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Resumen

El siguiente trabajo se conforma como una revision bibliografica que tiene como objetivo
determinar las consecuencias emocionales en la adultez que deja en la victima el abuso sexual
infantil. El abuso sexual infantil es un fendmeno mas comun de lo que se cree, se estima una
prevalencia promedio del 20% en mujeres y un 10% en varones (Losada, 2020). Las
consecuencias que suelen presentarse pueden darse en el corto, mediano o largo plazo en
funcion de la experiencia abusiva y las caracteristicas de la victima. Esta investigacion fue
llevada adelante por medio de un disefo tedrico de revision bibliografica. La informacion fue
recopilada de fuentes primarias, secundarias y terciarias. Como fuentes de informacion
primarias se utilizaron libros, documentos oficiales, tesis, investigaciones y trabajos
originales publicados; las fuentes secundarias fueron la base de datos y motor de blisqueda
Scielo y Google Académico, recurriendo al Repositorio Institucional de la Universidad de
Flores como fuentes terciarias. Los criterios de exclusion para la busqueda fueron todos los
articulos publicados con mas de cinco afios de anterioridad y aquellos cuyo enfoque no
correspondiese al de la presente investigacion. El Trastorno de Estrés Postraumaético, los
trastornos del estado de éanimo, ansiedad, desregulacion emocional, Trastornos de la
Conducta Alimentaria, comportamiento sexual de riesgo, abuso de sustancias, baja
autoestima como asi también el riesgo a la revictimizacion se encuentran entre las
consecuencias principales documentadas. En conclusion, el abuso sexual infantil estd
relacionado con consecuencias emocionales de diversas caracteristicas por ser una
experiencia traumatica que se da en un momento crucial del desarrollo del individuo, siendo

vital la intervencion inmediata.

Palabras clave: Abuso Sexual Infantil, Consecuencias Emocionales, Adultez.



Summary

This paper is a literature review aimed at determining the emotional impact of child sexual
abuse on the victim in adulthood. Child sexual abuse is a more common phenomenon than
thought, with an estimated average prevalence of 20% in females and 10% in males (Losada,
2020). The consequences that usually occur can be short, medium or long term, depending on
the abusive experience and the characteristics of the victim. This research was conducted
through a theoretical design of bibliographic review. The information was gathered from
primary, secondary and tertiary sources. Books, official documents, dissertations, research
and original published works were used as primary sources of information; the secondary
sources were the Scielo database and search engine and Google Scholar, while the
Institutional Repository of the University of Flores was used as tertiary source. The exclusion
criteria for the search were all articles published more than five years ago and those whose
focus did not correspond to that of the present research. Post-traumatic stress disorder, mood
disorders, anxiety, emotional dysregulation, eating disorders, sexual risk behavior, substance
abuse, low self-esteem, and risk of revictimization were among the most common. In sum,
the sexual abuse of children is associated with a range of emotional consequences due to its
status as a traumatic experience occurring during a critical phase of individual development.

This underscores the imperative for prompt intervention.

Keywords: Sexual Abuse of Children, Emotional Consequences, Adulthood.



Introduccion

1.1 DELIMITACION DEL OBJETO DE ESTUDIO

El presente estudio de revision bibliografica esta focalizado en investigar sobre las
consecuencias emocionales del Abuso Sexual Infantil (ASI) y como se manifiestan las
mismas en la vida adulta. El tema de esta investigacion fue motivado en principio, para
ampliar los conocimientos y abordajes, analizando diferentes perspectivas teoricas con el
objetivo de ofrecer una vision integral sobre los mecanismos psicoldgicos que median en las
secuelas emocionales del abuso. Es de interés para esta investigacion proporcionar una
comprension profunda y actualizada sobre las implicaciones emocionales del abuso sexual
infantil en la adultez, contribuyendo a la literatura académica y ofreciendo bases para futuras

investigaciones y estrategias de intervencion.

Actualmente existe una mayor visibilizacion del problema lo que provoca un
aumento de denuncias de abuso sexual infantil, en Argentina movimientos como
#NiUnaMenos y campafias contra el abuso han alentado a mas personas a denunciar,
asimismo, las redes sociales y medios de comunicacion amplifican casos y fomentan
denuncias, cabe mencionar que muchas personas victimas de ASI y que al dia de hoy se
encuentran cursando la etapa adulta de su vida, no contaban con estas herramientas y los
abusos eran silenciados por vergilienza o miedo, por este motivo el foco de la investigacion
esta puesto en las consecuencias emocionales que se manifiestan en dicha etapa. El cambio
social del que somos parte impulsa a las victimas a hablar y pone en discusion el abuso
intrafamiliar que antiguamente se negaba revictimizando y estigmatizando muchas veces a

quienes lo padecian (OpenAl, 2025).

Por otra parte, en Argentina, la Educacion Sexual Integral (ESI) desempena un rol

fundamental en la prevencion y deteccion del Abuso Sexual Infantil (ASI) al proporcionar



conocimientos y herramientas desde un enfoque basado en derechos humanos e igualdad de
género. En Argentina, la Ley 26.150 (2006) establece la obligatoriedad de su ensefianza en

todas las instituciones educativas (OpenAl, 2025).

La ESI constituye una herramienta fundamental para la prevencion del abuso sexual,
siempre que sea integral y en las etapas mas tempranas de la vida, dado que nifios, nifias y
adolescentes pueden ser victimas de este tipo de violencia desde edades muy tempranas. Los
aspectos de la ESI que resultan mas efectivos para prevenir el abuso sexual en nifieces y
adolescencias son aquellos que estan vinculados con proporcionar informacién adecuada

sobre el cuerpo de los nifios y adolescentes (Varela, 2021).

Los aspectos de la Educacion Sexual Integral (ESI) que resultan de mayor ayuda para
prevenir los abusos sexuales son aquellos vinculados con el cuidado del cuerpo. El cuidado
corporal y de la salud, constituyen uno de los cinco ejes fundamentales de la ESI, son
tematicas adecuadas para ser abordadas desde la temprana edad educativa, comenzando en el
nivel inicial. Otro eje crucial es el de darle valor a la afectividad y el trabajo sobre la
autoestima, porque en los casos de abuso sexual, los agresores suelen aprovecharse de la
vulnerabilidad de las victimas como medio facilitador para cometer el delito. Ademas, la
inclusion de la perspectiva de género en la ESI es esencial, ya que las nifias y adolescentes
tienen una mayor probabilidad de ser victimas de abuso sexual que los varones (Varela,

2021).

La relevancia de que nifias, nifios y adolescentes cuenten con un espacio fuera del
circulo familiar, como lo es la escuela, donde puedan contar sus vivencias radica en que las
situaciones de abuso mas frecuentemente ocurren en el hogar y son perpetradas por miembros
de la familia. Siendo que el 36,2% de los casos de violencia sexual contra nifias, nifios y

adolescentes sucedio dentro del hogar, y el 3,4% en la vivienda de un familiar. En el 74,2%



de los casos, los agresores pertenecian al entorno cercano de la victima. En el ambito
familiar, se observo que el 44,4% de las victimas nifias, nifios y adolescentes fueron agredidas

por su padre o padrastro. (SENAF, 2023 citado en Goyeneche, 2023).

La ESI contribuye a la prevencion del ASI mediante cuatro ejes principales: (1)
otorga herramientas a nifios, nifias y adolescentes para identificar situaciones de abuso,
promoviendo el respeto por la autonomia corporal y diferenciando entre secretos benignos y
perjudiciales; (2) combate el silencio y el temor a la denuncia, fomentando la confianza en
adultos de referencia y desnaturalizando la violencia sexual; (3) capacita a docentes y
familias en la deteccion de signos de abuso y en la promocion de didlogos abiertos sobre
sexualidad; y (4) impulsa relaciones saludables basadas en el consentimiento informado,
previniendo dinamicas abusivas desde edades tempranas. Cabe destacar que la ESI se
configura como una herramienta esencial en la erradicacion del abuso sexual infantil y la

promocion de infancias y adolescencias libres de violencia (OpenAl, 2025).

Este trabajo tiene como objetivo realizar una revision bibliografica de investigaciones
nacionales e internacionales que permitan responder la pregunta que guia esta investigacion:
(Cuadles son las consecuencias emocionales en la vida adulta de victimas y sobrevivientes del

abuso sexual infantil?

1.2 OBJETIVOS

Objetivo general

Analizar las consecuencias emocionales del abuso sexual infantil en la adultez.



Objetivos especificos
- Describir las caracteristicas del abuso sexual infantil y su incidencia en el desarrollo
del adulto.

- Especificar las consecuencias emocionales tras un abuso sexual infantil.

1.3 JUSTIFICACION

Se considera apropiada la revision de estudios e investigaciones realizadas sobre la
tematica que serd abordada en el presente trabajo, considerando que el abuso sexual infantil
representa una problematica social y es un grave problema de salud publica que en la mayoria
de los casos interfiere en el adecuado desarrollo de quien lo suftre, repercutiendo de manera
negativa en su estado fisico y psicologico.

Realizar un analisis y dejar plasmadas en un trabajo de revision bibliografica las
conclusiones de otros autores sobre la tematica serd material de consulta de futuras
investigaciones en relacion con el tema, sean ellas de tipo cualitativas, cuantitativas o de
revision. Este fenomeno es mas comun de lo que se cree por lo cual, requiere que se
continuen investigando las consecuencias emocionales del ASI como también nuevas

maneras de intervencion y abordajes para la prevencion de este.



Estado del arte

La revision a través de bases de datos y revistas especializadas llevada a cabo por
Real-Lopez et al. (2023) en Espaia, permitio corroborar que son multiples y variadas las
consecuencias psicopatologicas que se manifiestan en la adultez y se asocian a la presencia de
abuso sexual en la infancia, en especial aquellas de tipo afectivo y ansioso. Dado que la
presentacion de la psicopatologia se da de manera dispar y heterogénea producto de la
individualidad de cada victima, se dificulta la creacién de un sindrome post abuso. Las
secuelas presentes en las victimas de abuso son significativas, perduran a lo largo del tiempo
y llegan a tener efectos en la vida adulta. Se encontraron evidencias sobre la manifestacion de
trastornos de ansiedad, trastornos del estado de animo, trastorno obsesivo-compulsivo, fobias
y trastorno por estrés postraumatico en las victimas. Asi mismo, se observo la prevalencia
del abuso de sustancias, ideacion autolitica, tentativas suicidas, comportamientos sexuales de
riesgo, como también revictimizacion. Los trastornos psicéticos, de personalidad y
disociativos pueden presentarse de forma menos significativa. Se comprob6 que los casos
mas traumaticos se dan cuando el ASI se da intrafamiliarmente dado que existe una alteracion
del apego y la pérdida de confianza, aunque se aclara que son pocas las investigaciones que

trabajen con muestras absolutas de victimas de incesto.

Por otra parte, una revision bibliografica llevada a cabo por Doniz Aza (2021), en
Espaia, intenta determinar cuales son los factores presentes en quien sufrid abuso sexual en
la infancia que pudieran influir en los efectos de este en la adultez, determino que no por
sufrir ASI se desarrollarian determinados sintomas y de presentarse posteriormente alguna
sintomatologia no podria ser explicada solamente por la existencia de abuso sexual en la

infancia. A su vez, se concluyd que cuando el autor del abuso es una persona adulta la
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vivencia es mas traumatizante para la victima; que a mayor vinculacion afectiva entre nifio y
agresor se observan en las victimas repercusiones mas notables a nivel relacional, como
también desconfianza de los demas, apego inseguro, formas téxicas de vinculacion, sobre
todo si el perpetrador es un progenitor. Con relacion al sexo de las victimas se observo que en
las mujeres la tendencia es presentar sintomatologia internalizante como depresion, ansiedad,
TEPT y en los hombres externalizante, Trastorno Antisocial de la personalidad, abuso de
sustancias. Se resalta la influencia del contexto donde se desarrolla el menor como uno de los
factores que mas influye en los efectos del ASI, dado que un ambiente familiar conflictivo
constituye un factor de riesgo y al mismo tiempo dificulta la existencia de una red de apoyo
que proteja al menor si éste revela el abuso, lo que puede generar que se sienta rechazado,
culpable, desprotegido.

Con el objetivo de abordar las secuelas en la salud mental que pudieran manifestarse
en el corto o largo plazo en las victimas de ASI, Trujillo Zuluaga (2021) llevé a cabo una
revision bibliografica de enfoque cualitativo y de tipo descriptivo. En dicho estudio se llego a
la conclusion de que en el corto plazo las consecuencias del abuso sexual infantil
manifestadas, podrian ser emocionales, cognitivas, de relacion, de conducta o funcionales.
Con respecto a las consecuencias a largo plazo, se remarca que las mismas son mas dificiles
de percibir debido a las variables que intervienen desde el momento en que fue cometido el
abuso hasta la etapa de adultez, complejizando la posibilidad de asociar determinados
comportamientos con un hecho en particular. Asi mismo, los puntos en comun encontrados
en las diferentes fuentes refieren la presencia de consecuencias emocionales, cognitivas,
funcionales y de relacion. Estas secuelas pueden no presentarse de la misma forma en todas
las victimas, dadas las particularidades de cada caso. Otro punto que se destaca en este

estudio es que la ausencia de algunos de los efectos planteados no descarta que haya existido
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abuso sexual; y, sin embargo, su presencia tampoco la garantiza ya que los mismos podrian
ser ocasionadas por otras problematicas como la violencia intrafamiliar, el bullying, y demas.
Por otra parte, Martin y Gémez (2021) llevaron a cabo un estudio realizado con
metodologia de caso Unico, donde revisaron el caso clinico de una mujer de 45 afios en cuya
historia personal existié abuso sexual infantil mantenido, como también experiencias de
revictimizacion y cuyo objetivo fue dar luz a las consecuencias psicologicas del abuso sexual
infantil en la edad adulta, el mismo arrojo como resultados que dicha paciente presentaba al
momento de la evaluacion problemas relacionados con la conducta alimentaria, utilizaba los
atracones o ingesta compulsiva como una manera de descarga y regulacion de emociones
dada su imposibilidad de expresar emociones frente a los demas, principalmente padres o
familiares. Asimismo, la paciente presentaba elevados niveles de ansiedad, dificultad en la
regulacion emocional especialmente con relacion a la culpa y problemas en las relaciones
sociales, al haber sufrido revictimizacion se afianzé en ella un patron de victimizacion
emocional. Cabe destacar, que se hace mencion en el presente trabajo y con base en datos
recopilados de la historia clinica de la paciente, que diez afios antes, la misma presentaba
criterios para trastorno de estrés post traumatico y ataques de panico, por los cuales llevo
adelante un tratamiento con un psicélogo especialista en trauma en ese momento de su vida.
Otra investigacion realizada por Duque et al. (2024) utilizando un enfoque cualitativo
basado en el método de teoria fundamentada con el objetivo de aproximarse a las secuelas
que se extienden hasta la adultez de quienes sufrieron ASI, con fundamento en la
participacion de 8 mujeres entre los 21 y 37 afios victimas de ASI, con capacidad para
expresar su experiencia mediante la aplicacion de entrevista semiestructurada, permitio luego
del analisis de los datos agrupar tres categorias principales: secuelas en la vida intima,
implicaciones en la maternidad, y factores intervinientes en la sanacion. Se concluye que las

secuelas psicoldgicas que mas se presentan en la vida adulta son aquellas asociadas a la
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conducta sexual, al rol de los cuidados maternos, como asi también la necesidad de contar

con redes de apoyo que faciliten el proceso de sanacion

Una investigacion de revision sistematica trabajada con el Método Prisma reclutando
11 articulos de investigacion cientifica luego del minucioso andlisis de 61 estudios realizada
por Morales Herreria (2023), en Quito, con el objetivo de analizar las secuelas emocionales
en mujeres, tras haber sufrido ASI, en el desarrollo las relaciones de pareja en su vida adulta,
permitid concluir que es muy fuerte el impacto que el abuso sexual infantil tiene en la vida
de quienes fueron victimas, dejando secuelas que con el paso del tiempo son devastadoras,
entre ellas depresion, ideacion suicida, estrés post traumatico, falta de autoestima, desarrollo
de TCA, y abuso de sustancias. En el &mbito de las relaciones de pareja, las secuelas
emocionales derivadas del abuso, tales como la ansiedad, la depresion y la disminucion de la
autoestima, pueden repercutir negativamente en la capacidad de ambos integrantes para
establecer una comunicacion eficaz y fortalecer el vinculo afectivo. En ciertos casos, la
presencia de abuso sexual puede permanecer oculta, lo que afade un componente de
secretismo y silencio a la dindmica relacional, dificultando atin mas su estabilidad y

desarrollo saludable.

Almandoz Fernandez (2020) recopila informacioén por medio de una revision
bibliografica que permita determinar las consecuencias a largo plazo y a corto plazo que deja
el abuso sexual infantil en el estado psicologico de las victimas y la relacion que existe en
padecer droga dependencia. Se llevo a cabo el andlisis de diversos factores relevantes en el
abuso sexual infantil, incluyendo la influencia del género y la transmision intergeneracional.
Asimismo, se examinaron las razones por las cuales las personas que han sufrido este tipo de
abuso pueden recurrir al consumo de sustancias como una estrategia de afrontamiento, desde
enfoques como la neurobiologia, la teoria del apego, los factores sociales y la hipdtesis de la

automedicacion. Lo que permitio concluir que el abuso sexual infantil constituye un
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problema de gran relevancia en la sociedad contemporanea y que guarda una estrecha

relacion con el desarrollo posterior de trastornos por consumo de sustancias.

Verdezoto Carpio (2024) llevd a cabo una investigacion con un enfoque metodologico
mixto y un alcance descriptivo, cuyo objetivo fue profundizar en el analisis de las
manifestaciones traumaticas derivadas del Abuso Sexual Infantil (ASI), asi como en las
estrategias utilizadas para su afrontamiento. Para ello, se emplearon diversas técnicas de
recoleccion de datos, entre las cuales destacan la entrevista semiestructurada, el cuestionario
de miedos modificado para evaluar el impacto psicologico, la prueba de Trastorno de Estrés
Postraumatico (TEPT) y el cuestionario de abuso contra la mujer. El estudio se centrd en una
muestra conformada por 25 mujeres, con edades entre 18 y 25 afios, que recibieron atencion
en el centro médico ACMED, ubicado en la ciudad de Ambato, Ecuador. Los hallazgos de la
investigacion permitieron clasificar las manifestaciones identificadas en distintas categorias.
En el ambito emocional, se evidenciaron sintomas como miedo generalizado, ansiedad,
depresion, baja autoestima y dismorfia corporal. En el area de la sexualidad, se observaron
conductas como conocimiento precoz de la sexualidad, masturbacion, exhibicionismo y
dificultades en la identidad sexual, con una mayor prevalencia en la infancia y adolescencia,
lo que a largo plazo puede derivar en sentimientos de culpa, represion y temores persistentes.
Asimismo, en el &mbito social, se identificaron dificultades en las interacciones
interpersonales, una marcada tendencia al retraimiento y la presencia de conductas de tipo
antisocial. La literatura cientifica sugiere que estos factores pueden estar relacionados con el
desarrollo de diversos trastornos psicoldgicos en la vida adulta, entre los que se incluyen los
trastornos de la personalidad (subtipos A, B y C), el Trastorno de Estrés Postraumaético

(TEPT), los trastornos del estado de animo y los trastornos de la conducta alimentaria.
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Por su parte Ramirez (2024) lleva a cabo una investigacion que adopto un enfoque
cualitativo con el propdsito de interpretar las narraciones y las dinamicas de vida de las
participantes tras haber sido victimas de abuso sexual infantil. Para ello, se empled un
enfoque fenomenoldgico, cuyo objetivo fue comprender las experiencias subjetivas de las
mujeres frente a este acontecimiento traumatico, buscando obtener una vision integral sobre
las afectaciones emocionales y las estrategias de afrontamiento asociadas a esta problematica.
Entre los hallazgos mas relevantes, se identifico que las principales afectaciones emocionales
presentes en las participantes incluyen miedo, lealtad invisible, amenaza en la relacion
fraternal, resentimiento hacia el subsistema parental, especialmente hacia la madre, timidez,
escasez de recursos para la gestion emocional (particularmente la ira), aislamiento,
resistencia, depresion, ideacion suicida, sensacion de soledad y tristeza. Se evidencia que la
intensidad y la recurrencia de estas afectaciones han influido de manera negativa en la toma
de decisiones y en diversas areas de desarrollo personal, convirtiéndose en factores de riesgo

para la aparicion de otros trastornos de salud mental.

Con el proposito de analizar la influencia del abuso infantil en la Genesis de los
Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA), Dominguez (2024), llevo adelante un revision
bibliografica en la cual realizé una busqueda sistematica en las bases de datos PubMed y Web
of Science, empleando términos clave relacionados con los TCA y el abuso infantil, donde
del total de 247 estudios empiricos publicados en inglés que exploraban esta relacion, se
seleccionaron 15 investigaciones, se encontraron hallazgos que evidenciaron una asociacion
significativa entre el abuso infantil y el desarrollo de los TCA, siendo el abuso emocional y
fisico los factores mas estrechamente vinculados con estos trastornos. Entre los diferentes
tipos de TCA, la bulimia nerviosa se identific6 como la condicion con mayor relacion con

antecedentes traumaticos. Asimismo, se destaco la relevancia de variables psicologicas como
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la desregulacion emocional y los patrones de apego, los cuales podrian mediar en la relacion

entre el trauma infantil y la manifestacion de TCA en la vida adulta.

Marco teorico

2.1 ABUSO SEXUAL INFANTIL

El abuso sexual infantil constituye una problematica que excede las fronteras, las
culturas y los estratos sociales; Freud fue quien realizo la primera alusion sobre el tema desde
la Psicologia a principios del siglo pasado, reconociendo y planteando las graves
consecuencias que los abusos sexuales a menores conllevan en el desarrollo psicologico del
nino. Posteriormente, su inclinacion a favor de la hipotesis de fabulacion del infante sobre los
abusos sexuales propici6 la inhibicion social caracteristica de las décadas siguientes (Vesga

Ponce, 2020).
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Se entiende como Abuso Sexual Infantil (ASI) al contacto genital entre un nifio o nifia
que resulta victima de un adulto que en busca de su satisfaccion manipula, engaia o fuerza al

infante para tener comportamientos sexuales (Losada, 2011 en Losada y Faga 2022).

Para entender el abuso sexual infantil es necesario que este fenomeno sea estudiado
dentro del marco del contexto historico y social donde se produce. Las ideologias y teorias
predominantes en ciertos momentos determinan la cosmovision del mundo en general y de
cada conducta social. Se incluyen en esta cosmovision los prejuicios, avances sociales,
nuevas teorias, el retroceso a otras, como también la tolerancia social que permitira que esas

teorias sigan vigentes o no (UNICEF, 2015).

Todas las dimensiones que abarcan las agresiones sexuales hacia los nifios/ as no
suelen ser comprendidas por el comun de la gente. Existe la creencia que solo ocurre a
personas con carencias economicas, que viven en la marginalidad y que quienes realizan la
agresion son personas desconocidas a los infantes. La sociedad tiende a defenderse con
estrategias de minimizacion, indiferencia, intolerancia o negacion ante estos fendémenos,
como también ante la violencia que se origina en el seno familiar (Ezpeleta y Toro 2014).

Existe una incredulidad frente al abuso sexual cuando es perpetrado por alguna
persona ajena al grupo familiar, el descreimiento es mayor cuando las agresiones sexuales
son intrafamiliares (Ezpeleta y Toro 2014).

A pesar de haberse abordado el tema a lo largo de casi un siglo, brindado estrategias
de atencion y con debates abiertos acerca de tratamientos eficaces, la prevalencia del abuso
sexual infantil promedia aproximadamente un 20 % en mujeres y casi un 10% en varones,
porcentajes que no se han modificado a lo largo de los afios (Losada, 2020).

Uno de los trastornos mas crudos y tragicos a los que puede ser sometido un nifio es el

abuso sexual infantil. Tal es asi que es una de las especialidades que rechazan mas los
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terapeutas (Ceberio, et al., 2017 citado en Ceberio y Losada, 2022). Ante el abuso sexual que
se precipita como una intrusion de territorio, negando la presencia del nifio como tal y
pasando por alto sus derechos como ser humano, la victima experimenta un sentimiento de
extrafieza en su propio cuerpo. Originando una pérdida de los limites interindividuales y al
mismo tiempo un atrapamiento en una relacion donde quedan involucrados el abusador que
mediante las estrategias que elabora deja envuelto al nifio en un escenario de desproteccion e
incomprension (Ceberio y Losada, 2022).

No existe dentro del ambito académico, una definicion tnica y universalmente
aceptada de abuso sexual infantil. Un analisis general de la literatura revela la existencia de
conceptualizaciones que varian en su grado de amplitud. Las definiciones con mayor
amplitud suelen encontrarse en documentos disenados especificamente para la intervencion,
que proporcionan informacion detallada y precisa con el objetivo de evitar ambigiiedades en

la delimitacion del fendmeno a abordar (UNICEF, 2015).

Una definicioén considerada abarcativa, es la utilizada en el ambito federal de los
Estados Unidos, establecida en la Ley para la Prevencion y el Tratamiento del Maltrato

Infantil Segun esta legislacion, el abuso sexual infantil comprende:

a) El uso, persuasion, induccion, seduccion o coercion de un nifio o nifia para
participar en cualquier tipo de conducta sexual explicita —incluyendo la asistencia a
otra persona con el mismo proposito—, asi como la simulacion de tales conductas con

el fin de producir una representacion visual de las mismas.

b) Actos como la violaciodn, el contacto sexual inapropiado, la prostitucion,
cualquier forma de explotacion sexual infantil o el incesto (U.S. Department of Health

and Human Services, 2010 citado en UNICEF, 2015).

18



Sgroi (1982, citado en UNICEF, 2015) define el abuso sexual infantil como cualquier
acto de naturaleza sexual impuesta por un adulto a un nifio, quien, debido a su nivel de
desarrollo madurativo, emocional y cognitivo, no posee la capacidad de otorgar un
consentimiento valido para dicha conducta. La posibilidad de involucrar a un menor en estas
actividades es fundamentada en la posicion de autoridad y poder que posee el adulto, en

contraste con la vulnerabilidad y dependencia propia del nifio.

Al hablar de conductas de naturaleza sexual impuestas por un adulto hacia un menor,
se consideran aquellas situaciones en las cuales un menor es instrumentalizado para la

satisfaccion o estimulacion sexual de la persona agresora (Rubinstein, 2022).

Por otro lado, esta definicion hace hincapi¢ en el consentimiento, dado que implica
que quien lo otorga ejerce activamente su voluntad y asume un rol protagdnico en la decision.
Este concepto no es aplicable en el contexto del abuso sexual infantil, ya que el menor se
encuentra sometido a la voluntad del agresor, quien ejerce distintos niveles de coercion. Un
nifo, nifia o adolescente victima de abuso no posee la capacidad de comprender plenamente
la naturaleza del acto en el que esta involucrado, como tampoco las implicaciones y el
proposito de su participacion. Por otra parte, las posibles consecuencias o riesgos, aunque no
sean completamente comprendidos por el infante le generan temor, ya que implican una
pérdida que puede afectar tanto a su propia persona como a su entorno cercano (UNICEF,

2015).

La incapacidad que tiene el nifio para aceptar este tipo de situaciones se sustenta dado
que este no cuenta con la posibilidad de comprender, desear y, sobre todo decidir sobre su
participacion en un acto con contenido sexual adulto. Entendiendo la sexualidad adulta como
el acceso a la genitalidad que implica la maduracion de los 6rganos sexuales, como asi

también del aparato psiquico e intelectual del sujeto. En la etapa de la infancia se atraviesa y
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porta la sexualidad infantil, que segun lo describe el psicoandlisis, devendra en sexualidad

adulta a su debido momento (Rubinstein, 2022).

En esta linea, desde la perspectiva psicoanalitica y de acuerdo con Susana Toporosi,
2018: “Una definicion amplia y descriptiva sostiene que el abuso sexual es la convocatoria a
un/a nifio/a por parte de un adulto, a participar en actividades sexuales que no puede
comprender, para las que no esta preparado su psiquismo por su nivel de constitucion, y a las
cuales no puede otorgar su consentimiento desde una posicion de sujeto; y que viola la ley y

los tabuies sociales” (Toporosi, 2018, p. 23).

Cuando un abusador dirige su conducta hacia un/a adolescente, incluso si este/a tiene
la capacidad de interpretar la intencionalidad del acto al que esté siendo convocado, el hecho
sigue constituyendo un abuso. Debido a la imposibilidad del/la joven de oponerse,
resguardarse o distanciarse de la persona que ejerce violencia sobre ¢l/ella. La capacidad del
agresor para involucrar a un nifio en estas actividades abusivas reside en la relacion de poder
asimétrica entre el adulto y el menor, donde el primero se encuentra en una posicion de
dominio, mientras que el segundo se encuentra en una situacion de vulnerabilidad y
dependencia. La autoridad y el poder son factores determinantes, en el Abuso Sexual Infantil
(ASI), ya que la mayoria de estos episodios ocurren dentro del entorno familiar o en espacios
de cuidado, y suelen ser perpetrados por adultos quienes, en principio, deberian garantizar la

proteccion del menor (Toporosi, 2018 citado en Rubinstein 2022).

En los casos donde el abuso sexual infantil se da dentro del ambito familiar, ademas
de la asimetria de poder, resulta crucial considerar el vinculo afectivo y la proximidad
emocional que suele existir entre el nifio y su agresor. Cabe destacar que dentro de ninguna

esfera de la sociedad se esta exento de este riesgo, dado que los abusadores pueden pertenecer
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al entorno familiar, ser conocidos o desconocidos, y provenir de cualquier contexto

socioeconomico y educativo (Rubistein, 2022).

Algunos especialistas de Unicef recomiendan utilizar Abuso Sexual contra Nifios,
Nifias y Adolescentes en reemplazo de Abuso Sexual Infantil. Para evitar minimizar la
gravedad de la experiencia y comprender mejor su impacto, dado que consideran que calificar
al abuso de “infantil” sugiere que el hecho cometido por el agresor fuera un acto infantil o
cosa de ninos. Lo que hace mas dificil la comprension social, cultural y judicial respecto del
riesgo, la trascendencia y el impacto que es generado sobre una victima menor de edad el ser

sometido a este tipo de violencia tan extrema (Unicef, 2017).

El abuso sexual infantil ocurre cuando un nifio es utilizado para la estimulacion sexual
de un adulto conocido o desconocido, un pariente u otro nifio, nifia o adolescente o para la
gratificacion de un observador. Queda implicada dentro de esta definicion toda interaccion
sexual en la que el consentimiento no existe o no puede ser dado, mas alla de que el nifio
entienda la naturaleza sexual de la actividad e inclusive cuando no muestre signos de rechazo.
Si quien realiza el contacto sexual con un nifio/a es un adolescente, sera considerado abuso si
las edades y/o el tamafio son significativamente dispares o si existe un aprovechamiento
intencionado de esas diferencias. Dentro de la interaccidon abusiva, que puede ocurrir con o

sin contacto sexual, se incluyen:

° Manoseos, frotamientos, contactos y besos sexuales.
° El coito Inter femoral o entre los muslos.
° La penetracion sexual o su intento, por via vaginal, anal y bucal aun

cuando se introduzcan objetos.

° El exhibicionismo y el voyeurismo.
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° Actitudes intrusivas sexualizadas, como efectuar comentarios lascivos
e indagaciones inapropiadas acerca de la intimidad sexual de los NNyA.
° La exhibicion de pornografia. En ocasiones, disfrazada como

“educacion sexual”.

° Instar a que los NNyA tengan sexo entre si o fotografiarlos en poses
sexuales.
° Contactar a un NNyA via internet con propositos sexuales o grooming

(Unicef, 2018).

Los elementos que caracterizan los actos abusivos son: las diferencias de poder que
dan la posibilidad de controlar a la victima ya sea fisica o emocionalmente; las diferencias de
conocimiento donde la victima no puede comprender totalmente el significado y las
potenciales consecuencias de la actividad sexual y la diferencia de necesidades satisfechas
donde quien agrede lo hace en busca de satisfacer sus propios impulsos sexuales. Si bien
estos componentes estan interrelacionados, la presencia de uno solo de ellos es motivo de
sospecha de comportamientos abusivos (Ezpeleta y Toro 2014).

El adulto perpetrador es el inico que obtiene un resultado beneficioso en las
situaciones de ASI, de las que deriva su placer y satisfaccion sexual (Ferreira et al., 2022,

citado en Armijos Mora y Quezada Rueda, 2024).

Es menester mencionar que existen circunstancias o factores de riesgo que contribuyen a la

ocurrencia del abuso sexual infantil, entre los cuales se incluyen:

e La separacion de los padres biologicos.
e La pobreza, especialmente en relacion con la soledad experimentada por algunos
ninos.

e [a presencia de menores con discapacidad.
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e [a presencia de enfermedades mentales.

e La existencia de alcoholismo o adicciones en alguno de los miembros de la familia.

e [a prostitucion dentro del hogar.

e [apermanencia temporal de visitas o familiares en la vivienda.

e La convivencia con individuos sospechosos de estar infectados por el virus de
inmunodeficiencia humana (VIH) (Lago y Céspedes, 2006, citado en Cansado Castro,

2022).

Al hablar de menores con discapacidad, se hace referencia a aquellos que
experimentan limitaciones permanentes o temporales para llevar a cabo actividades
psicologicas, como el razonamiento o la inteligencia, lo que puede generar desventajas al
restringir su participacion en la vida familiar y social. Los nifios y nifias con discapacidad
poseen una mayor dependencia, lo que los hace més vulnerables a la influencia externa en
comparacion con aquellos sin discapacidad. Ademads, la familia suele ofrecer menos afecto, lo
que podria originar que el nifio o la nifia con discapacidad acepte facilmente una relacion
como una forma de atencion o amistad. Asimismo, como la mayor parte de su cuidado
corporal depende de otras personas puede resultar complicado para ellos distinguir entre
diferentes formas de contacto fisico. El nifio o la nifia con discapacidad podria no percibir que
tienen control sobre lo que ocurre, ya que suelen estar acostumbrados a que otros tomen

decisiones por ellos (Bladés Pacheco, 2020).

La prevalencia del abuso sexual es mayor entre los nifios y nifias con discapacidad por varias

razonces:

e [ os nifios con impedimentos de comunicacion, problemas de comportamiento o
discapacidad intelectual, como también aquellos con discapacidades sensoriales o

problemas auditivos enfrentan un riesgo atin mayor.
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e Existe la probabilidad de que los nifios con discapacidad sean victimas de abuso en
repetidas ocasiones, y el abuso tiende a ser mas grave.

e Los nifos y nifias con discapacidad a menudo no denuncian el abuso o lo hacen luego
de un largo periodo, lo que lleva a que estos casos sean poco reportados.

e Los profesionales a menudo carecen de experiencia y confianza al trabajar con nifios
con discapacidad, y las medidas preventivas frente al abuso sexual son limitadas

(Escribano, Silva, Garcia, Fernandez, y Maillo, 2020).

2.2 FORMAS ENCUBIERTAS DE ABUSO SEXUAL INFANTIL

También existen las denominadas formas encubiertas de abuso sexual infantil, cuya
funcion es la de preparar el entorno para una posible agresion, aunque no requieren contacto

fisico entre victima y agresor. Por medio de estas estrategias el agresor puede:

a) Evaluar la vulnerabilidad de la victima y su nivel de resistencia.
b) Crear un ambiente de ambigiiedad en torno a lo que se considera normal o
aceptable.

c) Establecer las condiciones necesarias para facilitar un eventual contacto sexual.

Entre las conductas que pueden considerarse abuso sexual encubierto se

incluyen:

° Conversaciones de indole sexual: El abusador mantiene didlogos con la
victima sobre su propia sexualidad o la del menor, solicitando o proporcionando
detalles explicitos o formulando preguntas intimas. Esta estrategia busca normalizar la

sexualidad en un contexto inapropiado y reducir la resistencia de la victima. Estos
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diadlogos suelen ocurrir en privado, con el fin de evitar que la victima los comparta
con figuras protectoras, como la madre u otros adultos responsables.

° Comentarios y bromas de connotacion sexual: Expresiones
inadecuadas sobre el cuerpo de la victima en la vida cotidiana permiten al agresor
evaluar el nivel de tolerancia del entorno familiar. Si no hay intervencion por parte de
los adultos cercanos, el ofensor se siente legitimado para continuar con su conducta,
mientras que la victima puede experimentar una mayor sensacion de aislamiento y
vulnerabilidad.

° Exposicion a material pornografico: Mostrar contenido sexual explicito
a un menor es una estrategia utilizada para desensibilizarlo y normalizar la
sexualizacion prematura. Esta practica facilita el condicionamiento psicologico de la

victima y contribuye a la manipulacion con el fin de avanzar hacia un contacto fisico.

Este tipo de estrategias han sido ampliamente estudiadas bajo el concepto de
grooming, término que hace referencia a las tacticas empleadas por agresores
sexuales, particularmente en entornos digitales, para establecer contacto y manipular a

potenciales victimas con el objetivo de cometer abusos (UNICEF, 2015).

2.3 SINDROME DE ACOMODACION AL ABUSO SEXUAL INFANTIL

"El Sindrome de Acomodacién al Abuso Sexual Infantil describe un proceso
en el que los nifios, enfrentados a una situacion de abuso continuado, desarrollan
mecanismos de adaptacion que incluyen el secreto, el desamparo, la acomodacion, la

revelacion tardia y, en muchos casos, la retractacion" (Summit, 1983, p. 177).

Las cinco etapas identificadas por Summit son:
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Secreto: El nifio es manipulado emocionalmente o coaccionado utilizando amenazas
por el agresor para mantener en secreto el abuso sexual, generando sentimientos de
culpa y vergiienza.

Desamparo: La victima se siente atrapada e indefensa, creyendo que no sera
comprendida o apoyada si revela lo sucedido.

Acomodacion: Ante la continuidad del abuso y la falta de apoyo, el nifio adapta su
comportamiento para sobrellevar la situacion.

Revelacion tardia y no convincente: Eventualmente, la victima puede intentar
revelar el abuso, pero su relato puede ser confuso o carecer de credibilidad debido al
tiempo transcurrido y al trauma suftrido.

Retractacion: Si la revelacion no es acogida adecuadamente, el nifio puede
retractarse, negando lo dicho anteriormente para evitar conflictos o sentimientos de

culpa.

Este modelo ha sido fundamental para comprender las complejas dinamicas del abuso

sexual infantil y las respuestas de las victimas (Summit, 1983). El Sindrome de Acomodacion

al Abuso Sexual Infantil (SAASI) fue propuesto por el psiquiatra Roland C. Summit en 1983

para describir las respuestas comunes de los nifios ante el abuso sexual continuado.

Una de las precondiciones para que se de el ASI, es el secreto, el abusador se vale de

¢l para poder mantener contacto con el nifio, por lo tanto, coacciona a su victima emocional o

fisicamente y/o lo amenaza para garantizar que sus acercamientos sean aceptados por el nifio.

Le hace creer que descubrir lo sucedido provocara una crisis dentro de su familia. Asi, lo que

deberia ser motivo de temor se convierte en una aparente fuente de seguridad. Aunque el nifio

ignore el caracter sexual de los actos o estas experiencias no le provoquen dolor o vergiienza,

el secreto que el ofensor impone guardar, lo hace suponer que se trata de hechos peligrosos
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logrando que pueda llegar a sentirse complice o responsable (Intevi, 2013 citado en

Tiguele,2020).

A su vez, el silencio manifestado por la victima al momento de producirse el abuso
conlleva la dificultad de acceder y recibir un tratamiento temprano, lo cual resultaria de
ayuda para aminorar los efectos del fendémeno. Esta falta de intervencion aumenta de manera
significativa la probabilidad de experimentar consecuencias severas en la vida adulta (Rull y

Pereda, 2011 citado en Nufiez y Sanchez-Sandoval, 2024).

2.4 FASES DEL ABUSO SEXUAL INFANTIL

Por otra parte, en base al modelo de Summit, un trabajador social argentino,
Altamirano (2012), citado en Tiguele (2020), identifica diversas etapas en el abuso sexual
infantil. En un principio, la fase de seduccion: que implica la manipulacion de la confianza y
dependencia del menor por parte del abusador, quien ademas prepara el contexto y el
momento en el que ocurriré el abuso. El nifio o adolescente es incentivado a participar en esta

etapa, mediante estrategias de manipulacion, como regalos o juegos.

Posteriormente, la fase de interaccion sexual abusiva se desarrollara de manera
gradual y progresiva, en esta etapa se incluyen conductas como exhibicionismo, voyeurismo,
caricias con connotacion erdtica o masturbacion, dando origen a partir de ese momento a la

situacion de abuso (Altamirano, 2012, citado en Tiguele, 2020).

La fase de instauracion del secreto se da a continuacion, en ella el agresor emplea
amenazas para asegurar el silencio de la victima, en muchos casos el nifio generalmente

termina adaptandose a la situacion (Altamirano, 2012, citado en Tiguele, 2020).

La fase de divulgacion que puede o no ocurrir, dado que numerosos casos de abuso

sexual infantil permanecen ocultos. La revelacion del abuso conlleva una ruptura en la
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estructura familiar, en los casos donde el abuso es incestuoso (Altamirano, 2012, citado en

Tiguele, 2020).

Por ultimo, la fase represiva, tras la divulgacion del abuso, se intenta restaurar el
equilibrio personal, familiar y social, esto puede llevar a minimizar o justificar el abuso o
quitarle importancia con el fin de preservar la cohesion del entorno (Altamirano, 2012, citado

en Tiguele, 2020).

De manera similar, existe un planteo que refiere que la conducta abusiva se presenta a
través de 4 fases (Baita y Moreno, 2015, citado en Blanco Cristancho y Bermudez Vega,

2020):

1. Fase de preparacion: Una de las caracteristicas que posee el Abuso Sexual Infantil,
es la confianza que el nifo tiene depositada en el adulto (abusador) lo que permite al agresor
manipular al Nifio y/o Adolescente para hacerlo caer en la trampa, utilizando el favoritismo,
como forma de maniobra psicologica para que el nifio crea que tienen una relacion especial y
que ¢l es importante para ese adulto. Mediante acciones, palabras y regalos el adulto (agresor
o abusador) hace sentir al nifio que el vinculo que ellos tienen es distinto al que tiene con los
demas integrantes de la familia. Por tanto, estas vivencias de favoritismo favorecen la
confusion en los nifios/as y adolescentes deseando que el abuso cese, pero también presenta
el miedo de quedar afuera de ese lugar de privilegio, debido al aprendizaje de esta forma de
vinculacion abusiva es que estos nifios y/o adolescentes presentan mayores peligros de sufrir
futuras revictimizaciones (Baita y Moreno, 2015, citado en Blanco Cristancho y Bermudez

Vega, 2020).

2. Fase de interaccion sexual: Esta es la fase principal del desarrollo de la conducta
sexualmente abusiva, dado que en esta fase el abusador logra llegar al cuerpo del nifio,
mediante contactos fugaces iniciales y poco intrusivos, esto hace que no se pueda prever por
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el tiempo que se da para pasar de un tipo de contacto a otro, dado que ciertas situaciones de
abuso nunca llegan a sostener una relacion sexual completa. En esta fase se encuentra el
secreto como elemento fundamental, debido a que los nifios tienen un pacto de silencio con el
adulto abusador. Por esto mismo, el secreto hace recaer sobre la victima la responsabilidad
del abuso y sus consecuencias, es decir, que esto lo que le hace creer el adulto al nifio (Baita y

Moreno, 2015, citado en Blanco Cristancho y Bermudez Vega, 2020)

3. Fase de develamiento: El momento del develamiento ocurre cuando el abuso
sexual sale a la luz y es entonces donde el abusador manipula y responsabiliza al nifio por las
conductas sexuales inadecuadas en las que el mismo lo envolvid, cabe mencionar que hay
diferentes tipos de develamientos, cuando el abusor es descubierto en el acto por otro adulto,
o el nifo presenta lastimaduras, queda embarazada la adolescente o el menor contrae alguna
enfermedad de transmision sexual resultante del abuso se da el primer tipo, de forma
accidental. El segundo tipo es de forma intencionada y sucede cuando la victima decide
relatar el abuso a un adulto, familiar o persona externa. Decision que puede ser producto del
temor, sea porque se encuentre lastimado fisicamente o porque esté perdiendo la autonomia o
porque algun familiar se estd acercando a la edad en la que ¢l fue abusado o perciba las
sefiales que anticipan el abuso en alguno de sus conocidos, amigos o familiares (Baita y

Moreno, 2015, citado en Blanco Cristancho y Bermudez Vega, 2020)

4. Reaccion al develamiento: la retractacion de la victima aparece en esta fase y
generalmente en los casos donde la familia del menor o el adulto que deberia proteger y creer
en el nifo, no lo hace, o cuando el nifio o adolescente percibe que las amenazas del abusador
podrian llegar a cumplirse, o también cuando los adultos al cuidado de la victima le sugieren
que no deberia contar lo que sucedi6 a nadie que no sea de su familia (Baita y Moreno, 2015,

citado en Blanco Cristancho y Bermudez Vega, 2020).
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2.5 CONSECUENCIAS EMOCIONALES

Las consecuencias emocionales son definidas como las respuestas afectivas o
sentimientos que experimenta una persona como resultado de una situacion, evento o
experiencia especifica. Estas pueden ser a corto, mediano o largo plazo o prolongadas de
acuerdo con el momento cuando se expresen como también variar en intensidad dependiendo

del contexto y de la personalidad de cada individuo (OpenAl, 18 de febrero de 2025).

2.6 CONSECUENCIAS EMOCIONALESDEL ABUSO SEXUAL INFANTIL

La violencia sexual representa en todos los casos un hecho disruptivo con
potencialidad traumatica, la posibilidad de elaboracioén de ese acontecimiento depende de una
multiplicidad de factores como: el vinculo con el agresor o persona agresora, el tipo y
modalidad del abuso, su periodicidad, la trayectoria integral socio-bio-psiquica de la victima,
la capacidad del entorno comunitario, afectivo o intrafamiliar para alojar el sufrimiento y los
efectos del mismo, la presencia de otras vulneraciones de derechos, la capacidad de cuidado y
respuestas estatales ante la situacion. Los determinantes estructurales que posibilitan o no la
reparacion de los dafios y su elaboracion estan dados por la accesibilidad a la justicia, los

tiempos, el trato recibido (Ministerio de Salud de la Provincia de Buenos Aires, 2022).

Desde la mirada psicoanalitica, se sostiene que la irrupcion de la sexualidad adulta en
el mundo del nifio puede producir consecuencias graves, no solo en la etapa infantil, sino
también las que se desplieguen en la edad adulta. Resulta una gran tension psiquica de esta
interaccion, donde el nifio no cuenta con la capacidad de simbolizar y comprender lo que

ocurre (Meneses Villegas, 2020).
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Cabe agregar que, la integracion de la sexualidad infantil en el sujeto, requiere de un
otro que brinde una estructura simbdlica e imaginaria, permitiendo establecer una conexion
con la realidad del placer, y situando al sujeto dentro de una relacion con el objeto a. Existe
una segunda fase de la sexualidad, donde el impulso hacia lo real genera una alteracion
pulsional que pone en cuestion la efectividad de las identificaciones edipicas y, por lo tanto
también la validez de los logros alcanzados durante el periodo de latencia. Se trata de un
esfuerzo de anudamiento para nombrar la ausencia de objeto, que oculte la no-relacion
sexual, que ofrecera la posibilidad de asumir una identidad sexualizada, aunque no sin los

rodeos necesarios (Cérdova, 2023).

La intromision salvaje de la sexualidad que tiene lugar bajo el abuso sexual infantil
intensifica y redobla el agujero dejado por la sexualidad en lo real provocando una
interrupcion en lo que debiera ser un juego libre y exploratorio en el campo de la sexualidad,
inyectando necréticamente una excitacion corporal que supera toda posibilidad de

elaboracion, integracion o procesamiento (Cordova, 2023).

Continuando desde la perspectiva psicoanalitica, se plantea que el sufrimiento que el
abuso sexual infantil genera en el psiquismo es muy dificil de simbolizar, ya que su impacto
es tan violento que, en muchos casos, la persona no se encuentra en condiciones de relatar lo
sucedido. En este sentido, numerosas victimas evocan el recuerdo del evento de manera
desapegada, desconectandose de sus propias percepciones, esto se debe a la dificultad de
poder asociar la carga emocional experimentada con algin pensamiento sobre lo vivenciado.
Asimismo, la experiencia traumatica produce un impacto significativo en la estructura del yo,
lo que devasta profundamente las categorias espaciotemporales previamente adquiridas

(Calvi, 2005, citado en Tiguele, 2020).
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Resulta relevante analizar la perspectiva, donde lo traumatico representa un elemento
constitutivo y a la vez constituyente de la vida psiquica de un individuo, siendo practicamente
inevitable, el aparato psiquico tiene la obligacion de procesar y elaborar las experiencias que
le llegan, funcionando como un mecanismo que le exige metabolizar una determinada
cantidad de energia. En este sentido, es importante destacar que lo traumatico no
necesariamente conlleva un destino patoldgico, sino que produce una exigencia para la
estructuracion psiquica. No obstante, este marco teorico, pone de manifiesto que la manera de
aproximarse a lo traumatico desde la propuesta psicoanalitica, lo que se evalaa, no es el
acontecimiento traumatico en si mismo, sino los efectos que operan sobre aquello que se
inscribio, lo determinante es como opera con las inscripciones previas (Calvi, 2013 en De

Gregori, 2020).

La teoria traumatica de la constitucion psiquica plantea que lo real externo irrumpe
como traumatismos en el nifo. Existen situaciones en las que el nifio es expuesto a un exceso
de estimulos que no logran ser reubicados, por tanto, debe defenderse de ellos y/o ligarlos
para evitar que se produzca una ruptura que deje como consecuencia la desorganizacioén

psiquica (Laplanche, 1970, Bleichmar, 1999 citados en Tiguele, 2020).

Entonces, el trauma es parte sustancial y esencial para la constitucion del aparato
psiquico, este aparato de manera precoz y obligatoriamente debera ir ligando distintas
representaciones para lograr su funcionamiento, para asi poder llevar adelante el trabajo de la

simbolizacion (De Gregori, 2020).

Cuando se produce un traumatismo de la magnitud del abuso sexual en la infancia,
este se presenta como devastador para la subjetividad. El sujeto queda impregnado del efecto
que genera la imposibilidad de simbolizar, a la que se suman fuertes sensaciones de

inermidad, de un terror que no tiene nombre, percibiendo que los recursos no alcanzaran para
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proteger a su psiquismo del derrumbe y la incapacidad de proyectar un futuro basado en los
fragiles pilares de un presente desorganizante (Calvi, 2013 en De Gregori, 2020). Es decir,
que el acontecimiento traumatico implica el encuentro del sujeto con su propia muerte, siendo
colocado en un peligro vital para el cual no esta preparado y, por ende, no puede hacerle

frente en absoluto (Calvi, 2005 en De Gregori, 2020).

De esta manera, el abuso sexual infantil aparece como un acontecimiento
destituyente, que no puede ser asimilado en el sujeto psiquico, dejando efectos subjetivos
devastadores en el psiquismo. El efecto desubjetivante es de tal magnitud que el abusador
ejerce una influencia progresiva perforando lentamente la subjetividad del nifio, a tal punto de
inducirlo a sentir que su participacion en dichas acciones responde a un deseo propio (De

Gregori, 2020).

Ante la vivencia de una situacion de abuso las conductas de los nifios manifiestan
diversos cambios, entre los que podrian encontrarse trastornos de suefo, trastornos
alimenticios, como asi también retrocesos en el aprendizaje; si alguno de los cuidadores del
infante notara alguno de estos cambios, deberan escuchar al nifio evitando cuestionarlo e

inmediatamente buscar ayuda profesional (Losada y Martinez, 2021).

Las consecuencias derivadas del abuso sexual en la infancia se podrian clasificar en
las que son observadas a corto o largo plazo; o también, dependiendo del area que afectan, es
decir si son de caracter fisico, psicoldgico, mental, social o sexual, (Acufia 2014 en Blades

Pacheco, 2021).

Asimismo, las consecuencias psicoldgicas y emocionales relacionadas a la
experiencia de abuso sexual infantil pueden perdurar a lo largo del ciclo evolutivo,
configurando en la adultez los efectos a largo plazo que fueron desarrollados a partir de los
dos afios siguientes a la experiencia de abuso (Blades Pacheco, 2021).
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En este sentido, el abuso sexual infantil genera consecuencias significativas en la vida
de la victima, estas pueden manifestarse en el corto y largo plazo. No obstante, es posible que
no se evidencien sintomas severos en ciertos casos (Kendall-Tackett, Meyer y Finkelhor,
1993 citado en Benito Urquijo, 2024). Se encontrd evidencia dentro de la literatura cientifica
que indica que quienes han sufrido este tipo de abuso presentan una mayor vulnerabilidad
para desarrollar trastornos psiquiatricos (Fleming, Mullen, Sibthorpe y Bammer, 1999;
Peleikis, Mykletun y Dahl, 2005 en Benito Urquijo, 2024). Del mismo modo, esta
documentado que sus efectos abarcan dimensiones fisicas, psicologicas y sexuales, incluso
llegando a generar alteraciones en el desarrollo temprano del cerebro. Estas consecuencias
pueden comprometer significativamente la calidad de vida de la victima y su capacidad de

desarrollo integral en el futuro (OMS, 2022 citado en Benito Urquijo, 2024).

Entonces resulta que, cuando durante la infancia el sujeto es expuesto a experiencias
traumaticas podria alterarse el desarrollo normal del cerebro, dando lugar a cambios
significativos en ciertas estructuras cerebrales. Estos efectos neurobioldgicos asociados a
factores biologicos, ambientales y contextuales influyen en lo que podria ser el desarrollo de
diversas psicopatologias a corto o largo plazo, como son los trastornos de ansiedad, la
depresion, el Trastorno de Estrés Postraumatico y los Trastornos del desarrollo, entre otros

(Franco y Ramirez, 2019, citado en Ruiz-Fuentes et al., 2023)

Como se menciond anteriormente las consecuencias que puede tener el abuso sexual
infantil suelen graves y de gran alcance. Para algunas personas que han sido victimas o
sobrevivientes, los efectos pueden extenderse a lo largo de la vida adulta, impactando sobre el
bienestar psicologico y fisico, sus vinculos familiares y afectivos, sus creencias, asi como su

trayectoria educativa y profesional. Por otro lado, quienes fueron victimas de ASI pueden
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tener entre dos y cuatro veces mas probabilidades de sufrir nuevamente abuso sexual, fisico o

emocional en el transcurso de su vida (Morales Herreria, 2023).

Diversas investigaciones han sefialado que las consecuencias del Abuso Sexual
Infantil (ASI) pueden no manifestarse durante la infancia, sino aparecer en la etapa de la
adultez como afecciones psicologicas y emocionales (Beitchman et al., 1992; Maniglio, 2009
en Abarca-Castro, 2022). Ademas, la evidencia indica que el ASI representa un factor de
riesgo significativo para el desarrollo de trastornos psicopatologicos en la etapa adulta
(Hillberg, Hamilton-Giachritsis y Dixon, 2011; Arrom et al., 2015 citado en Abarca-Castro,
2022). En este sentido, el impacto del abuso puede extenderse a dimensiones que resultan
fundamentales del bienestar humano, incluyendo la salud fisica, la salud mental y el
desarrollo integral (Weber y Landolt, 2016; Maniglio, 2009; Fernandez et al., 2019 citados en

Abarca-Castro, 2022).

El ASI se produce en un periodo crucial del desarrollo del individuo y es ejercido,
principalmente, por personas que pertenecen al circulo mas cercano e intimo del nifio y es por
lo que las consecuencias que puede dejar en las victimas suelen ser irreversibles (Cansado

Castro, 2022).

Los sujetos que han padecido abusos sexuales infantiles lo hicieron atravesando
desigualdades en términos de relaciones de poder presentando un estado con conciencia
modificada, denominado “estado de trance”. Lo que implica la imposibilidad de relatar el
abuso, que debidé mantenerse en secreto por la percepcion de que algo esta mal, ademas de la

sugerencia persuasiva del abusador (Perrone y Nannini, 1997 en Ceberio y Losada, 2022).

2.7 CONSECUENCIAS DEL ABUSO SEXUAL INFANTIL EN LA ADULTEZ
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En principio, cabe mencionar que el de abuso sexual infantil transgrede la intimidad y
confianza del menor, lo que podria dar origen a una cantidad muy diversa de sintomas a nivel
global. Ante esta problematica se presenta una dificultad para el ambito psicologico, dado
que existe tanta variabilidad de sintomas, delimitar una sintomatologia propia del ASI resulta
casi imposible. Lo que impide determinar si la presencia de ciertas manifestaciones
sintomaticas en la adultez, pudiesen estar relacionadas a un posible abuso sexual en el pasado
(Doniz,2021).

Sin embargo, son numerosos los articulos que reflejan como el abuso sexual en la
infancia afecta de manera global el desarrollo de la persona. Es por ello, que en la edad adulta
las diferentes consecuencias del abuso exceden cualquier tipo de clasificacion que se pueda
hacer, por ser un proceso multicausal y multifactorial cuyas combinaciones de sintomas son
tantas y tan diversas como las personas que lo han vivido (Paredes y Bustos, 2018 en Doniz,
2021).

La experiencia de abuso sexual infantil (ASI) y los sentimientos y emociones
asociadas a la misma, aumentan la probabilidad de emplear estrategias desadaptativas, como
la negacion o el distanciamiento con la finalidad de evitar la persistencia de sentimientos de
culpa. Estas estrategias pueden generar consecuencias psicoldgicas negativas en la adultez,
que van desde depresion y problemas de autoestima hasta trastornos sexuales y de la
personalidad (Canton-Cortés et al., 2011, en Losada y Faga).

Por otro lado, guarda relacion con la experiencia de abuso sexual un elevado riesgo de
evidenciar problemas psicosociales, psiquiatricos y de salud fisica a largo plazo, asocidndola
con esquizofrenia, TEPT y el abuso de sustancias en la adultez (Hailes et al., 2019 en Murillo
etal., 2021).

De acuerdo a diversos estudios longitudinales han observado que los adultos con

antecedentes de abuso sexual infantil (ASI) presentan una mayor predisposicion a desarrollar
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trastornos que se relacionan directamente con la experiencia traumatica, tales como el
trastorno de estrés postraumatico (TEPT), trastornos del estado de &nimo, como la depresion,
trastorno de ansiedad generalizada (TAG), trastornos de personalidad, conductas e ideacion
suicidas, abuso de sustancias, alteraciones sexuales (como aversiones sexuales y disfuncion
sexual), problemas de salud (dolor crénico, trastornos gastrointestinales, alteraciones del
suefo y trastornos de la alimentacion), asi también dependencia del bienestar durante la edad
adulta (Barrero y Sanchez-Sandoval, 2022; Cutajar et al., 2010; Fergusson et al., 2013 en
Nufiez & Sanchez-

Existen diversos sintomas psicoldgicos y somaticos, como también diagnosticos
médicos y psiquiatricos asociados al abuso sexual infantil entre ellos podemos encontrar
depresion, ansiedad, trastornos alimentarios, trastorno de estrés postraumatico. Ademas de
comportamientos de alto riesgo para la salud entre los que se incluye el consumo de alcohol y
drogas, tabaquismo y el sexo no seguro (Franco y Ramirez, 2016 en Morales Herreria, 2023).

Es importante destacar que, en la adultez se expresan las consecuencias que deja en el
largo plazo la vivencia de Abuso Sexual Infantil (ASI), las mismas pueden presentarse de
diversas formas, en las que se incluyen el trastorno de estrés postraumatico, la depresion,
ansiedad, baja autoestima, dificultades en el apego, conductas de riesgo, alcohol, drogas y
complicaciones en las relaciones interpersonales, entre otras (Quevedo y Vazquez, 2024).

Asimismo, en las personas que han sido victimas de ASI se manifiestan
consecuencias negativas, aumentando el riesgo de iniciarse en el consumo de sustancias,
atenuando su malestar mediante comportamientos evitativos, como asi también desarrollando
psicopatologias como trastornos de estrés postraumatico, trastornos de ansiedad o del estado
de animo e intentos de suicidio (Daigre et al., 2015; Potthast et al., 2014 citados en

Franco-Jaen et al., 2020). La violencia familiar es uno de los factores que inciden en la
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relacion entre el ASI y el uso de sustancias, otros comportamientos adictivos y los problemas
de salud mental. (Elhammady et al., 2017 en Franco-Jaen et al., 2020).

Al analizar la actividad cerebral en individuos que sido victimas de Abuso Sexual
Infantil (ASI) y también desarrollado conductas adictivas, se hallaron similitudes en las areas
cerebrales que se activan en ambas condiciones (Regier et al., 2016 citado en Franco-Jaen et
al., 2020). Entre las consecuencias que se asocian al ASI se identifican las alteraciones
provocadas por el estrés, producto del abuso fisico y sexual, que afectan los niveles de
endocannabinoides y la funcion de la amigdala basolateral, contribuyendo al aumento de la
ansiedad y al consumo de sustancias como mecanismo de afrontamiento al malestar (Carey et
al., 2016 citado en Franco-Jaen et al., 2020).

El abuso sexual infantil fue reconocido como un factor de riesgo clave en el desarrollo
de diversas afecciones de salud mental en la edad adulta, generando alteraciones tanto a nivel
psicoldgico y emocional a lo largo del transcurso de la vida del individuo (Norman et al.,
2012 en Dominguez, 2024). Dentro de las consecuencias que puede manifestar una persona
que ha sufrido maltrato infantil podemos encontrar, deterioro en su bienestar emocional,
dificultades en la capacidad para relacionarse y alteraciones en su autopercepcion. En los
Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA), va a tener repercusion tanto en su desarrollo y
aparicion, como también influencia en la gravedad y el curso de los sintomas (Downey y
Crummy, 2022 citado en Dominguez, 2024).

Por otra parte, las consecuencias emocionales del ASI que se manifiestan en la adultez
tienen relacion con el desarrollo de trastornos del estado de &nimo, de personalidad o de
estrés debido a las emociones y pensamientos que surgen luego de vivenciar la experiencia de
ASI. Suele suceder muchas veces, que sentimientos de ira y rabia se mezclan con
sentimientos de vergiienza, desesperanza o distorsiones cognitivas, manifestando problemas

de regulacion emocional. Cabe mencionar que la vivencia del ASI es atravesada como una
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traicion, esto afecta al desarrollo socioemocional y en la autopercepcion. La manipulacion de
los lazos afectivos que se genera dentro de esta dinamica da origen a sentimientos de culpa,
lo que incide directamente en el desarrollo de una autoestima positiva y dificulta entablar
relaciones saludables con personas ajenas. Por otro lado, se evidencia la prevalencia de

distintos tipos de apego: inseguro, de resistencia o evitativo (Martinez del Valle, 2020).

2.8 ADULTEZ

Segun la Convencidn sobre los Derechos del Nifio, se considera nifio o nifia a
toda persona menor de 18 afios. Por lo tanto, a partir de los 18 afios, una persona es
considerada adulta (UNICEEF, s/f). Por otro lado, la Organizacion Mundial de la Salud
define la adolescencia como el periodo entre los 10 y los 19 afos, por tanto, la etapa

adulta comienza después de este rango de edad (OMS citado en UNICEEF, s.f.).

La etapa adulta o adultez queda definida como el periodo del desarrollo
humano posterior a la adolescencia caracterizado por la madurez biologica,
psicologica y social. Durante esta etapa de la vida, las personas asumen mayores
responsabilidades, establecen relaciones interpersonales mas complejas y desarrollan
estabilidad en diversas areas de la vida, como el trabajo, la familia y la identidad

personal (Papalia y Martorell, 2021).

Desde una perspectiva psicologica, la etapa del desarrollo humano se define
como adultez, comprende un tiempo en el que las personas alcanzan la madurez
cognitiva, emocional y social. Durante esta fase, aspectos clave como la identidad
personal, la autonomia, la capacidad de establecer relaciones interpersonales

significativas y la adaptacion a diversos roles en la sociedad quedan consolidados.
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Asimismo, implica un desarrollo constante en aspectos como la capacidad de tomar
decisiones, resolver problemas y gestionar las emociones de manera efectiva

(Santrock, 2021).

Método

El presente Trabajo Final Integrador tiene como objetivo analizar las

consecuencias emocionales del abuso sexual infantil en la adultez.
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Para llevar adelante la investigacion, se trabajé con un disefio tedrico, basado en
la revision bibliogréfica. Este tipo de disefio corresponde a estudios tedricos que no
incluyen datos experienciales de los autores originales (Montero y Leon en Losada et
al., 2022).

Se utilizaron fuentes de acceso a la informacion primarias, secundarias y
terciarias. La informacion recogida de fuentes primarias se obtuvo de libros,
investigaciones y tesis inéditas, documentos oficiales publicados por organismos
gubernamentales, trabajos originales y publicados. Las fuentes secundarias incluyeron
bases de datos como Scielo, Dialnet, Redalyc, PubMed, ResearchGate y otras bases
disponibles en la Biblioteca Digital UFLO y Google Académico. Como fuentes
terciarias, se recurrio a la Biblioteca de la Universidad de Flores.

En atencién a los criterios de inclusion, se seleccionaron articulos en espafiol
publicados entre los ultimos cinco afios, entre 2020 y 2025, con la excepcion de
conceptos clasicos tales como Abuso Sexual Infantil o Sindrome de Acomodacién al
Abuso Sexual Infantil, desarrollados por autores como Ezpeleta, Toro y Summit. Los
criterios de exclusion para la busqueda fueron articulos publicados en afos anteriores.

Las palabras clave de busqueda fueron Abuso Sexual Infantil, Consecuencias
Emocionales y Adultez.

Una vez finalizada la busqueda de informacion, se ficharon y clasificaron los
articulos relevantes, considerando los criterios mencionados. La organizacion de la
literatura para su analisis consistid, inicialmente, en ordenarla segun el analisis de
variables. Luego, se relacionaron y sistematizaron los resultados de las

investigaciones, considerando los objetivos del presente Proyecto de TIF.
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Sintesis y conclusiones

El abuso sexual infantil es un problema existente en todas las culturas y sociedades.
La gravedad que exponen sus efectos negativos ponen en evidencia la necesidad de los
profesionales de un mayor conocimiento en la tematica (Losada, 2011, Losada y Porto,2019

en Losada y Vargas, 2024).

La violencia sexual se manifiesta en todos los casos como un hecho disruptivo con
potencial traumatico, la posibilidad de elaboracion de dicho acontecimiento depende de
multiples factores como: la relacion con el agresor, el tipo y modalidad del abuso, su
frecuencia, la trayectoria integral socio-bio-psiquica de la victima, asi como la capacidad del
entorno comunitario, afectivo o intrafamiliar para contener el sufrimiento y sus efectos, la
presencia de otras vulneraciones de derechos, la capacidad de cuidado y respuestas estatales
ante la situacion. Los determinantes estructurales que facilitan o dificultan la reparacion de
los dafios y su procesamiento estan vinculados a la accesibilidad a la justicia, los plazos

implicados y el trato recibido (Ministerio de Salud de la Provincia de Buenos Aires, 2022).

Un traumatismo de la magnitud del abuso sexual en la infancia cuando acontece, se
presenta como devastador para la subjetividad. Quedando el sujeto impregnado del efecto que
genera la imposibilidad de simbolizar, ademas, con fuertes sensaciones de inermidad,
experimenta un terror que no tiene nombre, percibiendo que los recursos no alcanzaran para

proteger a su psiquismo del derrumbe (Calvi, 2013 en De Gregori, 2020).

El acontecimiento traumatico implica un encuentro del sujeto con su propia muerte,
dado que lo coloca en un peligro vital para el cual no estd preparado y no puede hacerle frente

en absoluto (Calvi, 2005 en De Gregori, 2020).
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El abuso sexual infantil irrumpe como un acontecimiento destituyente, que el sujeto
psiquico no puede ser asimilar, y que deja efectos subjetivos devastadores en el psiquismo.
El abusador ejerce una influencia progresiva que lentamente va perforando la subjetividad del
nifo, a tal punto de lograr hacer sentir que su participacion en dichas acciones responde a un

deseo propio (De Gregori, 2020).

La presente revision bibliografica permitio corroborar que el abuso sexual infantil
(ASI) transgrede la intimidad y confianza del menor, lo que da origen a una amplia gama de
sintomas psicologicos y fisicos a lo largo de la vida. Estos sintomas son diversos y resulta
dificil identificar una sintomatologia tnica y especifica para todas las personas que lo han
atravesado la experiencia (Doniz, 2021). Sin embargo, diversos estudios coinciden en que las
consecuencias del abuso sexual infantil afectan de manera profunda el desarrollo de la

persona a lo largo de su vida (Paredes y Bustos, 2018 en Doniz, 2021).

La vivencia de ASI posee relacion con la adopcion de estrategias desadaptativas como
la negacion o el distanciamiento, que buscan evitar los sentimientos de culpa, pero a largo
plazo provocan consecuencias negativas que pueden manifestarse en la adultez. Entre ellas se
encuentran la depresion, los problemas de autoestima, trastornos sexuales y de la
personalidad (Canton-Cortés et al., 2011 en Losada y Faga, 2020). Por otro lado, las victimas
de ASI presentan un mayor riesgo de desarrollar trastornos psicosociales y psiquiatricos,
como el trastorno de estrés postraumatico (TEPT), esquizofrenia y abuso de sustancias

(Hailes et al., 2019 en Murillo et al., 2021).

Resultados de estudios longitudinales han mostrado que los adultos con antecedentes
de abuso sexual infantil presentan una mayor predisposicion a desarrollar trastornos en

relacién con el trauma, como TEPT, trastornos del estado de animo, trastornos de ansiedad
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generalizada (TAG), trastornos de personalidad, conductas suicidas y abuso de sustancias

(Cutajar et al., 2010; Fergusson et al., 2013 en Nuifiez y Sdnchez, 2024).

El analisis de la actividad cerebral en individuos que han experimentado ASI y que
presentan conductas adictivas muestra similitudes en las areas cerebrales activadas en ambas

condiciones (Regier et al., 2016 citado en Franco-Jaen et al., 2020).

En conclusion, el abuso sexual infantil tiene repercusiones significativas en el largo
plazo, que afectan tanto el bienestar psicoldgico como el fisico de la victima. Las
consecuencias pueden ser diversas y multicausales, lo que dificulta la identificacion de un
unico patron de sintomas. Las personas que han vivenciado ASI son mas propensas a
desarrollar trastornos de salud mental, adicciones y dificultades emocionales, los cuales
pueden perdurar a lo largo de su vida (Paredes y Bustos, 2018 en Doniz, 2021; Franco y

Ramirez, 2016 en Morales Herreria, 2023).

La intervencion temprana y un tratamiento integral son fundamentales para mitigar
los efectos negativos del abuso sexual infantil y promover una recuperacion significativa, por
tanto, es crucial y de suma importancia el acceso a la ayuda adecuada a las personas
afectadas, con intervenciones tanto terapéuticas como sociales, para acompanarlas en el
proceso de superar los efectos del abuso y mejorar su calidad de vida (Quevedo y Vazquez,

2024; Dominguez, 2024).
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Aportes y contribuciones de la investigacion

Este estudio ha pretendido aproximarse a la comprension y el conocimiento de las
consecuencias emocionales que enfrentan las victimas de abuso sexual infantil en la adultez.
Busco responder a la pregunta de investigacion sobre cudles son las consecuencias

emocionales en la vida adulta de victimas y sobrevivientes del abuso sexual infantil.

La revision teodrica presentada (Losada et al. 2022), posibilito sintetizar la informacion
recabada a lo largo de todo el trabajo, la misma fue adquirida por medio de fuentes

académicas certificadas, que aseguran la confiabilidad del trabajo de sintesis e investigacion.

La presente investigacion aporta significativamente al campo de la salud psicologica.
Dado que contribuye a la comprension actualizada de los diversos trastornos emocionales,
psicologicos y psiquiatricos que se desarrollan en la adultez como consecuencia del abuso
sufrido en la infancia que fueron identificados y esclarecidos. De este modo, la investigacion
expone elementos clave relacionados a la injerencia de la psicologia para mejorar el abordaje
de la asistencia, diagndstico y tratamiento de las victimas de ASI, como también ofrece una
base solida para futuras investigaciones, enfocadas en la intervencion y el tratamiento

psicologico de las victimas

Limitaciones de la investigacion

Dentro de las limitaciones del presente trabajo se ha identificado en primer lugar la
falta de estudios especificos que aborden las consecuencias emocionales del ASI en la etapa
adulta, por tanto, se incluye un nimero reducido de estudios que a su vez presentan

metodologia y muestras diversas lo que dificulta la generalizacion de los resultados.
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Por otra parte, las muestras de la mayoria de las investigaciones no corresponden en
su totalidad a victimas de incesto, aunque este comprobado que son los casos de ASI mas

traumaticos presentando una alteracion del apego y la pérdida de confianza.

Por otro lado, no se encontrd demasiada evidencia actualizada en investigaciones

sobre la temdtica planteada, en nuestro pais.

Lineas de investigacion futuras

Una de las posibles lineas de investigacion futura es un trabajo donde se analizarian
las consecuencias emocionales del ASI con muestras absolutas de victimas de incesto.

Por otra parte, realizar investigaciones que presenten datos del estado actual de la
problemadtica en nuestro pais, que permitan estimar los efectos de la implementacion de la
ESI (Educacion Sexual Integral) en las denuncias de las victimas, ya que este es el primer
paso para acceder a un tratamiento psicologico. Dado que, si bien existen estudios que
destacan los beneficios de la ESI en la prevencion del abuso, muy pocos han abordado su
impacto en la recuperacion de los nifios que han sido victimas. Es decir, una investigacion
que aborde el impacto de la ESI en la mitigacion de las consecuencias emocionales del ASI

en nifieces y adolescencias.
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