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Servicio de atencidn a situaciones de violencia, abuso y maltrato a las personas mayores

Introduccion

La construccion social del envejecimiento y, en particular, los
imaginarios sociales en torno a la vejez son temas profundamente
arraigados en la culturay las estructuras sociales. Desde una
perspectiva multidimensional y compleja, el envejecimiento

no es solo un proceso biolégico, sino también una experiencia
influenciada por factores psicolégicos, sociales, culturales y socio
histéricos. El envejecimiento se construye socialmente a través
de los valores, creencias y actitudes que una sociedad tiene hacia
las personas mayores. Estos imaginarios sociales influyen en
como se percibe la vejez y,a menudo, perpetiian estereotipos
negativos. Estos estereotipos suelen asociar la vejez con pérdida
de capacidades y dependencia, minimiza las habilidades de las
personas mayoresy fomenta un trato paternalista o incluso su
invisibilizacion en los espacios publicos. Los imaginarios sociales
no solo afectan como se vive la vejez, sino también como se aborda
la problematica de la violencia, el abuso y el maltrato hacia las
personas mayores. La construccion de estos imaginarios puede,
en muchas ocasiones, normalizar o invisibilizar la violencia y el

maltrato, haciéndolos mas dificiles de identificar y abordar.

Desde un enfoque basado en la promocién de los derechos humanos
que reconoce laimportancia de las relaciones sociales y el entorno
cultural en la experiencia del envejecimiento se vuelve esencial
implementar estrategias preventivas que incluyan la educaciony
sensibilizacion de la poblacion sobre los derechos y necesidades

de las personas mayores. En particular, se hace imprescindible
fomentar la participacién de las personas mayores en latoma de
decisiones sobre su propio cuidado y garantizar el acceso a servicios
de apoyo adecuados que promuevan el bienestar. La promocion

de politicas publicas que garanticen un envejecimiento con
dignidad, junto alaimplementacién de programas comunitarios
que fortalezcan las redes de apoyo social, son ejes centrales para

combatir la violencia, el abuso y el maltrato en la vejez.
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El Serviciode
atencion a situaciones
de violencia, abuso

y maltrato a las
personas mayores

El Servicio de atencidn a Situaciones de violencia, abusoy
maltrato a las personas mayores es un servicio de la Intendencia
de Montevideo (IM), creado con el objetivo de atendery generar
informacion sobre situaciones de violencia, abuso y maltrato que
involucran a personas a partir de los 60 afios de edad que residen
en Montevideo y/o Zona Metropolitana. Desde el punto de vista
de laatencion, el servicio se propone brindar una respuesta
integral, que incluye el asesoramiento, orientacién y apoyo ante
situaciones de violencia, abuso y maltrato a personas mayores.

El Servicio brinda asistencia psicoldgica, social y/o juridica a las
personas afectadas, realizando las derivaciones pertinentes en
los casos en que requieran laintervencion de otras instituciones,
através de laarticulacién y coordinaciéon con diferentes programas
y servicios existentes a nivel nacional, departamental y municipal.
Desde el punto de vista de la produccion de informacion, el servicio
se propone la generacion de estadisticas sobre las situaciones de
violencia, abuso y maltrato a personas mayores en Montevideoy
Zona Metropolitana, que puedan funcionar comoinsumo para la
sensibilizacion sobre el tema para la poblacién en general y para

la produccion de politicas de prevencién, abordaje, difusién y

promocion de derechos humanos.

Como politica publica, el Servicio atiende los lineamientos de la
Convencion Interamericana de Proteccidon de los Derechos de las

Personas Mayores, ratificada por nuestro pais en 2016, que busca
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promover, protegery asegurar el reconocimientoy el pleno
gocey ejercicio de todos los derechos humanos y libertades
fundamentales de las personas mayores, a fin de contribuira
su plenainclusién, integracion y participacion en la sociedad
(OEA, 2015). Especificamente, el articulo 9 de la Convencion
compromete a los estados parte a promover la creacion y el
fortalecimiento de servicios de apoyo para atender los casos
de violencia, maltrato, abusos, explotaciéon y abandono de las
personas mayores, asi como producir informaciones para su
atenciony prevencion (OEA, 2015).

La creacion del Servicio estuvo a cargo de la Secretaria de las
Personas Mayores, en coordinacién con otras areas de laIM
(Division Salud, Unidad Central de Atencion Telefénicay Unidad
de Atencién y Orientacion de Servicios Sociales) y conté conla
asesoria del Centro Interdisciplinario de Envejecimiento (CIEN) de
la Universidad de la Republica. El lanzamiento publico del Servicio
fuerealizado el 2 de octubre de 2023.

El servicio esta conformado por un equipo técnico multidiscipli-
nario de las dreas juridicay psicosocial, especializado en atencién
asituaciones de violencia, abuso y maltrato a las personas
mayores, integrado por un Doctor/a en Abogacia, un Licenciado/a
en Psicologiay un Licenciado/a Trabajo Social, quienes junto

con un coordinador/ay un/arecepcionista conforman el equipo

referente del servicio.

Elingreso de las consultas al servicio esta descentralizado en

el territorio y se puede realizar a través de diferentes formatos
(presencial, telefonico u online). Las consultas las pueden realizar
las personas que se consideran afectadas, asi como terceros que
detectan una situacién que requiera la atencion del servicio.

Las puertas de entrada al servicio son las que se detallan a

continuacion:
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> Secretaria de las Personas Mayores de la IM (estan 1.En los casos en que exista riesgo

habilitadas las consultas presenciales, asi como a través devida, en todas las puertas de

. . , . , .. entrada se procede a la deriva-
de correo electronicoy telefonicas, con lineas habilitadas

ciéninmediata a las autoridades
especificamente para los usuarios del servicio en teléfono competentes, independiente del
fijoy viawhatsapp). pasaje para la atencion del caso por
Formulario web en la pagina dela IM. elequipo multidisciplinario.
Unidad Central de atencidn telefénica (UCAT).
Unidad de Atencién y Orientacién sobre Servicios
Socialesde la IM.
Centrodiurno para personas mayores N°8 2 de la IM
Espacio GenerAcciones.
Centro diurno para personas mayores en situacion de
calle “La Estacion” .
> Talleres territoriales de la red de Municipios que
integranla M.
> Veintitrés Policlinicas que funcionan bajo la érbita

dela Division Salud dela IM).

Una vez que las consultas ingresan al servicio, el equipo
multidisciplinario es el encargado de abordar las situaciones
presentadas, iniciando la intervencion a partir de un primer
contacto por una entrevista con la persona afectada porla
situacion de violencia y/o la persona que realiza la consulta'. Estos
primeros encuentros, que pueden ser o no presenciales, permiten
conocer mas detalles sobre la situacién y definir si las consultas
se enmarcan dentro del espectro de situaciones que atiende el
servicio. Las estrategias de intervencion se disefian en funcién

de cadassituacion particulary persiguen la realizacién de un
abordaje integral de los casos en que se evidencian situaciones de
violencia, abuso y/o maltrato hacia personas mayores, realizando
seguimientos tendientes a la resolucion de las situaciones
abordadas. Las acciones en laintervencién incluyen la valoracion
delriesgo y la orientacién, asesoramiento legal y psicosocial,
intervenciones en territorio, acompafiamiento en la concrecién
de denuncias, elaboracion de informes interdisciplinarios,

derivacién de casos y articulacion con organismos guberna-
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mentalesy no gubernamentales, entre otras. Se busca
promover articulaciones y generaciones de acuerdos de trabajo
coninstitucionesy profesionales de distintas disciplinas, asi
como generar medios alternativos para la resolucién de las
situaciones problematicas que se abordan. Esto involucra
tanto la transmision, a las personas afectadas, de informacion
y conocimientos vinculados a recursos disponibles existentes,
asi como el incentivo a que se posicionen como sujetos de
derecho. Es asi que un mismo caso puede requerir de diversas
acciones sostenidas en el tiempo. La atencion también puede
cesar ante la voluntad expresa de las personas involucradas de

no continuar con la misma.

Cabe senalar que los ingresos de nuevas consultas al servicio
son trabajados en forma simultanea con casos que

permanecen activos.
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Proceso de creacion
e implementacion
del Servicio

Para la creacién del servicio se requirieron actividades de
planificacion de estrategias funcionales que permitieran el disefio
del dispositivo y su facil integracién al sistema ya existente. El
mapeo de servicios en el pais y de puestos de trabajo clave para su
implementacién fue una de las actividades iniciales que permitio,
por un lado, identificar servicios que recepcionan o toman
contacto con casos vinculados a situaciones de violencia, abuso

y maltratoy, por otro lado, identificar los grupos de funcionarios
y personas vinculadas ala IM que pudieran colaborarala
captacion de situaciones problematicas, a los cuales capacitar. La
elaboracién de una guia de actuacion para captacion de consultas
y derivacion de casos al Servicio, asi como la elaboracion de un
flujograma de proceso sobre como se recepcionan las demandas
de casos, fueron herramientas sustanciales para el entendimiento
y aplicacién de la propuesta. También se elaboré una cartilla
operativa con los criterios de evaluacién de riesgo, instrumento
que permitid identificar répidamente las situaciones de mayor

riesgo y realizar las derivaciones en forma oportuna.

Afin de garantizar la calidad y funcionamiento del Servicio,

se planificaron y desarrollaron instancias programadas de
sensibilizacion y capacitacion a cerca de 200 funcionarios de
lalM en los diferentes servicios que laintegran. Se realizaron
talleres presenciales, coordinados por docentes integrantes del
Centro Interdisciplinario de Envejecimiento de la Udelar, equipo
multidisciplinario y funcionarios de la Secretaria de Personas
Mayores de IM. Los talleres abordaron aspectos conceptuales
sobre la problematica del abuso y maltrato en personas

mayores a nivel internacional y nacional y perspectivas tedricas

10
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sobre proteccién de derechos humanos, tipologias de abuso

y maltrato, identificacion de sefiales de alerta, acciones de
intervencion con base en los criterios protocolares pautados

por el Servicio y criterios de evaluacion de riesgo para las
derivaciones oportunas. Ademas de los encuentros presenciales,
se puso a disposicién una plataforma virtual que sirvié de
repositorio de materiales que contribuyeran al entendimiento
deltemay permitieran alos asistentes profundizar los aspectos
teoricos/practicos trabajados en los talleres. El caracter de
repositorio permiti6 acceso a los materiales en tiempo real cada

vez que los necesitaran para suimplementacion.
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La conceptualizacion
del abuso y maltrato
hacia las personas mayores

Siguiendo las definiciones de la Convencién Interamericana de
Proteccion de los Derechos Humanos de las Personas Mayores,
se concibe como violencia contra la persona mayor cualquier
accion o conducta que cause muerte, dafio o sufrimiento

fisico, sexual o psicolégico a la persona, tanto en el dmbito
publico como en el privado. Esta definicion de violencia contra
la persona mayor comprende, entre otros, distintos tipos de
abusoy maltrato, entendidos como las acciones u omisiones,
Unicas o repetidas, contra una persona mayor que produce dafio
asuintegridad fisica, psiquica y moral y que vulnera el goce o
ejercicio de sus derechos humanos y libertades fundamentales,
independientemente de que ocurra en una relacién de confianza
(OEA, 2015).

Con base en la tipologia de maltrato hacia personas mayores
definida en el Protocolo iberoamericano sobre prevenciony
abordaje del maltrato, abuso y violencia hacia las personas
adultas mayores de la Organizacion Iberoamericana de Seguridad
Social (OISS, 2021) se distinguen los diferentes tipos de abuso y

maltrato:

Maltrato fisico: Uso de la fuerza fisica que dafia la integridad
corporal, puede provocar dolor, lesion y/o discapacidad temporal

0 permanentey, en casos extremos, la muerte.

Maltrato psicoldgico o emocional: Acciones u omisiones verbales
y no verbales que producen angustia, pena, estrés, sentimientos
deinseguridad, baja autoestima, y/o atentan contra la identidad,

dignidad y respeto de la autonomia de una persona.

12
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Abuso econémico/financiero/patrimonial: Explotacion
financiera, mal uso, apropiacion indebida de recursos financieros
por parte de miembros de la familia, cuidadores/as o extrafios, o
el uso de medios financieros para controlar a la persona o facilitar

otros tipos de abuso.

Abuso sexual: Forzar a una persona mayor a participar en

cualquier actividad sexual sin su consentimiento, lo que incluye
obligarlo a participar en conversaciones de naturaleza sexual en
contra de su voluntad; también puede incluir situaciones en las

que la persona ya no puede dar su consentimiento.

Negligencia o abandono: Errorinvoluntario o falta, no deliberada,
incluido, entre otros, el descuido, omisién, desamparo e
indefension que le causa un dafio o sufrimiento a una persona

mayor, tanto en el dmbito publico como privado

Autonegligencia o autoabandono: Cualquier persona que se
descuide a si misma al no preocuparse por su propia salud,
bienestar o seguridad, y puede provocar enfermedades, lesiones
oincluso la muerte. Se trata conceptualmente diferente de otras
tipologias de maltrato (dafio por otros). El auto descuido mayor

puede provocar enfermedades, lesiones o incluso la muerte.

Maltrato Institucional: Refiere a cualquier forma de

maltrato o violencia que ocurre en los servicios dirigidos a las
personas adultas mayores (servicios publicos, municipios,
establecimientos de larga estadia, centros de atencién primaria

de salud, hospitales).

Maltrato Estructural: es una forma de maltrato que no se
presenta de forma tan visible, ya que ocurre desde y en las
estructuras de la sociedad mediante normas legales, sociales,
culturales, econémicas que acttian como trasfondo de todas las
otras formas de maltrato existente (SENAMA, 2005).

13
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Ademas de la categorizacion de las situaciones de abuso

o maltrato, el servicio ha definido criterios especificos de
evaluacion y tratamiento de las situaciones de con diferentes
niveles deriesgo:

Riesgo alto: situaciones que impliquen riesgo de vida,

como lesiones fisicas graves, intentos de autoeliminacion
oideacién de muerte; necesidades basicas insatisfechas,
como necesidades de alimentacion y acceso a asistenciaala
salud; situaciones de abandono; situaciones de amenazas de
muerte; convivencia con agresor/a/es; situaciones de abuso
sexual; situaciones legales y/o administrativas que requieran
accionar urgente.

Riesgo medio: Situaciones de angustia intensa, situaciones
de negligencia, necesidad de cuidados, institucionalizacién
contra voluntad, consultas juridicas con plazo de resolucion
mayor a 15 dias.

Riesgo bajo: Violencia institucional, elementos vinculados a

la accesibilidad a servicios y otras situaciones que no estén
comprendidas en los puntos anteriores.

14
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Antecedentes de
Servicios de atencion a
situaciones de violencia
en Ameérica Latina

En el contexto regional existen algunas iniciativas que se 2. Més informacién en: https://bue-
proponen atender, asesorar y/o sensibilizar sobre situaciones de nosaires.gob.ar/vicejefatura/bienes-

. . . . tar-integral/sistema-de-cuidados/
violencia, abuso y maltrato hacia las personas mayores. Mientras

proteccion-de-derechos/proteger
que algunas propuestas son destinadas especificamente a esta

poblacion, otras iniciativas incluyen a las personas mayores,

pero no son destinadas exclusivamente a estas. Se describen

a continuacion algunas de las propuestas especificas parala

poblacion mayor:

El Programa Proteger del gobierno de la Ciudad Auténoma de
Buenos Aires, Argentina, esta destinado a personas mayores de
60 afios 0 Mas que se encuentren en situacién de violencia en
sus diversas formas o extrema vulnerabilidad por carencia de
redes. Datade 1999 y se estructura en cuatro grandes areas de
actuacion: Area de acceso a Derechos, que brinda asesoramiento
para laremocién de barreras para el acceso a tramites; Area

de proteccion de derechos en establecimientos privados para
personas mayores, que monitorea el respeto de los derechos de
las personas que concurren o residen en los mismos; Dispositivos
de Alojamiento Protegido, que brinda residencia temporaria

a personas mayores en situacion de violencia en casos en que
suintegridad fisica y/o psiquica se encuentre en alto riesgo y el
Areade Intervencién de Situaciones de Violencia y/o extrema
vulnerabilidad, que brinda asesoramiento y asistenciay esta
conformada por un equipo interdisciplinario (areas de derecho,
psicologiay trabajo social) con capacitacion especificaenla

tematicaz.
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En Ciudad de México, el servicio de Atencién a Casos de Violencia, 3. Mas informacion en: https://sibiso.
Abandono y/o Vulnerabilidad social a Personas Mayores de 60 cdmx.gob.mx/reporte-y-seguimien-
N . L. , . to-ante-casos-de-violencia-y-mal-
Anos de la Ciudad de México, de la Secretaria de Bienestar e
trato—personas—mayores
Igualdad Social, proporciona atencion, informacion, servicios

y canalizacion de acuerdo al tipo de violencia detectada, con el 4. Mas informacion en: https://

fin de promover el ejercicio y respeto de los derechos humanos?. www.fgjcdmx.gob.mx/micrositios/

) o » agencia-para-la-atencion-de-perso-
Por otra parte, la Agencia Especializada para la Atencion de nas-adultas-mayores/quienes-
Personas Adultas Mayores Victimas de Violencia Familiar, somos
dependiente de la Fiscalia General de Justicia, tiene por objeto

. . .. 5. Mas informacién en: https://www.
brindar atencion integral a las personas de 60 o mas afios de

desarrollosocialyfamilia.gob.cl/
edad que se encuentren involucradas en hechos que pudieran buentrato/

ser constitutivos del delito de violencia familiar, proporcionando

asesoriajuridica gratuita, proponiendo medios alternativos

de solucién a conflictos y apoyo asistencial para residencia en

albergues temporales y asilos en caso de victimas de violencia

familiar. Ademas del areajuridica, disponen de un area de trabajo

social y otra de psicologia*.

En Chile, el Servicio Nacional del Adulto Mayor (Senama), la
Unidad Derechos Humanos y Buen Trato tiene el objetivo de
contribuir al reconocimiento, promocion y ejercicio de los
derechos de las personas mayores a través de la prevencion del
maltrato que los afecta, la promocién del buen trato y la asesoria
y coordinacién con las redes regionales y locales. Asesora'y
coordina, mediante la activacién y articulacién de las redes
regionales, provinciales y comunales, seglin corresponda. El
programa atiende las 16 regiones del pais. El programa no cuenta
con todas las facultades legales y administrativas de intervencion
directa, patrocinio y representacion legal, sino que realiza
articulaciones, coordinacién y convenios de colaboracién que se
establecen con actores con esas potestades. Por otra parte, busca
sensibilizar a la poblacién en general sobre la tematica y cuenta
con repositorio de los canales publicos en los que se puede realizar

denuncias®.
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Caracterizaciondelas

consultas realizadas al

Servicio de Atencion a

situaciones de violencia,

abuso y maltratoalas

personas mayores

Las problematicas vinculadas a situaciones de abuso y maltrato
hacia las personas mayores han adquirido mayor relevancia
pUblica en los tltimos afios. Mas alla de que Uruguay cuenta
desde hace décadas con una poblacién envejecida, la atencion
particularizada hacia el abusoy el maltrato cobra relieve a partir
de acciones politicas, nacionales e internacionales, que dejan

en evidencia la necesidad de atencién a esta problematica. La
ratificacion de la Convencién Interamericana de Proteccion de
los Derechos Humanos de las Personas mayores (OEA, 2015),
asi como la elaboracién de Planes Nacionales de Envejecimiento
(MIDES, 2016; MIDES, 2012) han sido instancias clave para
visibilizar laimportancia de tomar acciones para evitar y mitigar

los efectos de la violencia®.

A continuacion, se presentan datos descriptivos referentes a

las consultas recibidas, su categorizacion y tratamiento desde
la creacién del Servicio (actualizados al mes de mayo de 2025).
Cabe destacar que lasinformaciones sobre los tipos de violencia
y la caracterizacion de los presuntos agresores provienen del

primer contacto del equipo técnico del servicio con las personas

consultantes. Como se muestra en la seccion destinada a describir

las trayectorias de las consultas, durante la intervencion puede

cambiar el diagnéstico de la situacion, la identificacion de los

6. Cabe destacar laimportanciade la
creacion en 2013 del Servicio de Aten-
cién a Personas Mayores en Situacion
de Abuso y/o Maltrato del Instituto
Nacional de las Personas Mayores (IN-
MAYORES, MIDES), servicio destinado
alaatencion de personas de 65y méas
afos en Montevideo, Canelonesyy

San José.
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casos que se configuran en situaciones de violencia, abuso o

maltrato y/o la atribucién de presuntos agresores.

Como mencionado anteriormente, las personas consultantes
pueden ser las afectadas por situaciones de violencia, abuso
o maltrato, o terceras personas que identifican situaciones
problematicas y remiten la consulta al servicio a través

de cualquiera de las puertas de entrada (pueden ser estos
consultantes familiares, vecinos, amigos o profesionales que

identifican una demanda, entre otros).

Tabla 1. Caracterizacion de las personas
afectadas seglin género

Género Cantidad % Fuente de datos
Masculino 81 19’9 Servicio de Atencion a situaciones
- deviolencia, abuso y maltrato a las
Femenino 324 79;6 personas mayores IM.
Otras identidades 2 0,5
Nota: los datos sobre las personas
Total 407 100

afectadas son losinformados al

momento de la primera consulta
al servicio.

Grafico 1: Caracterizacion de las personas
afectadas seglin género

B Femenino
B Masculino
Otras identidades
0,5%
Fuente de datos
Servicio de Atencidn a situaciones
de violencia, abuso y maltrato a las
personas mayores IM.

Nota: los datos sobre las personas
afectadas son los informados al
momento de la primera consulta
al servicio.
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Considerando las 417 consultas que harecibido el Servicioala
fecha, en el 79,6% de estas consultas la persona afectada fue
identificada como de género femenino, en 19,9% de género
masculinoy apenas un 0,5% con otras identidades de género (Tabla
y Gréfico1). En términos etarios, poco menos de un tercio de las
personas afectadas tenia entre 60 y 69 afios; aproximadamente un
tercio edades entre 70y 79 afios y otro tercio 80 afios o mas (Tabla
y Grafico 2).

Tabla 2: Caracterizacion de las personas
afectadas seglin grupos de edad

Edad Cantidad %
60a 64 49 12,0
65a69 65 16,0
70a74 82 20,1
75a79 62 15,2
80a 84 83 20,4
85a89 38 9,3
90y mas 28 6,9
Total 407 100

Grafico 2: Caracterizacidn de las personas
afectadas seglin grupos de edad

25.0

20.0

Fuente de datos
Servicio de Atencidn a situaciones
de violencia, abuso y maltrato a las

personas mayores IM.

Nota: los datos sobre las personas
afectadas son los informados al
momento de la primera consulta
al servicio.

15.0
10.0
0.0

60a64 65a69 70a74 75a79

80a84 85a89 90ymas
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Tabla 3: Cantidad y distribucion porcentual

de las consultas al servicio por lugar de
residencia de la persona afectada

Consultas por Municipio Cantidad %
A 59 14,5
B 44 10,8
C 45 11,1
CH 43 10,6
D 61 15,0
E 33 8,1
F 36 8,8
G 43 10,6
Zona Metropolitana 25 6,1
No sabe / No contesta 18 4.4
Total 407 100

Tabla 4: Tasa de consulta por municipio (por
cada 10.000 habitantes mayores de 60 afios)

Municipio

Tasa de consulta por cada
10.000 habitantes mayores

1,6

1,4

13

1,0

1,9

0,8

1,2

AO|Tm|m |0

1,4
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Fuente de datos

Servicio de Atencidn a situaciones
deviolencia, abuso y maltrato a las
personas mayores IM.

Nota: los datos sobre las personas
afectadas son los informados al
momento de la primera consulta
al servicio.

Fuente de datos

Servicio de Atencion a situaciones

deviolencia, abuso y maltrato a las
personas mayores IMyy Censo de

PoblacionyViviendas 2023, INE.

Nota: los datos sobre las personas
afectadas son los informados al
momento de la primera consulta
al servicio.
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Alanalizar los datos considerando el lugar de residencia, se
reporta que en el 14,5% de las consultas registradas la persona
afectadareside en el Municipio Ay un 15% reside en el Municipio
B. Por otra parte, un 6,1% de las consultas provienen de
personas afectadas residentes del area Metropolitana (Tabla 3).
Al considerar el total de personas mayores que residen en cada
municipio, es el Municipio D el que presenta mayor tasa de
consultas al servicio y el municipio E es el que menos (Tabla 4
yFigural).

Figura 1: Tasa de consulta por municipio (por
cada 10.000 habitantes mayores de 60 afios)

al servicio.

Baja (< 1,0)
B Media(entre1,0y1,4)
H Alta(>1,5)

Fuente de datos

Servicio de Atencidn a situaciones
deviolencia, abusoy maltrato a las
personas mayores, IMy Censo de
Poblacién yViviendas 2023, INE.

Nota: los datos sobre las personas
afectadas son los informados al
momento de la primera consulta
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Tabla 5: Cantidad y distribucién porcentual

de las consultas segln via de recepcion

Viadelarecepcion Cantidad %
delaconsulta

Unidad central de 216 53,1
atencion telefénica

Oficinas Servicio Atencion 64 15,7
Situaciones Violencia

Secretariadelas 50 12,3
Personas Mayores

Formulario web 25 6,1
cCcz 12 2,9
Policlinicas 12 2,9
Unidad de Atenciony 6 1,5
Orientacion de Serv. Sociales

Otras instituciones 22 54
Total 407 100

Cuando se analiza cdbmo las personas mayores se vinculan por
primera vez con el Servicio, se puede destacar que la mayoria de
las consultas fueron gestionadas a través de la Unidad Central de
Atencién telefénica, que recibié méas de la mitad de las solicitudes,
seguida por la oficina del Servicio, que registré el 15,7% de las

consultas, y la Secretaria de las Personas Mayores, con un 12,3%

(ver Tabla5).

En conjunto, estos servicios -la Unidad Central de Atencién
Telefénica, las oficinas del Servicio de Atencién a Situaciones de

Violenciay la Secretaria de las Personas Mayores- concentran casi

el 80% de las consultas.
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Fuente de datos

Servicio de Atencidn a situaciones
de violencia, abuso y maltrato a las
personas mayores IM.

Nota: los datos sobre las personas
afectadas son los informados al
momento de la primera consulta
al servicio.
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Tabla 6: Cantidad y distribucién porcentual
de las consultas segliin persona que larealiza

Quiénlarealiza Cantidad %

Persona afectada 213 52,3
Tercera persona 194 47,7
Total 407 100

Al profundizar sobre |la persona que contacta con el Servicio, se
destaca que en poco mas de la mitad de los casos es la propia
persona afectada quien realiza la consulta (52,3%), mientras que
enel 47,7% restante, la gestion es realizada por medio de una

tercera persona (ver Tabla 6).

Tabla 7: Cantidad y distribucion

porcentual de las consultas segln

tipos de violencia declarada

Tipo de violencia por Cantidad %
la que se consulta

Psicologica 236 29,5
Patrimonial 167 20,9
Negligencia / Abandono 136 17,0
Fisica 122 15,3
Sexual 4 0,5
Otro tipo 135 16,9
Total 800 100

Enrelacion con los tipos de violencia y maltrato reportados por los
consultantes al contactar al Servicio, es importante destacar que
en ocasiones se reportan multiples formas de violencia en forma
conjunta. Los analisis muestran que el maltrato psicoldgico es el

mas frecuente (29,5%) representando un tercio de las demandas,

Fuente de datos

Servicio de Atencion a situaciones
de violencia, abuso y maltrato a las
personas mayores IM.

Nota: los datos sobre las personas
afectadas son los informados al
momento de la primera consulta

al servicio.

Fuente de datos

Servicio de Atencidn a situaciones
deviolencia, abusoy maltratoalas
personas mayores IM.

Nota: los datos sobre las personas
afectadas son los informados al
momento de la primera consulta

al servicio.
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seguido por el abuso patrimonial (20,9%), y la negligencia y/o
abandono, que representan el 17,0%. En esta Gltima categoria
seincluyen también casos de personas mayores en situacion de
extrema vulnerabilidad debido a la carencia absoluta de redes

de contencion (ver Tabla 7).

Tabla 8: Distribucion porcentual de las
consultas segln tipo de violencia declarada
por edad de la persona afectada

Tipo deviolencia por 60a74 | 75y + |Total Fuente de datos

la quese consulta Servicio de Atencidn a situaciones
) . de violencia, abuso y maltrato a las

Psicologica 32,0 23,8 29,5 personas mayores IM.

Patrimonial 18,8 23,8 20,9

Negligencia /Abandono 11’4 23’1 17’0 Nota:IosdatossoPreIas personas

afectadas son los informados al

Fisica 16,7 147 15,3 momento de la primera consulta

Sexual 0,8 0,1 0,5 al servicio.

Otro tipo 20,4 14,4 16,9

Total (%) 100 100 100

Total (N) 378 403 800

Considerando los tipos de violencia seglin la edad de las personas
consultantes, el andlisis revela que, entre las personas de mayor
edad (75 afios y mas), los tipos de violencia mas frecuentes son

la violencia psicoldgica, la negligencia/abandono y el abuso
patrimonial. En cambio, entre los consultantes menores de 75
anos prevalece la violencia psicolégica, seguida por otros tipos de

violenciasy por la violencia patrimonial (ver Tabla 8).
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Tabla 9: Cantidad y distribucion porcentual
de las consultas segun cantidad de
tipos de violencia declarada

Tipo de violencia por Cant. % Fuente de datos
la quese consulta Servicio de Atencion a situaciones
. de violencia, abuso y maltrato a las
Un tipo 158 38,8 personas mayores IM.
Dos tipos 126 31,0
Tres o més 123 302 Nota: los datos sobre las personas
. afectadas son los informados al
Total 407 100 momento de la primera consulta
al servicio.
Dentro de una misma consulta se pueden registrar diferentes
tipos de violencia en forma simultaneay esto es lo que ocurre
con mayor frecuencia en las consultas al Servicio. El 38,8% del
total de las consultas se registran por un solo tipo de violencia,
mientras que aproximadamente el 60% registra dos tipos o mas
(ver Tabla 9).
Tabla 10: Cantidad y distribucién porcentual
de las consultas segln nivel de riesgo
Nivel deriesgo Cant. % Fuente de datos
Bajo 138 33.9 Servicio de Atencion a situaciones
- . de violencia, abuso y maltrato a las
Medio 160 39)3 personas mayores M.
Alto 109 26,8

Nota: los datos sobre las personas

Total 407 100

afectadas son los informados al

momento de la primera consulta
al servicio.
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Conrelacion al nivel de riesgo identificado en las consultas, el

33,9 presentd riesgo bajo, el 39,3% riesgo medio, mientras que
26,8% presentaba riesgo alto, que refiere a situaciones con
riesgo de vida, necesidades basicas insatisfechas, situaciones de
abandono, convivencia con el agresor y situaciones legales y/o

administrativas que requieran accionar urgente (Tabla 10).

Tabla 11: Cantidad y distribucién porcentual
de las consultas segln relacion de la persona
afectada con el presunto agresor

Presunto agresor Cant. % Fuente de datos
Hijo/a 147 36,1 Servicio de Atencion a situaciones
deviolencia, abuso y maltrato a las

PareJa 19 4)7 personas mayores IM.
Hermano/a 14 3.4

- Nota: los datos sobre las personas
Otro pariente 32 7’9 afectadas son los informados al
Otro no pariente 98 241 momento de la primera consulta

. . . al servicio.

Sin agresor identificado 97 23,8
Total 407 100

Segln lo declarado en la primera consulta, los presuntos
agresores son, con mayor frecuencia, parientes de la persona
afectada, siendo principalmente los hijos (36,1%), seguidos por
personas no parientes (24,1%). Por otro lado, en el 23,8% de las
consultas no se identifica un agresor en la situacién problematica
planteada. Es importante sefialar que, alo largo de las
intervenciones desarrolladas por el Servicio, la identificacion de
los tipos de violencia, abuso o maltrato, asi como de los presuntos
agresores mencionados en la primera consulta, pueden variar. En
muchos casos, se detectan situaciones complejas que involucran
problematicas de salud mental, soledad subjetiva y problemas de

convivencia entre vecinos, entre otros.
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Tabla 12: Distribucion porcentual de la
situacion de las consultas

Situacion de las consultas | Cant. %
En proceso 158 38,8
No corresponde al servicio 116 28,5
Resolucion / Derivacion 57 14,0
Desistencia 38 9,3
Imposible no contactar 38 9,3
Total 407 100

Como se menciond anteriormente, las intervenciones en el area
de violencia, abuso y maltrato suelen ser complejas, por lo que

el abordaje de las situaciones problematicas requiere multiples
acciones e intervenciones por parte del equipo técnico. El tiempo
promedio entre la primera y la segunda accion es de veinticuatro
dias, mientras que en las intervenciones que requieren mas de
tres acciones, el promedio asciende a cuarenta dias. Ala fecha, el
38,8% de las consultas se encuentran en proceso, es decir, estan

siendo atendidas por el equipo técnico del Servicio.

Un dato relevante a destacar es que el 28,5% de las consultas
gestionadas, luego de laintervencién y analisis de equipo técnico,
no correspondia a situaciones de violencia, abuso o maltrato, o
no cumplia con los criterios de inclusion para la atencién, como

el requisito de que la persona afectada tuviera al menos 60 afios.
En estos casos, se brindd asesoramiento sobre otros recursos
disponibles a los que las personas consultantes podian acceder,

si correspondia. Esto deja en evidencia la existencia de vacios
institucionales de atencion a situaciones problematicas que no
se encuadran dentro de las definiciones de violencia, abuso o
maltrato pero que es necesario identificar, caracterizar y atender.
Muchas de las tales situaciones estan signadas por la existencia

de problemas de salud mental, consumo problematico de

Fuente de datos

Servicio de Atencidn a situaciones
de violencia, abuso y maltrato a las
personas mayores IM.

Nota: los datos sobre las personas
afectadas son los informados al
momento de la primera consulta
al servicio.
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sustancias, dificultad para el acceso a prestaciones sociales, entre
otras (IM,2024).

Esimportante destacar que, del total de las consultas recibidas,

el 14% se resolvieron mediante asesoramiento o derivacion.
Asimismo, el 9,3% de los casos fueron archivados debido a la
desistencia de las personas afectadas. Por Gltimo, en el 9,3% de las
consultas no se logré contactar a la persona consultante o afectada,
ya que lainformacion de contacto eraincorrecta o los medios de

comunicacion no eran atendidos (ver Tabla 12).

Grafico 3: Distribucion porcentual de la
situacion de las consultas cerradas y archivadas

Sise consideran solamente las consultas finalizadas, es decir,
aquellas que quedaron cerradas o archivadas al mes de mayo

de 2025, el 22,9% fueron resueltas o derivadas, mientras que el
resto o no correspondia al servicio (46,6%), la persona interesada

desistid (15,3%), o no fue posible establecer contacto (15,3%).
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B Resolucion / Derivacion
Desistencia
Imposible contacto
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