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Resumen

Lamedicinalegal en América Latina constituye un campo disciplinar que articula
los sistemas de salud y justicia, desempefiando un papel fundamental en la
proteccion delos derechos humanos de poblaciones ind{gcnas, afrodescendientes
y migrantes. Sin embargo, los marcos normativos y protocolos médico—lcgalcs
vigentes en la region presentan brechas significativas en la incorporacion de
enfoques interculturales e interseccionales, lo cual compromete la atencién
equitativa y culturalmente pertinente de estas poblaciones, particularmente
en contextos de violencia. El presente articulo tuvo como objetivo analizar la
literatura cientifica existente sobre los marcos normativos y protocolos médico-
legales en América Latina, identificando las brechas en la incorporacion de
enfoques interculturales e interseccionales para la atencion de poblaciones
vulnerables. Se realiz6 una revision bibliografica de tipo narrativo-analitico
mediante busquedas sistemdricas en las bases de datos Scopus, Web of Science,
SciELO y Latindex, abarcando publicaciones del periodo 2015-2025 en espafiol,
portugués e inglés. Los resultados evidenciaron una contradiceion estructural
entre marcos normativos formalmente progresistas y su implementacion
efectiva, barreras institucionales multidimensionales que obstaculizan la
incorporacién de enfoques interseccionales, y una formacion incipiente en
competencias interculturales para profesionales del dmbito médico-legal.
Se concluye que la ausencia de protocolos médico-legales con pertinencia
culcural responde a deficiencias estructurales profundas que requieren reformas
institucionales intcgralcs, invcstigacién cmp{rica participativa y programas de
formacién interculeural dirigidos a profesionales forenses para garantizar el
acceso equitativo a la justicia.
Palabras clave: Medicina legal; interculeuralidad; interseccionalidad; poblaciones
vulnerables; marcos normativos.



Introduccion

La medicina legal se configuré como un campo interdisciplinario
que articuld los sistemas de salud y de justicia, desempefiando una fun-
cion relevante en la proteccion de los derechos humanos, especialmen-
te en contextos que involucran a poblaciones en situacion de vulnera-
bilidad. En América Latina, caracterizada por una marcada diversidad
étnicay cultural, esta funcion adquicrc una particular relevancia. En la
region habitan aproximadamente 40 millones de personas indigenas,
lo que representa alrededor del 10 % de la poblacion total (Herrero &
Greco, 2024). Esta realidad dcmogrﬁﬂca plantca desafios signiﬁcativos
para los marcos normativos y los protocolos médico-legales, los cuales

deben responder a contextos socioculturales heterogeneos y complejos.

No obstante, diversos estudios han sefialado que las politicas pu-
blicas orientadas a la salud intercultural en algunos paises latinoameri-
€anos no siempre 10gran materializar los principios de reconocimiento
y respeto hacia los sistemas médicos tradicionales. En el caso de Chile
y Argentina, se ha advertido que determinados enquues de po]ftica
sanitaria reproducen logicas institucionales que subordinan los sabe-
res medicos indigenas dentro de estructuras sanitarias dominadas por
el paradigma biomédico (Bascolo et al., 2025). Este fendmeno resulta
contradictorio con los principios establecidos en el Convenio 169 de la
Organizacion Internacional del Trabajo, el cual reconoce los derechos

culturales Y sanitarios de los pueblos indl/genas

La problemitica se intensifica al considerar que diversas pobla-
ciones —incluidas comunidades indigenas, afrodescendientes y grupos
migrantes— enfrentan barreras estructurales persistentes, entre ellas
la pobreza, el aislamiento territorial y diversas formas de discrimina-
cion institucional, factores que restringen su acceso efectivo tanto a
los servicios de salud como a los mecanismos de administracion de
justicia (Bernales-Baksai, 2020). En este escenario, la incorporacion
de enfoques interculturales ¢ interseccionales en los protocolos me-
dico-legales se proyecto como una estrategia necesaria para promover

respuestas institucionales culturalmente pertinentes y orientadas a la



cquidad. Este aspecto resulta particularmente relevante en situaciones
de violencia, en las cuales la intervencion médico—lcgal pucdc incidir
de manera decisiva en la proteccion de los derechos fundamentales de
las victimas (Lopez et al., 2021).

La literatura cientifica reciente ha aportado diversas aproxima-
ciones analiticas que examinan la relacion entre marcos normativos,
salud intercultural Y acceso a la justicia en América Latina. En este
sentido, Rodriguez (2022), desarrolld una revision sistemadtica orienta-
da al analisis del marco jur{dico que regu]a la atencion intercultural de
mujeres mapuche en la provincia de Neuquén, Argentina. Los resulta-
dos de dicho estudio evidenciaron la existencia de una tension entre el
discurso institucional que promueve la interculcuralidad en el ambito
sanitario y la persistencia de practicas biomedicas tradicionales con
rasgos patriarcales. Esta situacion evidencio que la interculturalidad
no ha sido plenamente consolidada como una politica piblica estruc-
turada dentro de los sistemas de salud de la region (Gialdini et al.,
2024).

De manera complementaria, Sena et al. (2023), examinaron los
hitos historicos vinculados con la promocion de la equidad en salud
impulsada por la Organizacién Panamericana de la Salud. Sus hallaz-
gos indicaron que multiples factores sociales y estructurales —entre
cllos las normas culturales, los antecedentes historicos de violencia y
las dindmicas de desigualdad asociadas al género, la pertenencia ét-
nico-racial, la territorialidad y la condicion migratoria— influyen de
forma significativa en la configuracion de inequidades sanitarias per-

sistentes en la region (Monteiro et al., 2025).

Por otra parte, Faundes et al. (2025), documentaron el desarrollo
de una experiencia piloto orientada a la implementacion de un proto-
colo de atencion clinico-juridica con enfoque interculcural y perspec-
tiva de géncro destinado a poblacién migrante ¢ indl’gena, iniciativa
impulsada por la Universidad Autonoma de Chile. Este instrumen-
to constituyo una experiencia innovadora en la articulacion entre el

ambito jurl’dico y sanitario, evidenciando al mismo tiempo las limi-



taciones existentes en la institucionalizacion de protocolos formales
que integren la pertinencia culcural dentro de los procesos de atencion
meédico-legal (Garza & Miguel, 2025). En conjunto, estas investigacio-
nes evidenciaron avances incipientes en la incorporacion de la inter-
culcuralidad dentro de los marcos normativos y de atencion, aunque
tambi¢n pusieron de manifiesto la persistencia de importantes limita-

ciones en su implementacion efectiva.

A pesar de los avances identificados en la literatura reciente,
persisten vacios analiticos relevantes que justifican la realizacion de
revisiones bibliogréﬁcas mas amp]ias y sistematicas. En primer 1ugar,
Marchese et al. (2021), senalaron que las mujeres indigenas, campesinas
y migrantes del Noroeste Argentino enfrentan obstaculos complejos y
multidimensionales para acceder a la justicia, los cuales incluyen ba-
rreras simbolicas, materiales y procedimentales. En este sentido, los
autores destacaron la necesidad de contar con equipos profesionales
multidisciplinarios que incorporen enfoques interculturales e inter-
seccionales a lo largo de todo el proceso judicial. Sin embargo, este tipo
de estructuras institucionales continta siendo escaso en los sistemas

de justicia de la region (Faundes et al., 2025).

En scgundo 1ugar, Garcia-Gualda (2022), sostuvo que las poh’ti—
cas publicas orientadas a la justicia de género en Argentina —como el
programa de asistencia juridica para victimas de violencia— requicren
fortalecer la incorporacion de perspectivas interseccionales criticas e
interculcurales. De acuerdo con este andlisis, la difusion del concepto
de interseccionalidad en el discurso institucional no siempre se tradu-
ce en mecanismos operativos concretos, lo que genera un proceso de
vaciamiento politico del término cuando su implementacion resulea

limitada o simbdlica (Quincha Sanabria & Arias, 2025).

Finalmente, Becerra (2021), identifico importantes deficiencias
en la formacion inicial de profcsiona]es de las ciencias de la salud
en Chile, particularmente en lo relacionado con la comprension de
la diversidad cultural y los contextos sociales de las poblaciones aten-

didas. El autor advirtid que la ausencia de una formacion sélida en



competencias interculturales dificulta la implementacion de practicas
sanitarias culturalmente pertinentes, lo que contribuye a rcproducir

desigualdades ¢ injusticias dentro de los sistemas de atencion en salud.

Estos elementos evidencian la ausencia de analisis integrales que
articulen de manera especifica los protocolos médico-legales con los
enfoques interculturales ¢ interseccionales en la atencion de poblacio-

nes vulnerables dentro del contexto latinoamericano.

A partir de los vacios identificados, el presente articulo de revi-
sion bibliografica tuvo como proposito analizar la literatura cientifica
disponible sobre los marcos normativos y los protocolos médico-legales
en América Latina, con el fin de identificar las brechas existentes en la
incorporacion de enfoques interculturales e interseccionales orienta-

dos a la atencion de poblaciones vulnerables.

Metodologia

El presente estudio se desarrollod bajo el enfoque de una revision
bibliogréﬁca de cardcter narrativo-analitico, orientada a examinar,
sintetizar y evaluar criticamente la produccion cientifica disponible
sobre los marcos normativos y los protocolos médico-legales en Ame-
rica Latina. El analisis se centrd especialmente en la identificacion de
brechas relacionadas con la incorporacion de enfoques interculturales
¢ interseccionales en la atencion de poblaciones vulnerables. Este tipo
de disefio metodolégico resultd pertinente para abordar problemz’tticas
complejas y de naturaleza multidimensional, las cuales requieren inte-
grar aportes provenientes de diversos campos del conocimiento, entre
ellos el derecho, la salud pﬁb]ica, la antropologl’a médica y las ciencias

forenses.

La estrategia de busqueda bibliografica se llevo a cabo de manera
sistematica en cuatro bases de datos de alcance internacional y regio-
nal: Scopus, Web of Science (WoS), SciELO y Latindex. La seleccion
de estas fuentes respondio a la necesidad de incorporar tanto literatu-
ra cientifica de alto impacto indexada en repositorios internacionales

como produccién acad¢émica regiona] latinoamericana, frecuentemen-



te publicada en espaiiol y portugués, cuya inclusion resulta fundamen-
tal para Comprcndcr las particu]aridadcs normacivas, sociales y cultu-

rales de la region.

La estrategia de busqueda se estructuro mediante la combinacion
de descriptores en espafiol ¢ inglés, utilizando operadores booleanos
con el propésito de delimitar de manera precisa el campo tematico de

interés.

Con el propésito de optimizar la rccuperacién de estudios rele-
vantes, se disefiaron formulas booleanas especificas para cada base de
datos, adaptadas a sus respectivos sistemas de indexacion y campos de

bdquCda.

Scopus: ((“forensic medicine” OR “legal medicine” OR “medico-legal”
OR “medicina legal” OR “medicina forense”) AND (“intercultural” OR “in-
tersectional” OR “interseccional” OR “cultural competence” OR “competencia
cultural” OR “indigenous” OR “indigena” OR “afro-descendant” OR “afrodes-
cendiente” OR “migrant” OR “migmnte”) AND (“Latin America” OR “Améri-
ca Latina” OR “South America” OR “América del Sur” OR “Central America”
OR “Caribbean” OR “Caribe”) AND (“public policy” OR “politica puiblica”
OR “legal framework” OR “marco normativo” OR “protocol” OR “protocolo”
OR “regulation” OR “regulacion”) AND (“violence” OR “violencia” OR “vul-
nerable populations” OR “poblaciones vulnerables” OR “human rights” OR
“derechos humanos”))

Web of Science (WoS): ((‘fom’nsic medicine” OR “legal medicine” OR
“medico-legal” OR “medicina legal”) AND (“intercultural” OR “intersectional”
OR “cultural competence” OR “indigenous” OR “afro-descendant” OR “mi-
grant”) AND (“Latin America” OR “South America” OR “Central America”
OR “Caribbean”) AND (“public policy” OR “legal framework” OR “protocol”
OR “regulation” OR “normative framework”) AND (“violence” OR “vulnera-
ble populations” OR “human rights”))

SciELO: (“medicina 1egal” OR “medicina forense” OR “médico-le-
gal” OR “ciencias forenses”) AND (“intercultural” OR “interseccional”
OR “interseccionalidad” OR “competencia cultural” OR “indigena”



OR “afrodescendiente” OR “migrante” OR “pucblos originarios”)
AND (“América Latina” OR “Latinoamérica”) AND (“po]ftica pdb]ica”
OR “marco normativo” OR “protocolo” OR “regulacion” OR “legisla-
cion”) AND (“violencia” OR “poblaciones vulnerables” OR “derechos

humanos” OR “acceso a la justicia”)

Latindex: (“medicina 1egal” OR “medicina forense” OR “ciencias
forenses”) AND (“intercultural” OR “interseccional” OR “indl’gc—
na” OR “afrodescendiente” OR “migrante”) AND (“América Latina”)
AND (“politica publica” OR “marco normativo” OR “protocolo” OR
“legislacion”) AND (“violencia” OR “poblaciones vulnerables” OR “de-
rechos humanos”)

Estas estrategias de busqueda se disenaron con la finalidad de re-
cuperar el mayor nimero posible de estudios pertinentes, integrando
términos especificos del campo médico-legal con descriptores vincu-
lados con la interculturalidad, la interseccionalidad y las poblaciones
vulnerables dentro del contexto latinoamericano. Asimismo, se incor-
poraron términos en cspaﬁol e ing]és con el propésito de ampliar la
cobertura de la busqueda, considerando que la produccion cientifica
de la region se difunde habitualmente en ambos idiomas.

Con el fin de asegurar la pertinencia y calidad metodologica de
los estudios incluidos en la revision, se establecieron criterios explici-

tos de inclusion y exclusion.

En relacion con los criterios de inclusion, se consideraron arti-
culos cientificos originales, revisiones de literatura, ensayos teoricos y
documentos de politica publicados en revistas cientificas indexados.
Asimismo, se incluycron investigaciones que analizaran marcos nor-
mativos, protocolos o guias de actuacion en el ambito de la medici-
na legal o forense en al menos un pais de America Latina. De igual
manera, se incorporaron estudios que examinaran o discutieran enfo-
ques interculcurales, interseccionales o de competencia culeural en la
atencion medico-legal o en la interaccion entre los sistemas de salud y
justicia. También se consideraron investigaciones centradas en la aten-

cion de poblaciones vulnerables tales como pueblos indigenas, comu-



nidades afrodescendientes, personas migrantes y mujeres en situacion
de violencia desde una perspectiva médico—lcgal 0 jurl’dico—sanitaria.
Finalmente, se incluyeron publicaciones en espanol, portugués o in-
glés que presentaran metodologias claramente descritas y resultados
verificables, independientemente del enfoque metodologico empleado.

Por otro lado, los criterios de exclusion contemplaron aquellas
publicacioncs que no abordaran el contexto latinoamericano o que
analizaran exclusivamente realidades de otras regiones sin establecer
clementos comparativos aplicables a América Latina. También se ex-
cluyeron estudios enfocados inicamente en aspectos clinicos o téeni-
cos de la medicina forense que no establecieran vinculos con marcos
normativos, poh’ticas pdblicas 0 enfoques interculturales e interseccio-
nales. Del mismo modo, se descarto la literatura gris no indexada, in-
cluyendo informes insticucionales internos, tesis de pregrado, ponen-
cias en congresos sin publicacién completa y editoriales sin respaldo
empirico. Asimismo, se eliminaron los registros duplicados identifi-
cados en mas de una base de datos, conservandose tnicamente la ver-
sion mds Completa 0o aquella publicada en la revista con mayor impacto

académico.

El proceso de seleccion de los estudios se desarrollo en tres etapas
sucesivas. En primer lugar, se efectuo la revision de titulos y resime-
nes con el fin de determinar la elegibilidad preliminar de los registros
recuperados. En segundo lugar, se realizo la lectura completa de los
articulos preseleccionados para verificar el cumplimiento de los crite-
rios de inclusion establecidos. Finalmente, se procedio a la extraccion y
sistematizacion de la informacién mediante una matriz analitica dise-
flada para registrar variables relevantes, tales como el pais de estudio,
el tipo de poblacion vulnerable analizada, el marco normativo exami-
nado, la presencia o ausencia de enfoques interculturales e interseccio-

nales y los principales hallazgos y vacios identificados en la literatura.



Resultados
Pregunta de investigacién 1

;Cual es el estado actual de los marcos normativos que regulan la
practica medico-legal en los paises de América Latina y en qué medida in-
corporan enfoques interculturales para la atencion de poblaciones ind{genas
y afrodescendientes?

Marcos normativos médico-legales y su dimension intercultural

en América Latina

La revision de la literatura permitio identificar que los marcos
normativos en América Latina presentan una tension estructural en-
tre el reconocimiento formal de derechos interculturales y su aplica-
cion efectiva en la practica institucional del ambito médico-legal. En
diversos paises de la region se han incorporado disposiciones normati-
vas orientadas a la proteccion de derechos de poblaciones vulnerables;
sin embargo, su implementacion practica continta siendo limitada, lo
que evidencia una brecha persistente entre la normativa formal y las

dinamicas institucionales.

En este sentido, Herrero y Greco (2024), analizaron el sistema
penitenciario costarricense desde una perspectiva de derechos huma-
nos, identificando discrepancias significativas entre el marco juridico
vigente y las condiciones reales de detencion, particularmente en el
caso de personas LGBTT privadas de libertad. A partir de un estu-
dio cualitativo desarrollado en colaboracién con el Instituto Latinoa-
mericano de las Naciones Unidas para la Prevencion del Delito y el
Tratamiento del Delincuente ILANUD), los autores observaron que
el sistema penitenciario tiende a reproducir formas de marginacion
y discriminacion presentes en la sociedad, conﬁgurando una cultura
institucional que tolera distintos niveles de violencia simbolica y agre-

siones no letales ejercidas tanto por el personal penitenciario como por



otras personas privadas de libertad. Estos hallazgos evidenciaron que,
aun cuando los marcos normativos prohiben explicitamente tratos dis-
criminatorios basados en la identidad de género u orientacion sexual,
la aplicacion efectiva de dichos principios en los procedimientos de

.1 I q- . . . .
atencion mcdlco—lcgal contimua SlCl’ldO 1nsuﬁc1cntc.

De manera complementaria, Bascolo et al. (2025), desarrollaron
una revision de alcance siguiendo la metodologia propuesta por el
Joanna Briggs Institute, centrada en el acceso a servicios de salud para
personas trans, travestis y de género diverso en América Latina. El
analisis incluyo 115 estudios publicados entre 2007 y 2024 y permitio
identificar diversos factores que obstaculizan el acceso a la atencion
sanitaria. Entre ellos destacaron la insuficiente Capacitacién del per-
sonal de salud, la persistencia de protocolos de caracter patologizante
que exigen diagnosticos clinicos para acceder a servicios de afirmacion
de género, manifestaciones de transfobia institucional —como el des-
conocimiento del nombre social y de los pronombres—, limitaciones
en el financiamiento, fragmentacion de los servicios y desigualdades
terricoriales en la disponibilidad de atenciéon (Bascolo et al., 2()25).
En conjunto, estas evidencias sugirieron que, aunque los marcos nor-
mativos latinoamericanos presentan avances formales en materia de
reconocimiento de derechos, atn carecen de mecanismos operativos
eficaces que permitan garantizar una atencion medico-legal cultural-
mente pertinente, situacion que impacta de manera desproporcionada

en poblaciones socialmente vulnerables.

Pregunta de investigacion 2

;Qué barreras institucionales y culturales obstaculizan la incorpora-
cion de enfoques interseccionales en los protocolos de atencion médico-legal
dirigidos a mujeres victimas de violencia en contextos de diversidad étnica
en América Latina?



Barreras para la interseccionalidad en protocolos médico-legales

.1 I e . .
dC atencion a victimas de VlOlCl’lCla

La literatura revisada evidencio que las dificultades para integrar
enfoques interseccionales en los protocolos de atencion medico-legal
responden a factores de naturaleza multiple, que incluyen limitaciones
formativas de los profesionales, debilidades institucionales y obstacu-
los estructurales presentes en los sistemas de salud y justicia.

Bernales-Baksai (2020), desarrolld una revision sistematica en las
bases de datos Scopus, Web of Science y PsycINFO con el objetivo de
identificar factores de riesgo y proteccién asociados a la revictimiza-
cion de mujeres victimas de violencia de pareja intima. El analisis in-
cluyo estudios publicados entre 1995 y 2024 y permitio identificar que,
en el caso de las comunidades latinas, determinados patrones cultura-
les vinculados con los roles de género y las actitudes hacia la violencia
pueden contribuir tanto a la ocurrencia de violencia de pareja como
a procesos de revictimizacion posteriores. Estos factores culturales in-
crementan la vulnerabilidad de las mujeres dentro de estos contextos

sociales, especialmente cuando se trata de mujeres migrantes.

El estudio tambi¢n evidencio que muchas mujeres migrantes de
origen latino enfrentan dificultades significativas para acceder a re-
cursos institucionales como servicios de salud, refugios o asistencia
juridica. Entre los principales factores que explican esta situacion se
encuentran el estatus migratorio irregular, las barreras 1ingiir/sticas, la
discriminacion institucional y el temor a procesos de deportacion. Ta-
les condiciones reflejan la ausencia de protocolos medico-legales que
consideren de manera integral las miltiples intersecciones de vulnera-

bilidad que afectan a estas poblaciones (Bernales-Baksai, 2020).

En una linea complementaria, Lopez et al. (2021), realizaron una
revision de alcance sobre literatura académica y documentos de po-
litica publica relacionados con los sistemas de proteccion social y las
politicas de género en América Latina. Los autores sefialaron que los

Estados miembros de la Comision Economica para America Latina y



el Caribe acordaron en 2020, mediante el denominado Compromiso
de Santiago, impulsar el disefio de sistemas integralcs de cuidado ba-
sados en enfoques de género, interseccionalidad, interculturalidad y
derechos humanos. Sin embargo, el anilisis de la literatura evidencio
una escasez de investigaciones Cmp{ricas que documenten cdmo estos
enfoques se implementan en la practica institucional. La mayoria de
las evaluaciones disponibles se concentran en programas especificos
dirigidos a mujeres, sin considerar de manera intcgral su protcccién
a lo largo del ciclo de vida ni las maltiples contingencias sociales que

enfrentan.

Esta distancia entre los compromisos politicos regionales y la
evidencia empfrica sobre su implementacién efectiva constituye una
barrera significativa para la incorporacion de enfoques intersecciona-
les en los protocolos médico-legales. En ausencia de marcos operativos
claros, las respuestas institucionales tienden a fragmentarse y resultan
insuficientes para abordar las multiples dimensiones de vulnerabilidad
que afectan a mujeres victimas de violencia en contextos de diversidad

.
ctnica.

Pregunta de investigacion 3

;Qué experiencias innovadoras se han documentado en América Lati-
na respecto a la integracion de competencias interculturales en la formacion
de profesionales vinculados al ambito médico-legal y forense?

Formacion en competencias interculturales para profesionales

del ambito médico-legal

El analisis de la literatura permiti6 identificar que la formacion
en competencias interculturales para profesionalcs vinculados al 4m-
bito medico-legal constituye una de las areas con mayores déficits en
América Latina. A pesar del reconocimiento creciente de la importan-

cia de la interculturalidad en la atencidn institucional, las iniciativas



orientadas a desarrollar estas competencias en la formacion profesio-

nal contintan siendo limitadas Y poco sistematizadas.

En este contexto, Gialdini et al. (2024), desarrollaron una inves-
tigacién cualitativa de caracter inductivo basada en la revision bi-
bliografica y documental sobre el desarrollo de las clinicas juridicas
en América Latina, con especial atencion al caso chileno. El estudio
examino los principales hitos y tensiones asociados a los procesos cli-
nico-juridicos contemporaneos y presento la experiencia piloto del
“Protocolo de atencion clinico-juridica con perfil intercultural para
poblacion migrante e indigena, con enfoque de genero”, implementado
por la Universidad Auténoma de Chile. Esta iniciativa fue identifica-
da como un ejemplo relevante de innovacion institucional orientada a
incorporar criterios de pertinencia cultural en los servicios de asesorta
juridica universitaria. No obstante, el estudio también evidencio que la
ausencia de protocolos institucionales de atencion interculcural consti-
tuye una situacion extendida en las clinicas juridicas latinoamericanas,
lo cual repercute directamente en la formacion de futuros profesio-
nales que interactian con el sistema médico—lcgal en la atencion de

poblaciones vulnerables.

De manera convergente, Monteiro et al. (2025), desarrollaron una
revision narrativa orientada a analizar el concepto de competencia in-
terculeural en el ambito educativo latinoamericano, abordando par-
ticularmente el modelo de Competencia Comunicativa Intercultural
y su aplicacion en contextos educativos de Chile. Los resultados del
estudio indicaron que las instituciones educativas enfrentan el desafio
de reducir tensiones ¢tnicas y raciales presentes en entornos académi-
cos diversos, destacando que la incorporacion de modelos formativos
basados en la competencia intercultural puede contribuir a la forma-
cion de estudiantes y docentes culturalmente sensibles (Monteiro et

al., 2025).

Aunque este estudio se centro principalmente en el ambito edu-
cativo y lingiiistico, sus hallazgos resultan extrapolables al campo de la

formaciéon médico—lcgal, donde las habilidades comunicativas intercul-



turales constituyen un elemento esencial para el desempefio profesio-
nal. En particular, la capacidad de interactuar de manera respetuosa y
culturalmente informada con poblaciones indigenas, afrodescendien-
tes y migrantes resulta fundamental para garantizar intervenciones
médico-legales pertinentes y respetuosas de la diversidad culcural. En
conjunto, ambos estudios coincidieron en senalar que las iniciativas de
formacion intercultural en América Latina se encuentran adn en fases
iniciales de desarrollo, caracterizadas por su caracter aislado y por la
ausencia de procesos de institucionalizacion y sistematizacion, lo que
limita la capacidad de los sistemas de salud y justicia para ofrecer res-
puestas médico-legales culturalmente adecuadas a las poblaciones mas

vulnerables de la region.

Discusion de resultados

Los resultados de la presente revision bibliografica evidenciaron
la persistencia de una contradiccion estructural entre la existencia de
marcos normativos formalmente progresistas y su imp]cmcntacién
efectiva en el ambito médico-legal lacinoamericano. Este hallazgo mos-
tro una convergencia con lo documentado por Albaine (2024), quien
analizo las leyes, reglamentaciones y protocolos vinculados con la vio-
lencia politica de género en trece paises de America Latina. El autor
observo que, ante la debilidad o insuficiencia de los textos normativos,
los organismos electorales se vieron obligados a impulsar instrumentos
regulatorios complementarios para enfrentar los vacios legales existen-
tes. Esta coincidencia permitio inferir que la brecha entre el reconoci-
miento normativo y su aplicacién précti(:a no constituye un fendémeno
aislado del ambito médico-legal, sino que responde a una dinamica
estructural presente en mulciples dmbitos de las politicas publicas la-

tinoamericanas orientadas a la proteccion de poblaciones vulnerables.

En relacion con las barreras institucionales para la incorporacién
de enfoques interseccionales, los resultados obtenidos mostraron coin-
cidencias parciales con lo reportado por Galera et al. (2023). Estos au-
tores, al examinar las discrcpancias entre los protocolos policiales y fo-

renses utilizados para la valoracion del riesgo en victimas de violencia



de género en Espana, identificaron diferencias en aproximadamente el
11,6 % de las evaluaciones realizadas, particularmente en los casos cla-
sificados como riesgo intermedio. Aunque el contexto geografico del
estudio difiere del latinoamericano, sus resultados confirmaron que la
fragmcntacién interinstitucional en la respuesta médico—lcga] frente a
la violencia constituye una problematica compartida. No obstante, los
hallazgos de la presente revision evidenciaron una diferencia sustanti-
va: mientras que en el contexto europeo las discrepancias se concentra-
ron principalmente en aspectos téenicos vinculados con la valoracion
del riesgo, en América Latina las brechas identificadas se relacionaron
con dimensiones culturales, lingiiisticas y epistemoldgicas que no sue-

len ser consideradas por los protocolos institucionales existentes.

En lo que respecta a la formacion en competencias intercultu-
rales, los resultados de esta revision coincidieron con los hallazgos de
Faundes et al. (2025), quienes documentaron que la experiencia piloto
de un protocolo de atencion clinico-juridica con perfil intercultural
para poblacion migrante ¢ indigena constituye una de las pocas ini-
ciativas institucionales de este tipo en la rcgién. Este caracter aislado
evidencio la limitada institucionalizacion de estrategias formativas
orientadas a fortalecer las competencias interculturales de los profe-

sionales vinculados con los sistemas de justiciay salud.

Sin embargo, se identifico una divergencia parcial con lo sefala-
do por Ortega (2025), quien describio avances en el desarrollo de las
ciencias forenses en Ecuador, particularmente en la mejora de los pro-
tocolos de autopsia médico-legal y en la integracion interdisciplinaria
dentro del sistema pericial. Esta diferencia puede interpretarse a partir
de la distincion entre progreso téenico y pertinencia cultural. En efec-
to, los avances tecnoldgicos o metodologicos en el ambito forense no
necesariamente implican la incorporacion de enfoques interculturales
en los procedimientos institucionales. En consecuencia, la moderniza-
cion téenica de las ciencias forenses y la incorporacién de perspectivas
interculturales constituyen dimensiones diferenciadas que requieren

estrategias de desarrollo especificas.



De manera adicional, los resultados obtenidos sobre la desco-
nexion entre los servicios médico—lcga]es y las necesidades de las pobla—
ciones vulnerables mostraron afinidad con lo sefialado por Loor y Yea-
za (2023). Estos autores, al analizar los procesos de peritaje médico-legal
en casos de presunta mala practica médica en Ecuador, identificaron
la ausencia de protocolos o guias de procedimientos estandarizados
que orientaran la actuacion pericial. A partir de esta constatacion,
propusieron el disefio de un protocolo que facilitara la objetividad en
la investigacion pericial. Este hallazgo reforzo la conclusion de la pre-
sente revision en cuanto a que la falca de estandarizacion protocolaria
en el ambito médico—lcgal latinoamericano no solo afecta la calidad
téenica de las pericias, sino que también contribuye a profundizar las
desigualdades en el acceso a la justicia para poblaciones culturalmente

diversas.

La presente revision bibliogréﬁca presenté diversas limitaciones
que deben ser consideradas al interpretar los resultados obtenidos. En
primer lugar, la delimitacion temporal del analisis al periodo com-
prcndido entre 2015 y 2025, aunque orientada a garantizar la actualiza-
cion de la evidencia cientifica, pudo haber excluido estudios fundacio-
nales relevantes para comprender la evolucion historica de los marcos

normativos médico—lcga]cs en la rcgién.

En segundo lugar, la estrategia de busqueda se concentro en cua-
tro bases de datos académicas, lo cual permitio abarcar un amplio
espectro de literatura cientifica indexada. No obstante, esta delimi-
tacion pudo haber dejado fuera fuentes relevantes de literatura gris,
tales como informes gubernamentales, protocolos institucionales o do-
cumentos elaborados por organismos internacionales, los cuales suelen
desempenar un papel importante en la formulacion y aplicacion de

politicas publicas en el ambito medico-legal.

En tercer lugar, la hcterogcneidad de los sistemas jur{dicos, sani-
tarios y socioculturales presentes en los paises latinoamericanos difi-
culta la generalizacion de los resultados obtenidos. Las diferencias en

.. . /1. . . . o o ! ! .
tradlc10ncs ]LlI'ldlCZlS7 estructuras ll'lStltUCIOIlalCS y COmpOSlCIOH ctnica



de la poblacion implican que las realidades normativas de los distintos

pal’scs no sicmprc se¢an dircctamcnte comparab]es.

En cuarto lugar, la limitada disponibilidad de estudios que ana-
licen de manera Cspcc{ﬁca la interseccion entre medicina 1cgal, inter-
culturalidad e interseccionalidad constituyd una restriccion inherente
al proceso de revision, ya que redujo las posibilidades de establecer

comparaciones robustas entre multiples investigaciones.

Finalmente, el predominio de estudios cualitativos y descripti—
vos dentro de la literatura revisada limico la posibilidad de identificar
relaciones causales entre las variables analizadas, lo cual restringe el

alcance cxplicativo de los resulcados obtenidos.

A partir de los resultados obtenidos y de las limitaciones identifi-
cadas, se plantearon diversas recomendaciones orientadas a fortalecer
futuras agendas de investigacion en este campo de estudio. En primer
lugar, se considera necesario desarrollar estudios empiricos de caracter
cualitativo Y cuantitativo que examinen directamente las experiencias
de poblaciones indigenas, afrodescendientes y migrantes en su inte-
raccion con los servicios medico-legales. Este tipo de investigaciones
podria beneficiarse de la incorporacion de metodologias participativas
y enfoques de investigacion-accion que permitan integrar las perspec

tivas de las comunidades involucradas.

En segundo lugar, se recomienda impulsar investigaciones com-
parativas multicéntricas que analicen los protoco]os mc’dico—]egalcs
vigentes en distintos paises de America Latina, con el objetivo de eva-
luar el grado de incorporacion de enfoques interculturales mediante

indicadores estandarizados.

En tercer lugar, resulta pertinente explorar la posibilidad de
adaptar experiencias institucionales innovadoras, como el protocolo
! . . ! . .
clinico-juridico intercultural documentado por Faundes et al. (2025),
al ambito especifico de la medicina legal y forense, con el fin de forta-

lecer la pertinencia cultural de los procedimientos periciales.



En cuarto lugar, se sugiere desarrollar escudios orientados a eva-
luar el impacto de programas formativos en competencias intercul-
turales dirigidos a profesionales del ambito forense, particularmente
en relacion con su capacidad para reducir las barreras de acceso a la

justicia que enfrentan las poblacioncs en situacion de vulnerabilidad.

Finalmente, se recomienda que futuras revisiones incorporen el
analisis sistematico de literatura gris institucional y de documentos
normativos no indexados, los cuales constituyen fuentes primarias re-
levantes para comprender los procesos de implementacion de politicas

publicas en el ambito médico-legal latinoamericano.

Conclusiones

La presente revision bibliogrﬁﬁca pcrmitié identificar hallazgos
relevantes en torno a tres ejes que estructuran la relacion entre medici-
na 1egal, interculturalidad e interseccionalidad en América Latina. En
primer término, se evidencio que los marcos normativos que rcgulan
la practica médico-legal en la region presentan una tension persistente
entre su formulacién normativa —frecuentemente caracterizada por
un discurso progresista en materia de derechos— y su implementacion
cfectiva en la practica institucional. El analisis de la literatura sugi-
ri6 que muchos de los protocolos vigentes contintan reproduciendo
enfoques biomedicos predominantes que no incorporan de manera
suficiente la diversidad cultural ni las maltiples condiciones de vul-
nerabilidad que afectan a poblaciones indigenas, afrodescendientes y

migrantes.

En scgundo lugar, se identifico la presencia de barreras institu-
cionales y culturales de caracter multidimensional que limitan la in-
corporacion de enfoques interseccionales en los procesos de atencion

! . . . . ! . . . . .
médico-legal dirigidos a victimas de violencia. Entre los principales
factores sefialados por la literatura se encuentran la fragmentacion de
las respuestas institucionales entre los sistemas de salud y justicia, la
insuficiente formacion de los profesionales en competencias intercul-

turales, la persistencia de barreras lingiisticas y las dificulcades aso-



ciadas al estatus migratorio de las victimas, elementos que tienden a

restringir el acceso efectivo a mecanismos de protcccién y reparacién.

En tercer lugar, los estudios analizados indicaron que las inicia-
tivas orientadas a fortalecer la formacion en competencias intercultu-
rales para profesionales vinculados al ambito médico-legal continuan
siendo limitadas, fragmentadas y escasamente sistematizadas en la re-
gién. Esta situacion fue intcrprctada como un vacio signiﬁcativo enel
desarrollo institucional de los sistemas de salud y justicia, dado que la
ausencia de procesos formativos estructurados restringe la capacidad
de respuesta frente a las necesidades especificas de poblaciones cultu-
ralmente diversas.

En relacion con el objetivo de analizar la literatura cientifica exis-
tente sobre los marcos normativos y los protocolos médico-legales en
América Latina, asi como identificar las brechas en la incorporacién
de enfoques interculturales ¢ interseccionales en la atencion de po-
blaciones vulnerables, la revision permitio sistematizar la evidencia
disponible y evidenciar que dichas brechas no se limitan a aspectos
téenicos o procedimentales. Por el contrario, los resultados sugirieron
que estas limitaciones responden a problemas estructurales vincula-
dos con la débil articulacién institucional entre los sistemas de salud
y justicia en diversos paises de la region. La literatura revisada mos-
tro que, aunque se han formulado compromisos politicos regionales
orientados a promover sistemas integrales basados en enfoques de
género, interculturalidad, interseccionalidad y derechos humanos, la
traduccion de estos principios en protocolos médico-legales concretos
aun resulta limitada. Asimismo, se observo que la escasa produccion
cientifica especializada en esta interseccion tematica constituye en si
misma una brecha relevante, ya que la ausencia de evidencia empfrica
robusta dificulta el disefio de intervenciones institucionales orientadas

a garantizar un acceso equitativo a la justicia.

El disefio metodologico adoptado —correspondiente a una revi-
sion bibliografica de cardcter narrativo-analitico— facilito la integra-
cion de evidencia procedente de distintos campos disciplinares, entre

cllos el derecho, la salud publica, la antropologia médica y las ciencias



forenses. Esta perspectiva interdisciplinaria permitio ofrecer una vi-
sion amplia de un fendémeno complcjo que se situa en la interseccién
entre multiples sistemas institucionales. No obstante, este enfoque
también presento ciertas limitaciones que deben ser consideradas al
interpretar los resultados. Entre ellas se encuentra la restriccion del
analisis a bases de datos cientificas indexadas, lo que pudo haber ex-
cluido literatura gris institucional relevante; la heterogeneidad de los
sistemas juridicos y sanitarios de los paises latinoamericanos, que difi-
culta la generalizacion de los hallazgos; y la limitada disponibilidad de
estudios especificamente centrados en la relacion entre medicina legal
e interculturalidad, lo cual rcstringié las posibilidadcs de triangula—

cidn entre diversas fuentes de evidencia.

Las implicaciones de este estudio trascienden el ambito acade-
mico y adquieren relevancia para la formulacion de politicas publicas
y los procesos de reforma institucional. Los resultados sugirieron la
necesidad de promover nuevas lineas de investigacion empirica que
analicen directamente las experiencias de poblaciones vulnerables en
su interaccion con los servicios médico—lega]es, incorporando metodo-
logias participativas y enfoques de investigacion-accion que permitan
integrar las perspectivas de las comunidades involucradas. Del mismo
modo, se identifico la pertinencia de desarrollar estudios comparativos
multicéntricos orientados a examinar los protocolos médico-legales vi-
gentes en distintos paises de la region y evaluar su grado de pertinencia

cultural mediante indicadores estandarizados.

Finalmente, futuras investigaciones podrian explorar la posibi-
lidad de adaptar experiencias innovadoras —como los protocolos cli-
nico-juridicos con enfoque intercultural— al ambito especifico de la
medicina 1egal y forense, asi como evaluar el impacto de programas
formativos en competencias interculturales dirigidos a profesionales
del campo forense. El fortalecimiento de estas lineas de investigacion,
acompanado de procesos sostenidos de formacion profesional y de re-
forma institucional, resulté fundamental para avanzar hacia la cons-
truccion de sistemas médico-legales capaces de responder de manera
efectiva a la diversidad culeural ya las md]tiples condiciones de vulne-

rabilidad presentes en las sociedades latinoamericanas.
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Vulnerable Populations and Forensic Medicine: A Bibliographic Review of Gaps in the
Incorporation of Intercultural and Intersectional Perspectives
Abstract
Legal medicine in Latin America is a disciplinary field that connects health and justice
systems, playing a fundamental role in protecting the human rights of Indigenous, Afro-
descendant, and migrant populations. However, the current legal frameworks and medico-
legal protocols in the region present significant gaps in the incorporation of intercultural
and intersectional approaches, which compromises equitable and culturally appropriate
care for these populations, particularly in contexts of violence. This article aimed to
analyze the existing scientific literature on legal frameworks and medico-legal protocols in
Latin America, identifying the gaps in the incorporation of intercultural and intersectional
approaches for the care of vulnerable populations. A narrative-analytical literature review
was conducted using systematic searches in the Scopus, Web of Science, SciELO, and
Latindex databases, covering publications from 2015 to 2025 in Spanish, Portuguese,
and English. The results revealed a structural contradiction between formally progressive
regulatory frameworks and their effective implementation, multidimensional institutional
barriers hindering the incorporation of intersectional approaches, and incipient training
in intercultural competencies for professionals in the medico-legal field. It is concluded
that the absence of culturally relevant medico-legal protocols stems from deep structural
deficiencies that require comprehensive institutional reforms, participatory empirical
research, and intercultural training programs for forensic professionals to guarantee
equitable access to justice..
Keywords: Legal medicine; interculturality; intersectionality; vulnerable populations;
regulatory frameworks.



Populagées vulnerdveis e medicina legal: uma revisdo bibliogrdfica das lacunas na
incorporagdo de perspectivas interculturais e interseccionais
Resumo
A medicina legal na América Latina constitui um campo disciplinar que articula os
sistemas de saude e justica, desempenhando um papel fundamental na protecdo dos
direitos humanos de populacdes indigenas, afrodescendentes e migrantes. No entanto,
0s marcos normativos e protocolos médico-legais vigentes na regido apresentam
lacunas significativas na incorporacdo de abordagens interculturais e interseccionais, o
gue compromete a atencdo equitativa e culturalmente pertinente dessas populacoes,
particularmente em contextos de violéncia. O presente artigo teve como objetivo analisar
a literatura cientifica existente sobre os marcos normativos e protocolos médico-legais
na América Latina, identificando as lacunas na incorporacéo de abordagens interculturais
e interseccionais para a atencdo de populacdes vulneraveis. Realizou-se uma revisdo
bibliografica de tipo narrativo-analitico por meio de buscas sisteméaticas nas bases de
dados Scopus, Web of Science, SciELO e Latindex, abrangendo publicacées do periodo
2015-2025 em espanhol, portugués e inglés. Os resultados evidenciaram uma contradicao
estrutural entre marcos normativos formalmente progressistas e sua implementacao
efetiva, barreiras institucionais multidimensionais que obstaculizam a incorporacao de
abordagens interseccionais, e uma formacdo incipiente em competéncias interculturais
para profissionais do ambito médico-legal. Conclui-se que a auséncia de protocolos
médico-legais com pertinéncia cultural responde a deficiéncias estruturais profundas que
exigem reformas institucionais integrais, pesquisa empirica participativa e programas de
formacao intercultural dirigidos a profissionais forenses para garantir o acesso equitativo
a justica.
Palavras-chave: Medicina legal; interculturalidade; interseccionalidade; populacées
vulnerveis; marcos normativos.
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