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po en muestras clínicas semejantes en número de suje-
tos y variables clínicas,2 sin embargo se requiere de es-
tudios en muestras mayores. El desempeño cognitivo
en la valoración obtenida después de la última sesión
de TEC se encontró en la categoría de déficit en un
grado variable y el déficit se evidenció solamente a ni-
vel del conjunto del puntaje total de los procesos de
atención y memoria, no observándose una relación di-
recta con una alteración en el desempeño específico de
los paradigmas de las subescalas que conforman la ba-
tería neuropsicológica, lo cual permite postular la alte-
ración en el proceso de «selección y asignación de pro-
cesos cognitivos a los estímulos del medio» y con ello
un correlato neuroanatómico difuso que sustenta a los
mecanismos, tanto de activación y alerta como a los
procesos de dirección corticales.3 El déficit aislado del
desempeño en la función ejecutiva de fluidez verbal
semántica y no así en la fonológica, cuenta con un co-
rrelato anatómico especializado en el área de Brod-
man 45 (región de Broca) referente a un defecto pun-

tual en el proceso de la fluencia verbal en general.4
Tanto el CI como las calificaciones basales en aten-

ción y memoria normalizadas para edad y escolaridad
correspondieron a una categoría de desempeño normal
en el presente estudio, sugiriendo como objetivo poste-
rior el investigar la relación entre el desempeño cogniti-
vo previo y los efectos de la TEC, comparando dife-
rentes poblaciones clínicas.

Conclusiones

Los hallazgos clínicos específicos de la presente inves-
tigación permiten postular una alteración difusa en
los procesos de atención y memoria como conse-
cuencia inmediata de la TEC y una alteración en el
lenguaje específico de la región cortical de Broca.

Los resultados apoyan conclusiones de investiga-
ciones previas en muestras clínicas semejantes. Se re-
quiere una muestra mayor y seguimiento prolongado
para generalizar los hallazgos.
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Objetivo

Determinar las diferencias que existen entre la severi-
dad de la psicopatología, calidad de vida y trastornos
psiquiátricos en mujeres que sufrieron violación recien-
te con y sin antecedentes de abuso sexual en la infancia.

Método

El diseño del estudio fue de tipo transversal, de es-
crutinio, comparativo y homodémico. Se incluyeron
60 mujeres adultas que acudieron a pedir atención
por primera vez al Centro de Terapia de Apoyo a
Víctimas de Delitos Sexuales, quienes sufrieron una
violación sexual durante los 12 meses previos a que
se llevara a cabo el estudio. El 50% contó con el an-
tecedente de haber sufrido abuso sexual en la infan-
cia. Se les realizó un cuestionario para recabar los da-
tos sociodemográficos y características, tanto de la
violación, como del abuso sexual en la niñez. Poste-
riormente se les aplicó el INI (International Neurop-
sychiatric Interview) para determinar la frecuencia de
padecimientos psiquiátricos, la escala de Calidad de
Vida de Endicott y el SCL-90 (Symptom Checklist)
para medir la severidad de la psicopatología. Para la
descripción de la muestra se utilizaron porcentajes y
frecuencias para variables categóricas; y promedio y
desviación estándar para variables dimensionales.
Para determinar las diferencias entre grupos se utilizó

prueba t, en caso de variables dimensionales y χ2 para
variables categóricas.

Resultados

No se observaron diferencias estadísticamente sig-
nificativas en las características sociodemográficas
entre ambos grupos. Se encontró que el padeci-
miento psiquiátrico con mayor frecuencia fue el
episodio depresivo mayor (65%), seguido del tras-
torno por estrés agudo (28%) y el trastorno por
estrés postraumático (25%). No hubo diferencias
estadísticamente significativas en la calidad de vida
y la intensidad de los síntomas entre ambos gru-
pos (t = 0.61, gL = 58, p = 0.54). En el presente
estudio se encontró una relación moderada negati-
va entre la severidad de la psicopatología y la cali-
dad de vida (r = – 0.67).

Conclusiones

La presencia de abuso sexual en cualquier etapa de la
vida es per se un factor estresante de tal magnitud
que condiciona la presencia de psicopatología, lo que
a su vez disminuye la calidad de vida de las mujeres
que lo sufrieron. No existen diferencias en la frecuencia
de trastornos psiquiátricos en las pacientes con abuso
sexual en la infancia y violación reciente, y aquellas que
sólo presentaron violación en la edad adulta.
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