
Nombre y Apellido:

Datos de contacto:

Relación con la institución:

Relación con la persona denunciada:

Relación con la presunta víctima: 

Si

No

Si

No

Desea reportar una sospecha Desea reportar un hecho del
que tiene conocimiento

Se refiere a una situación actual Se refiera a una situación pasada

¿Cuándo habría ocurrido lo reportado?: 

Presunta víctima (nombre, edad aproximada y dato de contacto):

Presunto victimario:

Modo en que ha tomado conocimiento de esta situación: 

¿Cuándo tomó conocimiento de esta situación?: 

¿Considera que la presunta 
víctima se encuentra
en riesgo inminente?

¿Por qué?:

¿Es la primera vez que 
reporta esta situación? 

¿Cuándo y ante quién denunció anteriormente?:

Algo más que quiera agregar:

Lugar y fecha del reporte: 

Descripción de la situación: 

Datos de quien reporta

Situación que se desea reportar

Firma y aclaración de quien recibe el reporte Firma y aclaración de quien reporta

Formulario
para reportar situaciones o sospechas de abuso


