—~—

GRUPO EDITORIAL

DE PSICOFUNDACION

Papeles del Psicdlogo (2023), 44(1), 15-21

Papeles del Psicélogo
Psychologist Papers

https://www.papelesdelpsicologo.es/ ® ISSN 0214-7823

PAPELES DEL

PSICOLOGO

Revista del Consejo General de la Psicologia de Espaiia

Articulo

Victimizacion sexual en la primera infancia: Una revision narrativa de

aspectos clinicos

Noemi Pereda

Universidad de Barcelona, Espafia

INFORMACION

Recibido: Marzo 31, 2022
Aceptado: Julio 14, 2022

Palabras clave
Primera infancia
Preescolar
Victimizacion sexual
Abuso sexual
Revision narrativa

Keywords

Early childhood
Preschool

Sexual victimization
Sexual abuse
Narrative review

RESUMEN

Existe un gran desconocimiento profesional sobre la victimizacion sexual en la denominada primera infancia o
etapa preescolar. La presente revision pretende ofrecer un marco teérico solido para los profesionales del ambito
victimologico sobre las experiencias de victimizacion sexual con muestras de nifios y nifias de hasta 6 afios de edad.
Los temas tratados incluyen la epidemiologia del problema, las caracteristicas de la victimizacion, las consecuencias
que conlleva para el nifio o nifia la experiencia de victimizacion y su intervencion en la primera infancia. Los estudios
revisados permiten concluir que se trata de un problema mas frecuente de lo que generalmente se presupone, pero
del que realmente se desconoce su magnitud, con graves consecuencias para sus victimas y cuya intervencion debe
centrarse en el modelo de la terapia cognitivo-conductual centrada en el trauma ya que es sobre el que existe mas
evidencia empirica en este grupo de edad.

Sexual victimization in early childhood: A narrative review of clinical aspects

ABSTRACT

There is a significant lack of research and knowledge regarding sexual victimization in the early childhood or
preschool developmental stage. The present review aims to offer a solid theoretical framework for professionals in
the victimology field on the experiences of sexual victimization of boys and girls up to 6 years of age. The topics
covered include the epidemiology of the problem, the characteristics of victimization, the consequences that the
experience of victimization in the preschool stage implies for the victim, and intervention in early childhood. The
studies included in the review allow us to conclude that sexual victimization of preschoolers is a more frequent
problem than it is generally assumed, but one whose magnitude is truly unknown, with serious consequences for
the victims. Intervention should concentrate on trauma focused cognitive-behavioral therapy since it has the most
empirical evidence for this age group.
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La victimizacion sexual en la denominada primera infancia o
etapa preescolar ha sido escasamente estudiada, existiendo una
gran invisibilidad sobre estas victimas y una enorme falta de
formacion en los profesionales al respecto. La primera infancia
suele definirse como la etapa que va desde el nacimiento hasta
aproximadamente los seis afios de edad (Woodhead, 2009). Se
trata de un periodo en el que el nifio o nifa recibe la mayor
influencia de su entorno asi que las experiencias que viva en su
contexto familiar, los vinculos que forme con sus padres y
cuidadores principales, afectaran a su desarrollo fisico, cognitivo,
emocional y social en el futuro (Kochanska y Kim, 2013).

De este modo, el contexto familiar puede constituirse en el
lugar mas peligroso para el nifio o nifa segin la denominada
paradoja de la violencia familiar (Straus, 1990), que establece que
la gran mayoria de victimizaciones en preescolares son causadas
por una persona del entorno mas cercano. La violencia es causada
por aquellos que tendrian que cuidarlo y protegerlo y que
aprovechan el poder que les da esta posicion de autoridad basada
en la dependencia y el afecto para dafiarlo. Estudios empiricos
posteriores han confirmado esta afirmacion, mostrando que los
miembros de la familia y cuidadores del nifio son los principales
victimarios en cerca del 70% de los actos de violencia cometidos
contra menores de cinco afios (Finkelhor y Ormrod, 2000). En
estos casos los victimarios son aquellos de quien el niflo o nifia
depende para su supervivencia y adecuado desarrollo. El
desconocido, el extrafio, no es una figura frecuente en la
victimizacion infantil y es absolutamente excepcional cuando se
trata de victimas en edades tempranas, no llegando a un 10% de los
casos.

Objetivo del estudio

La revision que se presenta pretende ofrecer un marco tedrico
solido para los profesionales del ambito victimologico sobre las
experiencias de victimizacion sexual en lo que ha venido a llamarse
la primera infancia o etapa preescolar, dada la escasez de estudios
con este grupo de edad. Tras un exhaustivo analisis de los trabajos
publicados sobre victimizacion sexual con muestras de niflos y
nifias de hasta los 6 afos de edad, se presentan los resultados de
esta revision narrativa (Greenhalgh et al., 2018) mediante un
resumen critico que incluye desde su epidemiologia, a las
caracteristicas de la victimizacion en estas edades, las consecuencias
que conlleva para el nifio o nifla en edad preescolar, y su
intervencion en la primera infancia.

Resultados

Epidemiologia de la Victimizacion Sexual en la Primera
Infancia

Contextualizar estadisticamente el problema y ofrecer cifras de
su extension es especialmente relevante en la victimizacion sexual
en la infancia (Pereda, 2016). Sin embargo, la epidemiologia del
abuso sexual en preescolares ha sido escasamente estudiada.

El trabajo pionero llevado a cabo en Canada por Mian et al.
(1986) presenta una revision de los expedientes hospitalarios de
125 nifios y nifias victimas de violencia sexual de 6 afios 0 menos.
Los autores muestran que un 1,6% eran victimas de menos de un

ano de edad, 4,8% tenian un afo, 14,4% dos afos, 24,8% tres afios,
21,6% cuatro afos, 20,8% cinco anos y 12% seis anos. También en
Canada, Dubé y Hébert (1988) evaluaron los expedientes
hospitalarios de 511 casos de abuso sexual en menores de 12 aflos,
encontrando que un 29,4% referian a victimas menores de 5 afios.
Por su parte, Hershkowitz et al. (2005), en Israel, con una muestra
de 26.408 entrevistas a victimas de abuso sexual y fisico de 3 a 14
aflos, encuentran que el 20,1% de los casos refieren a nifios y nifias
de entre 3 y 6 afios de edad. A su vez, en Turquia, mediante el
analisis de 3.429 expedientes de nifios y nifias atendidos en un
centro para victimas de abuso sexual, Yiiksel y Koctiirk (2020)
indican que un 5,98% tenian menos de 7 afios.

Finkelhor et al. (2008) con datos del estudio de incidencia
NISMART-2 en los Estados Unidos, basados en encuestas a
padres y niflos, niflas y adolescentes, identificaron un total de
285.400 victimas de violencia sexual entre los 0 y los 17 afios. De
éstas, un 4% correspondian a nifios y nifias de 0 a 5 afios, lo que
supone una estimacion del 33% de la poblacion de esa edad en el
pais. El mismo equipo (Finkelhor et al., 2009), mediante encuestas
telefonicas a 4.549 nifos y nifias de entre los 0 y los 17 afios, 0 a
sus padres si éstos tenian menos de 10 afios, observaron que la
victimizacion sexual iba aumentando con la edad, pero que habia
un pequeiio porcentaje del 1% de nifios y nifias victimas de entre 2
y 5 afios.

Estas cifras, obtenidas en estudios de expedientes y encuestas a
padres, son inferiores a las que se obtienen cuando se pregunta a
las victimas a qué edad se iniciaron los abusos sexuales. En el
estudio de Gewirtz-Meydan y Finkelhor (2020) en los Estados
Unidos, con 506 victimas de abuso sexual de entre 2 y 17 afios, un
17,2% refieren que los abusos se iniciaron entre los 0 y los 5 afios,
un 28,2% de los chicos y un 13,4% de las chicas. Este porcentaje
es similar al encontrado en Espaia, basado en las llamadas al
teléfono de la Fundacion ANAR y que muestra que el 16% de las
victimas tiene 5 afios o menos (Fundacion ANAR, 2020).

Caracteristicas de la Victimizacion Sexual en la Primera
Infancia

Existen multiples falsas creencias respecto a los abusos sexuales
que se cometen contra nifios y nifias preescolares y que tienden a
restar importancia a los mismos. Sin embargo, los estudios
constatan que las conductas sexuales que se mantienen con
preescolares son, frecuentemente, muy graves.

Cupoliy Sewell (1988) analizaron los expedientes hospitalarios
de 1.059 victimas de abuso sexual menores de 17 afios, en los
Estados Unidos, encontrando que un 20,1% de las nifias menores
de seis afios habian sufrido penetracion vaginal, oral u anal,
mientras que un 27,8% de los niflos menores de seis afios habian
sufrido penetracion oral u anal. Otro de los estudios que ha
analizado el tipo de abuso que sufren los nifios y nifias preescolares
es el llevado a cabo por Mian y colaboradores (1996). Los autores,
con una muestra de 70 nifias de entre 3 y 5 aflos de Canada,
encontraron una prevalencia de penetracion digital de la vagina o
el ano del 46%, un 19% de coito vaginal y un 7% de coito anal. Por
su parte, Fontanella et al. (2000) analizaron los expedientes
clinicos de 74 victimas de abuso sexual de entre 2 y 5 afios
encontrando que un 64% de las nifias y un 28% de los nifios habia
sufrido abusos sexuales con penetracion. Estos porcentajes son
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inferiores en el estudio de Yiiksel y Koctiirk (2020), quienes
encuentran un 13,7% de abusos con penetracion en su muestra de
preescolares, un 23,3% de los niflos y un 8,3% de las nifias.

La reaccion de los padres o cuidadores principales con victimas
preescolares también ha sido muy poco estudiada y parece seguir
exactamente el mismo patréon que con victimas de mas edad. Asi,
los estudios muestran el estado de shock, incertidumbre y montaiia
rusa emocional en el que se encuentran los padres de preescolares
victimas de abuso sexual por parte de personas externas al nucleo
familiar (van Duin et al., 2022). Sin embargo, cuando se compara
a las madres de victimas preescolares intrafamiliares vy
extrafamiliares se observa que las madres del grupo de victimas de
abuso sexual intrafamiliar significativamente culpan mas a la nifia,
estan mas preocupadas por el impacto del abuso en su propia vida,
protegen al abusador, estan mas preocupadas por otros miembros
de la familia y tienden a negar que el abuso se haya producido o
minimizan el hecho (Mian et al., 1996).

Indicadores y Consecuencias de la Victimizacion Sexual en la
Primera Infancia

El impacto del trauma en edades preescolares esta asociado al
desarrollo de importantes consecuencias negativas a largo plazo y
es sobre este tema sobre el que se han publicado mas estudios (De
Young et al., 2011).

Uno de los primeros estudios centrados en sintomatologia general
en victimas preescolares de abuso sexual infantil es el de Mian y
colaboradores (1986). Los expedientes de los niflos y nifias
analizados indicaron sintomas fisicos (secreciones vaginales,
hemorragias, enfermedades de transmision sexual, moratones en el
area genital y dolor abdominal), sintomas conductuales/emocionales
(pesadillas, conducta disruptiva, dependencia, miedos), y un 18%
presentd conducta sexualizada (juego sexual con mudecas,
introduccion de objetos en la vagina y/o el ano, masturbacion,
conducta seductora, pedir estimulacion sexual y conocimiento
sexual inadecuado para la edad). En el momento de la revelacion, la
mayoria de los niflos y niflas presentaron sintomas emocionales/
conductuales (30%), seguido de fisicos (24%). Cabe decir que un
26% de los ninos no presentd ningln sintoma de desajuste. En un
estudio posterior, Mian y colaboradores (1996), concluyen que los
principales efectos vinculados al abuso sexual en preescolares son
los sintomas afectivos y de ansiedad y la conducta sexual inapropiada.
De forma similar, Fontanella et al. (2000) encontraron indicadores
de conducta sexualizada, conducta agresiva, problemas de suefio,
problemas en el control de esfinteres, tristeza y comportamientos
regresivos en su muestra de expedientes de victimas preescolares.

En el estudio de Hébert et al. (2013) con una muestra de 59
nifios y niflas de entre 4 y 6 afios victimas de abuso sexual y 66
preescolares no victimas en Canada, los autores, tras preguntar a
los padres de los nifios y nifias, muestran que un 42,9% de las
victimas de abuso sexual y solo un 1,5% de las no victimas
presentan niveles clinicos de sintomas internalizantes, es decir,
depresion, ansiedad, sintomas postraumaticos. A la vez, un 30,4%
de las victimas de abuso sexual y un 1,5% de las no victimas
presentan niveles clinicos de sintomas externalizantes, es decir,
conducta agresiva y disruptiva. El abuso sexual en preescolares,
por lo tanto, va acompafiado tanto de sintomas de malestar
internalizantes como externalizantes segun los padres de las

victimas. Al preguntar directamente a los propios nifios y nifias,
mediante un instrumento pictérico adaptado a este fin, los items
mas significativos puntuados por las victimas pertenecieron a las
areas de somatizacion y depresion. En este sentido, se ha
demostrado que los niflos y nifias preescolares pueden informar de
forma adecuada sobre sus sintomas internalizantes y que lo hacen
incluso mejor que sus padres o cuidadores (Luby et al., 2007).

Sin embargo, no puede obviarse que una dificultad en la
evaluacion de las victimas en estas edades es que la disociacion,
que permite al nifio o nifia continuar con su vida, a pesar de la
experiencia traumatica que esta viviendo, es muy frecuente y puede
hacer que no se detecte ningin desajuste en la victima y que los
sintomas de malestar resten latentes (Macfie et al., 2001). La
disociaciéon permite al nifio o nifia olvidar o apartar de su
pensamiento consciente aquellas experiencias con una carga
emocional demasiado alta como para que pueda integrarlas en sus
recuerdos, percepciones e identidad personal en ese momento
(Spiegel et al., 2011), pero a la vez dificulta enormemente la
deteccion. Cuanto mas temprana sea la experiencia de abuso, mas
probable es que la victima acabe desarrollando sintomas disociativos
(véase la revision de Vonderlin et al., 2018). El principal problema
es que estos sintomas, que pueden considerarse adaptativos en un
primer momento, acaban mediando en la relacion entre el abuso
sexual y los problemas psicologicos que pueda presentar la victima
(Ensink et al., 2017), siendo especialmente graves si perduran en el
tiempo, dado que son un componente importante, entre otros, del
ciclo de la violencia (Narang y Contreras, 2000).

Pero una de las consecuencias mas graves del abuso sexual en
estas edades es la relacionada con el vinculo que se establezca con
los cuidadores principales. La teoria del apego es de gran utilidad
para entender las dinamicas familiares, los antecedentes
relacionales y las consecuencias del abuso sexual infantil
(Alexander, 1992). Estudios empiricos como el de Beaudoin et al.
(2013) en Canada, con una muestra de 116 nifios y nifias de entre 3
y 6 afios y sus padres, muestran que un apego desorganizado aporta
una contribucion unica a los sintomas internalizantes y
externalizantes de las victimas de abuso sexual en la edad
preescolar, mas alla de las caracteristicas del propio abuso y del
malestar psicoldgico de los padres o cuidadores principales. Asi, y
si bien es un tema que sigue estudiandose, el desarrollo de un
vinculo inseguro parece asociarse a una peor autoregulacion
emocional (Pallini et al., 2018) que, a su vez, ha demostrado actuar
como variable mediadora entre la experiencia de abuso sexual y la
presencia de sintomas internalizantes y, en menor medida,
externalizantes, en 127 preescolares de entre 3 y 6 afios también en
Canada (Langevin et al., 2015). Otros estudios similares en el
mismo pais, como el de Hébert et al. (2020), con una muestra de
274 victimas de abuso sexual de entre 3 y 6 afios y sus padres,
encuentran que el apego desorganizado y la autoregulacion
emocional son variables que median entre la experiencia de abuso
sexual y la disociacion por lo que alertan de la importancia de
intervenir de forma temprana en la relacion entre el nifio o nifia y
su figura cuidadora para prevenir problemas posteriores.

A la disociacion y los problemas de vinculo hay que afiadir, por
su elevada frecuencia los problemas de suefio. Los autores que han
analizado este aspecto advierten de los graves efectos que puede
suponer para el correcto desarrollo del niflo, en estas etapas
tempranas. Asi se han observado diferencias significativas en la
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frecuencia de problemas de sueflo entre 224 preescolares victimas
de abuso sexual y 83 no victimas, como son no querer dormir solo,
dificultades para conciliar el suefio, pesadillas y terrores nocturnos,
suefio interrumpido o dormir menos que otros nifios y nifias. Estos
problemas no parecen desaparecer con el paso del tiempo y se
mantienen un afio después de la revelacion del abuso segin el
estudio (Langevin et al., 2017). A su vez, estos problemas de suefio
se han asociado con sintomas disociativos en una muestra de 179
nifios y nifias victimas de abuso sexual de entre 3 y 6 afios,
debiéndose tratar también por su influencia en otras consecuencias
de la victimizacion (Hébert et al., 2017).

A su vez, la experiencia de abuso a edades tempranas puede
comprometer hitos evolutivos esenciales e ir asociado a retrasos en
el desarrollo. Asi, Fontanella et al., (2000) alertan que en un 32%
de su muestra de 74 expedientes de victimas preescolares, en un
52% de los niflos y un 19% de las nifias, presentaban retrasos en su
desarrollo. La revision llevada a cabo por Cooper (2000) muestra
que el abuso y el maltrato en la infancia afectan a la capacidad de
juego del nifio o nifa, presentando retrasos importantes en sus
habilidades que lo sitan en mayor riesgo de futuros problemas de
aprendizaje y sociales.

Porque la infancia y, especialmente, sus primeros afios,
constituye un periodo critico en el desarrollo del individuo en el
cual la experiencia de estrés continuado, como seria el caso de una
victima de abuso sexual infantil, puede comportar cambios
neurobiologicos permanentes o muy duraderos. Se observan
desajustes neurobioldgicos en estas victimas, con una disregulacion
del eje hipotalamico-hipofisiario-adrenal o sistema de
afrontamiento al estrés (véase la revision de Blanco et al., 2015),
que pueden acabar generando efectos neuroanatoémicos, afectando
estructuras cerebrales como el hipocampo, que se ha constatado
como una region altamente sensible cuando el abuso sexual se da
en las edades preescolares (Andersen et al., 2008). A su vez, la
presencia de irregularidades en el hipocampo, como un menor
tamafio constatado en victimas de abuso sexual en la infancia, se
ha asociado con el diagnostico de trastornos psiquiatricos como
depresion mayor, ansiedad y estrés postraumatico en adultos
(Teicher et al., 2018). Estudios de revision como el Shrivastava et
al. (2017) ofrecen una vision amplia de la influencia del abuso
sexual en el desarrollo de trastornos psiquiatricos, teniendo en
cuenta los efectos neurobiologicos de la victimizacion.

También es importante incluir los estudios que han analizado la
conducta sexualizada o el desarrollo en la victima de abuso sexual
de una conducta sexual inapropiada (Friedrich, 1993). Asi, y a
pesar de la dificultad que supone, algunos autores (Friedrich et al.,
1998) han intentado establecer cuales son los comportamientos
sexuales normativos en preescolares. Cabe tener en cuenta que
diferentes estudios han encontrado variaciones en lo que se
considera una conducta sexual normativa en funcion de la cultura
a la que pertenezca el nifio o nifia preescolar, asi que es una variable
que debe tenerse en cuenta cuando se evalue ésta (Kenny y
Waurtele, 2013).

Sin embargo, son escasos los trabajos que han intentado
establecer las conductas sexuales en preescolares que podrian
configurar la denominada conducta sexualizada y que incluiria
comportamientos como un vocabulario sexual inadecuado para la
edad, la masturbacion compulsiva, sin placer o haciéndose dafio,
conductas seductoras o comportamientos erotizados con adultos,

uso de objetos contra los propios genitales/ano o contra los
genitales/ano de otros niflos o nifias y la agresion sexual hacia
otros nifios o nifias, adultos o animales (Friedrich et al., 2001).

Cabe tener en cuenta que la investigacion actual sugiere que el
desarrollo de una conducta sexualizada se encuentra relacionado
con una variedad de factores individuales, familiares y sociales y
que no debe considerarse un efecto causal de la experiencia de
abuso sexual (Mesman et al., 2019). Asi, con una muestra de 217
nifios y nifias de entre 2 y 6 afos atendidos por conductas sexuales
problematicas, Tyler et al. (2019) encuentran que so6lo un tercio de
la muestra ha sido victima de abuso sexual, si bien en muchos hay
evidencia de otras experiencias traumaticas y de violencia
interpersonal. La importancia de otras experiencias de malos tratos
en la conducta sexualizada también se ha reportado en otros
estudios con victimas menores de 8 aflos (Merrick et al., 2008). A
su vez, debe tenerse en cuenta el lugar en el que se evalia la
conducta sexualizada, dado que el estudio de Larsson y Svedin
(2002) en Suecia, con una muestra de 185 preescolares de entre 3
y 6 aflos, encuentra que €stos presentan significativamente mas
conductas sexuales en casa, que en el centro escolar, evaluadas por
padres y educadores. Asi, entender la variacion en la conducta
sexual normativa supone incluir la importancia del contexto
familiar (Thigpen y Dennis Fortenberry, 2009).

Puesto que, como la investigacion ha demostrado no inicamente
las experiencias de abuso sexual pueden generar conducta
sexualizada (Kellogg y Committee on Child Abuse and Neglect,
2009), hay que valorar bien las rutinas diarias del nifio y su familia
y hacer una buena evaluacion de la edad de éste y de los
comportamientos sexuales que mantiene. Los instrumentos que
mas se utilizan para hacer estas evaluaciones son el Child Sexual
Behavior Inventory (Friedrich et al, 2001) y el Weekly Behavior
Report (Cohen y Mannarino, 1996). Sin embargo, ninguno de ellos
ha sido validado en Espafia y no se encuentran exentos de criticas
respecto a su fiabilidad (Vrolijk-Bosschaart et al., 2018). Otra
perspectiva a tener en cuenta es aquella que defiende que deben
evaluarse los conocimientos sexuales inadecuados para la edad del
nifio, mas que las expresiones de conducta que no siempre pueden
darse y, no siempre, se encuentran vinculadas a la experiencia de
abuso sexual (Brilleslijper-Kater et al., 2004).

La realidad es que los nifios y nifias preescolares no reportan
sus experiencias de abuso sexual como ilustra, por ejemplo, el
estudio de Hershkowitz et al. (2005), en el que menos de la mitad
de su muestra de victimas de entre 3 y 6 aflos (47,5%) hicieron una
alegacion en este sentido. Asi, el acceso a conocimientos e
instrumentos solidos que permitan al profesional clinico detectar
posibles indicadores de abuso sexual es una necesidad imperiosa
en este grupo de edad.

Intervencion con Preescolares Victimas de Abuso Sexual

La primera infancia es un momento tan importante en el
desarrollo que la respuesta del entorno de la victima y el apoyo que
reciba pueden hacer que la trayectoria de riesgo derivada de la
experiencia de victimizacion pase a ser una trayectoria de
proteccion (Rutter, 1990).

Asi, uno de los pocos estudios que se ha centrado en la
resiliencia en preescolares es el de Hébert y colaboradores (2014)
quienes encontraron que un 41,9% de su muestra presentaba bajos
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niveles de sintomas de desajuste vinculados con un alto autocontrol
de su conducta, capacidad de iniciativa e independencia, y el
establecimiento de vinculos con otros nifios y adultos. Los padres
no abusadores de estos nifios y nifias resilientes habian buscado
recursos de apoyo para hacer frente al malestar causado por el
abuso sexual, mostrando la importancia de esta figura en la
recuperacion de la victima.

Y si bien existen multiples perspectivas de intervencion con
victimas menores de edad es importante remarcar la importancia
de trabajar desde modelos que dispongan de evidencia empirica
especifica con preescolares, como es la terapia cognitivo
conductual centrada en el trauma (véase un resumen completo de
este modelo terapéutico en Kanter y Pereda, 2020).

La efectividad de este modelo en niflos y nifias victimas se ha
constatado en revisiones sistematicas recientes (Serra-Sutton et al.,
2021). Como ejemplo de evidencia con preescolares, el estudio
seminal de Cohen y Mannarino (1996) con 67 victimas de abuso
sexual de entre 3 y 6 afos, muestra que, cuando se los compara con
un grupo de terapia no directiva, la TF-CBT supone mejoras
significativas en los sintomas internalizantes y externalizantes,
conducta sexualizada, sintomas postraumaticos, ansiedad y
pesadillas reportadas por los padres de las victimas. Otros estudios,
como el de Scheeringa y colaboradores (2011), han obtenido
resultados muy parecidos al comparar el grupo de preescolares
tratados con TF-CBT con un grupo en lista de espera. Por su parte,
Hébert y Daignault (2015) constataron una mejora significativa en
los sintomas de malestar de una muestra de 10 nifios y 15 nifias de
entre 3 y 6 afos victimas de abuso sexual en Canada, y sus padres
no ofensores, al comparar antes de la aplicacion de la TF-CBT,
justo después y seis meses mas tarde.

Discusion

Los escasos estudios publicados hasta el momento muestran
que la victimizacion sexual en preescolares es un problema mas
frecuente de lo que generalmente se presupone, pero del que
realmente se desconoce su magnitud. Las dificultades del
autoreporte en estos niflos y nifas hacen que los porcentajes que se
plantean sean variables en funcion de los estudios y configuren
solo aproximaciones al problema. Estas aproximaciones se basan,
principalmente, en el analisis de expedientes, que suelen mostrar
los casos mas graves y evidentes, y que se corresponden con
aquellos que se han detectado; o se basan en trabajos retrospectivos,
que preguntan a adolescentes y adultos cudndo se iniciaron los
abusos que reportan y que recaen en su memoria y certeza al
responder. Asi pues, la epidemiologia de la victimizacion sexual en
preescolares sigue sin poder establecerse de forma robusta.

Las conductas sexuales mantenidas con preescolares que
describen los estudios revisados son graves y no parece haber
diferencias entre aquellas que se mantienen con nifios y nifias mas
mayores. La penetracion es una conducta frecuente tanto en nifios
como en niflas de estas edades tempranas. Puede concluirse, a
partir de estos resultados, que los abusos en preescolares ni son
menos graves, ni las victimas parecen recibir mas apoyo, como
demuestra la reaccion de la madre de la victima ante abusos
intrafamiliares (Mian et al., 1996).

A su vez, los estudios indican que las consecuencias derivadas
del abuso sexual en etapas tan tempranas pueden afectar de forma

significativa al desarrollo de la victima y tener graves efectos
adversos tanto en el ambito personal como cognitivo y social.
Seglin un trabajo de revision reciente los preescolares victimas de
abuso sexual tienen una mayor probabilidad de presentar niveles
clinicos de disociacion, vinculos pobres e inseguros que pueden
cronificarse hasta la edad adulta y generalizarse al resto de sus
relaciones interpersonales, dificultades en la regulacion de sus
emociones y ante situaciones que les generan malestar, asi como
somatizaciones y problemas de suefio (Tejada y Linder, 2020). Las
conductas  sexualizadas, comportamientos erotizados y
conocimientos sexuales inadecuados para la edad del nifio o nifia
también se han detectado en este grupo de edad, si bien siguen
necesitandose instrumentos especificos que puedan evaluar estos
indicadores de forma valida y fiable.

Respecto a la intervencion terapéutica con este grupo de edad, la
TF-CBT es un modelo de tratamiento que ha demostrado su
efectividad con preescolares y que los profesionales del ambito
clinico deberian utilizar de forma prioritaria. Sin negar la evidencia
de otros programas de intervencion, hasta el momento, el modelo
TF-CBT es el que cuenta con un mayor nimero de estudios con
resultados que apoyan su uso en preescolares victimas de abuso
sexual. Esta intervencion integra principios de la terapia familiar y
aspectos vinculares para abordar las necesidades de los nifios y nifias
y sus familias, entendiendo que el papel de los padres o cuidadores
no victimarios es fundamental y siempre debe incluirse en el proceso
terapéutico con victimas de este grupo de edad (Cohen et al., 2017).

Pero quizés el aspecto mas importante a considerar es que los
adultos, padres y educadores, estén implicados en la prevencion de
este problema (Wurtele y Kenny, 2010), que se formen para ello, que
se eduquen en el tema, que estén atentos a cambios de conducta
inexplicables, ya sean internalizantes o externalizantes, conductas
sexualizadas o conocimientos sexuales inadecuados, asi como
problemas de suefio. No olvidemos que, al final, la prevencion es
responsabilidad de los adultos y no del nifio o nifia, que tiene
opciones de actuacion realmente limitadas ante el abuso sexual. Solo
asi podremos intervenir ante un problema que puede llegar a ser muy
grave y dafiar de forma irreparable a la victima en su desarrollo.
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