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FORMATO DE PRESENTACIÓN DE QUEJA O DENUNCIA POR ACTOS DE HOSTIGAMIENTO SEXUAL APLICABLE A LA COMUNIDAD UNIVERSITARIA

Trujillo, ______ de ________________ 2020
Señores:
COMITÉ DE INTERVENCIÓN FRENTE AL HOSTIGAMIENTO SEXUAL DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
Atención:
OFICINA DE DEFENSORÍA UNIVERSITARIA

Por el presente documento, me dirijo a usted con la finalidad de formular una queja o denuncia por hostigamiento sexual. Para ello, me permito identificar al hostigador(a) y narrar los hechos en forma clara. También adjuntaré los medios probatorios, si los hubiera, que coadyuvarán a la comprobación de los actos de hostigamiento sexual de la que he sido víctima. Al mismo tiempo, solicito las medidas de protección, conforme lo estipulado en la Ley N° 27942 y su Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 014-2019-MIMP.
1. DATOS DE LA VÍCTIMA DE HOSTIGAMIENTO SEXUAL:
0. Nombres y apellidos: ___________________________________________________________
0. ID N° _____________________________	DNI N° _______________________________ 
0. Domicilio: ____________________________________________________________________
0. Teléfono: _______________________	Correo electrónico: _________________________
0. Escuela académico profesional: ___________________________________________________
0. Facultad: ________________________________ Ciclo: ________________________________

1. DATOS DE LA PERSONA CONTRA QUIEN SE FORMULA LA QUEJA O DENUNCIA:
1. Nombres y apellidos: ____________________________________________________________
1. Cargo que ocupa: ______________________________________________________________
1. Relación con el denunciante: (marca con una X) 
	Rector(a)
	
	Vicerrector(a)
	

	Decano(a)
	
	Director(a) de escuela
	

	Docente
	
	Personal no docente
	

	Alumno
	
	Prestador(a) de servicio
	

	Otro
	
	
	



1. DATOS DE LA PERSONA QUE FORMULA LA QUEJA (en caso no sea la misma víctima):
2. Nombres y apellidos: ___________________________________________________________
2. Tipo de documento de identidad: ____________________	Número: _____________________ 
2. Parentesco o relación con la presunta víctima: _______________________________________
2. Domicilio: ____________________________________________________________________
2. Teléfono: _______________________	Correo electrónico: _________________________

1. Detalle de los hechos materia de la queja o denuncia (Se precisan circunstancias, periodo, lugar(es), autor(es), partícipes, consecuencias educativas, sociales o psicológicas, entre otros) 
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
1. Medios probatorios[footnoteRef:1] ofrecidos o recabados que permitan la verificación de los actos de hostigamiento sexual denunciados (*). [1:  - Declaración de testigos 
    - Documentos públicos y(o) privados 
    - Grabaciones de audio, correos electrónicos, videos, mensajes de texto, fotografías, objetos u otros 
    - Pericias psicológicas, psiquiátricas forenses, grafo técnicas, análisis biológicos, químicos, entre otros 
    - Cualquier otro medio idóneo.  ] 

4. _____________________________________________________________________________
4. _____________________________________________________________________________
4. _____________________________________________________________________________
4. _____________________________________________________________________________
4. _____________________________________________________________________________
(*) En caso de presentar testigos: Solicito se garanticen medidas de protección a los(as) testigos ofrecidos a fin de evitar represalias luego de finalizado el procedimiento de investigación, conforme a la Ley N° 27942, Ley de Prevención y Sanción del Hostigamiento Sexual, y su Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 014-2019-MIMP.

1. MEDIDAS DE PROTECCIÓN PARA LA VÍCTIMA: Solicito se me otorguen las siguientes medidas de protección (marcar con una X):

	5. Rotación o cambio de lugar del(la) presunto(a) hostigador(a).
	

	5. Suspensión temporal del(la) presunto(a) hostigador(a).
	

	5. Rotación o cambio de lugar de la víctima.
	

	5. Orden de impedimento de acercamiento, proximidad a la víctima o a su entorno familiar o de entablar algún tipo de comunicación con él (ella). 
	

	5. Atención médica y psicológica.
	

	5. Otras medidas de protección (especificar)


	



Por lo antes expuesto, SOLICITO la tramitación de la presente denuncia, de acuerdo con el procedimiento que establece la Ley N° 27942 (Ley de Prevención y Sanción del Hostigamiento Sexual y su Reglamento), aprobado por Decreto Supremo N° 014-2019-MIMP.
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