6,500 personas, cifra que no concuerda con las
6,536 reportadas porla Comision en suRegistro Estatal de Victimas, existiendo
una diferencia en los datos de 36 personas.

241 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de San Luis Potosi. Memorandum No. CEEAV/FAARI/074/2025. Respuesta a solicitud de informacién
de fecha 7 de mayo de 2025.
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5.21.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa.

La CEEAV-SLP no dispone delregistro de victimas conrelacion a suedad, orientacion
sexual, identidad de género, etnia, situacion de discapacidad, vinculo o parentesco
entre las victimas directas e indirectas’2.

5.21.4.Registro por hecho victimizante o delito

5.21.4.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision y Victimas de
desaparicion forzada

De acuerdo con la Comisidon en cuanto a las victimas directas dispone de un
registro de 257 victimas de desaparicion forzada y cometida por particulares, pero
sin diferenciar las cifras correspondientes a cada delito; 207 victimas de violacion;
94 de feminicidio y 50 de secuestro’*.

En cuanto a las victimas indirectas registradas, la Comisiéon sefnalé que dispone
de un registro de 274 victimas de desaparicion forzada y cometida por particulares,
pero sin diferenciar las cifras correspondientes a cada delito; 118 victimas de
feminicidio; 107 de violacién sexual y 39 victimas indirectas de secuestro’#.

5.21.5.Atencion en salud

5.21.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

En materia de salud mental, entre abril de 2016 y marzo de 2025 la CEEAV-SLP
recibié 343 solicitudes mismas que fueron otorgadas, de las cuales el 79% (271)
fueron presentadas por mujeresy el 20% (72) por hombres’#.

5.21.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

En materia de salud fisica, entre abrilde 2016 y marzo de 2025 la CEEAV-SLP recibi6

1,069 solicitudes mismas que fueron otorgadas, de las cuales el 78% (834) fueron
presentadas por mujeresy el 21% (235) por hombres’#¢.

742 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/RV/16/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
15 de abril de 2025.
74 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/RV/16/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
15 de abril de 2025.
74 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/RV/16/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
15 de abril de 2025.
745 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/RV/16/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
15 de abril de 2025.
746 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/RV/16/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
15 de abril de 2025.
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5.21.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

Segun la CEEAV-SLP en materia de salud fisica, 95 solicitudes fueron presentadas
por victimas de violacion sexual; 70 de victimas de desaparicion (sin diferenciar el
tipo de delito); 63 por victimas de secuestroy 62 de feminicidio’#’.

Encuanto alassolicitudes de atencion en salud mental, 50 fueron presentadas por
victimas de violacion sexual; 15 por victimas de desaparicion (sin diferenciar el tipo
de delito); 11 porvictimas de feminicidioy 1 solicitud de una victima de secuestro’®.

5.21.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

La CEEAV-SLP nodisponedeinformacidénsobre los padecimientosfisicosy mentales
por los que las personas victimas solicitan atencién en salud’#.

5.21.5.5. Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEEAV-SLP no esclaraen cuanto alasremisionesrealizadas, entodo caso senalo
que ha recibido 1,648 solicitudes de atencién o emergencia médica, asistencia
meédica y asistencia médica especializada, de las cuales 1,300 fueron brindadas a
mujeres y 348 a hombres”°.

Ademas, segun la Comisién, en 165 de estas solicitudes se tratd de victimas de
violacion sexual; en 124 de desaparicion (sin diferenciar el tipo de desapariciéon); en
90 de ellas fueron victimas de feminicidio y en 72 de secuestro’®.

5.21.5.6.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEEAV-SLP senala que ha otorgado 1,902 apoyos entre abril de 2016 y marzo
de 2025 en materia de salud fisica y mental, pero no expresa claramente el tipo
de apoyo otorgado, es decir, si fue para gastos de medicamentos, hospitalizacion,
transporte y ambulancia, hospedaje o alimentacién’>2.

747 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/RV/16/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
15 de abril de 2025.

748 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/IUT/112/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 12 de mayo de 2025.

74 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/IUT/112/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 12 de mayo de 2025.

750 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/IUT/112/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 12 de mayo de 2025.

75" Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/IUT/112/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 12 de mayo de 2025.

752 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de San Luis Potosi. Oficio nim. CEEAV/IUT/112/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 12 de mayo de 2025.
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5.21.6.Hallazgos

1.

Limitacion en desagregacion de datos. Una constante en las respuestas fue
la ausencia de datos desagregados por orientacion sexual, identidad de género,
edad, etnia, situacion de discapacidad, profesion o parentesco con la victima
directa. La CEEAV-SLP justifica esta omision basandose en que no recaba dicha
informacidn en sus registros actuales para el tramite de solicitudes ni tiene la
obligacion de generar documentos “ad hoc”.

Igualmente, en cuanto al registro de datos de desaparicion, la CEEAV-SLP no
desagrega los datos para identificar cuando se trata de desaparicion forzada
y desaparicion cometida por particulares todo lo relacidon con la asistencia en
salud.

Registros incompletos: En el Registro Estatal de Atencion a Victimas, se
identificaron inconsistencias en la informacién desagregada y proporcionada
por la CEEAV-SLP. Por ejemplo, aunque se reportan 6,536 victimas registradas,
luego de verificar la informacién los resultados son de 6,500.

Falta de claridad en los apoyos otorgados. Si bien la Comisidon otorgd
informacidn sobre los apoyos otorgados a las victimas, los datos no son claros ni
expresaron eltipo de apoyo, es decir, no evidencia si se trata de apoyos en gastos
de medicamentos, traslados, alimentacion, hospedaje, transportey ambulancia.

Falta de claridad en las remisiones a instituciones de salud publica
especializadas. Con la informacion proporcionada por la Comisién no fue
clara acerca de las remisiones a instituciones de salud, por el contrario, abarco
informacidén bajo la categoria de “atencién o emergencia médica, asistencia
médica y asistencia médica especializada”, datos que no permiten identificar
con certeza los cuestionamientos acerca de las remisiones.

Ausencia de personal médico. La CEEAV-SLP no cuenta con personal médico
adscrito a la institucion. Esto representa una debilidad estructural importante y
limita el acceso a atencidn integral en salud desde la misma Comision.

Personal especializado escaso. La CEEAV-SLP cuenta con un niumero muy
limitado de personal en psicologia para la atencidon integral en salud mental. Se
reporta lavinculacién de solo 11 personas en esta area. Igualmente, se evidencia
escaso personal en el area de trabajo social, donde solo hay 9 personas.

Carga excesiva parael personaljuridico. La Comision cuentacon 41 asesores/
as juridicos/as (20 hombres y 21 mujeres). Pero debido a la cantidad de victimas
que asesora esta area, sugiere una sobrecarga laboral significativa que podria
afectar la calidad del acompanamiento legal.
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5.21.7. Recomendaciones

1.

Fortalecer la recopilacion y sistematizacion de datos. Es fundamental que
la CEEAV-SLP implemente un sistema de gestion de informacién que permita
recopilar de manera sistematica datos desagregados sobre las victimas,
incluyendo su perfil sociodemografico completo (edad, etnia, situacion de
discapacidad, orientacion sexual, identidad de género, situacién migratoria,
entre otras), vinculo o parentesco entre las victimas directas e indirectas, los
delitos especificos que sufrieron. Esto es crucial para entender las necesidades
diferenciadas de las victimas, disenar politicas publicas efectivas y evaluar el
impacto de las intervenciones.

Reforzar la transparencia en el ingreso y sistematizacion de informacion.
Se sugiere que la CEEAV-SLP revise y actualice las variables de informacién
relacionadas con el tipo de apoyos otorgados a las victimas, los padecimientos
de salud por los que se solicita atencién, asi como, la necesidad de diferenciar
en el registro los delitos de desaparicion forzada y desaparicion cometida por
particulares.

Fortalecimiento de personal especializado. Integrar de forma prioritaria
personal para el area de psicologia, trabajo social, atencién médica y asesoria
juridica, con el fin de garantizar una atencidn integral de las victimas y la gestion
adecuada de las remisiones y seguimientos.

Diversificacionde especialidades médicas.Sesugierebuscarlaincorporacion
de especialistas que complementen la atencion integral de las victimas, como
meédicos con experiencia o especialidad en psiquiatria y otras, de acuerdo con
las necesidades identificadas, mejorando asi la calidad de la valoracion médica
y optimizando las decisiones de tratamiento o canalizacién.
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5.22.Sinaloa

5.22.1.Datos generales y operativos

Tabla 100. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion

Integral a Victimas del Estado de Sinaloa (CEAVI-SI)

VARIABLE

Disponen de una Ley de

Victimas estatal

Existencia de la

Comision

Atencion brindada

5.22.1.1.Composicion de la Comision

La CEAVI-SI en areas estratégicas de atencidon a victimas esta conformada de la

siguiente manera:

En el area juridica la CEAVI-SI cuenta con 5 personas, 4 licenciadas en psicologia
y 1 persona en psicologia clinica y de salud. El tipo de atencién que brinda es de
primer nivel’”®’. En cuanto a la atencién médica, ésta también es de primer nivel,

RESPUESTA

Si. Comisién Ejecutiva Estatal de Atencidn
Integral a Victimas del Estado de Sinaloa
(CEAVI-SI).

La CEAVI-SI es la institucion encargada en el
estado de Sinaloa de dar atencion a las
victimas de delitos y de violaciones a
derechos humanos. Esta atencién se
materializa a través de la asistencia médica,
psicoldgica, trabajo social, orientacion legal,
defensa y patrocinio juridico en materia
penal, civil, familiar, mercantil y juicio de
amparo’,

Tabla 101. Personal adscrito a la CEAVI-SI

Psicologia

Medicina

Juridica

CANTIDAD

14 (9 mujeres, 5 hombres)’®

Fuente: Elaboracion propia.

785 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 275/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 25 de abril de

2025.

7% Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 240/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 07 de abril de

2025.

87 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 240/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 07 de abril de

2025.

Fuente: Elaboracién propia.
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el profesional de esta area esta adscrito a la Comisidén por parte del Fondo de
Aportaciones para la Seguridad Publica (FASP)’®8.

5.22.1.2.Existencia de Protocolos de atencion integral
La CEAVI-SI no dispone de protocolos de atencidn integral para brindar informacion

a las victimas acerca de su canalizacidon a otras instituciones, tratamientos,
seguimiento a los casos’*°.

5.22.2.Presupuesto
5.22.2.1.Presupuesto de la Comision

El presupuesto aprobado a la CEAVI-SI por parte del Congreso del Estado de Sinaloa
ha variado a lo largo de los afios, tal como se evidencia en la siguiente tabla:

Tabla 102. Presupuesto de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion
Integral a Victimas del Estado de Sinaloa (CEAVI-SI)

PRESUPUESTO VARIACION

AUTORIZADO ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
+11,336,210.68 +180.9%

0%
+8,000,000 +45.4%
+1,136,907 +4.4%

+63,614 +0.24%
+1,628,399 +6.08%
TOTAL Fuente: Elaboracién propia’®.

El presupuesto de la CEAVI-SI ha tenido un crecimiento sostenido a lo largo de los
afnos. Entre 2019y 2025 el presupuesto aprobado pasé de $6.27 millones de pesos
a $28.43 millones, lo que representa un crecimiento acumulado superior al 350%.
Los incrementos mas relevantes se registraron en 2020 (+180.9%) y 2022 (+45.4%),
mientras que en los afios posteriores los ajustes fueron mas moderados, destacando
un aumento del 6.08% en 2025.

5.22.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

En cuanto al presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de la CEAVI-SI, el Congreso del Estado de Sinaloa ha aprobado el siguiente

7% Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 240/04/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 07 de abril de

2025.

7% Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 250/04/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 08 de marzo

de 2025.

780 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 240/04/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 07 de abril de

2025.
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presupuesto a lo largo de los anos:

Tabla 103. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de Victimas de la CEAVI-SI

PRESUPUESTO VARIACION

AUTORIZADO ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL

2019
2020
2021
2022
2023
2024
2025

TOTAL

+10,000,000 N/A
0%
0%
0%
0%
0%

Fuente: Elaboracidn propia’®'.

$60,000,000

Respecto a la variacion del presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEAVI-SI
se observa que el Unico incremento presentado fue en 2020 cuando el presupuesto
se fijo en $10 millones de pesos, y desde entonces se ha mantenido congelado,
lo que refleja una politica de congelamiento presupuestario durante seis afos
consecutivos.

5.22.3.Registro y perfil de las victimas
5.22.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

De acuerdo con la CEAVI-SI en el Registro Estatal de Victimas se encuentran
registradas 30,106 victimas’®2.

5.22.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)
Delregistro de 30,106 victimas en el estado de Sinaloa, 21,561 son victimas directas

y 8,545 son victimas indirectas, de acuerdo con registro que comprende desde 2019
al 21 de marzo de 2025.

761 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 240/04/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 07 de abril de
2025.
762 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 03 de abril de
2025.
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De acuerdo con lo anterior, las victimas directas inscritas en el Registro Estatal de
la CEAVI representan el 71% del registro total de victimas. Ademas, las mujeres
constituyen el 64% de las victimas directas adultas registradas, frente al 35% de
hombres adultos registrados, lo que indica que, 2 de cada 3 victimas directas

Al'21 de marzo

T

Tabla 104. Registro de victimas directas en la CEAVI

HOMBRES

468
1179
1250
1144
1122
1216
301

108
343

w
= N
ol

1988

NINOS

51

140
167

128
231
180
55

952

SIN DATOS

N
N

N
w

Fuente: Respuestas a las solicitudes de informacién’®.

adultas en el estado de Sinaloa son mujeres.

Por otra parte, el 13% (2,940) de las victimas directas son nifas y nifnos, lo que
significa que aproximadamente, 1 de cada 7 victimas directas es una persona

menor de edad.

Ahora bien, respecto al registro de victimas indirectas en la CEAVI-SI, se evidencio

lo siguiente:

763 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 03 de abril de

2025.

764 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 03 de abril de

2025.

i
253
1092 300
1185 342
979 307
VAL 296
Al'21 de marzo
2075 J 2T RS
TOTAL 6052 1751

Tabla 105. Registro de victimas indirectas en la CEAVI-SI

S N »n
w

—_
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352

NINOS

306

SIN DATOS

~
o

84

Fuente: Respuestas a las solicitudes de informacién®.
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Segun esta informacion, las victimas indirectas inscritas en el Registro Estatal de la
CEAVI-SI representan el 28% del registro total de victimas. Es decir que, por cada
victima indirecta hay aproximadamente 2.5 victimas directas, lo que muestra
que la mayoria del registro corresponde a victimas que sufrieron directamente el
hecho victimizante.

Asimismo, el 77% de las victimas indirectas en el estado de Sinaloa son mujeres
adultas, esto indica que, 3 de cada 4 victimas indirectas adultas son mujeres.
Ademas, los datos reflejan que las mujeres asumen desproporcionadamente las
consecuencias indirectas de la violencia y son quienes tienen una mayor carga
como familiares, cuidadoras o cercanas a las victimas directas.

En comparacion con los datos de mujeres victimas directas, se observa que las
mujeres no solo son mayormente las victimas directas, sino que sufren aun
mas el impacto como victimas indirectas, enfrentando una doble afectacion.

5.22.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

La Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa (CEAVI-SI) no cuenta
con informacion desglosada sobre la orientacion sexual o identidad de género
de las victimas que brinda atencién’®.

Ahora bien, respecto a la edad de las victimas registradas en el CEAVI-SI, el grupo
etario mas afectado son las mujeres adultas entre los 30 y 64 anos, quienes
representan el 47% (6,418) de las victimas directas del sexo femenino con
edad registrada. Ademas, es preciso denotar que en el 30% de los registros no
tienen informacion sobre la edad (corresponde al ainio 2019)7¢¢.

Por otra parte, los hombres adultos (30-64 anos) representan el 44% (3,449) de
las victimas directas del sexo masculino. En este caso, igualmente en el 30%
de los registros masculinos carecen de informacion de edad (corresponde al afno
2019)7¢,

En contraposicion, frente a las edades de las victimas indirectas, se halldo que
las mujeres adultas (30-64 anos) representan el 48% (3,145) de las victimas
indirectas del sexo femenino. Estos datos sugieren que, las victimas indirectas
mujeres son principalmente madres, esposas, hermanas de las victimas directas.

785 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 291/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 30 de abril de
2025.
786 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 03 de abril de
2025.
787 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 03 de abril de
2025.
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Ademas, en el 37% de los registros de victimas indirectas mujeres, la Comision
no tiene informacion sobre la edad’:.

En cuanto a las edades de las victimas indirectas hombres, el 38% son victimas
indirectas entre los 30 y 64 anos. Ademas, en el 41% de los registros masculinos
carecen de informacién acerca de la edad .

5.22.4.Registro por hecho victimizante o delito
5.22.4.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

Frente a las victimas directas, los delitos de mayor incidencia delictiva registrados
por la CEAVI-SI son los delitos contra la libertad personal. En esta categoria estan
comprendidas la desaparicion forzada y la desaparicion cometida por particulares,
dado que, la Comisidon no lleva un registro diferenciado de éstas. De las 21,561
victimas directas, 4,539 son por “privacion de la libertad,” 492 por el delito de
violacion sexual, 100 por feminicidio y 33 por secuestro’®.

Ahora bien, respecto a las victimas indirectas, los delitos de mayor incidencia
son por “privacion de la libertad personal” -que comprende ambos tipos de
desaparicion-, con una cifra de 5,066 personas, 282 victimas indirectas por el
delito de violacién sexual, 183 por feminicidio y 18 por secuestro’’°.

Losdatosencuantoalregistrodevictimaindirectasylaincidenciadelictiva, denotan
un patron de género en la victimizacion indirecta tanto para la desaparicion
forzada, cometida por particulares, violacion sexual y feminicidio. Dado que,
las mujeres son quienes asumen el rol de cuidado de sus familiares, ser el sostén
economico y emocional, ser las buscadoras de sus seres queridos, y, ademas, son
quienes agencian de forma personal y con otras victimas la conformacién de los
colectivos de busqueda para requerir respuestas del Estado.

5.22.4.2.Victimas de desaparicion forzada

De acuerdo con la Comision en materia de desaparicion el Cédigo Penal para el
estado de Sinaloa solo contempla “delitos contra la libertad personal”, por lo tanto,
el Registro Estatal de Victimas comprende tanto a victimas de desaparicion forzada
y desaparicién cometida por particulares’”".

768 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha 03 de abril de
726g%fo'misic')n Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 03 de abril de
7279%ISO'misic')n Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 03 de abril de
7279%)56misién Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 03 de abril de
2025.
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Segun datos proporcionados por la Comision en materia de “delitos contra la
libertad” (desaparicidon) disponen de un registro de 4,539 victimas directas y 5,066
victimas Indirectas’’2.

5.22.5.Atencion en salud

Para que las personas victimas accedan a la ayuda, de acuerdo con la CEAVI-SI el
requisito principalesestarinscritoenelRegistro Estatalde Victimas, posteriormente,
se le realiza una valoracion para vincular el hecho victimizante con la necesidad de
atencion en salud y un estudio de trabajo social’’>.

5.22.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

En materia de salud mental entre septiembre de 2019y el 4 de abrilde 2025 la CEAVI-
Sl recibid 1,018 solicitudes de atencién’’4.

5.22.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

En materia de salud fisica entre 2019y el 7 de abril de 2025 la CEAVI-SI recibi6é 1,018
solicitudes de atenciéon’’°.

5.22.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

En materia de salud fisica y mental, la CEAVI-SI no dispone de informacion
desagregada en cuanto a los delitos vinculados en la atencién brindada’’®.

5.22.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

De acuerdo con la CEAVI-SI los padecimientos en materia de salud mental por los
que se brinda atencion es depresion, problemas del sueno, problemas familiares y
ansiedad, duelos’”’.

Enmateriade saludfisicaindicaron que atienden avictimas conlesionestraumaticas
por golpes o agresiones, fracturas dseas, heridas punzocortantes o por arma de

772 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa
2025.
778 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa
2025.
77+ Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa
2025.
775 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa
2025.
776 Comision Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa
2025.
777 Comisiodn Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa
2025.

. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 03 de abril de
. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 03 de abril de
. Oficio CEAVI 236/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 03 de abril de
. Oficio CEAVI 248/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 08 de abril de
. Oficio CEAVI 249/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 08 de abril de

. Oficio CEAVI 275/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 25 de abril de
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fuego, contusiones y hematomas, quemaduras, problemas musculoesqueléticos,
trastornos gastrointestinales relacionados con el estrés postraumatico, dolores de
cabeza cronicos o migranas, alteraciones del sueio con manifestaciones fisicas
como agotamiento o debilidad, problemas ginecoldgicos derivados de abuso
sexual o violencia, trastornos cardiovasculares como hipertension inducida por
trauma, secuelas de violencia obstétrica, pérdida o deterioro de sentidos como la
vista o audicion a causa de agresiones, infecciones o enfermedades de transmision
sexual tras agresiones sexuales, e incluso incapacidades fisicas permanentes
derivadas de actos de tortura, violencia o negligencia médica, enfermedades
créonico degenerativas como hipertension arterial y diabetes mellitus tipo 2, y otros
padecimientos agudos como infecciones respiratorias superiores o infecciones
gastrointestinales’’®.

5.22.5.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEAVI-SI ha establecido convenios de coordinacion y canalizacién tanto con
instituciones de salud publicas como privadas, porejemplo, en cuanto alas publicas
los convenios existentes es con el Hospital General del Estado de Sinaloa, el Hospital
Psiquiatrico del Estado de Sinaloa y el Sistema para el Desarrollo Integral de la
Familia (DIF). Ahora bien, en cuanto a las privadas, los convenios se han creado con
la Universidad Isep Internacional llc & Filiales, Laboratorios Navalab, Distribuidora
de productos farmacéuticos Dilopsan y Optica Lupita”.

Los criterios que aplica la CEAVI-SI para canalizar a las victimas a las anteriores
instituciones depende de la capacidad de atencion de la propia Comisidon y el nivel
de especialidad requerido por las victimas”°,

Pese a lo anterior, la CEAVI-SI no dispone de informacién sobre el numero de
canalizaciones realizadas a instituciones de salud tanto publicas como privadas
para la atencion de las victimas’®'. Tampoco dispone de un protocolo para el
acompanamiento y/o seguimiento en los casos de remisiones a las instituciones de
salud publicas o privadas’®.

’7% Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 275/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 25 de abril de

2025.

780 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 275/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 25 de abril de

2025.

78 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 275/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 25 de abril de

2025.

782 Comision Estatal de Atencion Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 250/04/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha 08 de marzo

de 2025.
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5.22.5.6.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

En materia de salud mental entre septiembre de 2019 al 21 de abril de 2025 se
otorgaron 1,021 apoyos para gastos de servicios de atencion mental’s3,

En materia de gastos de hospitalizacion la CEAVI-Sl recibié y otorgd 70 solicitudes
de apoyo desde septiembre de 2019 hasta el 21 de abril de 2025784,

En cuanto a los gastos funerarios la Comision otorgd 863 apoyos desde el ano 2021
al 5 de mayo de 2025. En 749 solicitudes se brindé apoyo de forma anticipada y en
114 a través de reembolso’®. De acuerdo con la CEAVI-SI no se niegan los apoyos
en este tipo de casos’®. En este tipo de gastos, 83 de ellos han sido apoyos en casos
de desaparicion’?.

Frente a los apoyos para traslados la CEAVI-SI otorgd 81 apoyos para traslados
desde 2021 al 5 de mayo de 2025, de los cuales 22 fueron traslados aéreos y 59
traslados terrestres’®. De estos, en 80 se brindaron apoyo de forma anticipaday en
1 solo caso a través de reembolso’®°.

En cuanto al transporte y ambulancia la Comision otorgd 26 apoyos para este tipo
de gastos, todos ellos de forma anticipada. Ademas, estos apoyos fueron otorgados
a 25 mujeresy 1 hombre”®,

5.22.6.Medidas de proteccion

Cuando la integridad o la vida de una vida se encuentra en riesgo, la Comision
otorga medidas de proteccion, éstas consisten en solicitar rondines y custodias de
seguridad’’.

La CEAVI-SI ha otorgado 2,406 medidas de proteccion desde la creacion de la
Comision. Es importante destacar que la Comision no dispone de un protocolo
especializado para recibir y otorgar estas medidas’?.

783 Comisién Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 250/04/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 08 de marzo
98? gg?nf)i;sién Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 250/04/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 08 de marzo
98? gg?nf)i;sién Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 250/04/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 08 de marzo
98(2 égrzng)iéién Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 291/04/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 30 de abril de
7289%3%misién Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 291/04/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 30 de abril de
728(‘32050'misic’)n Estatal de Atencién Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 315/05/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 09 de mayo
99(0% éggnf)iéién Estatal de Atencién Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 315/05/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 09 de mayo
99? éggnf)iéién Estatal de Atencién Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 315/05/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 09 de mayo
ng éggnf)iéién Estatal de Atencién Integral a Victimas de Sinaloa. Oficio CEAVI 315/05/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 09 de mayo
e 2025.
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5.22.7.Hallazgos

1.

Limitacion en el Registro Estatal de Victimas. Aunque se proporcionan
desgloses anuales de victimas directas e indirectas por sexo y por grupos de
edad, la CEAVI-SI no dispone de informacidon desagregada sobre la orientacion
sexual, identidad de género, etnia o situacidon de discapacidad de las personas
registradas como victimas. Datos fundamentales paralaformulacidn de politicas
publicas diferenciadas en la atencidon de las victimas.

También frente al registro de los casos de desaparicion, no es posible diferenciar
el registro de victimas de desaparicion forzada y desaparicion cometida por
particulares, dado que la CEAVI-SI agrupa en la categoria de “privaciéon de la
libertad” a ambos delitos. Igualmente, la Comision no dispone de informacion
desagregada acerca de los delitos por los cuales se requiere la atencién en salud
fisicay mental.

Congelamiento del presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda. Durante seis
anos, esto es, de 2020 a 2025, se le ha asignado a este fondo un monto fijo de
presupuesto, mismo que no es suficiente, dado que, anualmente, la tendencia
en el registro de victimas no es a la baja, sino que, al contrario, aumenta, lo
que debe reflejarse en el aumento del presupuesto del Fondo de Ayuda para su
atencion.

Personal especializado en la atencidn. Se destaca que la CEAVI-SI ha sido de
las pocas Comisiones Estatales de Atencidn a Victimas que brindan de forma
directa atencion médica de primer nivel. En todo caso, la Comisién cuenta con
un equipo reducido para brindar la atencidn a las victimas, dado el alto numero
de registros de éstas.

Ausenciade protocolos especializados. La CEAVI-SI no dispone de protocolos
de atencidn para la canalizacion ainstituciones, seguimientoy acompafamiento
a las victimas.

Medidas de proteccion. Se destaca que la CEAVI-SI ha sido de las pocas
Comisiones Estatales de Atenciéon a Victimas que gestionan medidas de
proteccion a las victimas en caso de riesgo en contra de su vida e integridad
personal.

5.22.8.Recomendaciones

1.

Fortalecer larecopilaciony sistematizacion de datos. Es fundamental que la
CEAVI-Slimplemente un sistema de gestion de informacién que permitarecopilar
de manera sistematica datos desagregados sobre las victimas, incluyendo su
perfil sociodemografico completo (etnia, discapacidad, orientacién sexual,
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identidad de género, situacion migratoria, entre otras) y los delitos especificos
que sufrieron. Esto es crucial para entender las necesidades diferenciadas de
las victimas, disefar politicas publicas efectivas y evaluar el impacto de las
intervenciones.

Desarrollar y publicar protocolos de actuacion. Se recomienda crear,
formalizar y hacer publicos protocolos claros y especializados para la
atencion a victimas. La ausencia de estos documentos genera incertidumbre y
discrecionalidad. Los protocolos deben abarcar, como minimo, la canalizacion
y seguimiento de casos, la asignacion de medidas de proteccidon y los criterios
para el otorgamiento de ayudas econdmicas.

Diferenciar los tipos penales en el registro. Agrupar delitos distintos como
la desaparicion forzada y la cometida por particulares bajo una sola categoria
genérica (“privacion de la libertad personal”) invisibiliza las particularidades
de cada uno. Se recomienda ajustar el sistema de registro para que distinga
claramente entre los diferentes delitos, de acuerdo con la legislacion nacional
e internacional, para permitir un analisis mas preciso y una atencién mas
especializada.

Realizar un diagnostico sobre la suficiencia presupuestal y de personal.
Dado que el presupuesto del Fondo de Ayuda ha permanecido estatico desde
2020 a pesar del creciente numero de victimas registradas, es recomendable
realizar un estudio para determinar si los $10 millones anuales son suficientes
para cubrirlas necesidades de ayuda, asistenciayreparacion integral. Asimismo,
se debe evaluar si el personal actual (1 médico y 4-5 psicélogos para todo el
estado) es adecuado para garantizar una atencion de calidad y oportuna.

Mejorar la transparencia proactiva. En lugar de limitar la divulgacion de
informacion a respuestas a solicitudes de transparencia, la CEAVI-SI debe
publicar de manera proactiva en su sitio web estadisticas detalladas, informes
de actividades, ejecucioén del presupuesto y los protocolos de actuacién. Esto
fortaleceria la rendicidn de cuentas y facilitaria el acceso a la informacion para
victimas y la sociedad en general.
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5.23.Sonora

5.23.1.Datos generales y operativos

Tabla 106. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas del Estado de Sonora (CEEAV-SON)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de

ISP Si. Ley de Atencion a Victimas para el Estado
Victimas estatal

de Sonora’®.

Si. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

g e
xistendla de fa Homision Victimas del Estado de Sonora (CEEAV-SON).

El objeto de la CEEAV-SON es reconocer y
garantizar los derechos a la verdad, la justicia
y reparacion integral, asi como las medidas
de asistencia, proteccion, atencién y debida
diligencia de las victimas del delito o de
violaciones a derechos humanos’®.

Fuente: Elaboracion propia.

Atencion brindada

5.23.1.1.Composicion de la Comision

La CEEAV-SON esta integrada a nivel directivo por 6 personas, todas ellas mujeres;
a nivel técnico y de operaciéon 16 personas, de las cuales 11 son mujeres y 5
hombres’®’. En areas estratégicas de atencidn a victimas estd conformada de la

siguiente manera:

107. Personal adscrito a la CEEAV-SON

CANTIDAD

Psicologia 5 (4 mujeres, 1 hombre)™®

Medicina
Juridica 13 (9 mujeres, 4 hombres)®®

4 (3 mujeres, 1 hombre)®

Trabajo social

Fuente: Elaboracion propia.

7% Congreso del Estado de Sonora. Ley de Atencion a Victimas para el Estado de Sonora. Disponible enhttps://gestion.api.congresoson.gob.mx/assets/
archivos/2024/07/4mGS0KL54MgFS7B7dF817sAIXIXtWUDp.pdf

7%6 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 11 de abril de 2025.

787 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 11 de abril de 2025.

7%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 11 de abril de 2025.

79 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 11 de abril de 2025.

%0 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 11 de abril de 2025.

%' Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 11 de abril de 2025.

252


enhttps://gestion.api.congresoson.gob.mx/assets/archivos/2024/07/4mGS0KL54MgFS7B7dF817sAlXlXtWUDp.pdf
enhttps://gestion.api.congresoson.gob.mx/assets/archivos/2024/07/4mGS0KL54MgFS7B7dF817sAlXlXtWUDp.pdf

Es preciso sefialar que, en el estado de Sonora, dentro de la estructura organica de la
Fiscalia General de Justicia del Estado cuentan con el CAVID (Centro de Atencidn a
Victimas del Delito) quienes, en colaboracion con la CEEAV-SON, brindan asesoriaa
las victimas en todas las etapas del proceso penaly/o instancias jurisdiccionales®®,

5.23.1.2.Existencia de Protocolos de atencion integral
La Comision dispone de un Modelo de Atencidn Integral a Victimas en el cual se
describe la intervenciéon de la CEEAV-SON para la atencidon de victimas de delitos o

de violaciones a los derechos humanos.

El modelo de atencién comprende la ayuda inmediata, medidas de seguimiento y
reparacion integral, como a continuacion se detalla:

MODELO DE ATENCION INTEGRAL A VICTIMAS

Describe la intervencion de la Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas para la
atencion de las victimas de delito o violaciones a derechos humanos:

<
a
MEDIDAS DE 2 REPARACION
AYUDA INMEDIATA S
SEGUIMIENTO E INTEGRAL
Atencion multidiciplinaria 2 R i6n del daf
de primer contacto, se Se accionan mecanismos ¥ el el
Zr S causado por el hecho
otorga de manera rapida y programas para restituir [ ot :
S, O victimizante, posterior a
y oportuna a las victimas los derechos de las = 7
" W g pro} la resolucién de un
en situacion de victimas. E 2 ‘urisdiccional
emergencia. z organo jurisdiccional.
?
ENFOQUE PSICOSOCIAL ENFOQUE DE GENERO ENFOQUE DE DERECHOS
DIFERENCIADO Y ESPECIALIZADO HUMANOS

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién®®,

5.23.2.Presupuesto
5.23.2.1.Presupuesto de la Comision
El presupuesto asignado a la Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas

del Estado de Sonora (CEEAV-SON) ha variado a lo largo de los afios, tal como se
muestra en la siguiente tabla:
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Tabla 108. Presupuesto de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas del Estado de Sonora (CEEAV-SON)

MONTO MODIFICADD MONTO MONTO DIFERENCIA DE
AUTORIZADO AMPLIADO/ REDUCIDO RECAUDADO EJERCIDO L0 EJERCIDO

$510,000.00 [EEZAOKIN | $369,465.76 RELLEIILNI
§320,000.00 [WEIFIURIVANE $1,625,517.05 ESITRITN A -$33,849.89

CRERCIONGNN 193,800,797.53 EYARLREVARY $7,242,803.60 WEEELRIERE
PR CYNEOINE $10,207,549.31 [SPNIVETEWAN $14,245622.98 REINIAKEENA
SYESIAII | $1,835,638.60 EYRITRLVANY $1843390.36 ELVRR[YRL]

Fuente: Respuestas a las solicitudes de informacién®®.

En varios de los anos (2021, 2022 y 2024), el monto ejercido superé al monto
recaudado. Segun se evidencia en la tabla, esto fue posible gracias a que los
intereses generados por las cuentas corrientes permitieron soportar la operatividad
de la Comision.

5.23.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

Este fondo es el instrumento financiero a través del cual se otorgan los apoyos
directos a las victimas de delitos y violaciones a los derechos humanos, incluyendo
la atencion a la salud fisicay mental. El presupuesto del fondo se ha comportado de
la siguiente manera:

Tabla 109. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del
Estado de Sonora (CEEAV-SON)

MONTO MODIFICADO MONTO MONTO DIFERENCIA DE
AUTORIZADD  BRLVNIVALTAIM  RECAUDADD EJERCIDO L0 EJERCIDO
_ $6,000,000.00 [EEAEE) $58,779.84  KYRPIRZINI
ETLLTILNLN | $3,280,000.00 FREFXINILNN] $26,330,783.85 PXLLRATK

$48,000,000.00 JEZXOLKIKNE $44,000,000.00 JEEARLI7AN1S12,798,579.00

SYEROOOION] -$24,000,000.00 EYRXLEEIYNN $26,186,869.18 EVALIKYLRE
SRR ($3,999,999.00 | EYATTRINRTY $2,863,038.70 (ELRINKVANG

Fuente: Respuestas a las solicitudes de informaci6n®®.

Lo anterior evidencia que, el fondo ha manejado cantidades significativamente
mayores que el presupuesto operativo de la Comision. Se observan reducciones
importantes en el presupuesto del fondo. Por ejemplo, en 2023 el monto autorizado

82 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
83 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/22/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
84 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
85 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.

254



de $48 millones se redujo en $4 millones, y en 2024, el mismo monto autorizado fue
reducido en $24 millones, casi a la mitad. Por otro lado, en la mayoria de los afios, el
monto ejercido ha sido inferior al recaudado, generando remanentes.

Es de destacar que, los montos remanentes de cada periodo fueron destinados de
acuerdo con la Comisidon a un proyecto especifico: la construcciéon de la Estancia
Temporal para Mujeres y sus Hijas e Hijos en Situacion de Victimas de Violencia
Extrema del Estado de Sonora®®.

5.23.3.Registro y perfil de las victimas

5.23.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

La CEEAV-SON a través del Comité de Transparencia determind clasificar como
reservada la informacion del Registro Estatal de Victimas, por lo que, no es posible
conocer el numero de victimas inscritas en el registro, cuantas de ellas son victimas
directas e indirectas, género, edad, situacion de discapacidad, etnia, orientaciéon
sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa®"’.

5.23.4.Registro por hecho victimizante o delito

La decision de la CEEAV-SON de clasificar lainformacién como reservada en cuanto
alRegistro Estatal de Victimas no permite conocerlaincidencia delictiva o los delitos
de los cuales las personas son victimas en el estado de Sonora?®°,

5.23.5.Atencion en salud
5.23.5.1.Solicitudes de atencion en salud fisica y mental

La CEEAV-SON no dispone de una base de datos estadistica que codifique la
informacidén acerca de las solicitudes de atencién tanto en salud fisica como
mental presentadas por las victimas en el Estado. De acuerdo con la Comisidn,
“esto no significa que la informacidn no exista, sino que se encuentra dispersa en
los expedientes respectivos de cada victima™®. La ausencia de esta informacién no
permite evidenciar ademas los delitos vinculados a las solicitudes de atencidn en
salud, ni los padecimientos fisicos y mentales por los que la misma es requerida.

86 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/25/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.

87 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/17/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 4 de abril de 2025.

%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/17/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 4 de abril de 2025.

82 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/20/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
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5.23.5.2.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEEAV-SON mantiene coordinacion interinstitucional con la Secretaria de Salud,
institucion que forma parte del Sistema Estatal de Atencion a Victimas, de acuerdo
con la Ley de Atencidon a Victimas para el Estado de Sonora®™.

Para realizar las remisiones a instancias de salud especializadas, la CEEAV-SON
recurre al sector publico como parte del Sistema Estatal de Atencién a Victimas para
atender las necesidades de atencion de éstas, siendo necesario que la afectacion
a tratar tenga relacion directa con el hecho de victimizante. En caso de que la
especialidad que se requiera no se encuentre disponible o exista imposibilidad de
cualquier naturaleza para proporcionar la atencidn, se autoriza el acceso al Fondo
Estatal para que la victima sea atendida en una institucion de salud privada®'".

La CEEAV-SON dispone de convenios de colaboracion con instituciones de salud
privadas para la atencion en salud mental de las victimas, como, por ejemplo: la
Fundacion Mapa Renacer A.C., Etograma Modificacion Conductual Asistida con
Perros, Casa Mia Recuperacionde Adicciones A.C., Red Sonorade Apoyo Psicosocial
en Crisis A.C8"2,

La CEEAV-SON nodisponedeinformacion que codifique estadisticamente elnumero
de remisiones realizadas ante instancias de salud especializadas, bien sea publicas
o privadas. De acuerdo con este organo “no implica que la informacion no exista,
sino que se encuentra dispersa en los expedientes respectivos de cada victima™®'3,

5.23.5.3.  Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEEAV-SON no dispone de estadisticas relacionadas con solicitudes para
gastos de hospitalizacion, medicamentos, transporte y ambulancia, alimentacion,
requeridas por las victimas. Comoya lo hareiterado la Comision “hoy esta respuesta
no significa que la informacidon no exista, sino que se encuentra dispersa en los
expedientes respectivos de cada victima ™.

5.23.5.4.Acreditacion del hecho victimizante

De acuerdo con la CEEAV-SON la acreditaciéon del hecho victimizante depende de
las valoraciones médicas donde se especifique el o los diagndsticos de la victima

810 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/22/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
81 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/22/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
812 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/22/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
813 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/22/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
814 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/23/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
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por parte de los profesionales de la salud, del sector publico o privado, con respecto
al estado de salud de aquella, ademas donde se especifique las afectaciones
sufridas derivadas del hecho victimizante, las secuelas y el tratamiento y demas
necesidades que requiere la persona para su recuperacion®’®.

Las personas servidoras publicas de la Comisiony demas instituciones del Sistema
Estatal de Atencidén a Victimas deben dar seguimiento estricto a las indicaciones
de los profesionales en la salud, en consecuencia, ninguna de ellas puede tener la
potestad de decidir la gravedad del dafno sufrido por las victimas en cuestiones de
salud®'®.

5.23.6.Hallazgos

1. Opacidad en datos estadisticos sobre solicitudes y beneficiarios. El
hallazgo mas significativo frente a la CEEAV-SON es la imposibilidad de acceder
a datos cuantitativos sobre la atencion a victimas. La Comisidén argumento
repetidamente en las respuestas a las solicitudes de informacion, que los datos
acerca del Registro Estatal de Victimas se clasificaron como reservados por el
comité de transparencia. Pero lo cierto es que, la informacién requerida en esta
investigacion no estaba relacionada con informacion personal o sensible de las
victimas, sino que es informacion de caracter publico.

2. Estructuraorganizacionalsinpersonal médico.La CEEAV-SON no cuentacon
personal médico adscrito a su institucion. Su capacidad de atencion directa en
salud se centraen el areade psicologia, donde dispone de 5 personas psicologas
con diversas especialidades como psicotraumatologia, intervencion en crisis,
entre otras.

3. Enfasis en la colaboracién interinstitucional. La CEEAV-SON dispone de
una amplia red de colaboracién, como, por ejemplo, el Centro de Atencién a
Victimas del Delito (CAVID) de la Fiscalia estatal, y ha formalizado convenios con
organizaciones privadas para la atencion en salud mental.

5.23.7.Recomendaciones

1. Creacion de bases de datos estadisticas. Si bien la proteccién de datos
personales es prioritaria, la CEEAV-SON Deberia desarrollar un sistema interno
para la recopilacion de datos estadisticos que permita generar informes
cuantitativos sobre el numero de solicitudes de atencidn, tipos de apoyo mas
demandados y perfiles generales de las victimas, sin violar la confidencialidad.
Dicha informacidn es crucial para la planeacién estratégica, la evaluacién de

815 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/31/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 9 de mayo de 2025.
816 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas del Estado de Sonora. Oficio No. CEEAV-SON-UT/31/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 9 de mayo de 2025.
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politicas publicas y la rendicidn de cuentas.

Explorar la incorporacion de un enlace Médico. Dado que la CEEAV-SON
no cuenta con personal médico propio, se recomienda evaluar la viabilidad
de incorporar una figura de enlace o gestor de salud. Este profesional no
necesariamente brindaria atencidn directa, pero podria supervisar las
canalizaciones, dar seguimiento especializado a los casos médicos complejos
y facilitar la comunicacion técnica con las instituciones de salud publicas y
privadas, optimizando el proceso de atencion.

Ampliar y formalizar convenios en salud fisica. La CEEAV-SON ya dispone de
convenios en salud mentalcon el sector privado; entodo caso, se sugiere replicar
este modelo para la atencion en salud fisica, identificando especialidades de
alta demanda por parte de las victimas. Formalizar convenios con clinicas u
hospitales privados podria agilizar la atencidon en casos de urgencia.
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5.24.Tabasco

5.24.1.Datos generales y operativos

Tabla 110. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

Victimas de Tabasco (CEEAV)

VARIABLE

Disponen de una Ley de
Victimas estatal

Existencia de la Comision

Atencion brindada

RESPUESTA

Si. Ley de Atencion a Victimas del Estado de
Tabasco®".

Si. Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas de Tabasco (CEEAV).

De acuerdo con la CEEAV brinda asistencia a
las  victimas segin un  método
multidisciplinario que comprende los campos
de derecho con las asistencias legales y de
psicologia, ademds de diversos servicios

inscritas ante la Comisidn®'®.

5.24.1.1.Composicion de la Comision

De acuerdo con la CEEAV, el personal adscrito a su Comision es el siguiente:

Tabla 111. Composicion de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a

Victimas de Tabasco (CEEAV)

NUMERO DE GRADO DE
PROFESIONALES | ESTUDIO

Titular LICENCIATURA = !/t 181

Subdirector de asesoria
juridica y primer
contacto

LICENCIATURA

Jefe del departamento

de apoyo administrativo LICENCIATURA - LT SHITEITT

Jefe del departamento
de registro estatal de
victimas

LICENCIATURA = J:H1E1 ]

Jefe del departamento
de operacién del fondo
estatal

LICENCIATURA

Jefe del departamento
de la unidad de
transparencia

BACHILLERATO

LICENCIATURA
LICENCIATURA  SLRAITEI ]

BEEETE
Chofer
Residente BACHILLERATO | LMAITALTI)

TOTAL 9 PERSONAS

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion®'®.

brindados a las victimas reconocidas e

Fuente: Elaboracién propia.

817 Congreso del Estado de Tabasco. Ley de Atencidn a Victimas del Estado de Tabasco. Disponible en https://congresotabasco.gob.mx/wp/wp-content/

uploads/2022/04/Ley-de-Atencion-A-Victimas-del-Estado-de-Tabasco.pdf

818 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UTP/EXP/021/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha

9 de mayo de 2025.

819 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/DOFE/018/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha

31 de marzo de 2025.
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5.24.1.2.Personal adscrito a la CEEAV

La CEEAV en areas estratégicas de atencion a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 112. Personal adscrito a la CEEAV

CANTIDAD

Psicologia

Medicina

Juridica
Fuente: Elaboracién propia.

La CEEAV cuenta con 1 persona encargada de las atenciones psicoldgicas,
especializada en psicoterapia cognitivo conductual y tanatologia, quien brinda las
siguientes atenciones®®:

a) Atencion en crisis.

b) Atenciones psicoldgicas que deriva en las sesiones
de trabajo que requiera la victima.

c) Orientacion psicoeducacion.

d) Modelo cognitivo conductual.

e) Tanatologia.

La CEEAV cuenta con la Subdireccion de Asesoria Juridica y Primer Contacto
(integrada por una persona), pero como tal no dispone de una unidad directa en
materia de asesoria juridica, sino que, tiene la colaboracién de los 66 asesores
juridicos adscritos a la Fiscalia General del Estado de Tabasco?®?'.

5.24.1.3.Existencia de Protocolos de atencion integral

No dispone de protocolos de atencién integral, de acuerdo con la CEEAV la
Subdireccién de Asesoria Juridica y de Primer Contacto es la encargada de brindar
informacién a las victimas inscritas sobre los servicios que ofrece la Comision,
sobre las remisiones a las dependencias gubernamentales correspondientes que
de manera colaborativa brindan asistencia a las victimas??2.

820 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/DOFE/018/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
31 de marzo de 2025.

81 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/DOFE/018/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
31 de marzo de 2025.

822 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/DOFE/018/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
31 de marzo de 2025.
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5.24.2.Presupuesto
5.24.2.1.Presupuesto de la Comision

La Comision Ejecutiva Estatal de Atencidon a Victimas (CEEAV) en Tabasco no cuenta
con autonomia presupuestal propia sino con un fideicomiso derivado, por lo que
opera como un 6rgano desconcentrado de la Secretaria de Gobierno, sin autonomia
presupuestal. Los recursos financieros para su operatividad son proporcionados
por la Secretaria de Gobierno®.

5.24.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

El presupuesto del Fondo Estatal para brindar los recursos necesarios de ayuda,
asistenciayreparacionintegraldevictimas de delitosy deviolaciones alos derechos
humanos en el estado de Tabasco ha sido destinado para los rubros de medidas de
ayuda inmediata, alojamiento y alimentacion, traslados y reparacién integral®?4,

Desde su creacion en 2019, el presupuesto ha sido el siguiente:

Tabla 113. Presupuesto anual y variacion porcentual del Fondo Estatal de
Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de la CEEAV

n VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
sewso

2000000 +7.10%
 somms 86,17
 $6407900 +11.95%
s 3030
oo o
oo 0%

Fuente: Elaboracion propia segun respuesta a solicitud de informacion®?.

De acuerdo con lo anterior, el presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda,
Asistencia y Reparacion Integral de la CEEAV tuvo un crecimiento moderado en
2020 (+7.1%), seguido de un aumento mas significativo en 2021 (+186.17%) y 2022
(+11.95%). En todo caso, en 2023 se produjo una reduccion del 39.3% respecto al ano
anterior, manteniéndose los mismos montos para 2024 y 2025.

823 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UTP/EXP/021/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
9 de mayo de 2025.

824 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/018/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
6 de mayo de 2025.

826 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/DOFE/018/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
31 de marzo de 2025.
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5.24.3.Registro y perfil de las victimas
5.24.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

De acuerdo con la CEEAV entre el ano 2021 al 24 de marzo de 2025 se encuentran
registradas 806 personas en el Padrén de Victimas de la Comisién?®2®,

5.24.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De lasvictimasinscritas en el Registro Estatal de la CEEAV, 740 son victimas directas
y 66 victimas indirectas®?’.

En cuanto a las victimas directas, el 52% (385) son hombres y el 47% (355) son
mujeres®s,

Respectoalasvictimasindirectas, el68% (45) son mujeresyel28% (19) sonhombres.
En 2 casos no se informd por parte de la Comisidon el género de la victima®?®. Con
relacion a las victimas indirectas es preciso aclarar que, la CEEAV habia reportado
una cifra distinta en cuanto a mujeres y hombres victimas indirectas, pero luego
de verificar el parentesco de éstas con las victimas directas se pudo constatar una
cifra distinta.

5.24.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

De acuerdo conla CEEAV solorealiza lainscripcion en el Registro Estatal de Victimas
con base en datos generales y esenciales de las personas afectadas como nombre,
edad, sexo, vinculo con la victima directa (en caso de victimas indirectas), entidad
federativa y hechos victimizantes, por lo que, la informacidén sobre la orientacion
sexual e identidad de género de las victimas se tienen en cuenta en un analisis
estadistico en casos especificos donde el hecho victimizante esté directamente
relacionado con la orientacion sexual o la identidad de género de la persona, como
en casos de discriminacion, crimenes de odio o violaciones a los derechos humanos
motivadas por éstas®®,

EL 61% (455) de las victimas directas se trata de personas mayores de 50 afos. Por
su parte, el 31% (235) de las victimas directas tienen entre 31 y 50 afnos, mientras

827 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/DOFE/018/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
31 de marzo de 2025.
828 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio num. CEEAV/UT/EXP/008/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
26 de marzo de 2025.
822 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio num. CEEAV/UT/EXP/008/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
26 de marzo de 2025.
80 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio num. CEEAV/UT/EXP/008/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
26 de marzo de 2025.
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que, un grupo menor, el 6% (44 casos) corresponde a personas jovenes entre 18y
30 anos®'.

Ahora bien, respecto a las victimas indirectas, el 39% (26) son personas mayores de
50 anos, el 34% (23) son personas entre 31y 50 anos, el 16% (11) son menores de 18
anosy 9% (6) estan entre los 18 y los 30 afios®®.

Por otro lado, el 55% (25) de las victimas indirectas son las madres de las victimas,
el 15% (7) son sus esposas o0 companeras, el 15% (7) son sus hijasy el 11% (5) son
las hermanas de las victimas?®33. Estos datos reflejan el rol central que cumplen las
madres en los procesos de busqueda de verdad y justiciay acompafnamiento tras los
hechos deviolenciagenerados producto de los delitos y/oviolaciones a los derechos
humanos. Ademas, evidencian como la violencia impacta de manera directa tanto a
las parejas como a las generaciones posteriores dentro del nucleo familiar.

Los anteriores datos ilustran que la mayor carga emocional y social de la violencia
recae sobre las mujeres del entorno familiar mas inmediato de las victimas directas,
particularmente en las madres.

5.24.4.Registro por hecho victimizante o delito
5.24.4.1.Delitos registrados por la Comision

Teniendo en cuenta que la CEEAV tiene un registro de victimas de 806 personas,
de las cuales 740 son victimas directas y 66 victimas indirectas, ello no se refleja
asi en el registro de victimas por los delitos de desaparicion forzada y desapariciéon
cometida por particulares. Segun respuesta de la Comisidén, no tienen registros de
victimasdirectasde desaparicionforzada, peroreportan6victimasindirectasde este
delito. En contraposicion, solo hay un (1) registro de victima directa de desaparicidon
cometida por particulares y cuatro (4) de victimas indirectas®+.

Lo anteriorllamalaatencién porque de acuerdo con el Registro Nacionalde Personas
Desaparecidas y No Localizadas (RNPDNO), en el estado de Tabasco existen 3,648
personas desaparecidasyno localizadas®®, de las cuales 1,845 sonhombresy 1,788
son mujeres, observandose asi una desproporcion entre el numero de personas
inscritas en el registro estatal de victimas versus los datos del RNPDNO.

&1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio num. CEEAV/UT/EXP/008/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
26 de marzo de 2025.
82 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/008/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
26 de marzo de 2025.
83 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/008/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
26 de marzo de 2025.
84 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/008/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
26 de marzo de 2025.
85 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/008/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
26 de marzo de 2025.
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5.24.5.Atencion en salud

Segun respuesta proporcionada por la CEEAV, al 9 de mayo de 2025 la Comision
no ha recibido solicitudes de atencién en materia de salud (fisica, mental)3®,
por lo tanto, no se pueden abordar los temas relacionados con la atencion en
salud de las victimas en el estado de Tabasco como -gastos de alojamiento,
alimentacién, medicamentos, traslados-%’. Ademas, la Comisién misma informé
que las valoraciones y atenciones médicas que han otorgado se han derivado de
recomendaciones emitidas por organismos de derechos humanos®®, sin que se
indique por parte de la Comision el tipo de atencidn en salud otorgada producto de
las recomendaciones.

La CEEAV destaca que las victimas en caso de requerir atencion médica deben
presentar un escrito libre dirigido a la persona titular de la Comision, solicitando la
atencion correspondiente. A partir de tal solicitud, elarea de SubdirecciényAsesoria
Juridica gestiona el proceso de colaboracion con la dependencia gubernamental
correspondiente (en este caso, la Secretaria de Salud) con el fin de garantizar la
atencidon médica necesaria y dar seguimiento a los dafios sufridos®®.

5.24.5.1.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

DeacuerdoconinformacionproporcionadaporlaComisidon, harecibido2solicitudes
en materia de gastos funerarios, unade las cualesfue rechazada pornocumplircon
los requisitos establecidos en el articulo 39 del Reglamento de la Ley de Atencidn
a Victimas del Estado de Tabasco®*'. La CEEAV sefialé que una de estas solicitudes
se relacionaba con un caso de desaparicion forzada, sin que se expresara si fue la
solicitud aceptada o rechazada.

5.24.5.2.Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de salud de las
victimas

Por otra parte, de acuerdo con la CEEAV las victimas pueden presentar solicitudes
de atencidén en salud mediante un escrito libre dirigido al Titular de la Comisidn, en
la que se indique la necesidad de la atencién médica y las lesiones derivadas del
hecho delictivo®4?.

8% Cifra al 26 de agosto de 2025.

87 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UTP/EXP/021/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
9 de mayo de 2025; CEEAV/UT/EXP/014/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 30 de abril de 2025.

88 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/015/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
2 de mayo de 2025.

89 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/010/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
22 de abril de 2025.

80 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/012/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
15 de abril de 2025.

%1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/022/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
9 de mayo de 2025.

%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas de Tabasco. Oficio nim. CEEAV/UT/EXP/010/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
22 de abril de 2025.
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5.24.6.Hallazgos

1.

Falta de autonomia presupuestal. La CEEAV no cuenta con autonomia
presupuestal propia, es considerada como un érgano operativo desconcentrado
de la Secretaria de Gobierno, lo que significa que ésta es la encargada de
proporcionar los recursos financieros para su operacion, mismos que han
disminuido consecutivamente desde 2022 a la fecha.

Ausencia de personal médico y limitaciones de personal de atencion
psicolégica. La Comision no dispone de personal médico adscrito a la entidad
y aunque cuenta con una psicoéloga, no es suficiente dado el numero de victimas
registradas y las funciones que cumple, situacion que impediria brindar una
atencion integral en materia de salud mental, hecho que se evidencia en la
misma respuesta de la CEEAV, quien expreso que no ha recibido solicitudes de
atencion en salud mental.

Falta de personal de asesoria juridica adscrito directamente a la CEEAV.
La Comision no cuenta con personal de asesoria juridica directamente adscrito
como parte de su plantilla para llevar a cabo el acompanamiento legal directo
de las victimas. En cambio, opera a través de un modelo de colaboracion con los
asesores juridicos de la Fiscalia General del Estado de Tabasco.

Falta de solicitudes directas y convenios formales para la atencion en
salud. La CEEAV no ha recibido solicitudes directas de atencidn en salud fisica
ni mental (psiquiatrica, psicolégica, traumatolégica). Las atenciones médicas
y valoraciones otorgadas han derivado de recomendaciones de organismos de
derechos humanos.

No se han recibido solicitudes para gastos de hospitalizacidon, servicios de
atencion mental, transporte y ambulancia, medicamentos, alimentacién, ni
alojamiento, ytampoco se han brindado reembolsos por traslados, alimentaciéon
o alojamiento. Esto es contradictorio dado los rubros de ejecucion del Fondo
Estatal de la Comisidon, lo que genera el interrogante ¢en qué se destina el
presupuesto de la CEEAV? si la misma senald que parte de este se encuentra
asignadoparacubrirlasmedidasdeayudainmediata, alojamientoyalimentacion,
traslados, entre otros

Deficiencias en larecopilacion de datos. Los registros de victimas no incluyen
informacidn sobre la orientacidon sexual e identidad de género, considerandolos
datos sensibles no parte de los registros administrativos ordinarios. Solo se
considerarian si el hecho victimizante estuviera directamente relacionado con
estos factores, lo cual no ha sucedido hasta ahora. Esto limita la comprension de
las necesidades especificas de estas poblaciones.
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7.

Bajo o nulo registro de victimas directas para ciertos delitos graves como
desaparicion forzada, desaparicion cometida por particulares, secuestro,
feminicidio, violacién sexual. Esto sugiere que lasvictimas de estos delitos quizas
no estén llegando a la CEEAV para registro por la desconfianza institucional y
advierte la existencia de un subregistro importante.

5.24.7.Recomendaciones

1.

3.

4.

Abogar por autonomia presupuestal. La CEEAV deberia gestionar activamente
la obtencién de una mayor autonomia presupuestal para asegurar recursos
suficientes y flexibles que permitan una respuesta integral y efectiva a las
necesidades de las victimas.

Asignar recursos para la contratacion de asesores juridicos que estén
vinculados directamente con la CEEAV, dado que permitiria tener un control
inmediato sobre su personal de asistencia legal y una alineacion mas estrecha
para garantizar la atencidn integral de las victimas.

Fortalecer la capacidad interna en salud y evaluacion:

3.1.Contratar personal médico y de evaluacion. Incorporar profesionales de
la salud (médicos, psiquiatras) que puedan realizar valoraciones internas,
determinar la relacion entre el hecho victimizante y los dafios a la salud, y
evaluar la gravedad de los casos. Esto reduciria la dependencia de entidades
externas y agilizaria el proceso de atencion.

3.2.Ampliar el equipo de psicologia. Aunque ya se cuenta con una psicoéloga,
la carga de trabajo y la diversidad de abordajes, justifican la necesidad de
contratar mas especialistas o la colaboracién con instituciones que ofrezcan
este tipo de atenciéon directamente, haciendo énfasis en la capacitacion para
la atencion de victimas de desaparicion.

Formalizar y optimizar la coordinacion de servicios de salud:

4.1.Establecer convenios formales. Impulsar la firma de convenios de
colaboracidny canalizacién con instituciones de salud (publicas y privadas).
Estos convenios deben establecer protocolos claros, plazos de atencion y
mecanismos de seguimiento para garantizar el acceso rapido y eficiente a
servicios médicos, psicolégicos y especializados.

4.2.Promover el acceso a la informacion de los servicios existentes.
Realizar campafnas informativas para que las victimas y la ciudadania en
general conozcan los servicios de salud que la CEEAV puede gestionar, cOmo
solicitarlos y qué tipo de asistencia esta disponible.
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5. Facilitar el acceso a la ayuda directa:

5.1.Simplificarloscanalesdesolicitud.Implementarmecanismosdesolicitud
de ayuda directa mas accesibles y menos burocraticos que un “escrito libre
al Titular”. Esto podria incluir formularios simplificados, atencién presencial
o telefdonica especializada, o incluso plataformas digitales que permitan
la presentacion de solicitudes de manera agil, especialmente en casos de
urgencia o para victimas en una mayor situacién de vulnerabilidad.

5.2.Desarrollar protocolos claros para ayuda inmediata. Establecer
protocolos de actuacion y plazos especificos para la provision de medidas
de ayuda inmediata (alojamiento, alimentacion, transporte, medicamentos),
detallando los criterios para su otorgamiento o denegacion.

6. Mejorar larecopilaciony analisis de datos:

6.1.Recopilar datos sensibles con consentimiento. Implementar un sistema
derecopilacion de datos que, con el debido consentimiento informado de las
victimas y la garantia de proteccidon de datos personales, incluya orientaciéon
sexual e identidad de género, dado su relevancia en la determinacion de
politicas publicasyrevision de las medidas aimplementar para su proteccion.

6.2.Investigar el subregistro. Realizar un analisis para entender por qué hay
un numero tan bajo o nulo de registros de victimas directas e indirectas por
delitos graves como la desaparicion forzada, desaparicion cometida por
particulares, secuestro, feminicidio y violacién sexual. Esto podria revelar
barreras en el acceso a la Comision o en el proceso de registro.

6.3.Ampliarladesagregaciondedatos.Continuardesagregandolainformacién
de las victimas por género, edad, etnia, situacion de discapacidad, situacion
migratoria, parentesco (en caso de victimas indirectas) para tener un
panorama mas completo de las necesidades que requieren ser protegidas.

6.4.Seguimiento y registro de solicitudes. Asegurar que todas las solicitudes
de atencion ya sean directas o derivadas de recomendaciones, sean
registradas y desagregadas anualmente para tener un panorama real de la
demanday la atencion proporcionada por parte de la Comision.
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5.25. Tamaulipas

5.25.1.Datos generales y operativos

Tabla 114. Datos operativos de la Comision Estatal de Atencion a Victimas
de Tamaulipas (CEAVTAM)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de

izl Si. Ley de Atencion a Victimas para el Estado
Victimas estatal

de Tamaulipas®®.

Si. Comision Estatal de Atencidn a Victimas

Existencia de la Comisi6
Al le RIS L de Tamaulipas (CEAVTAM).

La Comision Estatal de Atencion a Victimas
de Tamaulipas (CEAVTAM) se encarga de
proteger a las victimas de delitos con la
proporcién de medidas de ayuda, asistenciay
reparacion integral. Ademas de brindar la
atencion inmediata en especial en materias
juridicas, de salud, educacién y asistencia
social®,

Atencion brindada

Fuente: Elaboracion propia.

5.25.1.1.Composicion de la Comision
De acuerdo con la CEAVTAM, el personal adscrito a su Comision es el siguiente:
5.25.1.2.Personal adscrito a la CEAVTAM

La CEAVTAM en areas estratégicas de atencion a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

8% CONGRESO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS. Ley de Atencidn a Victimas para el Estado de Tamaulipas. Disponible en https://
www.congresotamaulipas.gob.mx/Parlamentario/Archivos/Leyes/Ley%20de%20Atencion%20a%20Victimas%20para%20el%20Estado%20de%20
Tamaulipas%2016%20dic%202024-.pdf

84 CONGRESO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS. Decreto No. 66-119 por medio del cual se expide la Ley de Atencidn a Victimas para el
Estado de Tamaulipas. En: Periédico Oficial del Estado. 16 de diciembre de 2024. Disponible en https://www.congresotamaulipas.gob.mx/Parlamentario/
Archivos/Leyes/Ley%20de%20Atencion%20a%20Victimas%20para%20el%20Estado%20de%20Tamaulipas%2016%20dic%202024-.pdf
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El area de psicologia de esta Comision brinda atencién individual o familiar
(seguimiento), acompafiamiento psicoldgico en juicios orales, acompafamiento

Tabla 115. Composicion de la Comision Estatal de Atencion a Victimas de
Tamaulipas (CEAVTAM)

HOMBRE MUJER

Personal directivo

Personal técnico y/o
de operacidn

Asesoras/es
juridicas/os
Trabajadoras/es
sociales
Psicologas/os

TOTAL 93 70

. L. . Fuente; Respuesta a solicitud de informacion®, . L.
psicolégico en comparecencias y/o denuncias, acompanamiento psicoldgico en

entrega de cuerpos SEMEFO y contencién emocional®®,

De acuerdo con la Comision, el numero de victimas atendidas por cada persona
asesorajuridicaesvariable, enrazénde lacargade trabajo de launidad y/o municipio
al que estén adscritas®®’.

Tabla 116. Personal adscrito a la CEAVTAM

CANTIDAD

11 (8 mujeres, 3 hombres)#

Psicologia
Medicina
60 (38 hombres, 22 mujeres)®*®

29 (18 mujeres, 11 hombres)®°
Fuente: Elaboracion propia.

Juridica

Trabajo social

5.25.1.3.  Existencia de Protocolos de atencion integral

La CEAVTAM se rige por el Modelo Integral de Atencion a Victimas, la Ley General de
Victimas y la Ley de Atencidn a Victimas para el Estado de Tamaulipas para brindar

85 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1350/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
13 de mayo de 2025.
86 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1350/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
13 de mayo de 2025.
87 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio num. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1350/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
13 de mayo de 2025.
88 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1350/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
13 de mayo de 2025.
89 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1350/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
13 de mayo de 2025.
80 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1350/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
13 de mayo de 2025.



informaciéon y atencién a las victimas®°2.

5.25.2.Presupuesto
5.25.2.1.Presupuesto de la Comision

El presupuesto asignado a la CEAVTAM ha variado a lo largo de los afos, tal como
se evidencia en la siguiente tabla:

El presupuesto de la CEAVTAM tuvo un aumento significativo entre 2012y 2015, el
maximo histérico fue en 2021 con $53.5 millones. En 2020 hubo una disminucién
significativa del 13%. Entre 2022y 2025 se observa una tendencia en la disminucion
respecto al presupuesto asignado en 2021.

5.25.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

En cuanto al presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion

Tabla 117. Presupuesto de la Comision Estatal de Atencion a Victimas de

Tamaulipas (CEAVTAM)
PRESUPUESTO - .

n ASIGNADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
osussuss N
- $1617451.95 +1,055.95%
| opesmn +38.29%
- §18823,146.57 +741.51%
| $24513852.60 +30.23%
| $24439958.73 0.30%
| S2831482179 +15.85%
| $46,545,687.92 +64.39%
| $40,21814535 13.59%
| $53,576,191.46 +33.21%
| 4827581883 9.89%
| Sasg2913385 5.07%
| $5153347359 +12.45%
R 396%

Fuente: Elaboracién propia segun respuesta a solicitud de informacién®.

%1 Comisidn Estatal de Atencidn a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1350/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
13 de mayo de 2025.

%2 Comisidn Estatal de Atencidn a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1263/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
23 de abril de 2025.

853 CONGRESO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS. Decreto No. LXIV-283 mediante el cual se expide el presupuesto de egresos del Estado
de Tamaulipas para el ejercicio fiscal de 2021. Articulo 33. https://www.congresotamaulipas.gob.mx/Parlamentario/Archivos/DisposicionesFiscales/
PRESUPUESTO_EGRES0S_2021.pdf
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Integral la CEAVTAM, el Congreso del Estado aprobd el presupuesto para la
Secretaria de Gobierno destinado para la ayuda, asistencia y reparacion integral de
las victimas, de la siguiente forma:

Durante tres anos consecutivos (2021-2023) el presupuesto aprobado para el Fondo
Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de Victimas de la CEAVTAM no
observd ningun aumento, solo en 2024 se registr6 un aumento del presupuesto,
equivalente al 3.8%, mismo que se mantuvo para 2025. Esto refleja una politica de
congelamiento presupuestario para responder ante las necesidades de atencion de
las victimas en el Estado.

5.25.3.Registro y perfil de las victimas

Tabla 118. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de Victimas de la CEAVTAM

VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL

PRESUPUESTO

0%
0%
$314,225.45 +3.80%
0%

Fuente: Elaboracidn propia segun respuesta a solicitud de informacién.

5.25.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

Desde la creaciéon de la CEAVTAM al 21 de abril de 2025, tienen documentadas
72,379 personas inscritas en el Registro Estatal de Atencién a Victimas®®.

8% CONGRESO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS. Decreto Gubernamental mediante el cual se expide el presupuesto de egresos del Estado
de Tamaulipas para el ejercicio fiscal de 2022. Articulo 33. https://www.congresotamaulipas.gob.mx/Parlamentario/Archivos/DisposicionesFiscales/
PRESUPUESTO_EGRESQS_2022_DECRETO_GUBERNAMENTAL. pdf

8% CONGRESO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS. Decreto No. 65-497 mediante el cual se expide el presupuesto de egresos del Estado
de Tamaulipas para el ejercicio fiscal de 2023. Articulo 34. https://po.tamaulipas.gob.mx/wp-content/uploads/2022/12/cxlvii-151-201222-EV.pdf

8% CONGRESO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS. Decreto No. 65-806 mediante el cual se expide el presupuesto de egresos del Estado
de Tamaulipas para el ejercicio fiscal de 2024. Articulo 35. https://www.congresotamaulipas.gob.mx/Parlamentario/Archivos/DisposicionesFiscales/
PRES%20EGRE%20ED0%202024.pdf

87 CONGRESO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS. Decreto No. 66-118 mediante el cual se expide el presupuesto de egresos del Estado
de Tamaulipas para el ejercicio fiscal de 2025. Articulo 35. https://www.congresotamaulipas.gob.mx/Parlamentario/Archivos/DisposicionesFiscales/
PRESUPUEST0%20DE%20EGRES0S%20DEL%20ED0%202025.pdf

#%8 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio num. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1215/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
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5.25.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De las 72,379 personas inscritas como victimas en el Registro Estatal, 28,691 son
victimas directas y 43,688 son victimas indirectas®®. Las victimas indirectas
representan el 60.35% del registro total respecto al 39.65% de las victimas
indirectas.

Ahora bien, de las 28,691 personas registradas como victimas directas, el 50%
(14,511) son mujeres y el 49% (14,180) son hombres. En contraposicion, respecto
al total de victimas indirectas, es decir, de las 43,688 personas registradas como
victimas indirectas, el 67%(29,296) son mujeresyel 32% (14,392) son hombres®®'.

Los anteriores datos evidencian un impacto de género desproporcionado que
afecta con mayor fuerza a las mujeres, tanto como victimas directas e indirectas,
sintiéndose los efectos de la violencia en éstas ultimas de forma mas severa, ya
que las mujeres no solo asumen los roles de cuidado, sostenimiento emocional y
econdmico de su hogar, sino también, los procesos de busqueda de verdad, justicia
y reparacion.

5.25.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

De acuerdo con la CEAVTAM la Direccién del Registro Estatal de Atencién a Victima
no dispone de los datos en el registro de victimas relacionados con la edad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco de las victimas
indirectas en relacidon con las directas, la informacidon que recopila es el sexo y las
edades de las victimas®?2.

EL 92% (26,509) de las victimas directas se trata de personas mayores de 18 anos.
Por su parte, el 4% (1,262) de las victimas directas son adolescentes entre 13y 17
anos, mientras que, un grupo menor, el 3.2% (920 casos) corresponde a nifas y
ninos entre los 0y los 12 anos®®,

Ahora bien, respecto a las victimas indirectas, el 89% (39,262) son personas de los
18 anos en adelante, el 6% (2,621) son adolescentes entre los 13 a los 17 anos, y
el 4% (1,805 casos) corresponde a nifas y nifos entre los 0 y los 12 afos®*. Estos
ultimos datos, evidencian que el 7% (4,426) de las victimas indirectas son nifias,

%9 Comisidn Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1215/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
%0 Comisidn Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1215/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
%' Comisién Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1215/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
%2 Comisién Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1215/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
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ninos y adolescentes.

Frente a las victimas indirectas se evidencia el impacto diferenciado tanto en
mujeres como en nifas, ninos y adolescentes, reflejandose una doble dimensidn
de vulnerabilidad, por un lado, en cuanto al género, donde las mujeres como ya
se sefiald, asumen una mayor carga en lo emocional, econémico, del cuidado y
participacidon en el escenario publico para la exigencia de justicia; y por otro, con
relacidon alanifez, quienesresienten el estigmade laviolencia en el espacio familiar,
escolary social. Estos datos, deberian conducir a repensar por parte de la CEAVTAM
el diseno de medidas especificas en la atencion en salud fisica y psicosocial y
acompafamiento a las victimas indirectas desde un enfoque diferencial hacia las
mujeres, ninas, ninos y adolescentes.

5.25.4.  Registro por hecho victimizante o delito
5.25.4.1.  Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

Frente a las victimas directas, los delitos de mayor incidencia delictiva registrados
por la CEAVTAM son la desaparicion forzada, el secuestro y la violacidon sexual. De
las 28,691 victimas directas, 3,975 son por desaparicion forzada, 1,495 por el
delito de secuestro y 1,015 por violacion sexual. La CEAVTAM no tiene registros
de victimas directas de desaparicién cometida por particulares®®.

Ahora bien, en cuanto a las victimas indirectas, de la 43,688 registradas por la
Comision, 8,430 son por desaparicion forzada, 2,761 por el delito de secuestro y
1,268 victimas indirectas por violacién sexual®®. Las victimas indirectas por
desaparicion forzada representan el 19% del registro de la Comision, siendo
en sumayoria mujeres, dado que, constituyen el 67% de las victimas indirectas
registradas ante la CEAVTAM.

5.25.5.  Atencion en salud
5.25.5.1.  Solicitudes de atencion en salud mental
En materia de atencidon en salud mental que comprende la atencidon -psiquiatrica

y psicoldgica-, la CEAVTAM expresd que de 2022 a 2024 recibio y otorgo 113
atenciones en salud psiquiatrica, y entre 2023 a 2025 recibié y otorgé 12,110

%3 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1215/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
%4 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1215/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
%5 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1215/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
%6 Comision Estatal de Atencion a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1264/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
22 de abril de 2025.
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atenciones en salud psicolégica®®.

De la informacién otorgada por la CEAVTAM se evidencio que no dispone de datos
desagregados en materia de atencion en salud mental de las victimas, tales
como, género, orientacion sexual, identidad de género, edad, etnia, situacion de
discapacidad, profesion, parentesco conlavictimadirectayelnumerode solicitudes
de atencion en salud mental presentadas por victimas de desaparicion forzada,
desaparicion cometida por particulares, secuestro, feminicidio y violaciéon sexual®,

La Comisién aclard que no disponia de lainformacién de entre los afnos 2018 a 2021
y hasta septiembre de 2022, por la ausencia de un proceso formaly documentado
de lainformacidén por parte de la administracion del gobierno anterior®®.

5.25.5.2.  Solicitudes de atencion en salud fisica

De acuerdo con la CEAVTAM, en materia de atencién en salud fisica ha recibido
1,464 solicitudes desde el ano 2023 hasta marzo de 2025, misma cantidad han sido
otorgadas®’°.

En cuanto al género, orientacion sexual, identidad de género, edad, etnia, situacion
de discapacidad, profesion, parentesco con la victima directa y el nhumero de
solicitudes de atencion en salud fisica presentadas por victimas de desaparicion
forzada, desaparicion cometida por particulares, secuestro, feminicidio y violacion
sexual, la CEAVTAM no cuenta con la informacion desagregada al respecto®”'.

5.25.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

La CEAVTAM no dispone de datos desagregados sobre los delitos vinculados a las
solicitudes de atencién en salud?®’2.

5.25.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

Segun la CEAVTAM, los padecimientos mas comunes por los cuales se solicita
atencion en salud son estrés postraumatico, ansiedad, depresion, diabetes e
hipertensiéon®’3,

%7 Comision Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1264/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
22 de abril de 2025.
%8 Comision Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1264/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
22 de abril de 2025.
%2 Comision Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1263/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
23 de abril de 2025.
870 Comisién Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1263/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
23 de abril de 2025.
871 Comision Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1264/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
22 de abril de 2025.
872 Comision Estatal de Atencién a Victimas de Tamaulipas. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1264/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
22 de abril de 2025.
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5.25.5.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEAVTAM entre 2023 y marzo de 2025 ha otorgado 93 oficios de atenciones
especializadas hacia el hospital regional de Alta Especialidad de Ciudad
Victoria, Tamaulipas. En todo caso, no dispone de informacién sobre el tipo de
remision, es decir, si se tratd de remisiones por atencion en salud fisica o mental, ni
el delito del cual fueron victimas las personas registradas®’“.

5.25.5.6.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEAVTAM con relacidn a los gastos funerarios ha recibido 165 solicitudes entre
2023y abril de 2025, de las cuales otorgd 157. Las 8 solicitudes que fueron negadas
se debieron a la falta de relacion con el hecho victimizante, en los términos de los
articulos 8 y 29 de la Ley de Atencién a Victimas para el Estado de Tamaulipas®’®.

Para los gastos de medicamentos, alimentacion, y transporte (incluyendo servicios
de ambulancia y traslados), la Direccion de Atencion Inmediata y Seguimiento de
la CEAVTAM informd que no cuenta con informacion desagregada en estos rubros
especificos. Esto se debe a que 1) los gastos de medicamentos y de hospitalizaciéon
se encuentran incluidos en general como “gastos médicos;”%’%%”7) 2) los gastos de
alimentacién, transporte y alojamiento se encuentran incluidos en general como
“viaticos”®’8, En todo caso, la CEAVTAM no cuenta con la informacién desagregada
sobre elnumero de solicitudes otorgadas por concepto de gastos médicos yviaticos.

5.25.5.7.Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de salud de las
victimas

Los criterios que dispone la CEAVTAM para determinar la relacion entre el hecho
victimizante y los padecimientos de salud de las victimas incluyen los antecedentes
que obran en la carpeta de investigacién, la documentacién médica y la opinidén de
un profesional médico®®°. Quienes se encargan de decidir si los padecimientos de
salud de las victimas estan relacionados con el hecho victimizante son abogados,
trabajadores sociales y los psicélogos que integran la CEAVTAMS3,

878 Comision Estatal de Atencidn a Victimas de Tamaulipas
22 de abril de 2025.
874 Comision Estatal de Atencidn a Victimas de Tamaulipas
28 de abril de 2025.
875 Comision Estatal de Atencidn a Victimas de Tamaulipas
28 de abril de 2025.
876 Comision Estatal de Atencidn a Victimas de Tamaulipas
28 de abril de 2025.
877 Comision Estatal de Atencidn a Victimas de Tamaulipas
28 de abril de 2025.
878 Comision Estatal de Atencidn a Victimas de Tamaulipas
11 de julio de 2025.
879 Comision Estatal de Atencidn a Victimas de Tamaulipas
11 de julio de 2025.

. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1265/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
. Oficio num. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1354/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1293/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
. Oficio nim. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1292/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
. Oficio num. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/1354/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de fecha
. Oficio num. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/2146/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

. Oficio num. SGG/SLSG/CEAV/DAJ/2146/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
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5.25.6.Hallazgos

1.

Ausencia de datos. se evidenci6 la carencia de informacion desagregada por
parte de la CEAVTAM en cuanto a variables como la orientaciéon sexual, identidad
de género, etnia, situacion de discapacidad, profesién, parentesco con lavictima
directa, o por delitos especificos (desaparicion forzada, secuestro, feminicidio,
violaciéon sexual) para la mayoria de los apoyos y atenciones brindadas a las
victimas.

Falta de datos historicos de los afios 2018 a 2021 y hasta septiembre de 2022
en algunas categorias de atencién, debido a la ausencia de un proceso formaly
documentado de entrega-recepcion por parte de la administraciéon anterior.

No existen convenios de coordinaciéon con instituciones de salud publicas y
privadas.

Ha existido un limitado incremento del presupuesto aprobado para el Fondo
Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de Victimas de la CEAVTAM.

La Comision no dispone de personal médico dentro de la institucién y el
numero de personal de psicologia es limitado frente al alto numero de victimas
para brindar atencion integral en salud mental.

5.25.7.Recomendaciones

1.

4.

Fortalecer larecolecciony desagregacion de datos. Implementar un sistema
de informacion eficaz que permita registrar y desagregar datos por género,
orientacion sexual, identidad de género, edad, etnia, situacion de discapacidad,
profesion, parentesco con la victima directa, situacion migratoria, tipo de delito
y tipo especifico de apoyo o atencion. Esto es crucial para el analisis preciso de
las necesidades de las victimas y el disefio de politicas publicas integrales para
su atencion.

Optimizar el sistema de registro de gastos destinados a los apoyos
brindados a las victimas. Reconfigurar el sistema de informacidn para permitir
la desagregacion de los “gastos médicos” y “viaticos” en sus componentes
individuales (medicamentos, hospitalizacion, alimentacion, transporte,
alojamiento, etc.). Esto permitiria un analisis mas preciso de los tipos de apoyo
econdmico que se brindan y sus impactos.

Registrar el numero de apoyos brindados de forma anticipada versus por
reembolso, y documentar las razones de las denegaciones para todos los tipos

de apoyos, no solo los funerarios.

Fortalecer los equipos de atencidn en materia de salud fisica y mental mediante
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la vinculacion de personal médicoy psicoldgico, estos ultimos con capacitacion
para la atencion de victimas de desaparicion y la implementacién de
acompanamiento individual, familiar y colectivo que incorpore una perspectiva
de género, niflez, adolescenciay vejez.
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5.26.Tlaxcala

5.26.1.Datos generales y operativos

Tabla 119. Datos operativos de la Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas
del Estado de Tlaxcala (CEAVIT)

RESPUESTA

VARIABLE

Disponen de una Ley de

g Si. Ley de Victimas del Estado de Tlaxcala®®'.
Victimas estatal

Si. Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas

Existencia de la Comisi6
ASLSHSERIZ RIS Sl del Estado de Tlaxcala (CEAVIT).

La CEAVIT proporciona asistencia médica,
psicoldgica, trabajo social, orientacion legal y
patrocinio juridico en las dreas penal, civil,
familiar, mercantil y juicio de amparo®?.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracién propia.

5.26.1.1.Protocolos de atencion integral
La CEAVIT no dispone de protocolos de atencién, de acuerdo con la Comision la
atencion brindada se funda en el articulo 20 fraccion C de la Constitucién Politica

de los Estados Unidos Mexicanos y la Ley de Atencidon a Victimas del Estado de
Tlaxcala®®?,

5.26.2.Registro y perfil de las victimas
5.26.2.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

Desde la creacion de la Comision al 11 de abril de 2025 cuenta con un registro de
6,520 personas en el Registro Estatal de Atencién a Victimas®*,

5.26.2.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De las victimas registradas, de acuerdo con la Comision todas ellas son victimas
directas, de las cuales el 56% (3,694) son mujeresy el 43% (2,826) son hombres®®,

%1 Congreso del Estado Libre y Soberano de Tlaxcala. Ley de Victimas del Estado de Tlaxcala. Disponible en https://congresodetlaxcala.gob.mx/archivo/

leyes2020/pdf/85_Ley_de_victimas.pdf

%2 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio nim. CEAVIT/AI/038//2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha

30 de abril de 2025.

%3 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio nim. CEAVIT/AI/038//2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha

30 de abril de 2025.

%4 Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio nim. CEAVIT/AI/030//2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha

11 de abril de 2025.

%5 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio nim. CEAVIT/AI/030//2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha

11 de abril de 2025.
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5.26.2.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

La CEAVIT en el Registro Estatal de Victimas no cuenta con informacion desagregada
en cuanto al sexo, edad, orientaciéon sexual, identidad de género, etnia y situaciéon
de discapacidad de las victimas®®®,

5.26.3.Registro por hecho victimizante o delito

5.26.3.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision
Tabla 120. Registro de delitos CEAVIT

VICTIMAS

DELITO INDIRECTAS

Desaparicion forzada

Desaparicién cometida
por particulares

Violacién sexual 65
Feminicidio 11

Secuestro

Fuente: Elaboracidn propia segun respuesta a solicitud de informacién®’.

La CEAVIT dispone de unregistro de victimas directas e indirectas de algunos delitos
que sonrelevantes para el propoésito de este informe, como se sefala a continuacion:

5.26.4.Atencion en salud
5.26.4.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEAVIT ha recibido 174 solicitudes de atencidon psicolégica entre 2024 y marzo
de 2025, mismas que fueron atendidas®s,

5.26.4.2.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEAVIT ha realizado 3 remisiones a instancias de salud especializadas para
atencion psiquiatrica®®y canalizaciones a instituciones de salud publica, pero no

86 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio ndm. CEAVIT/AI/039//2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
30 de abril de 2025.
87 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio ndm. CEAVIT/AI/030//2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
11 de abril de 2025.
88 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio ndm. CEAVIT/AI/029//2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
15 de abril de 2025.
89 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio ndm. CEAVIT/AI/031//2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
15 de abril de 2025.
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dispone de informacion desagregada al respecto, como, por ejemplo, calidad de las
victimas, tipo de delito, sexo, edad, parentesco o vinculo de las victimas, orientacion
sexual, identidad de género, etnia y situacién de discapacidad®®. Por otro lado, no
ha realizado canalizaciones a instituciones de salud privadas®®'.

La CEAVIT dispone de convenios de coordinacidony canalizacion coninstituciones de
salud publicas, a saber, la Secretaria de Salud y el Instituto Tlaxcalteca de Asistencia
Especializada a la Salud®?2. En todo caso, no tiene convenios con instituciones de
salud privadas®®.

5.26.4.3.Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de salud de las
victimas

De acuerdo con la CEAVIT paradeterminar larelacion de los padecimientos de salud
de las victimas con el hecho victimizante se realiza un triage inicial por el equipo
multidisciplinario de la Comision conformado por médico, psicélogo y asesor
juridico®®, quienes tienen en cuenta el historial clinico y la bibliografia médica
vigente sobre los diversos padecimientos, enfermedades y tratamientos para asi
establecer un diagnéstico efectivo®®®. Segun la Comisién, el &rea médica realiza un
interrogatorio usando como referencia el “formato SOAP” donde integra escalas
médicas como Glasgow, Alba, Daniels, entre otras®®.

5.26.4.4.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEAVIT harecibido solicitudes de apoyos econdmicos para gastos de traslados,
funerarios, mismos que fueron otorgados, pero no dispone de informacion
desagregada al respecto, esto es, cuantos se han otorgado de forma anticipada o

por reembolso, por tipo de delito, calidad de las victimas?®’.

Por otro lado, de acuerdo con la Comision no han recibido solicitudes para cubrir

gastos de medicamentos?®?, hospitalizacion, transporte y ambulancia®®.

80 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala.

30 de abril de 2025.

81 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala.

30 de abril de 2025.

%2 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala.

30 de abril de 2025.

83 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala.

30 de abril de 2025.

84 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala.

5 de mayo de 2025.

85 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala.

5 de mayo de 2025.

86 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala.

5 de mayo de 2025.

87 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala.

30 de abril de 2025.

88 Comision Ejecutiva de Atencidn a Victimas del Estado de Tlaxcala.

16 de abril de 2025.

Oficio ndm. CEAVIT/AI/038//2025.
Oficio ndm. CEAVIT/AI/038//2025.
Oficio ndm. CEAVIT/AI/038//2025.
Oficio ndm. CEAVIT/AI/038//2025.
Oficio ndm. CEAVIT/AI/040//2025.
Oficio ndm. CEAVIT/AI/040//2025.
Oficio ndm. CEAVIT/AI/040//2025.

Oficio ndm. CEAVIT/AI/039//2025.

Oficio ndm. CEAVIT/AI/034//2025

Respuesta a solicitud de informacién de fecha
Respuesta a solicitud de informacién de fecha
Respuesta a solicitud de informacién de fecha
Respuesta a solicitud de informacién de fecha
Respuesta a solicitud de informacién de fecha
Respuesta a solicitud de informacién de fecha
Respuesta a solicitud de informacién de fecha
Respuesta a solicitud de informacién de fecha

. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

89 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio nim. CEAVIT/AI/033//2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

16 de abril de 2025.
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En materia de gastos de alimentacion, la CEAVIT harecibido 4 solicitudes, mismas
que fueron otorgadas. Igualmente, en gastos de alojamiento ha recepcionado una
sola solicitud en el caso de una victima del delito de feminicidio®®.

5.26.5.Hallazgos

1. Limitacionybrechasenlosregistrosdeinformacion. Aunque se proporcionan
desgloses de informacion acerca del sexo con relacién al Registro Estatal de
Victimas, la CEAVIT no dispone de informacion desagregada sobre la edad,
orientacion sexual, identidad de género, etnia o situaciéon de discapacidad,
delitos, parentesco entre victimas directas e indirectas de las personas
registradas. Datos fundamentales para la formulacién de politicas publicas
diferenciadas en la atencién de las victimas.

Esta brecha en el registro de informacién también se evidencia en la atencion en
saludalasvictimasylosapoyosotorgados, porloque serequiere el mejoramiento
en la desagregacion de datos, aspecto fundamental para el seguimiento en la
atencion de las victimas.

2. Ausencia de convenios con instituciones de salud privadas. La CEAVIT
no cuenta con convenios de coordinacion y canalizacién con este tipo de
instituciones.

3. Faltadeprotocolosintegralesdeatencion.LaCEAVITnodisponedeprotocolos
de atencidn para la canalizacion ainstituciones, seguimientoy acompafamiento
a las victimas.

5.26.6.Recomendaciones

1. Fortalecer larecolecciony desagregacion de datos. Implementar un sistema
de informacion eficaz que permita registrar y desagregar datos por género,
orientacion sexual, identidad de género, edad, etnia, situacidén de discapacidad,
profesidn, parentesco con la victima directa, situacion migratoria, tipo de delito.
Esto es crucial para el analisis preciso de las necesidades de las victimas y el
disefio de politicas publicas integrales para su atencion.

2. Mejorar los registros de informacion en la atencion en salud y los apoyos
otorgados a las victimas. Implementar sistemas de registro que permitan
desagregar datos por sexo, edad, orientacion sexual, identidad de género, etnia,
situacion de discapacidad, calidad de las victimas, tipo de delito, vinculo o
parentesco entre las victimas directas e indirectas, si el apoyo es otorgado de
forma anticipada o mediante reembolso, entre otros. Esto facilitara la evaluacion

%0 Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de Tlaxcala. Oficio nim. CEAVIT/AI/034//2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
16 de abril de 2025.
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de la efectividad de los programas y la identificacion de areas de mejora.

. Fortalecer los convenios institucionales. Ampliar los convenios con
instituciones de salud publicas y explorar la posibilidad de establecer acuerdos
coninstituciones privadas para garantizar una mayor coberturay especializaciéon
en la atencidén de las victimas.

. Promover la transparencia y rendicion de cuentas. Es fundamental que
la CEAVIT publique informes peridédicos sobre las actividades de la Comisidn,
incluyendo estadisticas desagregadas y resultados de los programas
implementados.

. Desarrollar y publicar protocolos de actuacion. Se recomienda crear,
formalizar y hacer publicos protocolos claros y especializados para la
atencion a victimas. La ausencia de estos documentos genera incertidumbre y
discrecionalidad. Los protocolos deben abarcar, como minimo, la canalizacion
y seguimiento de casos, la asignacion de medidas de proteccidon y los criterios
para el otorgamiento de ayudas econdmicas.
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5.27. Veracruz

5.27.1.Datos generales y operativos

Tabla 121. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion
Integral a Victimas de Veracruz (CEEAIV)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de

ISP Si. Ley de Victimas para el Estado de
Victimas estatal

Veracruz de Ignacio de la Llave.

Si. Comisién Ejecutiva Estatal de Atencidn

Existencia de la Comision o
Integral a Victimas de Veracruz (CEEAIV)

La CEEAVI brinda asesoria juridica en materia
penal, civil, familiar, mercantil y juicio de
amparo, siempre y cuando las mismas
deriven del hecho victimizante®".

Fuente: Elaboracién propia.

Atencion brindada

5.27.1.1.Composicion de la Comision

La CEEAIV en areas estratégicas de atencion a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 122. Personal adscrito a la CEEAIV

CANTIDAD

Psicologia

Medicina
60 (30 hombres, 30 mujeres)®*
Fuente: Elaboracién propia.

Juridica

La CEEAIV cuentacon 14 personas con licenciatura en psicologia parala atencion
psicolégica. De acuerdo con la Comisién para brindar este tipo de atencién a las
victimas de delitos de alto impacto aplican el “programa en respuesta en salud
mentaly apoyo psicosocial parala atencion afamiliares de personas desaparecidas”
creado por el Comité Internacional de la Cruz Roja, quien ademas capacité al
personal de esta area en 2020y 20219,

%1 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SAJE/392/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 10 de abril de 2025.
%2 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SA/1586/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 23 de abril de 2025.
%3 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SA/1586/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 23 de abril de 2025.
%4 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SAJE/392/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 10 de abril de 2025.
%5 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/88/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 02 de abril de 2025.
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Por otro lado, la CEEAIV no cuenta con personal médico.

En materia de asesoria juridica, en el 2024 cada asesor juridico de la CEEAIV tuvo
en promedio 163 expedientes a su cargo, lo que equivale a que en el ano atendieron
9,780 expedientes®,

Ademas de los expedientes a cargo, en el 2024, cada asesor juridico realizd
aproximadamente 225 acompafnamientos a favor de las victimas, lo que equivale a
que en el afo se realizaron 13,500 acompafamientos, aproximadamente®’.

5.27.1.2.Existencia de Protocolos de atencion integral

No disponen de un Protocolo, tienen una ruta de atencion interna mediante la cual
se aplica la entrevista de primer contacto para detectar las necesidades y poder
ofertar los servicios integrales que segun son: asesoriajuridica, atencion psicolégica
y gestiones de trabajo social®®.

5.27.2.Presupuesto

5.27.2.1.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

El presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de la
CEEAIV es destinado para los siguientes rubros: a) abasto alimentario para victimas
de desapariciéon forzada, privacion ilegal de la libertad y feminicidio; b) abasto
alimentario para victimas en situacion de vulnerabilidad; c) gastos de traslado; d)
gastos de alojamientos (desplazados); e) reparacion integral; f) gastos funerarios;
g) gastos médicos; h) contratacién de expertos independientes; i) apoyo econdmico
Unico; j) ayuda de publicacién de edictos®°®.

Tabla 123. Presupuesto anual y variacion porcentual del Fondo Estatal de
Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral de la CEEAIV

“ VARIACION ANUAL VARIACION ACUMULADA
seoonooooc

- $66,218,600.00 -17.23%

| S6664490000 16,69%

| $6664430000 7.07%
 $0972210000 12.85%
20000 678%
a0 678%

Fuente: Elaboracion propia®™®.

%6 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SAJE/392/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 10 de abril de 2025.

%7 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SAJE/392/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 10 de abril de 2025.

%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/145/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 21 de abril de 2025.

%2 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SA/1586/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.
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El presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAIV ha sido el siguiente:

Luego de 2019, el presupuesto tuvo una disminucion bastante notable, esto es,
entre 2020 y 2023. El recorte de presupuesto del Fondo de Ayuda de 2020 fue del
17,23% siendo el mas alto entre esos afnos. En los afnos siguientes, el presupuesto
se mantuvo casi sin cambios: en 2021 subié apenasun 0.64%y en 2022 incluso bajo
un 0.45%, quedando alrededor de los $66 millones.

En 2023, se empezd a ver una leve recuperacion con un aumento del 5.10%,
alcanzando los $69,722,100.00, seguido de un incremento mas considerable del
6.96% en 2024, cuando el presupuesto llegd a $74,572,100.00, cifra que se quedd
igual para 2025.

A pesar de la recuperacion parcial, el presupuesto de 2025 sigue siendo 6.78%
menor que el de 2019. Esto muestra que, aunque se han hecho esfuerzos para
restablecer los recursos del Fondo de Ayuda de la CEEAIV, no se tiene un mayor
nivel presupuestal a pesar de que cada afio el numero de victimas es mayor.

5.27.2.2.Gastos médicos extraidos del Fondo Estatal de Ayuda

Todos los gastos relacionados con salud en la CEEAIV salen del Fondo de Ayuda,
Asistenciay Reparacion Integral, los cuales estan comprendidos en el rubro “gastos
meédicos”®'°. En este rubro se incluyen los gastos por medicamentos, traslados para
acudir a citas médicas®', alojamiento y alimentacion®'2.

De acuerdo con la CEEAIV del Fondo de Ayuda el presupuesto que se ha destinado
para cubrir los “gastos médicos”, lo que incluye la atencidon en salud fisica y mental
de las victimas, comprende los siguientes montos:

Tabla 124. Presupuesto destinado por la CEEAIV para los gastos médicos

PORCENTAJE DEL PRESUPUESTO DEL
FONDO DESTINADO A GASTOS MEDICOS

$80,000,000.00 6.69%
66,218,600.00 2.17%

$66,644,900.00 2.91%
$66,344,900.00 2.36%

GASTOS MEDICOS [l PRESUPUESTO DEL FONDO DE AYUDA

$69,722,100.00 1.04%
$74,572,100.00 1.25%
$74,572,100.00 0.15%

Fuente: Elaboracidn propia®™.

°10 Elaboracion propia. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SA/1586/2025. Respuesta a solicitud

de informacidén de fecha 23 de abril de 2025.

1 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SA/1587/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 23 de abril de 2025.

12 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1650/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 10 de abril de 2025.

285



En promedio, entre 2019y 2025 la CEEAIV ha destinado aproximadamente el 2.37%
del presupuesto del Fondo de Ayuda para cubrir los gastos médicos en la atencién
de victimas en el estado de Veracruz, lo cual representa una proporcion baja si se
considera la importancia de garantizar la atencion médica adecuada y continua
para las personas beneficiarias del fondo. Esta marcada disminucidén anual en los
gastos médicos de las victimas podria reflejar dos situaciones: 1) un cambio en las
prioridades presupuestales o 2) una falta de acceso efectivo a estos recursos, con
posibles impactos negativos en la salud y el bienestar de las victimas.

5.27.3.Registro y perfil de las victimas
5.27.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

De 2016 a marzo de 2025 la CEEAIV tiene una documentaciéon de 10,525 personas
inscritas en el Registro Estatal de Atencién a Victimas®'.

5.27.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

Entre 2016 y el 28 de marzo de 2025, del total de victimas inscritas 3,381 son
victimas directas, de las cuales 2,226 son hombres y 1,155 son mujeres®'®. Las
victimas directas representan el 32.12% del total de victimas registradas por la
Comision.

Tabla 125. Registro de victimas directas

Registro devictimas directas
A Toml

EEEDY 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
3 83 135 342 258 290 372 308 336 99 2226
Mujeres 1 18 52 161 169 185 241 118 142 68 1155

3381

Fuente: Elaboracion propia™’.

Ahora bien, de acuerdo con el Registro Estatal hay registradas 7,144 victimas
indirectas, de las cuales 2,467 son hombres y 4,677 son mujeres®'®, Las victimas
indirectas representan el 67.88% del total de victimas registradas por la Comision.

°1% Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1650/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 10 de abril de 2025.

4 Elaboracion propia. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SA/1344/2025. Respuesta a solicitud
de informacion de fecha 7 de abril de 2025.

%15 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/REV/122/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 28 de marzo de 2025.

%16 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/REV/122/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 28 de marzo de 2025.

7 Elaboracion propia. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/REV/122/2025. Respuesta a solicitud
de informacion de fecha 28 de marzo de 2025.

%18 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/REV/122/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 28 de marzo de 2025.
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Tabla 126. Registro de victimas indirectas

HOMBRES MUJERES

127
180
227

836
585
644
751
606
573
148

TOTAL 2467 7144

Fuente: Respuestas a las solicitudes de informacion®®.

De lo anterior, se observa que, del total de personas registradas como victimas ante
la CEEAIV, mas de la mitad (55.43%) son mujeres, y la gran mayoria de ellas son
victimas indirectas, quienes representan el 44.45%, lo que pone en evidencia
el impacto diferenciado de los delitos en mujeres en el estado de Veracruz, esto
indica que 2 de cada 3 personas registradas como victimas no fueron directamente
afectadas por el delito, sino que sufrieron las consecuencias de forma indirecta.

5.27.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

A pesar del alto volumen de registros, la CEEAIV no desagrega los datos segun
estas categorias®®. La ausencia del Registro de Victimas teniendo en cuenta el
rango de edad, situacion de discapacidad, etnia, orientacion sexual, identidad de
género, vinculo o parentesco con la victima directa, limita el analisis interseccional
y la identificacién de grupos en situacién de vulnerabilidad, asi como un enfoque
basado en derechos humanos e inclusion para la atencién integral de las mismas.

5.27.4.Registro por hecho victimizante o delito
5.27.4.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

Frente a las victimas directas, los delitos de mayor incidencia delictiva registrados
por la CEEAIVy que tienen una clara conexion con la desaparicion, bien sea por una
inadecuada adecuacion tipica de la conducta como pasa con el secuestro o en los
casos de feminicidio, donde las mujeres que fueron victimas de desaparicion son
halladas sin vida.

%1% Elaboracion propia. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/REV/122/2025. Respuesta a solicitud
de informacion de fecha 28 de marzo de 2025.

%20 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/REV/122/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 28 de marzo de 2025.
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Tabla 127. Registro de victimas por delito

REGISTRO DE VICTIMAS “SECUESTRO”

TIPO

Victima directa
Victima indirecta

17 2018 IRPINCIN 2020 LA 2022 WRPIVERM 2024 BRLVIR TOTAL
4212656“22“8 473

TOTAL 643

Fuente: Elaboracion propia con base en las respuestas a las solicitudes de informacién®?'.

REGISTRO DE VICTIMAS “FEMINICIDIO”

17 2018 IPINCIN 2020 BPLTAR 2022 WRPIVERM 2024 BRRIVIR TOTAL
o | [NEM | : 12

TIPO

Victima directa 2
Victima indirecta 0 36 “ 36 24 6 209

TOTAL 282

Fuente: Elaboracion propia con base en las respuestas a las solicitudes de informacion®?'.

REGISTRO DE VICTIMAS “DESAPARICION COMETIDA POR PARTICULARES”

7N 2018 IRPINCI 2020 IRPLTAR 2022 WRPIVERM 2024 BRRIVIR TOTAL
o [ o [ o [ e [

TOTAL

TIPO

Victima directa

Victima indirecta

Fuente: Elaboracion propia con base en las respuestas a las solicitudes de informacién®?'.

5.27.4.2.Victimas de desaparicion forzada

El delito de desaparicion forzada es el que destaca como el de mayor numero de
registros, tanto envictimas directas como indirectas. 306 victimas directas son por
desaparicion forzaday 885 se encuentran registradas como victimas indirectas,
lo que evidencia el alto impacto en el circulo cercano de las victimas directas.

Tabla 128. Registro de victimas de desaparicion forzada
REGISTRO DE VICTIMAS “DESAPARICION FORZADA”

TIPO

Victima directa
Victima indirecta

17 2018 IRPINCIN 2020 LA 2022 WRPIVERM 2024 BRLVER TOTAL
24140“52262“ 6 885

TOTAL 1191

Fuente: Elaboracion propia con base en las respuestas a las solicitudes de informacién®2.

°21 Elaboracion propia. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/REV/122/2025. Respuesta a solicitud
de informacion de fecha 28 de marzo de 2025.
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Estos datos denotan que, porcada persona directamente desaparecida en Veracruz,
hay casi tres miembros de su circulo cercano que también son reconocidos como
victimas que requieren atencion y apoyo por parte del Estado.

Del registro de victimas entre 2016 y 2025 se evidencia el profundo impacto que
diversos delitos generan en las mujeres, particularmente como victimas indirectas.
En el caso de la desaparicion forzada, la CEEAIV registra 885 victimas indirectas,
de las cuales se estima que el 65.5% (alrededor de 580 personas) son mujeres.
Tal estimacion se basa en la tendencia general observada en los registros, donde
las mujeres representan aproximadamente dos tercios de las victimas indirectas.
Este patron sugiere que las mujeres continlan asumiendo, de manera mayoritaria,
las labores de busqueda, exigencia de verdad y justicia, sostenimiento emocionaly
economico de las consecuencias de las desapariciones.

En cuanto al delito de secuestro, se registraron 473 victimas indirectas, de las
cuales se estima que el 65.5% también corresponde a mujeres. Esto evidencia la
afectacion desproporcionada que enfrentan las mujeres en contextos en el que
imperaelcrimenorganizado. Porultimo,enelcasodelfeminicidio, se documentaron
209 victimas indirectas, esto explica por qué este delito afecta diferenciadamente
a las mujeres, que, por lo general son -madres, abuelas, hijas o hermanas-, quienes
deben de asumir los procesos de busqueda de justicia y reparacion.

Estoshallazgosevidencianlanecesidaddegenerarpoliticaspublicasquereconozcan
la existencia de lafeminizacion de la busqueda, de las afectaciones diferenciales de

los delitos frente a las mujeres, que garantice una atencion psicosocial adecuada
con perspectiva de género, ninezy enfoque diferencial.

5.27.5.Atencion en salud

La financiacidn para la atencién en salud de las victimas en Veracruz se gestiona a
través del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral.

1.35.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

En materia de atencion psicoldgica se realizaron 22,149 atenciones, de acuerdo con
la CEEAVI, cifra que corresponde entre 2017 y marzo de 2025%%,

°22 Elaboracion propia. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/REV/122/2025. Respuesta a solicitud

de informacion de fecha 28 de marzo de 2025.

°2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/124/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 09 de abril de 2025.
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Tabla 129. Solicitudes de atencion en salud mental

TOTAL 283

H
({=]
—

VICTIMAS NO. DE SOLICITUDES DE IJELIT[]S
ATENCION EN SALUD
2017 612 719 n n
< 1 K3

1303 1586 113

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 130. Solicitudes de atencion en salud mental

=
m
=
=
(=]
23

NO. DE SOLICITUDES DE
ATENCION EN SALUD

IRECTAS Jj VICTIMAS INDIRECTAS

HOMBRE | MUJER

DESAPARICION SECUESTRO

HOMBRE FISICA

m IEEEEI WU ) =
2 »- QAN
125 | 34 231 | 1255 REIRN ¢ v
D - 0O
e GE - B0
e e - BB
| 130 | 472 f 1023 | 4292 PRET X
oooo - 5o
| TOTAL 653 | 1861 [ 3266 [ 14783 | 20563 | 1219

Fuente: Elaboracién propia®®.

De lo senalado en la tabla 1.2, se evidencia que en el estado de Veracruz 14,783
mujeres victimas indirectas de multiples delitos, solicitaron atencién en salud
mental entre 2019y 2025, lo que representa el 81.93% frente al 18.07% de hombres
victimas indirectas (3,266). Este marcado predominio de mujeres se mantiene de
forma constante en todos los afnos del periodo analizado, con porcentajes que
oscilan entre el 80.75% y el 84.53% anuales.

Lo anterior refleja patrones diferenciados de afectacion y la magnitud del impacto
psicosocial de los delitos sobre las mujeres, asi como la necesidad de fortalecer las
estrategias de atencion diferenciada con perspectiva de género.

%24 La informacién suministrada por la CEEAIV No diferencia si se trata de desaparicion forzada o desaparicion cometida por particulares.

%5 La informacién suministrada por la CEEAIV no diferencia si se trata de desaparicidn forzada o desaparicién cometida por particulares.

%26 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/124/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 09 de abril de 2025.
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1.35.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

Frente a las solicitudes para la atencion en salud fisica ante la CEEAIV se evidencio
lo siguiente:

Tabla 131. Solicitudes de atencion en salud fisica

ND. DE SOLICITUDES DE DELITOS

ATENCION EN SALUD 5 DESAPARICION
FISICA DESAPARICION. | oqyempa pog SELUESTRD
FORZADA PARTICULARES

IRECTAS J VICTIMAS INDIRECTAS

2025

VICTIMAS
( HOMBRE | MUJER ]

BDEn - BEE
m“ 217 321 101 [
EAra Eaka - B
202 B83 |63 6 | a6 BCTRN o2
KN NN - .
oo | | 3 | 50 | o [EC
B2 -

ENEREDR 73 ]

E = =

1114

w

1813 | 7

Fuente: Elaboracion propia®”.

De la anterior se evidencia que, del total de las solicitudes en atencién en salud
fisica el 59% fueron presentadas por mujeres victimas indirectas. Ademas, el
58% de las solicitudes fueron presentadas por victimas de desapariciéon cometida
por particulares (1,024) y de desaparicion forzada (73).

1.35.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

Los principales delitos vinculados a la atenciéon en salud mental son la
desaparicion forzada, el secuestro y el feminicidio®?®. Esto implica que la
atencion psicoldgicase enfocaenlas secuelastraumaticasyemocionales derivadas
de estos delitos.

1.35.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

De acuerdo con la CEEAIV con relacion a las solicitudes de atencién en salud fisica,
los padecimientos por los cuales se requiere mayor atenciéon son los asociados
a enfermedades cronico-degenerativas como la hipertension y diabetes
mellitus®®.

%27 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/124/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 09 de abril de 2025.

%28 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/REV/122/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 28 de marzo de 2025.

%22 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/124/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 09 de abril de 2025.
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En cuanto a la salud mental, si bien la Comision no tiene una sistematizacion de
las afectaciones en esta materia por las cuales las victimas solicitan atencion,
expresa que este tipo de atencion se brinda si en la asesoria que hace el personal
de psicologia se observa que se disparan indicadores que mermen las funciones
cognitivas de las victimas®®,

1.35.5.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

De acuerdo con la CEEAIV las remisiones para la atencidon médica se realizan ante
las instituciones de salud publica especializadas en cualquiera de los 3 niveles de
atencion, segun la informacion proporcionada por la Comision en 2017 realizaron
73 gestiones médicas y en 2018 fueron 35%'. Frente a estos afos la CEEAVI no
desagregaba la informacion por tipo de atencidon en salud (fisica o mental).

En materia de remisiones para la atencion en salud fisicay mental entre el afio 2019
y 2025, la CEEAIV realiz6®32:

Tabla 132. Remisiones a instancias de salud publica

REMISIONES EN
SALUD PUBLICA

REMISIONES EN
SALUD MENTAL

2019 45
2020 14 321
202
2022 :
2023

2024
2025

N

N

N
~
~

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion®®.

Es preciso aclarar que las cifras de las remisiones en salud fisica corresponden a la
sumatoria de las solicitudes de atencion, las cifras indicadas en la grafica no fueron
las suministradas la CEEAIV en la respuesta a la solicitud de informacion porque
luego de sumadas las atenciones de cada uno de los anos -2019 a 2025- tanto para
victimas directas e indirectas, el resultado era otro al reportado por la Comision (Ver
Tabla XX. Solicitudes de atencién en salud fisica).

%0 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/124/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 09 de abril de 2025.

%1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/145/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 21 de abril de 2025.

%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/145/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 21 de abril de 2025; Oficio nim. CEEAIV/SAlyPC/920/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha 04 de abril de 2025.

%8 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencidn Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/SAlyPC/920/2025. Respuesta a solicitud de informacién

de fecha 04 de abril de 2025.
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En cuanto a canalizaciones a instituciones de salud especializadas de caracter
privado, de acuerdo con la CEEAVI, no disponen de registros al respecto®“. También
es preciso advertir que la Comision no dispone de convenios de coordinacién con
instituciones de salud de caracter privado®®,

En materia de seguimiento uacompafamiento a lasvictimas cuando las mismas son
canalizadas a instituciones de salud publicas, la CEEAVI no dispone de un protocolo
para hacer seguimiento, sino que cuenta con unaruta de atencién. La CEEAVIremite
un oficio de solicitud de atencidon ante la instancia de salud correspondiente dado
que las instituciones de salud publica forman parte del Sistema Estatal de Atencion
a Victimas segun lo dispuesto en la Ley de Victimas del Estado®*.

1.35.5.6.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

Los gastos que suele cubrir la CEEAIV frente a solicitudes de las victimas son:
traslados, medicamentos, alojamiento, alimentacion, hospitalizacion, transporte y
ambulancia, y gastos funerarios. Desde la creacion de la CEEAIV a abril de 2025, la
Comision harecibido 4,388 solicitudes para gastos de traslados, de las cuales 4,312
han sido otorgadas®’. Para los casos de desaparicion cometida por particulares,
el 59% (2,633) de estos se trata de solicitudes de victimas para cubrir los gastos
de traslados; igualmente, el 30% (1,349) de solicitudes corresponden a victimas de
desaparicion forzada.

Lo anterior significa que mas del 90% de las solicitudes para cubrir los gastos de
traslados estan relacionadas con victimas desaparicion forzada y desaparicion
cometida por particulares.

Ahora bien, con relacion a los gastos de medicamentos, estos se encuentran
incluidos dentro del rubro de “gastos médicos” para la disposicion en materia de
presupuesto, en este también se incluyen los traslados a citas médicas, alojamiento
y alimentacion®%®,

Con relacion a los medicamentos, de acuerdo con la CEEAIV ha recibido 1,728
solicitudes, de las que ha otorgado 1,692y frente a las cuales el 68% (1,177) se trata
de mujeres victimas. Del total de solicitudes, una parte significativa corresponde
a victimas de desaparicion cometida por particulares y desaparicion forzada.
En particular, el 44.78% (774) de las solicitudes estan vinculadas a victimas de

%4 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/145/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 21 de abril de 2025.
%5 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/145/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 21 de abril de 2025.
%6 Comision Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/UT/145/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 21 de abril de 2025.
%7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1796/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 24 de abril de 2025.
%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1650/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 10 de abril de 2025.
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desaparicion cometida por particulares; mientrasque, el 20.31% (351)°° corresponde
a victimas de desaparicion forzada. Conjuntamente, estos delitos abarcan mas del
65% de las solicitudes de apoyo para medicamentos que recibe la CEEAIV.

Es de destacarse que en el 58% (981) de los casos, el gasto por medicamentos
se otorgo a través de reembolsos®?, es decir, luego que las victimas los costearan
con recursos propios. Esta situacion, refleja multiples afectaciones: por un lado,
el impacto diferenciado en la salud de las mujeres, la carga econdémica derivada
para participar en las acciones de busqueda (en los casos de desaparicidon) o en las
diligencias judiciales, la destinacién de recursos para el cuidado de su familia, vy,
ademas, cubrir las necesidades basicas de salud sin un apoyo inmediato.

En comparacion a los gastos de alimentacién, segun la CEEAIV ha recibido 7,240
solicitudes, de las que ha otorgado 7,165y frente a las cuales el 88% (6,337) se trata
de mujeres victimas, lo que evidencia una tendencia constante de feminizacion en el
acceso y gestion de apoyos para las victimas. De los gastos de alimentacion el 46%
se relaciona con victimas de desaparicion cometida por particularesy el 9.79% son
victimas de desaparicion forzada®'. Conjuntamente, estos delitos abarcan el 56% de
las solicitudes otorgadas para gastos de alimentacion.

Contrario a lo que sucede con el otorgamiento de los gastos de medicamentos, mas
del 90% (7,165) de los gastos de alimentacién se cubren de manera anticipada.
Frente a los gastos de alojamiento, segun la CEEAIV ha recibido 2,443 solicitudes,
de las que ha otorgado 2,311, frente a estas, el 87% (2,026) se trata de mujeres
victimas. Del total de solicitudes, una parte significativa corresponde a victimas
de desaparicion cometida por particulares (1,023) y desaparicion forzada
(478)°*2. Conjuntamente, estos delitos abarcan el 64% de las solicitudes de
apoyo para gastos de alojamiento que recibe la CEEAIV. En este gasto, el 74%
(1,709) se otorgd de forma anticipada y el 26% (602) a través de reembolso.

Con relacion a los gastos de servicios de transporte y ambulancia, de acuerdo con
la CEEAIV ha recibido 103 solicitudes de las cuales ha otorgado 100, de éstas el 73%
(73) se trata de mujeres victimas. De los gastos cubiertos, en el 26% de las solicitudes
se trata por los delitos de desapariciéon cometida por particulares (21) y desaparicion
forzada (5)°*. En este gasto, el 68% (68) se otorgd de forma anticipaday el 32% (32) a
través de reembolso.

%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1650/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 10 de abril de 2025.
%0 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1650/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 10 de abril de 2025.
1 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1650/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 10 de abril de 2025.
%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1650/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 10 de abril de 2025.
%3 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1662/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 11 de abril de 2025.
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Frente alos gastos de hospitalizacion, segunla CEEAIV harecibido 1,728 solicitudes,
de las que ha otorgado 1,692, frente a estas, el 69% (1,177) se trata de mujeres
victimas. Del total de solicitudes, una parte significativa corresponde a victimas
de desapariciéon cometida por particulares (774) y desaparicién forzada (351)%.
Conjuntamente, estos delitos abarcan el 66% de las solicitudes de apoyo para
gastos de hospitalizacion que recibe la CEEAIV.

En el caso de los gastos de hospitalizacion, el 42% (711) se otorgd de forma
anticipaday el 58% (981) a través de reembolso. El elevado numero de casos donde
los gastos por hospitalizacién se cubren a través de reembolso denota una carga
economica adicional para las victimas, especialmente aquellas que se encuentran
en una situacion de vulnerabilidad econdmica; dado que, la imposibilidad de cubrir
los gastos por adelantado podria retrasar el acceso a servicios médicos urgentes,
lo cual puede agravar el estado de salud de las personas o generar consecuencias
irreversibles.

5.27.6.Hallazgos

1. Se observa que la informacioén financiera del Fondo de Ayuda bajo el rubro de
“gastosmeédicos”, noclasificalainformaciénfrentealosgastosde medicamentos,
traslados paraacudiracitas médicas, alojamientoyalimentacion, lo que dificulta
la transparenciay el seguimiento detallado del presupuesto destinado para cada
rubro en especifico.

2. Deficiencias en larecopilacion de datos. Los registros de victimas no incluyen
informacion sobre la edad, etnia, orientacion sexual, identidad de género,
vinculo o parentesco entre la victima directa e indirecta. Situacion que limita la
comprension de las necesidades diferenciadas de las victimas.

3. Ausencia de personal médico y limitaciones de personal de atencion
psicolégica. la CEEAIV no dispone de personal médico adscrito a la entidad y
aunque cuenta con 14 personas en el area de psicologia, no es suficiente dado
el numero de victimas registradas y las funciones que cumple, situacion que
impediria brindar una atencioén integral en materia de salud mental.

5.27.7.Recomendaciones

1. Se requiere que la CEEAIV priorice el otorgamiento de apoyos anticipados y
flexibilice los requisitos de comprobacion, especialmente para casos de alta
vulnerabilidad.

%4 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Veracruz. Oficio nim. CEEAIV/CIE/1662/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 11 de abril de 2025.
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2. Mejorar la transparencia proactiva. En lugar de limitar la divulgacién de
informacion a respuestas a solicitudes de transparencia, la CEEAIV debe
publicar de manera proactiva en su sitio web estadisticas detalladas, informes
de actividades, ejecucion del presupuesto, informes en los cuales se evidencien
los apoyos brindados a las victimas, con especificacion del delito, grupo de edad
y otros datos desagregados. Esto fortaleceria la rendicion de cuentas y facilitaria
el acceso a la informacion para las victimas y la sociedad en general.

3. Fortalecer la capacidad interna en salud y evaluacion:

a. Contratar personal meédico y de evaluacion. Incorporar
profesionales de la salud (médicos, psiquiatras) que puedan
realizar valoraciones internas, determinar la relacién entre el hecho
victimizanteylosdanos alasalud, yevaluarlagravedad de los casos.
Esto reduciria la dependencia de entidades externas y agilizaria el
proceso de atencion.

b. Ampliar el equipo de psicologia. Aunque ya se cuenta con 14
personas en esta area, la carga de trabajo y el alto indice de registro
devictimas, justifican la necesidad de contratar mas especialistas o
la colaboracion coninstituciones que ofrezcan este tipo de atencion
directamente, haciendo énfasis en la capacitacion para la atencién
de victimas de desaparicion.

4. Mejorar larecopilacion y analisis de datos:

a. Recopilar datos sensibles con consentimiento. Implementar un
sistemaderecopilacion de datos que, con el debido consentimiento
informado de las victimas y la garantia de proteccion de datos
personales, incluya orientacion sexual e identidad de género, dado
su relevancia en la determinacién de politicas publicas y revision de
las medidas a implementar para su proteccion.

b. Ampliar la desagregacion de datos. Continuar desagregando
la informacion de las victimas por género, edad, etnia, situacion
de discapacidad, situacion migratoria, parentesco (en caso de
victimas indirectas) para tener un panorama mas completo de las
necesidades que requieren ser protegidas.
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5.28.Yucatan

5.28.1.Datos generales y operativos

Tabla 133. Datos operativos de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas del Estado de Yucatan (CEEAV-YU)

VARIABLE RESPUESTA

Disponen de una Ley de

lifp Si. Ley de Victimas del Estado de Yucatan®,
Victimas estatal

Si. Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a
Victimas del Estado de Yucatédn
(CEEAV-YU)®*,

Existencia de la Comision

Garantizar la atencion, asistencia 'y
proteccidn de las victimas u ofendidos del
delito, asi como aquellas personas que han
sufrido violaciones a sus derechos humanos;
mediante la atencion juridica, psicoldgica y
de trabajo social Unicamente en delitos del
fuero comin, contemplados en el Cddigo
Penal del Estado de Yucatan, con el propdsito
de garantizar el acceso efectivo a la justicia,
la reparacion del dafio y la restitucion de los
derechos vulnerados®*.

Atencion brindada

Fuente: Elaboracion propia.

5.28.1.1.Composicion de la Comision

La Comision Ejecutiva Estatal de Atencién a Victimas del Estado de Yucatan (CEEAV-
YU) esta integrada de la siguiente forma:

Tabla 134. Conformacion de la CEEAV-YU

HOMBRE MUJER

CARGO/FUNCION
=0 SREN -
Personal técnico y
de operacion 17

(TS I BT D

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién®®,

%5 Congreso del Estado de Yucatdn. Ley de Victimas del Estado de Yucatan. Disponible en https://www.congresoyucatan.gob.mx/storage/legislacion/

leyes/581e4d122332709c7eda8da27bba3b64_2024-08-06.pdf

%6 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas del Estado de Yucatén. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de

fecha 21 de abril de 2025.

%7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencidn a Victimas del Estado de Yucatén. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacidn de

fecha 21 de abril de 2025.

%& Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

21 de abril de 2025.

%2 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha

21 de abril de 2025.
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5.28.1.2.Personal adscrito a la CEEAV-YU

La CEEAV-YU en areas estratégicas de atencion a victimas esta conformada de la
siguiente manera:

Tabla 135. Personal adscrito a la CEEAV-YU

CANTIDAD

Psicologia
Medicina

Juridica
Trabajo social

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion®*.

El area de psicologia de la CEEAV-YU esta integrada por 8 mujeres y 4 hombres,
algunos de los cuales cuentan con maestria en intervencion enviolencia, psicologia
aplicada en el area de criminologia y psicologia juridica®®. De acuerdo con la
Comision, se brinda atencidén psicoldgica especializaday acompanamiento
psicosocialcomo partedeunmodelointegralde atencidon. Este modelo se caracteriza
por un enfoque de género, intercultural, psicosocial, diferencial y especializado,
priorizando siempre los derechos humanos de las personas en situacion de
victima®',

Por otra parte, el area de trabajo social esta conformada por 4 mujeres, ademas, la
Comisién no cuenta con personal médico al interior de la institucién®?2.

El area juridica de la CEEAV-YU esta integrada por 11 mujeres y 5 hombres. De
acuerdo con la Comision, hay 4 asesoras juridicas que estan adscritas a la Fiscalia
General del estado de Yucatan. En promedio cada persona asesora realiza el
acompanamiento a 117 victimas, algunas de ellas tienen una carga de trabajo mayor
que otras, por ejemplo, hay quienes acompanan a 223, 150, 147, 129 victimas, en
contraposicién con quienes una carga menor 67, 38, 80 casos®s.

5.28.1.3.Existencia de Protocolos de atencion integral
La CEEAV-YU no dispone de protocolos de atencion integral, en caso de

canalizaciones de las victimas a instituciones de salud, la Comision realiza oficios a
las instituciones correspondientes y posteriormente notifica a las victimas de forma

%0 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
21 de abril de 2025.
%1 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
21 de abril de 2025.
%2 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
21 de abril de 2025.
%3 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatdn. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
21 de abril de 2025.
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personal o través de medios electronicos®*.
5.28.2.Presupuesto
5.28.2.1.Presupuesto de la Comision

La CEEAV-YU desde su creacion a la fecha dispone del siguiente presupuesto:

Tabla 136. Presupuesto de la CEEV-YU

PRESUPUESTO . :

n AUTORIZADO VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
smsegoz00 N

~ $19,000,000.00 70.33%
| §2334422600 22.86%
©$24781,068.00 6.16%
s S
©$21373985.00 22.71%
sz =
| $23416,450.00 5.01%
g0 12.68%

Fuente: Elaboracion propia seguin respuesta a solicitud de informacién®®.

Laevoluciondelpresupuestodela CEEAV-YU entre 2017y 2025reflejaunatrayectoria
marcada por incrementos importantes, retrocesos significativos y, en general, una
alta variabilidad que puede repercutir directamente en la capacidad estatal para
la garantia de los derechos de las victimas. No obstante, el descenso del 29,7%
en 2021 constituyd un retroceso de alto impacto que, desde la perspectiva de los
derechos humanos, genera riesgos para la sostenibilidad de politicas publicas
esenciales, especialmente aquellas destinadas a poblaciones vulnerables.

5.28.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

El presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacidon Integral de
Victimas de la CEEAV-YU se ha ejecutado en el pago subsidiario correspondiente a
la reparacion integral del dafno en favor de las personas reconocidas como victimas
de la comisién de delitos y/o de violaciones a derechos humanos®®. La asignacion a
este ha sido la siguiente:

%4 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/39/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
22 de abril de 2025.
%5 Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
%% Comisidn Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.



Tabla 137. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAV-YU

PRESUPUESTO

$1,000,000
$1,000,000
$1,000,000
$1,000,000
$1,000,000
$1,000,000
$1,000,000
2024 $1,000,000
2025 $1,000,000

Fuente: Respuesta a solicitud de informacién®®.

2017
2018

2019
2020
2021
2022
2023

La permanencia de un presupuesto fijo del Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAV-YU
durante casi una década evidencia un patron de estancamiento que puede tener
implicaciones profundas en la garantia de los derechos de las victimas. Aunque la
estabilidad financiera puede interpretarse como una forma de asegurar continuidad
administrativa, desde una perspectiva de derechos humanos esto implica riesgos
significativos, especialmente cuando se trata de politicas orientadas a la atencidn
de victimas, mas cuando la misma Comisién sefala que el presupuesto del Fondo
Estatal se ha destinado para el pago de lareparacién integral del dafio, lo que genera
elinterrogante sobre de donde sale el dinero para las sufragar las medidas de ayuda
y atencion en salud de las victimas en el estado de Yucatan.

5.28.3. Atencion en salud
5.28.3.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEEAV-YU en materia de salud mental ha brindado 10,290 terapias psicoldgicas
entre 2019y el 25 de abril de 2025, tal como se muestra a continuacion:

%7 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/35/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
21 de abril de 2025.
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Tabla 138. Terapias psicoldgicas otorgadas por la CEEAV-YU

-Totamemujeres
TIC Ninas 052 |Ninas | 1
ZLZIB Adolescentes
Adultas
Totalde hombres 1357
Nifos 707 |Nines | 1
(VAU 321 |Adolescentes | 0 |
Aduttos
Total de mujeres
Nifias [ 1095 Ninas | 1
Adolescentes
Adultas 1554
Total de hombres
Nifios [ 543 |Nimos | 1
U 238 | Adolescentes | 0 |
Adutros

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion®*

De acuerdoconlo anterior, el 76% de las personas que recibieron terapia psicoldgica
en la CEEAV-YU fueron mujeres, mientras que, solo el 23% fueron hombres. Esta
diferencia sustancialrevela una brecha que no solo refleja el acceso al servicio, sino
sobre todo las dinamicas de violencia y vulnerabilidad diferenciada que enfrentan
mujeres y hombres.

La distribucion observada en las atenciones psicolégicas brindadas por la CEEAV-
YU subraya la importancia de fortalecer las politicas publicas de atencién en salud
de las victimas que integren una perspectiva de género, ampliar las capacidades
de atencidn psicolégica y garantizar que las instituciones cuenten con recursos
suficientes para atender la demanda creciente de mujeres. Al mismo tiempo, revela
la necesidad de reforzar acciones preventivas que aborden las causas estructurales
de la violencia y las desigualdades que afectan de manera desproporcionada a
mujeres y nifias en el estado de Yucatan.

5.28.3.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

De acuerdo con la CEEAV-YU no cuenta con presupuesto otorgado en materia de
salud fisica en consecuencia no se han otorgados dichos servicios®®.

Por otra parte, en materia de atencion en salud, la CEEAV-YU no cuenta con un
registro que contemple informacién sobre el sexo, orientacion sexual, identidad

%8 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/40/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
25 de abril de 2025.
%9 Comision Ejecutiva Estatal de Atencion Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/40/2025. Respuesta a solicitud de informacion de fecha
25 de abril de 2025.
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de género, edad, etnia, situacion de discapacidad, profesion, parentesco entre la
victima directa e indirecta®®.

5.28.3.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

La CEEAV-YU nhodisponedeinformacidénsobrelos delitosvinculados alas solicitudes
de atencién en salud®®’.

5.28.3.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

La CEEAV-YU no dispone de informacion sobre los padecimientos fisicos y mentales
por los que las personas victimas solicitan atencién en salud®?2.
5.28.3.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEEAV-YU ha efectuado remisiones en salud especializada y canalizaciones a

instituciones de salud publica para la atencién en materia mental, desde la creacién
de la Comision a la fecha ha realizado las siguientes:

Tabla 139. Remisiones y canalizaciones en salud mental realizadas por la

CEEAV-YU
n
SALUD ESPECIALIZADA INSTITUCIONES DE SALUD PUBLICA
%
5

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion®®.

Por otro lado, la Comisién no ha realizado canalizaciones a instituciones de salud
privadas, comotampoco dispone de convenios coninstituciones publicasy privadas
prestadoras de servicios de salud®*.

%0 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatdn. Oficio nim. CEEAV/UT/40/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
25 de abril de 2025
%' Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/40/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
25 de abril de 2025.
%2 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatan. Oficio nim. CEEAV/UT/40/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
25 de abril de 2025.
%3 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatdn. Oficio nim. CEEAV/UT/39/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
22 de abril de 2025.
%4 Comisién Ejecutiva Estatal de Atencién Integral a Victimas de Yucatdn. Oficio nim. CEEAV/UT/39/2025. Respuesta a solicitud de informacién de fecha
22 de abril de 2025.



5.28.4.Hallazgos

1.

Limitada capacidad institucional en determinadas areas. Se destaca que
la CEEAV-YU no cuenta con personal para la atencion médica, solo dispone de
12 personas para la atencion psicolégica y 4 de trabajo social. Personal que
no es suficiente, dado el alto indice de atencidon en salud mental que brinda la
Comision.

Alta carga laboral del personal del area juridica. Las personas asesoras
juridicas de la CEEAV-YU tienen una alta carga de trabajo, atendiendo un numero
significativo de victimas cada una de ellas. Por lo que, se requiere realizar una
distribuir de manera mas equitativa a la carga de trabajo y garantizar una atencién
mas personalizaday eficiente a las victimas.

Congelamiento del presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda. En casi
una década el presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda de la CEEAV-YU no ha
aumentado y ademas se ha destinado exclusivamente al pago subsidiario para
la reparacion integral del dafio en favor de las victimas de delitos y violaciones a
derechos humanos.

Limitacion y brechas en los registros de informaciéon. La CEEAV-YU no
dispone de informacion desagregada en la atencién en salud a las victimas
sobre la edad, orientacién sexual, identidad de género, etnia o situacion de
discapacidad, delitos, parentesco entre victimas directas e indirectas de las
personas registradas. Datos fundamentales para la formulacion de politicas
publicas diferenciadas en la atencidon de las victimas.

Ausencia de convenios con instituciones de salud privadas. La CEEAV-
YU no cuenta con convenios de coordinaciéon y canalizacién con este tipo de
instituciones

Falta de protocolos integrales de atencion. La CEEAV-YU no dispone de
protocolos de atencidon para la canalizacion a instituciones, seguimiento y
acompanamiento a las victimas.

5.28.5.Recomendaciones

1.

Fortalecer larecolecciony desagregacion de datos. Implementar un sistema
de informacion eficaz que permita registrar y desagregar datos por género,
orientacion sexual, identidad de género, edad, etnia, situacion de discapacidad,
profesion, parentesco con la victima directa, situacion migratoria, tipo de delito
y tipo especifico de apoyo o atencion. Esto es crucial para el analisis preciso de
las necesidades de las victimas y el disefio de politicas publicas integrales para
su atencion.
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. Registrode padecimientos. Implementar mecanismos deregistro que permitan
identificar y catalogar los padecimientos fisicos y mentales especificos por los
que las personas victimas solicitan y reciben atenciodn, lo cual es fundamental
para una adecuada planificacion de servicios y canalizaciones.

. Aumento de la capacidad institucional. Se recomienda la contratacion de
mayor personal para el area de psicologia, trabajo social y la vinculaciéon de
profesionales para la atencion médica. Dado que la valoracion médica puede
llevar al inicio de tratamiento farmacoldgico o a canalizaciones especializadas,
el fortalecimiento de esta area mejoraria la capacidad de respuesta inmediatay
permitiria una mayor especializacion en la atencién de las victimas.

. Diversificaciondeespecialidades médicas.Sesugierebuscarlaincorporacion
de especialistas que complementen la atencion integral de las victimas, como
médicos con experiencia o especialidad en psiquiatria y otras, de acuerdo con
las necesidades identificadas, mejorando asi la calidad de la valoracién médica
y optimizando las decisiones de tratamiento o canalizacién.

. Revisionde capacidad juridica. Dada la alta carga de trabajo de cada personan
dentro del areajuridica (algunas que brindan acompafiamiento a mas de 200), se
recomienda evaluar la necesidad de aumentar la plantilla de asesores juridicos
o de implementar estrategias de gestion de casos para asegurar que la calidad
del acompanamiento no se vea comprometida.

. Reevaluacion del presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda. Analizar la
posibilidad de incrementar el presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda
y considerar ampliar los rubros de ejecucion para que pueda cubrir una gama
mas amplia de necesidades inmediatas de ayuda y asistencia (mas alla de la
reparacion integral), como se establece en la Ley General de Victimas.

. Formalizar mecanismos de colaboracion en salud. Aunque la Ley General de
Victimas garantiza la atencion en hospitales publicos, se recomienda explorar la
formalizacion de convenios de coordinacién con instituciones de salud publicas
y privadas, para estructurar los procesos de canalizacion, asegurar el flujo de
informacidn y garantizar la calidad y oportunidad de la atencidn a las victimas.

. Desarrollar y publicar protocolos de actuacion. Se recomienda creat,
formalizar y hacer publicos protocolos claros y especializados para la
atencion a victimas. La ausencia de estos documentos genera incertidumbre y
discrecionalidad. Los protocolos deben abarcar, como minimo, la canalizacion
y seguimiento de casos, la asignacion de medidas de proteccidon y los criterios
para el otorgamiento de ayudas econdmicas.



5.29.7Zacatecas

5.29.1.Datos generales y operativos

Tabla 140. Datos operativos de la Comision Ejecutiva de Atencion Integral a

Victimas del Estado de Zacatecas (CEAIVZ)

VARIABLE

Disponen de una Ley de
Victimas estatal

Existencia de la Comision

Atencion brindada

5.29.1.1.Composicion de la Comision

La Comision Ejecutiva de Atencidon Integral a Victimas del Estado de Zacatecas
(CEAIVZ) esta conformada por el titular y 14 (7 mujeres y 7 hombres) personas

RESPUESTA

Si. Ley de Atencidn a Victimas del Estado de
Zacatecas®®.

Si. Comisidn Ejecutiva de Atencidn Integral a
Victimas del Estado de Zacatecas (CEAIVZ).

La Comisidn Ejecutiva de Atencion Integral a
Victimas del Estado de Zacatecas (CEAIVZ)
ejerce la representacién juridica de las
victimas en materia de amparo solamente
dentro de los expedientes en materia penal
que lleva la Comision; igualmente, realiza
acompafamiento psicoldgico, asistencia
juridica y demds medidas de apoyo

necesarias para la atencion de las victimas®®®.

servidoras publicas como personal técnico y/o de operacion®’.

5.29.1.2.Personal adscrito a la CEAIVZ

La CEAIVZ en areas estratégicas de atencion a victimas esta conformada de la

siguiente manera:

%5 Poder Legislativo del Estado de Zacatecas. Ley de Atencién a Victimas del Estado de Zacatecas. Disponible en https://www.congresozac.gob.mx/65/

ley&cual=1968&tipo=pdf

%6 Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/1046/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 25 de abril de 2025

%7 Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/1046/2025. Respuesta a solicitud de informacién de

fecha 25 de abril de 2025.

Tabla 141. Personal adscrito a la CEAIVZ

Psicologia
Medicina

Juridica

Trabajo social

CANTIDAD

Fuente: Elaboracién propia.

Fuente: Elaboracion propia.
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En cuanto al area psicoldgica, esta conformada por 4 mujeres y 1 hombre, cuatro
de ellas con especialidad en psicologia clinica, una en psicologia general, un
maestrante en psicologia infantil y otra en psicologia criminal®s.

El area de trabajo social esta compuesta por 3 mujeres y juridica por 16 mujeresy 8
hombres®®®.

El promedio de expedientes que lleva cada persona asesora juridica en la CEAIVZ
es de 426, en todo caso, varios asesores su carga de trabajo es superior, por dar
un ejemplo, algunos tienen 866, 835, 675, 639, 586, 495, 492, 479 expedientes
asignados®”°.

5.29.1.3.Existencia de Protocolos de atencion integral

La CEAIVZ no dispone de protocolos para la atencidon integraly el seguimiento de las

victimas, segun aquella, el acompafamiento se realiza conforme a la Ley General
de Victimas, la Ley de Atencidén a Victimas del Estado de Zacatecas y el Modelo
Integral de Atencién a Victimas®/'.

5.29.2.Presupuesto
5.29.2.1.Presupuesto de la Comision

El presupuesto asignado a la CEAIVZ ha variado a lo largo de los datos, tal como se
muestra a continuacion:

Tabla 142. Presupuesto de la Comision Ejecutiva de Atencion Integral a
Victimas del Estado de Zacatecas (CEAIVZ)

n VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
o

- $6,112,860.00 86.7%
~$8,61818200 41.0%

© $12,460,783.00 44.6%
©$11,581,174.00 7.1%
©$12,081,086.00 4.3%
R S

© $13919,605.00 15.0%
samsom 774

Fuente: Elaboracién propia®

%8 Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/1046/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 25 de abril de 2025.

%2 Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/1046/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 25 de abril de 2025.

%70 Comisién Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/1046/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 25 de abril de 2025.

7' Comisién Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/889/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 1 de abril de 2025.

%72 Comisién Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/892/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 09 de abril de 2025.



El presupuesto de la CEAIVZ muestra un crecimiento sostenido entre 2017 y 2020,
con aumentos anuales significativos, especialmente entre 2018 y 2020, donde se
registran incrementos de mas del 40%. En 2021 se evidencia una leve disminucion
del 7%, seguida de una recuperacion estable en 2022 y 2023. Durante 2024, el
presupuesto alcanza su punto maximo con $13.9 millones de pesos, un incremento
del 15% respecto al afio anterior. Sin embargo, en 2025 se produce una drastica
reduccion del 77.4%, lo que representa una caida abrupta que podria afectar
gravemente la atencion de las victimas.

5.29.2.2.Presupuesto asignado al Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral

La destinacion de los recursos asignados al Fondo de Ayuda de la CEAIVZ ha
sido para cubrir los gastos relacionados con medicamentos, gastos médicos y
hospitalarios, supervivencia, traslados, alimentacion, hospedaje, gastos funerarios
de recuperaciéon y ayuda inmediata, compra de féretros para inhumacion de
personas no identificadas®®. El presupuesto que ha sido asignado a este Fondo es
el siguiente:

Tabla 143. Presupuesto del Fondo Estatal de Ayuda, Asistencia y Reparacion
Integral de la CEAIVZ

n VARIACION ABSOLUTA VARIACION PORCENTUAL
~ s150000000 (N

- $2,250,000.00 +50.0%

- $2,000,000.00 11.1%

~ $1,500,000.00 25.0%

- $3,500000.00 +133.3%

~ $3000000.00 -14.3%
s oy

~ $450000000 +36.9%

Fuente: Elaboracién propia®*

El presupuesto del Fondo de Ayuda de la CEAIVZ muestra una evolucién con
altas fluctuaciones a lo largo del periodo 2017-2025. Entre 2017 y 2018 hubo un
aumento del 50%, pero entre 2019 y 2020 se evidencian reducciones consecutivas
que disminuyen el fondo en un 35% acumulado. A partir de 2021, se observa una
recuperacion significativa con un incremento del 133%, mostrando una clara
priorizacion presupuestal. Aunque 2022 presenta una leve reduccion, los afnos 2023
y 2024 mantienen una tendencia ascendente sostenida. Finalmente, 2025 registra
el mayor aumento del periodo (+111%), duplicando el monto del afio anterior, lo
que refleja una fuerte inyeccidon de recursos posiblemente dirigida a fortalecer la
atenciény reparacion a las victimas.

7% Comisién Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/1046/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 25 de abril de 2025.
%74 Comisién Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/1046/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 25 de abril de 2025.
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5.29.3.Registro y perfil de las victimas
5.29.3.1.Personas inscritas en el Registro Estatal de Victimas

El numero de personas inscritas en el Registro Estatal de Atencién a Victimas de
Zacatecas, desde la creacién de la Comision hasta lafecha, es de 6,033 personas®’®.

5.29.3.2.Registro de victimas segun la Ley General de Victimas (LGV)

De las victimas inscritas en el registro estatal, el 52% (3,189) son victimas directas
y el 47% (2,844) victimas indirectas®®.

Del total de victimas directas, el 70% (2,253) son hombres y el 29% (936) son
mujeres®”’.

Respecto a las victimas indirectas, el 70% (2,000) son mujeres y el 29% (844) son
hombres®8.

Lo anteriores datos reflejan cargas especificas recaen desproporcionadamente
en las mujeres victimas indirectas, quienes tienen el rol de cuidado, son en su
mayoria buscadoras de sus seres queridos y sobrellevan el impacto econdmico en
el hogar, dado en muchos casos los hombres como victimas directas solian ser los
proveedores econdmicos.

5.29.3.3.Registro de victimas segun su rango de edad, situacion de discapacidad, etnia,
orientacion sexual, identidad de género, vinculo o parentesco con la victima directa

La CEAIVZ norecaba lainformacion relacionada con la orientacidon sexual, identidad
de género, etnia, situacién de discapacidad de las victimas registradas®’®.

En cuanto a los datos de la edad, vinculo o parentesco con la victima directa, si bien
la CEAIVZ proporcioné determinada informacion, la misma no era consistente en el
registro, por ejemplo, en algunos casos se registraba la edad, pero en otros la fecha
de nacimiento®®.

%75 Comisidn Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/887/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 1 de abril de 2025.
%76 Comisidn Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/887/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 1 de abril de 2025.
77 Comisidn Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/887/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 1 de abril de 2025.
%78 Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/887/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 1 de abril de 2025.
7% Comisién Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/1048/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 7de mayo de 2025.
%0 Comisidn Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/887/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 1 de abril de 2025.
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Igualmente, con relacion al parentesco en victimas indirectas, determinados datos
son contradictorios, porque, por ejemplo, en sexo describen “mujer” y en vinculo
con la victima directa “hermano”, en otros casos sefialan sexo “mujer” y vinculo
“madre”, y asi sucesivamente en mas tipos de parentesco®’.

5.29.4.Registro por hecho victimizante o delito

5.29.4.1.Algunos delitos con mayor incidencia registrados por la Comision

De acuerdo con la CEAIVZ no dispone de registro de victimas de desaparicion
forzada. En cuanto a la desaparicion cometida por particulares, hay en registro de
la Comision, 201 victimas directas y 289 indirectas. Igualmente, con relacion al
feminicidio, se documentan 57 victimas directas y 108 indirectas. En materia de

secuestro, 78 victimas directas y 61 indirectas. Y por el delito de violacién sexual,
82 victimas directas y 40 indirectas®®?.

5.29.5.Atencion en salud
5.29.5.1.Solicitudes de atencion en salud mental

La CEAIVZ ha brindado 1,344 atenciones psicolégicas a victimas entre 2018y 2025.
Tal como se evidencia a continuacion:

Tabla 144. Atenciones psicoldgicas brindadas por la CEAIVZ

ATENCIONES
KR
.
s

Fuente: Respuesta a solicitud de informacion®®.

%1 Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/887/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 1 de abril de 2025.
%2 Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/887/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 1 de abril de 2025.
%3 Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/958/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 9 de abril de 2025.

309



La atencion psicoldgica brindada por la CEAIVZenun 77% (1,036) fue a mujeresy en
un 22% (308) a hombres®-,

Encuanto alacalidad de lasvictimas,enel71% (967) se brind6 atencidén psicoldgica
avictimas indirectas y en el 24% (329) a victimas directas®®.

Sobre las victimas indirectas, las madres son el mayor grupo de atencidén con un
28% (280), seguido de “otros familiares” con un 24% (237), hijos/as un 19% (192),
parejas 18% (175), hermanos/as 7% (73), padres 0.52% (5), primos/as 0.21% (2),
cufnados/as 0.21% (2) y sobrinos 0.10% (1)%%€.

Es preciso destacar que la CEAIVZ documentd la profesidon de las personas que
requirieron atencioén psicolégica, pero en la mayoria de los casos se registré como
“sin profesiéon” (916) y “desconocida” en 396 solicitudes®®’.

5.29.5.2.Solicitudes de atencion en salud fisica

La CEAIVZ ha recibido 19 solicitudes de atencién en salud fisica entre 2018 y 2025,
4 de mujeres y 2 de hombres®®. En 4 de los casos se trata de victimas de violencia
sexual, 2 de desaparicion forzaday 1 de feminicidio®é.

5.29.5.3.Delitos vinculados a solicitudes de atencion en salud

Acerca de los delitos por los cuales las personas solicitaron atencién psicoldgica
ante la CEAIVZ, en 257 casos fue por desaparicion, pero sin diferenciar entre
forzada y cometida por particulares, en 132 fueron victimas de violacion sexual, 51
de secuestro y 40 en casos de feminicidio®®.

5.29.5.4.Padecimientos fisicos y mentales por los que se solicita atencion

La Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas
(CEAIVZ) no dispone del registro de los padecimientos fisicos y mentales por los
cuales las personas victimas solicitan atencién en salud ante la Comisién®®.

%4 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/958/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 9 de abril de 2025.

%5 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/958/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 9 de abril de 2025.

%6 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/958/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 9 de abril de 2025.

%7 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/958/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 9 de abril de 2025.

%8 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/888/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 1 de abril de 2025.

%9 Comision Ejecutiva de Atencion Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/1047/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 25 de abril de 2025.

%0 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/958/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 9 de abril de 2025.
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5.29.5.5.Remisiones a instancias de salud especializadas

La CEAIVZ en materia de canalizaciones a instituciones de salud publica de 2016 a
2025 ha realizado 52 en salud fisicay 264 en salud mental®’.

Frente a instituciones de salud privada, la CEAIVZ entre 2016 y 2025 ha realizado 2
en materia de salud fisicay 2 en salud mental®®°.

La CEAIVZ no dispone de convenios de coordinacién con instituciones de salud
publicas ni privadas®?2.

5.29.5.6.Tipos de apoyo otorgados a las victimas

La CEAIVZ desde septiembre de 2022 al 7 de mayo de 2025, en materia de gastos de
medicamentos ha recibido 15 solicitudes, mismas que fueron otorgadas de forma
anticipada. En 9 casos fueron solicitudes de victimas de violencia sexual, 3 de
desaparicion cometida por particulares y desaparicion forzada y 3 de secuestro®3.

En cuanto a gastos de alimentacion, la CEAIVZ recibié 52 solicitudes que fueron
otorgadas anticipadamente. En 40 casos fueron solicitudes de victimas de
desaparicion cometida por particulares y desaparicion forzada, 7 de secuestroy 3
de victimas de violencia sexual®,

En materia de gastos de alojamiento, la CEAIVZ ha recibido 45 solicitudes que
fueron otorgadas de forma anticipada. En 22 casos fueron solicitudes de victimas
de desaparicion cometida por particulares y desaparicion forzada, 18 de secuestro
y 5 de victimas de violencia sexual®®.

Conrelacion a los gastos de traslados, la CEAIVZ recibid 252 solicitudes, todos ellos
terrestres, mismos que fueron otorgados de forma anticipada. En 46 casos fueron
solicitudes de victimas de desaparicion cometida por particulares y desaparicion
forzada, 36 de secuestro y 5 de victimas de violencia sexual®®.

En lo que respecta a gastos funerarios, la CEAIVZ ha recibido 970 solicitudes, de las
cuales 519 se otorgaron de forma anticipaday 451 mediante reembolso. En 25 casos

%1 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/958/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 9 de abril de 2025.

%2 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/889/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 1 de abril de 2025.

%3 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/889/2025. Respuesta a solicitud de informacién de
fecha 1 de abril de 2025.

%4 Comision Ejecutiva de Atencidn Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/889/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 1 de abril de 2025.

%5 Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/1048/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 7 de mayo de 2025.

%% Comision Ejecutiva de Atencién Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/1048/2025. Respuesta a solicitud de informacion de
fecha 7 de mayo de 2025.
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fueron solicitudes por feminicidioy en 18 de victimas de desaparicion cometida por
particulares y desaparicion forzada®’.

5.29.5.7.Determinacion de la relacion del hecho victimizante con la situacion de salud de las

victimas

De acuerdo con la CEAIVZ no es ella quien decide si los padecimientos de salud
de las victimas son directamente derivados del hecho victimizante, sino que lo
determina la Fiscalia General de Justicia del Estado mediante un médico legista, la
Comisiéonde Derechos Humanos del Estado de Zacatecas, o cualquier otra autoridad
competente; y de ser el caso se canaliza a las instancias de Salud'°°,

5.29.6.Hallazgos

10

%7 Comisién Ejecutiva de Atencion Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/1048/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

Deficiencias en la recopilacion de datos. El registro de victimas no incluye
informacidén sobre la edad, etnia, orientacion sexual, identidad de género,
vinculo o parentesco entre la victima directa e indirecta. Situacion que limita la
comprension de las necesidades diferenciadas de las victimas.

Ausencia de personal meédico y limitaciones de personal de atencion
psicolégica. La CEAIVZ no dispone de personal médico adscrito a la entidad y
aunque cuenta con 5 personas en el area de psicologia, no es suficiente dado
el numero de victimas registradas y las funciones que cumple, situacion que
impediria brindar una atencién integral en materia de salud mental.

Alta carga de trabajo en las personas juridicas. Los 24 asesores juridicos
de la Comision manejan una carga de expedientes que varia significativamente
(desde 41 hasta 863 expedientes por asesor). Esta situacion pone en evidencia
la necesidad de una distribucion equilibrada y de vinculacion de mas personal
juridico especializado.

Limitacion de registro de informacion del Fondo Estatal de Ayuda. Se
evidencio la falta de datos sobre la edad, parentesco, sexo, profesion, delitos y
los padecimientos fisicos y mentales por los que las victimas solicitan atencién
y medidas de apoyo ante la Comision.

Igualmente, no se diferencia en el registro de la informacidn cuando se trata del

fecha 7 de mayo de 2025.

%% Comision Ejecutiva de Atencion Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/1049/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 7 de mayo de 2025.

%2 Comisién Ejecutiva de Atencion Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio ndm. CEAIVZ/1049/2025. Respuesta a solicitud de informacion de

fecha 7 de mayo de 2025.

1000 Comision Ejecutiva de Atencion Integral a Victimas del Estado de Zacatecas. Oficio nim. CEAIVZ/11170/2025. Respuesta a solicitud de informacion

de fecha 9 de mayo de 2025.
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delito de desaparicion forzada y desaparicion cometida por particulares, en los
apoyos otorgados a las victimas, a saber, los gastos de alimentacion, traslados,
alojamiento, medicamentos y funerarios.

5.29.7. Recomendaciones

1‘

Contratacion de especialistas en salud. Es fundamental dotar a la Comision
de personal médico especializado para la atencion en salud fisica y mental
(psiquiatria) de las victimas.

Fortalecimiento del area psicologica. Dada la alta incidencia del registro de
victimas, serecomiendaampliarelareadeatencionpsicoldgica, que actualmente
cuenta con solo 5 personas.

Desarrollo de protocolos operativos internos. Aunque la CEAIVZ serige porlas
leyes de victimas federal y estatal, se recomienda la creacion e implementacién
de protocolos operativos internos, claros y detallados, para el seguimiento,
acompanamiento y canalizacion de victimas a otras instituciones. Estos
protocolos deben ir mas alla de la mera referencia a la legislacidn.

Establecer convenios de coordinacion en salud. Es crucial que la CEAIVZ
establezca convenios de coordinacion con instituciones de salud publicas y
privadas, paraformalizarygarantizarlaatencion médica, psicolégica, psiquiatrica
y odontolégica que la Ley Estatal protege. La ausencia de estos convenios es un
vacio institucional que puede obstaculizar el acceso oportuno y especializado
de las victimas a la atencidén integral en salud.

Reforzar latransparenciayla desagregacion de datos. Es crucialimportancia
implementar un sistema robusto para desagregar la informacion tanto del
Registro Estatal de Atencién a Victimas como de las solicitudes y atenciones
otorgadas en materia de salud. Esta informacién debe incluir variables como la
edad, etnia, situacién de discapacidad, orientacién sexual, identidad de género,
profesién, parentescode lasvictimas directas eindirectas, y, fundamentalmente,
la vinculacién de la atencion con los delitos especificos que la generaron
(como feminicidio, secuestro, desaparicion forzada, desaparicion cometida por
particulares, entre otros). La falta de este desglose impide realizar analisis de
necesidades detallados y evaluar si la atencidon esta llegando a los grupos mas
vulnerables o a las victimas de los delitos mas graves.

Registro de padecimientos especificos. Se requiere implementar un
mecanismo interno para registrar los padecimientos fisicos y mentales por los
que las victimas solicitan atencidn. La falta de este dato dificulta la comprensidn
de las necesidades de salud concretas de las personasyeldesarrollo de medidas
diferenciadas de atencion.
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VI.CONCLUSIONES

Esteinformehaevidenciado, atravésdelosdatosdirectosdelaencuesta,testimonios
de las personas familiares y respuestas a las solicitudes de informacion, el impacto
devastador que la desaparicion de un ser querido tiene en la salud integral de sus
familias. El analisis de sus testimonios y experiencias revela una crisis profunda
y multidimensional que requiere una respuesta urgente y efectiva por parte del
Estado. A continuacidn, se presentan algunas conclusiones clave derivadas de este
analisis.

1. Falta de transparencia y limitacion en la desagregacion de datos. Existe
opacidad en la recopilaciony gestion de la informacién tanto en el RENAVI como
en los registros estatales de victimas y en la documentacion de la atencion en
salud, hecho que fue un hallazgo recurrente a lo largo de los analisis de la CEAV
y las Comisiones Estatales de Atencion a Victimas. A continuacion, se detalla
cuales fueron las deficiencias mas recurrentes:

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

Ausencia de informacion desagregada en variables cruciales para la
atenciéon con enfoque diferencial. La mayoria de las Comisiones incluida
la CEAV, reportaron no contar con informacion sistematizada sobre la
orientacion sexual, identidad de género, origen étnico o nacional, condicion
migratoria, situacion de discapacidad, vinculo o parentesco con la victima
directa. Esta limitacion en el registro de los datos obstaculiza la formulacion
de politicas publicas diferenciadas e impide la aplicacién de un verdadero
enfoque diferencial e interseccional.

Subregistro de delitos. Existen discrepancias que sugieren subregistro
o deficiencias en el acceso al registro para ciertos delitos. Por ejemplo, En
Guerrero, el numero de victimas por violaciéon y feminicidio es reducido,
lo que puede reflejar subregistro o deficiencias en el acceso al registro. En
Campeche, la Comisiénreporta no tenerregistro de victimas de desaparicion
forzada o cometida por particulares, a pesar de la existencia de 148 personas
desaparecidas en el RNPDNO.

Registro genérico de desapariciones. Las Comisiones Estatal de Atencidn
a Victimas de Coahuila, Sinaloa y San Luis Potosi agrupan los delitos de
desaparicion forzada y desaparicion cometida por particulares bajo una sola
categoria genérica, lo que invisibiliza las particularidades de cada tipo penal.

Argumento de “no obligacion”. Varias instituciones, incluyendo la CEAVEM
(Estado de México) y la CEEAV-SLP (San Luis Potosi), se limitan a remitir al
solicitante a documentos generales o argumentan que no estan obligadas a
generar, resumir o efectuar calculos sobre la informaciéon que ya poseen,
dificultando la rendicidon de cuentas. En Sonora, la CEEAV clasifico como
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reservada la informacion del Registro Estatal de Victimas.

1.5.0pacidad en la atencion y apoyos en salud. Existe una profunda opacidad
sobre la documentacion de las solicitudes de atencion en salud de las/los
familiares. La falta de detalle en los registros de salud es la norma en la
mayoria de las Comisiones:

a. Falta de trazabilidad. La CEAV no posee bases de datos con informacion
sistematizada sobre los apoyos otorgados (gastos de medicamentos,
hospitalizaciéon, servicios de atencién mental, transporte, ambulancia
y funerarios). Tampoco tiene informacion que detalle cuantos gastos
correspondenadelitosespecificoscomodesaparicionforzadaosecuestro.

b. Desconocimiento de padecimientos. Multiples Comisiones Estatales
de Atencidén a Victimas (como las de Tabasco, San Luis Potosi, Sonora,
Chiapas, Nuevo Ledn, Guanajuato, Guerrero, Morelos y Yucatan) no
disponen de informacién sobre los padecimientos fisicos y mentales
concretos por los que se solicita atencion.

c. Subregistro de delitos. Existen discrepancias que sugieren subregistro o
deficiencias en el acceso al registro para ciertos delitos. Por ejemplo, en
Puebla se otorgaron 149 atenciones en salud relacionadas con violacién
sexual, a pesar de que la Comision registraba cero victimas de este delito.

d. Ausencia de enfoque interseccional en el registro de solicitudes de
atencion en salud. La mayoria de Las comisiones incluida la CEAYV, no
disponen de informacion sistematizada sobre la edad, género, orientacion
sexual, identidad de género, origen étnico o nacional, condicién migratoria,
situacion de discapacidad, vinculo o parentesco con la victima directa,
delito por los cuales las personas victimas solicitan atencion en salud
fisicay mental.

2. Crisis de salud integral y cronica. La desaparicion de un familiar provoca un
deterioro severo, progresivo y multidimensional de la salud. Esta situacién se
manifiesta tanto en graves padecimientos mentales, como ansiedad, estrés
postraumatico y depresion, asi como en el desarrollo o agravamiento de
enfermedades fisicas cronicas, incluyendo cancer, diabetes, hipertension,
enfermedades cardiovasculares y trastornos autoinmunes.

3. El desgaste de la busqueda. Las propias actividades de busqueda, realizadas
por las/los familiares ante la inaccion o ineficacia del Estado, constituyen un
factor de riesgo adicional. El desgaste fisico, la exposicidon a riesgos ambientales
y sociales en campo y el estrés constante de estas labores agravan el deterioro
de lasaludyexponen alas/los familiares a accidentesy un agotamiento extremo.
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4.

Deficiencias sistémicas del apoyo institucional. Larespuestade la CEAVyde
las Comisiones Estatales de Atencidén a Victimas representa un fallo sistémico
en el cumplimiento de su mandato de respeto, proteccién y atencion integral de
las victimas. Las barreras burocraticas, la falta de presupuesto, los obstaculos
geograficos y econémicos, y las experiencias de trato indigno no son fallas
operativas aisladas, sino que configuran un patrén de negacion de facto del
derecho a la salud de las victimas.

Somatizacion del trauma. Se observa la existencia de una clara evidencia de
que el sufrimiento emocional crénico se somatiza directamente en el cuerpo de
las/los familiares. El colapso de la salud fisica, manifestado en dolores crénicos,
pérdida de piezas dentales y el diagndstico de nuevas patologias graves, es
una consecuencia directa del trauma que no es adecuadamente reconocida,
diagnosticada ni atendida por las instituciones responsables, las cuales suelen
desvincular estas patologias del hecho victimizante.

Es imperativo y urgente reformar los mecanismos de atencion a victimas para
garantizar una atencion integral que ponga en el centro la salud, la dignidad y el
bienestar de las/los familiares de personas desaparecidas en México.
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Vil. RECOMENDACIONES

Teniendo en cuenta las experiencias y dificultades reportadas por las/los familiares
de personas desaparecidas tanto en la encuesta y las entrevistas; asi como, los
resultados obtenidos a través de las respuestas a las solicitudes de informacion, se
pueden extraer diversas recomendaciones clave, ademas de las ya expresadas en
el analisis respectivo de la CEAV como de las Comisiones Estatales de Atencion a
Victimas, con el objeto de mejorar la atencion en la salud fisica y mental de las/los
familiares victimas.

En todo caso, se reitera la recomendacion realizada en el primer informe de
salud publicado por Idheas en 2023, donde se senal6 la necesidad de construir
en conjunto con las autoridades pertinentes, asi como con colectivos de
familiares de personas desaparecidas, organizaciones de la sociedad civil
y personas expertas, una politica publica enfocada en garantizar el acceso
digno a la salud de familiares de personas desaparecidas, recomendacion
realizada por organismos internacionales como la Comisiéon Interamericana de
Derechos Humanos, el Comité contra la Desaparicion Forzada y el Comité de
Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales de Naciones Unidas.

I.  Fortalecimiento de la transparencia y desagregacion de datos

Es crucial implementar un sistema robusto de recopilacion y sistematizacion de
datos para desmantelar las barreras burocraticas y garantizar el derecho a la salud
integral de las/los familiares de personas victimas de desaparicion. Para ello se
requiere:

1. Mejorar la trazabilidad y sistematizacion. Es esencial adecuar o implementar
sistemas de registro centralizados y armonizados para que la informacidn
sobre todos los apoyos otorgados (hospitalizacién, medicamentos, funerarios,
traslados) se capture y rastree de forma desagregada.

2. Transparencia presupuestaria. Publicar datos desagregados sobre el uso de
los Fondos Estatales de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral, detallando la
inversion especifica en atencion de salud fisica y mental.

3. Clarificacion de registros. Es necesario revisar y aclarar la discrepancia en el
conteo de atenciones de salud fisica versus salud mental en los registros de las
Comisiones Estatales de Atencidon a Victimas.

4. Recopilacion de datos interseccionales. Se debe garantizar larecopilacién de
datos que permitan la aplicacion efectiva del enfoque diferencial, incluyendo las

siguientes variables, con el debido consentimiento informado:
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4.1.Variables sociodemograficas y de vulnerabilidad. Implementar
mecanismos para la recoleccién de datos desagregados por orientacion
sexual, identidad de género, origen étnico y nacional, situacion de
discapacidad, edad y parentesco de las victimas directas e indirectas.

4.2.Registro del vinculo causal. Documentar el perfilcompleto es crucial para
entender las necesidades diferenciadas de las victimas y la correlacion entre
las caracteristicas de las victimas y los delitos que sufrieron.

. Diferenciacion de desapariciones. Diferenciar claramente en el registro los
delitosde desaparicionforzadaydesaparicion cometidaporparticulares, enlugar
de agruparlos en categorias genéricas (“privacion de la libertad” o “desaparicion
de personas”).

. Registro de padecimientos. La CEAV y las Comisiones Estatales de Atencion
a Victimas deben desarrollar mecanismos para identificar y catalogar los
padecimientos fisicos y mentales especificos por los que las personas solicitan
y reciben atencion en salud, lo cual es fundamental para la planificacion de
servicios y canalizaciones.

. Revision de subregistros: Revisar los criterios y el proceso de ingreso en el
RENAVI y en los Registros Estatales de Atencién a Victimas para los delitos de
alto impacto donde se sospecha subregistro, como la desapariciéon forzada,
cometida por particulares, violaciéon sexual y el feminicidio.

. Fortalecimiento de la gestion documental y el monitoreo. Para subsanar las
barreras burocraticas y la denegacion de informacion, las CEAVy las Comisiones
Estatales de Atencion aVictimas deben mejorar la gestion de datosy el monitoreo

de la atencién externa en salud. Para ello se debe:

8.1. Contabilizar las canalizaciones. Establecer un sistema para
contabilizar y dar seguimiento a los oficios de canalizacién y remisiéon de
victimas a otras instancias de salud (especializadas, publicas y privadas).
Esta estadistica es fundamental para medir la eficacia de la gestidon de cada
Comision.

8.2. Protocolos formales de seguimiento. Implementar protocolos claros
para el seguimiento y acompanamiento de las victimas una vez que han sido
canalizadas a instituciones de salud externas, asegurando la continuidad de
la atencidn integral.

8.3. Revisar politicas de acceso a la informacion. Se recomienda revisar
la politica de “documentos ad hoc” para facilitar el acceso a la informacién
que ya poseen las Comisiones, incluso si requiere consolidacion, mejorando
el cumplimiento del derecho a la informacion.
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Mejoras en la atencidn psicoldgica y trabajo social

Una necesidad recurrente es la mejora en la calidad y continuidad de la atencidn
psicoldgica, por ello se precisa:

1.

Ampliar la capacidad interna. Se recomienda incrementar el equipo
psicolégico y de trabajo social en las Comisiones para equilibrar la carga de
trabajo y asegurar una atencidon de contencion y acompafamiento mas robusta.

Garantizarpersonalespecializadoyempatico.Escrucialcontarconpsicélogos
preparadosy especializados en el tema de la desapariciony la pérdida ambigua,
es decir, el duelo prolongado de no saber el paradero de su ser querido. Algunas
de las personas encuestadas mencionan que el personal actual revictimiza
y ofende, o que los profesionales no logran adaptarse a sus necesidades. Se
requiere un enfoque que entienda “la complejidad de las desapariciones” y que
ofrezca confianza.

Asegurar la continuidad del tratamiento en salud mental. Se recomienda
eliminar la limitacién de sesiones, ya que diversas personas reportan que la
atencion es temporal o que se interrumpe sin seguimiento, ya sea por cambio de
personal o porfalta de citas posteriores. La falta de continuidad genera ansiedad.

Proveer atencion cercana y accesible. La distancia es un obstaculo
significativo. La atencidén psicolégica debe brindarse en lugares que no impliquen
largos traslados, ya que esto genera gastos, ansiedad y un riesgo para la persona
que debe conducir con emociones alteradas. Si la atencidon es virtual, se debe
asegurar su efectividad, pues algunos consideran que este formato no da buenos
resultados.

Formacion continua y enfoque multidisciplinario. Se recomienda mantener
y fortalecer la formacion continua del personal especializado (trabajo social,
psicologos) para asegurar una valoracion integral y actualizada, mas alla de un
enfoque clinico.

Es necesario que tanto la CEAV como las Comisiones Estatales de Atencidn a
Victimas desarrollen programas de apoyo psicosocial tanto individual, familiary
colectivo,donde seaplique unenfoque apartirdeldiagndsticode lasnecesidades
de las familias en cada una de las entidades federativas. Los programas que
se implementen deben atender las necesidades de las personas buscadoras
y todo su entorno familiar, incluyendo las infancias, adolescencias y personas
cuidadoras.
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Optimizacion de la asistencia médica y econémica

Las principales barreras se encuentran en la burocracia, la limitacion de fondos y la
falta de cobertura integral:

1.

3.

Agilizar y aumentar los reembolsos y apoyos econémicos: Los familiares
reportandificultad paraaccederalosrecursosyquelosreembolsos son parciales
(ej. el tratamiento de cancer es caro y es muy dificil recibir un reembolso total).
Se deben eliminar los “candados” que complican la obtencidon de servicios y la
burocracia.

Cubrir padecimientos derivados del hecho victimizante. Los encuestados
sefialan que la CEAV niega la cobertura argumentando que sus enfermedades
(como hipertension, problemas dentales, migrafia o ansiedad) no son “derivados
del hecho” delictivo. Es fundamental que las autoridades reconozcan las
afectaciones a la salud fisica y mental como consecuencia directa de la

desaparicion y las actividades de busqueda.
Garantizar cobertura médica especializada:

3.1.Serequiere apoyo explicito para tratamientos dentales (en la mayoria de los
casos perdidos por el estrés o bruxismo), y atencion oftalmolégica/lentes.

3.2.Se necesita apoyo para tratamientos psiquiatricos controlados, ya que se
han negado por falta de recursos.

3.3.Coordinacion con servicios de seguridad social (IMSS/ISSSTE). Cuando
los familiares tienen seguridad social, la CEAV a veces se desentiende,
argumentando que debe hacerse uso de estos servicios, incluso si el servicio
de seguridad social es percibido como terrible o insuficiente. Es necesario
un mecanismo que complemente o garantice la atencion de calidad,
especialmente cuando el medicamento de las instituciones de gobierno es
de baja calidad o no cubre los padecimientos.

IV. Mejoras en el trato y la operacidn institucional

1.

2.

Eliminar la revictimizaciéon. Las/los familiares han sido sujetos de
discriminacién y/o violencia por parte del personal de la CEAYV, siendo tratados
mal, o sintiendo que “piden limosna”. Es imperativo que el personal brinde
atencion con amabilidad y respeto. Y al mismo tiempo, se generen procesos de
investigacion y sancion de la conducta de las/los funcionarios publicos en este
tipo de casos.

Mejorar la comunicacion y orientacion. Muchos familiares desconocian que
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V.

podian solicitar apoyos especificos como reembolsos por gastos médicos o
atencion psicolégica. Se necesita proporcionar informacion clara sobre sus
derechos y los procesos para acceder al apoyo.

Revision de mecanismos de apoyo anticipado. Se recomienda revisar las
Reglas de Operacion del Fondo de Ayuda para facilitar la entrega de apoyos de
forma anticipada (como traslados, alimentacién, alojamiento y medicamentos)
en lugar de depender exclusivamente del reembolso.

Flexibilizacion de tiempos de desembolso. Se debe disponerde un sistemaen
el que el gasto por medicamentos se pague de forma anticipada o se flexibilicen
los tiempos de desembolso del reembolso. Esto es especialmente crucial
para casos de alta vulnerabilidad. Ademas, se debe ajustar los requisitos de
comprobacion, especialmente para casos de alta vulnerabilidad.

Eliminar la negacion sistematica del nexo causal. Es fundamental que las
autoridades reconozcan las afectaciones a la salud fisicay mental (por ejemplo,
la hipertensiéon, cancer, problemas dentales, migrana o ansiedad, como los
senalados en el capitulo V) de las/los familiares como consecuencia directa de
la desaparicion y las actividades de busqueda.

Implementar mecanismos de solicitud de ayuda directa mas accesibles y
menos burocraticos, incluyendo formularios simplificados o atencién telefénica
especializada.

. Contratacion de personal médico interno: Integrar personal meédico

especializadoalas Comisiones Estatales de AtenciénaVictimas que nodisponen
de este, para que sean profesionales de la salud, y no solo abogados, quienes
determinen cientificamente larelacion de causalidad entre el hecho victimizante
y los padecimientos, agilizando el proceso de valoracioén interna.

. Eliminar practicas que limitan el acceso a medidas a medidas de ayuda.

Se debe suprimir la practica de no brindar apoyo econdmico o asistencia vital a
los casos de “larga data” (segun la perspectiva de la CEEAVGRO de Guerrero, un
casode “largadata” es aguel con mas de dos anos de antiguedad) o aquellos que
superan un limite de tiempo arbitrario, ya que la necesidad y el trauma persisten,

independientemente de la antiguedad del caso.

Reconocimiento de la busqueda como actividad de riesgo

La participacion en las busquedas de las/los familiares es una actividad fisica y
mentalmente demandante que genera riesgos. Es deber del Estado asegurar que
la participacion de las/los familiares en la busqueda de sus seres queridos, cuente
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con el apoyo logistico, de medidas de proteccidon para la vida, integridad fisica y
salud de las familias. De acuerdo con esta recomendacion se precisa que:

1. Garantizar las condiciones seguras de busqueda. Las autoridades deben
intervenir para garantizar a las/los familiares las medidas necesarias para realizar
lasbusquedasencampo, lo cualincluye transporte, la alimentacion, hidratacion,
atencion de emergenciay la seguridad.

2. Dotacion de equipamiento. Es necesaria la dotacion de equipos de primeros
auxilios y elementos esenciales para contrarrestar los riesgos especificos de las
zonas de busqueda.

3. Capacitacion del personal. El personal de las Comisiones que acompahfa las
busquedas debe recibir capacitacion en primeros auxilios.

4. Presupuestoy protocolos para la proteccion. Se requiere que las Comisiones
de Atencion a Victimas que actualmente delegan la funcién de proteccion,
establezcanunpresupuestoyprotocolosquelespermitangestionardirectamente
las medidas de proteccidon necesarias para las victimas en casos de riesgo en
contra de suvida en integridad personal, de acuerdo con lo establecido en la Ley
General de Victimas.

5. Revision del cargo de responsabilidad. Es necesario eliminar la practica de
obligar a los familiares a firmar documentos (segun testimonio de familiar frente
a la Comision Estatal de Victimas de Nuevo Ledn) en los que asumen el riesgo de
la busqueda, ya que esto constituye una negacién de la responsabilidad estatal
en la proteccion de lavida e integridad de los buscadores.
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ANEXO 1. CUADRO COMPARATIVO SOBRE LA ASISTENCIA A VICTIMAS EN
LAS COMISIONES ESTATALES

A continuacidén, se presenta un cuadro comparativo que sintetiza algunos de los
hallazgos de la informacion institucional de las Comisiones Estatales de Atencion a
Victimas. Cuando la informacién no fue proporcionada o no se obtuvo respuesta de
las solicitudes de informacion, se indica como ND (No Disponible/No Data).

Tabla 145. Cuadro comparativo sobre la asistencia a victimas en las Comisiones Estatales

LEY DE VICTIMAS COMISION DE ATENCION A PERSONAL MEDICO EN LA

ESTATAL VICTIMAS INSTITUCION
NO
| N W ND | ND | ND |
W NO |
NO
NO o |
o v o o
NO
NO
s
NO
NO
NO
NO
s o]
sl
s
NO
o v D 0|
NO
| ND | ND | ND
5
s
NO
NO
s
NO
NO
N
ND | ND
NO
NO
o

Fuente: Elaboracion propia.
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