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RESUMEN 

Introducción: cerca de 1,1 millones de niños, niñas y adolescentes en América Latina han sido 

víctimas de violencia sexual en algún momento de su vida. 

Objetivo: caracterizar el abuso sexual en menores de 16 años en el área sur de la provincia Ciego de 

Ávila. 

Métodos: se realizó un estudio descriptivo de corte transversal, cuyo universo estuvo constituido por 

156 niños menores de 16 años presuntas víctimas de delitos sexuales. Los datos fueron recogidos del 

registro de delitos sexuales del servicio provincial de medicina legal y de los expedientes de cada caso. 

Las variables de estudio fueron edad, tipo de delito sexual, sexo, autor del delito y lugar de ocurrencia. 

Resultados: la mayoría de los niños del estudio estaban en edades comprendidas entre 11 y 15 años 

pertenecientes al sexo femenino. El delito sexual por el que se formuló mayor cantidad de denuncias 

fue el abuso lascivo, especialmente en las edades entre 6 y10 años. 

Conclusiones: este estudio permitió conocer la magnitud y repercusión de los abusos sexuales como 

parte del maltrato infantil en el área sur de la provincia Ciego de Ávila. La investigación muestra 

evidencias y alerta sobre un problema de salud infantil que debe ser conocido y analizado para realizar 
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acciones de promoción y prevención comunitaria. 

Palabras clave: ABUSO SEXUAL INFANTIL; DELITOS SEXUALES; MALTRATO A LOS 

NIÑOS; ADOLESCENTE. 

 

ABSTRACT 

Introduction: nearly 1.1 million children and adolescents in Latin America have been victims of 

sexual violence at some point in their lives. 

Objective: to characterize sexual abuse in children under 16 years of age in the southern area of the 

province of Ciego de Ávila. 

Methods: a descriptive cross-sectional study was carried out, whose universe consisted of 156 children 

under 16 years of age who were alleged victims of sexual crimes. The data were collected from the 

sexual crimes registry of the provincial forensic medicine service and from the files of each case. The 

study variables were age, type of sexual crime, sex, perpetrator of the crime and place of occurrence. 

Results: the majority of the children in the study were between 11 and 15 years old and were female. 

The sexual crime for which the greatest number of complaints were made was lascivious abuse, 

especially in ages between 6 and 10 years. 

Conclusions: this study allowed us to know the magnitude and impact of sexual abuse as part of child 

abuse in the southern area of the province of Ciego de Ávila. The research shows evidence and alerts 

about a child health problem that must be known and analyzed to carry out community promotion and 

prevention actions. 

Keywords: CHILD ABUSE, SEXUAL; SEX OFFENSES; CHILD ABUSE; ADOLESCENT. 
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INTRODUCCIÓN 
Según la Organización Mundial de la Salud el maltrato infantil se define como “los abusos y la 
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desatención de que son objeto los menores de 18 años, e incluye todos los tipos de maltrato físico o 

psicológico, abuso sexual, desatención, negligencia y explotación comercial o de otro tipo que causen o 

puedan causar un daño a la salud, desarrollo o dignidad del niño, o poner en peligro su supervivencia, 

en el contexto de una relación de responsabilidad, confianza o poder. La exposición a la violencia de 

pareja también puede incluirse entre las formas de maltrato infantil.”(1) 

Algunos estudios revelan que aproximadamente 1,1 millones de niños, niñas y adolescentes en 

América Latina han sido víctimas de violencia sexual en algún momento de su vida, así como el 

aumento de casos de transgresiones contra menores de edad a manos de personas que aprovechan su 

vulnerabilidad.(2) 

El abuso sexual de menores en Chile, según el Ministerio de Educación,(3) “consiste en la participación 

de un niño en una actividad sexual que no comprende plenamente, a la que no es capaz de dar un 

consentimiento, o para la que por su desarrollo no está preparado y no puede expresar su 

consentimiento, o bien que infringe las leyes o los tabúes sociales. El abuso sexual de menores se 

produce si esta actividad tiene lugar entre un niño y un adulto, o bien entre un niño y otro niño o 

adolescente que por su edad o desarrollo tiene con él una relación de responsabilidad, confianza o 

poder”. 

El maltrato y abuso a menores es un problema de salud pública a nivel mundial, se manifiesta en todas 

las razas, religiones y clases sociales, con graves consecuencias que repercuten duran toda la vida en 

sus víctimas.(4) 

En el código penal cubano se tipifican los delitos sexuales de violación, pederastia con violencia, 

estupro y abusos lascivos; los tribunales cubanos juzgan y sancionan por estas causas anualmente cerca 

de 400 personas, gracias a un riguroso trabajo que llevan a cabo comisiones integradas por especialistas 

del sector de la salud, juristas y por los órganos del orden interior.(5) 

En la provincia de Villa Clara, que tiene una población aproximada de 850 957 habitantes, los delitos 

sexuales se presentan con una tasa de 2.8x100 000 habitantes.(6) 

La provincia Ciego de Ávila no queda exenta de esta realidad, en investigación realizada en 2018,(7) se 

refleja la ocurrencia de estos delitos sexuales, donde prevalecieron las violaciones sexuales (39,18%). 

Otro estudio más reciente comprendido entre 2019 y 2021, indica de igual forma la prevalencia de 

estos delitos: las violaciones (39,18%) y el abuso lascivo (31,18%). (8) 

En esta problemática surgió el estímulo para realizar el presente estudio, con el objetivo de caracterizar 
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el abuso sexual en menores de 16 años en el área sur de la provincia Ciego de Ávila. 

 

 

MÉTODOS 
Se realizó un estudio descriptivo del tipo transversal, en el área sur de la provincia Ciego de Ávila, en 

el período comprendido entre enero de 2016 y diciembre de 2020. El universo de estudio estuvo 

constituido por 156 niños menores de 16 años registrados en el departamento provincial de medicina 

legal como presuntas víctimas de los delitos sexuales tipificados en el Código Penal Cubano. 

Los datos de extrajeron del registro de delitos sexuales del servicio provincial de medicina legal y de 

los expedientes de cada caso. Se utilizaron las siguientes variables: edad, sexo, tipo de delito sexual, 

autor y lugar de ocurrencia. Como medida de resumen de la información se utilizó el porciento. 

En el estudio se cumplieron los preceptos éticos de la Declaración de Helsinki(9) para los estudios con 

seres humanos. No se utilizaron datos de identidad de los menores y la información procesada solo se 

utilizará con fines científicos. 

 

 

RESULTADOS 
En la tabla 1, el grupo de edad más afectado en delitos sexuales estuvo comprendido entre 11 y 15 años 

del sexo femenino, con 43,59%. Fueron maltratados tres niños menores de un año. 

 
Tabla 1 - Distribución de los delitos sexuales según edad y sexo 

Grupos de edades Masculino Femenino Total 

No. % No. % No. % 

< 1 año 1 0,64 2 1,28 3 1,92 

1-5 años 4 2,56 18 11,54 22 14,10 

6-10 años 13 8,33 39 25 52 33,33 

11-15 años 11 7,05 68 43,59 79 50,64 

Total 29 18,59 127 81,41 156 100,00 

Fuente: Libro de registro de delitos sexuales del servicio provincial de medicina legal y de los expedientes de cada caso. 

 

La tabla 2 muestra que el delito sexual por el que se formuló la mayor cantidad de denuncias en el 
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período de estudio fue el abuso lascivo, con 64,10 %. De ellos, el grupo de edades con mayor incidencia 

fue el de 6 a 10 años con 42 casos que representa un 26,92 %. 

 
Tabla 2 - Distribución de las víctimas según delito sexual objeto de denuncia y edad 

Delitos sexuales 
< 1 año 1 - 5 años 6-10 años 11-15 años Total 

No. % No. % No. % No. % No. % 

Violación 0 0,00 0,00 0 4 2,56 33 21,15 37 23,72 

Abuso lascivo 2 1,28 22,00 14,10 42 26,92 34 21,79 100 64,10 

Estupro 0 0,00 0,00 0 0 0,00 1 0,64 1 0,64 

Pederastia con 

violencia 
1 0,64 0,00 0 9 5,77 8 5,13 18 11,54 

Total 3 1,92 22,00 14,10 55 35,26 76 48,72 156 100,00 

Fuente: Libro de registro de delitos sexuales del servicio provincial de medicina legal y de los expedientes de cada caso. 

 

En relación con la autoría de los hechos, las personas conocidas por el menor fueron los autores de 

mayor representación con 112 delitos para un 71,79 % del total (tabla 3). Los autores del delito cometen 

el abuso con mayor frecuencia en su propio domicilio. Los familiares del niño en el domicilio de la 

víctima cometen delito sexual en el 14,74 % del total de casos. 

 
Tabla 3 - Distribución de los delitos sexuales según autor del delito y lugar del hecho 

Autor del delito 

Lugar del hecho Total 

Domicilio de la 

víctima 

Domicilio del 

autor 

Institución 

escolar 

Lugar 

público 

Otro 

No. % 

No. % No. % No. % No. % No. % 

Desconocido 1 0,64 0 0 0 0 0 0 8 5,13 9 5,77 

Conocido 28 17,95 52 33,33 4 2,56 3 1,92 25 16,02 112 71,79 

Familiar 23 14,74 5 3,20 0 0 0 0 7 4,49 35 22,44 

Total 52 33,33 57 36,54 4 2,56 3 1,92 40 25,64 156 100,00 

Fuente: Libro de registro de delitos sexuales del servicio provincial de medicina legal y de los expedientes de cada caso. 

 

 

DISCUSIÓN 
El comportamiento del abuso infantil en nuestra investigación, resulta similar a lo que ocurre en otros 

lugares del país y del mundo. La mayor frecuencia de abuso sexual observada en los menores entre 11 
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y 15 años del sexo femenino son resultados que coinciden con Cerón-Hernández y cols.(10) en el 

Departamento del Cauca, Colombia y con autores cubanos como Gómez-Delgado y cols.,(6) en Villa 

Clara y Medina-Santiesteban y cols.,(11) en Las Tunas. 

En estudio realizado en menores que acuden a servicios de urgencias del Hospital Universitario 

Gregorio Marañón, Madrid, España, el grupo preescolar fue el de mayor incidencia, así como el sexo 

femenino.(12) 

La violencia contra el sexo femenino en cualquier variante, es reconocida como una manifestación de 

fuerza desigual entre el hombre y la mujer que han llevado a la dominación de la mujer y a la 

discriminación en su contra por parte del hombre. Este es uno de los mecanismos sociales 

fundamentales en que la mujer se somete a una situación de subordinación respecto al sexo opuesto. 

El delito sexual de abuso lascivo, que se presentó con mayor frecuencia fue también el tipo de abuso 

sexual más informado por otros autores cubanos en Villa Clara(6 ) y en Guantánamo.(13) 

Las personas conocidas por la víctimas y sus familiares, con ocurrencia tanto en la casa del autor del 

delito, como de la víctima, son hechos que coinciden con lo observado por otros autores en la provincia 

de Villa Clara(6) y en México.(14) El menor abusado no tiene conciencia de la magnitud del problema y 

por lo general, previamente ha establecido vínculos afectivos con su agresor, lo que le dificulta hablar 

acerca de lo sucedido; aunque la experiencia sea traumática, el niño siempre tiende a reprimir ese 

sentimiento convirtiéndose en un fenómeno invisible. 

Se considera necesario comprender que el abuso sexual infantil es tarea básica para la sociedad con el 

fin de disminuir la incidencia de este flagelo y que sea tratado por los profesionales de los diferentes 

campos concernientes con la salud, como médicos, auxiliares, psicólogos, sociólogos, terapeutas. 

La lucha contra el maltrato infantil en todas sus variantes, principalmente el abuso sexual, necesita ser 

protegida, apoyada y sostenida, además de ser tratada con un enfoque multisectorial desde la salud, la 

educación, los órganos de justicia, entre otros. 

 

 

CONCLUSIONES 
El presente estudio da a conocer la magnitud y características del delito sexual en cuanto a su 

presentación por grupos de edades, sexo, autor del hecho y lugar de ocurrencia; sirve de alerta a las 
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autoridades sanitarias sobre un problema de salud infantil que debe ser conocido y analizado para 

realizar acciones de promoción y prevención comunitaria. 

El principal aporte del trabajo está en la divulgación de una situación poco referenciada lo que 

contribuiría a ayudar a los órganos de justicia del país en el cumplimiento de lo establecido en el 

Código Penal Cubano, y permitirá disminuir la magnitud y consecuencias de este tipo de delito. 
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