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RESUMEN 

 

Este estudio será enfocado al análisis del nivel de conocimiento 

acerca de la trata de personas y de los posibles signos y síntomas 

más frecuentes que puedan facilitar su identificación; por parte del 

personal de salud, médicos en el servicio de urgencias, enfermeras 

del servicio de triage y Gineco-obstetras de Bucaramanga y su área 

metropolitana. Esta investigación será la primera fase, la cual 

servirá para la creación de protocolos tanto para la identificación de 

posibles víctimas, como para la asistencia médica de víctimas de 

trata de personas. 

 

ABSTRACT 

This study will be focused on the analysis of the level of knowledge 

about human trafficking and the possible signs and symptoms most 

frequently to facilitate their identification; by health care, 

physicians in the emergency department, triage nurses, and 

gynecologists and obstetricians of Bucaramanga and its 

metropolitan area. This research is the first phase, which will serve 

to create protocols for both identifying potential victims, such as 

medical care for victims of human trafficking.  

 

Área de Conocimiento 

Humanidades, Ciencias de la Salud. 

Palabras Clave 

Trata de personas, víctima, cuidado de la salud, identificación de 

víctimas.  

 

INTRODUCCIÓN 

La trata de personas constituye una de las violaciones más graves de 

los Derechos Humanos. Es considerada como la esclavitud de la 

actualidad y afecta aproximadamente a 21-27.000.000 personas en 

algún momento de su vida en todo el mundo. En Estados Unidos se 

estima que anualmente 17.500 personas son víctimas de este 

crimen.1 

Las personas que se encuentran objeto de este crimen difícilmente 

encuentran la posibilidad de buscar ayuda debido a su cautiverio, y 

durante el tiempo de explotación son maltratadas física y 

psicológicamente, requiriendo en muchos casos de asistencia 

médica. En dos estudios, seis de 21 y seis de 12 víctimas de trata 

reportaron haber sido atendidos por el sistema de salud mientras 

estaban aún en cautiverio.2, 3 

Lo anterior pone al personal de salud como uno de los pocos 

profesionales que tienen la oportunidad de identificar a las víctimas 

de trata de personas cuando aún están sido esclavizadas. Por esto es 

importante que dicho grupo de profesionales reconozcan los signos 

y síntomas que pueden tener las víctimas de trata. Por lo cual, se 

hace pertinente determinar que tanto, saben los profesionales de 

salud, especialmente los del servicio de urgencias sobre este tema y 

el rol que juegan para la ayuda de victimas de trata de personas.  

 

2. OBJETIVOS 

*Identificar el conocimiento del personal de salud, médicos en el 

servicio de urgencias, enfermeras del servicio de triage, Gineco-

obstetras de Bucaramanga y su área metropolitana, acerca de la trata 

de personas. 

*Reconocer las formas de identificación de víctimas de trata de 

personas por el personal de salud en el servicio de urgencias, y en el 

servicio de Gineco-obstetricia de Bucaramanga y su área 

metropolitana.  

*Generar un protocolo de manejo que pueda ser usado en el servicio 

de urgencias para la identificación y atención de posibles víctimas 

de trata de personas.  

*Crear un protocolo que pueda ser usado en víctimas de trata de 

personas ya identificadas.  

 

3. METODOLOGÍA.  

Estudio descriptivo  con método mixto. Se dividirá en tres fases, las 

cuales se realizarán en 18 meses. En estas las que se usaran métodos 

cuantitativos y cualitativos con el fin de cumplir los objetivos. Se 

realizará mediante este tipo de diseño ya que permite la obtención 

de mejores evidencias y la comprensión de distintos fenómenos, 

como lo es la trata de personas.  

La población es el personal de salud de las diferentes clínicas de 

Bucaramanga y su área metropolitana; principalmente médicos de 

urgencias, enfermeras de triage y gineco-obstetras, a los cuales se 

les realizará una encuesta auto-diligenciaday anónima para 

caracterizar que conceptos y conocimientos tienen sobre la trata de 

personas, los rasgos o perfiles que pueden indicarle al personal de 

salud que se trata de una víctima de este delito, que modalidades de 

trata conocen, y que acciones implementarían en caso de conocer 

una persona afectada por este delito. 

 

4. REFERENTES TEÓRICOS 
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La trata de personas es un crimen que puede afectar a cualquier 

persona en un momento dado. Es definida por el Protocolo de 

Palermo como “la captación, el transporte, el traslado, la acogida o 

la recepción de personas, recurriendo a la amenaza o al uso de la 

fuerza u otras formas de coacción, al rapto, al fraude, al engaño, al 

abuso de poder, con el propósito de explotación”.3 

Dentro de los problemas de salud documentados que llevan a 

víctimas de trata de personas al contacto con el sistema sanitario se 

destacan lesiones agudas, infecciones de transmisión sexual, 

complicaciones por aborto forzado o mal realizado, ansiedad, 

depresión, estrés traumático y post-traumático, y las tendencias 

suicidas.5, 6, 7 

Se han descrito ciertos indicadores que podrían orientar a la 

sospecha de que una persona está siendo víctima de trata, dentro de 

los cuales se encuentra: persona que no tiene ningún documento de 

identidad u otros documentos, persona sin dinero para gastos, 

persona que parezca estar bajo el control y supervisión de alguien 

que nunca deja sola a la persona, signos de desnutrición, 

deshidratación, uso de drogas o la adicción, la mala salud general, o 

la falta de higiene personal, indicios de abuso o negligencia física, 

tales como cicatrices, contusiones, desgarros ano-genitales, 

quemaduras, parches de calvicie, oproblemas médicossin tratar.8 

ElDecreto 1069 de 2014 que reglamentóla Ley 985 de 2005 en 

materia de atención a víctimasdispone que “para la protección y 

asistencia a las víctimas de la trata de personas se deben establecer, 

como mínimo, programas de asistencia inmediata y mediata que 

deberán satisfacer las necesidades prioritarias de las víctimas”.9 

Estos programas deben ser aplicados en gran medida por el personal 

de salud. Por lo cual se considera de gran importancia, el 

conocimiento por parte del servicio de salud acerca de esta 

violación contra los derechos humanos, para así poder brindar esta 

asistencia. 

No obstante es importante recordar que para dicha protección y 

asistencia, las víctimas no estarán subordinadas a cooperar en un 

procedimiento judicial.9 Sino que se debe realizar una atención 

integral en el ámbito de salud, sin importar que la víctima denuncie 

o no.  

 

CRONOGRAMA 

 

Fase I Mes 

1 

Mes 

2 

Mes 

3 

Mes 

4 

Mes 

5 

Mes 

6 

Realización de  

encuesta 
x x x    

Tabulación de 

encuestas  
   x   

Publicación de 

resultados 
    x x 

 

RESULTADOS ESPERADOS  

*El personal de salud, médicos en el servicio de urgencias, 

enfermeras del servicio de triage, Gineco-obstetras de Bucaramanga 

y su área metropolitanaseñalaran los posibles signos y síntomas que 

permitirán la identificación de las posibles víctimas de trata de 

personas. 

*Los resultados de esta primera fase permitirán la realización de 

capacitaciones al personal de salud sobre la trata de personas  y la 

creación de protocolos de identificación y asistencia a víctimas de 

este delito. 
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