
[bookmark: _heading=h.1fob9te][bookmark: _heading=h.gjdgxs]Capacitación en materia de atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales 
Módulo 5: cuestiones clave de la gestión de casos de atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales 

1. Descripción general
 
	Duración
	3,5 horas

	Objetivos de aprendizaje del módulo
	Que los y las participantes:
· Conozcan las cuestiones clave que se pueden presentar al brindar atención a los niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales a través de la gestión de casos: la adopción de decisiones, el proceso de consentimiento y asentimiento informados, la confidencialidad y sus límites y la obligación de denunciar. 
· Descubran cómo abordar estas cuestiones clave y cómo encontrar posibles soluciones que garanticen el respeto al interés superior de los niños o niñas sobrevivientes de abusos sexuales. 

	Mensajes clave
	· Las personas trabajadoras sociales deben conocer las cuestiones clave que pueden surgir al brindar atención a los niños y niñas sobrevivientes a través de la gestión de casos y estar preparados para abordarlas.
· El apoyo de las personas supervisoras es crucial tanto en la preparación de las personas trabajadoras sociales como en el acompañamiento que les brindan para encarar estas cuestiones en el proceso de gestión de casos. 
· La adopción de decisiones y la búsqueda de formas de avanzar deben basarse en los principios rectores de la atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales y, en concreto, en el principio del interés superior de los niños y niñas.

	Materiales
	· Situaciones hipotéticas (para las personas participantes): una copia por participante
· Situaciones hipotéticas (para las personas facilitadoras): una copia por persona facilitadora 
· Copias impresas sobre la obligación de denunciar en el contexto local (la debe preparar la persona facilitadora): una por participante, una por persona facilitadora
· Rotafolio, cinta y bolígrafos
· Cuatro rotafolios: en la parte superior de cada uno, se podrá leer una de las cuatro cuestiones clave
· Cuatro caballetes para rotafolios (o 4 espacios reservados en las paredes) 
 

	Lecturas previas 
	· Capítulo 5 de las directrices en materia de atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales




2. Esquema del módulo 

	Minutos
	Sesión

	20
	Inicio 

	25
	Cuestión clave 1: abordar el proceso de toma de decisiones

	30
	Cuestión clave 2: obtener el consentimiento y el asentimiento informados

	15
	Cuestión clave 3: mantener y abordar la confidencialidad 

	25
	Cuestión clave 4: abordar la obligación de denunciar

	90
	Reflexiones y prácticas en torno a las cuestiones clave 

	5
	Conclusiones




3. Contextualización

	Sesión 
	Diapositivas
	Contextualización

	Cuestión clave 4: obligación de denunciar 
	28
	· Legislación relativa a la obligación de denunciar. Las personas facilitadoras deben conocer la legislación relativa a la obligación de denunciar en el contexto local, su aplicación y ejecución y los propósitos de estas leyes y políticas. Las personas facilitadoras deben entender cómo influyen los propósitos en la implementación de la legislación, el impacto de la legislación en los niños y niñas sobrevivientes y los servicios a los que estos últimos pueden acceder en virtud de la legislación. Por ejemplo, si el objetivo es que un perpetrador rinda cuentas, es posible que el gobierno no proporcione apoyo a los niños y niñas sobrevivientes, ya que este no es el propósito de la legislación relativa a la obligación de denunciar. 


	Reflexiones y prácticas en torno a las cuestiones clave 
	36-37
	· Las personas facilitadoras pueden hacer pequeños cambios en las situaciones hipotéticas para contextualizarlos. Deben recordar aplicar los mismos cambios en los documentos que vayan a repartir entre las persona participantes.  




4. Sesiones 

Inicio (20 minutos, diapositivas 1-6)


DIGA: en esta sesión, vamos a analizar una serie de cuestiones clave que es probable que surjan en todos o en la mayoría de los casos en los que se trabaje con niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales. 

HAGA: muestre la diapositiva número 2 y repase los objetivos del módulo. 

DIGA: antes de profundizar en las complejas cuestiones clave vinculadas al trabajo con niños y niñas sobrevivientes, vamos a repasar rápidamente las fases de la gestión de casos que conforman la estrategia de atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales. Les resultarán muy familiares, porque se derivan de las fases de la gestión de casos que utilizan las personas trabajadoras sociales que gestionan casos de protección de la niñez y violencia basada en género. 

HAGA: muestre la diapositiva número 3 (sin contenido). Pida a personas voluntarias que nombren las fases una a una, de forma secuencial, y, a continuación, muestre cada una de las fases en la diapositiva. 

DIGA: en este módulo, no vamos a profundizar en cada una de las fases, pero es importante recordar que las cuestiones clave que se analizan en esta sesión pueden surgir en las distintas fases del proceso de gestión de casos. 

HAGA: muestre la diapositiva número 4 (sin contenido). Pida a los y las participantes que, a partir de su experiencia, ya sea trabajando con niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales o de violencia sexual en términos más generales, den su opinión sobre cuáles los desafíos que se presentan con más frecuencia. Dedique unos 5 minutos a compartir ideas y anote las respuestas en una hoja del rotafolio. 

DIGA: todos los que se han nombrado son desafíos que pueden surgir en la gestión de casos de niños y niñas sobrevivientes. En este módulo, vamos a debatir y analizar las cuatro cuestiones clave siguientes. 

HAGA: muestre el contenido de la diapositiva número 4 y lea en voz alta cada una de las cuestiones a medida que se añadan a la diapositiva. 

DIGA: nos vamos a centrar en estas cuatro porque cada una de ellas plantea, a su vez, cuestiones relacionadas con la seguridad y el interés superior de los niños y niñas, además de que todas están estrechamente interrelacionadas (en otras palabras, cada una afecta a todas las demás). Se trata de problemas complejos que requieren un análisis detallado y una adopción de decisiones y medidas muy meditada. Se presentan prácticamente en todos los procesos de gestión de casos que implican a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales.  
HAGA: muestre la diapositiva número 5 (sin contenido). Recuerde a los y las participantes que el interés superior de los niños y niñas es uno de los principios rectores de la atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales. Pida a los y las participantes que lo definan. Tras escuchar unas cuantas definiciones, muestre el contenido de la diapositiva. 
DIGA: en la gestión de casos de atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales, las acciones que impulsan el bienestar superior de los niños y niñas son aquellas que: 
· Protegen a los niños y niñas de sufrir daños emocionales, psicológicos y/o físicos, o bien de sufrir daños mayores.
· Reflejan lo que los niños y niñas quieren y necesitan.
· Empoderan a los niños y niñas y a sus familias.
· Sopesan las consecuencias beneficiosas y las potencialmente nocivas y buscan un equilibrio.
· Impulsan la recuperación y la sanación.

[bookmark: _Int_FcZhb3t5]Si bien todas las decisiones y medidas que adoptamos en la gestión de casos de atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales deben basarse en todos los principios rectores, es el principio del interés superior, en concreto, el que rige nuestra manera de abordar estas cuatro cuestiones clave. 
HAGA: muestre la diapositiva número 6.
[bookmark: _Int_0fKjKqhD][bookmark: _Int_CNMzykQH]DIGA: para aplicar el principio del interés superior 1) evaluamos meticulosamente la situación del niño o niña; 2) mantenemos debates constructivos con el niño o niña y las personas cuidadoras para averiguar cómo creen que se favorece el interés superior del niño o niña; y 3) determinamos la manera de proceder menos perniciosa. A medida que avancemos en el análisis de las cuatro cuestiones clave, debatiremos cómo nos puede ayudar el principio del interés superior a abordar cada una de ellas. 

Cuestión clave 1: abordar el proceso de toma de decisiones (25 minutos, diapositivas 7-12)

HAGA: muestre la diapositiva número 7. 
DIGA: la primera cuestión clave que vamos a analizar se centra en cómo abordar el proceso de toma de decisiones. A raíz de nuestros principios rectores, ya sabemos que pretendemos facilitar la participación de los niños y niñas en la toma de decisiones. De hecho, en la medida de lo posible, los niños y niñas sobrevivientes pueden y deben implicarse en las decisiones que atañen a la atención que reciben. Parte de su papel como persona trabajadora social consiste en dar a los niños y niñas sobrevivientes la oportunidad de expresar sus opiniones, deseos y necesidades en cuanto a la atención que reciben. Siempre que sea posible, deberían poder tomar sus propias decisiones. 
EXPLIQUE: debata con su pareja lo siguiente: 1) ¿Se le ocurre alguna decisión que los niños y niñas pequeños puedan tomar con respecto al proceso de gestión de casos? 2) ¿Y si se trata de adolescentes de 13 o 14 años? 3) ¿El género de la persona adolescente condicionaría la respuesta a la pregunta anterior? ¿Cómo han llegado a estas conclusiones?
HAGA: dé a las persona participantes unos minutos (no más de 5) para debatir las preguntas. Pida a algunas personas participantes (un máximo de tres) que compartan los puntos más importantes de su deliberación. Identifique los temas comunes que aparezcan en las respuestas.  
HAGA: muestre la diapositiva número 8.
DIGA: Las personas trabajadoras sociales deben tener en cuenta los aspectos siguientes en lo que se refiere a la implicación de niños y niñas en el proceso de toma de decisiones: 
· La edad, etapa de desarrollo y capacidad evolutiva de los niños y niñas afectan a su habilidad de colaborar en el proceso de toma de decisiones. 
· El tipo de decisión, ya que hay decisiones que deben tomar las personas cuidadoras, pero no todas (por ejemplo, si el niño o niña quiere tener a alguien a su lado mientras habla con la persona trabajadora social y quién quiere que sea esa persona). Las personas trabajadoras sociales deben buscar todas las formas posibles con el fin de ofrecer a los niños y niñas alternativas que los empoderen para tomar decisiones, aunque estas parezcan de poca importancia.  
· El grado del poder de decisión. Los niños y niñas pueden colaborar en la toma de decisiones, aunque no sean quienes tomen la decisión definitiva. En lo relativo a las decisiones más importantes en materia de atención y tratamiento, escuchar las opiniones y puntos de vista de los niños y niñas sobrevivientes puede ayudar a las personas trabajadoras sociales a valorar qué decisiones favorecen su interés superior. 
HAGA: muestre la diapositiva número 9 (con el texto oculto). 
DIGA: una manera de valorar qué decisiones pueden tomar los niños y niñas sobrevivientes es fijarse en su edad. Si bien la edad no es el único factor que debemos tener en cuenta, es un indicador aproximado y nos resulta útil para disponer de un marco flexible con el que juzgar la capacidad de los niños y niñas para adoptar decisiones. 
HAGA: repase las directrices generales para cada categoría de edad siguiendo la diapositiva. 
DIGA: como ya hemos comentado antes, la edad de los niños y niñas no es el único factor en el que debemos fijarnos para evaluar su capacidad para tomar decisiones. Las personas trabajadoras sociales tienen también la responsabilidad de conocer y valorar el desarrollo y la capacidad de comprensión de los niños y niñas, así como su madurez.
HAGA: muestre la diapositiva número 10. 
DIGA: el crecimiento y desarrollo infantiles siguen unas pautas comunes, pero existen muchas diferencias en cuanto al momento en el que cada niño o niña empieza a comprender distintos conceptos. Para valorar la capacidad evolutiva de los niños y niñas y su competencia para tomar decisiones, debemos tener en cuenta estos aspectos: 
· Facultad de elección: ¿es capaz el niño o niña de expresar sus preferencias?
· Comprensión: ¿entiende el niño o niña la información a su alcance? ¿La persona trabajadora social ha expuesto la información de una manera apropiada, que facilite su comprensión?
· Razonamiento: ¿es capaz el niño o niña de comprender y comparar los posibles riesgos y beneficios que supone la decisión que tiene que tomar?
· Consideración: ¿entiende el niño o niña las distintas opciones a su alcance? ¿De qué manera le afecta personalmente cada una de ellas? 
También es importante que recordemos que hay muchos factores que repercuten en la capacidad y el ritmo de desarrollo, como la cultura, la situación de discapacidad, las normas sociales que rodean a la infancia y el género y los graves traumas y adversidades sufridos. 
HAGA: pregunte a las persona participantes si se les ocurren otros factores que puedan afectar a la capacidad y el desarrollo de los niños y niñas. Escuche unas cuantas respuestas. 
DIGA: es fundamental que las personas trabajadoras sociales que trabajan con niños y niñas sobrevivientes sigan valorando su madurez y su capacidad a lo largo de todo el proceso de gestión de casos. También deben considerar, en cada caso concreto, si la aportación del niño o niña a la toma de decisiones favorece su interés superior. Profundizaremos en estos temas en las siguientes sesiones, cuando practiquemos las situaciones hipotéticas. 
HAGA: muestre la diapositiva número 11. Pida a las persona participantes que piensen en los principios rectores de la atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales y en las prácticas óptimas en materia de comunicación debatidas en el módulo 4. Pregúnteles si pueden mencionar alguna estrategia para facilitar la participación de los niños y niñas en la toma de decisiones. 
HAGA: muestre la diapositiva número 12. Repase las responsabilidades de las personas trabajadoras sociales y las personas supervisoras. Pregunte a las persona participantes si quieren añadir algo. 
DIGA: hemos hablado de la importancia de involucrar a los niños y niñas en la toma de decisiones, y de cómo hacerlo desde distintas perspectivas. Ahora, vamos a reflexionar sobre por qué es esta una cuestión clave. ¿Qué problemas pueden surgir al facilitar la participación de los niños y niñas en la toma de decisiones relativas a la atención y el tratamiento que reciben? ¿Alguien quiere compartir su propia experiencia en este campo? 
HAGA: escriba las respuestas de las persona participantes en la hoja del rotafolio correspondiente a Abordar el proceso de toma de decisiones. 
EXPLIQUE: en la siguiente actividad de análisis de situaciones hipotéticas, vamos a analizar cómo encarar algunos de estos problemas. 

Cuestión clave 2: obtener el consentimiento y el asentimiento informados (30 minutos, diapositivas 13-22)

HAGA: muestre la diapositiva número 13. 
DIGA: el siguiente tema que vamos a tratar se refiere a cómo obtener el consentimiento y el asentimiento informados de los niños y niñas sobrevivientes y sus cuidadores. Este es también uno de los principios rectores de la atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales. 
HAGA: muestre la diapositiva número 14 sin contenido. Pregunte a los y las participantes cómo explicarían qué es el consentimiento informado. ¿Y el asentimiento informado? Repase la definición de ambos conceptos leyendo el contenido de cada diapositiva. Indique que estas son las definiciones de consentimiento informado y asentimiento informado que utilizamos en las directrices de la atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales. 
HAGA: pregunte a los y las participantes cuándo tienen que obtener las personas trabajadoras sociales el consentimiento o el asentimiento informados. Escuche algunas respuestas. A continuación, muestre y lea la diapositiva número 15. 
HAGA: muestre la diapositiva número 16 sin contenido. Pida a los y las participantes que mencionen algunos de los elementos del proceso de consentimiento informado. Es decir, que expliquen qué deberían hacer las personas trabajadoras sociales para obtener el consentimiento informado. Escuche unas cuantas respuestas. A continuación, analice el contenido de la diapositiva 16.  
HAGA: muestre la diapositiva número 17.
DIGA: hay unas directrices generales que utilizamos en la gestión de casos de atención a niños y niñas sobrevivientes que nos ayudan a conformar un marco para obtener el consentimiento y el asentimiento informados en función de la edad. 
HAGA: repase las directrices recogidas en la diapositiva número 17. Recuerde a los y las participantes que son directrices generales y que no pretenden ser categóricas. Las personas trabajadoras sociales deben tener en cuenta la capacidad evolutiva de los niños y niñas para tomar decisiones (que acabamos de tratar en la Cuestión clave 1), así como la legislación local que estipule la edad de libre consentimiento para la infancia. 
DIGA: es habitual que los proveedores de servicios presupongan que los niños y niñas en situación de discapacidad no pueden brindar su consentimiento, pero no es así. 
HAGA: muestre la diapositiva número 18. Explique que, cuando trabajamos con niños y niñas sobrevivientes en situación de discapacidad, debemos respetar estos principios generales en lo relativo al consentimiento informado. 
HAGA: muestre la diapositiva número 19. Pida a los y las participantes que determinen cuáles son las responsabilidades de las personas trabajadoras sociales en el proceso de consentimiento informado. ¿Y las de las personas supervisoras? Repase el contenido de la diapositiva, empezando por las personas trabajadoras sociales. Pregunte si hay algo más que quieran añadir. 

HAGA: pida a los y las participantes que formen grupos de tres con las personas que tengan a su lado. Propóngales que comenten cuáles creen que serán o cuáles son, según su experiencia, las mayores dificultades para obtener el consentimiento o el asentimiento informados en los casos de niños y niñas sobrevivientes. Dé 10 minutos a los grupos para que debatan. 

HAGA: transcurridos 10 minutos, pida a los y las participantes que compartan qué dificultades han comentado. Anótelas en la hoja del rotafolio correspondiente a Obtener el consentimiento y el asentimiento informados. 

DIGA: obtener el consentimiento y el asentimiento informados puede ser complicado por todos los motivos que se han señalado. Quiero resaltar algunas de dificultades en particular. 
HAGA: muestre las diapositivas número 20 y 21. Comente las dificultades recogidas en ellas, señalando las que ya han sido mencionadas por los y las participantes y se encuentran en la hoja del rotafolio. Subraye también el nuevo contenido, no mencionado previamente, y añádalo a la hoja del rotafolio. 
DIGA: muestre la diapositiva número 22. En situaciones en las que puede resultar complicado obtener el consentimiento o el asentimiento informados para los servicios por parte de la persona cuidadora, las personas trabajadoras sociales deben tener en cuenta los aspectos siguientes: 
· ¿Cuán urgente es tomar una decisión relativa a la atención? Si el niño o niña sobreviviente corre un peligro inminente y/o tiene alguna necesidad sanitaria urgente y la persona cuidadora no abusiva se niega a dar su consentimiento informado para que reciba servicios sanitarios, las personas trabajadoras sociales deben llamar de inmediato a las personas supervisoras. Lo ideal sería que estas contasen con un protocolo para abordar situaciones de este tipo. Puede que a las personas trabajadoras sociales (y las personas supervisoras) les resulte beneficioso consultar determinados casos con otros agentes especializados en protección de la niñez o violencia basada en género, incluidos, si corresponde, agentes de protección de la esfera nacional, para saber cómo actuar respetando el interés superior de los niños y niñas.
· Si la persona cuidadora rechaza dar su consentimiento, ¿cuáles son los principales factores que influyen en su negativa? Si la persona cuidadora no abusiva se muestra reticente o se niega a dar su consentimiento para que el niño o niña acceda a los servicios, sea al inicio del proceso o en cualquier otro momento, es importante entender qué le preocupa. Una negativa a dar su consentimiento puede deberse al estigma, la vergüenza, la seguridad o las represalias y/o el miedo. En ausencia de una necesidad urgente de salud o protección, las personas trabajadoras sociales deben:

hablar con la persona cuidadora no abusiva para comprender su negativa o su reticencia
determinar los principales obstáculos para que se dé el consentimiento informado
valorar si estos obstáculos se pueden abordar o suprimir, o si es posible reducir los riesgos que implican
crear un plan para abordar los obstáculos, en colaboración con la persona cuidadora no abusiva, antes de volver a intentar conseguir el consentimiento informado.

¿Cuántos años tiene el niño o niña sobreviviente y cuál es su capacidad en cuanto al consentimiento? En aquellas situaciones en las que los niños y niñas son lo bastante mayores o en las que se determina que tienen la capacidad suficiente para tomar decisiones, pueden dar su consentimiento sin contar con las personas cuidadoras.
· [bookmark: _Int_tmXPfMkY]¿Cuáles son los parámetros jurídicos del consentimiento en el contexto local? En algunos contextos, puede haber determinaciones legales relativas a la edad de consentimiento y procesos de obligado cumplimiento. En otros, es posible que no exista un marco jurídico, lo que permitiría a las personas trabajadoras sociales pronunciarse o, en determinados casos, actuar en nombre de los niños y niñas. 

DIGA: a lo largo de la sesión, analizaremos situaciones hipotéticas que nos permitirán profundizar en las dificultades para obtener el consentimiento informado.  
 
Cuestión clave 3: mantener y abordar la confidencialidad (15 minutos, diapositivas 23-27)

HAGA: muestre la diapositiva número 23. Explique a los y las participantes que, ahora, vamos a hablar sobre cómo abordar los límites de la confidencialidad en el ámbito de los abusos sexuales a niños y niñas. Pida a los y las participantes que expliquen qué entendemos por confidencialidad en la gestión de casos. Escuche algunas respuestas. 
HAGA: muestre la diapositiva número 24. Recuerde a los y las participantes que respetar la confidencialidad es también un principio rector de la atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales. 
HAGA: pregunte a los y las participantes por qué es tan importante la confidencialidad para los niños y niñas sobrevivientes. Escuche algunas respuestas. 
DIGA: también existen límites importantes con respecto a la confidencialidad. ¿Por qué hay límites sobre la confidencialidad en el ámbito de la gestión de casos cuando hay niños y niñas sobrevivientes implicados? Escuche algunas respuestas. 
HAGA: muestre la diapositiva número 25 y repase su contenido. 
DIGA: en última instancia, el propósito de los límites de la confidencialidad es garantizar la seguridad de los niños y niñas sobrevivientes y respetar su interés superior. Si es necesario violar la confidencialidad, las personas trabajadoras sociales deben hacerlo respetando los principios rectores de la atención a niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales y, en particular, el principio del interés superior de los niños y niñas. 
HAGA: muestre la diapositiva número 26 y repase su contenido. Pregunte si alguien tiene alguna duda y añada que seguiremos profundizando en la confidencialidad y sus límites en otra sesión. 
HAGA: muestre la diapositiva número 27. Pregunte cuáles son las responsabilidades de las personas trabajadoras sociales en los relativo a los límites de la confidencialidad. Escuche unas cuantas respuestas y repase el contenido de la diapositiva correspondiente a las personas trabajadoras sociales. A continuación, haga lo mismo con el contenido referido a las personas supervisoras. 

DIGA: ¿con qué dificultades ha tenido que lidiar o cree que va a tener que lidiar con relación a la confidencialidad en el contexto de los abusos sexuales a menores?

HAGA: dé 5 minutos a los y las participantes para expresar su opinión. Anote las dificultades en la hoja del rotafolio correspondiente a Abordar la confidencialidad y sus límites. Explique a los y las participantes que, de nuevo, profundizaremos en estas dificultades cuando trabajemos con las situaciones hipotéticas. 
	

Cuestión clave 4: abordar la obligación de denunciar (25 minutos, diapositivas 28-34)

HAGA: muestre la diapositiva número 28. Explique a los y las participantes que vamos a debatir la última cuestión clave, la que concierne a las leyes y políticas relativas a la obligación de denunciar, y cómo abordarla en la gestión de casos de niños y niñas sobrevivientes de abusos sexuales. Pida a una persona voluntaria que explique qué es la obligación de denunciar.

HAGA: muestre la diapositiva número 29. Repase el contenido sobre la obligación de denunciar y sus posibles propósitos. 
DIGA: ¿alguien sabe qué son las leyes relativas a la obligación de denunciar y si aquí hay alguna vigente? Si la hay, ¿cuáles son sus propósitos? Escuche algunas respuestas. 

HAGA: (si existen leyes con respecto a la obligación de denunciar en el contexto de la capacitación). Entregue a cada persona participante una copia del documento sobre la legislación en materia de obligación de denunciar en el contexto local. Bríndeles 5 minutos para leerlo. A continuación, pídales que comenten con la persona sentada a su lado si conocían la legislación y cuáles creen que son sus propósitos. Deles 5 minutos para hablarlo entre ellos. Pida a algunas personas participantes que compartan con todos los demás los principales aspectos que han comentado y céntrese en lo que opinan sobre cuáles son los objetivos de la legislación. 

DIGA: entender los propósitos de las leyes resulta tan importante como útil para las personas trabajadoras sociales y las personas supervisoras, ya que, en ocasiones, respetar la obligación de denunciar puede suponer un mayor riesgo para los niños y niñas. Comprender el propósito de la ley nos puede ayudar a cumplirlo y, al mismo tiempo, paliar el riesgo de que los niños y niñas sufran daños mayores.
HAGA: muestre la diapositiva número 30. Pregunte a los y las participantes si creen que alguna de estas circunstancias se puede dar en su contexto. Escuche algunas respuestas. 
HAGA: muestre la diapositiva número 31. Recuerde a los y las participantes que las decisiones y las medidas que se adopten con respecto a la obligación de denunciar siempre deberán basarse en el interés superior de los niños y niñas. 
DIGA: del mismo modo que las personas trabajadoras sociales deben preparar a los niños y niñas y las personas cuidadoras para la posibilidad de que no se respete la confidencialidad, también deben comunicarles que pueden tener que cumplir alguna norma relativa a la obligación de denunciar. Son explicaciones que se deben proporcionar durante el proceso para obtener el consentimiento informado. Asimismo, las personas trabajadoras sociales tienen que debatir con los niños y niñas y las personas cuidadoras la mejor manera de abordar los aspectos de seguridad, en caso de que la obligación de denunciar pudiese provocar daños mayores. 
DIGA: al igual que sucede con las demás cuestiones clave, tanto las personas supervisoras como las personas trabajadoras sociales tienen distintas responsabilidades en cuanto a las leyes y políticas en materia de obligación de denunciar y su conocimiento, aplicación y cumplimiento, y no deben olvidar que prima el interés superior de los niños y niñas. 
HAGA: repase el contenido de la diapositiva número 32. Pregunte si hay alguna duda o si alguien quiere añadir algo. 
DIGA: ¿qué dificultades, inquietudes y problemas comunes podemos citar en relación con la obligación de denunciar? 
HAGA: anote las respuestas en la hoja del rotafolio correspondiente a Abordar la obligación de denunciar. 
DIGA: vamos a analizar estas cuestiones en profundidad en la actividad siguiente, en la que tendremos más tiempo para examinar detenidamente estas complejas situaciones.
HAGA: muestre la diapositiva número 33.
DIGA: antes de pasar a la actividad siguiente, hablemos sobre las políticas de protección contra la explotación y los abusos sexuales y su relación con estas cuestiones clave. Las políticas de protección contra la explotación y los abusos sexuales son políticas vigentes en las organizaciones cuyo propósito es garantizar la protección de las personas trabajadoras humanitarias perpetradoras y la rendición de cuentas de dichos trabajadores. No son equiparables a la obligación de denunciar, ya que no forman parte del sistema jurídico de un país. Las políticas de protección contra la explotación y los abusos sexuales deben disponer de métodos de denuncia que permitan presentar una denuncia contra una persona trabajadora humanitaria sin revelar la identidad del sobreviviente. Al igual que en todas las cuestiones clave, la adopción de decisiones y medidas siempre se debe regir por el interés superior de los niños y niñas sobrevivientes. 
HAGA: muestre la diapositiva número 34. Pregunte a los y las participantes si tienen alguna duda. Si los y las participantes aprecian dificultades específicamente vinculadas a las políticas de protección contra la explotación y los abusos sexuales, añádalas a la hoja del rotafolio correspondiente a la obligación de denunciar, señalando que se refieren concretamente a la protección contra la explotación y los abusos sexuales.

Reflexiones y prácticas en relación con las cuestiones clave (90 minutos, diapositivas 35-36)

HAGA: pegue las hojas del rotafolio de cada cuestión clave, ya rellenadas, en una pared o colóquelas en algún lugar donde los y las participantes puedan verlas todas a la vez. 

EXPLIQUE: ahora, nos vamos a tomar unos minutos para analizar todas las dificultades que se nos han ocurrido con respecto a las cuatro cuestiones clave y reflexionar sobre los aspectos comunes. Dediquemos 10 minutos a hacer un recorrido por todas las dificultades y anotar los temas comunes que nos encontremos. 

HAGA: vuelva a reunir al grupo y pida a unas cuantas personas participantes que compartan sus opiniones y reflexiones sobre los temas comunes. Si los y las participantes no mencionan estos temas, asegúrese de llamar la atención del grupo sobre ellos: seguridad de los niños y niñas, participación y toma de decisiones por parte de las personas cuidadoras, decisiones tomadas por las personas trabajadoras sociales respetando el interés superior de los niños y niñas. Reserve 15 minutos para el debate. 

EXPLIQUE: ahora, con ayuda de varias situaciones hipotéticas, vamos a practicar cómo abordar las dificultades que suscitan estas cuestiones clave. 

HAGA: muestre las diapositivas 36 y 37, que contienen las situaciones hipotéticas. Reparta las copias para los y las participantes de las situaciones hipotéticas del módulo 5.  

EXPLIQUE: cada situación hipotética incluye una o varias de las cuatro cuestiones clave que hemos analizado: toma de decisiones, consentimiento y asentimiento informados, confidencialidad y obligación de denunciar. Los y las participantes deben dividirse en grupos pequeños, a cada uno de los cuales se le asignará una situación hipotética con la que trabajar. A continuación, las debatiremos entre todos y todas. 

HAGA: muestre y repase la diapositiva 38. Explique a los y las participantes que estas son las preguntas de las que deben partir los y las participantes para analizar la situación hipotética que se les haya asignado. 
Divida a los y las participantes en grupos de cuatro o cinco personas. Asigne una situación hipotética a cada grupo. Si hay más de cinco grupos, puede asignar la misma situación a dos grupos. Dé 20 minutos a los grupos para analizar su situación hipotética y responder a las preguntas. Mientras los grupos trabajan, pasee por la sala para observarlos y responder a las preguntas que puedan tener. 

HAGA: cuando hayan pasado 20 minutos, vuelva a reunir al conjunto de participantes. Pida a cada grupo que presente su caso y los aspectos principales que hayan debatido al respecto. Si tiene tiempo, puede hacer otras preguntas, recogidas en la copia para las personas facilitadoras de las situaciones hipotéticas, orientadas a que el grupo reflexione sobre si las decisiones y medidas tomadas cambiarían en función de la identidad de los niños y niñas sobrevivientes y, de ser así, en qué sentido lo harían. Pueden dedicar entre 5 y 7 minutos al debate de cada situación hipotética, en función del número de grupos. 

Conclusiones (5 minutos, diapositivas 39-40)

HAGA: muestre la diapositiva número 39 y repase los mensajes clave. Muestre la diapositiva número 40 y pregunte a los y las participantes si tienen alguna duda antes de concluir el módulo. 
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