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Preguntas y Respuestas Acerca del Abuso Sexual Infantil

Una Entrevista con la Dra. Esther Deblinger

Como definir el Abuso

P: :Qué es el abuso sexual infantil?

R: El abuso sexual es cualquier interaccion entre un nifio y un adulto, o con un nifio de mayor edad, en el cual el nifio es
utilizado para la estimulacion sexual del abusador o un observador. El abuso sexual usualmente involucra contacto fisico
directo, tocamiento, besos, caricias, frotamiento, sexo oral o penetracion de la vagina o el ano. Algunas veces el agresor
sexual puede obtener gratificacion con solo exhibirse ante un nifio* o al observar o filmar a un nifio quitandose su ropa.
Los agresores generalmente no usan fuerza fisica, pero pueden usar el juego, el engaio, amenazas, u otros métodos
coercitivos para “enganchar” a los jovenes y mantener su silencio.

P: ;Cuando consideraria usted que la actividad sexual entre dos nifios se podria considerar abuso?

R: El abuso generalmente es una actividad en la que existe una clara diferencia de poder entre dos nifios y en la

que un nino fuerza a otro nino a participar en comportamientos sexuales como de adulto. Esto es muy diferente del
comportamiento entre ninos mas o menos de la misma edad que refleja curiosidad sexual normal y exploracién mutua (tal
como jugar al doctor).

*para simplificar la lectura de este documento se ha decidido utilizar la palabra nifio (en masculino) para referirse tanto a ninos como ninas.



Frecuencia y Riesgo

P: :Qué tan comin es el abuso sexual entre nifios de diferentes
edades?

R: El abuso sexual afecta tanto nifios como nifas de todas las
edades, desde la infancia hasta la adolescencia. De hecho, esto es
un problema que directamente afecta a millones de ninos de todos los
grupos sociales, étnicos, religiosos y culturales alrededor del mundo.
Mientras que las tasas generales de victimizacion sexual infantil
parecen haber disminuido desde 1993, los nifios y adolescentes
contindan siendo mas susceptibles a sufrir un asalto sexual que los
adultos.

P: ;Existe algun grupo de nifios con mayor riesgo?

R: Desafortunadamente, el abuso sexual infantil es muy coman.
Todos los ninos son vulnerables. Sin embargo, algunos ninos pueden
ser mas facilmente victimizados porque los agresores sexuales
usualmente buscan nifios que parecen mas vulnerables y los que
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R: La mayoria son hombres, aunque un pequefio porcentaje son mujeres. Los agresores sexuales no son el tipico “hombre
viejo y sucio” o un extrafio acechando en los callejones. A menudo, los agresores son personas conocidas y se han ganado
la confianza de los nifos que victimizan. Pueden ser miembros de la familia, tal como los padres, hermanos, primos, u otras
personas cercanas incluyendo amigos de la familia, vecinos, cuidadores de ninos, o companeros de mayor edad. No hay

un perfil exacto de un agresor sexual. Algunos agresores fueron abusados sexualmente cuando eran ninos, pero otros no
tienen historia de abuso. Algunos son incapaces de funcionar sexualmente con otros adultos y son depredadores de los
ninos, mientras que otros también tienen relaciones sexuales con adultos.

Para la mayoria de la gente, el abuso sexual infantil es tan dificil de comprender que queremos creer que sélo pasa cuando
el agresor esta bajo la influencia del alcohol o las drogas, pero este no es usualmente el caso. Muy frecuentemente, los
abusadores son agresores recurrentes y en un porcentaje significativo son adolescentes.

La Prevencion es la Clave

P: ;Existe alguna manera de prevenir el abuso?

R: Como sociedad hay muchas acciones que podemos tomar para reducir la prevalencia del abuso sexual infantil, aunque
probablemente no sea posible para todos los padres o adultos garantizar la protecciéon de un nifo. El abuso sexual infantil
es un problema que se desarrolla en secreto, asi que hablar abierta y publicamente acerca del problema mejorara los
esfuerzos de prevencion.

Es extremadamente importante educar a nuestros nifos. Ellos necesitan saber que sus cuerpos les pertenecen y que no
tienen que hacer caso a todo lo que un adulto les diga. Es importante ensenar a los nifos los hombres correctos de sus
genitales.
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El abuso sexual infantil es un problema que se desarrolla en secreto, asi que hablar abierta y publicamente acerca del
problema mejorara los esfuerzos de prevencion.

Debemos animar a nuestros nifos a que se sientan cémodos hablandoles a sus padres acerca de sus cuerpos, sin que
les de verglienza, y ensefarles qué tipo de tocamiento entre un nifo y un adulto es apropiado y cual no. Los padres deben
explicar a los ninos que los agresores pueden tratar de enganarlos y decirles que mantengan en secreto tocamientos

que no son apropiados. Y en este sentido es importante que los ayudemos a entender la diferencia entre secretos y
sorpresas. Podemos recordarles a los ninos que a pesar de lo que el agresor diga, no se deben guardar secretos y que
es correcto que el nino cuente lo que ocurre a los adultos. Finalmente, cuando los nifos rednan la suficiente valentia para
revelar el abuso sexual, es importante que respondamos haciendo todo lo posible para protegerlos, aplicando las leyes
en contra de los abusadores y ofreciendo cuidados de salud mental y médicos efectivos. Podemos ayudar a los ninos a
recuperarse de estas experiencias, y en el proceso, proteger a otros ninos.

El Impacto del Abuso en los Ninos

P: ;Cual es el impacto psicolégico del abuso sexual infantil?

R: A corto plazo, puede ser comun que un nifio desarrolle algunas reacciones de estrés post-traumatico que pueden
responder positivamente al tratamiento. Otros — particularmente aquellos que han sufrido traumas mdltiples y han recibido
poco apoyo de los padres — pueden desarrollar trastorno de estrés post-traumatico, depresion, y ansiedad. Es también
posible que lo sucedido pueda afectar su habilidad para confiar
en los adultos. Lamentablemente, cuando los ninos no revelan

el abuso sexual y/0 no reciben asesoria psicolégica efectiva,
pueden sufrir dificultades a lo largo de sus vidas. Tal como lo
expresoé un nino: “el abuso es como un boomerang. Si no lo
enfrentas, puede regresar y lastimarte”. Por otro lado, los nifios
que tienen el apoyo de un cuidador comprensivo y un tratamiento
efectivo pueden recuperarse sin efectos a largo plazo.

P: ;Cuales son las reacciones de estrés posttraumético?

R: Tres tipos de sintomas ocurren con las reacciones de estrés
post-traumatico:

Sobreexcitacion del sistema nervioso significa que el nifo esta nervioso e inquieto, Tiene una respuesta de sobresalto
elevada, y puede reaccionar mas intensamente a cualquier situacion que produzca ansiedad.

Revivir el trauma significa que el nino puede seguir teniendo imagenes mentales relacionadas al abuso, o puede revivir
algunos aspectos de la experiencia, ya sea mientras esté despierto o durante el suefo en la forma de pesadillas. Un nifo
puede tener otros problemas del sueno, tales como insomnio o despertarse frecuentemente. Los ninos mas pequenos
son susceptibles a tener temores generalizados o pesadillas relacionadas a otros miedos, como por ejemplo monstruos
que los persiguen. Con nifos mayores, las pesadillas pueden estar directamente relacionadas con el trauma. Revivir el
trauma también incluye las reacciones a recordatorios traumaticos, esto es cualquier cosa, persona, evento, imagen, olor,
etc., relacionado con el abuso. Por ejemplo, si el abusador tenia barba, el nino puede empezar a sentirse temeroso e
incémodo, generalmente sin saber por qué, alrededor de cualquier hombre que tenga barba. Un recordatorio traumético
puede ser hasta ser tocado por otra persona.

Evitar el Trauma significa que el nifio evita exponerse a recordatorios traumaticos, y algunas veces evita pensar acerca
del abuso en general. Asi, por ejemplo, si el abuso ocurrié en el s6tano, el nifio puede evitar ir a cualquier sétano. Las
reacciones a —y el evitar — los recordatorios traumaticos pueden llegar a ser generalizados. El nifio puede empezar con
un miedo a un sé6tano particular que se generaliza a reacciones ay el evitar todos los sétanos, y de ahi a cualquier cuarto
que tenga algun parecido a un sétano. Evitar el trauma puede restringir seriamente las actividades de un nifio — razén
importante para buscar ayuda temprana.
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P: :Qué otros comportamientos relacionados al trauma se pudieran observar en un nifio de edad preescolar o escolar?

R: En un nifio muy pequefio usted pudiera observar juego traumatico, en el cual el nifio reproduce algunos aspectos de la
experiencia. Por ejemplo, un nifo puede actuar en el juego que huye de un “hombre malo” una y otra vez. El juego puede o
no ser especifico al abuso sexual. Usted podria observar otras senales de estrés, un aumento en conductas de oposicion
o de retraimiento, berrinches, o pesadillas. El nifo pudiera iniciar comportamientos sexuales que no son apropiadas

para su edad tal como tratar de involucrar a otro nino a contacto genital-oral o coito simulado. El nifio también pudiera
hablar acerca de su cuerpo y decir que esta “lastimado” o “sucio”. Por supuesto, los nifos pueden tener los problemas
mencionados por otras razones, asi que no puede asumir que esto signifique que el nifo haya sido abusado.

P: :Es el impacto del abuso sexual diferente en adolescentes?

R: Los sintomas basicos del estrés post-traumatico son similares, pero a medida que los nifios crecen y desarrollan mas
autonomia, las dificultades en las que pueden incurrir son mas serias. Los adolescentes tienen méas acceso a drogas,
por lo tanto para manejar los sintomas de sobreexcitacion o el de revivir el trauma, ellos pudieran estar mas propensos

a abusar de las drogas o alcohol. Algunos comportamientos de alto riesgo pudieran también incluir comportamiento
sexual indiscriminado. Asimismo, un adolescente puede
retraerse socialmente para evitar recordatorios del trauma.
Las conductas suicidas y de automutilacion (cortarse)
también son mas comunes entre adolescentes. Sin embargo,
con el apoyo de los padres y un tratamiento efectivo, los
adolescentes pueden evitar o sobrellevar estos problemas.

P: ;Cual es el impacto a largo plazo del abuso sexual?

R: Las investigaciones han mostrado repetidamente que el
abuso sexual infantil puede tener un impacto muy serio en

la salud fisica y mental, al igual que en el ajuste sexual mas
adelante. El abuso sexual infantil puede tener efectos de
gran alcance y de larga duracion en la salud fisica y mental
del individuo dependiendo de la severidad del trauma y el
ndmero de traumas que una persona ha vivido. El abuso
sexual también tiende a ocurrir en presencia de otras formas
de maltrato infantil y de adversidades de la vida. El estudio sobre Experiencias Infantiles Adversas (Adverse Childhood
Experiences Study) documenta que entre mas experiencias traumaticas se tengan, mas susceptible se es de tener
problemas con abuso de drogas, depresion, ansiedad, y otras condiciones fisicas cronicas.

Cuando se Descubre el Abuso

P: :Qué debe hacer un padre o una madre si sospecha de abuso sexual?

R: Puede ser muy dificil para un padre o una madre, preocupados por el abuso sexual de sus nifios, el mantener la calma;
sin embargo esto al igual que ofrecer apoyo a los ninos como sea posible es muy importante. Un padre o una madre

no deben interrogar al nino pidiendo todos los detalles o haciendo demasiadas preguntas. Deben reconfortar al nifio y
asegurarles que no son culpables de lo que pasé y hacer preguntas abiertas con mucho cuidado (por €j., “Dime mas

de eso”, “¢Quién hizo eso?” “;Ddénde estabas cuando eso pas6?”). Los padres pueden consultar con un profesional de
salud mental con especialidad en trauma infantil, o con un pediatra que les puede ayudar a determinar si sus sospechas
son razonables. También en cada estado existen Agencias de Proteccion al Menor que tomaran un reporte e iniciaran

una investigacion si es necesario. Muchos estados tienen leyes que ordenan que las personas que tengan razones para
sospechar abuso infantil las reporten a los Servicios de Proteccion al Menor (Child Protective Services).
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P: :Es comun para los nifios que no les digan ni a sus padres que han sido abusados?

R: Es comun que los nifios se tarden en revelar estos hechos y esto no es un reflejo de una relacién pobre entre padre e
hijos. Algunas veces los nifios dicen que no les contaron a sus papas porque no querian lastimarlos o hacerlos sentir mal
porque los quieren mucho. El abuso sexual infantil por naturaleza se mantiene en secreto. Casi siempre ocurre cuando el
nino esta a solas con el agresor. Un agresor puede directamente amenazar con hacerle dano fisico al nino o a miembros
queridos de su familia si él o ella lo cuentan. Puede también presionar o coaccionar al nifio con promesas, regalos, u otras
formas de persuasion verbal. Es comun que los ninos se culpen, teman ser castigados o tengan miedo a que no se les
crea. Un nino puede sentirse avergonzado y apenado. Evitar recordar el trauma es parte de las reacciones de estrés post-
traumatico y puede que el nino simplemente trate de olvidar lo que sucedié. Pueden pasar muchos anos antes de que los
ninos que han sido abusados sexualmente le cuenten a alguien lo que sucedio.

¢Como sanarse y recuperarse juntos?

P: :Necesitan tratamiento todos los nifios que han sido abusados sexualmente?

R: Por lo regular, el abuso sexual es muy confuso para un nifio. Generalmente se lleva a cabo una investigacién que
requiere que el nino hable con un oficial de la policia o con otro profesional. Es de gran ayuda que el padre/madre y el
nino tengan el apoyo de un profesional de salud mental y ayuda para entender el abuso y sus reacciones al abuso. En
muchos casos, un nino puede que no necesite terapia intensiva y prolongada, pero si puede ayudar que el nifio y el padre/
madre se entrevisten con un profesional especializado y hablen sobre lo que ha sucedido. De esta manera, se puede
asegurar que el nino entienda y se sienta seguro de poder hablar acerca de sus sentimientos. Los nifios pueden sentirse
culpables o tener ideas o creencias equivocadas acerca del abuso (distorsiones cognitivas) que necesitan ser corregidas.

Los padres también pueden beneficiarse al hablar con un profesional que pueda ayudarlos a sobrellevar la afliccion que
comunmente se asocia con el descubrimiento de que un hijo ha sido abusado sexualmente. Un tipo de tratamiento que
ha recibido apoyo cientifico considerable y que involucra a padres e hijos es la Terapia Cognitivo-Conductual Enfocada al
Trauma (Trauma-Focused Cognitive Behavioral Therapy). Existen numerosas investigaciones psicoldgicas que demuestran
que con el apoyo de un adulto protector y afectuoso, ademas de un tratamiento de alta calidad, muchos nifnos y padres se
recuperan y pueden sentirse mas fuertes y unidos como familia después de una experiencia traumatica.
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Informacion sobre la Dra. Esther Deblinger

La Dra. Esther Deblinger es, miembro de la Red Nacional para el Estrés Traumatico Infantil (National Child Traumatic Stress
Network) y Co-Directora del Instituto Child Abuse Research Education and Services, Universidad de Medicina y Odontologia
de Nueva Jersey, Escuela de Medicina Osteopatica. La Dra. Deblinger, psicéloga clinica, ha conducido amplia investigaciones
clinicas examinando el impacto del abuso infantil en la salud mental, el tratamiento del Trastorno por Estrés Post-traumatico
(TEPY) y de otras dificultades relacionadas con el abuso. Es la autora de numerosos articulos cientificos y capitulos de libro.
También ha publicado cuatro libros incluyendo el libro “Treating Sexually Abused Children and Their Nonoffending Parents:

A Cognitive Behavioral Approach”. La Dra. Deblinger es una de las creadoras de la Terapia Cognitivo-Conductual Enfocada

al Trauma (Trauma-Focused Cognitive-Behavioral Therapy (TF-CBT). Este es un tratamiento del abuso sexual infantil validado
empiricamente y que se ha convertido en el estandar de atencion para ninos y adolescentes que han vivido abuso y trauma.

Este producto fue desarrollado por el Comité del Abuso Sexual Infantil, asi como la traduccién y adaptacién del material al espafiol estuvo a cargo del Comité
de Revision de Traducciones (Translations Review Committee) que es parte del consorcio cultural (Culture Consortium). Ambos comités y el consorcio forman
parte de la Red Nacional para el Estrés Traumatico Infantil (NCTSN: National Child Traumatic Stress Network). La Red esta formada por profesionales en las
areas legal, de salud, de salud mental y de medicina, que son expertos en el campo del abuso sexual infantil.

Este proyecto fue patrocinado por la Administracién de Servicios de Abuso de Sustancias y Salud Mental (SAMHSA; Substance Abuse and Mental Health Ser-
vices Administration) y el Departamento de Salud y Servicios Humanos de EE.UU (HHS: US Department of Health and Human Services). Los puntos de vista,
opiniones y contenido son los de los autores y no necesariamente reflejan los de SAMHSA o HHS.



