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Resumen:

Objetivo: evaluar la eficacia de una intervencién educativa sobre el conocimiento del tema de la violencia sexual en
adolescentes escolares. Método: ensayo clinico aleatorizado, controlado y abierto, llevado a cabo en un centro de ensefianza
secundaria publica de Jundiai (Estado de Sdo Paulo), con clases de secundaria, en las que los alumnos fueron divididos
aleatoriamente en un grupo de intervencién y un grupo de control (dos clases por grupo). La intervencién educativa sobre
violencia sexual se llev6 a cabo tinicamente en el grupo de prueba. Para ambos grupos se utilizaron cuestionarios de evaluaciéon
de conocimientos con un intervalo de 15 dias, antes y después de la intervencion. El andlisis estadistico utiliz6 las pruebas de
McNemar y chi-cuadrado (p < 0,05), mediante el software SPSS 20.0. Resultados: participaron 114 alumnos: 61 en el grupo de
intervencion y 53 en el de control, con predominio de mujeres, de 16 afios y de piel parda. Se observé un aumento de los
conocimientos en el grupo de intervencion, con significacidn estadistica en los items “cémo denunciar”, del 63,9 % al 91,8 % (p
< 0,001), “conocer los servicios ofrecidos en la UBS”, del 23 % al 77 % (p < 0,001) y “servicios del Centro de Referencia de
Asistencia Social”, del 47,5 % al 82 % (p < 0,001). El conocimiento sobre el Consejo Tutelar present6 una diferencia estadistica
entre el grupo de intervencién y el de control en el segundo dia (p = 0,036). Conclusion: la intervencion educativa mostré un
aumento significativo del conocimiento de los adolescentes sobre el abuso sexual, principalmente en relacién con la Unidad
Basica de Salud y el Centro de Referencia de Asistencia Social, lo que pone de relieve la importancia de la sensibilizacién para
la proteccién de los adolescentes y la mitigacién de la violencia sexual.

Palabras clave: Delitos sexuales; Adolescente; Conocimiento; Educacién en salud.

Resumo:

Objetivo: avaliar a efetividade de uma acdo educativa sobre o conhecimento do tema da violéncia sexual em adolescentes
escolares. Método: ensaio clinico randomizado, controlado e aberto, realizado em uma escola publica de Jundiai-SP, com
turmas do ensino médio, nas quais os alunos foram divididos aleatoriamente como grupo teste e controle (duas turmas cada
grupo). A intervencdo educativa sobre violéncia sexual foi realizada apenas no grupo teste. Para os dois grupos foram utilizados
questionarios de avaliagdo do conhecimento com intervalo de 15 dias, antes e depois da intervencdo. A analise estatistica
utilizou testes de McNemar e Qui-Quadrado, (p<0,05), através do software SPSS 20.0. Resultados: participaram 114 alunos:
61 no grupo teste e 53 no controle, com predomindncia do sexo feminino, de 16 anos e cor da pele parda. Houve aumento no
conhecimento no grupo teste, com significancia estatistica dos itens “como denunciar” de 63,9% para 91,8%(p<0,001),
“conhecer os servicos oferecidos na UBS”, de 23% para 77% (p<0,001) e “servicos do Centro de Referéncia de Assisténcia
Social”, de 47,5% para 82% (p<0,001). Saber sobre o conselho tutelar apresentou diferenca estatistica entre o grupo teste e
controle no segundo dia (p=0,036). Conclusdo: a intervencio educativa mostrou aumento significativo do conhecimento dos
adolescentes sobre abuso sexual, principalmente em relacdo a Unidade Basica de Saiide e ao Centro de Referéncia de
Assisténcia Social, destacando a importancia da conscientizagdo para a prote¢do dos adolescentes e a mitigacdo da violéncia
sexual.

Palavras-chave: Delitos sexuais; Adolescente; Conhecimento; Educagio em saudde.

Abstract:

Objective: to evaluate the effectiveness of an educational intervention on the knowledge of sexual violence among school-aged
adolescents. Methods: a randomized, controlled, open-label clinical trial was conducted in a public school in Jundiai/SP, Brazil,
with classes in Secondary Education, in which students were randomly divided into test and control groups (two classes per
group). The educational intervention on sexual violence was carried out only in the test group. Knowledge assessment
questionnaires were used for both groups, administered 15 days before and after the intervention. Statistical analysis used
McNemar's and Chi-square tests (p<0.05) using SPSS 20.0 software. Results: 114 students participated: 61 in the test group
and 53 in the control group, predominantly female, 16 years old, and of mixed race. There was an increase in knowledge in the
test group, with statistical significance for the items "how to report” from 63.9% to 91.8% (p<0.001), "knowing the services
offered at the UBS" from 23% to 77% (p<0.001), and "services of the Social Assistance Reference Center" from 47.5% to 82%
(p<0.001). Knowledge about the Child Protective Council showed a statistical difference between the test and control groups
on the second day (p=0.036). Conclusion: the educational intervention showed a significant increase in adolescents'
knowledge about sexual abuse, mainly in relation to the Primary Health Care Unit and the Social Assistance Reference Center,
highlighting the importance of awareness for the protection of adolescents and the mitigation of sexual violence.
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INTRODUCCION

a violencia sexual, segtin el Cédigo Penal brasilefiol, se define como una violacién de

los derechos humanos, cuya caracteristica principal es el intento o la consumacién de

actos sexuales por parte del agresor contra la victima, mediante el uso de amenazas o
violencia, sin que exista consentimiento. Este tipo de violencia exige una respuesta integral para
la atencién de la victima. La prevencidn y la lucha contra el abuso sexual requieren un enfoque
multidisciplinar e intersectorial, que puede incluir acciones educativas en las escuelas, donde
los adolescentes pasan gran parte de su tiempo.

Esta perspectiva de atencion integral no se limita al &mbito nacional, sino que dialoga
con compromisos internacionales. Entre estos compromisos, destaca el objetivo de eliminar
todas las formas de violencia y tortura contra los nifios, incluidos el abuso, la explotacion y la
trata, que forman parte de los Objetivos del Milenio para 2030, siendo de suma importancia
invertir en acciones en esta direccion de la igualdad de género para la promocion de la paz y la
justicia2-3.

Segun el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia - UNICEF (2021)4, entre 2016 y
2020, 35 000 nifos y adolescentes de 0 a 19 afos fueron victimas de muerte violenta en Brasil,
mientras que de 2017 a 2020 se registraron 180 000 casos de violencia sexual (una media de
45 000 al afno). En la ciudad de Jundiai (estado de Sao Paulo), entre enero de 2018 y diciembre
de 2021 se registraron 740 denuncias de violencia sexual en el municipio, la mayoria de ellas
relacionadas con nifios y adolescentes®.

El tema representa un desafio relevante en términos de prevencion e intervencion, y
suscita profundas reflexiones sobre sus consecuencias para las personas afectadas. Estas
consecuencias abarcan diversos aspectos de la condicién humana, incluyendo dimensiones
bioldgicas, sociales, psiquicas, emocionales, conductuales, afectivas y relacionales®. En la
primera infancia, el impacto incluye traumas profundos en el desarrollo del individuo. Los nifios
que sufren abuso sexual suelen reaccionar de manera somatica, experimentando sensaciones
que no son tipicas para su edad, debido a nuevas experiencias que perturban su percepcion del
mundo®.

La adolescencia es un periodo critico del desarrollo, lo que hace que estos jovenes sean
vulnerables a las influencias externas, lo que exige que las escuelas implementen programas
educativos eficaces para aumentar el conocimiento de este grupo sobre el abuso sexual, sus
formas, consecuencias y estrategias de prevencion, lo que favorece un entorno escolar mas
seguro y acogedor’. Los estudios8? han demostrado que la prevencion del abuso sexual infantil

en las escuelas mediante programas educativos ha resultado eficaz, ya que estos desempefian
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un papel esencial a la hora de difundir informacién, desarrollar habilidades de proteccién y
ensefiar estrategias de reconocimiento, proteccién y btiisqueda de ayuda, pudiendo replicarse
estas acciones en el publico adolescente. Los programas bien disefiados pueden generar
cambios significativos en las actitudes y los comportamientos de los jovenes, aumentando el
conocimiento sobre el abuso sexual y favoreciendo un entorno escolar mas seguro y acogedor,
de modo que los estudiantes se sientan empoderados para afrontar situaciones de abusol?,
Ademas de las escuelas, espacios como los centros de salud son fundamentales para los
enfoques preventivos y de asistencia a las victimas, junto con una red de apoyo que abarca el
Consejo Tutelar y el Centro de Referencia de Asistencia Social (CRAS)11.

La relevancia del trabajo de prevencion desde la infancia muestra una evaluacion
positiva en el desarrollo de habilidades y conocimientos de autoproteccion de los nifios que
participaron en programas escolares de prevencion del abuso sexuall2. En grupos de edad mas
avanzados, un estudio describe que los programas de intervencién sobre la violencia en el
noviazgo adolescente pueden reducir el riesgo de abuso emocional, fisico y sexual, asi como la
victimizacién emocional y fisical3. Una revision sistematica que abarca tres décadas reforzé la
importancia de abordar este tema en el contexto escolar, orientado a la prevencion y al
desarrollo saludable de la sexualidad#. Asi, este estudio tiene como objetivo evaluar la eficacia

de una accion educativa sobre la violencia sexual en adolescentes escolares.

METODO

Se trata de un estudio de tipo ensayo clinico aleatorizado y controlado, llevado a cabo en
un centro de enseflanza secundaria publica estatal, en clases de segundo curso de secundaria,
de un barrio del municipio de Jundiai, durante el periodo comprendido entre octubre de 2023
y marzo de 2024.

El calculo del tamafio de la muestra se realizé utilizando una odds ratio (OR) de 5,71, una
potencia estadistica del 80 % y un intervalo de confianza del 95 %15, considerando una
prevalencia estimada de conocimientos del 31 % en el grupo de control, lo que dio como
resultado un tamafio minimo de la muestra de 51 participantes en cada grupo.

La escuela, elegida por conveniencia, indic6 que la intervencion se llevara a cabo con
alumnos de 2.2 nivel de la escuela secundaria, teniendo en cuenta la franja de edad objetivo de
esta investigaciéon (15 a 19 anos). En la escuela habia cuatro aulas de alumnos de Bachillerato,
que se asignaron al azar a los grupos de prueba y de control. La decision de sortear las clases y
no a los individuos se tom6 para minimizar los efectos de la intervencidn en el grupo de control.

Asi pues, la aleatorizacion se llevo a cabo mediante un sorteo en la aplicacién sorteios.com a
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partir de las cuatro aulas, definiéndose las dos primeras aulas sorteadas como grupo de prueba
(2.2 Ay 2.2B)ylas dos restantes como grupo de control (2.2 Cy 2.2 D).

La recopilacion de datos se llevé a cabo mediante un cuestionario elaborado a partir de
un estudio anterior!®, complementado con nuevas preguntas adaptadas al contexto regional de
la poblacidén estudiada. El cuestionario se organizo en tres bloques principales, cada uno con
variables especificas:

- Demograficas: sexo (femenino/masculino), edad (mayor de 15 afios), raza (blanco, negro,
pardo, otros o no respondid), si sus tutores legales trabajan (si/no/no respondid), cual es su
ocupacion (solo trabaja/solo estudia/trabaja y estudia/no respondid), ;tiene religion
(evangélica/cristianismo/umbanda/musulmana/espiritista/no respondid) y con quién vive
(padre y madre/solo con el padre o solo con la madre/ni con el padre ni con la madre/no
respondid);

- Conocimientos generales: ;Ha asistido alguna vez a una charla sobre el tema “violencia
sexual”? (si/no/no respondid), ;sabe lo que es el abuso sexual? (si/no/no respondio), ;sabe
cémo denunciar? (si/no/no respondio), ;sabe para qué sirve el Consejo Tutelar? (si/no/no
respondid), ;conoce los servicios que ofrece la Unidad Basica de Salud (UBS)? (si/no/no
respondid), ;sabe qué es el CRAS? (si/no/no respondio);

- Identificacion de casos de abuso sexual: ;le ha pasado alguna vez? (si/no/no respondio),
iconfia en sus padres? (si/no/no respondid), ;confia en alguien? (si/no/no respondio), ;han
terminado los abusos? (si/no/no respondid), ;le hubiera gustado denunciarlo? (si/no/no
respondid), edad de inicio (de 4 a 16 afios/adolescencia/no lo recuerdo/no respondio) y edad
de finalizacion (de 5 a 17 afios/no lo recuerdo/no respondi6), persona en la que confia
(amigo/abuela/abuelo/
nifiera/consejero/desconocido/hermana/hermano/madrina/madre/hermanastra/novio/no
respondidé/padrastro/padre/pastor/sacerdote/persona conocida, pero no
amiga/primo/profesor/sobrino/tia/tio/no tengo a nadie en quien pueda confiar) y quién era
el abusador (amigo/abuelo/nifera/cufiado/desconocido/no respondi6/nunca sufri
abusos/persona  conocida, pero no  amiga/primo/profesor/tio/tio de  una
amiga/vecino/hermana/madre/medio hermano/padrastro/un amigo de mi tio).

La intervencion consistié en una accion educativa y se llevé a cabo en dos etapas: la
primera en los meses de octubre y noviembre de 2023 y la segunda, en los meses de febrero y
marzo de 2024. En ambas fases, todas las aulas, de forma secuencial, recibieron una explicacion
sobre el proyecto y el Consentimiento Libre e Informado (CLI), ademas de la aplicacion del

cuestionario inicial, con informacidn sobre la caracterizacion de la muestra y el conocimiento
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sobre el tema propuesto. Tras la recopilacién inicial de datos, el grupo de prueba recibi6 la
intervencidn educativa. Tras 15 dias, se volvi6 a aplicar el cuestionario en todos los grupos. Una
vez finalizada la recopilacién de datos del estudio, la intervencion educativa se aplicé también
al grupo de control para garantizar la equidad y la igualdad de oportunidades en el acceso al
conocimiento.

La intervencién educativa fue llevada a cabo por dos estudiantes de cuarto curso de la
carrera de Medicina. Las alumnas recibieron formacién por parte de un investigador sénior y
elaboraron ellas mismas un folleto con informacién sobre el tema, tras un estudio y una
investigacion previos. Se imparti6 orientacion para aclarar el tema abordado en la intervencion,
asi como para responder a los diferentes resultados derivados. Antes de la capacitacion se
celebré6 una reuniéon con la Atenciéon Primaria de Salud (APS) del municipio y con la
Coordinacion de Asistencia Social para conocer el flujo de derivacion y atencién en casos de
abuso sexual.

El material utilizado en la intervencién consistié en un folleto y una clase expositiva
sobre el tema del abuso sexual: qué es, como denunciarlo y donde buscar ayuda. El material fue
elaborado por las estudiantes bajo la supervisiéon de un investigador y fue validado por la
Unidad Basica de Salud (UBS) y el Centro de Referencia de Asistencia Social (CRAS) del
territorio de la escuela. Paralelamente a esta preparacion, se coordin6 con algunas instituciones
del municipio sobre la posible demanda que pudiera surgir tras la intervencion, como el CRAS,
el Consejo Tutelar y la UBS, que fueron los servicios indicados como lugares donde se podria
buscar ayuda, ademas de la denuncia a través del numero 100. Se tuvieron en cuenta
Unicamente las personas que respondieron al cuestionario al inicio y al final (antes y después
de la intervencion).

Se realizaron andlisis descriptivos y, para la comparacion entre el momento anterior a
la intervencién y el posterior en los grupos de prueba y de control, se utilizé la prueba de
McNemar para medidas repetidas y de frecuencia. Para comparar los grupos de prueba y de
control por separado en cada momento se utilizé la prueba de chi-cuadrado. Las variables
utilizadas para evaluar la intervencién fueron: conocimientos sobre el abuso sexual, capacidad
para denunciar, habilidad para utilizar los servicios de apoyo (UBS, el Consejo Tutelar y el
CRAS) y experiencia previa de abuso sexual. Los analisis se realizaron con el programa SPSS,
version 20.0.

Todos los alumnos que participaron en la investigacidon firmaron el TALE, en dos
ejemplares, uno destinado a los investigadores y otro a los participantes. La exencién de la firma

del Término de Consentimiento Libre e Informado (TCLI) por parte de los padres fue
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debidamente justificada ante el Comité de Etica e Investigacién (CEP). La investigacién
garantizo la confidencialidad y el anonimato de los participantes y fue aprobada por el Comité
de Etica e Investigacion el 27 de septiembre de 2023, con el nimero de dictamen 6.328.062, y
el protocolo en el Registro Brasilefio de Ensayos Clinicos - REBEC (RBR-9gb8wsx), registrado
el 31 de octubre de 2025.

RESULTADOS

De los 326 alumnos matriculados, 226 reunian los requisitos para formar parte de
ambos grupos (experimental y de control). Se produjo una pérdida de 35 participantes en la
muestra del primer dia con respecto al segundo (17 en el grupo de prueba y 18 en el grupo de
control). El segundo dia, a pesar de la incorporacién de 77 nuevos encuestados (49 en el grupo
de prueba y 28 en el grupo de control), los datos fueron excluidos, dado que no habian estado

presentes el primer dia de la recopilacion de datos, tal y como se muestra en la Figura 1.

Figura 1. Estudio realizado entre alumnos de secundaria. Jundiai (Sdo Paulo), 2023/2024,

Brasil.

Total de alumnos del
segundo afio de
secundaria (2023-2024)
(n=323)

No participaron en el estudio (n=97), no
1—' estaban presentes o no firmaron el TALI

Aceptaron  participar
en el estudio (n =226)

VNN

Grupo de prueba Grupo de control
(2°Ay2°B) (2°Cy2°D)
Pérdida de seguimiento — solo respondio el primer dia Pérdida de seguimiento — solo respondio el primer dia
(n=17) — — (n=18)
Pérdida de seguimiento — solo respondio el segundo — — Pérdida de seguimiento — solo respondio el segundo
dia (n=49) dia (n=28)

Respuestas vilidas Respuestas vilidas

del grupo de prueba del grupo de control
(n=61) (n=52)

Se consideraron 114 respuestas validas, de las cuales 61 correspondian al grupo de
ensayo y 53 al grupo de control. La mayoria eran mujeres (n = 36, 59 %) en el grupo de prueba
y (n =28, 52,8 %) en el grupo de control; con 16 afios (n = 39, 63,9 %) en el grupo de prueba y
(n =33, 62,3 %) en el grupo de control. La mayoria de los tutores legales de los participantes
trabajaban, siendo 57 (93,4 %) en el grupo de prueba y 48 (90,6 %) en el grupo de control. La
mayoria se consideraba parda en el grupo de prueba (n = 28, 45,9 %) y blanca en el grupo de

control (n = 20, 37,7 %), y residian con su padre y su madre. La principal ocupacion de los
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estudiantes en el grupo de intervencién era estudiar (n = 31, 50,8 %) y en el grupo de control,
trabajar y estudiar (n = 23, 43,4 %) (Tabla 1).

Tras la intervencidn, el grupo de prueba presenté un aumento significativo en el
conocimiento sobre céomo denunciar, pasando del 63,9 % al 91,8 % (p<0,001), de los
conocimientos sobre las funciones del Consejo Tutelar, del 85,2 % al 95,1 % (p=0,036), de los
servicios ofrecidos por la UBS, del 23 % al 77 % (p<0,001), y sobre el CRAS, del 47,5 % al 82 %
(p<0,001). En el grupo de control, los cambios no fueron significativos en relacién con los
mismos items evaluados, con la excepcién del item “saber denunciar”, que también presentd
una diferencia estadistica. Se observo una diferencia estadistica entre el grupo de prueba y el
de control, el dia 2 (tras la intervencién), en cuanto al conocimiento de todas las variables

analizadas, excepto en lo relativo a saber qué es el abuso sexual (Tabla 2).

Tabla 1. Perfil sociodemografico de los participantes (n = 114), Jundiai, SP, 2023 /2024, Brasil.

CATEGORIAS VARIABLE PRUEBA CONTROL
n % n %
Sexo Femenino 36 59,0 28 52,8
Masculino 24 39,3 24 45,3
no respondié 1 1,6 1 1,9
Edad 15 3 4,9 3 5,7
16 39 63,9 33 62,3
17 15 24,6 13 24,5
18 1 1,6 1 1,9
no respondié 3 4,9 3 5,7
Raza Blanco 25 41,0 20 37,7
Negro 5 8,2 12 22,6
Pardo 28 45,9 18 34,0
Otros 3 4,9 2 3,8
no respondid 0 0,0 1 1,9
;Trabajan sus tutores legales?  Si 57 93,4 48 90,6
No 3 4,9 4 7,5
no respondié 1 1,6 1 1,9
;Cuadl es su ocupacién? solo estudia 31 50,8 18 34,0
trabaja y estudia 25 41,0 23 43,4
no respondié 0 0,0 3 5,7
;Tiene religion? St 44 72,1 38 71,7
No 15 24,6 13 24,5
no respondié 2 3,3 2 3,8
(Qué religion? evangélica 17 27,9 13 24,5
cristianismo 22 36,1 19 35,9
umbanda 2 3,3 1 1,9
musulmana 0 0,0 1 1,9
espiritista 0 0,0 1 1,9
no respondié 20 32,8 18 34,0
:Con quién vive? con padre y madre 33 54,1 30 56,6
solo con el padre o solo con la madre 22 36,1 16 30,2
ni con el padre ni con la madre 4 6,6 4 7,5
no respondié 2 3,3 3 5,7

Nota: La variable ;/Cudl es su ocupacion? no suma el 100 %, ya que se excluy6 la categoria “solo trabaja”, dado que el estudio se llevé a cabo en

una escuela con alumnos matriculados.
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En el grupo experimental, la proporciéon de quienes declararon haber sufrido abusos
sexuales fue mas significativa. En ambos grupos, la mayoria declar6 haber confiado en alguien
y haber deseado denunciar los abusos (Tabla 3).

La Tabla 4 indica que la persona en quien mas confian los participantes de ambos grupos
es la madre, con 36 menciones tanto en el grupo de prueba como en el de control. Ademas, los
amigos constituyeron la segunda figura de confianza, con 31 menciones en el grupo de prueba,
frente a las 17 menciones en el grupo de control. La mayoria nunca habia sufrido abusos, pero
quienes habian sufrido este tipo de violencia sefialaron, en el grupo de prueba, a extraiios (n=6)
y, en el grupo de control (n=5), al primo como principales responsables, ademas del tio (n=3)

en el grupo de prueba y (n=2) en el grupo de control.

8de 18 Rev. Fam,, Ciclos Vida Satide Contexto Soc. 2026; 14:¢026010



REFACS (online) Articulo Original

Tabla 2. Conocimientos generales sobre la violencia sexual entre los estudiantes de secundaria (n=114). Jundiai (Sdo Paulo), 2023 /2024, Brasil.

DiA 1 DIA 2
*; K3k, {
PRUEBA CONTROL PRUEBA CONTROL prueba control dia
dialy2 1y2
n % N % p*** n % n % ) p p

(Ha asistido ya a alguna si 21 34,4 19 35,8 46 75,4 27 50,9

conferencia? no 24 39,3 18 34,0 0,673 14 23,0 24 45,3 0,009 <0,001 0,508
no respondid 16 26,2 16 30,2 1 1,6 2 3,8
(Sabe lo que es el abuso si 58 95,1 50 94,3 58 95,1 49 92,5

sexual? no 1 1,6 0 0,0 0,355 1 1,6 4 7,5 0,134 1,000 0,125
no respondi6 2 3,3 3 57 2 3,3 0 0,0

;Sabe cémo denunciar? si 39 63,9 34 64,2 0,829 56 91,8 41 774 0,025 <0,001 0,021
no 20 32,8 19 35,8 4 6,6 11 20,8
no respondié 2 3,3 0 0,0 1 1,6 1 1,9
(Sabe para qué sirve el 52 852 46 86,8 58 951 44 83,0

; ?

Consejo Tutelar? no 8 131 6 113 0,775 3 49 9 17,0 0,036 0,070 0,453
no respondié 1 1,6 1 1,9 0 0,0 0 0,0
¢Conoce los servicios que g 14 23,0 24 45,3 47 77,0 28 52,8

?

ofrece la UBS? no 42 68,9 24 453 0,008 13 213 25 472 0,004 <0,001 0,774
no respondié 5 8,2 5 9,4 1 1,6 0 0,0

(Sabe qué es el CRAS? si 29 47,5 28 52,8 0,561 50 82,0 28 52,8 0,001 <0,001 1,000
no 31 50,8 24 45,3 11 18,0 25 47,2
no respondié 1 1,6 1 1,9 0 0,0 0 0,0

*Comparacion del grupo de prueba entre el dia 1 y el dia 2 mediante la prueba de McNemar; **Comparacién del grupo de control entre el dia 1 y el dia 2 mediante la prueba de McNemar; p*** Comparacién entre
el grupo de ensayo y el grupo de control en el dia 1 mediante la prueba de chi-cuadrado; p**** Comparacién entre el grupo de ensayo y el grupo de control en el dia 2 mediante la prueba de chi-cuadrado;
significacién p < 0,05.
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Tabla 3. Identificacion y caracterizacion de casos de abuso sexual en estudiantes de secundaria (n = 114), Jundiai, SP, 2023/2024, Brasil.

¢Le ha pasado alguna vez?

Ha sufrido abusos, segiin el sexo

¢;Confia en sus padres?

;Confia en alguien?

¢(Han terminado los abusos?

¢(Le hubiera gustado denunciarlo?

Edad de inicio

Edad de finalizacion

DiA 1 DiA 2
PRUEBA CONTROL PRUEBA CONTROL
n % n % n % n %
Si 19 31,1 10 18,9 23 37,7 9 17,0
No 39 63,9 40 75,5 36 59,0 43 81,1
no respondi6 3 4,9 3 5,7 2 3,3 1 1,9
femenino 15 24,5 10 18,9 18 29,5 9 17,0
masculino 4 6,6 0 0,0 5 8,19 0 0,0
no ha sufrido abusos o no ha respondido 42 68,8 43 81,2 38 62,3 44 83,0
St 43 70,5 43 81,1 45 73,8 43 81,1
No 13 21,3 6 11,3 9 14,8 9 17,0
no respondi6 5 8,2 4 7,5 7 11,5 1 1,9
St 51 83,6 44 83,0 56 91,8 47 88,7
No 4 6,6 5 9,4 1 1,6 5 9,4
no respondi6 6 9,8 4 7,5 4 6,6 1 1,9
St 16 26,2 7 13,2 16 26,2 9 17,0
No 1 1,6 3 5,7 4 6,6 5 9,4
no respondi6 44 72,1 43 81,1 41 67,2 39 73,6
St 26 42,6 18 34,0 27 44,3 23 43,4
No 9 14,8 9 17,0 10 16,4 8 15,1
no respondi6 26 42,6 26 49,1 24 39,3 22 41,5
4 1 0 1 0
5 1 1 1 0
6 1 3 1 2
7 2 1 2 2
8 0 1 1 1
9 1 0 2 0
10 3 0 3 1
11 3 0 1 0
12 0 0 1 1
13 3 0 3 0
14 1 0 0 0
15 0 0 3 1
16 2 1 0 1
En la adolescencia 1 0 0 0
No lo recuerdo 1 0 1 0
No respondi6 43 46 43 45
5 1 0 1 0
6 1 2 1 1
7 0 0 0 1
8 2 1 1 0
9 0 0 1 1
10 0 1 1 1
11 2 1 2 1
12 0 0 0 1
13 0 0 2 1
14 2 1 2 0
15 2 0 3 1
16 2 0 0 0
17 0 1 0 1
No lo recuerdo 1 0 1 0
No respondid 48 46 46 44
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Tabla 4. Confianza y agresores: estudiantes de secundaria (n=114). Jundiai (Sao Paulo),

2023/2024, Brasil.

“PERSONA EN LA QUE CONFIA” PRUEBA CONTROL
Amigo 31 17
Abuela 7 6
Abuelo 1 1
Nifiera 1 0
Consejero/a 1 1
Desconocido 1 0
Hermana 11 11
Hermano 11 4
Madrina 1 1
Madre 36 36
Media hermana 1 1
Novio 5 2
No respondid 4 3
Padrastro 3 0
Padre 19 26
Pastor 2 3
Sacerdote 0 1
Alguien conocido, pero no amigo 1 1
Primo 9 2
Profesor/a 5 2
Sobrino/a 2 0
Tia 9 8
Tio 7 3
No tengo a nadie en quien pueda confiar 0 4

“;QUIEN ERA EL AGRESOR?”
Amigo 2 1
Abuelo 0 1
Nifiera 1 1
Cunado 1 0
Un desconocido 6 3
No respondié 5 1
Nunca sufri abusos 36 40
Una persona conocida, pero no amiga 5 3
Primo 3 5
Profesor 1 1
Tio 3 2
Tio de una amiga 1 0
Vecino 1 0
Hermana 0 1
Madre 0 1
Medio hermano 0 1
Padrastro 0 2
Un amigo de mi tio 0 1

DISCUSION

El estudio permitié observar cambios significativos en el nivel de conocimiento general de
los participantes tras la intervencion educativa, a pesar de tratarse de una accién puntual. Los
resultados pusieron de manifiesto una mayor concienciaciéon sobre el abuso sexual, incluyendo
informacién sobre como denunciarlo, la red de servicios de apoyo disponibles en el sector publico

y la importancia de denunciar.
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Los datos del analisis descriptivo, junto con los obtenidos mediante el analisis estadistico,
permiten interpretar que, en el primer momento de la recopilacion de datos, es decir, antes de la
imparticiéon de la charla, los grupos eran homogéneos y partian de un mismo nivel de
conocimiento sobre el tema propuesto.

En el segundo momento, tras la aplicacién de la intervencion al grupo de prueba, se observo
que, en la mayoria de las preguntas sobre conocimientos generales, existia una diferencia
estadistica entre los grupos en relaciéon con cémo denunciar, sobre el Consejo Tutelar, el CRAS y
la UBS, asi como un aumento en los conocimientos del grupo de prueba tras la acciéon educativa.
Estos hallazgos concuerdan con investigaciones que refuerzan la importancia de las estrategias
educativas para ampliar el conocimiento sobre temas especificos en la poblacién escolar, y que
sefalan la eficacia de las intervenciones en la busqueda de la concienciaciéon para combatir la
violencia®-10.12-13,

Larelevancia que este estudio otorga al tema concuerda con otros que intentan, de diversas
formas, cuantificar e intervenir en el nivel de conocimiento de los nifios y adolescentes sobre el
tema del “abuso sexual”?-101417-18 Exjsten trabajos que demuestran que las intervenciones en
materia de educacién sexual generan actitudes significativas en cuanto a la prevencion de la
violencia sexual en los adolescentes!4, asi como la adquisiciéon de conocimientos en los nifios que
han participado en programas escolares sobre el tema de la violencia sexuall?. Otros estudios®
1017-18 han demostrado que las intervenciones de educacion para la salud conducen al
empoderamiento del estudiante, con la adquisicion de herramientas que le permiten protegerse
frente a estas situaciones.

Otro estudio también demuestra la eficacia de una intervencion educatival®, aunque con
agentes comunitarios de salud en la APS y mediante multiples encuentros. De este modo, se
destaca asimismo la importancia de llevar a cabo intervenciones con profesionales, ya que estos
se enfrentan a situaciones de abuso sexual infantil en el ambito sanitario?2°.

Es fundamental involucrar a los profesionales de la salud en esta formacién, garantizando
que estén preparados para identificar los casos y prestar una atenciéon adecuada a las victimas.
Este tipo de intervencion ha demostrado su eficacia, permitiendo aumentar el nivel de
conocimiento y la participacion de las personas en los debates relacionados con esta tematica2?-
21, Por ello, teniendo en cuenta las similitudes y particularidades entre los trabajos, se entiende
que existe relevancia en la practica educativa en diferentes contextos, para aumentar de manera
significativa el conocimiento de la poblacion sobre el tema del “abuso sexual”22.

En cuanto al entorno familiar, se observa que la mayoria de los responsables trabajan. En

relacién con la religién, se observé un predominio de la religion declarada como cristiana, lo que

12de 18 Rev. Fam,, Ciclos Vida Saiide Contexto Soc. 2026; 14:¢026010



REFACS (online) Articulo Original
difiere de otra investigacion?23 en la que la mayoria era evangélica.

Independientemente de la religion, la religiosidad puede representar un punto de
seguridad para los adolescentes, lo que constituye un aspecto relevante que debe explorarse en
futuras investigaciones, especialmente en lo que respecta a su posible papel como factor de
proteccion, tal y como se constato en el estudio mencionado.

Se constatdé un alto nivel de conocimiento sobre lo que es el “abuso sexual”, lo que
demuestra la amplia difusién y debate de este tema en la sociedad durante las ultimas cuatro
décadas, debido a la necesidad de conocer esta problematica, principalmente en entornos en los
que hay nifios y adolescentes?24.

Aunque la mayoria de los adolescentes afirman comprender el concepto de abuso sexual,
muchos pueden limitar esta definicion unicamente al acto sexual sin consentimiento. Aunque esta
es también la descripcién correcta, no abarca todas las posibilidades que pueden constituir abuso

sexual. Tal y como destaca ABRAPIAZ5, el abuso sexual se produce cuando:

“en un nifio o adolescente se utiliza para la gratificacion sexual de un adulto o incluso de un adolescente mayor,

basdndose en una relacion de poder que puede abarcar desde caricias, manipulacion de los genitales, los senos

o el ano, explotacion sexual, ‘voyeurismo’, pornografia y exhibicionismo, hasta el acto sexual con o sin

penetracion, con o sin violencia fisica”®s.

En cuanto a la capacidad de denuncia, la mayoria de los estudiantes afirmaron tener
conocimiento de ello. Sin embargo, a pesar del aumento de los casos notificados, tal y como se
describe en el Boletin Epidemiolégico del Ministerio de Salud?2¢, existe un historial de
subnotificacion de los casos de violencia sexual infantil. Los datos del Ministerio de Salud de 1998
demuestran que menos del 10 % de los casos llegan a las comisarias, una situaciéon que genera
gran preocupacion y exige medidas publicas eficaces?’. Esta subnotificacion puede estar
relacionada con el hecho de que los agresores son, en muchos casos, personas del circulo familiar
o del entorno cercano, como primos, tios, padrastros o cufiados, lo que dificulta la denuncia debido
al contacto cotidiano?8. Esta proximidad, sumada a la existencia de casos en los que estan
involucrados vecinos y conocidos, contribuye al silencio de las victimas y a la escasa formalizacion
de las denuncias oficiales.

A pesar del aumento de la reflexién en la sociedad, siguen siendo escasos los instrumentos
que generan dialogos sobre el abuso sexual, siendo necesarias acciones en las escuelas para
concienciar sobre qué es el abuso, como denunciarlo y dénde buscar ayuda, describiendo los
servicios y organismos publicos disponibles para atender casos de violencia sexual?°.

Al igual que en el presente estudio, la mayoria desconocia los servicios ofrecidos por las
UBS y el CRAS. Se observo un bajo nivel de conocimiento de los alumnos y alumnas sobre las redes

de apoyo disponibles para denunciar casos de abuso sexual; en particular, la UBS (situada junto a
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la escuela) es poco conocida en cuanto a sus servicios.

Las redes de atencion en este contexto deben reforzar la coordinacién entre los servicios
de salud y de asistencia social, garantizando una atenciéon mas eficaz y accesible para las
victimas30. La falta de coordinacién entre las redes de salud y de asistencia social puede
comprometer tanto la eficacia en la atencion de los casos de abuso sexual como la difusién de la
informaciéon necesaria para que la poblaciéon se apropie de estos servicios como un derecho31.

El CRAS era poco conocido en el presente estudio, aunque, por las funciones descritas,
desempefia un papel amplio en la asistencia a la poblacién32, ya que su ambito de actuacion incluye
también la orientacion sobre prestaciones sociales, lo que amplia su visibilidad mas alla de las
funciones percibidas. Segtn la politica de proteccion social, los casos de violencia y abuso sexual
deberian derivarse prioritariamente al Centro de Referencia Especializado de Asistencia Social
(CREAS), al tratarse de una situacion de violaciéon de derechos33.

El “Consejo Tutelar” también debe considerarse como una red de apoyo. Los estudios
destacan que, desde su origen, derivado de la entrada en vigor del Estatuto del Nifio y del
Adolescente (ECA), el Consejo Tutelar tiene como funcién garantizar y velar por la proteccion,
actuando como drgano central en la articulacién entre la sociedad y el Estado, asegurando que
esta poblacién se integre de la mejor manera posible dentro de una estructura mas amplia de
politicas publicas orientadas a la proteccion de estas victimas34.

Un mayor nivel de conocimiento sobre las atribuciones del Consejo Tutelar puede
favorecer la prevencion del abuso sexual, ya que amplia la percepcion de la poblacion sobre la
posibilidad de denuncia y derivacién adecuada, fortaleciendo la red de proteccién y reduciendo
las barreras de acceso. Al centrarse en una Unica red de asistencia, la poblaciéon encuentra un
punto de contacto que articula el resto de redes, lo que potencia su eficacia.

En el ambito familiar, los padres representaron la principal red de apoyo, atribuyéndose
mayor confianza a la madre en comparacion con el padre. La madre es la figura protectora mas
frecuente entre los casos registrados y, en consecuencia, la responsable de la mayor parte de las
denuncias remitidas a los organismos competentes3>. En cuanto al perfil de las victimas, otro
estudio® describe el perfil de los casos de violencia sexual en el municipio de Jundiai y demostré
que hubo coincidencia en los hallazgos, ya que la mayor parte de los abusos se produjeron entre
la poblacion femenina y, en cuanto al perfil de los agresores, predominaron personas cercanas a

la victima y/o a su familia.
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CONCLUSION

La intervencion educativa contribuyé a ampliar los conocimientos de los adolescentes
sobre las formas de denunciar el abuso sexual y los servicios de atencion disponibles, como las
UBS, los CRAS y el Consejo Tutelar, teniendo en cuenta la desinformacion inicial detectada entre
los participantes.

Entre las limitaciones del estudio se encuentran: el caracter abierto de la intervencién, ya
que los investigadores sabian qué participantes recibian o no la intervencion, lo que puede haber
influido en los resultados. También se observaron dificultades practicas durante la ejecucion,
como la escasa participacion de los alumnos en las actividades, y el posible sesgo de informacion
por deseabilidad social.

El seguimiento del estudio se llev6 a cabo durante un periodo de 15 dias, lo que demuestra
la retencién inmediata del conocimiento, pero no a largo plazo. Por lo tanto, los resultados deben
interpretarse a la luz de las limitaciones presentadas, sin generalizar los resultados. Sin embargo,
cabe destacar la importancia y la escasez de estudios de intervencién sobre este tema, dada la
dificultad de aceptacién de estudios de este alcance.

Con este trabajo, sin embargo, se pudo observar que llevar el tema a la vida cotidiana de
los alumnos a través de acciones educativas fue una forma estratégica de estimular el debate, que
aun es escaso, y con ello, promover el aumento del conocimiento de la poblacion estudiada. Los
hallazgos refuerzan la relevancia de las estrategias educativas dirigidas a los adolescentes y la
ampliacién del conocimiento sobre el tema, asi como de la red de proteccién para la denuncia y la

atencion en caso de abuso sexual.
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