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INTRODUCCIÓN 

La vulneración de derechos de los párvulos son situaciones de riesgo de los derechos de 

los párvulos aquellas en que se atenta contra los derechos de los niños y niñas que son 

parte de la comunidad educativa, que no se configuran como delitos o hechos de 

connotación sexual. 

Este protocolo contempla procedimientos específicos para abordar las situaciones de 

vulneración de derechos tales como descuido o trato negligente. 

Definiciones de tipos de vulneración de derechos: 

 

TIPOLOGIAS DE VULNERACIÓN 

(arón y Machuca 2002, mineduc, 2011; mineduc 2013; ONU, 2011; ONU 2015 

NEGLIGENCIA Se refiere a aquellas situaciones que se caracterizan por el 

descuido o no atención de las necesidades físicas y emocionales 

de niños y niñas, cuando los adultos responsables tienen los 

conocimientos y medios para satisfacerlas. Se caracteriza por ser 

un tipo de vulneración por omisión, es decir, porque el párvulo no 

recibe lo mínimo necesario para su sobrevivencia y bienestar, por 

ejemplo, falta de alimentación, inasistencia a controles médicos, 

descuidos en la higiene, incumplimiento de tratamientos médicos, 

múltiples accidentes por descuido, entre otros 

MALTRATO 

PSICOLÓGICO 

Conductas dirigidas a causar temor, intimidar, controlar la 

conducta. Puede implicar hostigamiento verbal que se observa 

como insultos, críticas, descalificaciones, amenazas, rechazo 

implícito o explícito. El hostigamiento basado en la discriminación 

por raza, religión, sexo, género, entre otros, también se considera 

maltrato psicológico, así como ser testigo de violencia intrafamiliar 

ABUSO SEXUAL Las vulneraciones en la esfera de la sexualidad implican cualquier 

actividad con un niño o una niña en la que se establece una relación 

de poder sobre el párvulo, y en la que por su nivel de desarrollo no 

puede dar el consentimiento. Considera tocaciones o besos con 

connotación sexual; simulación de acto sexual; exhibir o registrar 

material pornográfico y violación. Cabe señalar que no todas las 

vulneraciones en el área de la sexualidad son constitutivas de 

delito. Especial consideración se debe tener cuando la situación se 

da entre niños y niñas, hecho que no es delito si los involucrados 

son menores de 14 años, sin embargo, implica de todos modos una 

vulneración de la sexualidad. 

 

MALTRATO 

FÍSICO 

Cualquier acción, no accidental, por parte de los adultos a cargo 

que provoque daño físico, visible o no, al niño o la niña. Puede 

tratarse de un castigo único o repetido y su magnitud puede ser 
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leve, moderado o grave. Cabe señalar que no todo maltrato física 

generará una lesión corporal sin embargo de todos modos 

constituirá una vulneración que debe ser interrumpida. En el caso 

de que existan lesiones, situación que determinan los centros de 

salud, se estará frente a un delito y por lo tanto debe realizarse una 

denuncia. 

 

INDICADORES POR TIPOLOGIA DE VULNERACIÓN 

(Arón y Machuca; 2002; mineduc, 2011, Mineduc 2013; ONU,2011; ONU, 2015 

NEGLIGENCIA Consideraciones: es importante descartar las situaciones de 

pobreza, desconocimiento o falta de acceso a los servicios sociales 

básicos, para lo cual el establecimiento debe desarrollar un trabajo 

vinculante con las redes orientando a las familias en la búsqueda 

de programas o instituciones con las que puedan mejorar su 

situación. 

 

 No todos los adultos a cargo del cuidado del niño o de la niña tiene 

una intención de omitir su responsabilidad, por ello es necesario 

identificar la existencia de varios factores de contexto que generan 

condiciones de riesgo que impactan en el bienestar de los niños y 

niñas, por ejemplo, una situación de duelo reciente, depresión post 

parto, rupturas familiares, entre otras. Estas situaciones son una 

oportunidad para intervenir tempranamente con aquellos adultos, 

ofreciendo ayuda y apoyo, como en otros casos derivación vincular 

a redes para fortalecer sus competencias y atender sus 

necesidades. 

 

 En el caso de la negligencia es posible detectar indicadores en los 

adultos a cargo: consumo problemático de drogas, asiste al 

establecimiento en estado ebriedad o bajo la influencia de drogas, 

retira tardíamente al niño o niña del establecimiento, no 

demuestran interés por el proceso educativo, no cumplen con los 

tratamientos médicos indicados, expone a situaciones de riesgo al 

niño o niña, entre otros.  

 

Área Física: escasa higiene vulnerando su salud, vestimenta 

inadecuada al estado del tiempo, repetidos accidentes domésticos 

por la falta de supervisión del adulto a cargo, necesidades médicas 

no atendidas: heridas sin curar o infectadas o ausencia del control 

y cuidados médicos rutinarios, intoxicación por ingesta de 

productos tóxicos.  

 

Área Conductual y/o emocional: hambre permanente o 

impulsividad en los horarios de ingesta, ausencias reiteradas sin 
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justificación, cansancio y somnolencia, relatos de falta de cuidados 

en el hogar, conductas regresivas, conductas destructivas consigo 

mismo, con otros niños u objetos, relaciones de dependencia o 

desconfianza, tristeza y ansiedad persistente, apatía, baja 

autoestima. 

MALTRATO 

PSICOLÓGICO 

Consideraciones: en un niño, niña víctima de maltrato psicológico 

se puede observar un cambio de su estado emocional y 

comportamental, que no se explica por una causa médica o por 

situación de estrés, por ejemplo: pérdida o separación de los 

padres. Cabe señalar, que estos indicadores hablan de dificultades 

emocionales y no son específicos de maltrato, sino que pueden ser 

atribuibles a diversas causas.  

 

Área Física: trastorno de las funciones relacionadas con la 

alimentación, sueño y regulación de los esfínteres, autoagresiones, 

baja en el peso o en la talla, síntomas físicos como vómitos, 

cefaleas, dolores abdominales, sin ser atribuible a una enfermedad 

especifica. 

 

 Área Conductual y/o emocional: rechazo a un adulto, presencia 

conductas regresivas de acuerdo a su edad, pasivo, nada exigente 

o, por el contrario, es agresivo, muy exigente o rabioso; cambios 

en la necesidad de atención, requiriendo de mayor atención a los 

adultos, extrema falta de confianza en sí mismo, se auto descalifica 

o descalifica a sus pares y adultos, relato agresiones verbales por 

parte de un adulto, se muestra triste o angustiado. 

ABUSO SEXUAL Consideraciones: no existen comportamientos ni indicadores 

específicos que permitan identificar de forma definitiva y clara si un 

niño o niña ha sido víctima de este tipo de maltrato. Sin embargo, 

existen señales que permiten generar un nivel de alerta que exige 

una respuesta oportuna de los adultos que las detectan. 

 

 El criterio más importante para configurar una sospecha de abuso 

sexual infantil es el relato parcial o total que es dado por un niño o 

niña a un tercero, que da cuenta de algún hecho que se configura 

de connotación sexual. 

 

 En la etapa de la primera infancia los niños y niñas presentan 

conductas en el área sexual que son indicativas de un desarrollo 

normal, tales como la autoestimulación de su zona genital, 

exhibición de los genitales a otros niños y niñas, juegos de 

exploración sexual y preguntas sobre asuntos sexuales, entre 

otros, sin conocimiento sexual precoz asociado a la sexualidad 

adulta. Es relevante, por tanto, diferenciar una conducta 
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exploratoria que satisface el autoconocimiento y la curiosidad 

natural de niños y niñas, de una conducta sexual no esperada para 

la edad. 

 

 Área Física: quejas de dolor, picazón o heridas en la zona genital 

o anal, dificultades para caminar o sentarse, contusiones, 

erosiones o sangrado en los genitales externos, irritación en zona 

genital o anal, hematomas alrededor del ano, dilatación y desgarros 

anales, ropa interior rasgada, manchada y/o ensangrentada, 

sangramiento y/o presencia de secreciones al orinar, infecciones 

urinarias a repetición, signos de enfermedades de transmisión 

sexual en genitales, ano, boca (herpes, gonorrea, entre otras), 

pérdida de control de esfínter (cuando ya se ha logrado, el párvulo 

se orina o defeca), presencia de síntomas físicos repentinos sin 

explicación médica. 

 

 Área Conductual y/o emocional: Cambios bruscos de humor, 

culpa o vergüenza extrema, aparición de temores repentinos, 

miedo a estar solo, a alguna persona o género en especial (por lo 

general adultos), rechazo a alguien en forma repentina, rechazo a 

las caricias y/o a cualquier tipo contacto físico, conducta de auto 

estimulación compulsiva y frecuente, actitud erotizada en las 

relaciones y con objetos no sexuales, involucra a niños y niñas en 

juegos sexuales no esperados para la edad, conocimiento sexual 

precoz, utilizando un lenguaje y/o comportamiento que denotan el 

manejo detallado y específico de conductas sexuales de los 

adultos, por ejemplo habla excesivamente sobre actos sexuales, 

imita conductas sexuales adultas, contacto oral con genitales de un 

compañero, besos en la boca con introducción de lengua, 

resistencia a desnudarse y bañarse y/o a ser mudado., resistencia 

a estar con un adulto en particular o en un lugar específico (casa o 

establecimiento educacional), trastornos del sueño (pesadillas, 

terrores nocturnos) y/alimentación, aislamiento. 

MALTRATO 

FÍSICO 

Consideraciones: es importante considerar la etapa del desarrollo 

del párvulo ya que existen lesiones que podrían atribuirse a 

accidentes de desplazamiento. Puede suceder que no existen 

lesiones físicas evidentes, pero hay un conocimiento certero de que 

los padres o cuidadores utilizan castigo corporal, ya sea porque hay 

un relato del propio niño o niña, o de un tercero o de los propios 

padres o cuidadores.  

 

Área Física: lesiones en la piel como magulladuras o moretones 

variables en distintas partes del cuerpo (rostro, labios o boca, en 

zonas extensas de torso, espalda, nalgas o muslos) y en diferentes 



57                                            Pioneras en la región de Magallanes” 

 

 

fases de cicatrización; sin explicación del origen de éstas, aparición 

repentina de derrames en los ojos, lesiones abdominales, 

hinchazón del abdomen, dolor localizado, vómitos constantes sin 

explicación médica de su presencia, rasguños, quemaduras, 

fracturas, quebraduras, alopecia por arrancamiento del cabello, 

cortes, heridas o raspaduras, señales de mordeduras humanas, 

intoxicaciones recurrentes por tóxicos desconocidos o por sobre 

medicación.  

 

Área Conductual y/o emocional: quejas de dolor corporal, relatos 

de agresiones físicas por parte del niño o niña, alteraciones del 

sueño o de la alimentación, se altera o afecta cuando otros niños o 

niñas lloran, demuestra miedo a sus adultos responsables o a 

volver a su casa, demuestra temor y cauteloso en el contacto físico 

con adultos, cambios bruscos de conducta (por ejemplo, de 

introvertido y pasivo se comporta inquieto y agresivo, de 

conversador y extrovertido se comporta retraído, solitario y 

silencioso)  

 

 

ACCIONES PARA ACTIVAR EL PROTOCOLO 

Son vulneración derechos: 

 Cuando no se atienden sus necesidades físicas básicas como: alimentación, 

vestuario, vivienda. (No traer la colación a su hijo (a)). 

 Cuando no se proporciona atención médica básica, o no se les brinda protección 

y/o se le expone ante situaciones de peligro. 

 Cuando no se atienden sus necesidades psicológicas o emocionales. 

 Cuando existe abandono, y/o cuando se le expone a hechos de violencia o de uso 

de drogas. 

 En casos de discriminación ya sea por raza o etnia, nacionalidad, situación 

socioeconómica, idioma, ideología u opinión política, sexo, orientación sexual e 

identidad de género, estado civil, edad, apariencia personal y por enfermedad o 

discapacidad. 

 Cuando el apoderado no trae en forma sistemática a clases al niño (a), incurriendo 

en inasistencias reiteradas y/o injustificadas. 

 No facilita la participación del menor en actividades pedagógicas programadas 

con anticipación sin un motivo realmente justificado. 

 Cuando no cumple con las derivaciones solicitadas por el equipo directivo. 

 Cuando no respeta el reposo del niño (a) cuando presenta licencia médica. 

 Cuando el apoderado no respeta el horario de clases, tanto el ingreso como en el 

retiro del alumno. 

 Cuando la persona responsable del traslado y entrega al niño (a) no espera junto al 

niño (a) que el personal de turno lo reciba.  
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 Cuando se observen indicadores de riesgo “Mayor” para el bienestar del niño (a), 

tales como ausencia de un adulto que asuma el rol protector en la familia, 

exposición a situaciones de riesgo para el niño. 

 

ETAPAS QUE COMPONEN EL PROCEDIMIENTO 

Frente a la sospecha o detección de situación de vulneración, el personal de párvulo 

brindará la primera acogida del niño: Escuchándolo, conteniéndolo, validando su vivencia 

sin interrogarlo ni poner en duda su relato, ni solicitar que lo realice de nuevo, evitando 

comentarios y gestos. 

 

1°FASE: Detección: Cualquier funcionaria (a) y/o apoderado que sospeche o tenga 

conocimientos de situaciones de presunta vulneración se comunicará de inmediato a la 

Encargada de Convivencia escolar. 

 

2ª FASE: Actuación: En esta fase se implementan todas las acciones necesarias para 

la interrupción oportuna de la posible vulneración. Se espera que el establecimiento 

genere condiciones de protección, desplegando los procesos necesarios para esto. 

 

 Es importante considerar, que, ante la sospecha de una vulneración constitutiva de 

delito, como abuso sexual o maltrato con lesiones, el establecimiento siempre debe velar 

porque se realice la denuncia dentro de 24 horas. Esta sospecha puede surgir desde el 

relato de un niño o niña o un tercero que refiera una vulneración de estas características. 

Este relato es motivo suficiente para activar un procedimiento de denuncia.  

 

Una vez que se ha detectado la sospecha, será necesario desarrollar acciones en función 

del tipo de vulneración. 

 

3ª FASE: Resolución. Una vez concluida la investigación acerca de los hechos 

denunciados, se presentará el caso al Comité de Convivencia escolar para determinar si 

los mismos realmente son constitutivos de vulneración y, en su caso, se acordarán las 

medidas a adoptar. 

 

 3ª FASE: Comunicación. Una vez cerradas las fases anteriores, la encargada de 

Convivencia escolar emitirá la Resolución del Caso a los apoderados de alumnos 

involucrados, informando las medidas pedagógicas adoptadas como escuela de 

lenguaje, además emitiendo copia a Dirección del establecimiento de la resolución de la 

investigación del caso. 

Cuando el contexto en el cual ocurrió el maltrato es intrafamiliar, es fundamental detectar 

adultos significativos que puedan proteger al niño o niña. Esto es especialmente 

importante en el caso que se sospeche que la persona que vulnera al párvulo es el adulto 

a su cargo. 

 

Se debe intencionar que el contacto con la familia no sea únicamente ocasional, ni sólo 

para informar. Es decir, se espera que se establezca comunicación constante durante 
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todo el proceso de actuación y luego durante el seguimiento. Se sugiere establecer 

entrevistas periódicamente, para acompañar y orientar a las familias, en el caso de ser 

necesario 

 

Cuando es posible hipotetizar que el contexto sea intraestablecimiento, se debe informar 

a la familia, o adulto significativo, de lo sucedido y de las medidas que se tomarán de 

acuerdo al procedimiento establecido en el reglamento o Manual de Convivencia y 

especialmente aquellas medidas protectoras que se aplicarán para salvaguardar el 

bienestar de niños y niñas.  

 

Cuando la sospecha vulneración es atribuible a un tercero, se le debe informar a la familia 

y sugerir que evite el contacto del párvulo con el supuesto agresor o agresora. En estas 

situaciones se estimula que la familia sea quien se contacte con las redes y haga la 

denuncia de ser necesario, sin embargo, si no lo hace es el establecimiento quien debe 

proceder. 

 

 4ª FASE: Derivación a Redes: hoy existen redes a las que es posible acudir para 

solicitar apoyo y orientación. Estas redes, principalmente del nivel comunal, pueden ser 

contactadas directamente por los establecimientos tanto para solicitar orientación sobre 

cómo y qué hacer en determinadas ocasiones, como para solicitar ayuda directa para el 

niño, niña o su familia.  

 

Es relevante facilitar a los organismos competentes toda información que pueda ser de 

utilidad en bien del niño o la niña y sus cuidadores. Los establecimientos desde sus 

encargados deben mantenerse informada mediante los organismos administrativos o 

judiciales acerca del desarrollo del procedimiento que se siga. 

 

  Judicialización: si bien no toda vulneración de derechos constituye un delito, y el 

establecimiento no es el encargado de realizar dicha definición, es fundamental que 

cuando exista la sospecha de que la vulneración podría constituir un delito, sea el Director 

o Directora quién se responsabiliza de velar por este proceso. el establecimiento realice 

una denuncia ante Carabineros de Chile, Policía de Investigaciones o directamente en el  

Ministerio Público más cercano, considerando siempre que la familia es la primera 

protectora de niños y niñas.  

 

Realizar la denuncia significa que se pone en conocimiento de las autoridades 

correspondientes un hecho que puede constituir un delito o grave vulneración de 

derechos. Si sus características hacen presumir un delito (lesiones, abuso sexual) el 

Ministerio Público investigará, promoviendo acciones para determinar el hecho, sus 

circunstancias y el supuesto agresor o agresora.  

 

En relación a lo anterior, si el hecho no es constitutivo de delito, los antecedentes los 

conocerá el Tribunal de Familia, o el Juzgado de Letras con competencia en familia o el 
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Centro de Medidas Cautelares, que evaluará la adopción de medidas adecuadas de 

protección para el niño o niña.  

 

Es importante señalar que la solicitud de una medida de protección y la realización de 

una denuncia no son excluyentes, por lo tanto, es posible tomar las dos acciones de 

forma simultánea. 

Seguimiento del Caso. Una vez adoptadas todas las medidas previstas en las fases 

anteriores, se realizará el seguimiento del caso a través de; Mínimo 2 entrevistas con 

Educadora del nivel, apoderado de los estudiantes involucrados, acompañamiento a 

posibles derivaciones externas y evaluación de medidas adoptadas, las que incluirán:  

a) Medidas de apoyo, seguridad y recuperación del niño (a) afectado.  

b) Medidas formativas de apoyo al niño (a) causante  

c) Medidas preventivas en los cursos de los estudiantes involucrados.  

d) Preparación de carpeta que registre los procedimientos y evaluación del caso por parte 

del Encargado de Convivencia Escolar.  

e) Monitoreo del proceso por parte del Encargado de Convivencia Escolar 

f) registro de bitácora: Además de registrar la asistencia y permanencia es necesario 

registrar accidentes, alteraciones en la alimentación o del sueño, relatos, estado de salud, 

cambios conductuales, entre otros. Este registro permitirá contar con información 

relevante y contingente para así realizar acciones de protección oportunas. 

g) Coordinación con redes: mantener contacto permanente con las redes a las que se 

ha derivado al niño o niña posibilita conocer el estado del proceso y recibir orientaciones 

para acompañar al niño, niña o su familia. A esto se añade que el establecimiento cuenta 

con información sobre los párvulos que para las redes que están interviniendo puede ser 

muy útil en la intervención.  

h) Acompañamiento a la Familia: se sugiere seguir en contacto con la familia para 

revisar acuerdos, conocer cómo está el párvulo en el hogar, actualizar estado de 

procesos legales en caso de existir, apoyar u orientar. 

PERSONA RESPONSABLE DE ACTIVAR EL PROTOCOLO 

1° La funcionaria y/o apoderado que sospeche deberá informar a la encargada de 

Convivencia Escolar. 

 

2° La encargada de Convivencia Escolar será responsable de activar el protocolo. 

PLAZOS PARA LA RESOLUCIÓN 

1°Citación al apoderado o responsable del niño (a), en un plazo no superior a 5 días 

hábiles. En el caso que el apoderado no asista a la citación de forma injustificada, no 

cumpla con los acuerdos o no sea posible contactar a otro adulto responsable, se 

contactará e informará de las señales detectadas a cualquiera de las siguientes 

instancias. OPE, PIB, PIE con el fin que aborden el caso. 

 

2° Las denuncias a los organismos externos deberán ser interpuestas dentro del plazo, 

de 10 días hábiles desde que se conocieron los hechos o desde que los apoderados no 

asistió a la entrevista convocada o no cumplió con el seguimiento solicitado. 
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MEDIDAS Y/O ACCIONES CON LOS APODERADOS 

1° Se citará al apoderado en un plazo no superior de 5 días hábiles, por la encargada de 

convivencia escolar, donde se le expondrá las sospechas y dispondrán medidas 

destinadas a poner fin a dicha vulneración, estableciendo plazos de cumplimiento de los 

acuerdos que se tomen, en la cual quedará un registro de la entrevista. 

 

2°En el caso que sea el mismo apoderado o familiar el sospechoso de vulnerar o 

participar  como cómplice o encubridor, NO SE CITARÁ , ya que tienden a obstaculizar 

la investigación o a retirar a los  a los niños (as) del establecimiento. De ser posible se 

contactará a otro adulto responsable. Se podrá entablar una medida de protección (MP) 

en favor al niño ante los tribunales de Familia pertinentes, sin perjuicio de las obligaciones 

de denunciar los delitos de conformidad a lo establecido en el art. 175 del Código 

Procesal Penal.  

 

3° Se realizará un seguimiento el cual es un proceso continuo y sistemático que permite 

obtener retroalimentación permanente sobre cómo se va avanzando en el cumplimiento 

de las acciones de intervención acordados, o bien, ver la necesidad de generar nuevas 

estrategias, además de mantener visibilizado al niño resguardando sus condiciones de 

protección. 

 

4° Dependiendo de las características del caso, puede ser necesario realizar una 
segunda o más entrevistas con la familia, con objeto de ir verificando en conjunto los 
acuerdos establecidos, evaluar la necesidad de cambiar algunas estrategias, determinar 
las necesidades actuales que pueda estar teniendo el niño o su familia, entre otros 
aspectos. 
 
5° Del seguimiento del caso, se puede acordar la derivación a un profesional de la salud, 
siendo obligación del apoderado acompañar los informes que den cuenta de la 
intervención pertinente. 
 

MEDIDAS RESGUARDO  DIRIGIDAS A LOS PÁRVULOS 

Dentro del seguimiento del caso, el colegio dispondrá las siguientes medidas destinadas 
a resguardar al alumno presuntamente vulnerado y al sospechoso de la vulneración: 
 

  Resguardo de la identidad e intimidad del o los alumnos. Cuidando de no 
exponer su experiencia frente al resto de la comunidad educativa. 

 No se interrogará a la victima de forma inoportuna, cuidando de no re victimizarlo. 
 En caso de existir sospechas respecto de que las acciones de vulneración 

provengan de un funcionario del colegio, conforme a la gravedad de la situación, 
se podrá disponer, la separación del adulto eventualmente responsable de su 
función directa con el párvulo y/o derivar al niño y su familia a un organismo de 
la red pública que pueda hacerse cargo de su intervención. 

 
 

DERIVACIONES 

Las derivaciones serán realizadas a las siguientes instituciones con el fin que aborden el 
caso según lo que se requiera: 
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- OPD (Oficina de Protección de Derechos comunal) 
- PIB (Proyecto de Intervención Breve) 
- PPC (Programa de Prevención Comunitaria) 

 
Al realizar las denuncias a los organismos externos, la fundación no está acreditando la 
ocurrencia de los hechos, sino que entrega los antecedentes para que sea investigada 
por los organismos pertinentes, como una forma de activar los recursos protectores del 
Estado. 
 
En caso de que las acciones legales sean realizadas por la familia, no será necesaria la 
acción directa de la escuela, sin perjuicio de colaborar con la investigación, en la medida 
que la escuela sea requerida. 
 

TERMINO DEL PROCESO 

Una vez implementado el modelo de intervención, se podrá considerar al caso como 
cerrado, en base a las condiciones de protección y riesgo en que se encuentre el niño, 
desde los alcances que tiene una institución educativa. Por consiguiente, el colegio 
considera que un niño se encuentra en condición de protección cuando: 
 

1. El niño ha sido derivado y/o está siendo atendido por las redes pertinentes y/o 
se encuentra en proceso de reparación/tratamiento por la situación de 
vulneración, si así corresponde. 

2. El niño no requirió derivación, manteniendo una asistencia permanente y sin 
presencia de señales, indicadores y/o sintomatología asociada a vulneración, 
situación que también se observa en su contexto familiar.  

3. Se ha logrado el fortalecimiento del rol protector de la familia mediante. 
4. El niño egresó o fue retirado. 

 
Si se cumple una de las condiciones anteriores, el caso se considerará como cerrado. 
Si aparecen nuevos indicadores de posible vulneración de derechos se re abrirá el caso 
o seguirá como un caso nuevo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


