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INTRODUCCION
Entre Diciembre del afio 2000y febrero del 2001, un equipo técnico monitoreado y supervisado por la organizacién Save the
_nildren Suecia emprendio6 una investigacion cuya finalidad fue realizar una primera aproximacién a un problema sobre el
-uzl es poco o nada lo que se ha difundido: el abuso sexual en nifios y adolescentes con discapacidad. El estudio se llevd

z2bo realizando entrevistas, encuestas y sondeos en tres localidades peruanas — Lima. Trujillo y San Martin — v en dos
des paraguayas — Asuncion y Ciudad del Este — Ademas se hicieron indagaciones bibliograficas v se revisaron una
¢ de expedientes, recurriendo en todos los casos a informantes en centros educativos, establecimientos de salud,

s=rvicios municipales de proteccion de los derechos del nifio, ONG, organismos e instituciones judiciales.

£l Contexto Peruano

=! Perl es un pais cuya poblacion se estima en algo mas
2z 25 millones de habitantes. De ellos 300 mil tendrian
2 zun tipo de discapacidad, segiin el censo nacional
2z poblacion realizado en 1993. No obstante, cifras de
= Organizacién Mundial de la Salud dan cuenta de
zrededor de dos millones de personas con
Zscapacidad, de las cuales cerca de 600 mil serfan
==0s. niflas y/o adolescentes. Los registros corres-
sondientes sefialan que durante el afio 1999 se reali-
=zron 10185 evaluaciones clinicas a causa de abuso
=ual, de las cuales 85% se hicieron a mujeres, 49,6%
s realizaron a nifios y nifias entre 13 y 17 afios de
=za2d. el 28% a nifios entre 6 y 12 afios y el 7,2% a
m=zuefios que aun no cumplian los 5 afios. No se sabe
o= porcentaje de estas victimas padecian algun tipo
“= discapacidad debido a que los informes estadisti-
=== no contemplan esta variable.

fzspecto a la legislacion vigente sobre infancia,
“sczpacidad y abuso sexual, es posible sefialar que el
“=ru ha suscrito y ratificado la Convencion Internacional
wore Derechos del Niflo, para 1o cual adecud sus leyes en

==zblzcen la proteceidn especial que la Sociedad y el Es-

oo deben brindar a los nifios. nifias y adolescentes con

discapacidad. Por otro lado, en 1999 fue creado el Consejo
Nacional para la Integracién de la Persona con
Discapacidad, organismo encargado de definir las politi-
cas para la prevencidn, atencion e integracion de estas
personas. Se espera que al cumplir sus labores, esta enti-
dad que depende del Ministerio de Promocién de la Mujer
y del Desarrollo Humano (PROMUDEH), permita superar
los vacios de informacion existentes sobre este sector de
la poblacion.

El abuso sexual es un delito tipificado y sancionado por la
justicia penal. La edad de la victima, su eventual relacion
con el agresor y la existencia de una discapacidad en ésta
son considerados agravantes.

El Contexto Paraguayo

Paraguay tampoco cuenta con cifras oficiales y exactas de
su poblacion con discapacidad. No obstante, se calcula
que el 10% de sus cinco millones de habitantes tienen
necesidades especiales. Lo que si se sabe es que entre los
afios 1999 y 2000 los érganos de justicia recibieron 920
denuncias de abuso sexual, de las cuales 15% tenian por
victimas a nifios y nifias de 5 afios y el 61% a nifios, nifias
y adolescentes entre 5 y 15 afos de edad. Se ignora si
alguno de ellos tenia algtn tipo de discapacidad. En lo
que respecta a la legislacion, solo se pudo establecer que
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el Paraguay también se encuentra entre los paises que
han suscrito y ratificado la Convencion Internacional so-
bre los Derechos del Nifo.

Metodologia de Trabajo

En el entendido de que “abuso sexual de nifios, nifias y
adolescentes con discapacidad” es toda accion, activi-
dad y acto de contenido sexual que realiza un adulto con
una persona menor de 18 aflos con algin tipo de
discapacidad, con la finalidad de obtener gratificacion,
placer o satisfaccién sexual, y tras definir el término
“discapacidad” como aquellas lesiones o dificultades que
impiden a una persona oir, hablar, ver, moverse, aprender
0 comprender cosas, actuar o relacionarse como la mayo-
ria, se decidio recurrir a las siguientes fuentes de informa-
cion:

- Profesores de las victimas.

- Personal de establecimientos de salud donde se atien-
de peridédicamente a nifios con discapacidad.

- Personal de establecimientos de salud que atienden
partos y/o a gestantes.

- Personal de delegaciones policiales, servicios munici-
pales de atencidn y autoridades del sistema formal de
Jjusticia.

- Personal de los establecimientos oficiales de salud en-
cargados de realizar la evaluacion clinica de las victi-
mas.

- Personal de ONG que brindan asistencia legal o apoyo
terapéutico a las victimas.

Ademas se revisaron archivos de denuncias y expedien-
tes en las legislaciones policiales y en los servicios muni-
cipales de atencion, asi como ficheros de instituciones
académicas, con el fin de ubicar investigaciones o estu-
dios monogréficos universitarios que pudieran dar luces
sobre el tema.

Al delimitar estas fuentes quedd claro que solo se podria
obtener informacién sobre casos denunciados, y que se-
ria imposible estimar la incidencia del abuso sexual en ni-
flos con discapacidad que no tienen vinculos con los ser-
vicios de salud y educacion, ni de aquellos que viven en
albergues o aislados en sus propios hogares.

En el camino quedaron descartadas como fuentes los pa-
dres o familiares de victimas, vecinos y amigos que tuvie-
sen contacto con la familia del nifio o nina agraviado, inte-

grantes de organizaciones populares, iglesias, etc. de los
que formara parte los familiares de los pequefios, investi-
gaciones o estudios monogrificos realizados por univer-
sidades y archivos periodisticos, en unos casos por falta
de tiempo, en otros porque en realidad no existe informa-
cion sobre la incidencia de abuso sexual en agravio de
nifios, nifias y adolescentes con discapacidad.

ELESTUDIO EN CENTRO SUEDUCATIVOS ESPECIA-
LIZADOS

La idea inicial que condujo a los investigadores hacia los
centros educativos especializados es que éstos concen-
tran un numero importante de nifios y adolescentes con
discapacidad, quienes tienen la oportunidad de estable-
cer contacto mas estrecho con sus profesores, dada la
menor carga docente de estos profesionales en compara-
cidn con los maestros de los colegios regulares. Desde tal
perspectiva, era de esperar que dichos docentes pudieran
proporcionar importante informacion sobre la vida coti-
diana de estos nifios, nifias y adolescentes, los riesgos y
maltratos que enfrentan con mayor frecuencia, asi como
los factores que incrementan o reducen esos peligro. Se
esperaba también que este personal pudiera opinar sobre
las instituciones que, a su juicio, debieran intervenir en la
prevencion, atencion y seguimiento de los casos de abu-
$0.

Aunque nada garantizaba que los directores conocieran
todas las situaciones de abuso sexual, los casos sobre los
que si estuvieran informados serian de utilidad para obte-
ner una idea de la magnitud del problema. Por esta razdn
se decidi¢ entrevistarlos sobre cinco temas especificos:

- Su percepcidn sobre el riesgo de abuso sexual que en-
frentan los estudiantes que acuden al centro educativo
que dirigen.,

- Lainformacidn con que cuentan sobre donde acudir si
detectan un caso de abuso sexual entre la poblacién
estudiantil a su cargo.

- Cantidad de casos de abuso sexual registrados duran-
te los tltimos dos afios entre nifios, nifias y adolescen-
tes que acuden al centro educativo que dirigen.

- Edad, sexo y tipo de discapacidad de la victima.

- Cantidad de estos casos que fueron denunciados.

Las siguientes conclusiones son producto de esos diglo-
gos, llevados a cabo en 43 centros educativos peruanos y
11 paraguayos,
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RESULTADOS

Un 42% de los casos de abuso sexual contra nifios,
nifias y adolescentes con discapacidad registrados en
esta investigacion fueron reportados por el personal
de los 54 centros educativos para nifios especiales in-
cluidos en este estudio en calidad de fuentes de infor-
macion (61 en el Peri y 19 en Paraguay). Los docentes
v directores de alrededor del 80% de los colegios de
ambos paises sefialaron haber conocido de uno a cua-
tro casos durante los dos afios anteriores. No obstan-
te, cabe resaltar que esta informacion corresponde a
las situaciones dadas a conocer a los maestros por lo
propios familiares de la victima, por lo que no incluye
las que pudieron pasar desapercibidas a los profesores
que, en general, no estan en capacidad de reconocer
indicadores de abuso en los nifios objeto del presente
estudio.

Aunque en el Per( solo fueron reportados cinco casos
protagonizados por compaiieros de estudios y ningin
docente o director dio cuenta de alguna agresion per-
petrada por algtiin miembro del personal del centro edu-
cativo, no se puede afirmar que estos espacios sean un
lugar libre de riesgos. De hecho, una trabajadora social
de un establecimiento de salud de Lima sefialé como
agresor de una victima que le toco atender, al guardidn
del colegio donde ésta estudiaba.

Por otro lado, se ha constatado que los servicios de
educacion especial, ademas de ofrecer oportunidades
de educacion e integracion de nifios y adolescentes con
discapacidad, son la inica alternativa de socializacion y
ocupacion del tiempo para jovenes y adultos con
discapacidad. Esta realidad explica la diferencia de eda-
des que caracteriza al alumnado y los largos periodos
gue ¢éste permanece en la escuela y, al mismo tiempo,
puede generar situaciones de riesgo, especialmente si
los estudiantes no reciben ningln tipo de orientacion
sexual. El mismo fenomeno se presenta en el Paraguay.

No obstante, el estudio confirma que en la escuela, ade-
mas de ser un importante espacio de deteccién de abuso
sexual, constituye un elemento clave en el disefio de cual-
Juier sistema de proteccion de derechos de los nifios con
discapacidad. La ventaja que presenta tener pocos alum-

nos por aula y el contacto frecuente que tienen con los
padres, permite a los docentes tener un mayor conoci-
miento de las dinamicas familiares y de los conflictos que
pueden afectar los intereses de sus alumnos.

En el Pert, los dos casos que fueron denunciados gra-
cias a la intervencion del colegio son una muestra del
papel protector que los servicios educativos podrian
cumplir. Sin embargo, los mismos directores reconocen
que su capacidad de intervencion se ve limitada por la
poca capacitacion e informacion con la que cuentan.

También se ha confirmado que la mayor parte de los
casos que fueron de conocimiento del personal de los
servicios educativos visitados no llegaron a ser de-
nunciados ante las autoridades competentes. En el Pert
sOlo el 26% de los casos detectados fue denunciado; en
el Paraguay la informacidn proporcionada por directores
revela una realidad similar.

Las entrevistas a directores confirman que ni en el Pert
ni en el Paraguay existen pautas oficiales que sefialan
al personal docente el procedimiento que deben seguir
ante este tipo de situaciones. Tampoco se cuenta con
recursos ni mecanismos para hacer el seguimiento de la
denuncia, si es que ésta se llega a realizar.

La significativa capacidad de deteccion que tienen las
escuelas (65% de los docentes entrevistados en el Pert
y el 91% en el Paraguay aseguraron estar en capacidad
de detectar casos) no estd siendo potenciada con ac-
ciones que incrementen sus posibilidades de interven-
cién (51% de los docentes peruanos y 55% de profeso-
res entrevistados en Paraguay reconocieren no estar
preparados para intervenir). Esta situacion plantea la
necesidad de llevar a cabo programas de capacitacion,
y de desarrollar vinculos entre los centros educativos
y las instituciones que puedan garantizar la atencion
de las victimas.

Los niveles de informacion que tiene el personal que brin-
da servicios educativos en ambos paises acerca de las
instituciones o servicios a los que se debe acudir en ca-
sos de abuso sexual, no son homogéneos. En el Paraguay
37% de los docentes entrevistados manifesté no conocer

Tefensoria Municipal del Nifio y el Adolescente
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programas, instituciones o servicios a los cuales acudir y
el 63% restante s6lo menciond instancias judiciales.

Mientras tanto. en el Perti sdlo el 10% de los entrevis-
tados reconocidé su desconocimiento al respecto. El
78,95% de los entrevistados menciono a la DEMUNA'!
como la entidad a la que acudirian, respuesta que pone
en evidencia que este servicio municipal es un referen-
te significativo cuando se habla de proteccion de ni-
fios, 0 que los docentes confian mds en este servicio
municipal que en las autoridades policiales o judicia-
les, en cuyas diligencias preferirian no verse
involucrados.

Las entrevistas realizadas en el Pera revelan que la
percepcion que tienen muchos docentes acerca de
la sexualidad y los factores de riesgo de abuso a los
que estdn expuestos los nifios v adolescentes con
discapacidad estd condicionada por un conjunto de
mitos y creencias erréneas, siendo los mas impor-

tantes:

o El nifio con discapacidad abusado sexualmente ol-
vida y supera la experiencia.

o Elnifio con discapacidad no tiene vida sexual ni ne-
cesita orientacion sobre el tema.

o El nifio con discapacidad mental no desarrolla
sexualmente

o No se prepara al nifio con discapacidad mental para

enfrentar riesgos de agresion sexual porque los pa-

dres creen que se curard, y que al curarse se podrd

proteger.

Sélo hay que preocuparse por los adolescentes.

Las chicas estan en mayor riesgo.

Si la protejo estara segura.

La conducta sexual de los nifios con discapacidad

provoca la agresion.

0 La educacion sexual de los nifios con discapacidad
tiene que ser realizada por expertos.

o Los agresores generalmente consumen alcohol o
drogas.

o El nifio con discapacidad fantasea e imagina co-
sas.

o Los nifios con discapacidad son poco atractivos y
no atraen sexualmente a los agresores.

© C O 0O

- En ambos paises se constatd que la mayoria de centros

educativos no ofrecen educacién sexual a nifios ni ado-
lescentes con discapacidad, ni a sus padres. Esto per-
mite deducir que para que la escuela se convierta en
una instancia de prevencion del abuso sexual primero
habria que entrenar a los docentes en la labor de ofte-
cer dicha orientacion tanto a los nifios, nifias y adoles-
centes como a los padres de familia,

Los alumnos de las escuelas especiales estdn expues-
tos a otros riesgos que atentan contra sus derechos.
Algunos de ellos son la venta de licor y drogas, las
agresiones que sufren por parte de pandillas y la explo-
tacion sexual, entre otros. Entre los casos detectados
en el Peru tres son de explotacion sexual y tiene por
victimas a adolescentes de sexo femenino con retardo
mental. Una de ellas trabaja en un bar y aparentemente
es obligada a prostituirse por sus familiares; las otras
dos tienen relaciones sexuales con desconocidos a
cambio de dinero o regalos. Este tipo de problemas no
son abordados ni por los municipios ni por la Policia
Nacional y, seglin se pudo constatar, el personal que
trabaja en estos colegios no ha desarrollado capacida-
des para promover la concertacion con las autoridades
locales a favor de la proteccion de su alumnado.

El espiritu de colaboracién que mostraron todos los
entrevistados vinculados a servicios educativos en
ambos paises pone en evidencia la preocupacion que
existe por el problema de abuso sexual en agravio de
nifios, nifas y adolescentes con discapacidad. Sin em-
bargo. se constata también una tendencia a la inaccion,
pues raramente se interviene de manera activa en la
denuncia, ni se notan esfuerzos visibles a favor de la
prevencion. El argumento principal que tienen los do-
centes para justificar esta actitud es que no se sienten
capacitados, debido a que las instituciones que brin-
dan entrenamiento no los convocan, en la creencia de
que la formacion que requieren tendria que ser especia-
lizada. Por su parte, los defensores de las DEMUNA
peruanas y los CODENI* paraguayos, se sienten impo-
tentes porque “no tienen psicoélogos para entrevistar a
las victimas con discapacidad”. Queda pues, la impre-
sion de que la prevencion es un asunto de “expertos”,
cuya ausencia justifica la inaccion.

e

onsejerias Defensoras de la Nifiez y Adolescencia
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ELESTUDIO EN LOS SERVICIOS MUNICIPALES DE
PROTECCION

Las municipalidades del Pertl y las del Paraguay cuentan
desde hace relativamente poco tiempo con servicios que
velan por el respeto de los derechos de los nifios v adoles-
centes. Estas oficinas reciben entre nosotros el nombre de
DEMUNA, mientras que en el Paraguay se les conoce
como CODENI, y en ambos casos se han convertido
en una importante instancia a la cual recurren quienes
se ven en la necesidad de proteger a un menor. Por
esto se considerd que entre los multiples casos aten-
didos por quienes alli laboran, deberian estar registra-
dos aquellos que tuvieran por victimas a nifios o ado-
lescentes con discapacidad, lo cual permitiria obtener
més informacion y opiniones sobre los riesgos a los
que estd expuesto este sector de la poblacion.

Del mismo modo se esperaba que este acercamiento a la
DEMUNA y CODENI permitiria conocer mejor el trabajo
que realizan y eventualmente promover o mejorar las tareas
de prevencion y proteccion que desde alli pudieran llevarse
a cabo.

La metodologia aplicada fue el sondeo, a través de la dis-
tribucion de una ficha que fue aplicada a un total de 46
servicios municipales, 39 correspondientes a localidades
peruanas y 7 a distritos paraguayos. Los puntos sobre los
cuales se indagd fueron cinco:

- Percepcion sobre el nivel de riesgo de sufrir abuso
sexual que enfrentan los nifios, nifias v adolescentes
con discapacidad.

- Cantidad o porcentaje de denuncias de este tipo de
casos.

- Limitaciones que tiene el personal o la institucion para
atender estos casos.

- Nuamero de casos atendidos durante los dos afios pre-
vios.

- Cantidad de casos de abuso sexual contra nifios, nifias
y adolescentes en general atendidos durante los dos
afios anferiores.

Tras explicar los objetos del estudio y garantizar a los
informantes total discrecion y anonimato, se definio el
concepto de discapacidad y, a modo de ejemplo, se ¢ito [a
paralisis cerebral, el sindrome de Down, el retardo mental,
el autismo, la ceguera y las enfermedades mentales como
la esquizofrenia, entre otras.

RESULTADOS

Solo diez de los 189 casos reportados de abuso sexual en
agravio de nifios, nifias y adolescentes con discapacidad
fueron detectados a través de estas oficinas, nueve de
ellos en Perti y s6lo uno en Paraguay.

La investigacion realizada revela que estos servicios
tienen, en ambos paises, limitaciones de diversa indole
— poco personal, estrechez econémica y material — que
afectan su capacidad de atencion e intervencion en los
casos materia de estudio. A estos factores se suman la
preocupante falta de informacién sobre la problemética
de los nifios con discapacidad y la inexistencia de vin-
culos y de mecanismos de articulacién con las institu-
ciones que ofrecen servicios a personas con
discapacidad. Incluso hay quienes simplemente des-
conocen la existencia de este tipo de instituciones, lo
cual resulta ciertamente preocupante.

Aunque en el Pertt las DEMUNA gozan de un alto
nivel de reconocimiento social, ¢l nimero de casos
de abuso sexual que éstas atienden refleja que no se
les estaria derivando o canalizando todas las situa-
ciones que son detectadas en colegios y estableci-
mientos de salud.

Cinco de los nueve casos que fueron atendidos en las

DEMUNA fueron descubiertos gracias a la interven-
cion de vecinos a la accion de las autoridades del cen-
tro educativo al cual asistia la nifia agraviada. Esta cons-
tatacidn permite suponer que en la comunidad existe
una mayor disposicion para acudir a un servicio muni-
cipal que a una delegacion policial.

En todos los casos atendidos por la DEMUNA en el
Pert, la condicion de discapacidad del nifio o adoles-
cente fue reportada en forma espontanea por el infor-
mante, pues el procedimiento inicial de atenci6n de los
servicios municipales no incluye indagaciones que
permitan determinar si la poblacidn atendida tiene o no
alguna discapacidad.

Seis de los nueve casos fucron puestos en manos de
las autoridades gracias al apoyo de alguna DEMUNA,
lo cual demuestra la pertinencia de la intervencion de
este servicio municipal. Sin embargo, la lentitud con la
que llegaron los informes de medicina legal que confir-
maban cl delito, facilitd la huida del agresor en dos de
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los casos; en otro, el examen médico legal sefialo que
no hubo penetracion, razén por la cual no llegé a for-
mular denuncia penal.

- Tres de los nueve casos no fueron denunciados a las
autoridades judiciales, uno porque la madre se negé a
hacer la denuncia y dio una direccion falsa, y los otros
dos porque se constaté que la situacién reportada no
requeria denuncia policial. Sin embargo, el analisis de
los expedientes pone en evidencia la necesidad de me-
Jorar la capacidad de orientacion e intervencion que
tienen las DEMUNA a fin de que cumplan una funcion
efectiva en lo que respecta a la prevencién.

- Elinterés y la preocupacion que en el Perti demuestran
los dirigentes de organizaciones de base al acercarse a
las DEMUNA para informar situaciones de riesgo o
abuso de niflos con discapacidad ponen en evidencia
que existen un fuerte sentimiento de solidaridad cuan-
do dichos nifios estdn en situacion de riesgo. Este he-
cho deberia tomarse en cuenta al disefiar estrategias de
promocion de los derechos de nifios y adolescentes
con discapacidad, pues su proteccién requiere de un
sistema formal pero también de mecanismos de control
social no formal que involucren a la sociedad civil. Des-
de nuestro punto de vista, este tema es crucial, espe-
cialmente porque la mayor parte de nifios con
discapacidad no asisten a las escuelas y permanecen
en sus hogares en una situacion de aislamiento que los
hace més vulnerables y favorece la impunidad de even-
tuales agresiones.

ELESTUDIOEN ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

En la medida en que muchos casos de abuso sexual son
descubiertos por el embarazo de la victima o por las lesio-
nes que provoca y que son atendidas en los estableci-
mientos de salud, se decidid entrevistar al personal de 32
de ellos, 20 peruanos y 12 paraguayos. Los cinco items
sobre los que giraron las conversaciones fueron:

- Percepcion del grado de riesgo que corren los nifios,
nifias y adolescentes con discapacidad de sufrir una
agresion sexual.

- Nivel de informacion de los servicios a los que pueden

acudir si detectan un caso de abuso sexual.

Cantidad de casos que recordaban haber atendido du-
rante los dos afios anteriores.

Numero de casos denunciados.

Edad, sexo y tipo de discapacidad que tenia cada una
de las victimas.

RESULTADOS

- Los trabajadores de 22 de los 32 locales visitados re-

portaron un total de 58 casos de abuso sexual en agra-
vio de niflos, nifias y adolescentes con discapacidad.
De ellos 34 sucedieron en el Perti y 24 en el Paraguay.
No obstante, resulta fundamental advertir que las en-
trevistas fueron hechas s6lo a un informante de cada
servicio, lo cual restringe la informacion obtenida a lo
registrado durante sus respectivos turnos de (rabajo o
a los casos atendidos por ellos mismos. Si se hubiese
entrevistado a sus colegas quiz4 la cantidad de histo-
rias recogidas habria sido mayor.

De estos 58 casos el 24% (14) fueron detectados por el
embarazo de la victima, hecho que confirma que los
establecimientos que atienden gestantes pueden ser
un espacio significativo de deteccion de casos de abu-
so sexual en agravio de adolescentes con discapacidad.

Una de las dificultades que enfrentan los profesionales
peruanos que laboran en establecimientos especializa-
dos en Sector Salud® para realizar labores de preven-
cion contra el abuso sexual de nifios y adolescentes
con discapacidad, es la actitud de los padres frente a la
sexualidad de sus hijos. La mayoria — segtin los entre-
vistados — ve en la discapacidad una enfermedad y/o
incapacidad que afecta en forma integral al nifio. Esta
idea explica por qué muchos padres no se preocupan
por la dimension sexual del desarrollo de sus hijos..

En ambos paises los informantes de los establecimien-
tos de salud admitieron haber atendido casos de abuso
sexual en agravio de nifios con discapacidad, pero re-
conocieron que esta casuistica no se registra ni se
sistematiza. La condicion de discapacidad suele ser in-
cluida en la historia clinica, pero el dato no se consigna
en la elaboracion estadistica, la misma que, ademas del
diagnostico, recoge basicamente informacion sobre
edad y sexo.

* Madulos de Atencién al Maltrato Infantil, MAMIS, y servicios de salud mental.
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- En los establecimientos de salud del Paraguay todos
los entrevistados mencionaron que hay que acudir a
las instancias judiciales cuando se detecta un caso de
abuso sexual, pero sélo dos sefialaron haber realizado
la denuncia.

- En el Perd se hallé un buen nivel de informacion
acerca de las instituciones a las que se debe acudir
en caso de maltrato o abuso sexual. La mayor parte
de entrevistados menciond que acudiria directamen-
te al Ministerio Publico (Fiscalia). En provincias,
algunos mencionaron a la DEMUNA o a la delega-
cion policial.

- Sélo en dos de los 20 establecimiento de salud visita-
dos en el Pert1 el personal reveld haber formulado di-
rectamente la denuncia en caso de abuso sexual ante el
Ministerio Piblico. En el resto de locales, y especial-
mente en aquellos que ofrecen atencién especializada,
los entrevistados sefialaron que solo se dedican a brin-
dar atencidén médica, pues la mayor parte de los casos
que atienden son derivados por las autoridades
policiales o judiciales, que ya estan interviniendo en la
investigacion del delito.

- En el Paraguay ninguno de los entrevistados mani-
festd conocer instituciones comprometidas con la
labor de prevencién del abuso sexual. En el Peru,
sélo en dos establecimientos de salud de Lima los
entrevistados sefialaron conocer alguna de estas or-
ganizaciones (uno menciond a una ONG y otro a una
DEMUNA que dicta charlas sobre el tema en cole-
gios). S6lo en dos de los 20 establecimientos visita-
dos en el Pera se habian dado charlas informativas
sobre maltrato o abuso sexual, pero ninguna incluyo
informacién sobre el riesgo que corren los nifios con
discapacidad.

- Los embarazos en adolescentes con discapacidad a
consecuencia de abuso sexual que han sido atendidos
por establecimientos de salud, sefialan la necesidad de
incorporar en los protocolos de atencion a las gestantes
disposiciones especificas que garanticen la realizacion
de una indagacion social para descartar el abuso sexual
en dichos casos.

ELESTUDIO EN ORGANOS FORMALES DE ADMINIS-
TRACION DE JUSTICIA

En el afan de adquirir informacién acerca del porcentaje de
casos que son denunciados, asi como las dificultades que
eventualmente encuentran las victimas y sus familiares
para acceder a la justicia, se decidi¢ indagar en las delega-
ciones policiales y analizar expedientes en los organos
formales de administracion de justicia,

En diez delegaciones policiales peruanas se aplicé una en-
cuesta con preguntas centradas en los siguientes puntos:

- Percepcién del grado de riesgo que corren los nifios,
nifias y adolescentes con discapacidad de sufrir una
agresion sexual.

- Percepcion sobre el nivel de denuncias que se hacen
de este tipo de casos.

- Limitaciones que tiene ¢l personal o la institucion para
atender este tipo de denuncias.

- Cantidad de casos registrados durante el tltimo afio.

- Edad, sexo y tipo de discapacidad de las victimas aten-
didas.

- Vinculo de los agresores con las victimas.

La revisién de expedientes de procesos judiciales se vio
dificultada por dos fenémenos principales: el personal de
los 6rganos judiciales estaba de vacaciones en los dias en
que se realiz el estudio y la falta de autorizaciones espe-
ciales para acceder a esta documentacion, las cuales se
obtienen luego de un largo proceso de tramites y gestio-
nes. Por otro lado, sélo es posible acceder a expedientes
archivados, pues los casos que alin estan en proceso tie-
nen carécter reservado. Asi pues, de las 30 fiscalias y juz-
gados visitados en el Pert y de las cinco que se recurrio
en el Paraguay, sélo en las oficinas de Lima se pudo revi-
sar una pequefia muestra correspondiente a juicios pena-
les seguidos por delitos sexuales en agravio de nifios,
nifias v adolescentes.

RESULTADOS

En el Paraguay no se logré obtener informacién sobre
casos de abuso sexual en agravie de nifios con
discapacidad en ¢rganos formales de justicia.

En los 145 casos identificados en el Per(, 33 fueron locali-
zados en instituciones de justicia: 2 en delegaciones
policiales, 22 en Fiscalias Penales, 6 en Juzgados Penales
vy 3 en Fiscalias de Familia.
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a) Delegaciones Policiales

El 20% de los oficiales o suboficiales de la Policia Na-
cional que desarrollaron la encuesta en las siete dele-
gaciones visitadas, opina que el personal policial se
encuentra adecuadamente preparado para intervenir en
una denuncia de abuso sexual en agravio de un nifio o
adolescente con discapacidad. El 30% sefiala que el
grado de informacion y entrenamiento es medio v el
40% reconocio que se necesitaria una mejor prepara-
cion.

La mayor parte del personal policial sefialo las limita-
ciones logisticas o la falta de personal adecuada-
mente capacitado como las principales dificultades
que enfrentan a la hora de investigar las denuncias
que reciben de atentados contra la libertad sexual en
agravio de niflos o adolescentes con discapacidad.
También mencionaron la poca colaboracion de los
familiares, la falta de hogares de proteccién para las
victimas y las dificultades que tienen para realizar la
entrevista a la victima (“no sabian explicarse, no se
les entendia™).

En €l 90% de los establecimientos policiales visitados,
los infomantes opinaron que no todos los casos de
violencia sexual contra nifios y adolescentes con
discapacidad llegan a saberse. Atribuyen el bajo nivel
de denuncia al desconocimiento de los familiares (31%),
al temor frente a eventuales represalias (38%) y a la
vergiienza (19%). Una persona que habia atendido un
caso sefialo las propias limitaciones de la victima para
pedir ayuda o comunicar la agresién. En una comisaria
del departamento de San Martin se atribuyo el bajo
nivel de denuncias a la existencia de una cultura que
acepta el abuso sexual.

b) Ministerio Pablico y Poder Judicial

En ambos paises las autoridades del sistema judicial
(Jueces, fiscales) sefialaron que enfrentan multiples li-
mitaciones y problemas cuando intervienen en proce-
sos vinculados a agresiones sexuales en agravio de
nifios o adolescentes con discapacidad, en especial
cuando se trata de nifios que no pueden comunicarse
ni declarar sobre los hechos que se investigan. A esto
se suma la poca colaboracién que ofrecen los familia-
res y el limitado niimero de especialistas o profesiona-
les de otras especialidades con los que se cuenta para

pedir colaboracion en el proceso de investigacién o
enjuiciamiento.

Ademas de las dificultades que tienen para investigar
los delitos en agravio de los nifios con discapacidad,
sefialaron enfrentar problemas para gestionar la aten-
cion o proteccion del nifio pues no existen suficientes
servicios o programas de atencion especializados, ni
hogares o albergues en los que se pueda disponer su
mternamiento como medida de proteccion.

Entre otras dificultades sefialaron la capacitacién o pre-
paracién que tienen para tratar a un nifio con
discapacidad, la lentitud con la que en ocasiones se
realiza la investigacion preliminar, la presencia de per-
sonal que desconoce las ultimas modificaciones pro-
cesales y problemas de orden logistico.

Todas estas dificultades plantean la necesidad de bus-
car formas de articular el trabajo que realizan las instan-
cias judiciales con el que llevan a cabo los pocos servi-
cios que cuentan con profesionales especializados en
la atencion a personas con discapacidad.

¢) El Instituto de Medicina Legal

- Enel Peru, el examen legal tiene gran importancia pues

permite confirmar el delito y constituye un elemento
fundamental para asentar la denuncia. Como la legisla-
cidn establece una sancion penal si la victima tiene una
discapacidad, debera acreditarse el tipo v grado de la
que eventualmente ésta presenta. Los exdmenes médi-
cos y pruebas que acreditan la comision del delito vy la
discapacidad son realizados por el Instituto Nacional
de Medicina Legal, institucioén que forma parte del Mi-
nisterio Publico.

En una entrevista realizada al Jefe de la Divisién Cen-
tral de Exdmenes Médico Legales del distrito judicial de
Lima, fue posible identificar que esta dependencia brin-
da atencidn gratuita a los nifios y adolescentes victi-
mas de violencia sexual. Alli se evaltan los casos que
son derivados por la autoridad policial mediante oficio.
De acuerdo con la ley, el instituto tiene que limitarse a
realizar las evaluaciones que le solicitan en el oficio, las
que, por lo general, incluyen el examen y la evaluacion
psicolégica. Esto significa que en los casos que la
discapacidad no es percibida por el efectivo policial ni
es revelada por los familiares de la victima, probable-
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mente el oficio no incluya el pedido de evaluacion de la
misma.

- Si bien el instituto cuenta con profesionales que reali-

zan evaluaciones clinicas, psicoldgicas o psiquidtricas,
cuando recibe un pedido de evaluacion especializada
de la victima o del agresor (por ejemplo agudeza visual,
confirmacion o descarte de disfuncidn neurologica, et-
cétera) recurre a la colaboracion de entidades especia-
lizadas.

- Enel ciudad de Lima se verifico, mediante observacion,

que en esta dependencia se da atencion preferencial a
los nifios y adolescentes, v que el examen clinico es
realizado en un ambiente privado en la que sélo estan
presentes el médico legista que evalia el caso y el adulto
que acompaiia al nifio. Sin embargo, el informe de la
Asociacion Micaela Bastidas® sobre lo observado en
Trujillo sefiala que existen quejas verbales de victimas
de violencia sexual por el maltrato que reciben del per-
sonal administrativo y del médico legista de esa ciu-
dad.

ELESTUDIO EN ORGANISMOS NO GUBERNAMEN-
TALES

El estudio decidio consultar a personal de ONG especiali-
zadas en los temas de educacion sexual y prevencion del
abuso sexual, siempre que una de sus lineas de accion
fuera ofrecer asistencia legal o apoyo terapéutico a las
victimas de abuso sexual. En total fueron 22 las institucio-
nes que brindaron facilidades para la realizacion del pre-
sente trabajo, 20 de ellas peruanas y las dos restantes
paraguayas. Quienes aceptaron ser entrevistados fueron
consultados sobre:

- Su percepcion sobre el grado de riesgo que corren los
nifios, nifias y adolescentes con discapacidad.

- Cantidad de casos de abuso sexual atendidos durante
los dos afios anteriores.

- Materiales que hubieran elaborado sobre educacidn
sexual y/o prevencion del abuso, y que incluyeran in-
formacion sobre la realidad que afrontan los nifios y
adolescentes con discapacidad.

RESULTADOS

Un analisis cuantitativo y cualitativo de la informacion
recogida en las ONG visitadas, permite afirmar que estas
instituciones, pese a su compromiso con las labores de
educacién y prevencion en lo que respecta a deberes,
derechos y riesgos vinculados a la sexualidad, no realizan
acciones dirigidas especificamente a la poblacion con
discapacidad: apenas cinco de los 189 casos registrados
en el presente estudio fueron detectados o atendidos en
alguna de estas organizaciones y, segin las declaracio-
nes de sus integrantes, los materiales elaborados para
cumplir con su tarea educativa no incluyen, en ningin
caso, informacion dirigida a los nifios, nifias o adolescen-
tes con discapacidad o a sus familiares.

Ello no obstante, la experiencia que han acumulado en los
campos de la salud sexual o reproductiva asi como en el
ambito de la prevencion del abuso sexual con nifios y
adolescentes de escuelas regulares, bien podria aprove-
charse para el disefio de programas de educacién sobre
desarrollo psicosexual de nifios y adolescentes con
discapacidad.

CONCLUSIONES

- Lamayoria de informantes de las 305 instituciones con-
sultadas (168 en el Per(1y 37 en Paraguay) sefiala que el
grupo de mayor riesgo es el de los niflos, nifias y ado-
lescentes con algin tipo de discapacidad mental o in-
telectual. El grado de vulnerabilidad se ratifica con la
casuistica encontrada.

- Segun los informantes el riesgo es mayor:

o Sielmenor no cuenta con recursos fisicos o emocio-
nales para enfrentar el abuso en general.

o Sino estd en capacidad fisica de defenderse ni tiene
desarrolladas habilidades para comunicar o contar
lo que sucede.

o Si su socializacion sexual ha sido inadecuada (sin
informacion, sin limites claros, sin modelos).

o Si su ntcleo familiar no le ofrece un adecuado so-
porte y en el hogar enfrenta indiferencia,
sobreproteccion, conflictos o relaciones de depen-
dencia.

4 Sociedad Civil Auténoma, sin fines de lucro, con cede en la ciudad de Trujillo, Peril. Desarrolla programas de promocion y defensa de
nifios , nifias v adolescentes por la equidad en las relaciones de género y la plena vigencia de los derechos humanos.
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0 Sino ha recibido estimulos favorables para desarro-
llar sus habilidades de autoproteccion.

0 Si tiene carencias afectivas que pueden favorecer
su vinculacién emocional con el potencial abusa-
dor.

El estudio no obtuvo informacion sobre la frecuencia
y el tiempo que duré el abuso en cada caso. Sin embar-
g0, los datos recogidos en el Peri permiten suponer
que al menos en un 50% de los casos el agresor, por ser
familiar tuvo oportunidad de sostener una situacion de
abuso con la victima durante mucho tiempo.

La revision de ficheros de las bibliotecas de las princi-
pales universidades e institutos superiores de Lima y
Asuncion mostré el limitado interés académico exis-
tente en torno al abuso sexual en nifios con
discapacidad, pues no se hallaron publicaciones, tesis,
estudios o monografias sobre el tema.

En términos generales, en todas las instituciones se
constata la ausencia de sistemas de informacién que
permitan establecer la incidencia del abuso y el maltra-
to de los nifios y adolescentes con discapacidad. Sin
embargo, la existencia de registros v el empleo de fi-
chas que incluyen informacion sobre edad y sexo de la
poblacién atendida en los servicios municipales y es-
tablecimientos de salud permite suponer que es facti-
ble incorporar esta informacion cuando la discapacidad
ha sido diagnosticada y/o es evidente. El subregistro
de las limitaciones de la victima puede presentarse cuan-
do no hay un diagnostico o sintomas evidentes.

- Las dificultades y obstdculos sefialados en el Per(i por
los efectivos de la Policia Nacional y los representan-
tes del Ministerio Plblico plantean la urgente necesi-
dad de articular el sistema formal de justicia con las
instituciones y programas que cuentan con recursos
humanos especializados, principalmente para que co-
laboren en aquellos casos en que la discapacidad del
nifio limita sus posibilidades de comunicacion.

- Las respuestas del personal de los drganos formales
de justicia en el Pert sefialan que existe una demanda
no atendida de capacitacion sobre las recientes modifi-
caciones del Codigo Penal, asi como de entrenamiento
para la intervencién en casos que afectan a nifios con
discapacidad.

- El personal de las DEMUNA, los efectivos de las Poli-
cia Nacional y los representantes del Ministerio Pabli-
co peruano demandan la creacién de hogares de pro-
teccion o de acogida para nifios con discapacidad en
situacién de abandono, o que hayan sido victimas de
maltrato y abuso sexual. Y ademds sefialan que los po-
cos servicios de atencion especializada brindan cober-
turas muy limitadas y se concentran en la ciudad de
Lima.

Finalmente, queremos sefialar que el estudio pone en evi-
dencia que mientras subsistan mitos en torno a la sexuali-
dad de los nifios con discapacidad, mientras se subesti-
men sus capacidades como seres humanos y se les siga
viendo como incapaces, los esfuerzos de prevencion y
proteccion pueden resultar estériles.
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Recomendaciones

A las universidades, ONG e instituciones académicas
se les sugiere alentar esfuerzos de investigacion que
contribuyan a ampliar el conocimiento y profundizar la
comprension de los factores socioculturales asociados
al abuso sexual en agravio de nifios y adolescentes con
discapacidad. Se sugiere especialmente indagar sobre
mecanismos de deteccion e incidencia del abuso de ni-
fios con discapacidad desvinculados de los servicios
educativos y de salud, pues los riesgos que corren y la
cantidad de casos podrian ser mayores.

A las autoridades que cumplen una funcidn rectora en
materia de proteccién de derechos y servicios de sa-
lud se les sugiere normar la adecuacion de los regis-
tros de atencion en los servicios municipales de pro-
teccion de los derechos del nifio v en los estableci-
mientos de salud, para que incorporen datos sobre
discapacidad y dicha informacion pueda ser incluida
en las estadisticas de atencion.

A las autoridades nacionales e instituciones que tra-
bajan en la promocién de los derechos del nifio v en
los servicios de atencion a personas con discapacidad,
se les recomienda constituir una mesa de trabajo para
elaborar y difundir una propuesta de criterios o
indicadores basicos que faciliten al personal de las
instituciones receptoras de denuncias la labor de de-
teccion de posibles casos de discapacidad.

A las autoridades policiales se les recomienda incluir
en el programa de entrenamiento del personal encar-
gado de recibir las denuncias, informacion sobre los
rasgos bdsicos que ayuden a detectar una eventual
discapacidad y, consecuentemente, disponer una eva-
luacion clinica para establecer su tipo y grado.

A las autoridades rectoras en materia de infancia se les
recomienda impulsar espacios de encuentro, capacita-
cién e intercambio que favorezcan la coordinacion
interinstitucional y la creacion de servicios de atencién.

A los servicios municipales de proteccion de derechos
se les recomienda estimular la participacién comunita-
ria en tareas de vigilancia y promocion de los dere-
chos de los nifios con discapacidad, especialmente
para garantizar su incorporacién oportuna al sistema
educativo y su acceso a servicios de salud. La idea es
aprovechar el gran potencial que ofrecen estos espa-
cios para la deteccién, proteccion y prevencion del
abuso.

A las autoridades rectoras en materia de salud se les
recomienda que incorporen en la atencion de gestantes
adolescentes con discapacidad el enfoque de protec-
cion de derechos.

A las autoridades de los sistemas educativos y de sa-
lud se les sugiere articular esfuerzos para impulsar pro-
gramas de capacitacion que garanticen la incorpora-
€i6n de temas vinculados a sexualidad y riesgos de
abuso sexual en el quehacer de las escuelas, con apo-
vo de los establecimientos de salud.

A las ONG que trabajan en la prevencion y/o atencién
de victimas de abuso sexual y que desarrollan activi-
dades de educacion sexual se les recomienda incorpo-
rar en sus csfuerzos institucionales el componente
discapacidad.

A los gobiernos locales se les sugiere crear espacios
de coordinacién que permitan unir los esfuerzos de
los servicios educativos, establecimientos de salud,
servicios municipales de proteccion y autoridades
policiales de su jurisdicecion para realizar acciones con-
juntas de prevencion.

A las autoridades del sistema formal de justicia se les
sugiere capacitar a su personal en lo concerniente a
discapacidad y elaborar directorios de los servicios
especializados en la atencién y rehabilitacion de las
victimas que sufran en alguna de sus variantes.
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1

2.

Nota: En ambos paises, el mayor nimero de casos fueron detectados en establecimientos educativos y servicios de salud,

ANEXOS

Instituciones Consultadas

Nimero de instituciones y/o Peru

Paraguay

servicios visitados Lima Trujillo San

Total

Total Asuncién Ciudad Total 2mbos

Martin del Este paises

Centros y servicios de 28 8 7 43 8 3 11 54
Educacidn Especial

Servicios Municipales de 23 8 8 39 2 5 7 46
proteccion

Establecimientos de salud 7 4 9 20 6 6 12 32
Delegaciones Policiales 7 3 10 0 0 0 10
Juzgados y Ministerio Pablico 12 11 7 30 2 3 5] 35
ONG 8 8 4 20 2 0 2 22
Otras instituciones 5 1 6 0 0 0 6
Total 0 40 38 168 20 17 37 205
Numero de casos por establecimiento

Tipo de Institucion Numero de instituciones Nimero de casos detectados

visitadas v/o atendidos
Peri’ Paraguay Total Peru Paraguay Total Yo

Servicios Educativos 43 11 54 61 19 80 40.20
Establecimientos de 20 12 32 34 24 58 34.17
salud

ONG 20 2 22 5 0 5 2.51
Servicios municipales 39 7 46 9 1 10 5.03
Defensoria del Pueblo 2 0 2 3 0 3 1.51
Delegaciones policiales 10 0 10 2 0 2 1.01
Fiscalias y Juzgados 30 5 35 31 0 31 15.58
Total 164 37 201 145 44 189  100.00

No incluye al Consejo Nacional de Integracion de la Persona con Discapacidad, Conadis; Ministerio de Educacién v Oficinas de Medicina

Legal.
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3. Poblacién afectada por tipo de establecimiento en el que se detectd el caso y tipo de discapacidad

Tipo de Nimero Yo
Discapacidad de casos

Peru

Paraguay

CE S.de Otros Total

CE §S.de Otros Total

salud salud
) Mental o intelectual 118 62.43 44 21 21 86 11 20 1 32
Sensorial 12 6.35 4 1 6 - - 6
Otra 12 6.35 5 1 2 8 - 4 - 4
No especificada a7 24.87 8 11 26 45 2 - - 2
Total 189 100.00 61 34 50 145 19 24 1 44

“ora: En ambos paises, la mayor parte de las victimas de abuso sexual tienen discapacidades mentales o intelectuales.

2. Grupo de edad
Grupo de Edad Perii Paraguay Total Porcentaje
Menor de 5 1 - 1 0.5
De6a 1l anos 40 3 43 22.5
De 12 a 18 afios 60 28 88 47.0
No especifica edad 44 13 57 30.0
Total 145 44 189 100.00
b. Sexo
Sexo Peru Paraguay Total Porcentaje
Varones 17 5 22 11.6
Mujeres 88 38 126 66.7
No especifica sexo 40 1 41 217
Total 145 44 189 100.00
c. Vinculo del agresor con la victima (solo s busco esta informacion en ¢l Perti)
Vinculo de agresor con la Casosen Casosen  Casos en Casos en Total Yo
victima CE ONG organos de servicios
justicia  municipales
Familiares 17 2 7 2 28 50.00
Conocidos no familiares 18* 1 - 6 20 34.48
Ataque de desconocido 6 - 1 1 8 14.29
Total 36 3 8 9 56

KEma

* Incluye cinco en los que el supuesto agresor fue un compafiero de estudios.
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