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1. DESCRIPCION DEL OBJETO DE INVESTIGACION

a. Objetivo general del estudio: Protocolos de Mutilacién Genital Femenina y de

Matrimonios Forzados

El presente estudio de investigacion pretende establecer si las necesidades
personales y sociales de las mujeres de la ciudad de Lleida, en riesgo de ser victima
de MGF y/o MF o de las que ya han sufrido esta practica, se han tenido en cuenta en
el periodo de elaboracién de los protocolos de Mutilacién Genital Femenina (MGF) y
de Matrimonios Forzados (MF). Los dos protocolos son complementarios al protocolo
de atencion a las mujeres en situacion de violencia machista de fecha 11 de

noviembre de 2008 en el municipio de Lleida.

Ambos protocolos tienen como base los siguientes protocolos elaborados por el
Departamento de Interior de la Generalitat de Catalufia:
¢ Procedimiento de Prevencion y Atencién Policial de los Matrimonios Forzados,
junio de 2009
e Protocolo de Prevencion y Atencion Policial de la Mutilacién Genital Femenina,
julio de 2008.
e Y también el Protocolo Marco de actuacion para prevenir la Mutilacion Genital
Femenina. Departamento de Accién Social y Ciudadania. Secretaria para la

Inmigracién. Generalidad de Catalufia. 2007.

Ademas se plantean las siguientes preguntas de investigacion:

¢La aplicacion de los dos protocolos del Departamento de Interior es suficiente para
cubrir las necesidades personales y sociales de las mujeres del municipio de Lleida
en situacion riesgo de sufrir o que hayan sufrido MGF y/o MF?

¢ Qué rol tienen los distintos interlocutores en los Protocolos?

¢En qué fase interviene cada agente?

¢,De qué recursos disponen para aplicar el Protocolo?



b. Definicion de Mutilacion Genital Femenina y de Matrimonios Forzados

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se considera mutilacion genital
femenina a “una amplia variedad de practicas que suponen la extirpacion total o
parcial de los genitales externos o su alteracién por motivos culturales u otras razones
gque no sean de indole médica”. En la ultima clasificacion de la OMS de 2007 se
identifican cuatro tipos de MGF:
e TIPO | — escision del clitoris y/o prepucio
e TIPO Il — eliminacién parcial o total del clitoris y de los labios menores, con o
sin reseccion de los labios mayores
e TIPO Il —se cortan y cosen los labios menores y/o mayores produciendo una
estenosis del orificio vaginal, con o sin eliminacion del clitoris, también llamado
infibulacion
e TIPO IV — amplio abanico de practicas variadas e inclasificables que incluyen el
cosido del clitoris, o los labios, 0 ambos; la cauterizacion, quemando el clitoris
y los tejidos que lo rodean; el raspado del orificio vaginal ( cortes angurria) o
hacer cortes en la vagina (cortes gishiri), y la introduccién de sustancias
corrosivas o hierbas en el interior de la vagina para provocar el sangrado de la

misma o con la finalidad de reducirla o estrecharla .

Los tipos | y Il son los mas frecuentes, el 80-85 %. Se estima que la infibulacion le es
practicada al 15-20% del total de mujeres que padecen la MGF en algunos paises del
cuerno de Africa como Sudan, Yibuti y Somalia, donde la sufren el 80-90% de mujeres.
En menor escala se realiza también infibulacién en Egipto, Eritrea, Etiopia, Gambia,

Kenia y Mali.

La intervencion, que dura de 15 a 20 minutos, es realizada con cuchillos especiales,
tijeras, cuchillas de afeitar, trozos de vidrio, piedras afiladas, cortadfias o la tapa de
aluminio de una lata, por una mujer designada especialmente para esa tarea,
respetada por la comunidad y de edad avanzada. La MGF se realiza frecuentemente a
nifas entre 5 y 14 afios, aunque dependiendo de los grupos étnicos y localizaciéon

geogréfica también a bebes de pocas semanas."

El matrimonio forzado atenta contra la libertad que tiene una mujer para elegir y decidir

sobre su propia vida y sobre si quiere 0 ho comprometerse con otra persona. Las

! Mutilacién Genital Femenina, mas que un problema de salud. Medicus Mundi Andalucia. 2008



mujeres obligadas a contraer matrimonio lo hacen normalmente bajo coaccion,
amenaza, privacion de libertad o mediante otras conductas ilicitas. Este
comportamiento es una violacion de los derechos humanos que va en contra de la
igualdad y de la dignidad de la mujer. Estos comportamientos afectan a los bienes
juridicos de la integridad y la libertad de los menores que se ven obligados a contraer

matrimonio porque asi lo han decidido sus padres.

c.La MGF y MF como formas de violencia machista

La violencia machista’ es la violencia que se ejerce contra las mujeres como
manifestacion de la discriminaciéon y la desigualdad en el marco de un sistema de
poder de los hombres sobre las mujeres y que, producida por medios fisicos,
economicos, psicoldgicos, incluidas las amenazas, las intimidaciones y las coacciones,
tiene como resultado un dafio o un sufrimiento fisico, sexual y psicolégico, tanto si se
producen en el ambito publico como en el privado. Esta se puede manifestar en los
siguientes ambitos:
e violencia en el ambito de la pareja
¢ violencia en el ambito familiar
¢ violencia en el ambito laboral
- acoso por razén de sexo
- acoso sexual
¢ violencia en el ambito social comunitario
- agresiones sexuales
- acoso sexual
- mutilacién genital femenina o riesgo de sufrirla,
- matrimonios forzados
- violencia derivada de los conflictos armados
¢ violencia contra los derechos sexuales y reproductivos de la mujer
- abortos selectivos

- esterilizacion forzada

2 Ley del Parlamento de Cataluiia 5/2008 de 24 de abril, del derecho de las mujeres a erradicar la
violencia machista. Art. 3y 5



d. Particularidades de la violencia machista socio-comunitaria de MGF y MF

La MGF es una manifestacion de la violencia y desigualdad de género, basada en una
serie de convicciones y percepciones muy arraigadas en las estructuras sociales,
economicas, politicas y, en ocasiones, religiosas. Las causas que se aducen para
realizar la operacion se pueden agrupar en:

e Socioculturales: en algunas comunidades se realiza como parte de un rito
ceremonial de paso a la edad adulta, que refuerza el sentimiento de las
mujeres de pertenencia al grupo.

e Higiénicas y estéticas: en algunas etnias se considera que los genitales
externos femeninos son sucios y feos y que su eliminacién hace a la mujer
limpia y bella.

e Religiosas o0 espirituales: ciertas comunidades creen que la MGF es
requerida por la religion para que la mujer sea espiritualmente pura.

e Psico-sexuales: la practica de la MGF aumenta su fertilidad y protege la vida

del recién nacido, evita desviaciones sexuales (adulterio y prostitucion).®

El MF es una forma de violencia doméstica y un atentado contra los Derechos
Humanos. Especificamente el articulo 16 de la Declaracién Universal de los Derechos
Humanos habla sobre el libre y pleno consentimiento de los futuros esposos para
llegar al matrimonio. Este consiste en casar a una persona contra su voluntad, casi
siempre esta organizado por las familias que no respetan el sentir ni la opinion de las
hijas y con frecuencia esta union acaba en violencia y en ruptura familiar. Razones de
tradicion y de honor se mezclan a las necesidades econdémicas para mantener esta
practica, perpetrada en muchos casos haciendo uso de la violencia fisica y/o
psicolégica. E no sélo tiene lugar en algunos paises menos favorecidos sino que
persiste en algunas comunidades inmigrantes instaladas en Europa, en nombre de la

costumbre o la religién, perpetuando las tradiciones o ritos.

e. Definicién de la MGF y los MF segun los Protocolos del Departamento de
Interior

Determinadas culturas del continente africano y parte del asiatico realizan practicas
que implican la extirpacion total o parcial de los genitales externos femeninos u otras
agresiones a los érganos genitales de las mujeres por razones culturales, religiosas o

con otras finalidades no terapéuticas. Esta practica, prohibida en el Estado espafiol y

® Mutilacién Genital Femenina, mas que un problema de salud. Medicus Mundi Andalucia. 2008



considerada como delito, denominada Mutilacion Genital Femenina forma parte de los

ritos de paso de la infancia a la edad adulta en esas culturas.”

En paises del Norte de Africa y Africa subsahariana, Préximo Oriente y Oriente Medio,
América Latina y diferentes colectivos de etnia gitana se esta produciendo lo que se
denomina Matrimonios Forzados. Estos se definen como aquellos que se realizan sin
el consentimiento valido de cdmo minimo de una de las personas contrayentes por la
intervencion de terceras personas del entorno familiar (frecuentemente los
progenitores) que se otorgan la facultad de decisién y presionan para que esta practica
se produzca. Se reconoce a los MF como una practica que continda vigente en los
paises y comunidades de origen de algunas personas inmigradas en Catalufia. Sin
embargo, son pocos los casos que se han abordado como resultado de denuncias
interpuestas por las propias victimas y personas de su entorno. Una de las grandes
dificultades a la hora de detectar los casos es la situacion de vulnerabilidad de la
menor o la mujer que estd en un ndcleo familiar de riesgo. En la actualidad las
disposiciones legales sobre dicho tépico son mas simbodlicas que penales. Esta

conducta no se penaliza.’

f. Rol del Departamento de Interior de la Generalitat de Catalunya

El Departamento de Interior de la Generalitat de Catalufia dispone de una nueva
politica publica de seguridad, respecto a la atencion a las victimas: el Plan de
Seguridad y Atencién a las victimas de violencia machista y doméstica. Es un modelo
de actuacién publica, proyectado estratégicamente y enfocado a la prevenciéon y
atencion de las victimas, es un plan con voluntad de estabilidad y que quiere ser una
politica permanente. Asimismo, es un instrumento creado especificamente que incluye
diferentes programas, proyectos y protocolos disefiados para conseguir los objetivos
proyectados. La Unidad de Soporte a la Atencién de Victimas (USAV) se encarga de
desplegar el Plan de Seguridad que depende de la Direccibn General de
Administracion de Seguridad del Departamento de Interior. La policia de Catalufia (los
Mozos de Escuadra y la Policia Local) es la encargada de velar por el cumplimiento de

la ley y del servicio publico de seguridad.’

* Protocolo de Prevencién y Atencion Policial de la Mutilacién Genital Femenina del Departamento de
Interior. Julio de 2008

% Procedimiento de Prevencion y Atencién Policial de los Matrimonios Forzados del Departamento de
Interior de la Generalidad. Junio de 2009

6 www.gencat.cat/interior/plaseguretat.victimes/



2. JUSTIFICACION: ¢por qué se realizan protocolos sobre MGF y MF en Lleida?

El auge de la inmigracion extranjera y el gran crecimiento de la poblacion de otros
paises en los que la MGF y los MF es una préctica vigente han conducido a que por
los gobernantes se establezcan mecanismos de prevencidn, deteccién, atencion y

recuperacion de las mujeres que las han sufrido.

Mapa Comarcal de Catalufia
Fuente: www20.gencat.cat
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asiaticas y del continente africano son las que registran proporciones mas elevadas de
hombres, destacando la poblacion pakistani y la poblacion del Africa Subsahariana
respectivamente. En cambio, la tasa mas baja de hombres radica en las

nacionalidades de América Central y de Sur.

El 51% de extranjeros residentes en Catalufia tienen de 20 a 39 afios, mientras que la
poblacién autéctona en este segmento representa un 26%. Respecto a las edades
mas jovenes, de 0 a 14 afios, se observa que los residentes autdctonos de estas
edades representan el 15% del total de la poblacién, mientra que los marroquies
registran un 28% de la poblacion de este segmento, los rumanos un 16%, los
bolivianos un 14% y los italianos un 10%. En el afio 2011 disminuye, por primera vez

en 1,1%, la poblacién extranjera respecto al afio anterior, aunque esta reducciéon no



afecta a todo el territorio ya que hay 21 comarcas (el Priorat, 4,5%, la Segarra ,

3,7%...) que siguen registrando aumentos’.

En la provincia de Lleida , a pesar de la crisis, ha habido
un aumento de inmigrantes, 81.762 que corresponden al
18,49% de la poblacion. Si se mira por comarcas, la
Segarra es la segunda comarca con mAas extranjeros
residentes respecto de la poblaciéon autéctona, un 26%,

pero también es especialmente relevante el aumento de la

poblacién inmigrada en la comarca del Segria, con la
LA SEGARRA

ciudad de Lleida en el medio, pues de los 1.272
inmigrantes recién llegados en 2011, 1.166 (mas del 90%)
se han instalado en esta comarca donde los inmigrantes

ya son 1 de cada 5 ciudadanos.®

Mapa Comarcal Provincia Lleida

Fuente: www.diputaciolleida.es

Tabla 1.1. Poblacion extranjera por paises en el municipio de Lleida. Afio 2011

% respecto % respecto % respecto
el total de la el total de la el total de la
Poblacién poblaciéon Poblacién poblacién Poblacién poblacion
del pais [UEUEIEY del pais extranjera del pais extranjera
en el en el en el
municipio municipio municipio
Rumania Egipto Suecia

Marruecos Venezuela Nicaragua

Argelia Uruguay Letonia

Reino

Unido Croacia

Colombia

Senegal Lituania Dominica

Bosniay
China Chile Herzego-
vina

Costa

Nigeria Paraguay Rica

Brasil Méjico Irlanda

Sierra

Bolivia Alemania
Leone

\VEL Pal_ses \EE
Bajos

Republica
Democra-
tica del
Congo

Republica
Bulgaria de
Moldova

Ecuador ElLdTe Niger
Faso

Ucrania Congo Guatemala

Republica Guinea Republica
Dominicana Bissau de Corea

" El 2011 es el primer afio en que disminuye el nimero de extranjeros en Catalufia, aunque sigue
aumentando en la mitad de las comarcas. 8 de marzo de 2012. Nota de prensa del Instituto de Estadistica
de Catalufia.

8 Cae la inmigracion en toda Catalufia excepto en Lleida, sobretodo capital. 9 de marzo de 2012. Diario
Bondia
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Resto de paises: 45 (0,15%)
TOTAL : 29.335

Serbiay Republica
Guinea Montene- Centroa- 9 0,03
gro fricana
Gambia Honduras Liberia 9 0,03
Estados
Polonia Unidos de Dinamarca 8 0,03
América
. =
Rusia Angola Salvador 8 0,03
Portugal Eslovaquia Siria 7 0,02
Argentina Georgia Benin 7 0,02
Italia Tlanez Eslovenia 7 0,02
Peru Hungria Noruega 7 0,02
Ghana Togo Panama 7 0,02
Pakistan Austria Filipinas 6 0,02
: Republica Kazakhs-
India Checa tan 6 0,02
E(C:;uualtnoer?al Bangladesh Turquia 6
Camerun Grecia Suiza 5
Mauritania Bélgica Irédn 4
Francia Bielorusia Macedonia 4
Cuba Armenia Canada 4
Coliga;ide Andorra Libano 4

“Fuente: elaboracién propia a partir del padrén de poblacion”

Asimismo, en el municipio de Lleida se ha experimentado un gran crecimiento de la
poblacién procedente de los paises en los que la MGF es una préactica vigente. Segun
expone Adriana Kaplan Marcusan y Antonio Lopez en su libro Mapa de la Mutilacion
Genital Femenina en Espafia (2009), este municipio se ha convertido en el segundo
municipio cataldn en numero de mujeres de las nacionalidades MGF, el cuarto de
Catalufia con mas poblacién femenina de cero a catorce afios con nacionalidad
nigeriana que realiza la MGF vy, la comarca del Segria, es la quinta comarca catalana

en namero de mujeres con nacionalidades en que se practica la MGF.

Asimismo, determinan ambos autores que de los estudios realizados en la ciudad de
Lleida se ha triplicado en unos afios el nimero de nifias empadronadas de origen
nigeriano, a diferencia de otros municipios catalanes en que la gran parte de la
poblacién femenina es del Senegal, aunque si bien es cierto que también cabe
destacar el aumento de la presencia de mujeres senegalesas y gambianas. No hay
poblacién femenina en la ciudad de Lleida de Sudan, Liberia, Tanzania, Eritrea,
Somalia, Uganda, Yibuti, Chad y Yemen, pero si de Burkina Faso, Camerun, Congo,
Costa d'lvori, Egipto, Ghana, Guinea, Guinea Bissau, Gambia, Mali, Mauritania,

Republica Democratica del Congo, Sierra Leona y Togo.
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Las zonas geogréaficas donde todavia se llevan a cabo los MF estan distribuidas
mayoritariamente en el sur de Asia, Oriente Medio y Africa. Entre las nacionalidades
que realizan MF se encuentra: Egipto, Afganistan, Etiopia, Nepal, Turquia, Servia,
Kosovo, Montenegro, Irak, India, Bangladesh, Pakistan y Niger. Los inmigrantes de
estas areas geograficas siguen poniendo en practica este tipo de matrimonios en sus

comunidades establecidas en Europa Occidental y América del Norte.

En consecuencia, dado el incremento de poblacion inmigrante con nacionalidad en
que se practica la MGF y el MF, por el Ayuntamiento de Lleida se cre6 en el mes de
abril de 2010 la Comision de MGF y la Comision de MF con la finalidad de crear dos
protocolos, el de MGF y el de MF. En fecha 15 de marzo de 2012 estos protocolos
todavia estan en proceso de elaboracion. Los agentes que forman parte de estas dos
comisiones han sido designados, a requerimiento del consistorio, por las instituciones
y organizaciones del municipio dada la naturaleza de su trabajo y teniendo en cuenta
las aportaciones que pudieran realizar. Cada protocolo establece los circuitos en los
que intervendra el agente en su ambito: salud, servicios sociales, policial, judicial,

educacion, familiar.

La creacion de estos protocolos implica acciones estratégicas que conducen a planear
y tomar decisiones futuras que ayudaran al buen funcionamiento de los objetivos
definidos por las politicas publicas sobre violencia machista dentro del marco de la
seguridad publica. Ademas, ambos documentos suponen un modelo de intervencion

estandarizado para el municipio de Lleida respecto a la MGF y los MF.

3. EL ESTADO DE LA CUESTION

En Espafia el articulo 149 de la Ley Orgénica 10/1995, de 23 de noviembre del
Cddigo Penal regula la mutilacién genital femenina y la castiga como un delito de
lesiones con pena de prisién de seis a doce afios y, si la victima fuera menor de edad
0 incapaz, se aplicara la pena de inhabilitacion especial para el ejercicio de la patria

potestad, tutela, curatela, guarda o acogimiento por el tiempo de cuatro a diez afios.
La Ley Orgéanica 11/2003, de medidas concretas en materia de seguridad

ciudadana, violencia doméstica y integracién social de los extranjeros modificé el

articulo 149 del Cédigo Penal y tipificd especificamente esta practica.
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La Ley Organica 3/2005, de 8 de julio, de modificacion de la Ley Organica 6/1985,
de 1 de julio del Poder Judicial cambié los criterios de competencia territorial de los
Jueces esparioles y en el articulo 23 LOPJ se preveé perseguir también la practica de la
MGF cuando el delito se haya producido en el extranjero, siempre que los
responsables se encuentren en el estado espafiol. De esta manera se intenta parar la
practica que se podria producir cuando la familia se va de vacaciones al pais de

origen.

La Ley 5/2008 del 24 de abril, del derecho de las mujeres a erradicar la violencia
machista aprobada por el Parlamento de Catalufia establece en el articulo 5 los
ambitos de manifestacion de violencia machista y regula la mutilacién genital femenina
en el ambito social o comunitario. El articulo 75 establece las medidas que ha de

adoptar el Gobierno en la prevenciéon de la MGF.

El Ministerio del Interior, como medida cautelar, dicta la Resolucién de prohibicién
de salida del territorio espafiol para evitar que los progenitores trasladen a la menor
fuera de Espafia. La medida se adoptard ante el riesgo cierto e inminente de la
practica de la MGF, articulo 28.2 de la Ley 4/2000. El Juzgado de Instruccion Penal,
cuando se haya iniciado un procedimiento de instruccion para la averiguacion de un
hecho delictivo o a propuesta del Ministerio Fiscal, puede acordar la prohibicion de
trasladar a la menor fuera del territorio espafiol con la presentacion periddica de la
menor. En jurisdiccion civil se puede ir a la jurisdiccion voluntaria para laurgente

proteccion de la tutela.

En cuanto a los Matrimonios Forzados no existe una regulacion especifica en Espana
y ante esta situacién se ha de tener en cuenta entre otras, las siguientes leyes: el
Cddigo Civil espafiol en su articulo 46 que especifica que los menores edad no
emancipados no pueden contraer matrimonio, pero si se permite el matrimonio a
menores a partir de 16 afios si estan emancipados y, entre 14 y 16 afios, en el caso de
que hayan obtenido alguna dispensa judicial, aunque siempre ha de existir el

consentimiento libre de los contrayentes (articulo 45).

En La Ley Orgéanica 10/1995, de 23 de noviembre del Cédigo Penal los MF no
estan tipificados como delitos pero si algunos delitos pueden estar vinculados a un
caso de MF: amenazas, detencién ilegal, torturas, delitos contra la libertad y la

indemnidad sexual, delito de lesiones, delito de homicidio y de asesinato.
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En la Ley 5/2008 de 24 de abril, del derecho de las mujeres a erradicar la
violencia machista un MF constituye una vulneracion grave de los derechos humanos

y puede incorporar todas las formas de violencia machista.

También se aplica a los MF:

e Ley Orgéanica 11/2003, de 29 de setiembre, de medidas concretas en
materia de seguridad ciudadana, violencia doméstica e integracion social
de los extranjeros

e Ley 27/2003, de 31 de julio, reguladora de la Orden de Proteccion de las
victimas de violencia doméstica

e Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre de medidas de proteccion

integral contra la violencia de género

En cuanto a la normativa internacional y los protocolos nacionales aplicables a la MGF

y al MF véase el anexo 1.

4. EL DIAGNOSTICO

a. Introduccioén: la ciudad de Lleida

La ciudad de Lleida que corresponde a la comarca del Segria, con una superficie de
212,3 km?, cuenta en el afio 2011 con 138.416 habitantes — 68.652 hombres y 69.764

mujeres —y esta distribuida en 21 barrios.

DISTRIBUCION DE LOS BARRIOS DE LA CIUDAD
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Fusnte: Oncina del Pla. Ayuntamients de Lisida

Esta poblacion, que comprende 21.456 personas (de 0 a 14 afos), 95.474 (de 15 a 64
afnos), 18.257 (de 65 a 84 afios) y 3.229 (de 85 afios en adelante), ha tenido durante
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el afio 2010 un movimiento natural de inmigracion de 2.468 (177 de la Unién Europea
y 2.291 del resto del mundo), y un crecimiento migratorio de 4,37%. Del total, 109.081
es poblacion espafiola y 29.335 es poblacion extranjera -16.439 mujeres y 12.896

hombres-.

El sector econd6mico méas importante es la explotacién agraria, con o sin ganaderia,
con un total de 1.334 explotaciones y 12.576 hectareas de tierras labradas y 124
hectareas de pastos permanentes. Pero, estadisticamente, en el afio 2011 es el sector
servicios - 50.425 personas-, construccion -3022 personas- e industria -3.959
personas- los que comprenden el mayor niumero de afiliados al régimen general de la
Seguridad Social en contraposicion de las 272 personas que configuran el sector de la

agricultura .

En cuanto a el paro anual registrado de 3.802 personas ( en 2007) ha pasado a 4.441
('en 2008) , 8.802 ( en 2009), 10.878 (2010) y 11.582 (2011), siendo en este ultimo
afo los sectores de servicios ( 6.507 ) , construccion (2.284,9 ) y agricultura (1.029,5)
los que mas lo han acusado. Estos dltimos datos constatan que hasta la crisis que
comenzo6 en 2008 la ciudad tenia una poblacion autéctona y una poblacion inmigrante
con un bajo indice de paro puesto que las actividades en la industria, el comercio, la
agricultura y la produccion ganadera y pecuaria cubrian las necesidades de la

poblacién.’

Es una ciudad que ha acogido a los inmigrantes y ha procurado su integracion
siguiendo las politicas sociales de acogida del Ayuntamiento y otras instituciones. Pero
la inmigracién ha supuesto también la incorporacién de sus practicas y rituales en

nuestro municipio.

b. Datos estadisticos: tablas de distribucién, en el municipio de Lleida, de la
poblacién inmigrante con nacionalidades donde se practica la MGF y MF y

casos publicados en prensa en el Gltimo afio

La evolucién en el municipio de Lleida de la poblacién inmigrante con nacionalidades
donde se practica la MGF y el MF desde el afio 2000 hasta el 2010 ha sido incipiente.

Ello se constata a través del Instituto de Estadistica de Catalufia (IDESCAT),

° www.idescat.cat/es
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organismo especializado en estadistica de la Generalitat de Catalufia, que publica en
su pagina web www.idescat.cat/es estadisticas oficiales, entre otras, sobre la

demografia y la estructura de la poblacion.

A fin de realizar un seguimiento del crecimiento de esta poblacién en el municipio, en
un periodo de 10 afios, se extraen los datos publicados en Idescat desde el afio 2000

al 2010. A tal efecto se elabora una
. o tabla para MGF y otra para MF. En
I X ambos se incluye una

e e representacion de los paises en los
sovagel ~—
Gambilina,. |

&Iu!lprl"'\ Jbtu(

:u-nuou*

X RN

gue existe esta practica y, a la vez,
se distribuyen para el afio 2010 los

paises por género. Cabe destacar

los paises en que coincide la

& practica de la MGF y MF: Mali, India,
ol o _
e )/ Senegal, Republica de Guinea,
l_». 4 @:.hmu. - i . .
\ sibia S Pakistan y Gambia.

Mapa de Africa. Fuente: www.misosoafrica.files.wordpress.com

Siguiendo el mapa de nacionalidades que Adriana Kaplan Marcusan y Antonio Lépez
mencionan en su libro, Mapa de la Mutilacién Genital Femenina en Espafia (2009), se
ha elaborado la tabla 1.2. a partir del padrén de poblacién de IDESCAT en fecha
01/01/2011 . Sudan, Liberia, Tanzania, Eritrea, Somalia, Uganda, Yibuti, Chad y
Yemen no forman parte de esta tabla debido a que no consta ningun residente en el

municipio.

El Procedimiento de Prevencién y Atencién Policial de los Matrimonios Forzados
(Junio 2009) del Departamento de Interior indica la geografia de los MF y los sitGa en:
el Africa Subsahariana, el Norte de Africa, el Proximo Oriente y Oriente Medio, en Asia
Meridional, en América Latina y también entre colectivos de etnia gitana de diversa
procedencia. Pero la influencia del fenébmeno puede ser mas amplia pues esta

conducta no se penaliza y ello hace mas dificil visibilizar su préactica.
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Tabla 1.2. Representacion de paises en que existe la practica de la MGF.
“Fuente: elaboracion propia a partir del padrén de poblacion”

EVOLUCION DE LA POBLACION TOTAL EXTRANJERA EN EL MUNICIPIO DE LLEIDA. ANOS 2000-2010

ANO POBLACION EXTRANJERA [ BURKINA [ CAME- CONGO COSTA EGIPTO GHANA GUINEA GUINEA GAMBIA MALI MAURI- NIGERIA REPUB. REPUB. [ SENEGAL SIERRA | TOGO
TOTAL FASO RUN D'IVORI BISSAU TANIA CENTRO || DEMOC LEONA
AFRICA. CONGO
2010 28.798 20,96% 70 206 64 123 111 224 542 69 514 712 195 935 4 12 1.098 16 31
2009 27.753 20,42% 69 191 67 105 94 226 510 68 521 726 189 942 < 12 1.015 16 32
2008 24.016 18,23% 54 166 58 87 92 202 406 62 476 622 170 787 < 12 784 18 27
2007 19.371 15,22% 49 153 54 80 69 219 381 58 398 564 161 638 < 11 631 23 18
2006 17.239 13,72% 34 148 57 76 62 217 405 45 364 509 148 679 < 12 638 28 25
2005 15.406 12,35% 37 160 43 64 50 159 354 52 345 549 177 716 < 26 608 29 24
2004 10.115 8,43% 29 114 31 49 24 100 168 42 230 225 107 430 < 26 368 23 12
2003 7.656 6,49% 26 97 34 31 24 82 107 36 225 167 52 297 < 35 264 21 14
2002 4.983 4,33% 13 67 25 22 21 59 66 27 192 99 27 184 < 34 165 17 12
2001 3.031 2,68% 5 45 21 13 20 39 34 22 160 60 8 114 < 29 96 8 7
2000 2.074 1,85% 4 35 17 7 16 19 28 14 123 41 5 26 < 29 63 4 <
DISTRIBUCION DE LOS PAISES POR GENERO Y EDADES ANO 2010
ARO 2010 BURKINA CAMERUN CONGO COSTA EGIPTO GHANA GUINEA GUINEA GAMBIA MALI MAURITA- NIGERIA ggﬁ‘?go' DESI%UCBRIA SENEGAL SIERRA TOGO
FASO D'IVORI BISSAU NIA AFRICA CONGO LEONA
GRUPOS DE EDAD H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M
De 0 a 4 afios <4 4 7 7 4 <4 10 <4 7 9 5 8 20 31 4 <4 18 12 17 7 <4 <4 72 69 0 0 0 0 38 | 31 0| <4 | <4 0
De 5 a9 afios <4 0 4 4 6 0 5 0 5 <4 4 <4 10 15 0 0 13 15 5 13 <4 <4 20 26 0 0 <4 <4 25 20 | <4 | <4 | <4 0
De 10 a 14 afios <4 <4 5 5 <4 <4 <4 4 <4 5 <4 0 9 <4 <4 0 15 11 <4 <4 <4 0 6 <4 0 0 0 0 7 4 0 <4 0 0
De 15 a 19 afios 0 <4 10 10 0 <4 8 <4 <4 <4 <4 <4 29 5 0 0 12 4 15 <4 6 0 9 <4 0 0 <4 0 19 6 0| <4 0 0
De 20 a 24 afios <4 <4 7 7 <4 0 11 <4 5 5 11 0 50 7 <4 <4 60 5 74 6 6 <4 23 22 0 0 0 0 72 27 0 0| <4 0
De 25 a 29 afios <4 4 14 14 0 <4 13 4 7 <4 23 4 81 18 5 0 74 9 || 167 20 25 <4 69 | 118 0 0 0 o 150 | 35| <4 of <4 | <4
De 30 a 34 afios 11 6 23 23 5 5 19 5 17 5 52 6 75 20 11 0 84 5 || 182 8 41 4 | 136 | 111 0 <4 <4 of 184 | 31| <4 | <4 | <4 | <4
De 35 a 39 afios 9 4 25 25 8 <4 17 4 10 <4 39 5 66 8 8 <4 63 18 91 5 28 <4 | 126 35 <4 0 <4 0 177 29 || <4 | <4 8 | <4
De 40 a 44 afios 9 <4 7 7 9 4 9 <4 11 0 32 <4 49 7 15 <4 36 6 58 <4 31 <4 57 10 0 0 <4 <4 | 108 | 14 || <4 o <4 | <4
De 45 a 49 afios 4 0 <4 <4 4 0 <4 <4 4 <4 15 5 21 0 15 <4 18 <4 26 <4 17 <4 10 4 <4 0 4 <4 60 | <4 || <4 0 4| <4
De 50 a 54 afios <4 0 <4 <4 <4 0 <4 0 4 <4 <4 <4 10 0 <4 0 25 <4 6 0 11 <4 5 0 0 0 0 0 35 4 0 0 <4 0
De 55 a 59 afios 0 0 <4 <4 0 0 <4 0 0 0 <4 0 5 <4 0 0 8 <4 <4 <4 5 0 0 <4 0 0 0 0 9 <4 0 0| <4 0
De 60 a 64 afios 0 0 0 0 0 0 <4 0 0 0 0 0 <4 0 <4 0 0 0 0 0 <4 0 0 <4 0 0 0 0 4| <4 0 0 0 0
De 65y mas afios 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 <4 <4 0 0 0 0 0 0 <4 0 0 0 0 0 0 0 <4 0 0 0 0 0
46 24 || 105 | 105 43 21 98 25 74 37 || 188 36 || 427 | 115 63 6 || 426 88 || 647 65 || 175 20 [ 533 | 402 <4 <4 9 <4 [ 890 | 208 8 8 || 25 6
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Tabla 1.3. Representacion de paises en que existe la practica de los MF.
“Fuente: elaboracion propia a partir del padrén de poblacion”

EVOLUCION DE LA POBLACION TOTAL EXTRANJERA EN EL MUNICIPIO DE LLEIDA.

ANOS 2000-2010

ARO POBLACION POBLACION ESTRANJERA || ANGOLA [ ARGELIA | BANGLA BRASIL COLOM- CUBA CHINA GUINEA INDIA LIBIA MEJICO PAKIS- REPUB. SIRIA TUNEZ TURQUIA VENE-
TOTAL -DESH BIA ECUATO TAN DOMINIC ZUELA
-RIAL ANA
2010 \ 28.798 20,96% 43 1.382 9 1.093 1.407 133 1.030 237 241 6 77 189 571 6 41 7 124
2009 \ 27.753 20,42% 42 1.344 10 1.213 1.424 132 915 221 186 4 72 196 562 6 40 6 126
2008 ‘ 24.016 18,23% 36 1.149 8 1.030 1.343 118 705 189 114 5 57 164 475 4 33 7 112
2007 \ 19.371 15,22% 38 961 6 836 1.157 98 517 137 78 5 76 129 388 4 35 4 92
2006 \ 17.239 13,72% 36 944 < 726 1.107 87 475 118 53 7 100 72 348 5 35 < 76
2005 \ 15.406 12,35% 42 987 0 587 1.136 91 379 103 29 9 92 51 358 7 34 4 88
2004 \ 10.115 8,43% 46 650 < 383 913 86 213 77 8 11 66 8 266 7 26 4 66
2003 \ 7.656 6,49% 48 524 0 270 884 82 126 60 < 15 60 0 210 6 16 < 46
2002 ‘ 4.983 4,33% 39 362 0 173 536 72 100 34 < 19 42 0 161 6 < < 37
2001 \ 3.031 2,68% 32 201 0 96 192 49 75 15 < 19 33 0 112 6 < < 26
2000 \ 2.074 1,85% 27 126 0 45 86 37 0 9 < 17 22 0 86 5 < < 14
DISTRIBUCION DE LOS PAISES POR GENERO Y EDADES ANO 2010
GUINEA REPUB.
ARNO 2010 ANGOLA ARGELIA BANGLA- BRASIL COLOM- CUBA CHINA ECUATO- INDIA LIBIA MEJICO PAKISTAN | DOMINICA SIRIA TUNEZ TURQUIA VENE-

DESH BIA RIAL NA ZUELA
GRUPOS DE EDAD H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M H M
De 0 a 4 afios <4 <4 99 84 0 0 27 18 22 21 5 0 58 50 7 11 8 <4 0 0 5 0 <4 <4 11 12 0 <4 <4 <4 0 0 <4 <4
De 5 a 9 afios <4 0 51 47 0 0 17 17 27 22 <4 <4 25 21 <4 9 <4 <4 0 0 <4 0 <4 <4 17 18 0 0 0 <4 0 0 6 <4
De 10 a 14 afnos <4 <4 20 13 0 0 38 42 47 55 <4 <4 50 31 <4 8 <4 <4 0 0 0 <4 <4 0 15 30 0 0 <4 <4 0 0 <4 <4
De 15 a 19 afios 0 <4 19 21 <4 0 29 44 69 72 4 6 52 49 13 17 11 5 <4 0 0 <4 <4 <4 35 27 0 0 0 <4 0 <4 4 7
De 20 a 24 afios <4 <4 41 30 <4 0 56 71 47 60 5 5 42 69 8 26 30 5 <4 0 9 19 14 4 30 34 0 <4 <4 <4 <4 0 4 6
De 25 a 29 afios <4 <4 94 52 <4 0 79 | 120 84 | 103 7 9 56 47 4 19 39 6 <4 0 4 8 45 <4 19 28 <4 <4 <4 <4 0 <4 11 11
De 30 a 34 afios <4 <4 || 152 57 <4 0 78 | 137 89 | 123 6 10 61 50 5 22 52 6 0 0 5 <4 35 <4 32 63 0 0 5 <4 <4 0 9 8
De 35 a 39 afios <4 <4 || 205 45 <4 0 43 98 86 | 113 8 13 64 70 7 16 28 <4 <4 0 0 5 31 <4 37 42 0 0 <4 0 0 0 <4 14
De 40 a 44 afios 11 0 | 160 30 <4 0 19 66 65 91 9 6 55 72 <4 20 15 0 0 0 <4 <4 20 <4 19 27 0 0 5 <4 0 0 8 <4
De 45 a 49 afios <4 <4 98 11 <4 0 14 36 41 43 <4 8 43 21 0 12 8 6 <4 0 <4 <4 9 <4 17 15 <4 0 0 <4 0 0 <4 7
De 50 a 54 afios <4 0 23 4 0 0 5 12 24 39 <4 5 12 16 <4 10 <4 <4 0 0 0 <4 5 0 5 14 0 <4 5 0 0 <4 <4 7
De 55 a 59 afios <4 0 16 0 0 0 4 12 14 23 <4 <4 6 <4 0 6 <4 <4 0 0 <4 <4 5 0 4 6 0 0 0 0 0 0 0 <4
De 60 a 64 afios 0 0 5 <4 0 0 <4 0 5 <4 <4 <4 <4 <4 <4 <4 0 0 0 0 0 0 <4 0 <4 5 0 0 0 0 0 0 0 0
De 65 y mas afios ‘ 0 0 <4 <4 0 0 <4 5 <4 17 <4 4 <4 4 <4 4 <4 0 0 0 0 0 0 0 <4 4 0 0 0 0 0 0 0 <4
29 14 | 985 | 397 9 0 | 415 | 678 | 623 | 784 59 74 || 527 | 503 55 | 182 | 201 40 6 0 31 46 | 172 17 | 246 | 325 <4 4 25 16 4 <4 52 72
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Los medios de comunicacion también se han hecho eco de los diversos casos producidos en
la ciudad de Lleida de MGF y MF:

- “Los Centros de Atencion Primaria de Lleida han detectado 18 casos de ablacion de clitoris
en los Ultimos cuatro afios, a pesar de que los profesionales piensan que estas cifras no
reflejaban la dimensién del problema por creer que hay més casos”."’

- “Una vecina del municipio de Lleida, que le practicaron en su pais de origen (Senegal) la
ablacién cuando tenia 7 afios, ha sido la primera leridana en someterse a la reconstruccion
del clitoris”. "

- “Los Mossos d’Esquadra han detectado desde junio de 2009 hasta el 31 de marzo de 2011
un total de 5 matrimonios forzados en la Region Policial de Ponent”.*”

-“ Los Mossos d’Esquadra habian interceptado desde 2008 hasta el primer trimestre del 2011
doce casos de MGF en jévenes en las regiones policiales de Ponent y Pirineus. En concreto
en la rggic')n de Ponent fueron nueve casos, dos casos en 2008, seis casos en 2010y 1 en
2011".

-“ Los Mossos d’Esquadra en Catalufia habian atendido 24 nifias inmigrantes (una en Lleida)
para evitar su MGF en un viaje al pais de origen durante el primer semestre de 2011 — un
30% mas que en el mismo periodo de 2010-; también han intervenido en la prevencion de 14
matrimonios forzados (uno en Lleida) -un 42% mas que el afio anterior-, en 9 de los casos
afectaban a menores”. **

c. Protocolos de Mutilacion Genital Femenina y Matrimonios Forzados en el municipio
de Lleida

c.1 Proceso de elaboracion de los protocolos de MGF y MF en el municipio de
LLeida

En consonancia con todo lo expuesto, el Ayuntamiento de Lleida, con la aprobacién el 11 de
noviembre de 2008 del Protocolo de atencién a las mujeres en situacion de violencia
machista en el municipio de Lleida, se comprometié a cumplir los objetivos establecidos en
dicho documento y, especialmente, a concretar las respuestas locales a las diferentes

formas de expresion de la violencia machista contra las mujeres.

Desde la Comisién de Evaluacién y Seguimiento del Protocolo (C.E.S.), en marzo de 2010,
se hizo la propuesta de elaborar dos protocolos parciales para incorporarlos en el
documento marco. En concreto debian hacer referencia a las actuaciones de soporte a las

mujeres y nifias de Lleida, en relacion con los matrimonios forzados y la mutilacién genital

1% | os Centros de Atencion Primaria de Lleida detectan 18 casos de ablacion de clitoris en cuatro afios. 17 de
marzo de 2011. Diario el Segre

% un cirujano reconstruye el clitoris a una leridana mutilada en el Senegal. 20 de mayo de 2011. Diario el Segre
2 Los Mossos protegen cinco mujeres inmigrantes que fueron obligadas a casarse. Dos de ellas eran menores
de edad. 5 de julio de 2011. Diario el Segre

13 Investigan 12 mutilaciones de clitoris en Lleida desde 2008. 20 de agosto de 2011. Diario La Mafana

| os Mossos d’Esquadra evitan un matrimonio forzado en el Pirineo de Lleida. 18 de setiembre de 2011. Diario
La Mafiana
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femenina. Como consecuencia, se acordd la creacion de dos grupos de trabajo y la

invitacion de nuevos agentes en el proceso de creacion.

El abordaje de estas dos situaciones de violencia machista obedecia a un triple objetivo:
1. Pese a no existir una situacién de alarma social en el municipio de Lleida, existian
colectivos en los cuales estas practicas formaban parte de la propia cultura.
2. Alos trabajos previos de definicién de actuaciones a nivel de Catalufia que permitian
servir de pauta para una concrecion a nivel local.
3. Ala creciente consciencia hacia la erradicacion de estas practicas en las mujeres por
parte de los mismos colectivos y también por el movimiento asociativo nacional e

internacional.

Con la elaboracién de estos dos documentos las diferentes instituciones y entidades
deberan promover el cumplimiento de la legislacion vigente y de los acuerdos nacionales e

internacionales para erradicar todas las formas de violencia machista contra las mujeres.

c.2. Comisiones de MGF y de MF: funciones y composicion

En cumplimiento de los compromisos asumidos con la firma del Protocolo de atencion a las
mujeres en situacion de violencia machista en el municipio de Lleida, el 7 de abril de 2010 la
Concejala de Politicas de Igualdad del Ayuntamiento de Lleida, Neus Brocal Mafas, envié
una carta invitando a diferentes organizaciones y entidades del municipio a la participacion
en la creacién de dos comisiones técnicas para adaptar los Protocolos Marco, promovidos
por la Generalitat de Catalufia , de Mutilacion Genital Femenina y de Matrimonios Forzados
a la realidad de dicho municipio. Cada organismo debia seleccionar a los agentes por la
naturaleza de su trabajo y por las aportaciones que pudieran realizar en las Comisiones.
Asimismo, en la carta se convocaba a los agentes designados por cada institucién a una
primera reunion con fecha 14 de abril de 2010 en el Hogar de la Mujer de Lleida. El objetivo
de dicha convocatoria residia en: definir la composicion del grupo - integrantes,
coordinadora y secretaria de cada grupo de trabajo- ; establecer la metodologia y calendario

de trabajo; y presentar los documentos de soporte.

La justificacion del proceso participativo radica en la colaboracion de todas aquellas
entidades relacionadas en la sensibilizacion, la prevencion, la deteccion, la atencién o la
recuperacion de las mujeres que han sufrido una situacion de MGF o MF y en el trabajo

transversal sobre el abordaje de esta problematica.
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En un principio la composicion del grupo de trabajo se definié por ambitos y posteriormente
por entidades quedando de la siguiente manera:

Servicios Policiales: Cuerpo de Mossos d’Esquadra — Grupo de Atencién a la

Victima- ; Guardia Urbana; Guardia Civil; Cuerpo de Policia Nacional.

Servicios Judiciales: Fiscalia, Turno de Oficio especializado en las victimas de

violencia machista del llustre Colegio de Abogados de Lleida, Oficina de Atencién a
la Victima del delito, Servicio de Orientacion Juridica, Equipo de Asesoramiento a la
Victima —EATAV-.

Servicios Sociales y comunitarios: Servicios Sociales de Atencién Primaria, y

Equipos Basicos de Atencion Social Primaria (EBASP) del Ayuntamiento de Lleida,
Servicio de Atencion Psicoldgica para Inmigrantes, Cruz Roja, Caritas de Lleida,
Concejalia de Derechos Civiles, Cooperacién e Inmigracién del Ayuntamiento de
Lleida, Consejo Municipal de las Mujeres, Servicio Técnico de Puntos de Encuentro
en Lleida del Departamento de Accién Social y Ciudadania de la Generalidad de
Cataluiia.

Servicios de Informaciéon a las mujeres: CIAD del Ayuntamiento de Lleida, Oficina

de Informacién del Instituto Cataldn de la Mujer ( ICD), Departamento de Accién
Social y Ciudadania de la Generalidad de Catalufia, Unidad de violencia contra las
mujeres de la Subdelegacién del Gobierno de Lleida, Servicio de Informacion y
Atencién a las Mujeres (SIAD) del Consejo Comarcal del Segria.

Servicios Educativos: Servicios Educativos del Segria, Equipo de Asesoramiento

Psicopedagogico del Departamento de Educacion de la Generalitat de Catalufia.

Cabe puntualizar que los Servicios Educativos y los Puntos de Encuentro en Lleida no

formaban parte de la Comision de Matrimonios Forzados.

Posteriormente, y tras adscribirse a los grupos de trabajo las diferentes entidades, las
Comisiones se formaron por integrantes del: Equipo de Asesoramiento a la Victima del
delito , Departamento de Salud, Concejalia de Derechos Civiles, Cooperacion e Inmigracion,
Colegio Oficial de Diplomados de Enfermeria, Colegio de Abogados de Lleida,
Departamento de Interior, Subdelegacion del Gobierno, Colegio de Periodistas de la
Demarcacion de Lleida, Concejalia de Educacion y Atencion a la Infancia, Colegio Oficial de
Médicos de Lleida, Cuerpo de Mozos de Escuadra de Lleida, Profesores de la Universidad
de Lleida, Union General de Trabajadores, Diputacion de Lleida, Servicio de Acogimiento y
Recuperacion de la Mujer, Servicio del Punto de Encuentro, Consejo Comarcal del Segria,

Cruz Roja de Lleida, Colegio Oficial de Diplomados en Trabajo Oficial de Lleida, Federacion
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de Asociacion de Vecinos de Lleida, Concejalia de Servicios Personales y Salud Puablica —
area Salud Publica, Infancia , Equipo de Atencion a la Infancia y la Adolescencia-, Cuerpo
de Policia Local, Instituto Catalan de la Mujer, Departamento de Accion Social y Ciudadania,

Asociacion ZEMS-Taabor, Burkina Faso, Asociacion Accion |, FAGIC y Fiscalia de Lleida.

c.3. Calendario y estructura de las reuniones de las Comisiones de MGF y MF

En la primera reunién, que tuvo lugar el 14 de abril de 2010, se estructur6 la metodologia de
trabajo de las dos Comisiones que constaba de tres fases:
1. Elaboracion del mapa de recursos e identificaciéon de la problematica y de su impacto
2. Elaboracién del circuito de atencion actual, deteccion de los puntos débiles y de las
propuestas de mejora

3. Elaboracion de la propuesta del circuito de atencién y de la propuesta de protocolo

Asimismo, se fij6 un calendario inicial de reuniones: 19 de mayo de 2010, 16 de junio de
2010, 15 de setiembre de 2010. Ese calendario, posteriormente, se fue ampliando a las
siguientes fechas: 20 octubre 2010, 15 de diciembre de 2010, 26 de enero de 2011, 14 de
setiembre de 2011, 19 de octubre de 2011 y 16 de noviembre de 2011.

El contenido de cada reunion versaba sobre un resumen de los temas que se habian tratado
anteriormente, las aportaciones individuales de los miembros del grupo de trabajo y las

tareas pendientes para la proxima reunién.
En fecha 15 de marzo de 2012 todavia esta en proceso la elaboracion de ambos

Protocolos, en cada reunion se ha ido programando la fecha de la siguiente y ain no se ha

fijado una fecha limite para su aprobacion.

c.4. Contenido y evaluacion del proyecto del Protocolo de MGF y del Protocolo
de MF

El contenido del Anexo al Protocolo de atencion a las mujeres en situacién de violencia
machista del municipio de Lleida de 11 de noviembre consta, por un lado, del Protocolo de

Mutilacién Genital Femenina y, por otro lado, del Protocolo de Matrimonios Forzados.

El Protocolo de Mutilacion Genital Femenina consta de las siguientes partes:
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1. Personas y compromiso institucional
2. Introduccion y Exposicion de Motivos
3. Criterios Generales de Intervencion, buenas praxis
4. Protocolo de actuacion para prevenir Mutilaciones Genitales Femeninas:
a. Obijetivos generales y objetivos especificos
b. Indicadores de riesgo de sospecha y situacion de urgencia
c. Actuaciones ante la MGF: sensibilizacibn y prevencion, atencién en
situaciones de riesgo y sospecha, acciones generales y por &mbito en salud,

servicios sociales y educacion.

El Protocolo de Matrimonios Forzados versa sobre:
1. Objetivo general y objetivo especifico
Los Matrimonios Forzados: definicién, tipologia y alcance

Indicadores de sospecha

WD

Actuaciones:
a. Sensibilizacion y prevencion
b. Deteccion y atencion
c. Circuito general de atencién ante los Matrimonios Forzados

d. Cuadro resumen de intervencion ante los Matrimonios Forzados

Finalmente, sefiala a la Comision de Evaluacion y Seguimiento para el seguimiento y
evaluacion de estos protocolos y enumera las redes de servicios de atencidén a las mujeres

en el municipio de Lleida y los ambitos de trabajo.

Dicha Comision™ esté integrada por 10 personas titulares y 10 suplentes, distribuidas dos
por cada ambito de actuacién, mas una persona en funciones de coordinacion del
Ayuntamiento de Lleida y una persona del tejido asociativo de mujeres de Lleida. Los
ambitos en que intervienen son: salud, policial, servicios sociales, servicios educativos,
servicios laborales y servicios de promocion de las mujeres. Se relinen semestralmente de
manera ordinaria, sin perjuicio de que se puedan establecer un mayor niamero de reuniones
a propuesta razonada de alguna persona que sea miembro o por situaciones de especial

complejidad. Actualmente se convocan una vez al mes.

5 protocolo de Atencién a las mujeres en situacion de violencia machista en el Municipio de Lleida de 11 de
noviembre de 2008
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5. HIPOTESIS

La creacion del Protocolo de Mutilacion Genital Femenina y del Protocolo de Matrimonios
Forzados como complementarios al Protocolo de atencion a las mujeres en situacién de
violencia machista en el municipio de Lleida de fecha 11 de noviembre de 2008, dada su
especificidad por el tipo de violencia machista al que hacen referencia, son necesarios
debido al incremento en la ciudad de la poblacién proveniente de paises que realizan esas

practicas.

A pesar de que el nimero de casos visibles es muy bajo, ambos protocolos se adaptan a la
realidad del municipio y a las necesidades personales y sociales de las mujeres en riesgo de

ser victimas o de las que ya han sufrido la MGF o el MF, o ambas a la vez.

Asimismo, informan del circuito que deben seguir los operadores y aumentan su implicacion,
participaciéon y sensibilizacién. Los Protocolos del Departamento de Interior no son
suficientes para aplicarlos en el municipio puesto que sélo contemplan la actuacion de la
Policia y los circuitos que ésta debe seguir pero no la del resto de interlocutores. Sin
embargo, los protocolos de MGF y de MF de la ciudad de Lleida concretan la actuacién de

cada agente que interviene en el &mbito geogréfico local y en la realidad del territorio.

6. METODOLOGIA

En esta investigacién se ha realizado un analisis documental (bibliografica, normativa,

hemerogréafica y estadistica) y un andlisis empirico.

El trabajo de campo consta de una serie de entrevistas realizadas mediante un cuestionario
semiabierto que se envié a los 19 operadores que actualmente asisten y forman parte de la
Comision de los Protocolos de Mutilacion Genital Femenina y de la Comisién de
Matrimonios Forzados en el municipio de Lleida, y que fue contestado por 17 (véase anexo
2).

El cuestionario consta de 11 preguntas y su eje principal es la creacion de ambos
Protocolos. Por un lado, de la pregunta 1 a la 5 se pretende ubicar la institucion, los agentes
y los recursos que intervienen en su creacion. Por otro lado, de la pregunta 6 a la 11 se
intenta conocer la opinion profesional sobre su creacion, la aplicacion, los obstaculos y las

propuestas de mejora (véase anexo 4).
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El contenido de las preguntas se ha elaborado siguiendo un hilo conductor entre ellas vy,
sobretodo, teniendo en cuenta la institucion que representa el agente y la funcidon que

desarrolla en la misma.

En primer lugar, tras ubicar en las preguntas al agente en el organismo y reconocer su
funcién y vinculacién laboral con la MGF y/o el MF, el siguiente paso es saber a qué
Comision pertenece - MGF y/o MF - y si forma parte de la Comisiébn de Evaluacién vy
Seguimiento, ya que en esta Ultima es donde se realizard el seguimiento y evaluacién de

los protocolos.

En segundo lugar, en cuanto a la MGF y/o MF conviene conocer las fases en que actla la
institucion que representa el agente — prevencion, deteccién , paliacién- , las personas que
intervienen en estas fases y su funcion , los interlocutores con los que el organismo debe
relacionarse en el proceso — salud, seguridad, judicial, servicios sociales, educacion,
atencién a la infancia, otros -, la coordinacién entre los distintos interlocutores, los recursos
de que dispone — materiales, personales, econémicos- , las necesidades de las mujeres de
Lleida en situacion de MGF y/o MF que cubre el ente y el numero de asuntos de MGF y/o

MF en que ha intervenido la institucion.

En tercer lugar, se pretende conseguir la opinion personal del agente respecto a la
necesidad de creacion de los Protocolos de MGF y/o MF en el municipio de Lleida, y a que
en su creacion éstos sean complementarios al Protocolo de atencion a las mujeres en
situacion de violencia machista en el municipio de Lleida de fecha 11 de noviembre de 2008.
Asimismo, interesa conocer su valoracion sobre si la aplicacién del Protocolo de Prevencion
y Atencion Policial de Mutilacion Genital Femenina de Julio de 2008 y del Procedimiento de
Prevenciéon y Atencién Policial de los Matrimonios Forzados de Junio de 2009 del

Departamento de Interior es suficiente en el municipio.

Finalmente, las preguntas se centran en la elaboraciéon de ambos protocolos y, en concreto,
en conocer si han quedado reflejadas las necesidades personales y sociales de las mujeres
de Lleida en riesgo de ser victima o de las que ya han sufrido la MGF y/o el MF, en
vislumbrar en el futuro cémo se aplicaran ambos protocolos en la realidad de la ciudad de
Lleida y reflejar cuales podrian ser los principales obstaculos y los puntos débiles que se

deberian reforzar.
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Como colofén, se abre la puerta a los operadores en la Ultima pregunta a fin de que puedan
proyectar, si lo creen necesario, alguna propuesta mas en esta fase actual de elaboracién o

en la fase de aplicacion de los protocolos.

A los encuestados, el 12 de enero de 2012, se les adjunto el cuestionario en un correo
electrénico de presentacién en el que se identificaba personal y profesionalmente la persona
que lo realizaba, se exponia el motivo por el que se les habia seleccionado para contestarlo,
la finalidad del mismo, el niUmero y estructura de las preguntas, la posibilidad de contestarlo
via correo electrénico o via telefonica y se indicaba como fecha limite para responderlo el 18
de enero de 2012 (véase anexo 3). Ademas, al cabo de unos dias de haber enviado el
cuestionario, la investigadora llamé por teléfono a cada uno de los operadores a fin de
comprobar si efectivamente habian recibido el correo electronico y se les manifesté la
importancia de sus respuestas para la configuracion de la hipétesis del trabajo que se

estaba realizando.

De los 19 cuestionarios que se enviaron, 16 interlocutores lo contestaron por correo
electrénico y 1 interlocutor — la coordinadora de la Unidad de Soporte y Atencion a la Victima
del Departamento de Interior (USAV)- lo hizo telefénicamente. La fecha de entrega del
cuestionario sirvio de referencia ya que algunos respondieron dentro del plazo estipulado y
otros lo hicieron unos dias después. El 2 de febrero todos los cuestionarios estaban
contestados salvo dos debidamente justificados: una enfermera de un area basica de salud

de Lleida y una trabajadora social del Ayuntamiento de Lleida.

De la lectura de todos los cuestionarios se advierten preguntas que no fueron contestadas
por algunos de los encuestados, aludiendo unos, que ya se daban por contestadas
implicitamente en otras preguntas , aludiendo otros, que no tenian datos al respecto o bien
dejandolas en blanco sin mas . Estas apreciaciones se constatan en las preguntas que
hacen referencia: al nUmero de asuntos de MGF y/o MF en que ha intervenido la institucién
desde 2008 a 2011; a los recursos materiales y econémicos; a cuales podrian ser los
obstaculos en la aplicacién de los protocolos y los puntos débiles; vy, finalmente, a la que
invita a que se formulen propuestas, en su caso, para incorporar en la fase de elaboracién

de los protocolos y en su aplicacion.

7. RESULTADOS DEL TRABAJO DE CAMPO

En las siguientes lineas se contextualizan las respuestas contestadas por los agentes

encuestados. Cada apartado contiene el tema de la pregunta efectuada y las respuestas a la
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misma. Para su desarrollo se sigue el orden cronolégico en que se efectla cada pregunta y
se apuntan las respuestas de cada operador, o bien, explicandolas, o bien, citandolas con
apostille y cursiva e indicando el autor de las mismas entre paréntesis. Asimismo se
cuantifican el nimero de respuestas en que los operadores han coincidido y las que no han

contestado.

a. Institucién, funcién y personas que la integran

Del estudio de las respuestas del cuestionario se observa que han intervenido operadores
de diferentes instituciones y que algunos de ellos ocupan cargos de responsabilidad a la
hora de tomar decisiones en el ambito de la violencia machista: 4 coordinadores, 3
responsables, 2 técnicas juridicas, 2 psicologas, 1 trabajadora social, 1 Policia Local, 1
Secretaria de Servicios Territoriales, 1 comadrona y 1 periodista.

La vinculacion de los operadores encuestados dentro del organismo que representan tiene
gue ver con la informacion y atencion a las mujeres y, un sector, con aquellas mujeres que

ya han sido victimas de la violencia machista.

El cuadro que sigue muestra la institucion y su codigo de referencia, que a lo largo del
estudio ira apareciendo al lado de las respuestas de cada participante entre paréntesis,
también el cargo y funcion del encuestado y finalmente el personal que integran el servicio

de atencion a la MGF y el MF en el ente.

Tabla 1.4. Institucion, cédigo, funcion y personas integrantes

CcODIGO INSTITUCION FUNCION Y VINCULACION CON PERSONAS
MGF y MF INTEGRANTES

COORDINADORA.
Jefa de la Unidad Técnica de
Politicas de Igualdad.

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA. : Coordinacion  del  Centro  de 2 PERSONAS:
CENTRO DE INFORMACION Y ATENCION A 2 ~ Coordinadora y
Informacién y Atencién a las N
LAS MUJERES - A Psicéloga
Mujeres. Coordinaciéon de la
Comision  de  Evaluacién vy
Seguimiento
PSICOLOGA.
AYUNTAMIENTO DE LLEIDA. - . 2 PERSONAS:
Z lzj'sclgs' CENTRO DE INFORMACION Y ATENCION A cit\figg'on asi'f‘lfacri”é“r{eres 3i‘éfe:§'; Coordinadora y
LAS MUJERES Psicéloga

machista.
TRABAJADORA SOCIAL EN EL | 3 PERSONAS:
EQUIPO DE DIAGNOSTICO DE | Trabajador social,
MENORES CON ALTO RIESGO | pedagogoy
SOCIAL psicélogo
GUARD_IA URBANA. Recoge SUPERIORES Y
denuncias y da traslado al 1 AGENTE
Juzgado

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA.
EQUIPO DE ATENCION A LA INFANCIA Y A
LA ADOLESCENCIA

3 | 3-EAIA

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA.
POLICIA LOCAL
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14-ENF

15-
PERIOD

DEPARTAMENTO DE INTERIOR DE LA
GENERALIDAD DE CATALUNA.

UNIDAD DE SOPORTE Y ATENCION A LA
VICTIMA

COORDINADORA

8 PERSONAS :
Personal Técnico
y Administrativo.
190 Mossos
d'Esquadra del
Grupo Atencion
Victima (GAV)

DEPARTAMENTO DE INTERIOR DE LA
GENERALIDAD DE CATALUNA.
DELEGACION TERRITORIAL EN LLEIDA

SECRETARIA DE LA DELEGACION
TERRITORIAL EN LLEIDA

1 PERSONA:
Secretaria

COORDINADORA EN LLEIDA.
Impulsa y coordina la creacion e
implementacién de los protocolos.

INSTITUT CATALA DE LES DONES

2 PERSONAS:
Coordinadora y
Técnica

RESPONSABLE DEL SIAD,
SERVICIO DE INFORMACION Y
ATENCION A LAS MUJERES DE
LA COMARCA DEL SEGRIA

CONSEJO COMARCAL DEL SEGRIA

1 PERSONA:
Responsable
SIAD

SUBDELEGACION
LLEIDA

=0 cels=sNer =\ JEFA DE LA UNIDAD CONTRA LA

VIOLENCIA SOBRE LAS MUJERES

1 PERSONA:
Jefa unidad con-
tra la violencia
sobre mujeres

DEPARTAMENTO DE JUSTICIA DE LA
GENERALIDAD DE CATALUNA.
OFICINA DE ATENCION AL
DELITO

COORDINADORA DE LA OFICINA
VICTIMA DEL

7 PERSONAS: 5

OFICINA MUNICIPAL DE ESCOLARIZACION

DEPARTAMENTO DE ENS[ENANZA DE LA
GENERALIDAD DE CATALUNA

DE ATENCION A LA VICTIMA DEL | [écnicosen
DELITO (OAVD) EAPPy 2 Tecni-
cos en OAVD
3 PERSONAS: 2
RESPONSABLE Trabajadoras
Socialesy 1
administrativo
TECNICA JURIDICA. Actuacion en | Inspeccion,
los posibles casos detectados en | Equipo Docente
el centro y puesta en marcha de |y Personal
los Protocolos. Soporte SSTT

Equipo Atencién

DEPARTAMENTO DE SALUD DE LA ;?QE?SSEORA detecciér?OCIALé Primaria ( médi-
GENERALIDAD DE CATALUNA. intervencié;'l desde la Atencion cos, pediatras,
ATENCION PRIMARIA DE SALUD . . enfermeras,
Primaria de Salud. . ’
trabajo social)
COLEGIO DE ENFERMERAS Y ENFERMEROS [t Tib ks btetil Y =00 T Yo
DE LLEIDA algunas mujeres mutiladas y que Enfermeras
pueden ser forzadas a casarse.
COLEGIO DE PERIODISTA DE CATALUNA EN R=Eallels]E3V\ COLEGIADA. | 1 PERSONA:
LA DEMARCACION DE LLEIDA Informacidén sobre estas préacticas. | Periodista
PSICOLOGA DE ATENCION AL
INMIGRANTE.
Deteccion de casos desde | 2 PERSONAS:
CRUZ ROJA atencion psicolégica o social a | Trabajador Social
inmigrantes. y Psic6loga
PROGRAMA FINALIZADO EN
DICIEMBRE DE 2011.
PROFESORA DE DERECHO CIVIL. | 1 PERSONA:
UNIVERSIDAD DE LLEIDA Profesora. Colaboracion en el | Profesora de
Protocolo como Asesora Juridica. | Derecho Civil

b. Comisién, integrantes de la Comision de Evaluacion y Seguimiento , fases de

actuacion e interrelacién entre las instituciones

De los 17 integrantes de la Comision de Evaluacion y Seguimiento (C.E.S.), 14 pertenecen a
ambas comisiones de MGF y de MF, 2 pertenecen soélo a la de MGF y 1 sélo a la de MF.

Asimismo, forman parte de la Comision de Evaluacién y Seguimiento (C.E.S.) del Protocolo

8 agentes de los grupos de trabajo de MGF y de MF: 1 como Coordinadora de la Comision,

1 como secretaria de la Comisién, 5 como titulares y 1 como suplente.
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En la entidad que representan los agentes, 9 actlan en todas las fases - prevencion,

deteccion y paliacién - , 4 en la fase de prevencion y deteccion, 1 en la fase de deteccion y

paliacion, 1 en la fase de prevencion, 1 en la fase de deteccion y 1 no actla en ninguna

fase.

Tabla 1.5. Institucion, Comisién y fases de actuacion

INSTITUCION

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA.
CENTRO DE INFORMACION Y ATENCION A LAS MUJERES

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA. CENTRO DE INFORMACION Y ATENCION
A LAS MUJERES

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA.
EQUIPO DE ATENCION A LA INFANCIA Y A LA ADOLESCENCIA

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA.
POLICIA LOCAL

DEPARTAMENTO DE INTERIOR DE LA GENERALIDAD DE CATALUNA.
UNIDAD DE SOPORTE Y ATENCION A LA VICTIMA

DEPARTAMENTO DE INTERIOR DE LA GENERALIDAD DE CATALURNA.
DELEGACION TERRITORIAL EN LLEIDA

INSTITUT CATALA DE LES DONES

CONSEJO COMARCAL DEL SEGRIA

SUBDELEGACION DEL GOBIERNO EN LLEIDA

DEPARTAMENTO DE JUSTICIA DE LA GENERALIDAD DE CATALUNA.
OFICINA DE ATENCION AL VICTIMA DEL DELITO

OFICINA MUNICIPAL DE ESCOLARIZACION

DEPARTAMENTO DE ENSENANZA DE LA GENERALIDAD DE
CATALUNA

DEPARTAMENTO DE SALUD DE LA GENERALIDAD DE CATALUNA.
ATENCION PRIMARIA DE SALUD

COLEGIO DE ENFERMERAS Y ENFERMEROS DE LLEIDA

COLEGIO DE PERIODISTA DE CATALUNA EN LA DEMARCACION DE
LLEIDA

CRUZ ROJA

UNIVERSIDAD DE LLEIDA

COMISION FASES DE
Y C.E.S. ACTUACION
MGE Prevencion
Deteccion
MF Paliacion
SIC.E.S
MGF Prevencion
MF Deteccion
SIC.E.S Paliacion
MGF .
NO C.E.S Prevencion
MGF
MF Deteccion
TITULAR Paliacion
C.E.S.
MGF
MF Prevencion
S| GRUPO ATEN- Deteccion
CION VICTIMA EN Paliacion
C.E.S.
MGF .
NOCES. No actta
MGF Prevencion
MF Deteccion
TITULAR C.E.S. Paliacion
MGF .
Prevencion
MF Deteccion
NO C.E.S
MM?:F Prevencion
TITULAR C.E.S. Deteccion
MGF
MF Deteccion
TITULAR C.E.S.
MM(?:F Prevencion
NO C.E.S Deteccion
MGF .
Prevencion
MF Deteccion
NO C.E.S
MGF Prevencion
MF Deteccion
SUPLENTE C.E.S. Paliacién
MGF Prevencion
MF Deteccion
NO C.E.S Paliacion
MGF Prevencion
MF Deteccion
NO C.E.S Paliacion
MGF Prevencion
MF Deteccion
NO C.E.S Paliacion
Prevencion
MF T
Deteccion
NOCES Paliacion
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En el cuadro de mas abajo se observa que practicamente casi todas las instituciones se
relacionan con el ambito de salud, seguridad, judicial, servicios sociales, educacion y
atencion a la infancia. Solamente 5 entes se relacionan con ambitos méas reducidos: el
Consejo Comarcal del Segria se relaciona con Servicios Sociales, la Oficina Municipal de
Escolarizacion se relaciona con Servicios Sociales y Educacién, la Subdelegacion del
Gobierno se relaciona con Atencién a la Mujer, la Cruz Roja se relaciona con Salud y
Servicios Sociales y la Universidad de Lleida se relaciona con el ambito Judicial. También
hay que afiadir otros &mbitos de relacién que han sefialado algunos operadores, como son:
las Asociaciones de Mujeres, los Abogados, la Direccion General de Familias y la Obra

Social de la Caixa.

Tabla 1.6. Institucién y relacién con otros interlocutores

INSTITUCION RELACION CON OTROS
INTERLOCUTORES

Salud, Seguridad, Judicial, Servicios
Sociales, Educacién, Atencién a la
Infancia

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA.
CENTRO DE INFORMACION Y ATENCION A LAS MUJERES

Salud, Seguridad, Judicial, Servicios
Sociales, Educaciéon, Atencion a la
Infancia

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA. .
CENTRO DE INFORMACION Y ATENCION A LAS MUJERES

Salud, Seguridad, Judicial, Servicios
Sociales, Educacién, Atenciébn a la
Infancia, EAIA

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA.
EQUIPO DE ATENCION A LA INFANCIA'Y A LA ADOLESCENCIA

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA. Salud, Judicial, Servicios Sociales,
POLICIA LOCAL Atencion a la Infancia

Salud, Seguridad, Judicial, Servicios
Sociales, Educacién, Atenciébn a la
Infancia, Obra Social de la Caixa,
Institut Catala de les Dones, Entidades
Asociativas sobre mujeres

DEPARTAMENTO DE INTERIOR DE LA GENERALIDAD DE CATALUNA.
UNIDAD DE SOPORTE Y ATENCION A LA VICTIMA

La Delegacion Territorial en Lleida del
Departamento de Interior no tiene
vinculacién laboral con MGF

DEPARTAMENTO DE INTERIOR DE LA GENERALIDAD DE CATALURNA.
DELEGACION TERRITORIAL EN LLEIDA

Salud, Seguridad, Judicial, Servicios
Sociales, Educacién, Atenciébn a la
Infancia, EATAV, Direccién General de
Familias

INSTITUT CATALA DE LES DONES

CONSEJO COMARCAL DEL SEGRIA Servicios Sociales

SUBDELEGACION DEL GOBIERNO EN LLEIDA Atencion a la Mujer

DEPARTAMENTO DE JUSTICIA DE LA GENERALIDAD DE CATALURNA. Salud, Judicial, Servicios Sociales,
OFICINA DE ATENCION AL VICTIMA DEL DELITO Educacion, Atencién a la Infancia

OFICINA MUNICIPAL DE ESCOLARIZACION \ Servicios Sociales, Educacion

Judicial, Servicios Sociales, Educacion,
Atencion a la Infancia

DEPARTAMENTO DE ENSENANZA DE LA GENERALIDAD DE CATALUNA ‘

Salud, Seguridad, Judicial, Servicios
Sociales, Educacién, Atencién a la
Infancia

DEPARTAMENTO DE SALUD DE LA GENERALIDAD DE CATALUNA.
ATENCION PRIMARIA DE SALUD
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Salud, Seguridad, Judicial, Servicios
COLEGIO DE ENFERMERAS Y ENFERMEROS DE LLEIDA Sociales, Educacion, Atencion a la
Infancia

Salud, Seguridad, Judicial, Servicios
COPECIONDENPERIODISTANDENCATARUNANENNEASDEMARCACIONSDEN BT Io =N =0 [T1or=1o1 s - =\ 1S [s 1 B S
LLEIDA Infancia, Asociacion de  Mujeres,
Abogados

CRUZ ROJA Salud, Servicios Sociales

UNIVERSIDAD DE LLEIDA Judicial

c. Coordinacién entre los operadores

En cuanto a la coordinacion entre los operadores que se relacionan entre si para prevenir y
atender los casos de MGF y/o MF se constata que : 2 no contestan (8-CCS, 17-UdL); 8
creen que la coordinaciéon no se debe mejorar ya que es buena (1-CES-COORD , 2-CES-
PSIC, 3-EAIA ,4-PL ,9-GOB , 11-OME ,14-ENF ,16-CR); 4 consideran que si se deberia
mejorar (6-INT, 7-ICD,12-ENS,15-PERIOD); 1 que “la Comision de Evaluacién vy
Seguimiento es el espacio de reflexion, de analisis de los circuitos , resolucion de las
incidencias y evaluacion de los casos concretos que se trabajan mensualmente” (10-JUST)
; 1 que “dependera de la voluntad y de la sensibilizacion del profesional en el tema” (5-
USAV-INT); y 1 que “el nimero de casos es poco para poder valorarla” (13-SAL).

d. Recursos personales, materiales y econémicos

Los recursos propios de los que dispone cada organismo para hacer frente a los casos de
MGF y MF en cuanto a la prevencion, deteccion, atencidén y recuperacién se pueden dividir

en personales, materiales y econémicos.

Sobre los recursos personales cada institucion dispone de personas especificas
destinadas a prevenir y atender los casos de MGF y MF, tal y como se observa en el cuadro

del apartado 7.a).

Respecto a los recursos materiales son pocos los especificos ya que los agentes
encuestados indican el Hogar de la Mujer (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC), los propios del
Departamento o institucion implicada (5-USAV-INT, 9-GOB, 13-SAL) , los cursos de
formacion sobre la materia (11-OME), la informacion escrita referente a la MGF y MF (14-
ENF) y otros no contestan (4-PL, 8-CCS,10-JUST,12-ENS,15-PERIOD, 6-CR, 17-UdL ).
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En cuanto a los recursos econémicos 1 operador manifiesta que “es el que figura para el
presupuesto de violencia” (7-1CD), 1 indica que “no hay recursos econémicos especificos”
(13-SAL), 2 sefialan que “es el propio de la institucion implicada” (9-GOB, 13- SAL ) vy el

resto no responden a la pregunta.

e. ¢Las instituciones encuestadas cubren las necesidades de las mujeres de Lleida en

situacion de violencia machista por MGF y MF?

Los agentes encuestados sostienen, cada uno en su ambito, que con los recursos que
poseen si se cubren las necesidades de las mujeres de la ciudad de Lleida en situacion de
violencia machista por MGF y MF. Dichos recursos, en su opinién, estan encaminados:

- “a la prevencién” (9-GOB)

- “a la deteccion” (11-OME, 13-SAL)

- “a la intervencion” (13-SAL)

- “a la informacién” (9-GOB, 10-JUST)

- “a la orientacion psicoldgica” (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC)

- “al asesoramiento legal” (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC)

- “al asesoramiento técnico y penal” (10-JUST)

- “a poner en conocimiento de la autoridad judicial los hechos acaecidos”(4-PL)

- “a la atencién a la victima del delito con soporte en el proceso judicial” (10-JUST)

- “a la derivacién a otros servicios y recursos” (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC, 9-GOB, 10-
JUST, 11-OME)

- “al desarrollo de estructuras de coordinacion y cooperacién que permitan una intervencién
integral” (7-1CD)

- “a favorecer la recuperacion integral de la mujer” (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC)

- “al desarrollo de estrategias de prevencion y sensibilizacién” (7-1CD, 9-GOB)

- “a facilitar a las mujeres al acceso a sus derechos y a los servicios” (7-ICD)

- “a la asistencia sanitaria” (13-SAL)

- “a la atencién social” (16-CR)

¢Quedan reflejadas en los Protocolos de MGF Y MF del municipio de Lleida las
necesidades personales y sociales de las mujeres de Lleida en riesgo de ser victima,

o de las que ya han sufrido la MGF y el MF?

De los operadores sondeados 6 afirman, simplemente, que quedan reflejadas en la
redaccion del proyecto del Protocolo de MGF y del Protocolo de MF las necesidades
personales y sociales de las mujeres de Lleida en riesgo de ser victima o de las que ya han
sufrido la MGF y el MF (3-EAIA, 8-CCS, 9-GOB, 12-ENS, 14-ENF, 16-CR). Ademas, 2
consideran que “la evaluacion del funcionamiento de los dos protocolos permitira, si es
necesario, introducir los elementos de mejora a medida que se compruebe su aplicacién” (1-
CES-COORD, 2-CES-PSIC); y 1 que “su redaccion es de un caracter innovador, y en cierta

manera nos adelantamos a las situaciones que nos puedan surgir. Muchos aspectos en la
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practica deberdn ser modificados. Para ello existe la Comision de Evaluacion y
Seguimiento” (7-1CD).

Sostiene 1 operador que en ambos protocolos “Si quedan reflejadas. Se han redactado
pensando en las necesidades de las victimas para poder ayudarlas” (4-PL). Al respecto,
puntualiza 1 agente, “bastante de las necesidades estan contempladas. Seguramente que
todas no se podran contemplar nunca, sobretodo cuando entran en juego valoraciones
morales” (11-OME); continua 1 interlocutor con que “es hecesario que las mujeres y
colectivos mas vulnerables relacionados conozcan que estas necesidades personales y

sociales estan previstas” (15-PERIOD).

Se circunscribe en algunas respuestas, por un lado, que “en lineas generales las
necesidades si quedan reflejadas. Si bien no quedan reflejadas cada una de ellas de forma
muy concreta o detallada si que quedan reflejadas desde una forma global, desde las
diferentes perspectivas a las que corresponden los interlocutores” (6-INT); por otro lado, que
“si lo que se espera es un nivel de concrecion especifico de las necesidades personales y
sociales, quizas habria que hablar del protocolo especifico de servicios sociales y no del
general”’( 13-SAL).

Finalmente, existe la manifestacion de 1 agente que alude a que “faltan recursos publicos
para este tipo especifico de violencia machista que no encajan con los relacionados con la
violencia en la pareja. En MF no hay refugios ni albergues especificos para ellas y faltan
recursos sociales, no se ha regulado una orden de proteccién a favor de las mismas como
ya lo han hecho otros paises europeos (5-USAV); y otra afirmacion de 1 operador declara
gue “en el ambito judicial creo que esta bien definido el circuito, otra cosa seria a nivel de

derivacion e intervencion en que suelen emplear los recursos propios de la red” (10-JUST).

¢Incluirias alguna propuesta mas para que estas necesidades fueran satisfechas?

No han considerado incluir propuestas 7 operadores (3-EAIA, 8-CCS, 9-GOB,11-OME, 12-
ENS, 14-ENF, 16-CR) , y 8 no contestan a la pregunta (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC, 4-PL,
7-1CD, 10-JUST, 13-SAL, 15-PERIOD, 17-UdL).

Solamente 2 realizan propuestas, uno refiere que “en MF visualizar el fenédmeno” (5-USAV)

y , otro mantiene que “hasta que no se aplique un tiempo , no. Después se deberan evaluar

los resultados y modificar su contenido si es necesario” (6-INT).
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f. Datos

Al hilo de lo expuesto, el cobmputo total de casos en que han intervenido solo algunas de las
instituciones que han contestado el cuestionario desde el 2008 al 2011 corresponden a 9 en
MGF y 5 en MF.

Tabla 1.7. Datos estadisticos

EL EQUIPO DE ATENCION A LA INFANCIA Y A LA ADOLESCENCIA DEL . 2 casos
AYUNTAMIENTO DE LLEIDA (EAIA)

INSTITUT CATALA DE LES DONES 2010: 1 caso
EL SERVICIO DE INFORMACION Y ATENCION A LAS MUJERES DEL

CONSEJO COMARCAL DE LLEIDA 2011: 1 caso

OFICINA MUNICIPAL DE ESCOLARIZACION DE LLEIDA 2010: 1 caso

2011: 1 caso

CRUZ ROJA DE 2009: 1 caso

LLEIDA 2011: 1 caso

UNIDAD DE SOPORTE A LA ATENCION DE VICTIMAS DEL DEPARTAMENTO [N ERPEEELE 2009 :1 caso
DE INTERIOR, REGION POLICIAL DE PONENT (USAVRPP) 2010: 6 casos 2010: 3 casos

2011: 1 caso 2011: 1 caso

En el afio 2008 los dos casos de MGF fueron atendidos por el EAIA y la USAV de la Regién
Policial de Ponent. De los tres casos de MF en que intervino en el afio 2010 la USAV de la
Region Policial de Ponent, uno de ellos fue tratado también por el Instituto Catalan de las
Mujeres y por la Oficina Municipal de Escolarizacién. En el afio 2011 hubo 1 caso de MF del
que se hizo cargo el Servicio de Informacion y Atencién a las Mujeres del Consejo Comarcal
del Segria, la Oficina Municipal de Escolarizacion de Lleida , la Cruz Roja de Lleida y la
USAV de la Regién Palicial de Ponent.

g. ¢Es necesaria la creacion de los Protocolos de MGF y MF en el municipio de
Lleida?

A pesar de que el nimero de casos visibles de MGF y MF son pocos los agentes
intervinientes abogan, en unanimidad, en la necesidad de la creacién de los Protocolos de

MGF y de MF en el municipio de Lleida.

Los argumentos que esgrimen para justificarlo se basan en que “es necesario adaptar los
protocolos que existen a nivel general a la realidad de cada territorio para facilitar el trabajo
a los profesionales y favorecer la atencion de las mujeres que han sufrido una situacion de
MGF y MF” (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC). Ademas, “es buena la reunién de los diferentes
servicios de la ciudad que tienen los mismos fines. Los protocolos también son importantes,

pero no tanto por ellos mismos sino para detectar los matices de cada servicio” (11-OME)
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También, la elaboracion de ambos Protocolos en la ciudad “aumenta la implicacion y
participacién de todos los agentes” (3-EAIA) y pone de manifiesto que no estan solos ante la
problematica, “la sensacién de estar solo es importante” (11-OME). También consideran que
“es indispensable su creacién puesto que cada protocolo establece las pautas de trabajo en
comun en el territorio, unifica las tareas, crean especificidad y son importantes en cuanto a
su evaluacién y revision” (5-USAV). Como ya se ha mencionado “los casos son muy bajos,
pero son protocolos muy necesarios” (10-JUST) y también lo son por “el alto porcentaje de
personas procedentes de paises donde se practica la MGF y los MF” (4-PL) y “porque han

de ayudar a una mayor deteccién y a mejorar los circuitos de intervencion” (13-SAL).

En fin, son necesarios porque “abordan problematicas reales ordenando el papel de cada
administracion y/o entidad para actuar de forma efectiva. Se trata de ordenar y priorizar los

recursos existentes para conocer el circuito correcto de actuacion” (15-PERIOD).

h. ¢Es correcta la elaboracién del Protocolo de MGF y del Protocolo de MF como
complementarios al Protocolo de atencion a las mujeres en situacién de violencia

machista en el municipio de Lleida de fecha 11 de noviembre de 2008?

La elaboracion del Protocolo de MGF y del Protocolo de MF como complementarios al
protocolo de atencién a las mujeres en situacién de violencia machista en el municipio de
Lleida de fecha 11 de noviembre de 2008 se considera correcta por los 17 representantes

gue forman parte de cada Comisién y que han contestado a la encuesta.

Argumentan 2 operadores que:

“la MGF y los MF son tipos muy especificos de violencia machista que comportan un trato
especial y aspectos concretos para tener en cuenta en todos los niveles — prevencion,
deteccidn, atencién y recuperacién —“.Es necesaria la ampliacién al Protocolo de atencién a
las mujeres en situacion de violencia machista de Lleida concretando los circuitos a seguir y
las acciones a realizar en cada situacion de MGF y MF” (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC)

A criterio del resto de los operadores también deben ser complementarios debido a que la
MGF y los MF:

- “no dejan de ser otra forma de violencia de género” (10-JUST)

- “son dos formas de violencia contra la mujer” (7-ICD)

- “estan relacionados con la violencia machista directamente” (8-CCS)

- “son producto de la violencia machista por el poder que ejerce el hombre sobre la mujer “ (4-
PL)

- “porque cada tipologia de maltrato tienen unas caracteristicas especificas, afecta a un grupo
de mujeres diferentes y se aborda desde diferentes servicios e instituciones” (13-SAL)
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- “es una forma de maltrato muy especifica y poco visible, si no se sabe a qué indicadores
responde” (6-INT)

- “es necesaria su creacion como complementarios por su especificidad y para que tengan
visibilidad “(5-USAV)

- ‘“es relevante que existan estos protocolos pues se dan casos especificos muy
caracteristicos, con una influencia cultural muy importante, de modo que se debe actuar
desde el propio medio y junto con la familia en ambos casos “(16-CR)

- “se da mayor publicidad en el ambito preventivo” (17-UdL)

- “a partir de la elaboracion de los protocolo hay una mayor implicacién de los profesionales
que han de participar” ( 9-GOB)

- ‘“dan pautas exactas del procedimiento a seguir” (14-ENF)

- ‘“la creacion de los protocolos es un ejercicio de concretar actuaciones, al final cuando hay
diferentes servicios y diferentes administraciones que trabajan sobre el tema serd necesario
desarrollarlos”, “ se hace necesaria esta concrecion en cada uno de los aspectos que se
tratan” (11-OME)

- “Se trata de comportamientos que llevan asociados violencia hacia la mujer puesto que no
deciden sobre ellos. Al contrario, son practicas que se ejercen sobre las mujeres sin su
consentimiento y que las mujeres no deciden libremente. Son, por ello, igualmente
intolerables en nuestra sociedad “(15-PERIOD)

i. ¢Serian suficientes en el municipio de Lleida la aplicacién de los protocolos del
Departamento de Interior de Mutilacion Genital Femenina y el de Matrimonios

Forzados?

Salvo 2 operadores que no contestan (4-PL, 17-UdL), los 15 restantes entienden que no
seria suficiente la aplicacion en el municipio de Lleida del Protocolo de Prevencion y
Atencién Policial de la Mutilacién Genital Femenina, de Julio de 2008, y del Procedimiento
de Prevencion y Atencion Policial de los Matrimonios Forzados, de junio de 2009, del

Departamento de Interior de la Generalidad.

Rotundamente 5 interlocutores consideran que no son suficientes porque:

“los Protocolos locales que se estan elaborando en el municipio de Lleida, parten de los
Protocolos de la Generalitat y concretan las actuaciones y circuitos en relaciéon con la
situacién concreta del municipio, no los sustituyen sino que los complementan “(1-CES-
COORD, 2-CES-PSIC)

- ‘“los protocolos del Departamento de Interior solamente contemplan la actuacion de la Policia,
pero no la del resto de los operadores que también deben tener sus propias lineas de trabajo”
(5-USAV)

- “no son suficientes estos Protocolos del D.1., pero de momento es con lo que trabajamos” (7-
ICD)

- “no, el nuestro es mucho mas adaptado a las necesidades de nuestro municipio” (14-ENF)

Aunque 10 operadores manifiestan que seria suficiente con la aplicacion de los Protocolos
del Departamento de Interior, también entienden que ademas deben de existir los protocolos
de MGF y de MF en el municipio de Lleida en base a los siguientes argumentos:

- ‘“si serian suficientes, pero al personalizarlo en Lleida se mejora la aplicacién” (3-EAIA)
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- “es mucho mas operativo que el contenido de un protocolo se desmenuce, se analice paso a
paso, se hagan las aportaciones necesarias y que se consensule por parte de los diferentes
interlocutores” (6-INT)

- “si serian suficientes, pero con estos dos protocolos se concretan mas las intervenciones en
la realidad de los recursos y servicios del municipio de Lleida” (8-CCS)

- “habria profesionales que no tendrian conocimiento de los mismos , no habria una linea de
actuacién comudn y no conocerian el procedimiento en caso de urgencia” (9-GOB)

- “posiblemente serian suficientes, como ya he dicho la causistica es baja y ante cosas
concretas tenemos un Protocolo Marco donde ampararnos, pero el hecho de territorializar el
protocolo implica a los diferentes servicios e instituciones en los protocolos, favorece
encontrar circuitos mas funcionales y agiles, adecuados a nuestra realidad geografica” (10-
JUST)

- ‘“serian suficientes pero peor de lo que serd si se firma este Protocolo” (11-OME)

- “podrian servir también los Protocolos del Departamento de Interior, pero siempre esta bien
concretar y contextualizar en la realidad social de la ciudad haciendo intervenir en el proceso
de elaboracion una pluralidad de representantes, como es nuestro caso” (12-ENS)

- “me parece importante el consenso de un protocolo comin por que mejora la coordinacion
entre las diferentes instituciones” (13-SAL)

- “podria haber sido suficiente como guia porque se trata de documentos elaborados con
seriedad y rigor pero es muy positivo que la ciudad tenga el “suyo” en el sentido que aporta la
proximidad sobre el territorio con los recursos y personas disponibles en el territorio” (15-
PERIOD)

- ‘“hay que adaptar los protocolos al medio Local, por lo que considero muy necesario el trabajo
realizado por el Hogar de la Mujer” (16-CR)

j. Aplicacién, obstaculos y puntos débiles para reforzar en la aplicacion de los

Protocolos de MGF y MF en el municipio de Lleida

En cuanto a como se aplicaran los Protocolos de MGF y MF en la realidad del municipio de
Lleida 4 operadores no contestan (4-PL, 5-USAV, 10-JUST, 12-ENS). El resto, 12
operadores, mantienen diferentes opiniones:

“sera necesaria una buena difusién y formacion de las personas profesionales implicadas
para que los Protocolos se apliquen de una manera eficaz y eficiente” (1-CES-COORD, 2-
CES-PSIC)

- ‘el paso del tiempo pondra en prueba al Protocolo, pero creo que la gente que se ha
implicado intentara aplicarlo lo mejor posible” ( 3-EAIA)

- “lentamente, porque tampoco esta prevista una causistica elevada” (6-INT)

- ‘“igual que se esta aplicando el de violencia contra la mujer” ( 7-ICD)

- “la Comisién de Seguimiento y Evaluacion sera la encargada de realizar las modificaciones
oportunas en el caso de que surjan problemas” (8-CCS)

- ‘“segun estan especificados y adaptandose segun las necesidades” (9-GOB)

- “creo que los servicios y profesionales vinculados a las reuniones hemos aumentado nuestra
sensibilidad y mejoraremos nuestras actuaciones. Si los politicos tardan en publicarlo se
enfriaran los animos” (11-OME)

- “no lo se. Depende de la voluntad politica de cada institucion que se implemente su aplicacion
de forma efectiva o no. Confio en que sea asi (13-SAL)

- ‘“en base a lo establecido” (14-ENF)

- ‘“estoy convencida que de forma correcta y eficaz. Hay una sensibilizacibn mayor que hace
tiempo y son ya muchos los organismos y entidades en alerta para prevenir y detectar” (15-
PERIOD)

- “creo que recibiran una buena acogida y seran de facil aplicacion” (16-CR)

- ‘“enlarealidad, lo desconozco” (17-UdL)

37



Respecto a los principales obstaculos con los que las instituciones se podrian encontrar en

su aplicacion no contestan a la pregunta 5 interlocutores (8-CCS, 10-JUST, 15-PERIOD,16-

CR,17-UdL). Aunque , manifiesta 1 agente, “de momento no se ha detectado ninguno” (9-

GOB), 2 interlocutores consideran “la posible dificultad para informar y formar a los

profesionales que trabajan este tipo de violencia machista” (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC).

Asi opinan, de forma individual, los 10 operadores restantes:

“al ser un tema tan lejano en nuestra realidad puede costar interiorizarlo en un primer
momento” (3-EAIA)

“tanto la MGF como los MF son dificiles de detectar y poder prevenir, por ello se deberia
actuar con rapidez una vez se tuvieran indicios razonables, agilizando la coordinacion entre
las instituciones “(4-PL)

“los obstaculos en la aplicacion del protocolo pueden ser debidos a su poca difusiéon o
conocimiento, a que los profesionales se sientan solos y no quieran asumir
responsabilidades, al nivel de sensibilizacién de cada agente, a la necesidad de hacer el
seguimiento de los casos y a la imposibilidad de redefinir los servicios que no han
funcionado” (5-USAV)

“el marco normativo que existe y la falta de compromiso de los profesionales e instituciones”
(6-INT)

"el entorno social de las mujeres” (7-ICD)

“la incidencia es poca en nimero de casos y el trabajo es mucho en otros casos y ello puede
hacer que poco a poco se vaya olvidando esta problematica y por ello serd necesario
mantener la sensibilidad a lo largo de los afios” (11-OME)

“el silencio de las mujeres afectadas por una MGF o MF e imposibilidad de deteccion” (12-
ENS)

“que no sean protocolos priorizados en la institucion y por tanto no se adapten los registros
informaticos, se propongan a los profesionales como protocolos vinculados a la sensibilidad
del profesional y no al ambito competencial” (13-SAL)

“que los trabajadores no se hayan enterado de que existe un protocolo que pueden
implementar” ( 14-ENF)

"el principal inconveniente seria el desconocimiento de los mismos, por lo que seria positivo
gue se realizara la jornada informativa” (16-CR)

Acerca de los puntos débiles que, en su caso, se deben reforzar para poder aplicar los dos
Protocolos 10 agentes no responden a la pregunta (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC, 3-EAIA,
4-PL, 7-ICD, 8-CCS, 10-JUST,12-ENS, 15-PERIOD, 17-UdL ), 3 no han detectado puntos
débiles que se deban reforzar (9-GOB, 14-ENF, 16-CR) y 4 afirman que:

“se deberia reflejar el trabajo de cada profesional en el diagrama de flujo” (5-USAV)

“se deberia evitar cualquier tipo de valoracion y toma de decision personal por parte de los
profesionales implicados, sencillamente se deben cumplir los protocolos paso a paso” (6-INT)
“no lo puedo saber a priori, cuando funcione un caso se vera” (11-OME)

“creo que a nivel tedrico ya se han reforzado aquellos que se han detectado en la
comisiones. Habra que esperar a su aplicacién para ver que se puede mejorar” (13-SAL)

k. Propuestas para incorporar en la fase de elaboracion

Es de destacar que las propuestas para incorporar en la fase de elaboracion han sido

escasas, solo tres.
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Por un lado, afirma 1 operador que:

“se deberia incorporar en esta fase la posibilidad de ir haciendo sesiones de revision
periédicas entre los servicios implicados para comprobar como se van aplicando y adaptando
en la ciudad los protocolos” (3-EAIA)

Por otro lado, dos operadores insisten:

- “una vez finalizada la elaboracién de ambos protocolos seria necesaria su difusion a los
ciudadanos para que sepan que existe el problema y tengan conocimiento de que se puede
actuar y ayudar a las victimas” (4-PL)

- “en Matrimonios Forzados el contenido del protocolo sigue las lineas del Protocolo del
Departamento de Interior de 2009 que se cre6 para dar una respuesta efectiva al fenomeno
de matrimonios forzados dada la identificacion de los casos que se detectaba a nivel policial.
Los conceptos que se recogen para definir, conceptualizar y aproximarse al fenémeno son
adecuados asi como las propuestas de actuacién, pero creo que la globalidad de las mismas
se debe a un trabajo general que se podria complementar de manera mas especifica o
detallada a través de formacion o de reuniones” (5-USAV)

No contestan a la pregunta 6 operadores (1-CES-COORD, 2-CES-PSIC, 7-ICD, 8-CCS, 10-
JUST, 17-UdL ) y 6 no tienen ninguna propuesta que realizar (6-INT, 11-OME, 12-ENS,13-
SAL,14-ENF,16-CR) .

Cabe destacar la opinién de 2 operadores al mencionar las Comisiones como el lugar
donde se deben realizar las aportaciones:

- “al estar en la fase de elaboracion, en el supuesto de existir mas propuestas, éstas se deben
hacer en las reuniones de cada Comision de elaboracién de los Protocolos” (9-GOB.

- ‘“las aportaciones se han hecho a través de las reuniones de ambas comisiones y en cada
revision realizada se han incorporado las mejoras o puntualizaciones sefialadas por los/las
representantes de las instituciones, organismos y entidades participantes en su elaboracién”
(15-PERIOD)

8. CONTRASTE Y DISCUSION DE LA HIPOTESIS

En base a lo expuesto en el presente trabajo de campo cabe afirmar que la hip6tesis

formulada en el apartado nimero cinco queda totalmente constatada.

En primer lugar, la ciudad de Lleida comprende un gran nimero de poblacién inmigrante de
paises donde se practica la MGF y los MF, dato que viene representado en las tablas
namero 1.1. , 1.2. y 1.3. En concreto, es el segundo municipio catalan en nimero de
mujeres con nacionalidades de MGF y el cuarto de Catalufia con mas poblacion femenina
de cero a catorce afios con esa nacionalidad. Por ello, y a pesar de que el nimero de
casos visibles es muy bajo tal y como se observa en la tabla nimero 1.7, se considera
necesaria -por unanimidad de todos los operadores pertenecientes a las Comisiones de

MGF y de MF- la creacion de ambos protocolos. Argumentan la necesidad de adaptar los
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protocolos que existen a nivel general a la realidad del territorio y de convocar reuniones de

los diferentes servicios a fin de aumentar la implicacion y participacién de todos los agentes.

En segundo lugar, diecisiete operadores piensan que es acertada la creacion de ambos
protocolos como complementarios al Protocolo de atencidén a las mujeres en situacion de
violencia machista en el municipio de Lleida. La especificidad, por el tipo de violencia a que
se refiere, requiere un tratamiento aparte en su regulaciébn ya que de esta manera se

propicia la visibilidad del fendmeno en la sociedad.

En tercer lugar, queda corroborado que ambos protocolos se adaptan a la realidad del
municipio y a las necesidades personales y sociales de las mujeres en riesgo de ser
victimas o de las que ya han sufrido la MGF y/o MF. Los agentes que conforman las
Comisiones pertenecen a diferentes ambitos institucionales de la ciudad y cada uno, en las
reuniones del proceso de elaboracion de los Protocolos, han manifestado individualmente
las necesidades que se deberian cubrir en la ayuda a estas victimas y también las que ya

estan cubiertas por su servicio.

En cuarto lugar, salvo dos operadores que no han contestado el resto no considera
suficientes — con o0 sin matizaciones- la aplicacion en el municipio de Lleida de los protocolos
de MGF y de MF del Departamento de Interior de la Generalidad de Cataluiia. Debido a que
aquéllos solo contemplan la actuacién de la Policia, los agentes afirman que con la creacion
de los dos protocolos se contextualiza este tipo de violencia en la realidad social de la

ciudad y, ademas, se concretan las actuaciones en los recursos y servicios del municipio.

9. PLAN DE ACCION

Una vez definida la hipétesis, establecida la metodologia, analizados los resultados del
trabajo de campo y contrastada la hipo6tesis que confirma la necesidad de crear en la ciudad
de Lleida el Protocolo de Mutilacibn Genital Femenina y el Protocolo de Matrimonios
Forzados como complementarios al Protocolo de atencién a las mujeres en situacion de
violencia machista en el municipio de Lleida de fecha 11 de noviembre de 2008, es
conveniente elaborar una serie de propuestas de actuacion para que el proyecto de cada
protocolo incorpore mejor las necesidades personales y sociales de las mujeres en riesgo de

ser victimas o de las que ya han sufrido la MGF o el MF , 0 ambos a la vez.
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En primer lugar, es necesario adaptar en el municipio de Lleida los Protocolos del
Departamento de Interior de MGF del afio 2008 y de MF del afio 2009 y también el
Protocolo Marco de Actuaciones para Prevenir la Mutilacion Genital Femenina del
Departamento de Accion Social y Ciudadania de la Secretaria para la Inmigracion del afio
2007, elegidos los tres como referentes por las Comisiones para elaborar los proyectos de
ambos Protocolos. Asi pues en los dos Protocolos, en el &mbito policial, se deberian definir
las funciones policiales especificando, también, que la policia hace las valoraciones de
riesgo de los casos, da pautas basicas de seguridad y hace el seguimiento de la victima.
Ademas en el caso de MGF, se deberian de desarrollar las intervenciones en el ambito de

seguridad de acuerdo con el Procedimiento Normalizado de Trabajo Policial.

En segundo lugar, a pesar de que los conceptos globales incorporados en los Protocolos
son correctos seria necesario que fueran mas especificos y ello se podria ampliar a través
de formacion, reuniones o jornadas a los profesionales. Asimismo, en los diagramas de flujo
deben quedar bien definidos los circuitos que deben seguir los operadores en cada ambito,
el procedimiento en caso de urgencia y las pautas de intervencion. Con ello se conseguira
que estos circuitos sean mas funcionales, agiles y adecuados al territorio y que exista una

linea de actuacion y coordinacion comun de los agentes que intervienen.

En tercer lugar, ambos Protocolos se han de adaptar a la realidad social del municipio de
Lleida pues se nutren de los recursos de que dispone e implican a las instituciones que
participan en su elaboracion con la finalidad de favorecer la prevencion, la atencion, el
asesoramiento, la derivacién, la asistencia sanitaria, el acceso a derechos y servicios y la
recuperacion integral de las mujeres que han sufrido la MGF y/o el MF o0 que estén en riesgo

de sufrirla.

En cuarto lugar, la coordinacion entre las instituciones debe mejorarse y agilizarse a través
de los circuitos para actuar con rapidez, sobretodo en caso de urgencia. El profesional no

debe sentirse solo y debe saber cdmo actuar en cada situacion.

En quinto lugar, los Protocolos deben especificar, tras un tiempo de aplicacién, las
revisiones periodicas a las que se deben someter con la asistencia de todas las instituciones
implicadas en su elaboraciéon. Con posterioridad se procedera a su evaluacion a fin de que
la Comision de Evaluacion y Seguimiento proceda a realizar, si existen, las oportunas

modificaciones.
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En sexto lugar, y para de hacer visible ambos tipos de violencia machista el propio Protocolo
debe recoger la manera de informar y formar a los profesionales que la trabajan y, también,
como se debe realizar la difusion a los ciudadanos, entorno social de las mujeres que la

padecen y a ellas mismas.

10. CONCLUSIONES

El trabajo de campo que conforma la presente investigacion surge del estudio del proceso
de elaboracion del Protocolo de Mutilacién Genital Femenina y del Protocolo de Matrimonios
Forzados en el municipio de Lleida. A través de las respuestas al cuestionario, por 17 de los
19 agentes que componen las Comisiones de MGF y MF, se ha conseguido poner de

manifiesto la situacion actual de esta problematica en la ciudad.

Tras constatar que desde el afio 2008 hasta el 2011 en el municipio de Lleida solo se han
atendido 9 casos de MGF y 5 casos de MF y que no es facil su deteccidn debido al entorno
familiar que rodea a estas menores, se hace necesario hacer visible este fenémeno desde
las politicas publicas de seguridad y a través de los poderes publicos, instituciones y entes
que tienen la capacidad de actuar y darlo a conocer para que estas practicas no se

produzcan.

Al ser el segundo municipio en Catalufia en nimero de mujeres con nacionalidades de MGF
y al existir un considerable nimero de mujeres de paises donde se practican los M.F esta
mas que justificada la preocupacion del consistorio en elaborar unos protocolos que
concreten las intervenciones a nivel local. La existencia de estos protocolos se considera
necesaria para detectar, prevenir, priorizar recursos y mejorar los circuitos de intervencion.
Ademads, facilita el trabajo a los profesionales y favorece la atencién de las mujeres que la

han sufrido.

Cabe insistir que la reunion de las diferentes instituciones en la redaccibn de ambos
Protocolos aumenta la implicacion y participacion de los agentes, y por tanto, es el primer

paso para detectar y priorizar los recursos existentes.

La MGF y los MF son tipos muy especificos de violencia machista y por ello casi todos los
agentes coinciden en que sean un anexo al protocolo de atencién a las mujeres en situacion
de violencia machista en el municipio de Lleida. También consideran que no es suficiente la
aplicacion de los Protocolos del Departamento Interior de MGF y MF en el municipio puesto

que solo regulan la intervencién en el ambito policial.
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En definitiva, la aplicacion de estos protocolos puede originar obstaculos respecto a la

informacién y formacién de los profesionales que trabajan este tipo de violencia machista, es

por ello que serd necesario hacer la maxima difusion de los mismos una vez se hayan

aprobado.
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12. ANEXOS

ANEXO 1. NORMATIVA INTERNACIONAL Y NACIONAL DE MUTILACION GENITAL
FEMENINA Y DE MATRIMONIOS FORZADOS. PROTOCOLOS

MUTILACION GENITAL FEMENINA

Normativa Internacional

1. Proteccion Internacional basada en la persecucidon por motivos de género:

Convencion de 1951 sobre el Estatuto del Refugiado vy /o su Protocolo de 1967.

2. Convencion para la eliminacién de toda forma de violencia contra las mujeres.
Resolucion ONU 54/133

3. Convencion de derechos del nifio de 20 de noviembre de 1989.

Los estados que la subscriben han de adoptar todas las medidas eficaces y apropiadas
posibles para abolir las practicas tradicionales que sean perjudiciales para la salud de los
niios y nifas.

Normativa Nacional

1. En Derecho Civil, Espafia ha firmado el Convenio de la Haya de 5 de octubre de 1961,

sobre “Competencia de las autoridades y ley aplicable en materia de proteccién de menores.
También se aplica el articulo 9.6 del Cddigo Civil sobre la competencia de los Tribunales

espafioles en materia de tutela y las medidas de proteccion del incapaz (menor).

2. La Ley 5/1984, de 26 de marzo, requladora del derecho de asilo y de la condicion de

refugiado, modificada por la Ley 9/1994, de 19 de marzo, dispone en su articulo 3.1 que
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se reconocera la condicion de refugiado y, por lo tanto se concedera asilo a todo extranjero
que cumpla los requisitos previstos en los instrumentos internacionales ratificados por
Espafa. La jurisprudencia habla de “indicios suficientes” de peligro o temor justificado de

verse sometida a una mutilacion genital.

3. Ley Orgéanica 10/1995, de 23 de nhoviembre del Cédigo Penal (Articulo 149)

4.lLaley Organica 11/2003, de medidas concretas en materia de seqguridad ciudadana,

violencia doméstica y integracion social de los extranjeros. Modifica el articulo 149 del

Cddigo Penal y tipifica especificamente esta practica.

5. Ley Orgéanica 3/2005, de 8 de julio, de modificaciéon de la Ley Orgénica 6/1985, de 1
de julio del Poder Judicial. (Articulo 23 LOPJ))

6. Ley 5/2008 del 24 de abril, del derecho de las mujeres a erradicar la violencia

machista. (Articulo 5y 75)

7. Medidas cautelares: El Ministerio del Interior dicta la Resolucién de prohibicion de

salida del territorio espafiol para evitar que los progenitores trasladen a la menor

fuera de Espafia.

Protocolos

1. Protocolo de atencidn a nifios inmigrados. Programa de sequimiento del nifio sano.

Pagina 57 prevencion de la MGF Departamento de Salud. 2005

2. Protocolo de actuacién para prevenir la Mutilacién Genital Femenina. Departamento

de Accion Social y Ciudadania. Secretaria para la Inmigracion. Generalidad de
Catalufia. 2007.

3. Protocolo de Prevenciéon y Atencion Policial de la Mutilacion Genital Femenina.

Departamento de Interior. Programa de Seguridad contra la violencia machista. Julio
2008.

4. Protocolo de actuacién para prevenir la Mutilacién Genital Femenina. Mesa para la

prevencion de la Mutilacion Genital Femenina de Olot y la Garrotxa. Junio 2009.
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MATRIMONIOS FORZADOS

Normativa Internacional

1. Convencién de las Naciones Unidas sobre los derechos del nifio, de 20 de

noviembre de 1989

2. Declaracion 40/34, de la Asamblea General de las Naciones Unidas en la Resolucién

40/34, de 29 de noviembre de 1985, sobre los principios fundamentales de justicia

para las victimas de delito y del abuso de poder

3. Convencién sobre la eliminacién de todas las formas de discriminaciéon contra la
mujer A/34/46, de 3 de setiembre de 1981

Normativa Nacional

1. Cédigo Civil. (Articulo 45 y 46)

2. Ley 5/2008, de 24 de abril, del derecho de las mujeres a erradicar la violencia

machista.

3. Ley Orgénica 10/1995, de 23 de noviembre del Coédigo Penal.

4. Real Decreto 2393/2004, de 30 de diciembre por el que se aprueba el Reglamento de

la Ley Organica 4/2000, de 11 de enero, sobre derechos v libertades de los extranjeros

en Espafay su integracidn social.

5. Ley Orgénica 11/2003, de 29 de setiembre, de medidas concretas en materia de

seguridad ciudadana, violencia doméstica e inteqracidn social de los extranjeros.

6. Ley 27/2003, de 31 de julio, reqguladora de la Orden de Proteccidn de las victimas de

violencia doméstica.

7. Ley Orgéanica 1/2004, de 28 de diciembre de medidas de proteccién integral contra

la violencia de género.
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8. Ley de Enjuiciamiento Criminal.

9. Proposicion no de Ley sobre requlacion del matrimonio forzado como delito

especifico en el Cédigo Penal y adopcidon de medidas relacionadas con dicha practica.

Mesa de la Camara de 18 de abril de 2011. Congreso, Serie D numero 558

Protocolos

1. Procedimiento de prevencion y atencion policial de los Matrimonios Forzados.

Departamento de Interior. Junio 2009.

47



ANEXO 2. LISTADO DE CUESTIONARIOS REALIZADOS Y CODIGOS DE REFERENCIA

CODIGO INSTITUCION INTERLOCUTOR

1-CES-COORD A yUNTAMIENTO DE LLEIDA. COORDINADORA

CENTRO DE INFORMACION Y ATENCION A LAS MUJERES

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA. PSICOLOGA

ZelEadra e CENTRO DE INFORMACION Y ATENCION A LAS MUJERES

TRABAJADORA SOCIAL EN EL
EQUIPO DE DIAGNOSTICO DE
MENORES CON ALTO RIESGO
SOCIAL

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA.
EQUIPO DE ATENCION A LA INFANCIA Y A LA

£h 2 ADOLESCENCIA

AYUNTAMIENTO DE LLEIDA.
4-PL POLICIA LOCAL GUARDIA URBANA

DEPARTAMENTO DE INTERIOR DE LA GENERALIDAD DE
CATALUNA. : : COORDINADORA
UNIDAD DE SOPORTE Y ATENCION A LA VICTIMA

5-USAV-INT

DEPARTAMENTO DE INTERIOR DE LA GENERALIDAD DE
CATALUNA.
DELEGACION TERRITORIAL EN LLEIDA

SECRETARIA DE LA DELEGACION
TERRITORIAL EN LLEIDA

INSTITUT CATALA DE LES DONES COORDINADORA EN LLEIDA

RESPONSABLE DEL SIAD,
SERVICIO DE INFORMACION Y
ATENCION A LAS MUJERES DE LA
COMARCA DEL SEGRIA

CONSEJO COMARCAL DEL SEGRIA

JEFA DE LA UNIDAD CONTRA LA

SUBDELEGACION DEL GOBIERNO EN LLEIDA VIOLENCIA SOBRE LAS MUJERES

DEPARTAMENTORDESJUS HCIARDESFARCENERARIDADSDENNe(0]0]3Is]|\V2\n]0] 37N o] =Sy W.NN OIS [\ 7N
CATALUNA. : : DE ATENCION A LA VICTIMA DEL
OFICINA DE ATENCION AL VICTIMA DEL DELITO DELITO (OAVD)

OFICINA MUNICIPAL DE ESCOLARIZACION RESPONSABLE

DEPARTAMENTO DE ENSENANZA DE LA GENERALIDAD DE

CATALUNA TECNICA JURIDICA

DEPARTAMENTO DE SALUD DE LA GENERALIDAD DE
CATALUNA. TRABAJADORA SOCIAL
ATENCION PRIMARIA DE SALUD

14-ENF COLEGIO DE ENFERMERAS Y ENFERMEROS DE LLEIDA VOCAL COMADRONA

15-PERIOD

COLEGIO DE PERIODISTA DE CATALUNA EN
DEMARCACION DE LLEIDA

PERIODISTA COLEGIADA

PSICOLOGA DE ATENCION AL
CRUZ ROJA INMIGRANTE

UNIVERSIDAD DE LLEIDA PROFESORA DE DERECHO CIVIL
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ANEXO 3. CORREO ELECTRONICO ENVIADO A LOS AGENTES PARTICIPANTES EN
LAS COMISIONES DE MGF Y MF

El siguiente texto contiene la carta de presentacion que fue enviada por correo electrénico a
los agentes que forman parte de la elaboracion de los Protocolos de MGF y de MF en el
municipio de Lleida, con la finalidad de que contestaran la encuesta que se adjuntaba en el

mismo correo.

“Benvolguts companys i companyes,

Soc la Teresa Calabria i gairebé tots ja em coneixeu ja que formo part també dels dos grups de
treball per I'elaboracio al municipi de Lleida del Protocol de Mutilacié Genital Femenina i el Protocol
de Matrimonis Forcats. Des de la primera reunié d’ambdos protocols, que va tenir lloc el 14 d’'abril de
2010, he assistit i participat en les convocatories que ens ha efectuat la CAIS, com a Técnica, en
representacié dels Serveis Territorials a Lleida del Departament d'Interior juntament amb la
Secretaria del Departament , Mari Pau Cugat.

El motiu pel qual m'adreco a vosaltres es per tal de demanar la vostra col-laboracié en respondre
I'enquesta que he annexat en arxiu adjunt a aquest mail.

Des del marg del 2010 estic cursant el Master de Politiques Publiques de Seguretat a la Universitat
Oberta de Catalunya i des de I'Octubre de 2011 he comencat el Treball Fi de Master per tal d'obtenir
el titol del master. Aquest Ultim ha de versar sobre els problemes d'inseguretat propis del context
social i territorial que jo esculli i el disseny d’estrategies de seguretat.

Donat que durant aquests gairebé dos anys ha existit un paral-lelisme entre els meus estudis del
Master i I'assisténcia als grups de treball dels Protocols, vaig decidir que podria ser interessant que el
meu treball tingués com arrel els dos Protocols i els interlocutors que intervenen. També un altre
factor decisiu va ser que durant 4 anys vaig treballat al Jutjat de Violéncia Doméstica a Lleida.

L’enquesta consta d’onze preguntes : de la 1 a la 5 pretenc ubicar la institucié i als agents que formen
part en I'elaboracié dels Protocols ; de la 6 a I' 11 pretenc , des de la vostra vessant professional, que
em respongueu sobre que en penseu de la seva creacio, aplicacio, obstacles... Les respostes —en
catala o castella- no és necessari que siguin llargues, si no ho creieu escaient, el que m’'interessa és
que quedi plasmada la idea principal .

Si pertanyeu als dos Protocols: o bé en podeu respondre a una enquesta diferenciant la resposta de
la MGF de la de MF ; o bé podeu utilitzar una enquesta per MGF i I'altra per MF i assenyalar-lo a
I'encapcalament.

Us proposo el proper dia 18 de gener com a termini maxim per respondre I'enquesta ja que a final del
mes de gener haig d’entregar els resultats obtinguts de les entrevistes i plantejar I'hipétesis. També
us proposo , si us resulta més comode, respondre el questionari per teleéfon si em voleu indicar el
telefon, el dia i I'hora que us vagi millor.

Us agraeixo, per endavant, la vostra col-laboracio6 i resto a la vostra disposicié per qualsevol giiestié o
dubte al segient teléfon i mail: 609152053 ; terecala@gmail.com ( mail particular per reenviar el
questionari ), tcalabria@xij.gencat.cat ( mail corporatiu)

Salutacions cordials,

Teresa Calabria Lopez “
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ANEXO 4. CUESTIONARIO DE MUTILACION GENITAL FEMENINA Y MATRIMONIOS
FORZADOS

El siguiente documento es el cuestionario que fue enviado, via mail, a los 19 operadores que
forman parte de los grupos de trabajo de MGF y de MF en la ciudad de Lleida a fin de que
procedieran a contestarlo , o bien , por escrito envidndolo por correo electrénico, o bien, por

teléfono.

CUESTIONARIO MUTILACION GENITAL FEMENINA Y MATRIMONIOS FORZADOS

1. Indica
O Lainstitucién que representas.
O Lafuncién que ejerces.

2. Sefialala Comisién ala que perteneces
O Mutilacién Genital Femenina (MGF)
O Matrimonios Forzados (MF)

3. ¢Formas parte de la Comisidn de Evaluacion y Seguimiento?
O Titular

O Suplente

O No

4. Resume el tipo de vinculacion de tu actividad laboral con :
0 MGF
O MF

5. Explica e indica en el ambito de la violencia machista, ante la MGF y MF, el organismo
al que representas:

a. En qué fases actlia
MGE
OPrevencion
ODeteccién
OPaliacion
ME
OPrevencion
ODeteccién
OPaliacion

b. Cuantas personas intervienen y cual es su funcién principal
0 MGF
Personas
Funcién
0 MF
Personas
Funcion

c. Con qué interlocutores debe relacionarse en el proceso
0 Salud
O Seguridad
0 Judicial
0 Servicios Sociales
00 Educacién
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O Atencion a la Infancia
OOtros: .ovvvevveeeennnnn.

d. Crees que la coordinacion entre los interlocutores implicados se debe mejorar

en

MGE

O Si ¢en qué?

0 No

ME

O Si ¢en qué?

0 No

e. De quérecursos dispone, enuméralos.
MGE
O Materiales:
O Personales:
O Econémicos:
ME
O Materiales:
O Personales:
0O Econdémicos

f. Qué necesidades de las mujeres de Lleida cubre tu organismo en situacién de:
0 MGF

0 MF

g. Sidispones de los datos, sefiala el nUmero de asuntos en que ha intervenido tu
institucion en los siguientes afios :

MGF 2008 MF 2008
MGF 2009 MF 2009
MGF 2010 MF 2010
MGF 2011 MF 2011

¢,Crees necesaria la creacidon de los protocolos de MGF y MF en el municipio de
Lleida?

Indica brevemente porqué consideras la elaboracién de los protocolos MGF y MF como
complementarios al protocolo de atencién a las mujeres en situacion de violencia
machista en el municipio de Lleida de fecha 11 de noviembre de 2008

Si por el Ayuntamiento de Lleida no se hubiera propuesto la creacién de ambos
protocolos, ¢ seria suficiente en nuestro municipio la aplicacién de los Protocolos
redactados por el Departamento de Interior de la Generalitat de Cataluiia : *
Procedimiento de Prevencion y Atencion Policial de los Matrimonios Forzados “ de
Junio 2009 ; “ Protocolo de Prevencion y Atenciéon Policial de la Mutilacion Genital
Femenina “ de Julio 20087

¢, Consideras que quedan reflejadas en la redaccién del proyecto de los protocolos de
MGF y MF, en el ambito que representas, las necesidades personales y sociales de las
mujeres de Lleida en riesgo de ser victima o la de las que ya han sufrido la MGF y el
MF?

¢lIncluirias alguna propuesta mas para que estas necesidades fueran satisfechas?

10. Con perspectiva de futuro:
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a. ¢Como crees que se aplicaran ambos Protocolos en la realidad de la ciudad de
Lleida?

b. ¢Cuales podrian ser los principales obstaculos con los que tu institucién y
otras se podrian encontrar en su aplicacion?

c. ¢Has detectado puntos débiles que se podrian reforzar? ¢Cuales?
11. Finalmente, dado que los dos Protocolos estan en proceso de elaboracion ¢tienes

alguna propuesta mas para incorporar en la fase actual de elaboracion? Y ¢en su
aplicacién?

52



