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VICERRECTORIA DE 

ASUNTOS ESTUDIANTILES 
Y COMUNITARIOS 

SERVICIO MÉDICO Y DENTAL DE LOS ALUMNOS 

CERTIFICADO 

Me permito informar a usted que el (la) Sr.(i)ta, _____________ _ 

RUT: ______ , estudiante de la carrera de ___________ , se atiende en 

la Unidad de Salud Mental del Servicio Médico y Dental de los Alumnos (SEMDA) desde el 

____ , siendo su última consulta el día __________ _ 

De acuerdo a evaluación clínica y síntomas actuales se estima conveniente 

recomendar: 

□ Otorgar facilidades académicas por el presente período ( semestre, año), para favorecer

continuidad en sus actividades y su desempeño académico.

□ Reducir o aliviar carga académica por el presente período ( semestre, año), para

favorecer continuidad en sus actividades y su desempeño académico.

□ Indicar reposo académico a partir de _____ y por un plazo de __ días, y

□ Debe ser reevaluado por un profesional del equipo de Salud Mental previo a su

reincorporación.

□ Cumplido el plazo puede reincorporarse directamente a sus actividades

académicas.

□ Prolongar reposo anteriormente indicado, por un período de ____ días, y

posteriormente,

□ Debe ser reevaluado por un profesional del equipo de Salud Mental previo a su

reincorporación.

□ Cumplido el plazo puede reincorporarse directamente a sus actividades

académicas.

□ Reincorporación académica. Eljla estudiante puede retomar sus actividades con carga

académica, _____ a partir de _________ ,

(normal/ aliviada) 

OBSERVACIONES: 

Agradeciendo desde ya su atención y gestiones, le saluda atentamente a usted, 

Nombre profesional: Dr. Pedro Zolezzi C.

Santiago,_ de _____ de 20_. 

Firma __________ _ 

60

Javiera Paz Alexandra Miton Arévalo
Antropología-Arqueología17.527.867-2

12/10/2023 9 del presente mes.

06-11-2023

Ha iniciado tratamiento de especialidad por una marcada alteración anímica que tiene buen
pronóstico a mediano y largo plazo. Requere uso de fármacos y psicoterapia y no está en 
condiciones de completar el presente semestre académico por lo que debería congelar.

09 noviembre 23

Pedro Alejandro
Resaltado



Prefectura:

Institución Policial:

Comisaría:

Hora Denuncia:

Fecha Denuncia:

Región:

Fecha Parte:

Nombre Fiscalía: Hora Parte:

N° del Parte:

Funcionario Confecciona el Parte:

Unidad Policial:

Región Metropolitana de Santiago

23/11/2023INVESTIGACIONES

01/12/2023SIN DESTACAMENTO

JENAFAM

CAMPOS SEPULVEDA CARLOS MAURICIO

FISCALÍA DE GÉNERO

6512

BRISEXME.  BRIG. DEL. SEXUALES Y MENORES

19:30

10:13

Ruc: 2301317479-2

ANTECEDENTES DE LA DENUNCIA

ANTECEDENTES DEL DELITO

Reservado:

Código Delito:

Fecha

Medios para Comisión del Delito:

Tipo de Arma:

Lugar de Ocurrencia:

UBICACIÓN

Clase Calle:

Cuadrante:

Número:

Tipo CONJ. Habitacional:

Región:

Hora:

Sitio del Suceso:

Calle:

Depto: Block:

Nombre CONJ. Habitacional:

Provincia:

Comuna:

NO

828: ROBO CON VIOLACIÓN. ART. 433 Nº1.

21/11/2023

22:30

BIENES NACIONALES USO PUBLICO

VIA PUBLICA URBANA

SE DESCONOCE

000000 SIN CUADRANTE

S/N

Región Metropolitana de Santiago

Santiago

ÑUÑOA

Categoría:

Descripción:

Número Serie:

Avalúo ($):

ESPECIES ASOCIADAS A LA DENUNCIA



IDENTIFICACIÓN IMPUTADO (denunciado/sospechoso y demás afectados por la investigación)

Tipo Doc. Identificación:

Ap. Paterno:

Número Doc. Ident:

Fecha de Nacimiento:

Escolaridad:

Alias/Nombre Supuesto:

DOMICILIO DENUNCIANTE

Calle: Número:

Región:

Nombres:

Registra otros antecendentes:

Depto: Block:

Nombre Conjunto Habitacional:

Provincia:

Comuna:

Ap. Materno:

Fecha Citación: Hora Citación:

Sexo: Nacionalidad:

Profesión/Oficio:

No Definido

NN

No DefinidoNo Definido01/01/1900

No Definido

NO

IDENTIFICACIÓN VICTIMA

Tipo Doc. Identificación:

Ap. Paterno:

Número Doc. Ident:

Fecha de Nacimiento:

Escolaridad:

Carácter de la Lesión:

DOMICILIO DENUNCIANTE

Calle: Número:

Región:

Nombres:

Descripción de la Lesión:

Depto: Block:

Nombre Conjunto Habitacional:

Provincia:

Comuna:

Ap. Materno:

Fecha Citación: Hora Citación:

Sexo: Nacionalidad:

Profesión/Oficio:

Teléfonos:

Correo Electrónico:

CEDULA DE IDENTIDAD 20071121-1

MITON AREVALO JAVIERA PAZ

CHILEFEMENINO29/06/1999

EMPLEADOUNIVERSITARIA COMPLETA

             - 958950215

AVENIDA RODRIGO DE ARAYA

Región Metropolitana de Santiago

4016

ÑUÑOA

JAVIERA.MILTON.AR@GMAIL.COM

Santiago



DOMICILIO

Ap. Materno:

Sexo:

Teléfonos:

Nombres:

Block:

Correo Electrónico:

Depto:Calle:

Nombre Conjunto Habitacional:

Tipo Doc. Identificación:

Provincia:

Comuna:

Número Doc. Ident:

Profesión/Oficio:

Hora Citación:

Número:

Fecha de Nacimiento:

Escolaridad:

Nacionalidad:

Ap. Paterno:

Fecha Citación:

Región:

TESTIGOS

Ap. Paterno: Ap. Materno:

Institución a la que pertenece:

Nacionalidad:

Especialidad:

Tipo Doc. Identificación:

Nombres:

Número Doc. Ident:

Profesión/Oficio:

DATOS PERITO

Fecha Documento:

Número Docmuento:

Tipo Documento:

DOCUMENTOS ADJUNTOS

RELACIÓN DE LOS HECHOS

RELACIÓN DE LOS HECHOS

RESPECTO A LOS HECHOS QUE VENGO A DENUNCIAR, DEBO SEÑALAR EN PRIMER

TÉRMINO QUE  ESTUDIO

ANTROPOLOGÍA EN LA UNIVERSIDAD DE CHILE, ENCONTRÁNDOME EN LA ACTUALIDAD

EN STO AÑO, YA QUE POR UN

PERÍODO DE TIEMPO TUVE QUE CONGELAR POR DIFERENTES TRAUMAS PSICOLÓGICOS



RELACIÓN DE LOS HECHOS

QUE INCLUSO SE DEBÍAN A UNA

VIOLACIÓN QUE TUVE HACE UN TIEMPO ATRÁS EN LA CIUDAD DE SAN JAVIER, DE LA

CUAL DEBO INDICAR QUE NO

REALICE DENUNCIA.

EL CASO ES QUE, RESPECTO AL DELITO QUE QUIERO DENUNCIAR EN ESTA OCASIÓN,

ES PORQUE LA NOCHE DEL

MARTES RECIÉN PASADO, ENCONTRÁNDOME EN MI DOMICILIO JUNTO A MI PAREJA DE

NOMBRE MARCO RAMIREZ,

DECIDÍ EN UN MOMENTO SALIR A COMPRAR CIGARROS, LO QUE REALICE SOLA A ESO

DE LAS 22:30 HORAS, YA QUE

MI POLOLO SE IBA A BAÑAR, SALIENDO CON DIRECCIÓN A UNA BOTILLERÍA QUE SE

ENCUENTRA ENTRE LAS CALLES

DE JORGE MONCKEBERG CASI LLEGANDO A CALLE ONCE, NO RECORDANDO EL NOMBRE

DE ESA BOTILLERÍA, PERO FUE

EL LUGAR DONDE AL COMPRAR CIGARROS Y AL REGRESAR CON DESTINO A MI CASA,

ME DETIENE UN SUJETO DE

NOMBRE LEO, A QUIEN RECONOZCO POR SU APODO, YA QUE LE LLAMAN "EL PÁJARO

LOCO", QUIEN ME HABÍA

PEDIDO DINERO Y COMO TENÍA EL VUELTO AL COMPRAR LOS CIGARROS, ME ACERQUE

A DARLE $1.000, INSTANTES

EN QUE ÉSTE ME COMIENZO A DECIR QUE ME CONOCÍA Y QUE EFECTIVAMENTE EN

ALGUNA OCASIÓN YO HABÍA

COMPARTIDO CON ÉL UNOS CIGARROS, LO QUE GENERÓ QUE ME QUEDARA CONVERSANDO

UN MOMENTO CON ÉL, YA QUE

ME OFRECIÓ UN TRAGO DE COÑAC Y COMENZAMOS A FUMAR MARIHUANA, RECORDANDO

QUE EN UN MOMENTO ME REGALA

UN ANILLO DE COBRE Y FUE EL MOMENTO EN QUE PERDÍ TODO RECUERDO, TENIENDO

SÓLO LAGUNAS EN MI MENTE

DE LO QUE ESTE TIPO HIZO EN MI CONTRA.

DE LO ANTERIOR, QUIERO SEÑALAR QUE, CON EL PASAR DE LAS HORAS, SIENDO

COMO LAS 03:00 HORAS DE LA

MADRUGADA, MI AMIGO CON QUIEN COMPARTO MI DOMICILIO DE NOMBRE JAIME

QUISPE, ME ENCONTRÓ EN CALLE

IGNACIO CARRERA PINTO, JUSTO AL LADO DE UNOS EDIFICIOS QUE SE UBICAN EN

ESE SECTOR, COMENTÁNDOME

QUE ESTABA EN MAL ESTADO, YA QUE NO PODÍA MANTENERME DE PIE POR MIS

PROPIOS MEDIOS Y QUE

EFECTIVAMENTE ESTABA CON EL LEO DÁNDOME UNOS BESOS, LO QUE REALMENTE

JAMÁS PODRÍA HABER CONSENTIDO,

YA QUE INCLUSO ESTABA MI PAREJA ESPERÁNDOME EN MI CASA, Y POR ESO AL

PASAR LAS HORAS, YA QUE JAIME

PUDO RESCATARME POR ASÍ DECIRLO DE LAS MANOS DE ESE SUJETO, Y AL LLEVARME

A LA CASA PUDE DORMIR UN

RATO, Y AL DESPERTAR MI POLOLO MARCO ME PIDE EXPLICACIONES, Y LE COMIENZO

A DECIR QUE NO ME

ACORDABA DE MUCHAS COSAS Y QUE LO MÁS PROBABLE ES QUE ME HAYAN DROGADO



RELACIÓN DE LOS HECHOS

CON ALGO MÁS FUERTE QUE LA

MISMA MARIHUANA QUE CONSUMÍ CON EL LEO, Y QUE ÉSTE SUJETO ME HABÍA

VIOLADO, YA QUE TENÍA UN FUERTE

DOLOR DE VAGINA Y ANO, QUIEN TAMBIÉN ROBO MIS CIGARROS Y LA SUMA DE

$20.000, QUE TENÍA EN UNA

MOCHILA EN ESE MOMENTO.

CON TODO ESO, AL ENCONTRARME MUY AFECTADA, JUNTO A MI POLOLO DECIDÍ IR AL

CONSULTORIO DE ÑUÑOA, DE

NOMBRE SALVADOR BUSTOS, LO QUE REALICÉ EL DÍA DE AYER A ESO DE LAS 15:00

HORAS, QUIENES EN LA

AMBULANCIA ME TRASLADARON HASTA EL HOSPITAL LUIS TIZNE, YA QUE LES CONTÉ

QUE ME HABÍA ROBADO Y

VIOLADO Y SÓLO QUERÍA RECIBIR UNA PASTILLA PARA EVITAR CUALQUIER TIPO DE

CONTAGIO, QUIENES ME

PREGUNTARON SI DESEABA HACER DENUNCIA, PERO COMO

DIJE, ESTABA TAN AFECTADA QUE NI SIQUIERA HABLABA Y SÓLO PEDÍ QUE ME

DIERAN LOS MEDICAMENTOS Y QUE

NO QUERÍA HACER NINGUNA DENUNCIA.

LUEGO DE ESO, AL ENCONTRARME EN MI CASA EN COMPAÑÍA DE ALGUNOS AMIGOS, Y

AL HABLAR DE LO SUCEDIDO,

TOMÉ LA DECISIÓN DE ACERCARME EL DÍA DE HOY A REALIZAR ESTA DENUNCIA, YA

QUE TENGO CERTEZA QUE LA

PERSONA QUE ME ROBO Y VIOLÓ FUE EL LEO, YA QUE AL PERDER EL CONOCIMIENTO

O MIS RECUERDOS ME

ENCONTRABA CON ÉL Y CUANDO JAIME ME ENCUENTRA, TAMBIÉN ESTABA JUNTO A ÉL,

Y SÓLO PUEDO MENCIONAR

QUE, EL ÚNICO RECUERDO QUE TENGO DE ESE TIEMPO, ES QUE EN UN MOMENTO

SENTÍA QUE ME APLASTABAN MI

CABEZA Y QUE SE REÍAN, MIENTRAS ME PENETRABAN POR MI VAGINA.

DE TODO ESTO, SÓLO QUIERO QUE LEO PAGUÉ LO QUE ME HIZO, YA QUE AL MOMENTO

DE RECIBIR ESE ANILLO

PERDÍ EL CONOCIMIENTO, EL CUAL DEBO SEÑALAR QUE INCLUSO LO BOTE POR EL

BAÑO, NO TENIÉNDOLO EN LA

ACTUALIDAD, QUERIENDO AGREGAR QUE INCLUSO CON LO AFECTADA QUE ESTOY, NI

SIQUIERA HE TENIDO LAS

FUERZAS DE BAÑARME DESDE QUE ME PASO ESTA VIOLACIÓN.
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