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RESUMEN 

OBJETIVO: Analizar la prevalencia de las agresiones sexuales intrafamiliares y extrafamiliares 
en adolescentes del Perú y su asociación con el consumo de alcohol.

MÉTODOS: Se utilizó un muestreo probabilístico bietápico y estratificado para seleccionar 
estudiantes varones y mujeres de educación secundaria de todo el Perú. Los datos de 54,756 
estudiantes que incluían información demográfica, sobre consumo de alcohol y drogas, y 
agresión sexual fueron incluidos en el estudio. En el análisis estadístico se consideró el muestreo 
complejo y se condujeron dos análisis independientes por el tipo de agresión sexual (intrafamiliar 
y extrafamiliar), estratificado por el sexo de la víctima.

RESULTADOS: La prevalencia de vida de las agresiones sexuales intrafamiliares (5.4%, IC95% 
5.0–5.8) fue similar al de las agresiones extrafamiliares (6.1%, IC95% 5.6–6.6). El consumo de 
alcohol en el último año se asoció con las agresiones sexuales intrafamiliares y extrafamiliares 
que ocurrieron en el mismo periodo después de ajustar por los factores de confusión. El consumo 
de alcohol en el último año se asoció a las formas no físicas y físicas de agresión sexuales 
intrafamiliares y extrafamiliares en el análisis desagregado por tipo de agresión. El consumo 
de alcohol en el último año se asoció con las violaciones sexuales extrafamiliares sólo entre las 
mujeres (ORa = 2.8; IC95% 1.3–5.9).

CONCLUSIONES: La agresión sexual de adolescentes mujeres y varones por miembros 
familiares es una forma frecuente de victimización que se asocia al consumo de alcohol en el 
Perú. Es importante indagar por esta forma de victimización en adolescentes, especialmente 
los que consumen alcohol.
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INTRODUCCIÓN

La agresión sexual es cualquier forma de contacto sexual que ocurre sin el consentimiento 
explícito de la persona y que viola la sensación de autonomía del cuerpo. Estas incluyen un 
amplio rango de actos que van desde agresiones de tipo verbal o visual hasta la violación 
sexual1. La prevalencia de vida de agresiones sexuales en adolescentes es del 6% en el Perú2. 
Sin embargo, algunas regiones presentan una prevalencia de hasta 22%3. Las violaciones 
sexuales en este país mayormente ocurren en adolescentes entre 14 y 17 años4, son precedidos 
de agresiones menos intrusivas5, y la mayoría se dan en el entorno familiar de la víctima 
(74%)5. Por ello, las agresiones sexuales que se dan en el entorno familiar pueden contribuir 
significativamente al número de casos de victimización sexual en adolescentes.

Las agresiones sexuales que ocurren en el entorno familiar se denominan agresiones sexuales 
intrafamiliares6. Estas agresiones son cometidas por miembros de la familia o por alguien 
que normalmente vive en el mismo hogar que la víctima, tales como padres, abuelos o 
hermanos6. Las agresiones sexuales intrafamiliares suelen ocurrir en familias disfuncionales 
donde hay una inversión de los roles entre padres e hijos y baja cohesión familiar7. Aunque 
cualquier persona puede ser sexualmente agredida, los niños son mayormente las víctimas 
de este tipo de agresiones6–8. Esto puede ser explicado porque ellos pasan más tiempo en 
casa y pueden ser más accesibles a agresores intrafamiliares6, dependen casi completamente 
de un adulto que puede ser su agresor9; y frecuentemente no reconocen que están siendo 
agredidos10. Las agresiones sexuales intrafamiliares son de larga duración, se asocian con 
mayores daños físicos y emocionales en la víctima, y generalmente no son reportadas6,8.

Por otro lado, las agresiones sexuales cometidas por personas ajenas al entorno familiar de la 
víctima tales como amigos, enamorados o desconocidos se denominan agresiones sexuales 
extrafamiliares6. Estas agresiones suelen ocurrir fuera del hogar y son mayormente cometidas 
por personas conocidas por la víctima y, en una pequeña proporción de casos, por extraños8,11. 
Los adolescentes y los adultos jóvenes son generalmente víctimas de este tipo de agresiones, 
principalmente porque ellos asisten a la escuela donde tienen contacto con compañeros y profesores 
y están involucrados en actividades sociales con mayores oportunidades de conocer personas6. 
Además, los adolescentes pueden llegar a participar en actividades de riesgo sexual y consumo 
de alcohol y drogas, lo cual los pueden hacer vulnerables a diferentes formas de violencia12. Por 
lo tanto, las agresiones sexuales extrafamiliares llegan frecuentemente a la violación o intento 
de violación y generalmente ocurren cuando la víctima ha consumido alcohol13.

Diferentes estudios han encontrado una asociación entre el consumo de alcohol y las agresiones 
sexuales11,13,14. Estos trabajos implícitamente estudian las agresiones sexuales extrafamiliares, ya 
que evalúan las agresiones cometidas por desconocidos, amigos, o enamorados que ocurren en 
colegios, universidades o fiestas11,15,16. Estos estudios trabajan con el supuesto de que una persona 
aumenta su vulnerabilidad a la agresión si consume alcohol y si hay un agresor en el escenario17. 
El alcohol parece solo incrementar el riesgo, mientras que la presencia del agresor es el factor 
determinante para que se concrete la agresión18. Estos dos factores también actúan en las agresiones 
intrafamiliares pero de diferente forma. Aquí, el perpetrador tiene una proximidad total en tiempo 
y espacio con su víctima, por lo que no necesita de alguna sustancia que aumente la vulnerabilidad 
de ésta. Por ello, el consumo de alcohol de la víctima no parece preceder a las agresiones sexuales, 
sino parece que la víctima consume esta sustancia como una medida de aliviar el estrés producido 
por la agresión19. Por ello, la dirección de la asociación es diferente dependiendo del tipo de agresión.

Las investigaciones sobre agresiones sexuales intrafamiliares se han concentrado principalmente 
en muestras de niños7,9. Son escasos los estudios que evalúen esta forma de agresión en 
adolescentes aun siendo una de las principales formas de victimización sexual en Perú5. 
Adicionalmente, si bien se ha estudiado la relación entre el consumo de alcohol y las agresiones 
sexuales de forma general, no se ha estudiado de manera específica la asociación entre el 
consumo de alcohol y las agresiones sexuales intrafamiliares y extrafamiliares. 

El objetivo del presente estudio fue analizar la prevalencia de la agresión sexual intrafamiliar 
y extrafamiliar en adolescentes peruanos y su asociación con el consumo de alcohol.
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MÉTODOS

Análisis de la base de datos del “Tercer Estudio Nacional: Prevención y consumo de drogas en 
estudiantes de secundaria 2009”2. Este estudio encuestó a estudiantes de educación secundaria 
que residían en áreas urbanas de todo Perú (ciudades con más de 30,000 habitantes) para estimar 
la prevalencia y las características del consumo de alcohol y drogas. El muestreo utilizado fue 
probabilístico, bietápico, estratificado e independiente de cada dominio de estudio. El estrato 
fue el tipo de escuela (pública o privada) y las unidades primarias y secundarias de muestreo 
fueron las escuelas y aulas, respectivamente. La recolección de datos se hizo mediante la 
aplicación de un cuestionario anónimo y auto-administrado en las aulas durante los períodos 
escolares regulares en ausencia de personal del colegio. Mayores detalles sobre el muestreo y 
el proceso de selección de participantes se pueden encontrar en el reporte del estudio2.

Las variables agresión sexual intrafamiliar y extrafamiliar fueron evaluadas mediante las siguientes 
preguntas: “¿Alguna vez en tu vida, has sido agredido sexualmente dentro de tu familia?”; y, “Fuera 
de tu familia, ¿has sido agredido sexualmente alguna vez en tu vida?”. Inmediatamente después 
de estas preguntas se brindaron ejemplos de agresión sexual con el objetivo de aclarar el concepto 
para los participantes: Digamos que te han manoseado, han querido tocar tus partes íntimas, 
han querido besarte, etc. Los participantes que respondieron afirmativamente, contestaron 
consecutivamente preguntas sobre la ocurrencia de estos incidentes en el último año, la identidad 
de los agresores y sobre la forma de victimización. La variable consumo de alcohol fue evaluada 
mediante la pregunta “¿Has consumido alcohol alguna vez en tu vida?”. De haber respondido 
afirmativamente, los participantes contestaron preguntas sobre el consumo de alcohol en el 
último año y sobre la frecuencia del consumo. La frecuencia de consumo fue clasificada en: no 
consumo de alcohol, una vez al año, y dos o más veces al año.

El estudio consideró otras variables de la esfera individual, relacional y social del individuo 
que podrían influir en la asociación de estudio, siguiendo el modelo ecológico de violencia 
de la Organización Mundial de la Salud20. Estas incluyeron la edad, colegio, grado, grado 
apropiado para la edad, uso de drogas ilícitas, tipo de colegio por sexo, estructura familiar y 
presencia de un familiar con historial criminal. El uso de drogas ilícitas se evaluó por medio 
de la pregunta: “¿Alguna vez ha consumido alguna droga ilícita?”. Las opciones disponibles 
fueron marihuana, pasta básica de cocaína, cocaína, éxtasis, metanfetamina, inhalantes, 
alucinógenos y otras sustancias reconocidas por los encuestados como ilícitas. Esta pregunta 
se redujo a una variable binaria (no o sí). La variable de grado apropiado para la edad se 
creó teniendo en cuenta la edad actual de los participantes y la edad esperada en relación 
al grado de estudios en curso (Primer grado = 12, segundo =13, tercero =14, cuarto =15 y 
quinto =16). Esta variable fue categorizada como “apropiado”, a menos que la edad actual 
fuese dos o más años por encima de la edad esperada para el grado en curso.

El análisis utilizó los métodos de estimación de la serie Taylor tomando en cuenta el tipo 
de muestreo complejo del estudio original. Se condujeron dos análisis independientes 
por el tipo de agresión sexual: intrafamiliar y extrafamiliar, y se estratificó por el sexo de la 
víctima, dado las diferencias encontradas entre mujeres y varones en la asociación entre el 
consumo de alcohol y la agresión sexual21. La agresión sexual extrafamiliar en el último año 
fue analizada como variable dependiente en relación al consumo de alcohol en el último año 
(variable independiente) y la agresión sexual intrafamiliar en el último año como variable 
independiente en relación al consumo de alcohol (variable dependiente). La asociación 
se calculó usando modelos de regresión logística para estimar odds ratios ajustados (ORa) 
e intervalos al 95% de confianza (IC95%) donde todas las covariables fueron incluidas en el 
modelo final. La selección de las variables que ingresaron en el modelo final fue realizado 
en base a un diagrama acíclico causal. La variable agresión sexual fue desagregada en tres 
variables considerando el grado de intrusión de la agresión: agresión sexual no física (te han 
mostrado los genitales y has sido observado mientras te bañabas), agresión sexual física 
(tocamientos inapropiados, te han besado a la fuerza y te han besado o acariciado tus senos, 
genitales o nalgas) y violación (te han forzado a tener relaciones sexuales y has sido drogado 
para obligarte a tener relaciones sexuales). Se realizó un subanálisis entre el consumo de 
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alcohol y las tres variables desagregadas de agresión sexual para calcular asociaciones 
más específicas. El análisis estadístico se realizó utilizando el programa Stata v.12 (Stata 
Corporation, College Station, Texas, EE.UU.).

El presente estudio fue aprobado por el Comité Institucional de Ética de la Universidad 
Peruana Cayetano Heredia. 

RESULTADOS

El porcentaje de participación fue de 81.3%. Los datos de 54,756 participantes entre 11 a 17 años 
fueron incluidos en el análisis (50.2% mujeres). La media de la edad fue 14.4 años [desviación 
estándar (DE) = ±1.5 años]. Las características sociodemográficas de los participantes por 
el tipo de agresión y sexo de la víctima se presentan en la Tabla 1.

La prevalencia de vida de las agresiones sexuales (global) fue de 9.1% (IC95% 8.5–9.6) con 
una prevalencia en mujeres de 9.8% (IC95% 9.3–10.5) y de 8.2% (IC95% 7.5–8.9) en varones. 
La prevalencia de vida de las agresiones sexuales intrafamiliares fue de 5.4% (IC95% 5.0–5.8), 
con una prevalencia en mujeres de 5.9% (IC95% 5.5–6.4) y de 4.8% (IC95% 4.3–5.4) en varones. 

Tabla 1. Prevalencia de vida de agresiones sexuales en adolescentes según las características 
sociodemográficas. Perú, 2009. 

Variable
Intrafamiliar Extrafamiliar

Mujeres (%) Varones (%) Mujeres (%) Varones (%)
Edad (años)

11 a 13 4.6 4.8 5.5 6.5
14 a 17 6.6 4.8 6.7 5.6

Colegio
Privado 5.8 3.8 5.0 3.6
Público 5.9 5.2 6.7 6.8

Grado
Primero 4.9 5.5 6.2 8.2
Segundo 5.0 4.6 6.2 5.7
Tercero 6.5 4.5 6.2 5.1
Cuarto 6.3 5.3 6.4 5.6
Quinto 7.6 3.9 6.6 3.9

Grado apropiado para la edad
Apropiado 5.8 4.6 6.0 5.5
Mayor 7.8 7.1 9.2 9.6

Uso de drogas ilícitas
No 5.1 3.2 5.4 4.3
Si 19.7 19.5 21.3 19.9

Tipo de colegio por sexo
Mujeres 5.7 NA 5.0 NA
Varones NA 4.9 NA 6.4
Mixto 6.0 4.8 6.5 5.8

Composición familiar
Ambos padres 5.2 4.4 5.5 5.5
Padre 6.7 6.8 9.0 5.9
Madre 5.9 4.6 6.7 5.9
Padre y pareja 8.9 6.6 4.4 8.1
Madre y pareja 10.8 4.7 10.1 7.7
Ningún padre 7.9 7.5 8.5 7.5
Pareja y con padres o suegros 16.6 10.1 20.2 9.3
Pareja 18.3 14.9 22.3 15.0

Familiar con historial criminal 
No 5.0 4.1 5.1 5.1
Si 8.5 6.7 9.5 7.9

NA: No aplica
Los porcentajes (%) se calcularon a partir de los totales de filas.
%: Porcentaje ponderados.
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La prevalencia de vida de las agresiones sexuales extrafamiliares fue de 6.1% (IC95% 5.6–6.6), 
con una prevalencia en mujeres de 6.3% (IC95% 5.8–6.8) y de 5.9% (IC95% 5.3–6.6) en varones. 
La prevalencia de agresiones sexuales en el último año fue del 3.3% (IC95% 2.9–3.6), con 
una prevalencia en mujeres del 3.2% (IC95% 2.9–3.6) y en varones del 3.3% (IC95% 2.9–3.8). 
La prevalencia de agresiones sexuales intrafamiliares en el último año fue de 1.9% (IC95% 1.7–2.2), 
con una prevalencia de 1.8% (IC95% 1.5–2.1) en mujeres y de 2.1% (IC95% 1.7–2.4) en varones. La 
prevalencia de agresiones sexuales extrafamiliares en el último año fue de 2.3% (IC95% 2.0–2.6), 
con una prevalencia de 2.1% (IC95% 1.9–2.4) en mujeres y de 2.4% (IC95% 2.0–2.8) en varones.

Las víctimas experimentaron un amplio rango de agresiones, desde agresiones sexuales no 
físicas a violaciones. Los tocamientos inapropiados fueron las agresiones más reportadas 
por mujeres y varones en las agresiones sexuales intrafamiliares. Un mayor porcentaje de 
varones (24.9%) que de mujeres (18.9%) reportó que las agresiones ocurrieron frecuentemente 
en el último año. Otras formas de agresión sexual que no figuraban en la encuesta fueron 
las más frecuentes en relación a las agresiones sexuales extrafamiliares en ambos los sexos, 
seguidas de besos forzados en el caso de las mujeres y habérseles mostrados los genitales 
en caso de los varones. La frecuencia de estos incidentes fue señalada como “frecuente” por 
el 19.2% de las mujeres y el 32.9% de varones (Tabla 2).

Tabla 2. Características de las agresiones sexuales. Perú, 2009.

Variable
Intrafamiliar Extrafamiliar

Mujeres (%) Varones (%) Mujeres (%) Varones (%)

Tipo de agresiones sexuales*

Te han mostrado los genitales 9.1 9.2 10.3 12.7

Has sido observado mientras te bañabas 8.0 11.1 8.7 10.7

Has sido objeto de tocamientos de tu cuerpo 20.8 13.9 15.9 9.4

Te han besado o querido besar a la fuerza 11.3 8.9 17.1 9.7

Te han besado o acariciado tus senos o genitales 7.4 5.0 5.9 6.6

Te han obligado a tener relaciones sexuales 6.3 4.8 6.7 3.9

Has sido drogado para tener relaciones sexuales 1.7 2.9 1.5 4.1

Otra 9.6 12.1 39.4 47.2

No respuesta 33.4 32.9 0 0

Frecuencia (en el último año)

Algunas veces 81.1 75.1 80.8 67.2

Frecuente 18.9 24.9 19.2 32.9

Número de diferentes agresores

Uno 72.6 76.9 76.7 75.5

Más de uno 2.9 1.1 1.9 0.9

No respuesta 24.5 22.0 21.4 23.6

Agresores intrafamiliares

Padres 16.9 25.0 NA NA

Padrastros 11.6 18.4 NA NA

Hermano(a) 6.5 9.9 NA NA

Abuelo(a) 4.0 4.3 NA NA

Tío(a) 16.9 2.8 NA NA

Otro(a) 22.5 18.8 NA NA

No respuesta 24.5 22.0 NA NA

Agresores extrafamiliares

Vecino(a) NA NA 10.3 10.8

Compañero(a) de colegio/Amigo(a) NA NA 24.9 30.2

Amigo(a) de internet NA NA 3.6 8.5

Enamorado(a) NA NA 8.6 8.7

Profesor(a) NA NA 1.6 2.9

Desconocido(a) NA NA 15.0 3.9

Otro(a) NA NA 16.9 12.9

No respuesta NA NA 21.4 23.6

NA: No aplica
* Respuesta múltiple.
%: Porcentajes ponderados.



6

Agresión sexual intrafamiliar y extrafamiliar Valle R et al.

https://doi.org/10.11606/S1518-8787.2018052000539

La prevalencia del consumo de alcohol en el último año fue del 24.4% (IC95% 23.2–25.7), con 
una prevalencia en mujeres de 22.2% (IC95% 20.7–23.8) y en varones de 26.7% (IC95% 25.4–28.1). 
El 52.9% (IC95% 48.8–56.9) de las víctimas de agresiones sexuales intrafamiliares y el 49.0% 
(IC95% 45.1–52.9) de las víctimas de agresiones sexuales extrafamiliares ocurridas en el 
último año reportaron haber consumido alcohol en el mismo periodo (Tabla 3). 

En general, las agresiones sexuales intrafamiliares ocurridas en el último año estuvieron 
asociados al consumo de alcohol en el último año después de ajustar por los factores de 
confusión. Asimismo, el consumo de alcohol en el último año se asoció a las agresiones 
sexuales extrafamiliares en el mismo periodo después de ajustar por los factores de confusión. 
El análisis desagregado mostró que las agresiones sexuales intrafamiliares no físicas y 
físicas se asociaron al consumo de alcohol en estudiantes de ambos sexos; sin embargo, las 
violaciones sexuales intrafamiliares no se asociaron al consumo de alcohol. Por otro lado, 
el consumo de alcohol en el último año se asoció a las agresiones sexuales extrafamiliares 
no físicas y físicas en estudiantes de ambos sexos. Sin embargo, solo entre las mujeres, se 
observó que el consumo de alcohol en el último año se asoció con violaciones sexuales 
extrafamiliares (ORa = 2.8; IC95% 1.3–5.9). La asociación entre el consumo de alcohol y las 
agresiones sexuales no difirió por la frecuencia de consumo alcohol (Tablas 4 y 5).

Tabla 3. Frecuencia de agresiones sexuales entre los participantes que reportaron consumir alcohol en 
el último año. Perú, 2009.

Consumo de alcohol en 
el último año

Intrafamiliar Extrafamiliar
Mujeres Varones Mujeres Varones

% IC95% % IC95% % IC95% % IC95%
Consumo de alcohol 

No 1.2 1.0–1.4 1.2 1.0–1.5 1.5 1.3–1.7 1.6 1.3–1.9
Si 3.9 3.2–4.8 4.4 3.6–5.3 4.5 3.8–5.3 4.5 3.7–5.5

Frecuencia de consumo
No 1.2 1.0–1.4 1.2 1.0–1.5 1.5 1.3–1.7 1.6 1.3–1.9
Una vez al año 3.4 2.6–4.5 4.2 3.2–5.5 4.1 3.2–5.2 4.2 3.3–5.3
≥ 2 veces al año 4.3 3.3–5.7 4.5 3.6–5.7 4.8 3.9–5.9 4.7 3.6–6.1

Los porcentajes (%) se calcularon a partir de los totales de filas.
%: Porcentajes ponderados. 

Tabla 4. Asociacióna entre el consumo de alcohol en el último año y las agresiones sexualesb 
intrafamiliares ocurridas en el último año (mediciones global y desagregada). Perú, 2009.

Agresiones 
sexuales

Consumo de alcohol en el 
último año

Frecuencia de consumo Frecuencia de consumo
(una vez al año) (≥ 2 veces al año)

Mujeres Varones Mujeres Varones Mujeres Varones
ORa IC95% ORa IC95% ORa IC95% ORa IC95% ORa IC95% ORa IC95%

Agresión sexual 
(global)

No 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref
Si 2.3 1.7–3.2 2.4 1.9–3.2 2.4 1.7–3.3 2.7 1.9–3.7 2.3 1.5–3.5 2.3 1.7–3.2

No físicas
No 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref
Si 2.6 1.6–4.4 2.9 1.9–4.6 3.1 1.7–5.6 3.2 1.9–5.4 2.1 1.1–4.2 2.7 1.7–4.5

Físicas
No 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref
Si 2.1 1.3–3.3 2.8 1.9–4.2 1.8 1.1–3.2 2.5 1.3–4.6 2.1 1.1–3.8 3.1 1.9–4.9

Violación
No 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref
Si 1.6 0.6–4.3 1.8 0.5–5.7 0.7 0.2–2.2 1.7 0.3–10.2 2.3 0.7–7.5 1.4 0.4–4.5

Ref: Referencia; ORa: Odds ratio ajustado (modelo final)
a El modelo fue ajustado por la edad, colegio, grado, grado apropiado para la edad, uso de drogas ilícitas, tipo de 
colegio según sexo, composición familiar, y familiar con historial criminal.
b Agresión sexual no física: te han mostrado los genitales y has sido observado mientras te bañabas; Agresión 
sexual física: has sido objeto de tocamientos de tu cuerpo, te han besado o querido besar a la fuerza, y te han 
besado o acariciado tus senos o genitales y; Violación: te han obligado a tener relaciones sexuales y has sido 
drogado para tener relaciones sexuales.
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DISCUSIÓN

La prevalencia de vida de las agresiones sexuales intrafamiliares fue similar a la de las 
agresiones sexuales extrafamiliares y el consumo de alcohol en el último año en mujeres 
y varones se asoció a las agresiones sexuales intrafamiliares y extrafamiliares en el mismo 
periodo. El consumo de alcohol de varones y mujeres estuvo asociado a formas no físicas y 
físicas de agresiones sexuales intrafamiliares y extrafamiliares ocurridas en el último año. 
Sin embargo, el consumo de alcohol se asoció con violaciones sexuales extrafamiliares solo 
entre mujeres.

La similar prevalencia de vida entre agresiones sexuales intrafamiliares y extrafamiliares 
encontrada en nuestro trabajo difiere de los estudios que muestran una mayor frecuencia de 
agresiones sexuales extrafamiliares que intrafamiliares en menores de edad6,8,22. En adolescentes 
peruanos, ciertos entornos familiares pueden aún constituir un factor de riesgo para la 
ocurrencia de agresiones sexuales; lo cual explica parcialmente por qué la mayoría de 
violaciones sexuales en el Perú sea intrafamiliar5. Asimismo, dado que las agresiones sexuales 
intrafamiliares tienen la característica de comenzar temprano en la vida de la persona y ocurrir 
de forma reiterada6,8, es probable que los incidentes reportados se traten de incidentes que 
comenzaron temprano en la infancia y que hayan persistido hasta la adolescencia. Por otro 
lado, dado que este tipo de agresiones no son reportadas en su mayoría, es poco probable que 
estos casos hayan recibido un manejo médico y legal apropiado8,22. Las agresiones sexuales 
intrafamiliares merecen especial atención en el escenario estudiado no solo por su magnitud, 
sino también por las consecuencias asociadas a su ocurrencia.

Aunque algunos estudios no encuentran diferencias en la frecuencia de agresiones sexuales 
en relación al sexo de la víctima23,24, nuestros resultados son congruentes con los trabajos que 
muestran una mayor prevalencia de agresiones sexuales en mujeres que en varones21,25,26. Sin 
embargo, al evaluar la prevalencia por el tipo de agresión, se encuentra que las agresiones 
sexuales intrafamiliares fueron más frecuentes en mujeres que en varones, pero igual de 
prevalentes en el caso de las agresiones extrafamiliares. Estos resultados son consistentes con 

Tabla 5. Asociacióna entre el consumo de alcohol en el último año y las agresiones sexualesb 
extrafamiliares en el último año (mediciones global y desagregada). Perú, 2009.

Agresiones 
sexuales 

Consumo de alcohol en el 
último año

Frecuencia de consumo Frecuencia de consumo

(Una vez al año) (≥ 2 veces al año)

Mujeres Varones Mujeres Varones Mujeres Varones

ORa IC95% ORa IC95% ORa IC95% ORa IC95% ORa IC95% ORa IC95%

Agresión sexual 
(global)

No 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref

Si 2.3 1.8–3.1 2.3 1.7–2.9 2.4 1.7–3.3 2.2 1.7–3.0 2.3 1.7–3.1 2.3 1.6–3.2

No físicas

No 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref

Si 2.1 1.3–3.4 2.0 1.4–2.9 2.1 1.2–3.8 2.3 1.4–3.6 2.1 1.2–3.7 1.7 1.1–2.5

Físicas

No 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref

Si 2.4 1.6–3.5 3.3 2.2–4.9 2.3 1.5–3.6 2.9 1.7–4.9 2.4 1.5–3.8 3.6 2.2–5.9

Violación

No 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref 1 Ref

Si 2.8 1.3–5.9 1.2 0.5–2.6 3.0 1.2–7.7 0.3 0.1–1.1 2.6 1.1–6.8 1.8 0.7–4.2

Ref: Referencia; ORa: Odds ratio ajustado (modelo final) 
a El modelo fue ajustado por la edad, colegio, grado, grado apropiado para la edad, uso de drogas ilícitas, tipo de 
colegio según sexo, composición familiar, y familiar con historial criminal.
b Agresión sexual no física: te han mostrado los genitales y has sido observado mientras te bañabas; Agresión 
sexual física: has sido objeto de tocamientos de tu cuerpo, te han besado o querido besar a la fuerza, y te han 
besado o acariciado tus senos o genitales y; Violación: te han obligado a tener relaciones sexuales y has sido 
drogado para tener relaciones sexuales.
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la literatura que muestra que las agresiones sexuales cometidas por miembros de la familia 
son más frecuentes en mujeres que en varones, pero difiere de los resultados que muestran 
que las agresiones sexuales extrafamiliares son más frecuentes en mujeres6,8. Las diferencias 
encontradas, aunque significativas, son pequeñas, por lo que pueden no ser importantes 
desde el enfoque de la salud pública. Además, dado que los varones tienden a no reportar 
las agresiones en mayor medida que las mujeres27, es probable mayor subestimación de la 
prevalencia de agresiones sexuales en varones.

La asociación entre el consumo de alcohol y las agresiones sexuales extrafamiliares ha sido 
mostrada en estudios previos, pero no la asociación con las agresiones sexuales intrafamiliares. 
En las agresiones sexuales extrafamiliares, el alcohol precede a la agresión sexual y aumenta 
la vulnerabilidad de la persona por los efectos a nivel cognitivo y motor que produce28,29. 
Por otro lado, basados en el concepto de que las víctimas de agresiones sexuales tienden 
a consumir alcohol como forma de automedicación19, se consideró a la agresión sexual 
intrafamiliar como una variable independiente del consumo de alcohol. Este análisis mostró 
una asociación entre ambas variables y fue realizado en base a un criterio conceptual por 
las características de las agresiones sexuales intrafamiliares. No obstante, dado el diseño 
transversal del estudio, este resultado puede ser producto de un tercer factor relacionado 
a ambas variables (Ejemplo: disfunción familiar)18. Estudios futuros deberían evaluar el rol 
del alcohol en las agresiones sexuales intrafamiliares.

El alcohol se asoció a las agresiones sexuales intrafamiliares y extrafamiliares de tipo no 
físicas y físicas en el análisis desagregado. Sin embargo, el consumo de alcohol se asoció a las 
violaciones sexuales extrafamiliares solo en mujeres. Por otra parte,las violaciones sexuales 
intrafamiliares en mujeres no se asoció con el consumo de alcohol. Es decir, las mujeres 
víctimas de estas agresiones no reportaron haber consumido alcohol con mayor frecuencia 
que las mujeres que no fueron sexualmente violentadas. Además, el consumo de alcohol por 
varones no estuvo asociado a las violaciones sexuales intrafamiliares ni extrafamiliares. Este 
resultado sugiere que las violaciones son independientes del consumo de alcohol en varones. 
Dado que formas menos intrusivas de agresiones sexuales intrafamiliares y extrafamiliares 
se asociaron al alcohol, llama la atención que las violaciones sexuales no estén asociadas. 
La falta de asociación encontrada en este subanálisis puede ser producto de un bajo poder 
estadístico como producto de las diferentes estratificaciones realizadas a la muestra.

El estudio presenta limitaciones. El consumo de alcohol y las agresiones sexuales son 
susceptibles al sesgo de deseabilidad social, por lo que el reporte de ambos eventos puede 
estar subestimado30. Además, no se puede establecer una relación de causalidad entre el 
consumo de alcohol y las agresiones sexuales, en ninguna dirección, por el diseño transversal 
del estudio. Un alto porcentaje (21%–25%) de víctimas de agresiones sexuales intrafamiliares 
no reportó información sobre el tipo de agresión, posiblemente por considerar las implicancias 
legales que podría traer el develar tal información. Por otro lado, el estudio no recolectó 
información sobre el consumo de alcohol al momento de la agresión sexual, lo cual hubiese 
permitido identificar el rol del alcohol en las agresiones intrafamiliares y extrafamiliares. 
Dado que solo se evaluó a los estudiantes de educación secundaria de áreas urbanas, los 
hallazgos no se pueden generalizar a los adolescentes de áreas rurales o de edad escolar que 
no asisten a la escuela, en los cuales la frecuencia de consumo de alcohol y de agresiones 
sexuales puede ser diferente.

A pesar de estas limitaciones, el estudio tiene fortalezas: usa los datos de un estudio 
poblacional conducido en todo el Perú y analiza la agresión sexual de varones, un grupo 
para el cual existe poca información en América Latina. Las agresiones sexuales cometidas 
por miembros de la familia son formas frecuentes de victimización sexual en adolescentes 
mujeres y varones del Perú. La ocurrencia de estos incidentes se asocia al consumo de 
alcohol, tal como se ha observado con las agresiones sexuales extrafamiliares. Por ello, 
se sugiere crear canales apropiados para facilitar la notificación de agresiones sexuales 
intrafamiliares y extrafamiliares para niños y adolescentes. Los programas de prevención 
de violencia sexual y de consumo de alcohol en adolescentes deben indagar activamente la 
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ocurrencia de estos incidentes por la coocurrencia que puede existir entre ambos eventos. 
Futuros estudios deben evaluar los factores que determinan la ocurrencia de agresiones 
sexuales intrafamiliares en adolescentes.
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