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PERFIL DEL AGRESOR SEXUAL: ESTUDIANDO
LAS CARACTERISTICAS PSICOLOGICAS Y
SOCIALES DE LOS DELINCUENTES SEXUALES DE
NUESTRAS PRISIONES

THE SEX OFFENDER PROFILE: OUTLINING
SOCIAL AND PSYCHOLOGICAL FEATURES OF
SPANISH SENTENCED SEX OFFENDER

Candido Sanchez*

RESUMEN

Dentro de la categoria de agresores sexuales se engloba una poblacion muy heterogé-
nea, no solo en lo que se refiere a su actividad delictiva, sino también a sus caracteristicas
personales, sociales, psicopatoldgicas, de estilo de vida, tasa de reincidencia y respuesta
al tratamiento.

Todo ello implica la necesidad de una combinacién de métodos evaluativos que nos
den una descripcion lo mas completa y fiable posible de cada agresor sexual. La adapta-
cion del Multiphasic Sex Inventory (MSI) pretende incorporar una nueva herramienta a
nuestro vademécum psicoldgico para evaluar mas especificamente las caracteristicas
diferenciales de este tipo de delincuentes.

Los resultados de la aplicacion de dicho inventario, junto con otras pruebas, a una
muestra amplia de delincuentes encarcelados (104 violadores, 43 abusadores de meno-
res y 58 delincuentes no-sexuales), sin ser espectaculares, nos ha permitido sefalar algu-
nas diferencias significativas en:

— Actitudes, distorsiones y comportamiento sexual.

— Funcionamiento y preferencias sexuales.

* Central de Observacion. Direccion General de Instituciones Penitenciarias. Ministerio del Interior. e-
mail: candido@correo.cop.es

ANUARIO/2003 27



Perfil del agresor sexual: Estudiando las caracteristicas psicologicas y sociales de los delincuentes sexuales...

— Orientacion e historia sexual.

Dichos datos pueden ser muy utiles en la determinacion del alcance y la magnitud de
la desviacion sexual, en el perfil inicial de riesgo de reincidencia y en la planificacion de la
intervencion especializada.

PALABRAS CLAVE:

ABSTRACT

It is well known that sex abusers are a very heterogeneous population, not only con-
cerning their offending behaviour pattern, but also with regard to their personal, social
and psychopathological characteristics, their life style, relapsing rate and reaction to
treatment. This emphasises the basic role of psychological assessment as a process where
we should detect the main deficits, personal defects an specific traits of every sex offen-
der in order to establish an initial re-offence risk and pre-treatment base-line.

These considerations were behind the Spanish version of the Multiphasic Sex Inven-
tory (MSI) that provides our psychological vademecum with a specific tool to improve
assessment of sex offenders.

A sample of imprisoned offenders —104 rapists, 43 child sex abusers and 58 non sex
offenders, were assessed using the MSI and other psychological tools. While not ama-
zing, results show some significant differences between samples, particularly with regard
to the following variables: sexual attitudes, cognitive distortions and sexual behaviours,
sex performance and preferences, and sexual orientation and background. These results
may be very useful for determining the significance and magnitude of sexual deviation,
the initial recidivism risk profile, and the treatment program.

KEY WORDS: Sex Offender, Psychopathological Traits, Recidivism, Treatment Program.
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De momento parece imposible erradi-
car el delito sexual de nuestra sociedad,
lo que no es dbice para intentarlo. Cier-
tamente, cualquier disminucién en la
incidencia de las agresiones sexuales por
pequena gue sea, constituye una contri-
bucion valiosa para el bienestar y la salud
de nuestras comunidades, ademas de
evitar el sufrimiento a personas inocen-
tes y porqué no, ahorrar a los contribu-
yentes una considerable cantidad de
dinero.

La respuesta social a la agresion
sexual

La sociedad puede dar tres respuestas
genéricas a la agresion sexual:

1. Desarrollar estrategias para reducir o
evitar el delito sexual — Prevencion-.

2. Apoyar y ofrecer tratamiento a las
victimas.

3. Tratar de forma eficaz a los agreso-
res.

1. Prevencion

Para prevenir el delito sexual, un pri-
mer paso consistiria en instruir a las per-
sonas en la naturaleza y el alcance de
estas agresiones, en el perfil del delin-
cuente y en su modus operandi. Cono-
cer las maniobras de aproximacion del
delincuente sobre la victima podria per-
mitir a la gente detectar cuando un pre-
sunto agresor esta intentando victimizar
a alguien o esta ya abusando de ella. Del
adiestramiento y la divulgacién publica
del problema se puede esperar que la
poblacion conozca las caracteristicas
basicas y “verdaderas” del agresor y de
la agresion sexual, neutralizando la ima-
gen distorsionada y muchas veces irreal
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que los medios de comunicacién presen-
tan y poder influir asi sobre los poderes
facticos y los gobiernos para que luchen
eficazmente contra esta lacra, mas alla
de las medidas penales y penitenciarias.

Esta sensibilizacién va induciendo len-
tamente un cambio, por ejemplo, en las
actitudes y modos en que la policia, los
tribunales y las instituciones tratan a las
victimas, lo que ha reducido considera-
blemente los efectos que éstas sufrian en
el transcurso de las investigaciones y de
los procesos judiciales —sequnda victimi-
zacion-. Tampoco serfa correcto pensar
que la responsabilidad de esta divulga-
cion publica es solamente asunto de las
agencias publicas e instituciones oficia-
les, también es de todos cuantos somos
conscientes de la naturaleza del delito
sexual.

En nuestros sistemas educativos se
puede hacer algo mas por reducir la inci-
dencia de los abusos sexuales. Pej. en los
colegios se deberia prestar mas atencion
a promover la autoestima y las habilida-
des sociales de los nifios que sufren
malos tratos o que pertenecen a hogares
desfavorecidos, y que se consideran fac-
tores de riesgo para agresiones sexuales
futuras.

Los adolescentes también son otro
grupo con el que promover comporta-
mientos sociales apropiados, sensibili-
zandolos por ejemplo sobre el acoso y el
abuso sexual. También en algunos paises
se han introducido programas en las
ensefianzas primarias en los que se ense-
fia a los chicos y chicas cual es el alcance
del abuso sexual infantil y quiénes suelen
ser los agresores, ademas se les hace
saber que recibiran la asistencia y la pro-
teccion necesaria en caso de denuncia.
La implantacién de algunos de estos pro-
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gramas, principalmente en EE.UU. y
Canada, ha puesto de relieve un incre-
mento en el numero de denuncias
auténticas, que no solo condujo a que
los delincuentes identificados dejasen de
agredir as sus victimas y evitar abusos
posteriores, sino que también supuso
que los agresores buscaran a otros
menores.

2. Tratamiento de las victimas

Las victimas de abuso sexual no sélo
padecen las graves consecuencias del
mismo, sino que también sufren la des-
consideracion del sistema que se supone
deberfa ampararlas y protegerlas. Hasta
hace poco tiempo las diferentes instan-
cias e instituciones oficiales que interve-
nian en los casos de agresion sexual
(sanitarias, policiales, judiciales, foren-
ses,...) N0 prestaban un apoyo apropia-
do, practicando las actuaciones que les
correspondian sin la preparacién ade-
cuada para evitar situaciones angustio-
sas y estresantes afadidas. Actualmente,
tanto los Cuerpos de Seguridad del Esta-
do como las instancias judiciales cuentan
con unidades especiales de atencién y
asistencia, tanto psicolégica como judi-
cial, a victimas, reduciendo la angustia y
el estrés anadido que suponia la inter-
vencion del sistema a partir de la denun-
cia de la victima.

3. Tratamiento de los delincuentes

En la medida en que las estrategias
que empleemos sean eficaces para redu-
cir el riesgo de que los agresores sexuales
sigan cometiendo agresiones y para
rehabilitarlos socialmente, reduciran los
delitos futuros y a su vez seran Utiles con
fines preventivos.

Los delincuentes que agreden sexual-
mente a mujeres o menores saben que lo
que estan haciendo es punible y por
tanto tomaran precauciones para evitar
ser descubiertos y detenidos. No suelen
estar movidos por impulsos desviados
incontrolables. Algunos cumplen crite-
rios diagnosticos de trastornos de perso-
nalidad o de parafilias. También algunos,
pero muy pocos, padecen un trastorno
mental por el que no son responsables
de sus actos.

En Espafia, como en otros muchos
paises, los agresores sexuales son
encarcelados, pero esta medida deberia
ser s6lo parte de la respuesta social
—-mas ambiciosa- a este problema. Aun-
que a veces se ha dicho que el encarce-
lamiento incrementa las actitudes anti-
sociales y causa numerosos problemas
en los internos, gran parte de los pre-
suntos efectos negativos dependen de
la naturaleza de las carceles y de su fun-
cionamiento.

Las prisiones espafolas tienen como
fin primordial: “.../a reeducacion y rein-
sercién social de los sentenciados a
penas y medidas de sequridad privativas
de libertad...” (art. 2 del vigente Regla-
mento Penitenciario). Asimismo, para la
consecucién de dicho objetivo se cuen-
ta con programas de intervencion para
internos. Entre estos programas los hay
dedicados a la ensenanza, la formacién
profesional, socioculturales y deporti-
vos, al abuso de sustancias y en la
actualidad, desde diciembre de 1998 se
ha puesto en marcha un programa
especificamente disefiado para la inter-
vencién penitenciaria con agresores
sexuales del que se hablara mas adelan-
te.

En la medida que el tratamiento insti-
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tucional sea efectivo y continte en la
comunidad, hay razones para creer que
permitira reducir la tasa de reincidencia
de estos delincuentes.

Sobre el perfil del agresor sexual

La mayoria de los individuos que
cometen agresiones sexuales son prin-
cipalmente hombres. También hay
mujeres y menores que las cometen,
pero entre el 85y el 95% de los delin-
cuentes sexuales identificados son
varones.

Los hombres que agreden sexualmen-
te no son diferentes en la mayorfa de sus
caracteristicas y rasgos al resto de los
hombres. Pueden provenir de todas las
esferas profesionales y estratos sociales,
y sus caracteristicas demograficas son
reflejo de la poblacion general. De
hecho, ningun grupo de hombres parece
estar exento del riesgo de cometer agre-
siones sexuales (sordos, discapacitados
fisicos, minorias).

La heterogeneidad de los grupos es
tan grande y el solapamiento entre ellos
es tan extenso que incluso resulta dificil
identificarlos mediante evaluacion psi-
coldgica especializada. Estas similitudes
entre los grupos de agresores sexuales y
los no-agresores resultan trascendenta-
les pues no ayudan a la sociedad a iden-
tificar aquellas caracteristicas que
pudieran claramente distinguir a los
agresores sexuales de los que no lo son
de cara a la prevencion y la proteccion
social. Tampoco permiten a los profe-
sionales y a los tribunales basarse en
una evaluacién para decidir si un acusa-
do de un delito sexual realmente lo es.
Por el momento, desgraciadamente, no
podemos identificar facilmente a los
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agresores sexuales sino es porque un
tribunal los condene o porque ellos mis-
mos confiesen.

Esto no quiere decir que no sepamos
nada acerca de los delincuentes sexua-
les. Los agresores sexuales adoptan
muchas tacticas para ocultar sus ten-
dencias delictivas, incluyendo el presen-
tarse ante los demas como personas
socialmente adaptadas. Quizas lo mas
complicado a la hora de intentar com-
prender a estos delincuentes, sea saber
qué dificultades funcionales llevan a un
hombre a convertirse en un agresor
sexual. Algunas de las experiencias de
los agresores sexuales que contribuyen
al desarrollo de su comportamiento
desviado son las mismas que estan pre-
sentes en la etiologia de otros trastor-
nos como las conductas antisociales o la
depresion.

Un posicionamiento tedrico sobre la
etiologia de la delincuencia sexual refiere
como fundamento basico el desarrollo
de una vulnerabilidad por la ruptura de
los lazos entre padres e hijos. Dicha vul-
nerabilidad determinara la respuesta de
la persona a sus posteriores experiencias
y Se expresara en patrones concretos de
comportamiento.

Contextos socioculturales

Uno de los factores culturales que
mas afectan a la investigacion y al trata-
miento de los agresores sexuales es la
amplitud de conciencia sobre la magni-
tud y el impacto de la victimizacion
sexual en cada pals. En si misma esta
conciencia es el reflejo de una conjun-
cion de fuerzas culturales, sobre todo el
movimiento de la mujer y el de la protec-
cion de los menores.
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En los paises donde estos movimien-
tos son fuertes, como en los paises del
Noroeste Europeo, la atencion dedicada
a la prevencién de la violencia sexual en
las mujeres y en los menores es superior
a la de los paises donde estos movimien-
tos son menos relevantes, como en los
paises del Sur de Europa, o es insignifi-
cante como en los antiguos pafses comu-
nistas. No obstante, a la estela del
reciente movimiento de apoyo a las victi-
mas, el tratamiento de los delincuentes
sexuales parece probable que llegue a
asentarse firmemente en toda Europa en
poco tiempo.

. LA EVALUACION DEL AGRESOR
SEXUAL

Desde una perspectiva general no
resulta facil acometer el estudio de las
conductas violentas. La terminologia que
habitualmente se viene empleando -vio-
lencia, agresividad, delincuencia-, con-
juntamente con los juicios de valor que
dichos términos suscitan, inducen a con-
fusion.

Como ya se ha comentado, dentro
de la categoria "agresores sexuales" se
engloba una poblacion muy heterogé-
nea, no sélo en lo que se refiere al tipo
de actividad delictiva y a la comision o
no de otros delitos no sexuales, sino
también en caracteristicas personales,
proceso de socializacion, psicopatolo-
gia, estilo de vida, tasa de reincidencia
y respuesta al tratamiento. Ademas,
muchas veces los factores individuales
son demasiados para adscribir el caso a
una categoria o clasificacién dada,
sobre todo si ésta ha de condicionar
diferentes tipos de tratamiento y dife-
rentes predicciones de riesgo y de éxito
de tratamiento.

La intervencion penitenciaria con
agresores sexuales

La distribucién fisica de las prisiones
dificulta los esfuerzos de tratamiento,
dado que obviamente la primera priori-
dad de estas instituciones es la de man-
tener la sequridad, quedando los aspec-
tos de la intervencion y el tratamiento en
una prioridad baja.

Evidentemente, las claves del éxito
estan en desarrollar un esfuerzo hacia el
exterior, pues completar satisfactoria-
mente los programas penitenciarios de
intervencion con los delincuentes sexua-
les constituye unicamente la parte insti-
tucional de la intervencion, que bajo nin-
gun concepto se debe interpretar o asi-
milar a la nocién tradicional de “alta
médica”.

El tratamiento debe continuar ineludi-
blemente en la comunidad, es decir, en
el medio social al que el delincuente
sexual regrese, pues va a ser en su medio
social en el que se le van a plantear las
situaciones de riesgo.

Dicha intervencién comunitaria debe-
ria partir de los resultados e indicadores
de riesgo identificados durante la inter-
vencién penitenciaria, que deberian mar-
car el plan de prevencién individualizado
previo a su excarcelacion y las pautas ini-
ciales de intervencion en la comunidad.
Las intervenciones y las técnicas practica-
das - y tedricamente asimiladas- por los
internos participantes en el programa
penitenciario pretenden en primera y
ultima instancia que los agresores sexua-
les participantes aprendan a enfrentarse
y a resolver las situaciones de riesgo que
puedan amenazar la sensacion de con-
trol de los sujetos y que incrementan las
posibilidades de la reincidencia delictiva.
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El sequimiento deberia continuar
tanto tiempo como fuera posible, super-
visando el cumplimiento de los compro-
misos que se hayan establecido y reali-
zando reevaluaciones periédicas.

Métodos Evaluativos

Cuando se evaltan delincuentes
sexuales, se deberfan intentar establecer
los siguientes objetivos:

1) Elalcance y la magnitud de la des-
viacion sexual.

2) Laexistencia o no de una amenaza
social inmediata o a largo plazo.

3) Sise pueden modificar las cogni-
ciones, actitudes, reacciones emociona-
les y conductas erroneas.

4) Qué programas de tratamiento
podrian ser los mas apropiados y nivel de
motivacion.

Se van a revisar brevemente algunos
de los métodos que se vienen utilizando
en la evaluacion psicolégica de los agre-
sores sexuales:

— La entrevista

En muchos casos una historia social
meticulosamente recabada puede pro-
porcionarnos un nitido panorama del
proceso de desarrollo del sujeto. Cuan-
do éste se contraste con su status psico-
l6gico actual, con sus respuestas a un
combinado de pruebas psicolégicas,
aparecera su perfil psicolégico. Dicho
perfil puede utilizarse para realizar un
prondstico realista de su conducta futu-
ra.

Candido Sanchez
— Evaluacion fisiologica

Algunos agresores sexuales desarro-
llan patrones de excitacion sexual ané-
malos. Aungue generalmente minimizan
sus trastornos sexuales, estos sujetos a
menudo han cultivado durante afios fan-
tasias sexuales y conductas masturbato-
rias desviadas.

Para obtener una informaciéon mas
fiable sobre su patrén de excitabilidad
sexual se recomienda la utilizacién de
procedimientos de registro fisiolégico.
Pueden aparecer diferencias significati-
vas entre la estimacién del sujeto sobre
su propio arousal y el nivel real del regis-
tro. En las diferentes fuentes consultadas
se hace referencia basicamente a cinco
tipos de respuesta fisiologica basicos:
respuesta electrodérmica, cardiovascular,
respiratoria, pupilar y peneal.

La mas interesante, por ahora, es la
medicién falométrica o pletismografica
de la excitacién peneal, ya sea porque
otras opciones estan en fase de desarro-
llo - respuesta pupilar- o bien por haber
sido practicamente abandonadas - res-
puesta respiratoria, electrodérmica y car-
diovascular -. Numerosos especialistas
confirman el uso del pletismégrafo
peneal como el mejor método de evalua-
cion de la excitacion sexual disfuncional
y normal.

- Evaluacion psicométrica

Las pruebas psicométricas se han utili-
zado para identificar aspectos generales
del agresor sexual: aptitudes, caracteris-
ticas personales, déficits emocionales,
problemas de aprendizaje, disfunciones
neurolégicas y una pléyade de rasgos
psicoldgicos y patrones de comporta-
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miento. Algunos de los mas utilizados
podrian ser: la Escala de Wechsler
(WAIS), el Minnesota Multiphasic Perso-
nality Inventory-2 (MMPI-2), el Millon
Clinical Multiaxial Inventory (MCMI-I), el
Sixteen Personality Factors de Cattell
(16PF), el Rorschach y los Tests de Aper-
cepcion Tematica ,y el Cuestionario de
Rotter: Incomplete Sentence Blanck.

Escalas de evaluacién de la violencia:
Violence Risk Appraisal Guide (VRAG),
Violence Risk Inventory (VRI). Escalas de
evaluacion de la agresividad: Buss Hosti-
lity/Aggression Scale. Escalas de evalua-
cion de la psicopatia: Psychopathy Chec-
klist Revised de Hare.

A pesar de que estas pruebas son
extremadamente Utiles a la hora de iden-
tificar deficiencias cognitivas, trastornos
afectivos, déficits personales y otros pro-
blemas psicolégicos, no siempre pueden
proporcionarnos informacion especifica
sobre la conducta sexual de un indivi-
duo, para lo que se recomiendan proto-
colos adicionales que identifiquen el
trastorno, la disfuncién o el malestar
sexual principal.

— Pruebas especificas

Desde la aparicion de las primeras
investigaciones de Master y Johnson en
los afios 70, se han desarrollado una
serie de cuestionarios para identificar
disfunciones y problemas sexuales espe-
cificos. Por ejemplo, el S.S.I. (Survey of
Sexual Interactions), el B.1.Q. (Back-
ground Information Questionnaire). Pro-
porcionan informacién sobre el nivel
actual de fracasos y satisfacciones sexua-
les en un sujeto. El Sone Sexual History
Background Form o el Multiphasic Sex
Inventory, que proporcionan informa-

cion sobre cuestiones relativas al desa-
rrollo sexual, patrones conductuales,
fantasfas, experiencias, disfunciones, etc.

Otras escalas habituales en la evalua-
cion especifica de agresores sexuales
son: la escala de Abel y Becker (Abel
and Becker Cognitive Scale), la escala
de Aceptacién del Mito de la Violacion
de Burt (Burt Rape Myth Acceptance
Scale), la escala de Actitudes hacia las
Mujeres (Attitude towards Women
Scale), etc.

Sobre la evaluacién ha de tenerse pre-
sente que:

— Algunos agresores sexuales falsifi-
caran o distorsionaran informacion rele-
vante, incluso en el pletismégrafo, pues
en muchos casos la evaluacion va a tener
una repercusién importante a corto o
largo plazo (resoluciones judiciales,
beneficios penitenciarios, altas de trata-
miento,...).

- Una evaluacion psicologica adecua-
da requiere dedicacion y tiempo suficien-
te, de los que muchas veces no se dispo-
ne.

- Se debe intentar realizar una eva-
luacién lo mas exhaustiva posible con
multiples técnicas, ya que hay que tener
en cuenta que una evaluacion precipita-
da y negligente puede ser mas engafiosa
y perjudicial que la no-evaluacién.

- La evaluacién al menos nos deberia
aclarar aspectos sobre:

e Comportamiento sexual, es decir,
preferencias sexuales desviadas, funcio-
namiento sexual.

¢ Funcionamiento social, evaluando
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habilidades sociales, asertividad, ansie-
dad social, ajuste.

¢ Distorsiones cognitivas.

Evaluacion penitenciaria

Es en el momento de tomar decisio-
nes, de planificar el tratamiento a sequir
o de valorar la evolucion de los internos
cuando el procedimiento de evaluacion
seguido alcanza su significado principal.
Durante mucho tiempo la evaluacion de
los delincuentes sexuales se ha basado
en indicadores de la conducta peniten-
ciaria, como faltas disciplinarias y rendi-
miento en actividades durante el inter-
namiento.

Actualmente la mejor dotacion de
recursos humanos y medios técnicos per-
mite una mejora en la calidad de esta
evaluacion, la cual para ser valida debe-
ria clarificar tres elementos fundamenta-
les: pronostico de riesgo, objetivos de
tratamiento y medidas de control - nece-
sarias durante el disfrute de beneficios
penitenciarios -.

De manera mas especifica:

— Patrén de conducta parafilica y de
estimulacion sexual desviado.

- Niveles de agresividad general y de
hostilidad hacia las victimas.

— Presencia de elementos psicopati-
cos (ausencia de sintonia emocional con
los otros, impulsividad, dificultades para
aprender de la experiencia.

— Proceso de socializacion (traumati-
co, deficitario,...).
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— Actitudes, valores, creencias y
conocimientos sobre la sexualidad.

— Relaciones interpersonales - favore-
cedoras de la conducta desviada -.

- Distorsiones cognitivas.

- Nivel de funcionamiento social
general (deficiencias en competencia
social, asertividad, autocontrol, resolu-
cion de problemas,...).

— Presencia de alcoholismo y/o de
otras dependencias.

— Trastorno psicopatolégico o de otro
tipo.

Il. PROYECTO: MULTIPHASIC SEX
INVENTORY.

Exposicion de motivos

El examen de la agresién sexual es
esencial para la eficacia del tratamiento.
Debe abarcar los factores que empujan a
cada agresor a cometer el delito. Entre
dichos factores se podrian sefialar: ante-
cedentes delictivos, preferencias sexua-
les, actitudes sexuales, toxicofilia, habili-
dades interpersonales, potencial de vio-
lencia, etc. Todo ello implica la necesidad
de una combinacion de métodos evalua-
tivos que nos den una descripcion lo mas
completa y fiable posible del agresor
sexual.

Asimismo, nos encontramos con que
la evaluacion del agresor, conjuntamente
con las estrategias de reclutamiento con-
figuran las primeras etapas de todo pro-
grama de intervencion con delincuentes
sexuales.
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De manera consecuente con lo ante-
rior, a mediados de los afos 90, se plan-
teo en la unidad donde trabajo —Central
de Observacién- la necesidad de identifi-
car alguna prueba psicolégica que per-
mitiera mejorar la evaluacién de los agre-
sores sexuales que cumplen condena en
nuestras prisiones.

El vademécum de pruebas psicologi-
cas disponibles en espafol en aquel
momento, nos impelié a iniciar una
busqueda de pruebas especificas para
agresores sexuales, de contrastada fia-
bilidad y validez, que pudieran adap-
tarse salvando el escollo del idioma
para su uso en nuestro pafs y mas con-
cretamente dentro del marco institu-
cional.

Dentro de ese contexto y tras varios
analisis y contrastes de investigaciones y
estudios de especialistas de otros paises,
se selecciond de entre las pruebas psico-
l6gicas disefiadas para la evaluacién de
delincuentes sexuales, el Multiphasic Sex
Inventory (M.S.1.) de Nichols and Molin-
der (1984).

Descripcion general del cuestionario

El MSI es un cuestionario autoinfor-
mado disefiado para evaluar un amplio
rango de caracteristicas psicosexuales
del agresor sexual. Consta de 20 escalas
y un historial sexual. Seis de las veinte
escalas son escalas de validez, una de
ellas es una escala de items paralelos
entre el MSl'y el MMPI. Las catorce esca-
las restantes incluyen: 3 escalas de des-
viacion sexual, 5 escalas relacionadas
con conductas sexuales atipicas, 4 esca-
las de disfuncion sexual, 1 escala de
conocimientos sexualesy 1 escala de
actitudes hacia el tratamiento.

El MSI esta configurado en un forma-
to similar al del MMPI pero es un inven-
tario sexual y no una prueba de persona-
lidad. Puede utilizarse normalmente con
otras pruebas para la evaluacién de los
delincuentes sexuales y asimismo puede
usarse durante el tratamiento para che-
quear el grado de sinceridad y de progre-
so que un delincuente va haciendo.

Parece ser una prueba bastante fiable
con ninguna escala por debajo de 0,58 'y
muchas escalas y subtests alcanzan ran-
gos de 0,80y 0,90 . La fiabilidad total
para todos los items de la prueba es de
0,86 .

La administracién del MSI es sencilla y
directa, no diferenciandose de la mayo-
ria de las pruebas denominadas de
“papel-y-lapiz”. Contiene 300 itemsy
por lo general lleva completarla entre 45
y 50 minutos.

Constructo Psicoldgico de la Agresion
Sexual sequin Nichols & Molinder (1984)

El constructo psicolégico expuesto
por dichos autores es el constructo sub-
yacente en el inventario.

Proposiciones que lo definen:

12 Existencia de la desviacion sexual.
Un acto de desviacion sexual no existe
hasta que es descubierto. Esto es, el
unico criterio para identificar a un agre-
sor sexual es el acto mismo.

2% Progresion cognitiva. Aqui se
defiende la perspectiva de que antes de
que una agresién sexual sea cometida
hay una progresion hacia el delito. Se
apoya en la hipotesis planteada por
Yochelson y Samenow que sostienen
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que el delito debe ser proyectado en pri-
mer lugar y después a través de una pro-
gresion de errores cognitivos, el delin-
cuente ejecuta la idea. El periodo de
tiempo que transcurre entre pensamien-
to y acto puede ser cuestion de segun-
dos o de anos.

3% Progresion conductual. Existen
una serie de correlatos conductuales
identificables que son universales para
todos los agresores sexuales, que se
corresponden con las cogniciones de Ia
segunda proposicion y que se miden en
funcién de la duracién, magnitud y esti-
lo. Dichos correlatos darfan lugar a las
distintas fases:

— Fase de acecho y de aproximacion
(etapa placentera y excitante para el
agresor).

- Fase de agresién sexual (suele
haber una progresion en la gravedad de
las conductas y en el nimero victimas).

4% Diferencias individuales. Ademas
de la universalidad de las cogniciones 'y
de las conductas del agresor sexual, hay
que tener en cuenta las diferencias entre
subgrupos -violadores, peddfilos, exhibi-
cionistas- y entre individuos dentro de un
mismo subgrupo, con relacion a los dife-
rentes perfiles personales.

52 Justificacion y falseamiento. Los
delincuentes sexuales se defienden vigo-
rosamente a través de diferentes meca-
nismos cognitivos como el falseamiento,
la distorsion o la negacion de los hechos
que se les imputan.

Desarrollo del proyecto

12 Fase: Prueba piloto (1994).

Candido Sanchez

La muestra estaba formada por 11
varones condenados por violacién, inter-
nos en el Centro Penitenciario de Alcala-
II, seleccionados para participar volunta-
riamente en el proyecto.

Los instrumentos utilizados en esta
ocasion fueron: entrevista semiestructu-
rada, Minnesota Multiphasic Personality
Inventory -MMPI- (versién1967), y Mul-
tiphasic Sex Inventory —MSI- (versién
1984).

Los primeros resultados y conclusio-
nes destacaron la operatividad y viabili-
dad de la prueba en el medio penitencia-
rio, la comprensién de las cuestiones de
los sujetos y la obtencién de unos resul-
tados congruentes y dentro de lo previsi-
ble, y que no discrepaban de los obteni-
dos en las muestras americanas.

2? Fase: Aplicacién a una muestra
representativa penitenciaria (1995-96).

Esta fase consistio en la aplicacion por
parte de los psicologos de los respectivos
centros penitenciarios del MSI, del MMPI
y otras pruebas complementarias a una
muestra mas numerosa y representativa
de internos condenados por delitos con-
tra la libertad sexual. Los centros peni-
tenciarios participantes fueron: Almeria,
Bonxe, El Dueso, Nanclares, Orense,
Sevillay Villabona. El numero total de
internos fue de N = 209.

La participacién de los internos en el
proyecto fue totalmente voluntaria en
ambas fases, garantizandoseles el anoni-
mato de sus respuestas.

La aplicacién constaba de los siguien-
tes instrumentos:

a) Ficha de datos.
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Cuestionario confeccionado al efecto
para recoger datos de tipo socio-perso-
nal y penal-penitenciario.

b) Minnesota Multiphasic Personality
Inventory -MMPI- (version1967).

¢) Multiphasic Sex Inventory —MSI-
(version 1984).

Que consta de las siguientes escalas y
subtests:

- Subtest Parafilias -Desviacion
Sexual- que consta de las siguientes
escalas: Abuso de menores, Violacion y
Exhibicionismo.

— Subtest Parafilias —Manifestacion
Sexual Atipica— que consta de las
siguientes escalas: Fetichismo, Llamadas
telefénicas Obscenas, Voyeurismo, Escla-
vitud y Disciplina y Sado-Masoquismo.

— Subtest de Validez que consta de
las siguientes escalas: Items Paralelos
MSI-MMPI, Deseabilidad Social-Sexual,
Obsesiones Sexuales, Sinceridad, Inma-
durez y Distorsiones Cognitivas, Justifica-
ciones y Actitudes hacia el tratamiento.

— Subtest Disfuncion Sexual que
consta de las siguientes escalas: Incom-
patibilidad Sexual, Eyaculacion Precoz,
Incapacidades Fisicas e Impotencia.

- Otras escalas: Creencias y Conoci-
mientos Sexuales e Historial Sexual.

lll. RESULTADOS

Dada la amplitud de la muestra y el
numero de analisis y contrastes que se
han podido realizar sobre los datos reca-
bados, vamos inicialmente solo a expo-

ner algunos de los analisis descriptivos
realizados y las diferencias significativas
encontradas entre las muestras. Para
mas adelante, quizas en un segundo
articulo, referir las relaciones significati-
vas entre las variables, los grupos de
variables y de sujetos identificadas
mediante el andlisis factorial y el anélisis
de conglomerados y compararlos bus-
cando diferencias significativas.

Como se ha dicho la muestra total
estaba compuesta de 209 internos, al
iniciar el analisis de las diferentes mues-
tras resultantes, los datos referidos a 4
sujetos fueron considerados casos perdi-
dos, quedando pues una muestra efecti-
va de 205 internos distribuidos de la
manera siguiente: 58 delincuentes no-
sexuales (grupo control), 104 agresores
sexuales de adultos (mujeres) y 43 agre-
sores sexuales de menores.

Cuestionario Ficha de datos

Este cuestionario -elaborado al efec-
to- recogia principalmente datos relati-
vos a los delitos, las victimas, la condena,
el tiempo de permanencia en prisién, el
grado de tratamiento penitenciario, los
antecedentes penales, la edad, el nivel
intelectual, el nivel educativo, el estado
civil, el historial laboral, los trastornos
psicopatoldgicos y el consumo de toxi-
COs.

Al analizar comparativamente los
datos que las tres muestras de delin-
cuentes obtienen en las variables relati-
vas a datos personales se puede sefialar,
en primer lugar, que de los analisis esta-
disticos Chi-cuadrado hemos encontrado
diferencias significativas para algunas
variables —casillas sombreadas en la tabla
anterior— :

38

ANUARIO/2003



3.1 Variables Psicosociales

Céndido Sanchez

Muestra Agresores Muestra Agresores Muestra delincuentes
Variable sexuales de mujeres sexuales de menores | no-sexuales
(intervalos més adultas (n=104) (n=43) (n=58)
representativos’

26-30 anos (31%) 31-40 afos (37%) 26-30 (45%)

31-40 afios (42%) 41-50 afios (26%) 31-40 (45%)

cualificada (21%) cualificada (40%) cualificada (38%)

no-cualificada (55%)

no-cualificada (42%)

no-cualificada (43%)

estable (37,5%)

estable (60,5%)

temporal (48%)

si (12,5%)

si (35%)

si (12,5%)

sin relaciones (49%)

sin relaciones (37%)

sin relaciones (43%)

2° ciclo (44%) 2° Giclo (35%) 2° giclo (43%)
medio (55%) medio (56%) medio (57%)
si (21%) si (16%) si (3%)

si (49%) si (42%) si (60%)
A R ey
hachis ( 8%) otras (7%) otras (5%)

3.2 Anélisis estadistico de las Variables Psicosociales

Valor Chi- .
Variable cuadrado de gl E‘;ﬁ.asmf.
Pearson (bilateral)
| edad 48,643 12
actividad
laboral 7,504 4 0,112
estabilidad
laboral | 11690 4
hijos 12203 | 4
pareja 10662 8 0,222
nivel 11,885 8 0,156
educativo
revel 8,635 8 0,374
intelectual
trastorno
psicoldgico 9,794 4
consumo de
| drogas | 490 4
|]pg de dro,gas 41,441 i2
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— Con relacion a la edad, se obtienen
diferencias significativas en las tres
muestras (y2 p<0,01). El intervalo més
representado para las tres muestras, en
el momento de la evaluacién, era el com-
prendido entre 31-40 afios. Sin embargo
un analisis mas detallado nos indica que
los agresores sexuales de menores son
los delincuentes de mas edad. Un 35%
de la muestra de pedofilos tiene entre
41-60 afos, mientras que la muestra de
violadores, en ese mismo intervalo sola-
mente tiene un 10% de sujetos, similar a
lo obtenido por la muestra control (9%).
Resultados que coinciden con los de
otros estudios nacionales e internaciona-
les, en los que se sefala que los peddfi-
los tienden a ser un grupo de mas edad
que los violadores. Se admite por lo
general que la edad de los agresores
sexuales se suele distribuir de forma
inversa a la edad de las victimas.

— Con respecto a la profesion, tam-
bién son los peddfilos los que obtienen
los porcentajes mas elevados en cualifi-
cacién (40%) y en estabilidad laboral
(60%) en comparacion con los violado-
res (21% y 37%, respectivamente) y con
el grupo control (38% y 31%). También
estos resultados estan en consonancia
con los obtenidos en otras investigacio-
nes en este campo.

— Sobre datos familiares, sefalar
que son los agresores sexuales de adul-
tos los que obtienen el porcentaje mas
elevado en cuanto a ausencia de relacio-
nes afectivas - 50%-, sequidos por la
muestra de delincuentes no-sexuales y
por Ultimo los peddfilos. Estos resultados
apoyarian en cierta medida, las caracte-
risticas diferenciales que habitualmente
se vienen aceptando, entre violadores y
pedofilos. En la variable Hijos, también
son los agresores sexuales de menores

los que obtienen un porcentaje mas alto.

- En cuanto a estudios realizados y a
aptitudes mentales no se obtienen resul-
tados significativos.

- Sobre antecedentes psicopatol6-
gicos, hay que sefalar diferencias signi-
ficativas (% p<0,05) entre las 2 muestras
de agresores sexuales (21% y 16%) y la
muestra control (3%), es decir, hay una
mayor presencia de trastornos psicopa-
tolégicos en las muestras de agresores
sexuales y dentro de éstas, en la muestra
de violadores. Al analizar los trastornos,
no hay ninguna patologia que obtenga
una representacion cualificada, ni signifi-
cativa (Sig. asint. de %= 0,549 , es decir,
p>0,05).

- Sobre consumo de drogas, al
comparar los datos obtenidos, cabe indi-
car que los violadores consumen mas
drogas que los delincuentes sexuales de
menores -en términos generales- aun-
que no mas que los delincuentes “con-
trol”.

Aunque resulta mas significativas las
diferencias en el analisis de los tipos de
sustancias consumidas por las muestras
(%% p<0,01). Asi tenemos que los pedofi-
los consumirian preferentemente alcohol
(53%, del total del tipo de sustancias),
mientras que en la muestra de violadores
la sustancia mas habitual, no aparece tan
claramente diferenciada -alcohol, heroi-
na, cannabis-. También estos resultados
estan en consonancia con los obtenidos
en otros estudios sobre que los delin-
cuentes sexuales en general consumirfan
preferentemente alcohol mas que otro
tipo de drogas. Y también, que hay una
mayor proporcion de violadores que de
pedofilos a la hora de consumir otras
sustancias —heroina, hachis, etc.-.
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3.3 Variables Delictivo-penitenciarias

Céndido Sanchez

VARIABLE (intervalos més Muestra Agresores Muestra delincuentes
. Muestra Agresores sexuales
representativos) de Mujeres adultas (n= 104) ?:mlles de menores E:s;.);ualss
na (70%) dos (23%) una (72%) dos (16%) |——-—-=mmr
Si (40%) Si (28%) Si (64%)

robo (21%) sexual (5%)

robo (45%) sexual (5%)

12 meses-3 anos (5%)
3-9 anos (14%)

12-20 anos (35%)
20-30 anos (29%)

12 meses-3 anos (14%)
3-9 afios (47%)

12-20 afios (21%)
20-30 afios (10%)

-4 afos (46%) 1-4 anos (51%) 1-4 anos (48%)
4-8 afios (27%) 4-8 afios (28%) 4-8 afios (22%)
8-12 afios (11,5%) 8-12 afios (14%) 8-12 afios (5%)
2-20 anos (10%) 12-20 arios (2%) 12-20 anos (2%)
Si (19%) Si (16%) Si (40%)
2° (98%) 2° (100%) 2° (79%)
3° (2%) 3° (0%) 3° (21%)
3.4 Andlisis Estadistico de las Variables
Delictivo-penitenciarias
Valor Chi- . \
Variable cuadrado de gl Sbu?aat:m:
Pearson (bilateral)
Ne° victimas 205,123 8
Antecedentes |
penales ! 4’254:_____ . B 2
Tipo de
an entes 32,582 16
Afos de
condena 89,331 8
Tiempo en
prision __2_2_'1 22 10
Relacién
droga-delito | 13,338 4
Grado de
tratamiento 25,227 4

— Sobre este grupo de variables hay
que sefalar primeramente que se han
encontrado diferencias significativas (y?
p<0,01 0 p<0,05) en todas ellas para los
tres grupos de delincuentes.

— Referente a las victimas de las
agresiones sexuales, predomina el agre-
sor sexual con una sola victima (70%).
Hay que puntualizar también que la
muestra de violadores agredié a un
numero mayor de victimas que la de pai-
dofilos.

— Con relacién a la actividad delicti-
va previa, destacar que también se
obtienen diferencias significativas (y2
p<0,01). Sin considerar al grupo control,
los agresores sexuales de adultos obtie-
nen un porcentaje superior (40%) al de
los paiddfilos (28%). Sobre la tipologia
delictiva previa, los violadores ademas de
tener un repertorio delictivo mas amplio
-robo, CSP, homicidio, etc.- su actividad
delictiva previa se podria calificar de mas
coactiva y mas violenta que la de los
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pedofilos, que coincidiria con el “modus
operandi” mas comun para cada grupo y
con los resultados obtenidos en otras
investigaciones.

— Sobre la relacion de la actividad
delictiva con la ingesta de drogas,
también hay diferencias significativas. Es
superior el porcentaje de violadores que
relacionan/justifican su delito con el con-
sumo de drogas en consonancia con los
resultados obtenidos en otras variables
(ver resultados MSI).

- Sobre la condena, decir que
durante el periodo del estudio los viola-
dores cumplian condenas relativamente
mas largas que los delincuentes de
menores. Quizas debido entre otros
motivos a que es mas probable la pre-
sencia de agravantes penales o de deli-
tos colaterales ( violencia, intimidacion,
lesiones, robo, TIA,..) en las agresiones
sexuales cometidas contra mujeres adul-
tas que contra menores, sin olvidar tam-
bién que la alarma social y la “sensibili-
dad judicial” durante aquellos afos era
mas patente en las agresiones contra
mujeres adultas.

VARIABLES CLINICAS
Cuestionario MMPI.
Que consta de las siguientes escalas:

— Escalas de validez: Interrogante,
Sinceridad, Validez y Factor de correc-
cion.

— Escalas clinicas: Hipocondria,
Depresion, Histeria, Desviacion psicopa-
tica, Masculinidad/Feminidad, Paranoia,
Psicastenia, Tendencias esquizoides, Ten-
dencias maniacas e Introversion social.

— Escalas adicionales: Fuerza del yo,
Dependencia, Dominancia, Responsabili-
dad y Autocontrol.

1. Estadisticos de tendencia central
para las escalas del inventario, segun el
tipo de victima.

Las puntuaciones obtenidas por las
diferentes muestras en el inventario
MMPI fueron recodificadas a formato de
intervalos para hacerlas mas operativas.
La amplitud de los intervalos se eligio
teniendo en cuenta los principios gene-
rales para la interpretacion de los resulta-
dos, segun el modelo de perfil clinico
que se viene utilizando a partir de las
puntuaciones T (tipica) obtenida en cada
escala y su alejamiento o no de la media
estadistica por arriba o por abajo, es
decir la desviacién tipica correspondien-
te. El perfil de las escalas quedaria como
sigue: Media = puntuacién tipica de 50,
1 DT (desviacién tipica) por debajo= pun-
tuacion T de 40, 1 DT por encima= pun-
tuacion T de 60, 2 DT por debajo= pun-
tuacién T de 30, 2 DT por encima = pun-
tuacion T de 70, 3 DT por debajo= pun-
tuaciéon T de 20, 3 DT por encima= pun-
tuacion T de 80.

A continuacién se muestran los inter-
valos mas representativos y algunos de
los estadisticos obtenidos al analizar las
puntuaciones en el MMPI de las diferen-
tes muestras para cada variable (escala).

e Con respecto a la distribucion de
los datos podemos considerar a las
muestras como normales. Decir que el
grado de densidad —asimetria- fue solo
acusadamente positiva (4,190) para la
escala Interrogacion de la muestra de
violadores y moderadamente positiva
(2,269 y 2,156) para esa misma escala
de Interrogacion de las otras dos mues-
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3.5 Analisis de las escalas MMPI

Céndido Sanchez

Variable Muestra Agresores Muestra Agresores Muestra delincuentes no-
(escalas) sexuales de Mujeres sexuales menores sexuales (n= 58)
adultas (n= 104) (n=43)
X = 48,58 DT= | 45-55 (89%) |x=48,84  !45-55(91%) |x=4826 45-55(91%)
7,16 ! DT=617 ! DT=5,60 !
=55,25 156-69 (41%) |x=52,70 156-69 (41%) |x=51,16 |45-55 (43%)
DT=10,76 | DT= 9,87 . DT= 9,86 1
X = 63,13 145-55 (28%) |X=6549 14555 (23%) |x=56,93 145-55 (36%)
DT=19,34 i DT=17,65 15669 (23%) |DT=1364 :
X = 50,82 145-55 (36,5%) | x = 46,07  145-55 (37%) |x=4583 45-55 (52%)
DT=12,02 ! DT= 11,87 DT=10,37 !
x=6008  156-69 (29%) |x=60,16  :56-69 (23%) |X = 56,41 ; 45-55 (33%)
DT=14,23 DT= 16,50 . DT= 13,17
X = 60,63 156-69 (43%) |x=6258 :56-69 (58%) |x=60,10 :56-69 (45%)
DT=10,70 DT= 9,51 : DT= 10,96 '
X = 58,25 ' 56-69 (38,5%) | = 55,47 ; 56-69 (37%) |X = 54,02 : 45-55 (47%)
DT=11,48 '. DT=11,84 | DT=11,48 |
X = 60,58 DT= 1 56-69 (50%) |x=59,74 156-69 (51%) |x=59,05 56-69 (52%)
9,55 ] DT=9,96 : DT=9,83 |
X = 49,61 DT= 145-55 (47%) |X = 46,35 ; 4555 (44%) [x=5062 14555 (55%)
9,06 i DT= 8,51 DT=7,84
X = 61,16 DT= ' 56-69 (36,5%) | x = 61,47 156-69 (33%) |x=54,72 14555 (31%)
11,66 ! DT=12,97 ! DT=1262 !
X =59,70 DT= 1 45-65 (40%) |x=53,86  ,45-55(44%) |x=5221 4555 (47%)
10,55 : DT= 9,36 : DT=9,24 |
X =59,70 DT= 145-55 (33%) |x=60,63 170-79 (30%) |Xx=52,48 : 45-55 (40%)
14,13 i DT= 14,27 I DT=10,88 |
X = 52,44 DT= 145-66 (36%) [x=53,16  '45-55(35%) |x=51,60 145-55 (41%)
11,62 ' DT=10,92 DT=1054 !
X =53,46 DT= : 45-55 (40%) |x=57,37 ; 56-69 (51%) |x=53,16 !45-55 (40%)
10,20 : DT= 8,12 : DT=1002
X = 36,64 DT= ' 31-44 (39%) |[x=3326 :31-44 (42%) |x=38,36 :31-44 (41%)
12,07 ' DT=11,64 DT=11,31 !
X = 55,37 DT= : 56-69 (39%) |[x=57,37 : 56-69 (49%) |X = 55,84 ; 45-55 (40%)
9,72 ! DT=8,40 ! DT=1031 !
X =4572DT= 145-55 (43%) |x=4335  ,45-55(49%) |x=46,26 ,45-55(45%)
10,33 : DT= 8,81 ' DT=9,66 .
X=3875DT= :31-44 (42%) [x-3858 :31-44 (35%) [x=39,29 :31-44 (40%)
11,54 : DT=11,62 DT= 11,64
X =47,78DT= ! 45-55 (46%) |x=48,42 '45-55(42%) |x=5269 5669 (41%)
10,08 ! DT=10,95 ! DT=10,58 !

tras -abusadores de menores y grupo
control-. La acumulacion de casos en las
colas de la distribucion, es decir grado de
curtosis, solamente es algo mayor de la
que corresponderia a una distribucion
normal en muy pocas escalas: la misma
escala Interrogacion para las tres mues-
tras (25,492 6,694 y 3,950) y la escala
Dominancia para la muestra de violado-
res ( 2,940), lo que nos aporta fiabilidad
sobre los datos obtenidos.

e Con respecto a la dispersién de las

puntuaciones, vemos que las desvia-
ciones tipicas de las escalas clinicas
estarian entre 9y 14 para los violado-
res, entre 8 y 18 para los pedofilosy
entre 8y 13 para el grupo control. En
las escalas adicionales las DT estarian
entre 10 y 12 para los violadores, entre
8y 13 para los pedofilos y entre 10y 12
para el grupo de delincuentes “con-
trol”. Para las escalas de validez las DT
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estarian entre 7'y 19 para la muestra de
violadores, entre 6 y 18 para los agreso-
res sexuales de menores y entre 6y 14
para los delincuentes no-sexuales. Por
muestras, el grupo con una mayor dis-
persién en sus puntuaciones parece ser
el de los delincuentes sexuales de
menores. Por escalas, parece que el
grupo de las escalas de validez obtiene
las puntuaciones mas dispersas en las
tres muestras.

e En cuanto a las escalas hay que
sefalar:

- Conrelacién a las Escalas de Vali-
dez, |a interpretacion de las mismas nos
indicara la actitud de los sujetos al res-
ponder al inventario. Asi podemos con-
siderar que: los sujetos tratan de dar
una imagen favorable de si mismos, con
reducida capacidad de autocritica. Lo
que les impide un adecuado reconoci-
miento de sus problemas, distorsionan-
dolos y sintiendo que poseen buena
capacidad para resolverlos sin necesidad
de ayuda. Estos resultados estan en
consonancia con los que veremos mas
adelante en el MSl 'y que sefialan una
tendencia de los sujetos a negar y dis-
torsionar sus impulsos y actos sexuales
desviados, y apenas presentan motiva-
cién o actitud favorable hacia el trata-
miento.

Actitud defensiva moderada en las
tres muestras a la hora de contestar el
cuestionario. Actitud muy similar para las
dos muestras de agresores sexuales y
algo mas suave para la muestra de delin-
cuentes no-sexuales (muestra control).
Este modo de respuesta ante el cuestio-
nario estarfia en consonancia con la acti-
tud “tradicional” que los internos gene-
ralmente adoptan ante una evaluacién
psicolégica.

— Sobre las Escalas Clinicas, hay que
sefalar primeramente que las puntuacio-
nes medias obtenidas por las muestras
en algunas escalas son sugerentes a
pesar de que ninguna puntuacion alcan-
ce 1 desviacion tipica (DT) por encima o
por debajo de la media. Al analizar las
puntuaciones tenemos:

- Enla escala Hipocondria (Hs) el
intervalo mas representado para las
muestra de agresores sexuales y proximo
a 1 DT, seria 56-69 con el 29% y 23%
respectivamente, mientras que para el
grupo control seria el intervalo 45-55
con un 33%.

- Enla escala Depresion (D) el 58%
de la muestra de pedofilos puntua en el
intervalo 56-69, indicando la presencia
de alguna sintomatologia subdepresiva o
de animo bajo. Caracteristica mas propia
de este grupo de agresores sexuales que
del de violadores y que frecuentemente
es considerada como un precursor de
agresion sexual.

— En la escala Histeria (Hy) también
son las muestras de agresores sexuales
las que puntlan mas alto, siendo el
intervalo mas representado el 56-69,
mientras que para el grupo control es el
45-55.

- En la escala Desviacién Psicopatica
(Pd) no hay diferencias significativas en
las tres muestras, siendo el intervalo mas
representado el 56-69, con el 50% de
los casos.

- En la escala Paranoia (Pa) el 36%
de la muestra de violadores y el 33% de
peddfilos puntua dentro del intervalo
56-69 (préoximo a 1 DT), mientras que
para la muestra control el intervalo 45-
55 seria el mas representado con un
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31% de sujetos. Estos resultados tam-
bién estarian en concordancia con las
consideraciones que en la literatura
cientifica se viene haciendo sobre que
es mas frecuente encontrar en las mues-
tras de delincuentes sexuales precurso-
res inmediatos de agresion sexual rela-
cionados con la hostilidad o la descon-
fianza.

- En la escala Tendencias Esquizoi-
des (Sc), el 30% -intervalo mas repre-
sentado- de la muestra de pedofilos
puntua en el intervalo 70-79, es decir
por encima de 1 DT, que aungue no es
concluyente, senalarfa que en nuestra
muestra de agresores sexuales de
menores hay un grupo importante de
sujetos con un componente personal de
tendencia al aislamiento y a la fantasia,
confundiendo en ocasiones fantasia y
realidad y que confirmaria la mayor pre-
sencia de fantasias sexuales desviadas
en los pedofilos, como precursor de
agresion sexual.

— También y relacionada con la ante-
rior, en la escala Introversion Social (Si),
son los pedofilos los que obtienen una
representacion mayor (51%) en el inter-
valo 56-69, que redundaria en lo ante-
riormente referido.

— Por ultimo, sefialar la escala Mas-
culinidad/Feminidad (Mf), es la Unica
escala clinica en que la muestra control
obtiene la puntuacion mas elevada,
tanto a nivel de porcentaje de intervalo
mas representado como a nivel de
media. Resultado al menos “curioso” si
consideramos a esta escala como medi-
da de las actitudes de ajuste y de apa-
riencia ante situaciones sociales del
papel psicosexual vivido por el sujeto.
Las puntuaciones bajas sefialarian la
tendencia del sujeto a autoafirmar sus
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caracteristicas masculinas, exagerando
las respuestas que manifiesten su rude-
za y autosuficiencia. No obstante esta
escala no puede tomarse como instru-
mento de deteccién de alteracién
sexual alguna.

La interpretacion de las caracteristi-
cas combinadas de las escalas mas
representativas para cada muestra nos
aclara algo mas sobre los perfiles clini-
cos de estos grupos delictivos. Asf tene-
mos:

- Para los agresores sexuales de
mujeres adultas la interpretacion de las
caracteristicas de las escalas Pa, D y Pd
(escalas con las medias mas elevadas y
casi idénticas) podria indicar:

- Combinacion Pa, D: actitudfes de des-
confianza, cautela y suspicacia ante la cons-
tante sensacion de amenaza del ambiente.
Reacciones de hostilidad y agresividad,que
producen simultdneamente o después sen-
timientos de culpa poco eficaces como
forma de controlar las descargas agresivas.
Relaciones interpersonales problematicas,
ya que ademas de autelosos e inseguros son
pesimistas y aprensivos. Tratan de culpar a
los dem’as de sus propios fallos y fracasos.
Se sienten muy limitados y presionados por
el ambiente.

— Combinacién Pa, Pd: las descargas
impulsivas se manifiestan a través de la
inconformidad y resentimiento constante.
Hay una interpretacién inadecuada de
rechazos y criticas. Relaciones interpersona-
les problematicas por respuestas anticipa-
das de resentimiento o agresividad.

— Para los agresores sexuales de
menores, la interpretacion de las carac-
teristicas de las escalas D, Pay Sc (escalas
con las medias mas elevadas y casi igua-
les) seria:

ANUARIO/2003

45



Perfil del agresor sexual: Estudiando las caracteristicas psicologicas y sociales de los delincuentes sexuales...

— Combinacién D, Pa: presencia de inse-
guridad y sentimientos de culpa con fuerte
tendencia a proyectar las propias sensacio-
nes de incapacidad hacia el ambiente.
Grandes resentimientos hacia los demas, a
los que culpa de sus limitaciones, con lo que
trata de hacerlas mas tolerables para su
autoestima. Gran sensibilidad y temor a las
crticas, baja tolerancia a la frustracion.

- Combinacion D, Sc: sentimientos de
inseguridad, culpa y minusvalia. Tendencia
a apartarse del grupo social. Tendencia a
fijarse metas por debajo de sus capacidades
reales y actitud de timedez ante relaciones
interpersonales.

Para los delincuentes no-sexuales, la
interpretacién de las caracteristicas de
las escalas D y Pd (escalas con las pun-
tuaciones medias mas elevadas) seria:

— Combinacion D, Pd: combinacién bas-
tante frecuente. Relacién entre la inseguri-
dad y sentimientos de culpa con las descar-
gas impulsivas. A medida que aumenta la
puntuacién en D, aumenta el control sobre
las descargas impulsivas a través de la culpa
y la inseguridad que se expresaran median-
te actitudes de incormismo y resentimiento
hacia el ambiente.

— Sobre las Escalas Adicionales,
sefialar que, como se puede apreciar en
la tabla, hay algunas escalas cuyas pun-
tuaciones, en las tres muestras delictivas,
estan algo mas de 1 DT por debajo de la
media es decir serian “escalas sumergi-
das”. En concreto las escalas Es y Re para
las 3 muestras y la escala Do para los
peddfilos.

Las bajas puntuaciones en la escala
fuerza del yo (Es) para las 3 muestras
indicarfa: falta de integracién personal,
falta de cohesion para actuar ante pre-

siones externas y tensiones emocionales
internas que pueden desorganizar los
patrones de conducta del sujeto. Con
dificultades para relacionarse con los
demas y para manejar las situaciones
sociales que se le presenten.

Las puntuaciones en Responsabilidad
(Re): -relacionada también con la partici-
pacién social- sefalaria dificultades en
aceptar las consecuencias de su conduc-
ta y déficits en integridad y en acepta-
cion de obligaciones.

Ademas, los agresores sexuales de
menores punttan bajo en Dominancia
(Do): (importante en participacién social)
referida a déficit en iniciativa e identifica-
cién social, en persistencia, en sentido de
la responsabilidad

En resumen, las tres muestras presen-
tarfan un perfil deficitario en integracion
y cohesion personal, en responsabilidad,
en aceptacién de las consecuencias de
su conducta y en falta de persistencia.

Cuestionario MSI.

Como se ha sefialado, el cuestionario
contiene las siguientes escalas y subtests:

- Subtest Parafilias —-Desviacién
Sexual- que consta de las siguientes
escalas: Abuso de menores, Violacion y
Exhibicionismo.

- Subtest Parafilias -Manifestacion
Sexual Atipica- que consta de las siguien-
tes escalas: Fetichismo, Llamadas telefo-
nicas Obscenas, Voyeurismo, Esclavitud y
Disciplina y Sado-Masoquismo.

- Subtest de Validez que consta de
las siguientes escalas: Items Paralelos
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MSI-MMPI, Deseabilidad Social-Sexual,
Obsesiones Sexuales, Sinceridad, Inma-
durez y Distorsiones Cognitivas, Justifica-
ciones y Actitudes hacia el tratamiento.

— Otras escalas: Incompatibilidad
sexual, Eyaculacion Precoz, Incapacida-
des Fisicas, Impotencia, Creencias y
Conocimientos Sexuales e Historial
Sexual.

Dado que el Multiphasic Sex Inventory
contiene una gran cantidad de informa-
cion procedente de sus multiples escalas
se ha considerado apropiado dividir en
cuestionario en tres partes para su
manejo y analisis, a saber:

— Una primera parte denominada
MSI_PT que contiene los datos relativos
al Subtest Parafilias (Desviacion Sexual),
Subtest Parafilias (Manifestacion Sexual
Atipica), Subtest de Validez, Subtest de
Disfuncién Sexual y la escala de Creen-
cias y Conocimiento Sexual.

- Una segunda parte denominada
MSI_CI que contiene los datos relativos
a los items denominados " criticos" que
pertenecen al Subtest Parafilias (Mani-
festacion Sexual Atipica) y al Subtest de
Disfuncion Sexual, que aqui no es objeto
de estudioy

- Una tercera parte denominada
MSI_HS que contiene los datos relativos
a los items del Historial Sexual.
Apartado MSI_PT.

1. Estadisticos de tendencia central
para las escalas MSI_PT, segun el tipo de

victima.

Las puntuaciones obtenidas por las
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muestras se presentan siguiendo los
intervalos sefialados por los autores
para las diferentes escalas. A continua-
Cion se muestran algunos de los estadis-
ticos obtenidos al analizar las puntua-
ciones de las diferentes muestras, asf
como el intervalo o el item mas repre-
sentado.

Aqui nos vamos a limitar a los perfiles
obtenidos por las diferentes muestras de
delincuentes en el apartado que deno-
minamos MSI_PT compuesto por:

— Subtest Parafilias (Manifesta-
cion Sexual Atipica), Subtest de Vali-
dez, Subtest de Disfunciéon Sexual
del MSI.

Se comparan aquellas escalas que
podian ser respondidas por las tres
muestras, ya que el inventario MSI tiene
escalas que Unicamente son contestadas
por los internos condenados por delitos
contra la libertad sexual.

e Con respecto a la distribuciéon de
los datos podemos decir que el grado de
densidad —asimetria- fue moderada-
mente positivo — en torno a 2- para las
tres muestras principalmente en las esca-
las: fetichismo, esclavitud y disciplina, y
sadomasoquismo. Hay que resefiar que
el grado de densidad fue acusadamente
mas positivo para la muestra control con
puntuaciones entre 3y 4 para dichas
escalas.

La acumulacién de casos en las colas
de la distribucion, es decir grado de cur-
tosis, es algo mayor de la que corres-
ponderia a una distribucién normal en
las mismas escalas, por lo que los sesgos
en asimetria y curtosis serian para las
mismas escalas. Resultados que conven-
dria analizar méas adelante.
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3.6 Analisis Estadisiticos de las variables MSI_PT

Variable Muestra Muestra Agresores Muestra delincuentes
(escalas comparables Agresores sexuales de | sexuales de menores no-sexuales
para las 3 muestras) Mujeres adultas (n= 104) | (n=43) (n=58)
=469 |3-5(72%) x=463 |3-5(74%) X =384 |3-5(62%)
DT= 2,35 DT=1,88 DT=1,72
=21,43 |28-35(68%) |x=20,14 |28-35(77%) |x=2474 |28-35(33%)
DT= 5,51 DT= 5,62 DT= 5,48
=361 |39 (54%) Xx=4,81 |0-2(33%) X=4,20 [3-9(57%)
DT= 3,60 DT=4,16 |3-9 (33%) DT= 3,33
=6,56 |4-9 (49%) X=765 |49 (44%) x=214 |0-3(84,5%)
DT= 2,89 DT=2,96 DT=1,46
=3,88 2-6 (53%) x=5,86 2-6 (51%)
DT= 3,19 DT=446 | = | | -
=221 |0-1(78%) x=251 |0-1(72%)
DT= 1,68 DT=1,76 | | ==memeemeem | oo
=095 |0 (57%) X=0,77 |0 (70%) Xx=083 |0(52%)
DT=1,44 DT=1,49 DT= 1,09
=1,25 |0 (46%) x=163 |0(30%) x=1,33 |0(43%)
DT= 1,65 DT=1,57 DT= 1,49
=045 |0 (66%) Xx=0,56 |0(58%) x=022 |0 (81%)
DT=0,72 DT=0,77 DT=0,53
=0,38 |0 (79%) X=0,40 |0(72%) X=024 |0 (88%)
DT= 0,83 DT=0,73 DT=0,76
=0,78 |0 (68%) X=049 |0(74%) Xx=022 |0(83%)
DT= 1,56 DT= 0,96 DT= 0,53
=1,77 |0 (30%) x=191 |1(33%) x=1,02 |0(47%)
DT= 1,64 DT=1,31 DT= 1,34
=0,62 |0 (60%) x=0,95 |0 (51%) Xx=090 |1(41%)
DT= 0,88 DT=1,15 DT=0,95
=0,88 |0(57%) x=1,02 |0 (49%) x=053 |0(59%)
DT= 1,41 DT=1,26 DT= 0,80
=176 |0(32%) X=2,44 |2 (26%) X=0,78 |0 (55%)
DT= 1,98 DT= 1,91 DT=1,08
=14,32 |11-14 (37,5%) |x = 13,67 |11-14(39,5%) |x = 16,26 |15-17 (34,5%)
T= 1,06 DT=1,09 DT=1,12
=3,80 |0-4(74%) X=3,79 |0-4(70%) x=284 |0-4(81%)
T=1,02 DT= 0,76 DT=0,57
=510 |0-4(57%) X=6,40 |0-4 (42%) X = 3,21 0-4 (78%)
T= 0,89 DT=0,87 DT= 0,58 ]

e Con respecto a la dispersion de las
puntuaciones, vemos que la desviacién
tipica de las escalas estaria entre 1y 6
para las tres muestras, dispersion repre-
sentativa si se tiene en cuanta las bajas
puntuaciones de los sujetos al contestar
el cuestionario. Por grupos, el grupo
control tendria una relativa menor dis-
persion en sus puntuaciones que los
otros dos.

Por variables, parece que el grupo de
las escalas de validez -al igual que en el
cuestionario MMPI- obtienen las puntua-
ciones mas dispersas en las tres mues-
tras, en concreto : deseabilidad social
sexual, obsesiones sexuales y justificacio-
nes.

e En cuanto a las escalas hay que
sefalar:

438

ANUARIO/2003



— Las 2 muestras de agresores sexua-
les intentan negar los intereses e impul-
sos sexuales. Tratan de proyectar una
imagen “asexual” de si mismos, simu-
lando no estar interesados por el sexo.
Actitud defensiva tradicional en los agre-
sores sexuales (no-asuncion delictiva, ni
responsabilidad de los hechos, etc.).

— También presentan distorsiones
cognitivas que le han “ayudado” en la
integracion y exteriorizacion de sus
impulsos sexuales desviados de diferen-
tes maneras, tendiendo a culpabilizar a
algo o a alguien para evitar asumir la res-
ponsabilidad y los sentimientos de culpa-
bilidad.

— En consonancia, apenas presentan
motivacion o una actitud favorable hacia
el tratamiento, no estan interesados en
recibir atencion especializada.

- Las puntuaciones relativas al Sub-
test Parafilias (Manifestacion Sexual Ati-
pica) es decir, las escalas: fetichismo,
voyeurismo, etc. apenas son significati-
vas, quizas como resultado de la actitud
defensiva y de negacion de actividad
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sexual del tipo que sea. No obstante, se
puede sefalar que los violadores obten-
drian en la escala de Sado-Masoquismo
una puntuacién media y un porcentaje
de ftems contestados afirmativamente,
superior a la muestra de pedoéfilos, en
consonancia con su perfil y su “modus
operandi” normalmente aceptado.

- Lo mismo sucede con el Subtest
Disfuncién Sexual, en el que las puntua-
ciones son muy bajas. No obstante, se
puede sefalar que los pedofilos obten-
drian una puntuacién media mas eleva-
da.

2. Estadisticos de tendencia central
para las escalas MSI

— Subtest Parafilias (Desviacion
Sexual).

A continuacién se muestra el perfil de
las subescalas y escalas comparables de
dicho subtest para las dos muestras de
agresores sexuales. Se representa, tanto
el intervalo o el item mas representado
como la puntuacién media para cada
variable (escala).

3.7 Analisis Estadistico del Subtest Parafilias (Desviacion Sexual)

Variable Muestra Agresores Muestra Agresores
( solo subescalas/escalas sexuales de Mujeres sexuales de menores (n=
ras) | adultas (n= 104) 43)

=0,77 0 (65%) X =2,02 0 (33%)
T=1,47 DT=1,89
=1,06 0 (53%) x=1,88 2 (26%)
T=1,41 DT= 1,45
=1,71 1 (36%) X =252 2 (19%)
T=1,24 DT=1,90
=0,90 0 (47%) x=1,10 0 (38%)
T=1,00 DT=1,10
= 35,82 0-34 (50%) |x=139,60 0-34 (23%)
T= 15,22 DT= 16,74
= 10,41 12 (36%) x=10,17 |11 (26%)
T=2,04 DT= 2,57
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e Con respecto a la distribucion de
los datos podemos decir que el grado de
densidad —asimetria- fue moderada-
mente positivo — en torno a 2 - para la
mayoria de las subescalas en las dos
muestras de agresores sexuales. Los vio-
ladores principalmente en las subescalas:
fantasia y acecho y moderadamente
negativa en ambas escalas de sinceridad.

La acumulacién de casos en las colas
de la distribucién, es decir grado de cur-
tosis, es algo mayor de la que corres-
ponderia a una distribucién normal en
las mismas escalas, por lo que los sesgos
en asimetria y curtosis serfan para las
mismas escalas. Resultados que conven-
dria analizar mas adelante.

e Con respecto a la dispersion de las
puntuaciones, vemos que la desviacién
tipica de las escalas estaria entre 1y 2
para las dos muestras —salvo en ambas
escalas de Desviaciéon Sexual que estaria
en torno a 16 -, dispersion representativa
si se tiene en cuanta las bajas puntuacio-
nes de los sujetos al contestar el cuestio-
nario. Por grupos, el grupo de violadores
tendria una relativa menor dispersién en
sus puntuaciones que el grupo de abusa-
dores de menores.

Al examinar, de manera general
ambas muestras de agresores sexuales,
los datos relativos a las escalas de desvia-
cion sexual propiamente dichas, hay que
indicar que el patrén de puntuacién
obtenido sefalaria un perfil MSI caracte-
rizado por una puntuacion extremada-
mente baja en las respectivas escalas de
desviacién sexual — Violaciéon y Abuso de
Menores-, negando no sélo los elemen-
tos cognitivos o las fantasias sexuales,
sino también la exteriorizacion de dicha
desviacion sexual a través de conductas
de aproximacion, de acecho y de agre-
sién sexual a las victimas.

Segun los autores (Nichols & Molin-
der), el patrén de puntuacién de nues-
tras muestras de agresores sexuales que-
darfa encuadrado dentro del perfil que
denominan: Tipo Simulador Manifiesto,
No-cooperativo.

No obstante, la muestra de pedéfilos
tendria una actitud general mas recepti-
va a la hora de admitir sus fantasfas
sexuales desviadas, la planificacién y el
acecho sobre sus victimas y la propia
agresion sexual.

Apartado MSI_CI.

En este caso vamos a analizar los
resultados correspondientes al apartado
MSI_CI que esta constituido por 16
items denominados “items criticos”, que
los autores consideran de especial rele-
vancia, a la hora de analizar las respues-
tas de los individuos en dichas escalas.
De los 16 items 8 proceden de las escalas
del Subtest Parafilias (Manifestacidn
Sexual Atipica) y otros 8 de las escalas
del Subtest Disfuncién sexual.

1. Estadisticos de MSI_Cl segun el tipo
de victima.

A continuacion se muestras las fre-
cuencias -entre paréntesis- y los porcen-
tajes de las puntuaciones obtenidas en
dichos "items criticos" por las tres mues-
tras, es decir, delincuentes sexuales de
adultos (mujeres) delincuentes sexuales
de menores y grupo control.

e Los resultados obtenidos por la
muestra de agresores sexuales de muje-
res indican como de los 8 items criticos
correspondientes al Subtest Parafilias
Manifestacion Sexual Atipica sélo el de la
escala de Voyeurismo (item 37) fue con-
testado afirmativamente por un porcen-
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3.8 Analisis Estadistico de MSI_CI

VARIABLE TIPO DE VICTIMA TOTAL
(n°® sujetos) N total = 205
ci25 No 100% _ (58) 95,2% (99) 97,7% (42) 97,1% (199)
Si 48% (5) 2,3% (1) 2.9% (6)
ci37 No 86,2% (50) 88,5% (92) 90,7% (39) 88,3% (181)
Si 13,8% (8) 11,5% (12) 9,3% (4) 11,7% (24)
ci 163 No 96,6% (56) 93,3% (97) 97,7% (42) 95,1% (195)
S 34% (2) 6,7% (7) 23% (1) 4,9% (10)
ci 180 No 100% (58) 93,3% (97) 93,0% (40) 95,1% (195)
S R 6,7% (7) 7.0% _(3) 4,9% (10)
ci245 No 96,6% (56) 92,3% (96) 97,7% (42) 94,6% (194)
si 34% (2 7,7% (8) 23% (1) 5,4% (11)
267 No 98.3% (57) 89.4% (93) 95,3% (41) 93,2% (191)
Si 1,7% (1) 10,6% (11) 4,7% (2) 6,8% (14)
ci274 No 98,3% (57) 92,3% (96) 97,7% (42) 95,1% (195)
si 1.7% (1) 7,7% (8) 23% (1) 49% (10)
ci296 No 100% _ (58) 91,3% (95) 95,3% (41) 94,6% (194)
S S P 8,7% (9) 47% (2) 5,4% (11)
ci69 No 86,2% (50) 89,4% (93) 83,7% (36) 87,3% (179)
Si 13,8% (8) 10,6% (11) 16,3% (7) 12,7% (26)
csd No 75.9% (44) 188% (82) 83,7% (36) 79,0% (162)
SI 241% (14) 21,2% (22) 16,3% (7) 21,0% (43)
cill4 No 94,8% (55) 94,2% (98) 90,7% (39) 93,7% (192)
Si 52% (3) 58% (6) 93% (4) 6,3% (13)
139 No 94.8% (55) 93,3% (97) 88,4% (38) 92,7% (190)
si 52% (3) 6,7% (7) 11,6% (5 7,3% (15)
ci172  No 96,6% (56) 89,4% (93) 86,0% (37) 90,7% (186)
SI 3,4% (2) 10,6% (11) 14,0%  (6) 9,3% (19)
€179 No 96,6% (56) 84,6% (88) 86,0% (37) 88,3% (181)
si 34% (2) 154% (16) 140% (6) 11,7% (24)
€205 No 87.9% (51) 86,5% (90) 69,8% (30) 83,4% (171)
si 121% (7) 13,5% (14) 30,2% (13) 16,6% (34)
€268 No 94.8% (55) 76,9% (80) 62,8% (27) 79,0% (162)
S 52% (3) 23,1% (24) 37,2% (16) 21,0% (43)

taje de sujetos por encima del 10%
(11,5%), los 4 items de la escala de
Sadomasoquismo fueron contestados
afirmativamente como media, por el 6%
de la muestra, los 2 items de la escala de
Fetichismo obtienen un 7,7% similar al
porcentaje obtenido por el item de la
escala de Llamadas Obscenas (6,7 %).

Con respecto a los 8 items del Subtest

de Disfuncion Sexual, la situacion es bien
distinta obteniendo en la mayoria de
ellos porcentajes por encima del 10 %,
en algun caso incluso por encima del
20%.

Una primera interpretacion sobre los
resultados de la muestra de delincuen-
tes sexuales de mujeres adultas en rela-
cion a los items criticos del MSI, podria
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indicar una mayor incidencia de proble-
mas o disfunciones fisico-sexuales que
de conductas sexuales "atipicas" que
quizas esta en consonancia con actitu-
des defensivas a la hora de admitir cual-
quier tipo de conducta sexual -tipica o
atipica-, promoviendo actitudes victimis-
tas y de negacion de actividad sexual al
contestar los items sobre disfunciones
sexuales.

* |a muestra de agresores sexuales
de menores obtiene unos resultados que
indican como de los 8 items criticos
correspondientes al Subtest Parafilias
Manifestacion Sexual Atipica solo el de la
escala de Voyeurismo (item 37) fue con-
testado afirmativamente por un porcen-
taje de sujetos que se aproxima al 10%
(9,3%), los 4 items de la escala de Sado-
masoquismo fueron contestados por
debajo del 5% como media (4, 6%), en
los 2 items de la escala de Fetichismo, los
porcentajes de los sujetos que contesta-
ron afirmativamente fueron aun inferio-
res 2,3 %, puntuacion idéntica a la obte-
nida para el item de la escala de Llama-
das Obscenas (2,3%).

Con respecto a los 8 items del Subtest
de Disfuncidn Sexual, la situacion es bien
distinta obteniendo en la mayoria de
ellos porcentajes por encima del 10 %,
en algun caso incluso por encima del
30%.

Una primera interpretacion sobre los
resultados de la muestra de delincuentes
sexuales de menores en relacion a los
items criticos del MSI, podria indicar una
mayor incidencia de problemas o disfun-
ciones fisico-sexuales que de conductas
sexuales "atipicas" que quizas esta en
consonancia con actitudes defensivas a
la hora de admitir cualquier tipo de con-
ducta sexual -tipica o atipica- , promo-

viendo actitudes victimistas y de nega-
cion de actividad sexual al contestar los
items sobre disfunciones sexuales.

Si comparamos los porcentajes obte-
nidos por las muestras de agresores
sexuales se constatan diferencias signifi-
cativas. Los agresores sexuales de meno-
res obtienen porcentajes significativa-
mente inferiores en los 8 items criticos
del Subtest Parafilias Manifestacién
Sexual Atipica y porcentajes superiores
en los items criticos del Subtest Disfun-
cion Sexual. Resultados congruentes con
los diferentes "modus operandi” y esti-
los delictivos de cada grupo (en cuanto a
los items del Subtest Parafilias Manifes-
tacion Sexual Atipica) y con los diferen-
tes grupos de edad, mayor representati-
vidad de los grupos de edad por encima
de los 40, 50 y 60 afos para los agreso-
res de menores = mayor probabilidad de
disfunciones fisico-sexuales = % superior
en items del Subtest Disfuncién Sexual.

e |os resultados obtenidos por la
muestra de delincuentes no-sexuales
indican como de los 8 items criticos
correspondientes al Subtest Parafilias
Manifestacion Sexual Atipica sélo el de
la escala de Voyeurismo (item 37) fue
contestado afirmativamente por un por-
centaje de sujetos por encima de 10%
(13,8 %), los 4 items de la escala de
Sadomasoquismo fueron contestados
por debajo del 1% como media (3 de los
4 items no tienen ningun sujeto que los
confirme), en los 2 items de la escala de
Fetichismo, los porcentajes de los suje-
tos que contestaron afirmativamente
fueron también muy bajos (2,5 %
medio) , puntuacion similar a la obteni-
da para el item de la escala de Llamadas
Obscenas (3,4%).

Con respecto a los 8 items del Subtest
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de Disfuncidn Sexual, la situacion es
parecida, obteniendo también porcenta-
jes bajos. Solo se obtienen porcentajes
por encima de 10 % en dos, el item 84
con un 24 % (relativo a enfermedades
de transmision sexual) y el item 205 con
un 12 % ( referido a drogas o medica-
mentos).

Una primera interpretacion sobre los
resultados de la muestra de delincuentes
no-sexuales en relacion a los items criti-
cos del MSI, podria indicar una actitud
menos defensiva y/ o victimista a la hora
de responder al cuestionario, con resul-
tados dentro de lo previsible para este
tipo de muestra delictivo-penitenciaria.

Apartado MSI_HS.

Ahora vamos a analizar los resultados
correspondientes al apartado MSI_HS
(Historial Sexual) que esta constituido
por 50 items, que se distribuyen en 5
secciones, a saber : Desarrollo de la des-
viacion sexual (11 items), Evolucion
Matrimonial (10 items), Evolucién de la
|dentidad de Género (3 items), Evolucion
de la Orientacion de Género (6 items) y
Conducta de Agresién Sexual (20 items).

Candido Sanchez

1. Estadisticos de MSI_HS segun el
tipo de victima.

— Historial Sexual del MSI.

A continuacién se muestra el perfil de
los items de dicho Historial Sexual para
las tres muestras de delincuentes.

En esta ocasion se muestran los por-
centajes de las respuestas afirmativas
para cada item, al ser mas representati-
vas.

Las tablas se corresponden con las 5
secciones que configuran el historial
sexual, a saber: HS-1 (Desarrollo de la
Desviacién Sexual), HS-2 (Evolucion
Matrimonial), HS-3 (Evolucién de la Iden-
tidad de Género), HS-4 (Evolucién de la
Orientacién de Género) y HS-5 (Conduc-
ta de Agresion Sexual).

Al comparar los datos del Historial
Sexual en ambas muestras de agresores
sexuales se observa:

— Como un 16 % reconoce haber
sido victima de abuso sexual en su infan-
ciay = 13% justifica sus delitos por esta

3.9 Resultados de MSI_HS-1

Variables de Muestra Muestra Agresores | Muestra delincuentes
HS-1 Agresores sexuales de no-sexuales
* (v= verdadero) sexuales de menores (n= 43) (n=58)

Mujeres adultas

(n=104)

v*(13,5%) v (16%) v (10%)

v (10%) v (9%) Vv (2%)

v (9%) v (14%) v (9%) ]

v (23%) v (21%) v (2%)

v (12,5%) v (21%) v (7%)

v (13,5%) v(12%) 0 e

v (15%) v (19%) v (15,5 %)

v (26%) v (26%) v (14%)

v (47%) v (53,5%) v (62%)

v (24%) v (37%) v (36%)

v (16%) v (16%) v (10%)
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3.10 Resultados de MSI_HS-2

Variables de Muestra Muestra Agresores Muestra
HS-2 Agresores sexuales |sexuales de delincuentes no-
* (v= verdadero) de Mujeres adultas | menores (n= 43) sexuales
(n=104) (n=58)
v (15%) Vv (26%) v (10%)
Vv (8%) v (12%) Vv (52%)
v (52%) v (39,5%) v (52%)
v (21%) v (23%) v (10%)
v (21%) v (26%) v (38%)
v (31%) v (37%) v (40%)
v (15%) v (14%) vV (2%)
v (17%) v (23%) v (7%)
v (21%) v (35%) v (14%)
v (41%) Vv (30%) v (55%)
3.11 Resultados de MSI_HS-3
Variables de Muestra Muestra Agresores | Muestra
HS-3 Agresores sexuales | sexuales de delincuentes no-
* (v= verdadero) de Mujeres adultas menores (n= 43) sexuales
(n=104) (n=58)
v (9%) v (5%) v (0%)
v (8%) v (9%) v (5%)
v (7%) v (12%) v (2%)
3.12 Resultados de MSI_HS-4
Variables de Muestra Muestra Agresores | Muestra
HS-4 Agresores sexuales |sexuales de delincuentes no-
* (v= verdadero) de Mujeres adultas | menores (n= 43) sexuales
(n=104) (n= 58)
v (5%) v (14%) v (2%)
v (7%) Vv (2%) v (2%)
v (67%) v (58%) v (84,5%)
Vv (8%) v (9%) v (7%)
v (11,5%) v (7%) v (7%)
v (6%) v (2%) v (3%)

razén. Admiten la presencia de fantasias
sexuales secretas ( 37% para los pedofi-
losy 24% para los violadores) que podria
confirmar el patron progresivo en la
agresion sexual, defendido por Nichols y
Molinder en el constructo psicolégico del
MSI, en el que las fantasias sexuales
como antecedente cognitivo serfa la pri-
mera etapa en el modelo de la desvia-
cion sexual. Un 20% admite ser reinci-
dente.

- La muestra de pedofilos parecen

tener mas problemas en sus relaciones
sexuales con adultos (en un 26 % ausen-
Cia de relaciones sexuales con adultos)
que los violadores (ausencia en un 15
%). El recurrir a los servicios de prostitu-
tas o similares esta mas presente en los
peddfilos (37 %) que en los violadores
(31 %). También tiene incidencia la pre-
sencia de terceras personas - "aman-
tes"- fuera de la pareja, 26 % para los
peddfilos frente al 21 % para los viola-
dores. Un 15 %, en ambas muestras, jus-
tificaria sus delitos por la inapetencia
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3.13 Resultados de MSI_HS-5

Candido Sanchez

Variables de Muestra Muestra Agresores | Muestra
HS-5 Agresores sexuales |sexuales de delincuentes no-
* (v= verdadero) de Mujeres adultas menores (n= 43) sexuales

(n=104) (n=58)

v (4%) v (16%) v (7%)

Vv (6%) v (2%) Vv (2%)

v (11,5%) v (19%) Vv (3%)

v (6%) v (39,5%) v (2%)

v (6%) v (30%) v (2%)

v (22%) v (28%) —

v (30%) v(58%) |

v (5%) v (16%) v (2%)

v (5%) v (19%) v (9%)

v (7%) v (5%) Vv (2%)

v (5%) v (9%) v (7%)

v (6%) v (23%) Vv (2%)

v (1%) v (5%) V (2%)

v (14%) v (21%) V (5%)

v (11,5%) v (9%) V (3%)

v (5%) v (5%) V (2%)

v (2%) v (0%) V (0%)

Vv (4%) v (14%) V (2%)

v (10%) v (7%) V (2%)

v (7%) v (23%) V (3%)

sexual de sus compafieras. Sin embargo,
un grupo significativo en ambas mues-
tras, admite que sus compaferas tienen
mayor interés sexual que ellos (35 % en
los peddfilosy 21 % en los violadores).

— La presencia de malestar o inseguri-
dad en cuanto al rol sexual masculino o
en cuanto a su orientacion sexual estd en
ambas muestras en torno al 10 % de
sujetos. Hay un 7% de sujetos en ambas
muestras que admite ambigiedad o
inseguridad en su orientacion sexual.

— En el reconocimiento del delito, las
muestras se comportan de manera dis-
tinta: el 39,5 % de los peddfilos admite
haber tenido contacto sexual con nifias,
mientras que solamente el 22 % de los
violadores admite haber cometido agre-
sion sexual contra mujeres adultas.
Resulta también interesante los datos
relativos al conocimiento previo de la vic-
tima por parte del agresor, asi el 58% de

los pedéfilos indicaria conocer a su victi-
ma previamente, mientras que sélo el
30% de los violadores lo harfa, datos
congruentes con el "modus operandi”
diferente de ambos grupos en la comi-
sion de sus agresiones sexuales. Por Ulti-
mo, parece que la violencia sexual esta
presente o al menos es reconocida por el
11% de los sujetos en ambas muestras.

IV. PERFILES
Perfil del agresor sexual evaluado.
VARIABLES PSICOSOCIALES

En general, los pedéfilos serfan mayo-
res que los violadores, estarian mejor
cualificados profesionalmente y serfan
mas estables en su actividad laboral. Hay
una menor presencia en los violadores
de relaciones afectivas de pareja y de
descendencia (hijos). No se observan

ANUARIO/2003

55



Perfil del agresor sexual: Estudiando las caracteristicas psicologicas y sociales de los delincuentes sexuales...

diferencias significativas a nivel de apti-
tudes mentales o en su nivel educativo.

Hay una mayor presencia de trastor-
nos psicopatolégicos en las muestras de
delincuentes sexuales y dentro de éstas,
en la muestra de violadores. No hay dife-
rencias significativas en las categorias
diagnosticas resultantes. Con relacién al
consumo de sustancias toxicas, los viola-
dores consumen mas droga que los
delincuentes sexuales de menores, aun-
que no mas que los delincuentes control.
Ademas, los pedoéfilos consumirian alco-
hol preferentemente mientras que en los
violadores la sustancia mas habitual no
aparece tan claramente diferenciada.

VARIABLES DELICTIVO-PENITENCIARIAS

En nuestras muestras predomina el
agresor sexual con una sola victima. Es la
muestra de delincuentes sexuales de
mujeres adultas la que comete agresio-
nes sexuales contra un mayor nimero de
victimas. Con respecto a los anteceden-
tes penales son los violadores los que tie-
nen un porcentaje superior en ndmero
de delitos, en su tipologia y en el uso de
la violencia/coaccion en la comision de
los mismos.

Son también los violadores los que
mas tienden a relacionar/justificar su
delito con el consumo de drogas.

También durante el periodo de la
investigacion, los violadores cumplian
condenas relativamente mas largas que
los delincuentes de menores.

VARIABLES CLINICAS.

En general, hay una actitud defensiva

moderada en los sujetos evaluados. Tra-
tan de dar una imagen favorable, con
reducida capacidad de autocritica y con
una percepcion muy baja de ayuda para
el tratamiento. Actitud “tradicional” que
los internos adoptan ante cualquier eva-
luacién psicolégica.

Para el MMPI, cada muestra obtendria
su perfil:

- En los violadores, predominarian
actitudes de desconfianza y suspicacia
con una percepcién amenazante del
ambiente. Reacciones de hostilidad,
resentimiento e inconformismo con sen-
timientos de culpa poco eficaces. Rela-
ciones interpersonales problematicas.

- En los peddfilos, presencia de inse-
guridad y sentimientos de culpa. Resenti-
miento hacia los demas a los que culpan
de sus limitaciones. Timidez en relacio-
nes interpersonales y tendencia a apar-
tarse del grupo social. Baja tolerancia a la
frustracion.

— Grupo control: inconformismo y
resentimiento hacia el medio social. Pre-
sencia de inseguridad y sentimientos de
culpa con descargas impulsivas.

Ademas, las tres muestras presentari-
an un perfil personal deficitario en res-
ponsabilidad, integracion, cohesion per-
sonal y en aceptacion de las consecuen-
cias de su conducta.

VARIABLES PSICO-SEXUALES.

- Las muestras de delincuentes
sexuales intentan negar intereses e
impulsos sexuales. Actitud defensiva
ante el delito, menor en los pedoéfilos.
Presencia de distorsiones cognitivas,
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mayor en los pedéfilos. Poco motivados
para el tratamiento, los violadores en
menor grado. Apenas refieren “interés”
por otras parafilias, tipo fetichismo o
voyeurismo. Tampoco refieren disfuncio-
nes sexuales, aunque en este caso los
pedofilos admiten algo mas tener “difi-
cultades” sexuales relacionadas con la
impotencia, la eyaculacion precoz o con
determinadas limitaciones fisicas.

— Con respecto a sus agresiones
sexuales, de manera mas concreta, no
solo niegan elementos de tipo cognitivo
o fantasias sexuales previas sino incluso
su exteriorizacion, a través de conductas
de aproximacién o de acecho a la victi-
ma, o la propia agresion sexual. Aunque
los pedofilos serian mas receptivos a la
hora de admitir las fantasfas sexuales
desviadas, la planificacion delictiva, el
acecho sobre sus victimas y la propia
agresion sexual.

— En cuanto a su historial personal,
alrededor de un 16% reconoce haber
sido victima de abusos sexuales, un 13%
justifica sus delitos por este motivo. Admi-
ten fantasfas sexuales secretas durante la
adolescencia un 37% de los pedofilos y
un 24 % de los violadores. Alrededor de
un 20% admite ser reincidente.

— Un porcentaje superior de peddfilos
(26%) que de violadores (15%) admite
problemas en relaciones sexuales con
adultos -la muestra control reconocia un
10% -. Utilizan los servicios de prostitu-
tas o masajes un 37% de los pedofilos,
un 31 % de los violadores y un 40%
muestra control. Admiten “amantes”
fuera de la pareja, un 21% de los viola-
dores, un 26% de los peddéfilos y un
38% de la muestra control. Refieren
tener una pareja sexualmente inapetente
(posible justificacion delictiva) un15% de
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los violadores, un 14 % de los peddfilos
y un 2% de la muestra control.

- Hay una presencia de malestar y/o
sentimientos de inadecuacion con el rol
sexual masculino y un deseo leve de per-
tenecer al otro sexo en torno al 10% en
ambas muestras de delincuentes sexua-
les, en la muestra control no llega al 3%.

- La presencia de ambiguedad e inse-
guridad en su orientacion sexual seria
admitida aproximadamente por un 7%
de ambos grupos de delincuentes sexua-
les y por un 4% de la muestra control.

- En cuanto a conductas sexuales
desviadas un 39,5% de los pedéfilos
evaluados admite contactos sexuales con
menores y un 22% de los violadores
admite sus agresiones sexuales a mujeres
adultas. El 58% de los pedofilos y el
30% de los violadores conocian previa-
mente a sus victimas. Admiten conduc-
tas sexualmente violentas y/o sadicas
alrededor del 11% de las dos muestras,
el grupo control admite un 3%.

Hay conductas exhibicionistas previas
admitidas por los pedofilos -a menores
en un 19% y a adultos en un 5%-, por
los violadores —a menores 5 % y a adul-
tos 7%- y por la muestra control — a
menores 9% y a adultos 2%-.

V. DISCUSION Y CONCLUSIONES

En primer lugar, se puede sefialar que
los agresores sexuales obtienen diferen-
cias, entre si'y con respecto a la muestra
de delincuentes “no sexuales” en las
variables analizadas.

Las mas significativas en el ambito psi-
cosocial serian:
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- Los peddfilos serfan laboralmente
mas estables y mejor cualificados.

— Los violadores tenderian a estable-
cer, en menor numero, relaciones de
pareja y menor nimero de hijos.

— Se detecta una mayor presencia de
trastornos psicopatoldgicos en los viola-
dores.

- Los violadores consumirian en
mayor grado y mas tipos de sustancias
téxicas que los pedofilos pero menos
que la muestra de delincuentes no-
sexuales.

Con respecto a las variables delictivo-
penitenciarias sefialar que:

- Hay un predominio de agresor
sexual (violador o pedoéfilo) con una sola
victima.

— Los violadores tendrian un nimero
superior de victimas.

— También en los violadores hay una
mayor presencia de delitos sexuales y no-
sexuales y mayor violencia o coacciéon en
la comision.

- Una mayor relacion, a priori, entre
el consumo de drogas/alcohol y delito en
los violadores.

En las variables clinicas hay que hacer
referencia a:

— Una actitud defensiva en toda las
muestras.

— Predominio en los violadores
de una actitud de desconfianza y sus-
picacia. También reacciones de hosti-
lidad e inconformismo y proclividad a las

relaciones interpersonales problemati-
cas.

— Mayor presencia en los pedéfilos de
inseguridad y sentimientos de culpa, y
timidez en las relaciones interpersonales.

En las variables psicosexuales desta-
car:

- Ambas muestras de agresores
sexuales tienden a negar intereses e
impulsos sexuales. Aunque los peddfilos
serfan menos defensivos.

- Una mayor presencia de distorsio-
nes cognitivas en los peddfilos.

- En ambas muestras de agresores
sexuales hay una escasa motivacién para
recibir tratamiento especializado, siendo
dicha motivacién menor en los violado-
res.

- Los peddfilos admiten, en mayor
grado que los violadores, tener disfun-
ciones o limitaciones fisicas que afectan
a su sexualidad.

— Porlo general hay una actitud de
negacién de las agresiones sexuales.
Aunque los peddfilos serian mas recepti-
vos a la hora de aceptar fantasias, con-
ductas de acecho o la propia agresién
sexual.

— Solo un 16% reconoce haber sido
victima de abusos sexuales. Y un 13%
justificaria sus delitos por este motivo.

- Los pedofilos admitirian en mayor
grado (26%) que los violadores (15%)
tener dificultades o problemas para esta-
blecer relaciones sexuales con adultos.

- Aparecen sentimientos de inade-
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cuacioén en su rol sexual masculino en
torno al 10% en ambas muestras de
agresores sexuales, en la muestra de
delincuentes “control” no llega al 3%.

- EI 58% de los peddfilos y el 30%
de los violadores conocia previamente a
sus victimas.

- Un 11% de los delincuentes sexua-
les admitirian conductas violentas o sadi-
cas en sus relaciones sexuales, mientras
que la muestra control solo refiere un
3%.

— Hay una mayor admisién de con-
ductas exhibicionistas en los pedofilos
que en los violadores.

Al comparar los resultados obtenidos
aqui con los que aparecen en la literatura
cientifica se observa una corresponden-
cia en los diferentes perfiles obtenidos
principalmente en las variables psicoso-
ciales, delictivas y psicosexuales de las
muestras.

No obstante, los resultados aunque
utiles son incompletos, ofreciéndose una
segunda entrega en la que se presenten
analisis estadisticos mas “finos” . Méas
alla de los descriptivos presentados, que
nos permitan contrastar hipotesis, identi-
ficar factores y grupos homogéneos que

Candido Sanchez

expliquen las variables estudiadas y los
posibles mecanismos causales.

Por ultimo, sefalar que aunque el
incremento del conocimiento sobre la
agresion sexual y los agresores sexuales,
y el aumento de psicélogos y profesiona-
les penitenciarios que se han implicado
en la evaluacién y el tratamiento de los
delincuentes sexuales nos estd permi-
tiendo avanzar en este campo todavia
quedan muchas respuestas especificas a
cuestiones importantes.

Sin olvidarnos de la incertidumbre
sobre el presente y el futuro del progra-
ma penitenciario para el control de la
agresion sexual que se desarrolla desde
1999 a pesar de las limitaciones, gracias
al esfuerzoy el tesén de los profesionales
penitenciarios.

Ademas, los datos generados desde la
puesta en marcha del programa proba-
blemente sean el referente empirico mas
importante en nuestro pais que seria
conveniente explotar para conocer perfi-
les, respuestas al tratamiento, compro-
bacién de hipotesis, de diagnosticos
diferenciales, de la fiabilidad y la validez
de las herramientas de evaluacién y de
los procedimientos utilizados, y en ulti-
ma instancia la evaluacién del programa
y su eficacia.
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