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1. ANTECEDENTES Y MARCO DE REFERENCIA.

El maltrato al menor es un problema universal que no reconoce . fimites ni
geograficos, ni culturales, ni ideoldgicos. Los padres provenientes de un pais .
desarrollado asi como los de un subdesarrollado, o de un pais somahsta como .
de una democracia, pueden maltratar a sus hijos. A 'través de los. S|glos los.

nifios han sido mutilados, abandonados, no al|menlados‘_descu1 ados‘ :
castigados con crueldad y hasta asesinados. (1) - P

en el lero del
acrlflcar a'su hijo"
a}go, capitulo 2
todos los menores de -

La hlstona registra el fenomeno del maltralo inf:




el fortalecimiento del caracter a través- de obllgarles a_ soportar el dolor -
Introdumendoles en Ia piel eSplnas de maguey (1 2) :

la familia era de tres i
los animales salvales 'i

ASPECTOS GENERALES

El Centro lnlefnacib’rylalhd'e
Git: "Cualqme “act
: Jnstﬂucuones 0 por la somedad en su, con)unlo y lodos Ios estados denvados de

ncia, adopta para el maltrato la expllcacmn de

cutado o-no, reahzado por. mdnvuduos, _o por,

actos o'su ausencxa que: privana los’ nifios de su hberla o" e sus dere 0S

correspondmntes o dificul
que se denomina maltratos’

n su dptimo desarrollo consmuye

k Kempe deflmrla el smdrome el.nifio - golpeado como. una expresnon Gtilizada
3 j venes que han 5|do ob;elo de
or parle de; un progenllor. un

, padra’s"g'r:c»?‘o madrastra’ (1,4

En nueslro medlo el problema de maltrato ha mgmhcado que " los menores de .
edad enfrenten y sufran ocasmnal o habllualmenle aclos de’ vuolenma fisica o
emocuonal o ambas ejeculadas por omision o accnon pero siempre ‘en forma



intencional, no accidental por padres, tutores o personas responsables de
estos.

Exlsten muluples !ormas tanto‘_ flsmas como conductuales del abuso y
: negllgencla en el culdado hacna los menores: : : :

- 4.- Violencias sexuales‘ wolacxon incesto, prosmucmn (5 6)

La pedofilia es un trastorno psicosexual caracterizado por L‘Jﬂ, deseo’y acto
sexual con un nifio prepuber.  El inicio del trastorno puede ocurrir. de‘sﬂde‘la N
adolescencia hasta la edad adulta y predomina en el sexo mascuhno Cerca de
|as dos terceras partes de los pedofilicos son atraidos por el sexo opuauto. En
base a avidencias de registros criminales, los peddfilos ganeralmeme conocen
al nifio del que abusan, (7) :

Los tipos de actividad pedéfilas son variados, bien eI exhibi oniémo’bien Iak
acllvxdad homosexual o helerosexual que, va desde 5|mp|e locamnento ‘a Ia

del matnmonlo Ia mayorla de Ia i
sexual y afecnvo |



La tendencia a tener contacto sexual con nlnos puede ser conS|derada como un
continuum que va desde el individuo para ’uI epré nta el objeto
sexual de eleccién ( pedofilia ) alde aquel para uien la eleccion “de’un objeto s
sexual inmaduro es esencialmente una cuestlon de> oportunldad o
coincidencia.

Las victimas de los atentados sexuales han vivido una constelacion familiar.. -
perturbada e insatisfactoria, o que carecia del valor educativo por‘ahorali'dad 0.
inmoralidad. En casi todas las observaciones de M. Mathis, el nifio ha Qii/idb
en condiciones frustrantes o angustiosas ( padre brutal, madre dominéda. deébil
o francamente desfallecida, alcoholismo, libertinaje, debilidad, abandono
educativo). ’

La culpabilidad de los nifios respecto al atentado sufrido serla dlferente ‘el
relacién a Ia educacuén y el medio al que pertsnecen

embargo los hmos p

Los transgresores no son personas ajenas aI mundo del 0, por el conlrarlo Ia
mayoria de Ias veces es el padre padrastro parlenle cercano vecmo o amago



: A5| mlsmo es dmcn que el nlno agred|do denunme aI agresor

‘parhcular en e
) 'deleccmn ’ :
desencadenar acmudés hosliles por pa edel nucleo familiar del nific y"alej'ér la-- o=
"posubllldad de una solucmn para e| problema R :




Los patrones de da
Vmagulladuras y qu m

La deflnlclon y el dlagnostlco extgen mayor competenma profesronal aunque
no 5|empre son sufucnenles (os datos fnsncos que puedan reglstrarse A veces
aun conomendo los anlecedentes no es. posnble enconlrar signos™-fisicos
mlmmos ;

) E( examen genital de las nifias, requiera dela utthzaclon de tecnlcas d:sllntas de ;

Ias uh!lzadas para el examen glnecologlco de una mujer adulta. Atal efeclo es k
necesano recurrlr ) la folografla con lécnicas de magnificacion de lmagenes y-

. patrones analomlcos de referencna (9)

‘ 1.2 - ASPECTOS MUNDIALES



genitales.. . Se encontraron marcas de empuriamiento y pelhzcos donde el nlno
fue agarrado El abuso sexual segundo in olucraba penelracmn realizada o
|nlen!ada en Ia boca;’ vag a.y an :

En4 anos de esludloV(1985 1988 )'se dlagnosncaron 769 nmos con dano fISICOV




que . aunque hay caraclerlsucas bien- conoc|das del sindrome del. nifio
maltratado Ias Ieslones de los gennales en el varon deben ser agregadas enla
lista crecxente d las senales reconoclda ya ¢ e el lrauma eneano ocurre no

_fosf_atlco y determlnac«on de grupo sangu‘l' .
3. Coleccién de ropa manchada o rota... Se le

Es el adulto qulen explota’ estas ne
para su propia gratificacion sexual.:

. 2.: PLANTEAMIENTO PROBLEM

El problema del maltralo al menor es mas grave de lo’ ‘que realmente podemos ] !
ver,’de no ser por notas amarillistas en'los penodlcos q ' por. reportes medlcos
socnales por ser esle de origen muilticausal .y manlfestarse eh nueslro pansv _'

‘como un conflicto ‘endémico, ya que el maltrato es una enfermedad de la
sociedad yun problema del hombre mismo’ que se lrasmlte de generaclon en :




generacuon y que hene su origen en la mas remola existencia del hombre

: menor especmcamenle el abuso sexual en eI mno

En esta rewslon se trata e enconlrar la frecuenma de esle fenomeno den(ro de
las denunmas hechas en:el Dl F de nlnos maltralados Y los reporles en el
Hospllal |nfant|| Moclezuma




3.. JUSTIFICACION.

El abuso sexual en !os mnos ‘se’ ha‘ conmderado como ‘un problema con
consecuencias severas para_ salud m ‘n!al de los que sufren esta agresxon.




. 4. OBJETIVOS

4.1 Objetivo Genekal.

Conocer Ia frecuenma en que se reporta el mallrato al menor y de
estos eI abuso sexual en el D l. F “durante el afio de 1993

4.2. ‘_Obielivds éspécs’fico's.

- Identificar

I tipo de familia al que pertenecen los nifios con abuso

sexual

"5 DISENO

6.1 -Tipo de gsludip.

Es retrospectivo, desc‘ri'pti‘\kd, observacional y transversal.



6. MATERIAL Y METODOS

6.1 . Universo de Estudio

- Nifios maltratados con abuso sexual, cuya denuncia se realizd en
el DIF duranle_ 1993; Archivo clinico del DIF, (expedientes)

s de 0 a 14 anos que sean Ilevados por
exual en el DIF durante el ano 1983...

- Expe |enle de d nun |a¢ agresnén sexual comprobada por
medlcos del DlF y que se encuentren regls(radas g

o- Crilerio_s de exclusion

. Exp.ediebnles iklegikbie_sio indbmplélps.



© .

6. Variableks yvparémé_tros de medicion.
- Ntmero de expediente.

:Edad déi menor.. -

' -,:Sexq_d'él menor agredido. ;-

< Ocupacion del agresor. =,

- Estado civil del agresor..

- Faé(o‘ré.s predisponentes dei agresor.

6.4 'iv’roced'im\iénto :

.La mformacvon se obtendra uhllzando el mslrumento de recolecc«on
de cada uno de los expedl les ( ver anexo 1 )




6.5 Cronograma.

ENE. FEB. MAR. ABR: MAY. JUN. JUL. AGO. SEP. OCT.NOV. DIC.

XX XX TR TR X T KX
XX IR X

mosa WN =
x

1. Realizacion del Prdtbbolo‘. -

2. Recoleccién de datos;

3. A’grukpa'mlentoidg lbs} ‘cAia”t:os.
4. Analisis de los datos.
5. 4lmprésic’)n =
6.6 Recursos

- Rebursps humanos: - Dra. Atma Letiiqiavv Rosillo Sandoyal

k -Recursos malenales . Archivos del DIF
Ho]as de Méquina
Compuladora




_ -Recursos econdmicos: A cargo del investigador.

referiré a la poblacion fotal g asos del
---maltrato al menor y de eslo en los'que ubo abuso sexual durante 3
el aﬁo de 1993' i S

‘ Las variables y 5 anotando-. -
Iz frecuencia que a'cada una correspond I R

menor;
'quedand :

: En cuanlo al 'es




parentesco enlre el agresor y el menor mallralado fueron el padre padrastro o
un desconomdo en porcenla]es seme]antes ( tabla 7o) N

La falta. de comunlcaclon a desorganlzacmn amiliar-y-el alcohohsmo fueron

se observo un
grupo de’edad de 8
0% correspondio” al -

sociales: caduicas;ya’ que el hecho de que’ los menores:y ‘las mujere sean
fundamenlalmente las victimas asi como los retardos en las denuncias; la’ poca: it
importancia que se les” da (-sobre todo si la agresxon es produmda por Ios T
progenltores) : E

La dindmica familiar en algunas circunstancias lo facilita, ya que en todos los . "'
estudios:.coincide, el hacinamiento, promiscuidad, la auscencia de algun.: .
progenitor, : el alcoholismo o alguna farmacodependencia, incluso se llegan-a
={lamar. faclores predisponentes. En todos ellos nos hablan de la violencia que .-
tiene relacion con el ejercicio del poder que permite tratar a las personas como &
objelos :

- Cabe mencionar que en todos los estudios realizados, el incesto sigue siendo el
mas frecuente’y que en Ja presente revision se detectaron dos embarazos como '~
; resullado de ellos { Los bebés fueron mcorporados a la Casa Cuna DlF )i



9. CONCLUSIONES

1. . El problema del” mallrato aI menor exlste en nuestro pals con ‘una
-recuenua desconocnda ;




9. CONCLUSIONES

1. - El problema del maltrato aI menor existe en nuestro pals con una
xrecuencla desconoclda . .

2 El abuso sexual en-el menor,: ‘es uno de los tlpos de mallralo menosﬁ
. denunclado :

3, Los transgresore en'la: mayorra'de las veces no:son personas aJenas al

“van’desde 5|mples i
mpafados- con -

9.la. prptecclon
mullidisciplinario. :




10. COMENTARIO

Este problema ha pasédq desapercibido y es un fenémeno de frecuencia
desconocido en México, qu afecta a nifos cuando mas desprolegidos estan, '

Agredldos ﬁsu:a emocmnalmenle por las personas encargadas de su wdado e
y desarrollo’y como se mencmno anteriormente;’ quedando‘confsecuelas ensu
vida adulta, no's soio’ ﬁstca smo pS|C0|OglCES principalimente y tal vez en un futuro )

 necesidades de -
‘posicion ‘mas

PRINCIPIO Il

PRINCIPIO IV.



PRINCIPIO VI.- DERECHO' AAMOR Y COMPRENSION POR PAR TE DE
LOS PADRES Y D'E LA SOCIED/\D R

HRINCIPIO Vil

-~ DERECHOA'CRECER DENTRO DE UN ESPIRITU DE L ‘
</ SOLIDARIDAD, COMPRENSION; AMISTAD Y JUSTICIA
‘v_‘l',LNTRF LOS PUEBLOS T

_ PRINCIPIO X.- "




“CUADRO NUM. 1+
PROCEDENGIA DE LAS DENUNCIAS

1993
PROCEDENCIA " - | DENUNGIAS | PORCENTAJE i’
'INSTITUGIONAL '+ 149 %" ' 10.20%
ANONIMA ™ 7 7% 7271407 e 957%
VOLUNTARIA. " .0 51,178 " 7/80,23%
TOTAL - = | taee | 10000% |

FUENTE: Lega]ds dé Denuﬁciag‘ de |5 Secg:lbri DIF; Preman

CUADRO NUM. 2
TIPO DE MALTRATO

1993
TIPO DE MALTRATO MENORES | PORCENTAJE !
_ MALTRATO FISICO 649 52.04%
MALTRATO EMOCIONAL 590 " 47.31%
ABUSO SEXUAL 8 65%
TOTAL 1,462 100.00% J

FUENTE: Expedientes del Archivo
Departamento de Servicios Sociales.



CUADRO NUM. 3
EDAD DEL AGRESOR

1993 ‘
I EDAD .| PersoNas |PORCENTAJE
‘35 a 37.50%
38 1 12,50%
40 2 25.00%
- E 1 - 12.50%
' DESCONOCIDO : . 1 12.50%
TOTAL: "8 100.00% -
FUENTE: Expedlemes del Archlvo l
. Departamento de Servlmos Sociales.
. 'CUADRO NUM.4 -
ESCOLARIDAD DEL AGRESOR
ESCOLARIDAD - | PERSONAS PORCENTAJEJ
PRIMARIA lkNCOVMPLETA 1 12.50% '
"PRIMARIA R ' 12.50%
: SECUNDARIA * .+ 2 25.00%
SECUNDARIA I'NCOMPLETA 1 12, 50% .
PROFESIONISTA 2 25.00%
: DESCONOCIDO 1 12.50%
) ToTAL 8 h

FUENTE Expedxentes del Archivo
Departamemo de SEI’VICIOS Sociales



..CUADRO NUM. 5
OCUPACION DEL AGRESOR

OCUPACION PERSONAS | PORCENTAJE
~COMERCIANTE 1 12.50%
OBRERO 3 37.50%
EMPLEADO" 1 12.50%
'PROFESIONISTA 2 25.00%
" DESCONOCIDO 1 12.50%

TOTAL 8 100.00% |

FUENTE: Expedientes del Archivo
Departamento de Servicios Sociales.

CUADRO NUM. 6
EDO. CIVIL DEL. AGRESOR

EDO. CIVIL | PERSONAS |PORCENTAJE |
CASADO 5 62.50%
SOLTERO 1 12.50%
CONCUBINATO 1 12.50%
DESCONOCIDO 1 12.50%

TOTAL - 8 | 10000% |

“ 1

FUENTE: Expedientes del Archivo
’ Departamento Vde Servicios Sociales.

FTA TESS MO BERE
SAR BE LA BABLGTLS



CUADRO NUM. 7
RELACION DEL PARENTESCO ENTRE EL I\GRLSOR
Y EL MENOR MALTRA TADO ’

| " AGRESOR | DENUNCIAS POHCENfA:JE |
PADRE 3 37.50%
PADRASTRO 2 25.00%
DESCONOCIDO 3 37.50%
A TOTAL: 8 1oooo%>

: FUENTE: Legajos de Denuncias de !a Seccién DIF - Preman

CUADRO NUM. 8
FACTOR PREDISPONENTE DEL' AGRESOR -

FACTORES NIENORES WPORCENTAJE
FALTA DE COMUNICACION 2 25.00%
DESORGANIZACION FAMILIAR 2 25.00%
~ ALCOHOLISMO 2 25.00%
PROBLEMAS DE SALUD 1 12.50%
FARMACODEPENDENCIA 1 12.50%
T tovan ] 8 | t0000% -

FUENTE Exped ientes del Archivo
“Departamento de Servicios Sociales.



. CUADRO NUM. 9
EDAD Y SEXO DEL MENOH CON ABUSO SEXUAL

{ o EDAD MASCULINO FEMENINO TPORCENTAJE
8 URE : £12.50%
9- IR S - 12.50%
13a14 6 : 75.00%
TOTAL - |1 7 | 10000% |-

FUENTE: Expedientes del Archivo :
| Departamento de Servicios Sociales,

“ CUADRO NUM 10 S o
LUGAR QUE OCUPA EL MENOR MALTRATADO EN EL SENO
DE LA FAMILIA DE ACUERDO AL: ORDEN DE NACIMIENTO

i ORDEN DE NAGIMIENTO |  MENORES | PORCENTAJE

PRIMOGENITO B 4 50.00%

SEGUNDO HIJO 3 37.50%
TERCER HIJO 1 12.50%
TOTAL 8 [ 100. 00%

FUENTE Expedientes del AI’ChlVO
Departamento de Servicios Somales




CUADRO NUM. 11 . .
CARACTERISTICAS FAMILIARES -

| TIPODEFAMIUA -~ | FAMILAS IPORCENTAE!
INTEGRADA ORG. - 2 25.00%
INTEGRADADESORG. . 4 50.00%
'DESINT. DESORG. - 2 - 2s00%
l TOTAL - - 8 100.00%

FUENTE: Expedientes del Archivo -
Departamento de Servicios Sociales.

GUADRO NUM. 12
NUMERO DE MIEMBROS QUE INTEGRAN
" AL GRUPO FAMILIAR

' NUM. DE MIEMBROS FAMILIAS PORCENTMEJ-
3 1 12.50%
4 2 25.00%
5 2 25.00%
6 1 12.50%
7 2 25.00%
1

TOTAL: ’ 8 100.00%

FUENTE: Expedientes del Archivo
Departamento de Servicios Sociales.



CUADRO NUM. 13
CARACT ERISTICAS DE LA VIVIENDA DONDE HABITAN

VIVIENDA j St FAMlLIAS PORCENTAJE
VIVIENDA PRELETARIA 2 25 00%
CUNIFAMILIAR S5 2 - .25.00%
DEPTO. POPUL_AR 2 L 25.00%
VECINDAD e £25.00% "
TOTAL T 10000%

' FUENTE! Expédientes del Archivo
Departamento de Servicios Sociales.



.- Teorias de !a agresxon humana y.la ef
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Chlld abuse negl 11 15
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