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Prologo

La Unidad de Atencidén a Victimas con Discapacidad Intelectual
(UAVDI) es un recurso especializado en casos de abuso sexual a personas con
discapacidad intelectual. Se pone en marcha en colaboracién con la Guardia
Civil y su equipo de psicélogos de la Seccidon de Analisis del Comportamiento
Delictivo, y gracias a la financiacién de la FUNDACION MAPFRE. Llas tres
instituciones ponen en marcha el proyecto “No + abuso” en el afio 2010 para
responder a la situacion de vulnerabilidad de las personas con discapacidad
intelectual a ser victimas de abuso sexual y a ser revictimizadas tras la
revelacién del mismo. El trabajo que llevamos a cabo se puede resumir en tres
bloques de actuacion:

La intervencién: con todas aquellas personas con DI que han sido
victimas de abuso sexual que acudan a nosotros, asi como con los familiares o
profesionales que sospechen de una situacion de abuso a una persona con DI y
tengan sus dudas acerca de la manera de proceder. Ofrecemos el
asesoramiento asi como el acompafiamiento necesario a lo largo del proceso
judicial, velando en todo momento por que se cumplan los derechos de las
victimas y se adecuen los procedimientos. Asi mismo, ofrecemos la terapia
psicoldgica necesaria que puedan necesitar la victima y sus familiares para
enfrentar las tremendas consecuencias derivadas del abuso.

La investigacion: estamos realizando una serie de investigaciones
encaminadas a adaptar las herramientas forenses, los procedimientos policiales
y los instrumentos terapéuticos a las personas con discapacidad intelectual. Asi
mismo, es necesario llevar a cabo estudios de prevalencia nacionales del abuso
sexual en las personas con discapacidad intelectual, asi como investigaciones
sobre los indicadores psicoldgicos, emocionales, conductuales vy
psicopatoldgicos que acompaiian al abuso sexual.

La concienciacion: trabajamos para crear espacios de sensibilizacion y
formacién para todos los profesionales que directa o indirectamente trabajen
con personas con discapacidad intelectual.
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Los casos pueden llegar a la UAVDI a través de la Guardia Civil,
cuando intervenimos en colaboracidon con sus psicélogos para adaptar los
procedimientos policiales a las necesidades de la victima, o directamente a la
Fundacion Carmen Pardo-Valcarce, cuando el caso todavia no ha sido
denunciado, o no se quiere denunciar, pero se requiere de la intervencion
especializada para intervenir y ayudar a la victima, sus familiares o
profesionales que lo requieran.

Servicios de la Unidad de Atenciéon a Victimas con Discapacidad
Intelectual

Los servicios que ofrece la UAVDI son los siguientes:
. Psicoterapia
e Tratamiento Psiquiatrico
e Educacién Sexual
e Figura del Facilitador
*  Proteccidn de victimas
e Asesoramiento a profesionales y familiares
e Formacion de profesionales
¢ Teléfono de ayuda

El presente libro pretende servir para una primera
aproximacion a las actuaciones con victimas con discapacidad
intelectual en el contexto juridico-forense. Asi pues, resultaria de
interés para todos aquellos profesionales (juristas, abogados,
psicologos, médicos forenses, pedagogos, maestros, especialistas en
la atencion a personas con discapacidad, trabajadores sociales...) que

se acercan a la problemdtica de las victimas con discapacidad
intelectual, tradicionalmente poco consideradas es este contexto.
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1. Concepto e implicaciones
del modelo actual sobre
discapacidad intelectual

Alberto Alemany

La discapacidad intelectual (DI) es una condicidn de la persona
caracterizada por ser multidimensional (intervienen aspectos
fisiolégicos, médicos, psicoldgicos, contextuales, educativos,
médicos...), multicausal (la etiologia de la DI estd sujeta a factores
médicos, biolégicos, psicoldgicos, educacionales, ambientales y
sociales), y por su enorme heterogeneidad (las diferencias entre las
personas con DI son aun mayores, si cabe, que las diferencias que se
establecen entre las personas de la poblacién general).

El concepto de la discapacidad intelectual, asi como la
nomenclatura utilizada para referirse a ella, ha evolucionado y se ha
modificado enormemente a lo largo de los afos. Hasta 1992 los
modelos tedricos que pretendian explicar el “retraso mental”, la
“deficiencia mental” o la “subnormalidad” eran fundamentalmente
modelos enfocados en el individuo. Dichos modelos colocaban la
discapacidad normalmente a través de un enfoque médico, como rasgo
del individuo. Este tipo de concepciones de la discapacidad colocaban
todo el peso de las intervenciones en poder modificar aspectos de la
persona responsabilizando Unicamente a la persona con discapacidad
de las posibilidades de cambio.

A partir del afio 1992, y gracias al cambio de modelo propuesto por
la American Association on Mental Retardation (en la actualidad
denominada American Association on Intellectual and Developmental
Disabilities, AAIDD), se empieza a entender la discapacidad intelectual
no como una exclusiva consecuencia de factores propios del individuo,
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sino como resultado de la interaccidn de la persona y del ambiente y
contexto de la misma.

1.1. Concepto actual sobre discapacidad intelectual

Fruto del cambio de modelo propuesto en 1992, en el 2002 la
AAIDD define la discapacidad intelectual como “una discapacidad
caracterizada por limitaciones significativas en el funcionamiento
intelectual y en la conducta adaptativa que se manifiesta en
habilidades adaptativas, sociales y practicas. Esta discapacidad
comienza antes de los 18 afios”.

1.1.1. Concepto de apoyo y su importancia

La nueva conceptualizacion queda muy bien representada en el
siguiente modelo grafico propuesto por la AAIDD en el 2002:

1. CAPACIDADES
INTELECTUALES

Il. CONDUCTA
ADAPTATIVA

11.PARTICIPACION E FUNCIONAMIENTO
INTERACCIONES INDIVIDUAL

APOYOS

IV. SALUD

V. CONTEXTO

\\

Aunque en modelos anteriores el concepto de apoyo ya se
contemplaba, a partir del 2002 cobra una importancia vital. El concepto
de apoyo permite comprender mucho mejor la discapacidad intelectual
y el enfoque que deberian tomar todas las intervenciones, tanto
diagnésticas como terapéuticas, que giren entorno a una persona con
discapacidad.

La AAIDD define los apoyos como “recursos y estrategias
destinados a promover el desarrollo, la educacién, los intereses y el
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bienestar personal, y a incrementar el funcionamiento individual. Los
servicios constituyen un tipo de apoyo proporcionado por profesionales
y agencias. En funcionamiento individual resulta de la interaccién de los
apoyos con las dimensiones de capacidades intelectuales; conducta
adaptativa; participacidn, interacciones y roles sociales; salud; y
contexto. La evaluacién de las necesidades de apoyo puede tener
diferente relevancia, dependiendo de si se realiza con propdsitos
clasificadores o de planificacion de apoyos”.

La consecuencia principal de la insercion del concepto de
apoyo en el modelo explicativo de la discapacidad intelectual es la
influencia que éstos tienen sobre el funcionamiento individual. El
modelo actual rompe con la idea de que el funcionamiento individual
no puede mejorar. Seglin este modelo se entiende que el
funcionamiento individual de la persona puede alcanzar niveles lo mas
deseables posible a través de una buena planificacién, desarrollo e
implantacién de apoyos. Ademds las mejoras en el funcionamiento
individual repercuten directamente sobre las necesidades de apoyo,
haciendo que estas se reduzcan.

1.1.2. Multidimensionalidad de la DI

Otro aspecto fundamental que aporta el presente modelo es la
multidimensionalidad de la discapacidad intelectual. Es decir, la
discapacidad intelectual no depende en exclusividad de las
competencias cognitivas. Ademas del nivel cognitivo de la persona son
otras cuatro dimensiones las que modulan el funcionamiento
individual. A continuacién se expondran las cinco dimensiones tal y
como las describe la AAIDD en su modelo del 2002.

Dimensidn I: Capacidades intelectuales

La inteligencia es una capacidad mental general. En la presente
conceptualizacion no se entiende la inteligencia como la rapidez para
rellenar test de inteligencia o aprender a memorizar textos.
Preferentemente, refleja una capacidad mas amplia y profunda para
comprender nuestro entorno. De este modo, el concepto de
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inteligencia representa un intento de aclarar, organizar y explicar el
hecho de que los individuos difieren en su habilidad para comprender
ideas complejas, adaptarse eficazmente a sus ambientes, aprender de
la experiencia, desarrollar varias formas de razonamiento y superar
obstaculos pensando y comunicando (Neisser, Boodo, Bouchard vy
Boykin, 1996)

Lejos de ser dptima, en la actualidad la mejor medida de
funcionamiento y de capacidades intelectuales son las puntuaciones de
Cl obtenidas con instrumentos de evaluacion apropiados. Sin embargo
cabe hacer hincapié que las capacidades intelectuales representan tan
solo una de las cinco dimensiones que explican la discapacidad
intelectual por lo que el resultado de la valoracion de las capacidades
intelectuales debe ser tomada también en funcidn de las otras cuatro
dimensiones. Limitaciones en la inteligencia no deben implicar
sistemdticamente limitaciones en el funcionamiento individual.

Este cambio de paradigma es fundamental para entender el
concepto actual de discapacidad intelectual. Como se ha expuesto las
capacidades intelectuales son tan solo uno de las cinco dimensiones
involucradas en la discapacidad intelectual.

Dimension IlI: Conducta adaptativa

Segln la AAIDD por conducta adaptativa se entiende el
conjunto de habilidades conceptuales, sociales y practicas que han sido
aprendidas por las personas para funcionar en sus vidas diarias.
Histéricamente otras definiciones de discapacidad intelectual ya habian
dado importancia a las conductas adaptativas sin embargo el peso de la
inteligencia era tal que esta dominaba sobre el constructo de conducta
adaptativa.

En la actual definicién de discapacidad intelectual el peso de la
conducta adaptativa y sus limitaciones es igual al peso que la
inteligencia tiene en el diagndstico de la discapacidad intelectual. La
conducta adaptativa, cada vez existe mas consenso en este sentido, se
puede agrupar en tres grandes factores.

0 Conceptuales, que hacen referencia a competencias
cognitivas, de comunicacion o académicas.
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0 Sociales, que hacen referencia a habilidades de relaciéon
social, como las habilidades sociales.

0 Prdcticas, que hacen referencia a habilidades para el
desempefio de actividades de la vida diaria, como la
limpieza del hogar o la higiene personal.

Por lo tanto la conducta adaptativa y sus limitaciones tienen
una influencia sobre la naturaleza multidimensional de la discapacidad
intelectual que tiene las siguientes implicaciones.

0 Las limitaciones en la conducta adaptativa se traducen en
dificultades de adaptacién a la vida diaria y a la capacidad
para responder a cambios ambientales y vitales.

0 La conducta adaptativa no es independiente de las otras
cuatro dimensiones de configuran la discapacidad
intelectual. Es decir, debe considerarse teniendo en
cuenta las limitaciones en las otras cuatro dimensiones.

Dimension Ill: Participacion, interacciones y roles sociales

En la AAIDD la participacion se describe como la implicacion de
un individuo y la ejecucion de tareas en situaciones de la vida real.
Indica el grado de implicacion, incluyendo las respuestas de la sociedad
al nivel de funcionamiento del individuo. Sin embargo, el nivel de
participacion del individuo en la sociedad no es Unicamente
responsabilidad de la persona con discapacidad intelectual. La falta de
interacciéon y participacién puede ser resultado de la falta de
disponibilidad y accesibilidad de recursos, acomodaciones y servicios.

En este sentido es clave que se considere esta dimension como
una de los cinco constructos que aportan peso a la discapacidad
intelectual. De esta manera nos alejamos de conceptualizaciones del
pasado en las que toda la “responsabilidad” de la discapacidad
intelectual recaia sobre el individuo. En el Sistema del 2002 se
comienza a responsabilizar a las sociedades del importante papel que
juegan en las discapacidades de los individuos que las configuran.

Dimension IV: Salud
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Para la AAIDD los aspectos de salud fisica y mental influyen
sobre el funcionamiento del individuo en las otras cuatro dimensiones.
El efecto que puede tener la salud sobre las otras cuatro dimensiones
puede variar pasando por ser un gran facilitador hasta llegar a ser un
gran inhibidor.

En este punto cabe diferenciar entre la dimension de salud y
como afecta esta al funcionamiento individual y la etiologia de la
discapacidad. M4ds adelante se hablard de la etiologia de la
discapacidad intelectual, es decir, cuales son sus causas. Sin embargo
ahora nos encontramos estudiando las dimensiones que modulan la
discapacidad intelectual y su impacto, medido en funcion del
funcionamiento individual.

Dimension V: El contexto

Por ultimo, la AAIDD describe el contexto como las condiciones
interrelacionadas dentro de las cuales las personas viven sus vidas.
Dentro del Sistema de 2002 se entiende el contexto basdndose en la
perspectiva ecolégica de Bronfenbrenner. La perspectiva ecoldgica
contempla tres niveles en el contexto.

0 El ambiente social inmediato o microsistema, entendido
como la persona y su familia.

0 El mesosistema, entendido como el vecindario y los
servicios asistenciales.

0 El macrosistema o megasistema, entendido como la
cultura, el pais y la sociedad.

Estos tres niveles del contexto determinardn en gran medida y en
relaciéon con las otras cuatro dimensiones como se desenvolverd el
individuo. En la misma linea que en la dimensién lll se pretende colocar
el peso de la discapacidad no sélo en el individuo sino también en el
contexto que lo contiene. Al fin y al cabo los ambientes y contextos
pueden proporcionar oportunidades y mejorar el bienestar pero
también pueden negar oportunidades y provocar situaciones de
malestar que influyan en el funcionamiento individual.
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1.2. Etiologia de la discapacidad intelectual

Los enfoques historicos que explicaban la causa de la discapacidad
intelectual dividian esta en dos grandes grupos; las discapacidades
intelectuales originadas por una causa bioldgica y las discapacidades
intelectuales causadas por una desventaja psicosocial (Grossman,
1973). La experiencia y las investigaciones (Mclaren y Bryson, 1987)
han puesto de manifiesto que estos enfoques son excesivamente
reduccionistas, ya que la mayoria de las discapacidades intelectuales
responden a mas de un factor. En 1992 la AAIDD empieza a describir la
naturaleza multifactorial de la etiologia del retraso mental. La
naturaleza multifactorial de la etiologia de la discapacidad descrita en
1992 contempla cuatro factores que inciden y se relacionan para dar
lugar a una discapacidad intelectual (biomédicos, sociales,
conductuales y educacionales). Ademas en 1992 se empieza a
contemplar la importancia de los tiempos de aparicion de dichos
factores teniendo en cuenta toda la vida del individuo asi como el de
las generaciones anteriores.

La principal consecuencia del modelo explicativo de la etiologia de
la discapacidad intelectual de 1992 es la no atribucién a un Unico factor
de la causa de la discapacidad. Asi se entiende que la aparicién de la
discapacidad intelectual se debe a la conjuncién de una serie de
factores y a su aparicién en un momento dado.

El modelo propuesto por la AAIDD en el 2002 continta con el
enfoque multifactorial de la etiologia ampliando la lista de factores
causales y afladiendo el momento de aparicién del mismo. Por lo tanto
se contemplan dos direcciones, asi descritas por la AAIDD, para
entender la etiologia. Por un lado los factores implicados y en la
segunda direccién, el momento de aparicidon de los mismos.

Respecto a la primera direccién, los factores implicados, se
describen cuatro tipos de factores:
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e Factores biomédicos entendidos como factores bioldgicos
como las anomalias genéticas, anomalias derivadas de la
malnutricién o traumatismos craneoencefélicos entre otros.

e Factores sociales que agrupan todo lo que tiene que ver con la
interaccién social del individuo y su familia con el entorno.

e Factores conductuales que recogen los posibles
comportamientos del individuo y sus familiares que puedan
tener relaciones causales.

e Factores educativos que hacen referencia a todos los apoyos
educativos y estimulatorios que promuevan el desarrollo de
las competencias del individuo.

En cuanto a la segunda direccién, el “momento de ocurrencia de

los factores causales”, la AAIDD incorpora a su modelo el concepto de

intergeneracional, “para describir la influencia de factores presentes
durante una generacion en los resultados de la generacién siguiente”.

En funcién del momento en el que aparezcan los diferentes factores

causales pueden tener mayor o menor influencia sobre la discapacidad

intelectual del individuo. Asi por ejemplo, que una madre consuma
sustancias toxicas durante el embarazo tiene un mayor impacto que si
las consume en la primera infancia del menor.

Conocer la etiologia de la discapacidad intelectual, en cada caso,
es de vital importancia ya que puede tener unas consecuencias
determinadas en la vida del individuo o su familia. Determinadas
etiologias pueden tener asociados determinados problemas de salud o
pueden ser tratados favoreciendo asi la reduccidon o prevencién del
impacto de la discapacidad intelectual. Determinadas etiologias, sobre
todo las que tienen una importante carga genética, suelen ir asociadas
a un determinado fenotipo conductual. Conocer dicho fenotipo
conductual permitira anticipar necesidades y planificar apoyos de cara
al futuro. Conocer la etiologia facilita el consejo genético y posibilita el
autoconocimiento del individuo de cara a la planificacion de su vida.

Si tenemos en cuenta todos los aspectos mencionados la nueva
concepcion de la discapacidad intelectual, propuesta en 2002, y la
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etiologia multifactorial conllevan una gran modificacién en la manera
de intervenir de los profesionales implicados. Todas las intervenciones
en las que esté implicada una persona con discapacidad intelectual
deben estar marcadas por la presencia de los apoyos que posibiliten el
aumento del funcionamiento individual dentro de los limites posibles
intentando hacer del individuo con discapacidad intelectual una
persona lo mds adaptada posible a la sociedad. Dicha adaptacién a la
sociedad, como ya se ha expuesto con anterioridad, no sélo pasa por
un esfuerzo del individuo en este sentido sino también por un esfuerzo
de la sociedad para responder a las necesidades individuales.
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2. Prevalencia de victimas
con discapacidad en Espafa

Jacobo Cendra

En diciembre de 2012 se publicaron los resultados
preliminares de un estudio que tenia como objetivo dilucidar la
estadistica de personas con discapacidad que se veian involucradas en
actuaciones policiales en nuestro pais, con el objetivo de mejorar la
intervencidon con victimas y agresores con discapacidad (Gonzalez,
Cendra y Manzanero, en revision).

En este capitulo se expondrdn y analizaran con detenimiento
los resultados de dicho estudio, haciendo especial hincapié en las cifras
relativas a las personas con discapacidad intelectual.

2.1. Estimaciones cuantitativas de la poblaciéon con discapacidad en
Espafia

La tercera y mas reciente de las grandes encuestas sobre
discapacidad realizadas en Espafia es la Encuesta sobre Discapacidad,
Autonomia personal y situaciones de Dependencia (EDAD 2008). Al
igual que las dos encuestas anteriores (EDDM 1986 y EDDES 1999), la
EDAD 2008 tiene una amplisima base muestral, lo que hace de ella uno
de los ejercicios estadisticos mas relevantes sobre discapacidad a nivel
mundial, siguiendo Ila linea marcada por los dos escrutinios
precedentes. A diferencia de éstos, que sélo investigaron la situacion
de las personas residentes en domicilios familiares, la EDAD 2008 se
efectud en dos fases: la primera de ellas, denominada EDAD-hogares y
dirigida a viviendas familiares, se puso en marcha entre noviembre de
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2007 vy febrero de 2008 a un total de 96.000 hogares
(aproximadamente 260.000 personas); la segunda etapa, denominada
EDAD centros, se aplicd, entre mayo y julio de 2008, en 800 centros en
los que residen de forma permanente personas con discapacidad
(residencias de personas mayores, centros de personas con
discapacidad, hospitales psiquiatricos y hospitales geriatricos), lo que
supuso un muestra adicional de 11.000 personas.

La EDAD 2008 fue operada por el Instituto Nacional de
Estadistica (INE) con el apoyo del Ministerio de Sanidad y Politica Social
(IMSERSO vy Direccion General de Coordinacidn de Politicas Sectoriales
sobre Discapacidad) y del sector de la discapacidad (a través de la
Fundaciéon ONCE, del CERMI y FEAPS). Se considera una herramienta
sociolégica de gran envergadura e importancia para evaluar las
situaciones de discriminacién y los problemas de accesibilidad, para
constatar los niveles formativos y de incorporacion al mercado laboral,
los niveles de ingresos y de gastos, y, en definitiva, para analizar la
influencia de la variable discapacidad en la posicion de estas personas
dentro de la estructura social de nuestro pais.

Los resultados integrados de la EDAD-hogares y la EDAD-
centros permiten estimar que, en el aino 2008, existen en Espafia un
total de 4,1 millones de personas con discapacidad, que viven en
domicilios particulares o en centros residenciales, lo que supone una
prevalencia de discapacidad para el conjunto de la poblacién espafiola
situada en 8,99 por cada 100 habitantes, siendo de 7,66 en hombres y
de 10,27 en mujeres (casi 2,5 millones son mujeres, frente a 1,6
millones de hombres, es decir, la poblacion de mujeres con
discapacidad es del 60% frente a un 40% de hombres).

Observando la prevalencia por Comunidades Autdénomas
(Gispert i Magarolas et al., 2009), se observa un rango de 5,75 puntos
entre las CCAA con la mayor y la menor frecuencia para el conjunto de
los dos sexos (Castilla Leon 11,35 % y La Rioja 5,6 % respectivamente).
La diferencia entre hombres y mujeres se aprecia en todas las CCAA,
siendo Baleares la que muestra menor diferencia (Hombres: 7,19% vy
Mujeres: 8,07%) y Ceuta y Melilla la que mas (Hombres: 6,92 vy
Mujeres: 11,43). La prevalencia estandarizada por edad es de 8,79 % en
los hombres, de 9,65 % en las mujeres y de 9,31% en el total. Al
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estandarizar por edad las, diferencias entre los dos sexos con respecto
a los valores no estandarizados disminuyen, siendo en general
inferiores en las mujeres y superiores en los hombres. En tres CCAA
después de estandarizar, la prevalencia en los hombres supera la de las
mujeres (Asturias 10,98% y 9,80%, Baleares 8,01% y 7,62%, La Rioja
7,43% y 5,91% respectivamente) y el rango de la diferencias entre
sexos se reduce, siendo Galicia la que muestra menor diferencia
(Hombres: 10,73% y Mujeres: 10,90%) y Ceuta y Melilla la mayor
(Hombres: 7,98% y Mujeres: 9,96%).

2.2. Estudios previos sobre cifras de victimas con discapacidad en
Espafia

En Espafia, con las excepciones de los trabajos de Verdugo,
Bermejo y Fuertes (1995) y de Verdugo, Alcedo, Bermejo y Aguado
(2002), no se conocen estudios que cifren la implicacion de personas
con discapacidad en actuaciones policiales, ni a nivel académico ni por
parte de los organismos oficiales, echandose en falta, en general,
estadisticas mas precisas (Huete y Quezada, 2011).

El Observatorio Estatal de la Discapacidad profundiza mucho
en cifras poblacionales (OED, Informe Olivenza, 2011), y otros estudios
se ocupan de detallar la distribucidn territorial (Gispert, Clot-Razquin,
March, Freitas, Busquets, Ruiz-Ramos y Rivero, 2009) o la problematica
de ciertos colectivos especialmente vulnerables (como los mayores;
Graciani, Banegas, Lopez-Garcia y Rodriguez-Artalejo, 2004), pero,
como se ha dicho, no se ha encontrado ninguno que informe sobre la
problematica a nivel policial de las personas con discapacidad en
nuestro pais.

Las cifras de criminalidad en Espafia las facilita la Secretaria de
Estado de Seguridad del Ministerio del Interior a través del Sistema
Estadistico de Criminalidad (SEC; Orden INT/2783/2009, de 29 de
septiembre), estando disponibles los datos del afio 2011 a la fecha de
confeccion de este estudio (Ministerio del Interior, 2011; Anuario
Estadistico y Balance de Criminalidad), sin que tampoco se encuentre
informacion referida a la discapacidad, debido a que dicho sistema no
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cuenta con un campo que especifique si las personas implicadas en las
actuaciones policiales presentan o no algun tipo de discapacidad. La
inexistencia de este tipo de cifras contrasta con el mandato de la
Convencidn sobre los derechos de las personas con discapacidad del
2006, que especifica en su articulo 31 apartado 1 que los Estados
Partes recopilaran informacion adecuada, incluidos datos estadisticos y
de investigacidn, que les permita formular y aplicar politicas.

Efectivamente, ademds de para dar cumplimiento a ese
articulo de la Convencion, el conocer con precision la magnitud de la
presencia de personas con discapacidad implicadas en actuaciones
policiales, por tipos de discapacidad y tipos de vinculacion, asi como su
distribucion territorial o su distribucién por edad y sexo, puede ayudar
a tomar decisiones respecto a las adaptaciones que los cuerpos
policiales podrian incorporar para prestar una mejor atencién a este
colectivo, dando con ello cumplimiento a otros mandatos de la
Convencién, como los establecidos en los articulos 13 (acceso a la
justicia, que ordena se promueva la capacitacion adecuada de quienes
trabajen en la administracién de justicia, incluyendo al personal policial
y penitenciario) y 16 (proteccion contra la explotacién, la violencia y el
abuso). A su vez, una mejor atencion policial podria contribuir a que
disminuya la “cifra negra”, que contempla los casos en los que una
persona con discapacidad es victima de algun tipo de abuso y éste no
se denuncia. Para que un supuesto delito llegue a comunicarse a los
servicios asistenciales especializados o policiales, normalmente debe
ser un tercero (habitualmente un familiar o profesional cercano a la
victima) quien escuche la primera revelacion. Desgraciadamente, se
sospecha que son muchos los casos en los que frente a estas
revelaciones se decide que es mejor no denunciar, debido a la falta de
credibilidad otorgada a estas victimas (Henry, Ridley, Perry, y Crane,
2011; Manzanero, Alemany, Quintana y Recio, en revisién; Peled,
larocci, y Connolly, 2004) y a la incapacidad del sistema asistencial y/o
policial para acoger adecuadamente esa denuncia y desplegar los
apoyos necesarios durante el proceso (Manzanero, Recio, Alemany, y
Martorell, 2011).

Ademas, la falta de informacidn, la ausencia de campafias de
concienciacion y los escasos recursos para integrar a las personas con
discapacidad, entre otros, provocan que la mayoria de la poblacion
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desconozca su realidad y formen sus actitudes hacia ellas basandose en
mitos y creencias falsas. Mas aun, tras la comisién de un hecho
delictivo sucede que, ademds del dafio fisico, econdmico, psiquico y
social producido, la victima suele experimentar un grave impacto
emocional, que se agrava, en ocasiones, al entrar en contacto con el
desconocido entramado juridico-penal. A las victimas con discapacidad
raramente se les explica dicho entramado, ni siquiera se les suele
preguntar si quieren participar del mismo, a lo que cabe afiadir que la
incapacidad del sistema para acoger adecuadamente a la victima con
discapacidad, una vez interpuesta la denuncia, contribuye
enormemente a la vulnerabilidad de estas personas a sufrir fendmenos
de revictimizacion (Recio, Alemany y Manzanero, 2012).

2.3. Prevalencia de personas con discapacidad involucradas en
intervenciones de la Guardia Civil

Es debido a la necesidad de contar con estadisticas especificas
sobre la materia que la Guardia Civil, una de las dos Fuerzas y Cuerpos
de Seguridad del Estado espaiol con competencia en todo el territorio
nacional, decidié elaborar un estudio para explorar la prevalencia de
personas con discapacidad en sus propias actuaciones. Dicho estudio se
realizé en el marco de un convenio de colaboracién con la Unidad de
Atencion a Victimas con Discapacidad Intelectual (UAVDI) de la
Fundacién Carmen Pardo-Valcarce, y sus resultados preliminares
fueron presentados, como ya se ha indicado, en las Il Jornadas de la
UAVDI celebradas en Madrid en diciembre de 2012. A continuacion se
profundizara en mayor medida en estos resultados.

2.3.1. Metodologia del estudio

Los datos considerados en el estudio fueron recogidos
mediante un andlisis exhaustivo del Sistema Integrado de Gestidn
Operativa, Andlisis y Seguridad Ciudadana (SIGO), una base de datos
que permite a las unidades operativas de la Guardia Civil extraer toda la
informacion disponible sobre un asunto de interés policial a través de
las diversas relaciones existentes.
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Hay que tener en cuenta que el 80% de la actividad que hoy
desarrolla la Guardia Civil se encuentra en SIGO. Al sistema se conectan
cada dia 25.000 agentes, y cada mes gestiona mas de dos millones de
grabaciones. También es necesario apuntar que no toda la poblacion
espafiola se encuentra a cargo de la Guardia Civil, por lo que los datos
que se encuentran en SIGO corresponden Unicamente a las grabaciones
relativas a la demarcacién de la Guardia Civil (dmbito rural y nicleos de
poblacion de menos de 50.000 habitantes). En este sentido, en
términos cuantitativos el reparto de la poblacién de derecho es del 50
por ciento para el Cuerpo Nacional de Policia, del 40 por ciento para la
Guardia Civil, y del 10 por ciento para policias autondmicas. En
poblacion de hecho, especialmente en épocas de vacaciones, la
Guardia Civil llega a asumir hasta mas del 60 por ciento de la poblacion
(Cosido, 2003).

Dadas las caracteristicas del sistema (principalmente la fecha
en que se puso en explotacion, a lo largo del afio 2006, y la poca calidad
de los primeros datos grabados durante el afio 2007), se decidio
explorar los afios 2008 a 2010. Como resultado de esta consulta, se
obtuvo que en ese periodo habia grabados unos 15,1 millones de
hechos (que se clasifican en 1.060 tipos diferentes), en los que se
vieron implicadas unos 5,6 millones de personas (cuya vinculacién con
los hechos adoptaba 47 tipos diferentes). También se extrajeron datos
sobre la cantidad de personas implicadas en cada una de las diez
principales actuaciones de la Guardia Civil (por tipo de vinculacion), y
de las personas implicadas en cada una de las principales categorias
delictivas.

En una extraccién cualificada —se realiza tanto de forma
automatica como manual, a través de especialistas— de datos de los
afios 2008 a 2010 contenidos en SIGO, con los parametros que
permitan identificar la implicacion de personas con discapacidad, se
obtiene una muestra con 10.045 registros, correspondientes a 4.055
hechos de 201 tipologias diferentes. Eliminando las duplicidades de
personas dentro de un mismo hecho, y seleccionando sélo aquellos
hechos e intervenciones en los que haya implicada una persona con
discapacidad, la muestra se redujo a 2.099 personas con algun tipo de
discapacidad que se vieron involucradas en actuaciones llevadas a cabo
por la Guardia Civil durante los afios 2008 a 2010.
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2.3.2. Resultados del estudio

Para el analisis se crearon las variables que faltaban:
hechos/intervenciones, vinculacion con el hecho, sexo y edad de las
personas implicadas, tipo y grado de discapacidad, afio y mes del
hecho, Comunidad Auténoma y provincia donde ocurriéd el hecho;
Comunidad Auténoma vy provincia de nacimiento de la persona
relacionada con el hecho. De cada una de estas variables se realizaron
todos los estadisticos descriptivos, ademas de realizarse algun
descriptivo bivariante para determinar la relacién entre dos variables.
Efectuado todo el andlisis, se obtuvieron los resultados que a
continuacién se desarrollan.

De estas 2.099 personas con discapacidad involucradas en
actuaciones de la Guardia Civil, 1.449 eran varones (el 69%) y 650
mujeres (31%).

El 29,92% de estas personas se vieron implicadas en auxilios o
rescates. Otro 21,20% de personas con discapacidad estuvieron
involucradas en infracciones penales (delitos y faltas). Un 20,25% de las
personas con discapacidad se vieron envueltas en desapariciones y/o
hallazgos. Y finalmente, el restante 28,63% de las personas con
discapacidad aparecieron en el resto de las intervenciones policiales
(infracciones administrativas, inspecciones y registros, controles e
identificaciones, hechos de interés judicial o administrativo, etc.).
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Figura 1. Porcentaje de implicados en cada tipo de intervencion policial.

En la Figura 1 se muestra la distribucion de personas con
discapacidad implicadas en cada tipo de intervencién policial, en
comparacién con el porcentaje de actividad policial que supone para la

Guardia Civil cada tipo de intervencién normalmente.

A continuacion se detalla cuantitativamente la tabla anterior,
diferenciando ademas a las personas segun su género (Figura 2). Asi, se
observa que mas del doble de hombres que de mujeres estan
relacionados con una infraccion penal (304 hombres por 141 mujeres).
La diferencia es incluso mas amplia en el caso de los auxilios y rescates
(501 hombres por sélo 127 mujeres). Y es sensiblemente mas alto el
nimero de hombres en situaciones de desaparicion/hallazgo (278 por

147), y en el resto de intervenciones (366 por 235).
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Figura 2. Personas con discapacidad en cada clase de actuacion policial, por
género.

El cuadro siguiente (Figura 3) muestra la distribucion por edad
de las personas con discapacidad en cada tipo de hecho/intervencion.
En las franjas de hasta 14 afios y de 15 a 29 afios, las cifras mas altas
son las relacionadas con infracciones penales. En las dos siguientes
franjas, las relacionadas con intervenciones de auxilio o rescate, y a
partir de los 60 afos las actuaciones mas comunes son las
desapariciones/hallazgos.
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Figura 3. Personas con discapacidad en cada clase de actuacion policial, por
edad.

Segun el andlisis de los implicados en intervenciones policiales
en funcion de los tipos de discapacidad estudiados, el 46,64% de las
personas involucradas presentaban discapacidad intelectual, y Ia
mayoria de ellos se vieron implicados en auxilios y rescates; el 32,1%
presentaba enfermedad mental o trastorno psiquidtrico; y el 7%
discapacidad fisica o sensorial.

Dentro de las 979 personas con discapacidad intelectual, 212
estuvieron implicadas en infracciones penales (el 21,66%), 177 en
desapariciones/hallazgos (18,08%), 351 en auxilios o rescates (35,85%),
y 239 en el resto de intervenciones. En lo que a las 673 personas con
enfermedad o trastorno mental se refiere, sélo 65 de ellas aparecian
relacionadas con infracciones penales (el 9,65%), 207 con
desapariciones/hallazgos (30,75%), 198 con auxilios o rescates (29,4%),
y 203 en las demas intervenciones. Las personas con algun tipo de
discapacidad fisica o sensorial, en total 147, se distribuyen como sigue:
49 de ellas involucradas en infracciones penales (el 33,33%), sélo 7 en
desapariciones/hallazgos (4,76%), 37 en rescates o auxilios (25,17%), y
las 54 restantes en las actuaciones policiales restantes. Cabe afiadir en
este apartado, por ultimo, que hay un total de hasta 300 personas con
discapacidad relacionadas con intervenciones de la Guardia Civil cuyo
tipo de discapacidad no ha sido registrada (ver Figura 4).
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Figura 4. Distribucion de personas con discapacidad en las actuaciones
policiales, por tipo de discapacidad.

A continuacidon se pasa a analizar cuantas personas con
discapacidad son victimas de delitos, y qué tipo de delitos de los que
son victimas son los mas comunes.

De las 2.099 personas con discapacidad, 445 (el 21,20% del
total de personas con discapacidad) estuvieron implicadas en
infracciones penales (ver Figura 5), encontrandose en su gran mayoria
implicadas como victimas/auxiliados (265; el 59,55% del total),
seguidas de los autores (148; el 33,26% del total), resultando muy
pocos los relacionados con los hechos como testigos/denunciantes
(sélo 9; el 2,02% del total) y repartiéndose el resto de las personas con
discapacidad (23; el 5,17% restante) en el grupo de otras vinculaciones
(relacionados, colaboradores, interesados, comunicantes...). Se ha
comprobado que estos porcentajes coinciden de manera aproximada
con la distribucidn del total de las personas en el total de infracciones
penales en SIGO.
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Figura 5. Distribucidn de personas con discapacidad segtin su implicacion en
infracciones penales.

Con respecto a las 265 personas con discapacidad involucradas
como victimas o auxiliados en infracciones penales, en la siguiente
tabla de contingencia (Figura 6) se muestran todos los delitos y faltas
en los que se distribuye esta vinculacién. Se aprecia que las personas
con discapacidad se ven implicadas en muy diversos tipos de
infracciones penales, y que son victimas especialmente de algunos
tipos de faltas, como lesiones (un 21% del total), amenazas (9%), hurtos
(9%), y vejaciones leves (5%); y de algunos tipos de delitos, como malos
tratos en el dmbito familiar (7%), abusos y agresiones sexuales (ambos
delitos suponen un 11% del total), y robos con violencia o intimidacion
(4%).

En relacién a la autoria, se aprecia a continuacién (Figura 7)
que las personas con discapacidad suelen cometer principalmente
faltas de amenazas y lesiones (34% del total entre ambos tipos de
infracciones), y delitos de malos tratos en el ambito familiar (15%, mas
un 7% del total de las infracciones si se tienen en cuenta los malos
tratos en el ambito familiar de caracter habitual).
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Figura 6. Distribucidn de las victimas de infracciones penales.
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Figura 7. Distribucidn de los autores de infracciones penales.

En cuanto a la distribucion de las 445 personas con
discapacidad involucradas en infracciones penales, segin sea su
vinculacién con el hecho (victima/auxiliado, autor, testigo/denunciante,
u otras vinculaciones) y el tipo de infraccidon de que se trate, destacan
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con una amplia mayoria los delitos y faltas contra personas. De todos
ellos, los cinco primeros de la lista abarcan a mas de la mitad (231) de
las personas con discapacidad implicadas, siendo éstos: falta de
lesiones (83), falta de amenazas (53), delito de malos tratos en el
ambito familiar (43), falta de hurto (28), delito de abuso sexual, (24).

Por lo que respecta a los tipos de discapacidad y su vinculacion
con infracciones penales (ver Figura 8), puede comprobarse que, de las
445 personas con discapacidad implicadas en delitos y faltas, 212
presentaban principalmente una discapacidad de tipo intelectual o
trastorno del aprendizaje o el desarrollo; 65 sufrian algun tipo de
discapacidad provocada por trastornos mentales o psiquiatricos (como
Alzheimer, esquizofrenia, demencia, o cualquier otra enfermedad
mental); 49 tenian una discapacidad de tipo fisico o sensorial; y en
relacién a las ultimas 119, se sabia que presentaban algin tipo de
discapacidad, pero no fue posible discriminar cual (no estaba
especificada en SIGO).

NO INTELECTUAL /
ESPECIFICADA PSIQUICA

27% 48%

MENTAL /

PSIQUIATRICA s
14% FISICA /
SENSORIAL
11%
Figura 8. Tipos de discapacidad de las personas implicadas en infracciones
penales.

Al examinar la vinculacion de las personas con discapacidad en
las infracciones penales en funcion del tipo de discapacidad (ver Figura
9), se encontr6 que los autores y las victimas presentaban
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mayoritariamente discapacidad intelectual (encontrando mas victimas
que autores), seguidos de personas con trastorno o enfermedad mental
(en este caso se invierte la relacién: hay mds autores que victimas), y en
tercer lugar estarian las personas con discapacidad fisica y/o sensorial,
donde habia muy pocos implicados, muchos mas en concepto de
victima que de autor. En el caso de las personas con discapacidad sin
especificar hay un gran niumero de victimas y muy pocos autores. En el
siguiente grafico se visualiza perfectamente esta distribucion.
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Figura 9. Vinculacidn con las infracciones penales en funcion del tipo de
discapacidad.

A continuacion (Figura 10) se exponen los resultados del
andlisis de edades de las personas con discapacidad involucradas en

infracciones penales y distribuidas segin sean victimas/auxiliados o
autores:
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Figura 10. Edades de las personas con discapacidad implicadas en infracciones
penales.

Resulta llamativa la cifra de victimas de infracciones penales
con discapacidad menores de 14 aios (13), y aun mas el nimero de
personas con discapacidad entre los 15 y los 29 afios que se ven
implicados, ya como autor, ya como victima/auxiliado, en algun tipo de
actividad delictiva (128 personas que suponen el 28,76% de total).

En cuanto al género de las personas con discapacidad
implicadas en infracciones penales (ver Figura 11), el 68,31% de las
personas con discapacidad involucradas eran varones, encontrando tan
sélo un 31,69 % de mujeres. Se trata de una diferencia muy marcada en
el caso de la vinculacion como autor, en donde el 87,16% eran varones
(129 autores varones, por sélo 19 mujeres que participaron en la
autoria de un delito o falta).
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Figura 11.Vinculacion de las personas con discapacidad con las infracciones
penales en funcion del género.

A continuacion (Figuras 12 y 13), se detalla la territorialidad de
las infracciones penales en las que aparecen implicadas personas con
discapacidad, asi como la comparacion entre la tasa de poblacion con
discapacidad por Comunidades Auténomas y la tasa de de personas con
discapacidad implicadas en delitos y faltas por Comunidades
Auténomas. Se observa que hay una mayor incidencia de
intervenciones por infracciones penales en Andalucia, Valencia, Murcia
y Castilla-La Mancha. En cambio, donde menor niumero de actuaciones

de la Guardia Civil por infraccion penal se registraron fue en La Rioja,
Asturias, Aragén y Cantabria.
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Figura 12. Distribucion por Comunidades Auténomas de infracciones penales en
las que aparecen implicadas personas con discapacidad.
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Figura 13. Comparacion de los porcentajes de distribuciones de personas con
discapacidad, por Comunidades Auténomas.
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Por ultimo, a continuacién se detalla la cronologia de las
infracciones penales en las que aparecen implicadas personas con
discapacidad distribuidas por mes y afio. De acuerdo con los resultados,
es evidente que no se registran por igual las infracciones penales a lo
largo de todos los meses del afio: se aprecia, por ejemplo que en los
meses de invierno, especialmente diciembre y febrero, se producen la
mitad de los casos que en los meses de verano (julio, agosto y
septiembre), que son los mas concurridos en lo que a delitos y faltas se
refiere. Parece, por tanto, que hay cierta estacionalidad (ver Figura 14).
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Figura 14. Infracciones penales en las que aparecen implicadas personas con
discapacidad, por meses.

2.3.3. Conclusiones del estudio

Una vez obtenidos estos resultados, se procede a contrastar
los resultados mas destacados con otros estudios sobre la materia, para
comprobar las similitudes y diferencias, e intentar explicar estas
ultimas.

En primer lugar, en cuanto al tipo de intervencién, ya se
expuso que el 29,92% de las 2.099 personas que conformaban la
muestra se vieron implicadas en auxilios o rescates, actuaciones que,
segun los datos extraidos de SIGO, tan sélo suponen el 1,19% de las
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que realiza habitualmente la Guardia Civil. Otro 21,20% de personas
con discapacidad estuvieron involucradas en infracciones penales
(delitos y faltas), que suponen el 13,4% de las actuaciones policiales. Un
20,25% de las personas con discapacidad se vieron envueltas en
desapariciones y/o hallazgos, actuaciones que suponen el 0,26% de la
actividad policial. Y, finalmente, el restante 28,63% de las personas con
discapacidad aparecieron en el resto de las intervenciones policiales,
que suponen la gran mayoria de ellas: el 85,15 por ciento.

Resaltan especialmente las diferencias referentes a los auxilios
y rescates, asi como las relativas a desapariciones y hallazgos. Estos
desajustes se deben muy probablemente a que la discapacidad
funciona en estos casos como un factor que propicia enormemente, en
comparacién con las personas que no tienen discapacidad alguna, el
riesgo de que las personas que la sufren se vean envueltas en esta clase
de situaciones.

Dentro de las 979 personas con discapacidad intelectual (que
suponen casi la mitad de personas con discapacidad involucradas en
actuaciones de la Guardia Civil, con un porcentaje del 46,64%), 212
estuvieron implicadas en infracciones penales (el 21,66%), 177 en
desapariciones/hallazgos (18,08%), 351 en auxilios o rescates (35,85%),
y 239 en el resto de intervenciones. Si realizamos la misma
comparaciéon que anteriormente se ha hecho con los porcentajes del
total de las personas con discapacidad en relacion con el total de
intervenciones de la Guardia Civil, los resultados son muy similares,
siendo mucho mayores las tasas de infracciones penales,
desapariciones/hallazgos y auxilios/rescates en los que se ven
implicados personas con discapacidad intelectual, que los porcentajes
que implican este tipo de intervenciones con respecto a la totalidad de
actuaciones llevadas a cabo por la Guardia Civil.

Las razones de estos contrastes tan acusados serian muy
probablemente las mismas que las esgrimidas anteriormente: las
personas con discapacidad intelectual son victimas mucho mas
propicias de una infraccién penal que las que no la tienen, debido a su
vulnerabilidad; y en cuanto a desapariciones y rescates, sus deficiencias
intelectuales unidas a las barreras externas que se les pueden
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presentar, las pueden convertir en personas mas propensas a vivir este
tipo de circunstancias.

En relacion con los tipos de infracciones penales, durante el
periodo de tiempo objeto de estudio se registraron en SIGO de la
Guardia Civil 15,1 millones de hechos diferentes, de los que poco mas
de 2 millones eran infracciones penales (delitos y faltas), lo que supone
el 13,4% de los hechos. Los delitos (1,12 millones, el 55,44% de las
infracciones penales) se distribuyeron conforme al siguiente grafico
(Figura 15).

® Delitos contrael
patrimonio y el orden
socioeconémico

H Delitos contrala seguridad
colectiva

13,71% ® Delitos de lesiones

® Delitos contrala
Administracién de Justicia

1,61% ™ Delitos contrael orden
publico

1,329 ™ Delitos de torturas y otros
- contra la libertad moral

0,86% " Delitos contrala libertad

1,68% = Delitos de falsedad

Delitos contrala libertad e
68,32% indemnidad sexual

Figura 15. Distribucion de tipos de delito registrados en SIGO.

Asimismo, segun datos del Ministerio del Interior (Informe
Anual del Gabinete de Estudios de Seguridad Interior de los afios 2008,
2009 y 2010), los delitos y faltas registrados en demarcacién de Policia
Nacional y Guardia Civil en los afios 2008, 2009 y 2010 se distribuyen
de la siguiente forma: delitos contra la vida, integridad y libertad de las
personas, 5,82% del total de las infracciones penales registradas;
delitos patrimoniales, 34,57%; faltas de lesiones, 4,44%; faltas de hurto,
28,06%; y el resto de delitos y faltas, con una incidencia del 27,11% del
total.
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Sin embargo, de los resultados de este estudio se extrae que la
distribucion de personas con discapacidad involucradas en infracciones
penales en las que ha intervenido la Guardia Civil es la siguiente: delitos
contra la vida, integridad y libertad de las personas, 33,04%; delitos
patrimoniales, 15,73%; faltas de lesiones, 18,65%; faltas de hurto,
6,29%; y el resto de delitos y faltas, con una incidencia del 26,29% del
total.

En este aspecto puede observarse claramente que existen
grandes diferencias en cuanto a cuales son las infracciones penales mas
habituales en las que han intervenido Fuerzas y Cuerpos de Seguridad
del Estado, en comparacion con aquéllas infracciones penales en las
que habia implicadas personas con discapacidad. De esta forma, se
infiere que aunque segun los datos de SIGO y el Ministerio del Interior
las infracciones penales mas comunes son los delitos contra el
patrimonio, no es asi con respecto a las personas con discapacidad, que
se ven involucradas con mucha mayor frecuencia en delitos contra las
personas, especialmente delitos malos tratos en el ambito familiar,
delitos contra la libertad e indemnidad sexual, y delitos de lesiones, asi
como faltas de lesiones. Una posible hipdtesis para explicar esta
disparidad seria el hecho de que muchas personas con discapacidad,
sobre todo aquéllas que estan incapacitadas, no manejan grandes
cantidades de dinero y/o bienes y, por tanto, no tendrian un perfil de
victima de delitos y faltas patrimoniales tan idéneo como en efecto lo
tienen con respecto a delitos y faltas contra las personas, al que se
acercan mucho mas por su mayor vulnerabilidad.

Otro factor interesante es la distribucién de personas con
discapacidad por Comunidades Auténomas en relaciéon con el numero
de infracciones penales que se registran en cada Comunidad
Autonoma. De los analisis de los datos se ha extraido, una vez
comparados los resultados con la encuesta EDAD 2008 del INE, las
siguientes conclusiones: mas del 25% de las infracciones penales que
involucran a personas con discapacidad se registran en Andalucia, y sin
embargo esta Comunidad no acoge ni siquiera al 20% de toda la
poblacidn con discapacidad que reside en Espaia. Fendmenos similares
donde la diferencia entre ambas tasas es tan acusada, se producen
también en la Comunidad Valenciana, Murcia, Castilla-La Mancha e
Islas Baleares. Por el contrario, resulta llamativa la comparacién de
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estas mismas tasas en otras Comunidades como Catalufia, Pais Vasco,
Navarra, y, en menor medida, Madrid y Asturias, donde la tasa de
poblacidn con discapacidad es considerablemente mas alta que la tasa
de personas con discapacidad que se ven implicadas en infracciones de
caracter penal.

Esto puede deberse, presumiblemente, a que hay
Comunidades Auténomas donde existen protocolos de prevencién de
estas situaciones mas eficaces que en otras, y por tanto se evita en gran
medida la perpetraciéon de delitos y faltas contra y por parte de
personas con discapacidad; o por el contrario, a que las infracciones
penales se producen en todas las Comunidades Autdnomas en una
proporcion similar, y sin embargo son los protocolos de deteccion e
intervencién, que también varian de una Comunidad a otra, los que al
ser mas o menos eficaces, se traducen en un mayor o menor numero
de denuncias de estas situaciones, y por tanto, se dan unas tasas de
intervenciones de la Guardia Civil mas altas en unas Comunidades que
en otras. Hay que tener también muy en cuenta que tanto Catalufia
como Pais Vasco y Navarra cuentan con un cuerpo de policia
autondmico propio, por lo que la actividad de la Guardia Civil en estos
territorios estd mas limitada, y en consecuencia las cifras registradas en
SIGO para estas Comunidades no se corresponden con la realidad.

Por ultimo, otro dato a tener en cuenta es el de la
temporalidad de las infracciones penales relacionadas con personas
con discapacidad. Del analisis de los datos resulta que en los afios 2008,
2009 y 2010 los meses en los que mas intervenciones por infraccién
penal realizaba la Guardia Civil eran enero, julio, agosto y septiembre, y
por tanto se observa cierta estacionalidad en este tipo de actuaciones.
Sin embargo, hay que tener en cuenta que se trata de épocas del afio
directamente relacionadas con las vacaciones (Navidad y verano),
temporadas donde es habitual que la poblacién se traslade de las
grandes ciudades a pequeiios nucleos de poblacién, que forman parte
de la demarcacion de Guardia Civil. La hipdtesis que explica este
comportamiento seria, por tanto, que a mayor aumento de la
poblacidon durante estos meses en demarcacion de Guardia Civil, no es
extrafio que aumenten también el numero de infracciones penales en
las que este cuerpo de policia tiene que intervenir.
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En resumen, con respecto al total de actuaciones de la Guardia
Civil, se han observado diferencias significativas cuando se trataba de
intervenciones en las que habia involucradas personas con
discapacidad, diferencias que pueden tener su explicacion en varios
factores: su mayor vulnerabilidad; una adaptacion insuficiente de los
sistemas de prevencion, deteccidon e intervencidon de este tipo de
situaciones; una escasa formacién de los entes y personas encargados
de interactuar con las personas con discapacidad; y/o una gran falta de
concienciacion social e institucional hacia esta realidad.

Si bien la tasa de incidencia de personas con discapacidad no
es excesivamente significativa, si lo son las diferencias descritas en el
parrafo anterior, y un mejor conocimiento e informacion acerca de las
causas de estas diferencias pueden devenir en una mejor prevencién
de estas situaciones, y en una mejor preparacién para intervenir en
ellas cuando se produzcan.
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3. Marco juridico de la
intervencion con victimas
con discapacidad intelectual

Jacobo Cendra

La ratificacién por Espafia de la Convencién Internacional
sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad, aprobada en el
seno de la ONU, supone importantes consecuencias para este
colectivo. Entre las principales se destacan una mayor visibilidad de
este grupo ciudadano dentro del sistema de proteccion de derechos
humanos de Naciones Unidas, la asuncion irreversible del fendmeno de
la discapacidad como una cuestién de derechos humanos, y poder
contar con una herramienta juridica vinculante a la hora de hacer valer
los derechos de estas personas.

En este capitulo se trataran los principios y derechos que
garantiza este instrumento legal a las personas con discapacidad
intelectual (DI), asi como algunos aspectos juridicos que pueden
derivarse de la condicion de victimas que adquieren las personas con DI
cuando se vulnera alguno de sus derechos, o son objeto de cualquier
tipo de explotacidn, violencia o abuso.

3.1. Principios y derechos que emanan de la Convencion sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad

A pesar de que las personas con discapacidad son
destinatarias, al igual que el resto de personas, de todos los derechos
contemplados por anteriores tratados internacionales relativos a los
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Derechos Humanos (Declaracién Universal de Derechos Humanos, de
1948; Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y
Culturales de 1966; y Pacto Internacional de Derechos Civiles y
Politicos, también de 1966), en muchos casos dichas normas no han
sido aplicadas o se han aplicado de manera diferente o desventajosa
para este colectivo, y en otros muchos ha habido grandes deficiencias,
tanto por parte de los Estados miembros como de los drganos de
supervision de los convenios, a la hora de verificar su cumplimiento en
relacion con las personas con discapacidad.

Sin embargo, desde la aprobacion de la Convencién sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad, ya existe una herramienta
juridica vinculante para los Estados partes, que avala de forma efectiva
su compromiso de adoptar las medidas necesarias para garantizar el
cumplimiento y la proteccion de los derechos de este grupo ciudadano.

3.1.1. Principios generales de la Convencion

Los principios generales que informan todos los derechos
previstos en el instrumento legal aprobado por la Organizacidon de
Naciones Unidas vienen recogidos en su articulo 3, y deben ser tenidos
en cuenta para la interpretacién y aplicacion del resto del articulado de
la Convencion:

a) Elrespeto de la dignidad inherente, la autonomia individual, la
libertad de tomar las propias decisiones, y la independencia de
las personas.

b) La no discriminacidn.
c) La participacion e inclusién plenas y efectivas en la sociedad.

d) El respeto a la diferencia y la aceptacién de las personas con
discapacidad como parte de la diversidad y condicion
humanas.

e) Laigualdad de oportunidades.
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f)  La accesibilidad.
g) Laigualdad entre el hombre y la mujer.

h) El respeto a la evolucidn de las facultades de los nifios y nifias
con discapacidad y de su derecho a preservar su identidad.

Estos principios pueden agruparse en tres grandes categorias:
la igualdad y la no discriminacidn, la accesibilidad, y la autonomia.

El articulo 2 de la Convencién define lo que ésta entiende por
“discriminacion por motivo de discapacidad”: cualquier distincién,
exclusion o restriccion por motivos de discapacidad que tenga el
propdsito o el efecto de obstaculizar o dejar sin efecto el
reconocimiento, goce o ejercicio, en igualdad de condiciones, de todos
los derechos humanos y libertades fundamentales en los ambitos
politico, econdmico, social, cultural, civil o de otro tipo. Incluye todas
las formas de discriminacidn, entre ellas, la denegacidn de ajustes
razonables. Puede observarse, por tanto, que la Convencidn no se
limita a contemplar como un ataque contra la dignidad el mero trato
discriminatorio, que requiere una postura activa, sino que la omisidn a
la hora de adoptar medidas que favorezcan la igualdad (de
participacion e inclusion en la sociedad, entre ambos sexos, de
oportunidades, etc.), también se considera una vulneracion del
principio de no discriminacion.

En cuanto a la accesibilidad, viene definida en la Ley 51/2003,
de 2 de diciembre, de igualdad de oportunidades, no discriminacion y
accesibilidad universal de las personas con discapacidad (LIONDAU),
como la condiciéon que deben cumplir los entornos, procesos, bienes,
productos vy servicios, asi como los objetos o instrumentos,
herramientas y dispositivos, para ser comprensibles, utilizables y
practicables por todas las personas en condiciones de seguridad vy
comodidad y de la forma mas auténoma y natural posible. En la
Convencidn esta prevista como un derecho ademds de como un
principio rector, lo que da una idea de su relevancia y de la importancia
de adoptar por los Estados partes medidas que aseguren y garanticen
la accesibilidad universal de las personas con discapacidad, pues es
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requisito indispensable para que puedan vivir de forma independiente
y participar plenamente en todos los aspectos de la vida.

La autonomia, por ultimo, es un principio intimamente ligado
tanto al derecho a la vida independiente (entendida ésta como la
situacién en la que la persona con discapacidad ejerce el poder de
decision sobre su propia existencia y participa activamente en la vida
de su comunidad), como al derecho al libre desarrollo de Ia
personalidad, contemplado en el articulo 10 de la Constitucidon
Espafiola, que incluye la libertad de tomar las propias decisiones para
construirse y evolucionar como personas.

3.1.2. Derechos de las victimas con DI protegidos por la Convencidn

A partir de la ratificacidon de la Convencién de Derechos de las
Personas con Discapacidad, los Estados partes deben adoptar todas las
medidas necesarias para garantizar el goce efectivo de las personas con
discapacidad, en igualdad de condiciones con los demds, de una amplia
variedad de derechos: desde el derecho a la vida, pasando por la
libertad e igualdad, la privacidad, la educacion o el trabajo, hasta la
plena participacion en la vida social.

Sin embargo, los derechos mas relevantes a efectos de este
capitulo son los contenidos en los articulos 12, 13 y 16 de la
Convencién: cuando una persona con DI adquiere la condicién de
victima por haber sido objeto de un delito o falta y, como consecuencia
de ello, se ve inmersa en una investigacion policial y/o en un
procedimiento judicial, entran en juego los derechos de igualdad ante
la ley, de acceso a la justicia, y de proteccidon contra la explotacién, la
violencia o el abuso.

En relacién al primero de estos derechos, destacan los tres
primeros parrafos del articulo 12 de la Convencion, que establecen
que:
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1. Los Estados Partes reafirman que las personas con
discapacidad tienen derecho en todas partes al reconocimiento de su
personalidad juridica.

2. Los Estados Partes reconocerdn que las personas con
discapacidad tienen capacidad juridica en igualdad de condiciones con
las demds en todos los aspectos de la vida.

3. Los Estados Partes adoptardn las medidas pertinentes para
proporcionar acceso a las personas con discapacidad al apoyo que
puedan necesitar en el ejercicio de su capacidad juridica.

El articulo 13, por su parte, configura el derecho de acceso a la
justicia de las personas con discapacidad de la siguiente manera:

1. Los Estados Partes asegurardn que las personas con
discapacidad tengan acceso a la justicia en igualdad de condiciones con
las demads, incluso mediante ajustes de procedimiento y adecuados a la
edad, para facilitar el desempefio de las funciones efectivas de esas
personas como participantes directos e indirectos, incluida la
declaracion como testigos, en todos los procedimientos judiciales, con
inclusion de la etapa de investigacion y otras etapas preliminares.

2. A fin de asegurar que las personas con discapacidad tengan
acceso efectivo a la justicia, los Estados Partes promoverdn la
capacitacion adecuada de los que trabajan en la administracion de
justicia, incluido el personal policial y penitenciario.

Por ultimo, el articulo 16 de la Convencion se refiere a la
proteccidn contra la explotacién, la violencia y el abuso a personas con
discapacidad, haciendo un llamamiento a los Estados miembros para
que acometan reformas legislativas en los siguientes términos: la
adopcion de todas las medidas pertinentes para proteger a las
personas con discapacidad contra todas las formas de explotacidn,
violencia y abuso (16.1), incluidas formas adecuadas de asistencia y
apoyo para las personas con discapacidad y sus familiares,
proporcionando informacién y educacién sobre la manera de prevenir,
reconocer y denunciar los casos de explotacion, violencia y abuso
(16.2); la adopcion de todas las medidas pertinentes para promover la
recuperacién fisica, cognitiva y psicolégica, la rehabilitacién y la
reintegracién social de las personas con discapacidad que sean victimas
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de cualquier forma de explotacién, violencia o abuso, incluso mediante
la prestacion de servicios de proteccion (16.4); y la adopcion de
legislaciéon y politicas efectivas para asegurar que los casos de
explotacion, violencia y abuso contra personas con discapacidad sean
detectados, investigados vy, en su caso, juzgados (16.5).

La aplicacion de estos articulos al contexto de una
investigacién policial o un procedimiento judicial, implica que tanto la
victima con DI como sus familiares tienen derecho a contar con todos
los ajustes del procedimiento necesarios para garantizar un acceso a la
justicia y una proteccion en igualdad de condiciones con el resto de
victimas de explotacidn, violencia o abuso. Ello supone que desde el
momento en el que se presenta la denuncia, se les debe facilitar:

¢ Informacion suficiente, constante, comprensible y adaptada a las
capacidades de comprension de la victima con DI.

¢ Medios para participar de forma efectiva y en igualdad de
condiciones que los demas en las actuaciones policiales vy
judiciales, reduciendo en la medida de lo posible cualquier tipo de
barreras a las que se pueda enfrentar la victima con DI (asistencia
de facilitador; lugar, tiempo y forma de las comparecencias
adecuados a las caracteristicas de la victima).

e Férmulas para reducir la revictimizacién que puede implicar el paso
por un procedimiento judicial (preconstituciéon de la prueba, no
publicidad de los procesos, evitacion de confrontacion visual de la
victima con el acusado).

e Acceso a recursos especializados en atencidn, asesoramiento y
asistencia a victimas con DI durante y después del procedimiento.

3.2. Formas de explotacion, violencia y abuso mas comunes hacia las
personas con DI y su enmarcacion en la legislacion penal espafiola

La explotacion, la violencia y el abuso hacia personas con DI se
manifiestan la mayor parte de las ocasiones en las siguientes formas:
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maltrato fisico, maltrato psicolégico, ataques contra la libertad e
indemnidad sexuales, abuso material o financiero, y negligencia o

abandono.
En el siguiente cuadro se muestra cada una de ellas,
identificAndolas con los delitos y faltas del Cddigo Penal que las

engloban:
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FORMAS DE ABUSO Y MALTRATO MAS COMUNES

Nombre comun

Tipificacion en el Cédigo
Penal

Ejemplos

Maltrato fisico

Delito de lesiones (arts.
147 a 156 bis CP).

Agresiones fisicas de las que

resulten lesiones fisicas o
mentales que requieran
tratamiento médico o
quirdrgico.

Agresiones fisicas de las que
resulten lesiones no definidas

Falta de lesiones (art. como  delito en el CP;
617 CP). .
agresiones, golpes o maltratos
leves y aislados en el tiempo.
!Dellto. contra la Violencia doméstica de caracter
integridad moral (art. fisico (habitual)
173.2 CP). ’

Maltrato
psicolégico

Delito de amenazas (arts.
169 a 171 CP).

Amenazas graves contra la
victima, su familia o personas
vinculadas a ella.

Falta de amenazas (art.
620 CP).

Amenazas leves con armas o
instrumentos peligrosos;
amenazas, coacciones, injurias
o vejaciones injustas de
caracter leve.

Delito contra la
integridad moral (art.
173.1y 2 CP).

Trato degradante,
menoscabando gravemente la
integridad moral de la victima;
actos hostiles o humillantes en

el ambito laboral o
funcionarial; violencia
doméstica de caracter

psicoldgico (habitual).
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Ataques contra
la libertad e
indemnidad

sexuales

Delitos contra la libertad
e indemnidad sexuales
(arts. 178 a 194 CP).

Agresion sexual; abuso sexual;
acoso sexual; exhibicionismo y
provocacién sexual;
prostitucion y corrupcion de
menores.

Abuso material
o financiero

Delito de extorsion (art.
243 CP).

Coaccion a otro, con violencia o
intimidacion, para realizar u
omitir un acto en perjuicio de
su patrimonio o del de un
tercero.

Delito de estafa (arts.
248 a 251 bis).

Utilizacion de engafio para
producir  error en otro,
induciéndolo a realizar un acto
0 negocio en perjuicio propio o
ajeno.

Delito de apropiacion
indebida (arts. 252 a 254
CP).

Apropiacion de dinero, efectos
o cualquier otra cosa mueble
que se haya recibido en
depdsito, comision [o)
administracion.

Negligencia o
abandono

Delito de abandono
(arts. 226 a 233 CP).

Abandono (temporal o no) de
un menor de edad o un incapaz
por parte de la persona
encargada de su guarda;
entrega de un menor o incapaz
a cargo a un tercero sin
permiso del que se lo confia;
utilizacién de menores de edad
o incapaces para la practica de
la mendicidad.

Falta de abandono (art.
619 CP).

Omisién del deber de prestar
asistencia o auxilio a una
persona de edad avanzada o
discapacitada que se encuentre
desvalida y dependa de sus
cuidados.
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A efectos del Cddigo Penal, es importante aclarar que se
considera incapaz a toda persona, haya sido o no declarada su
incapacitacién, que padezca una enfermedad de caracter persistente
que le impida gobernar su persona o bienes por si misma (art. 25 CP).

3.2.1. Aspectos juridico-penales del maltrato fisico

Nuestro Cédigo Penal considera maltrato fisico toda forma de
violencia que se materializa en agresiones fisicas. Dependiendo de la
habitualidad con la que se lleven a cabo dichas agresiones fisicas, del
ambito en el que se produzcan, de la intensidad que revistan y de las
consecuencias que éstas puedan llegar a tener para la victima, la
violencia ejercida podra calificarse como una falta o como un delito.
Dentro de este ultimo caso, existen diferentes tipos de delitos segun las
caracteristicas mencionadas anteriormente.

Delito de lesiones

Comete un delito de lesiones la persona que causa a otra un
dafio que afecta a su integridad corporal o a su salud fisica o mental,
siempre que curar la lesién requiera, ademds de una primera asistencia
facultativa, tratamiento médico o quirurgico. Este tratamiento puede
consistir en la asistencia de un psiquiatra, un traumatélogo, etc. Sin
embargo, no se considera tratamiento médico o quirurgico el mero
seguimiento médico de la lesidon o la vigilancia de su evolucion (art.
147.1 CP). La pena prevista para este delito es de seis meses a tres afios
de prision. No obstante, cuando la lesion sea de menor gravedad,
atendidos el medio empleado o el resultado producido, la pena sera de
de tres a seis meses de prisidn, o multa de seis a doce meses (art. 147.2
CP). Por el contrario, la pena puede verse incrementada incluso hasta
los doce afos de prisidn, cuando por ejemplo la lesién causara la
pérdida o inutilidad de un 6rgano o miembro principal, o de un sentido,
la impotencia, la esterilidad, una grave deformidad, o una grave
enfermedad somatica o psiquica (arts. 148 a 150 CP).
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Falta de lesiones

Cuando alguien, por cualquier medio o procedimiento, causara
a otro una lesién no definida como delito en el Cédigo Penal (que no
requiriese tratamiento médico o quirurgico), habra cometido una falta
de lesiones, y sera castigado con la pena de localizacién permanente de
seis a doce dias o multa de uno a dos meses. Asimismo, comete una
falta de lesiones aquel que golpea o maltrata de obra a otro sin
causarle lesidn, y puede ser castigado con la pena de localizacién
permanente de dos a seis dias o multa de diez a treinta dias (art. 617
CP).

Maltrato fisico en el dmbito familiar (violencia doméstica)

En los casos en los que las lesiones no debieran ser a priori
constitutivas de delito por ser consecuencia de un episodio de violencia
aislada y por no conllevar tratamiento médico o quirdrgico, pero sin
embargo fueran producidas dentro del ambito familiar, el Cédigo Penal
considerara no obstante al autor como reo de un delito de lesiones.

Este delito conlleva una pena de prision de seis meses a un
afo o de trabajos en beneficios de la comunidad de treinta y uno a
ochenta dias y, en todo caso, privacién del derecho a la tenencia y
porte de armas de un afio y un dia a tres afos, siempre y cuando la
ofendida sea o haya sido esposa, o0 mujer que esté o haya estado ligada
al autor por una andloga relacion de afectividad aun sin convivencia, o
persona especialmente vulnerable que conviva con el autor (art. 153.1
CP).

Por otro lado, si la agresién es ejercida sobre los
descendientes, ascendientes o hermanos por naturaleza, adopcién o
afinidad, propios o del céonyuge o conviviente, o sobre los menores o
incapaces que con él convivan o que se hallen sujetos a la potestad,
tutela, curatela, acogimiento o guarda de hecho del cényuge o
conviviente, o sobre persona amparada en cualquier otra relacién por
la que se encuentre integrada en el nucleo de su convivencia familiar,
asi como sobre las personas que por su especial vulnerabilidad se
encuentran sometidas a custodia o guarda en centros publicos o
privado, el autor sera castigado con la pena de prisidén de tres meses a
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un afio o de trabajos en beneficio de la comunidad de treinta y uno a
ochenta dias y, en todo caso, privaciéon del derecho a la tenencia y
porte de armas de un afio y un dia a tres afios, asi como, cuando el Juez
o Tribunal lo estime adecuado al interés del menor o incapaz,
inhabilitacién para el ejercicio de la patria potestad, tutela, curatela,
guarda o acogimiento de seis meses a tres afios (art. 153.2 CP).

Puede ocurrir, no obstante, que al contrario que lo expuesto
en los parrafos anteriores, se produzcan con habitualidad episodios de
violencia fisica en el ambito familiar contra alguna de las personas
mencionadas. Cuando se da este fendmeno, se califica como un delito
contra la integridad moral, previsto en el articulo 173.2 del Cdédigo
Penal, y castigado con una pena de prisidon de seis meses a tres afios,
privacion del derecho a la tenencia y porte de armas de dos a cinco
afnos y, en su caso, cuando el juez o tribunal lo estime adecuado al
interés del menor o incapaz, inhabilitacién especial para el ejercicio de
la patria potestad, tutela, curatela, guarda o acogimiento por tiempo de
uno a cinco afos, sin perjuicio de las penas que pudieran corresponder
a los delitos o faltas en que se hubieran concretado los actos de
violencia fisica o psiquica.

Para apreciar la habitualidad a que se refiere el parrafo
anterior, se atenderd al nimero de actos de violencia que resulten
acreditados, asi como a la proximidad temporal de los mismos, con
independencia de que dicha violencia se haya ejercido sobre la misma o
diferentes victimas de las enumeradas anteriormente, y de que los
actos violentos hayan sido o no objeto de enjuiciamiento en procesos
anteriores.

3.2.2. Aspectos juridico-penales del maltrato psicolégico

El delito contra la integridad moral descrito al final del
apartado anterior puede producirse también en su vertiente
psicoldgica, tanto fuera como dentro del ambito familiar (se castiga
mas duramente en este Ultimo caso, como ocurre en los supuestos de
violencia fisica). En este tipo de maltrato también se incluyen el delito y
la falta de amenazas.
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Delito contra la integridad moral

El articulo 173.1 recoge los actos que constituyen un delito
contra la integridad moral fuera del ambito familiar. Segun este
precepto, infligir a otra persona un trato degradante, menoscabando
gravemente su integridad moral, conlleva una pena de prisién de seis
meses a dos afios. La misma pena corresponde a aquellas personas
que, en el ambito de cualquier relaciéon laboral o funcionarial y
prevaliéndose de su relacion de superioridad, realicen contra otro de
forma reiterada actos hostiles o humillantes que, sin llegar a constituir
trato degradante, supongan grave acoso contra la victima.

En caso de que la violencia psicoldgica habitual fuera ejercida
dentro del admbito familiar, concretamente contra las personas
descritas en el mencionado articulo 173.2, se hablaria de violencia
doméstica de caracter psicoldgico, y le correspondera al autor la pena
prevista por dicho precepto, que es la misma que para la violencia fisica
dentro del ambito familiar (teniendo en cuenta para su determinacion
la entidad de la violencia psicolégica ejercida, asi como su
habitualidad).

Delito de amenazas

Esta contemplado en los articulos 169 a 171 del Cédigo Penal.
Dependiendo de la gravedad de las amenazas, el delito llevara
aparejado una u otra pena:

e Sise trata de una amenaza de causarle a otra persona, a su familia
0 a otras personas con las que esté intimamente vinculado un mal
que constituya delito, y se hace exigiendo condicion, corresponde
segln el articulo 169.1 del Cddigo Penal una pena de prisidn de
uno a cinco afios (seis meses a tres afos si no consiguiera su
propdsito). Si la amenaza no fuera condicional, la pena seria de
prision de seis meses a dos afos (art. 169.2 CP).

e Las amenazas de un mal que no constituya delito llevan aparejadas
una pena de prision de tres meses a un afio o multa de seis a
veinticuatro meses, atendidas la gravedad y circunstancia del
hecho, siempre y cuando la amenaza fuere condicional. Si el
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culpable hubiera conseguido su propdsito se le impondra la pena
en su mitad superior (art. 171.1 CP).

Falta de amenazas

Segun el articulo 620 del Cédigo Penal, a los que causen a otro
una amenaza no condicional, coaccidn, injuria o vejacidn injusta de
caracter leve, o de modo leve amenacen a otro con armas u otros
instrumentos peligrosos, se les impondra una pena de multa de diez a
veinte dias.

3.2.3. Aspectos juridico-penales de los ataques contra la libertad e
indemnidad sexuales

Conocer la normativa penal en torno a los delitos contra la
libertad e indemnidad sexuales es crucial para poder proteger a la
persona con DI que ha revelado que estd siendo o ha sido victima de
alguno de estos delitos. Conlleva una dificultad afiadida, ya que en
muchas ocasiones, debido a su DI, la misma persona puede llegar a
desconocer que esta siendo victima de un ataque a su libertad o
indemnidad sexual. Los delitos de este tipo mas comunes son la
agresioén y el abuso sexual. Debido a que algunas veces pueden llevar a
confusidn, en este apartado se explicaran las diferencias entre ambos,
asi como los requisitos necesarios a nivel penal para prestar el
consentimiento, y se desarrollaran sucintamente el resto de tipos
penales que conforman esta categoria de delitos.

Diferencia entre agresion sexual y abuso sexual

Desde la aprobacién del Cdodigo Penal de 1995, los delitos de
abuso y agresion sexual se regulan como delitos independientes. En
ambos se produce el contacto sexual con la victima sin que ésta preste
su consentimiento, pero sélo en la agresién sexual la violencia y la
intimidacién constituyen medios comisivos a través de los cuales se
produce el comportamiento sexual no consentido. En el abuso sexual la
victima participa en el encuentro sexual sin su consentimiento pero sin
que medie violencia ni intimidacién.
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Esa diferencia, que se circunscribe a la presencia de la
violencia o la intimidacidn en la agresidén sexual, hace que este delito
sea mas grave que el abuso sexual. Esto se explica porque la violencia o
la intimidacion que requiere una agresion sexual implican un ataque
mas directo contra la libertad sexual ajena que en el abuso sexual, en el
que mas que un ataque directo, existe un desprecio o indiferencia por
dicha libertad.

DELITOS CONTRA LA LIBERTAD E INDEMNIDAD SEXUALES

. A Ty . Pena
Delito Tipificacion Conducta tipica .
aplicable
Todo supuesto en el que, mediante
] .. el uso de violencia o intimidacién, .y
Tipo basico se obliga a una persona a realizar o Prision de 1
(art. 178 CP) g , P . a 5 afos
a tolerar algin acto de contenido
sexual contra su voluntad.
Tipo Acceso carnal por via vaginal, anal o
cualificado de | bucal, o introduccién de miembros | Prision de
Agresién \]I-IOS;a((:ZIOH (art. Icorzorale.s u objeltos por alguna de | 6a 12 afios
sexual 79 CP) as dos primeras vias.
Violencia o intimidacion .
. Prisién de
Agravantes particularmente degradantes; 5 2 10 afios
especificas actuacion de dos o mas personas; .
- ) (tipo
(art. 180 CP) y | victima especialmente vulnerable; basico);
agravante por | prevalimiento de relacion de iY
- de12a15
edad (art. 183 | superioridad o parentesco; uso de o .
. . o afios (tipo
CP) armas o medios peligrosos; victima L
o cualificado)
menor de 13 afos.
Todo supuesto en el que, sin que .,
. _p N q ., g Prisién de 1
medie violencia o intimidacion, pero o
Tipo basico | sin consentimiento, se obliga a una a3afioso
Abuso sexual P o & § multa de
(art. 181.1 CP) | persona a realizar o a tolerar algin
. 18a24
acto de contenido sexual contra su
meses
voluntad.
. Acceso carnal por via vaginal, anal o
Tipo . » . .
. bucal, o introduccién de miembros | Prisidn de
cualificado . o
corporales u objetos por alguna de | 4 a 10 afios

(art. 181.4 CP)

las dos primeras vias.
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Las dos
e . n
Agravantes Victima especialmente vulnerable; pe .as
- L ., anteriores
especificas prevalimiento de relacion de on su
rt. 181.5 CP riori rentesco.
(art. 181.5 CP) | superioridad o parentesco mitad
superior
Prision de
2 a 6 afos
Agravante (tipo
especifica por - " basico); y
Vict de 13 .
edad (art. 183 ictima menor de 13 anos de8a12
CP) (tipo
cualificado
)
Solicitar favores de naturaleza
sexual, en el ambito de una relacién | Prision de
. . . laboral, docente o de prestacion de 3a5
Tipo basico . . .
servicios, continuada o habitual, meses o
(art. 184.1 CP) o
provocando a la victima wuna | multade®6
situacién intimidatoria, hostil o | a 10 meses
humillante.
Prision de
. L . ., 5a7
Tipo Prevalimiento de una situaciéon de
e - meses o
cualificado superioridad laboral, docente o
(art. 184.2 CP) | jerarquica multa de
-reh Jerarquiica. 10a14
Acoso sexual meses
Prision de
5a7
meses o
multa de
- . 1 14
Agravante Victima especialmente vulnerable Oa
e . meses
especifica (art. | por razén de edad, enfermedad o (tipo
184.3 CP) situacion. P
basico); y
prision de
6 meses a
1 afio (tipo
cualificado)
Exhibicionismo
y provocacion | Tipo basico de | Ejecutar o hacer ejecutar a otra | Prisidon de
exhibicionismo persona actos de exhibicibn 6 mesesa
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(art. 185 CP) obscena ante menores de edad o lafioo
incapaces. multa de
12a24
meses
el Prision de
Tipo basico de | Vender, difundir o exhibir, por | 6 mesesa
provocacion cualquier medio directo, material 1afioo
sexual (art. | pornogrifico entre menores de multa de
186 CP) edad o incapaces. 12a24
meses.
Inducir, promover, favorecer o
facilitar la prostitucion de wuna | Prision de
Tipo basico persona menor de edad o incapaz. 1a5 afios
(art. 187.1 CP) Solicitar, aceptar u obtener, a | Y multa de
cambio de remuneracion o 12224
promesa, una relacién sexual con meses
persona menor de edad o incapaz.
Empleo de violencia, intimidacién o
engafio, o abuso de una situacion
Prostitucién Tipo” de superif)ridad o de ['lef:esidad o) Prision de
de menores e cualificado vulnerabilidad de la victima, para 426 afos
incapaces (art. 188.2 CP) | obligar a un menor de edad o
incapaz a ejercer la prostitucién o a
mantenerse en ella.
Prisién de
4 a3 6 afos
Agravante (tipo
EZF;ZC|f|ca (Z:)tlj Victima menor de 13 afios. Zaesgc:)ig
187.2 CP) afios (tipo
cualificado
)
Captar o utilizar a menores de edad
o incapaces con fines o en
Corrupcién de Tiow sl espectéc}u_los exhibic’ior)istas ° | prisién de
fnenores e (art. 189.1 CP) pornograficos, tanto publicos como 1a5 afios
incapaces privados, o para elaborar cualquier

clase de material pornografico,
cualquiera que sea su soporte.
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Producir, vender, distribuir, exhibir,
ofrecer o facilitar la produccidn,
venta, difusion o exhibiciéon por
cualquier medio de material
pornografico en cuya elaboracién
hayan sido utilizados menores de
edad o incapaces.

Victima menor de 13 afios; hechos
particularmente  degradantes o

Agravantes vejatorios; violencia fisica o sexual; I
- . Prisién de
especificas hechos cometidos en el seno de una "
N 5a9 afos
(art. 189.3 CP) | organizacidn; autor con parentesco
o titulo por el que el menor o
incapaz esté a su cargo.
Pena de 6
. . meses a 1
Poseer para uso propio material afio de
Tipo atenuado | pornografico en cuya elaboracién se Hision o
(art. 189.2 CP) | hubieran utilizado menores de edad P
. multa de 6
o incapaces.
meses a 2
afios
Contactar, a través de Internet, del
teléfono o de cualquier otra
, q Penade 1
tecnologia, con un menor de 13 o
. . " a tres afios
Tipo bdsico | afios, y proponerle concertar un o
. . . de prision
Grooming (art. 183 bis | encuentro a fin de cometer
. . . o multa de
CP) cualquiera de los delitos anteriores, 12224
siempre que tal propuesta se
P q prop meses

acompafie de actos materiales
encaminados al acercamiento.

Delito de agresion sexual

La agresién sexual estd contemplada en el articulo 178 del

Cédigo Penal, y penada con prisién de uno a cinco afos. Cuando la
agresioén sexual consista en acceso carnal por via vaginal, anal o bucal, o
introduccién de miembros corporales u objetos por alguna de las dos
primeras vias (lo que coloquialmente se conoce como violacion), el
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responsable serd castigado con la pena de prisién de seis a doce afios
(art. 179 CP). Cuando la victima sea especialmente vulnerable, por
razon de su edad, enfermedad, discapacidad o situacién, las penas
mencionadas pueden verse incrementadas hasta los diez afios (si no
hay acceso carnal), o los quince, (si lo hay).

Delito de abuso sexual

El Cddigo Penal, en su articulo 181.1, dispone que comete un
delito de abuso sexual el que, sin violencia o intimidacién y sin que
medie consentimiento, realizara actos que atenten contra la libertad o
indemnidad sexual de otra persona. De la lectura del precepto se
extrae que los bienes juridicos protegidos por esta norma son tanto la
libertad como la indemnidad sexuales. La libertad sexual seria la
posibilidad de elegir y practicar la opcion sexual preferida en cada
momento, escoger compafiero/a con su consentimiento y rechazar
proposiciones no deseadas, esto es, la disposicidon del propio cuerpo
para ejercer la actividad sexual en libertad.

Cuando la victima es una persona con DI y, por tanto, no se le
reconoce muchas veces dicha libertad por carecer de los presupuestos
cognitivos y volitivos necesarios, pasaria a hablarse de indemnidad
sexual, que es el derecho a no sufrir la interferencia de terceros en
cuanto al bienestar psiquico y el normal y adecuado proceso de
formacién sexual de los menores e incapaces. Es por esta circunstancia,
la falta de los presupuestos cognitivos y volitivos que pudieran
presentar las personas con DI, que el Codigo Penal considera abusos
sexuales no consentidos los que se ejecuten sobre personas que se
hallen privadas de sentido o de cuyo trastorno mental se abuse. Para
comprender esta Ultima disposicidn, es necesario efectuar un analisis
mas profundo del consentimiento y de los requisitos que deben darse
para que éste sea valido.

a) Elconsentimiento en Derecho Penal

En Derecho Penal, el consentimiento de la victima consiste en
la potestad que tiene el titular individual del bien juridico protegido de
considerar como lesiva o no una determinada conducta. Como norma
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general, el consentimiento no exime de la pena al autor, sino que sélo
la atenta. No obstante, hay determinados supuestos donde el
consentimiento, validamente emitido, exime de responsabilidad
criminal. Esto ocurre con el delito de abusos sexuales, puesto que es
elemento indispensable del tipo penal que exista una ausencia de
consentimiento.

Para considerar que el consentimiento se ha prestado
validamente en necesario que se cumplan los siguientes requisitos:

e Titularidad: el consentimiento sélo se considera efectivo si es
prestado personalmente por el titular del bien juridico contra el que se
atenta.

e Capacidad: para consentir se requiere que la persona que ostenta la
titularidad del bien juridico cuente con el juicio, la madurez y el
equilibrio mental suficientes como para tener perfecta conciencia del
alcance y las consecuencias de la emisién del consentimiento.

e Libertad: no debe mediar coaccidon o engafio alguno que pueda
manipular la voluntad y aceptacidn del que consiente.

e Exteriorizacién: aunque no siempre es necesaria una manifestacion
expresa del consentimiento, pues muchas veces basta tan sélo con
acciones concluyentes, éste debe exteriorizarse de tal forma que
demuestre una voluntad comprobada a la que se puedan vincular
consecuencias juridicas.

Es cierto que todos estos requisitos pueden, en mayor o
menor medida, presentar cierta problematica cuando los sujetos
emisores son personas con DI. Sin embargo, es la capacidad la que,
para su valoracién, implica mayores dificultades.

b) El consentimiento de personas con DI en el delito de abuso
sexual

Ni el Cdédigo Penal ni ningin otro cuerpo legal ofrecen
especificacion alguna acerca de las circunstancias que deben concurrir
en la personas con DI para invalidar su consentimiento. Por tanto, se
hace necesario acudir a la jurisprudencia para conocer los criterios
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segln los cuales se considera que podria existir una incompatibilidad
entre la DI y el consentimiento prestado o, por el contrario, las
caracteristicas de la DI no deberian implicar la invalidez de aquél.

1) Compatibilidad entre DI y capacidad para consentir:

Tras un exhaustivo examen jurisprudencial, pueden
identificarse dos situaciones en las que se pondera que la persona con
DI tiene capacidad para consentir:

¢ Las personas cuya DI fuera de cardcter tal que no les impidiera tener
conocimiento y capacidad de discernimiento suficiente para ser
conscientes del alcance de su consentimiento, lo que resulta
. . . . . .z 1
imprescindible para el libre desarrollo de su autodeterminacion sexual
(por lo que se observa en la jurisprudencia, suelen ser discapacidades
intelectuales de caracter leve).

e Las personas con DI que, por los motivos que sean (p. ej. haber

recibido educacidon sexual), poseen conocimientos, basicos o no (definir
. s . . 2

que se refiere con basicos), sobre las relaciones sexuales®.

2) Incompatibilidad entre DI y capacidad para consentir:

Por el contrario, los resultados del andlisis de la jurisprudencia
han arrojado dos supuestos en los que se consideraria incompatible la
DI con la capacidad para prestar consentimiento:

e Las personas cuya DI excluye la aptitud de saber y conocer la
trascendencia y repercusidon de la relacién sexual, por lo que son
incapaces desarrollar una verdadera autodeterminacion sexual’. En
estos casos seria de aplicacion el articulo 181.2 del Cédigo Penal.

e Las personas cuya DI no es tan pronunciada como para privarles
totalmente de esa capacidad de conocer y decidir su comportamiento

' SSTS 1030/1997 de 14 de julio, 538/1999 de 9 de abril, 802/2000 de 16 de mayo, y
568/2006 de 19 de mayo; SAP Burgos 30/2004 de 14 de mayo.

% SSTS 1064/2004 de 24 de septiembre, y 542/2007 de 11 de junio; SAP Jaén 50/2006 de
22 de febrero.

% SSTS 456/2000 de 21 de marzo, 545/2000 de 27 de marzo, 824/2000 de 5 de mayo, y
1308/2005 de 30 de octubre.
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sexual en libertad, pero si limita su autodominio colocdndolos en
desventaja respecto a una persona que de ello se prevale o aprovecha4
(articulo 181.3 del Cédigo Penal).

c) Conclusién

Lo que estd claro, y mas a la luz de lo observado en las
sentencias, es que la capacidad para consentir es un elemento de
capital importancia para la constatacién de la existencia de un delito de
abusos sexuales. Por ello, aun a pesar de los criterios jurisprudenciales,
siempre sera vital la evaluacion psicoldgica y de capacidades de la
persona con DI, puesto que en la mayoria de los casos constituira la
herramienta mas trascendental para que la victima de los abusos
sexuales sea incluida por el tribunal en cualquiera de los cuatro grupos
anteriores, y asi se pueda determinar si aquélla cuenta con capacidad
para consentir o, por el contrario, su DI es incompatible con ello’.

El abuso sexual esta castigado con la pena de prisién de uno a
tres afios o multa de dieciocho a veinticuatro meses (art. 181.1 CP).
Cuando el abuso sexual consista en acceso carnal por via vaginal, anal o
bucal, o introduccién de miembros corporales u objetos por alguna de
las dos primeras vias, el responsable sera castigado con la pena de
prision de cuatro a diez afios (art. 181.4 CP).

Delito de acoso sexual

Estd contemplado en el articulo 184 del Cddigo Penal, y
consiste en solicitar favores de naturaleza sexual, para si o para un
tercero, en el ambito de una relacidn laboral, docente o de prestacion
de servicios, continuada o habitual, y con tal comportamiento provocar
a la victima una situacién objetiva y gravemente intimidatoria, hostil o
humillante. Conlleva una pena de prision de tres a cinco meses o multa
de seis a diez meses. Si se comete prevaliéndose de la superioridad
existente en la relacion laboral, docente o de prestacion de servicios, la
pena sera de prision de cinco a siete meses o multa de diez a catorce

* STSS 456/2000 de 21 de marzo, y 1484/2005 de 1 de diciembre.
> La misma conclusién sera aplicable al consentimiento prestado por las personas con DI
en los delitos de lesiones (art. 155 CP).
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meses. Asimismo, cuando la victima sea especialmente vulnerable, por
razon de su edad, enfermedad o situacién, la pena sera de prisién de
cinco a siete meses o multa de diez a catorce meses para el primer
supuesto, y de prision de seis meses a un afio en caso de que haya
prevalimiento por superioridad.

Delitos de exhibicionismo y provocacion sexual

El exhibicionismo consiste en ejecutar o hacer ejecutar a otra
persona actos de exhibicion obscena ante menores de edad o
incapaces, y lleva aparejado una pena de prision de seis meses a un afio
o multa de doce a veinticuatro meses (art. 185 CP).

Por otra parte, existe provocacion sexual cuando alguien, por
cualquier medio directo, vende, difunde o exhibe material pornografico
entre menores de edad o incapaces. El articulo 186 del Cédigo Penal
establece para este delito la misma pena que para el exhibicionismo.

Delitos relativos a la prostitucion y corrupcion de menores

El articulo 187 del Cddigo Penal impone pena de prision de
uno a cinco afios y multa de doce a veinticuatro meses a aquel que
induzca, promueva, favorezca o facilite la prostitucién de una persona
menor de edad o incapaz. Con la misma pena castiga al que solicite,
acepte u obtenga a cambio de una remuneracion o promesa, una
relacion sexual con persona menor de edad o incapaz. El que realice
cualquiera de las conductas descritas siendo la victima menor de trece
anos serd castigado con la pena de prisién de cuatro a seis afios.

En relacion al delito de corrupcion de menores, tiene previsto
una pena de uno a cinco afios de prision (art. 189.1 CP) para:

e El que captara o utilizara a menores de edad o a incapaces con
fines o en espectaculos exhibicionistas o pornograficos, tanto
publicos como privados, o para elaborar cualquier clase de
material pornografico, cualquiera que sea su soporte, o
financiara cualquiera de estas actividades o se lucrara con
ellas; y
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e El que produjera, vendiera, distribuyera, exhibiera, ofreciera o
facilitara la produccién, venta, difusion o exhibiciéon por
cualquier medio de material pornografico en cuya elaboracion
hayan sido utilizados menores de edad o incapaces, o lo
poseyera para estos fines, aunque el material tuviera su origen
en el extranjero o fuera desconocido.

En relacidn a estos dos delitos, el articulo 189.5 del Cédigo
Penal prevé una pena de prisién de tres a seis meses o multa de seis a
doce meses para el que, teniendo bajo su potestad, tutela, guarda o
acogimiento a un menor de edad o incapaz, y con conocimiento de su
estado de prostitucién o corrupcién, no hiciera lo posible para impedir
su continuacién en tal estado, o no acudiera a la autoridad competente
para el mismo fin si careciera de medios para la custodia del menor o
incapaz.

Asimismo, el que para su propio uso posea material
pornografico en cuya elaboracion se hubieran utilizado menores de
edad o incapaces, sera castigado con pena de tres meses a un afio de
prision o con multa de seis meses a dos afios (art. 189.2 CP).

Child Grooming

Se trata de un término que engloba aquellos actos por los
cuales una persona contacta con un menor de trece afios y propone
concertar un encuentro con el mismo a fin de cometer cualquiera de
los delitos descritos en los articulos 178 a 183 y 189 del Cédigo Penal,
siempre que tal propuesta se acompafie de actos materiales
encaminados al acercamiento. El responsable serd castigado con la
pena de uno a tres aflos de prision o multa de doce a veinticuatro
meses, sin perjuicio de las penas correspondientes a los delitos en su
caso cometidos. Las penas se impondran en su mitad superior cuando
el acercamiento se obtenga mediante coaccidn, intimidacién o engafio
(art. 183 bis CP).

3.2.4. Aspectos juridico-penales del abuso material o financiero
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Dentro de esta categoria, que pertenece a las infracciones
penales de cardcter patrimonial, los delitos mds comunes de los que
son victimas las personas con DI son la extorsion, la estafa y la
apropiacion indebida. A continuacidn se trataran las especialidades de
cada tipo penal.

Delito de extorsion

El articulo 243 del Cddigo Penal establece que la persona que,
con animo de lucro, obligue a otro, con violencia o intimidacién, a
realizar u omitir un acto o negocio juridico en perjuicio de su
patrimonio o del de un tercero, sera castigado con la pena de prisién de
uno a cinco afios, sin perjuicio de las que pudieran imponerse por los
actos de violencia fisica realizados.

Delito de estafa

Cometen estafa los que, con animo de lucro, utilizaran engafio
bastante para producir error en otro, induciéndolo a realizar un acto de
disposicién en perjuicio propio o ajeno. También se consideran estafas
las transferencias mediante manipulaciones informaticas, y la
utilizacion de tarjetas de crédito o debido ajenas en perjuicio de su
titular (art. 248 CP). Los reos de estafa seran castigados con la pena de
prision de seis meses a tres afios, si la cuantia de lo defraudado
excediere de cuatrocientos euros (en caso contrario, se reputara como
falta de estafa, art. 623.4 CP). Para la fijacidon de la pena se tendrd en
cuenta el importe de lo defraudado, el quebranto econdmico causado
al perjudicado, las relaciones entre éste y el defraudador, los medios
empleados por éste y cuantas otras circunstancias sirvan para valorar la
gravedad de la infraccion.

La pena mencionada puede aumentar si la estafa se produce
cumpliéndose alguno de los supuestos de los articulos 250 y 251 del
Cédigo Penal.

Delito de apropiacion indebida

Segun lo dispuesto en el articulo 252 del Cédigo Penal,
cometen apropiacion indebida los que en perjuicio de otro se
apropiaran o distrajeran dinero, efectos, valores o cualquier otra cosa
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mueble o activo patrimonial que hayan recibido en depdsito, comisidon
o administracién, o por otro titulo que produzca obligacion de
entregarlos o devolverlos, o negaran haberlos recibido, cuando la
cuantia de lo apropiado exceda de cuatrocientos euros (en caso
contrario, se reputara como falta de apropiacién indebida, art. 623.4
CP). Este delito conlleva la misma pena que la estafa, incluyendo el
incremento por los supuestos previstos en el articulo 250 del Cédigo
Penal.

3.2.5. Aspectos juridico-penales de la negligencia o abandono

Este apartado incluye los delitos relativos al abandono de
familia, menores o incapaces, asi como a los actos de esta indole que,
debido a su menor gravedad, constituyen falta.

Delito de abandono de familia

Estd contemplado en el articulo 226 del Cdédigo Penal, y
consiste en dejar de cumplir los deberes legales de asistencia
inherentes a la patria potestad, tutela, guarda o acogimiento familiar o
de prestar la asistencia necesaria legalmente establecida para el
sustento de descendientes, ascendientes o conyuge, que se hallen
necesitados. Tiene prevista una pena de prision de tres a seis meses o
multa de seis a doce meses. Ademas, el Juez o Tribunal podra imponer
al reo, motivadamente, la pena de inhabilitacion especial para el
ejercicio del derecho de patria potestad, tutela, guarda o acogimiento
familiar por tiempo de cuatro a diez afos.

Delito de abandono de menores o incapaces

El abandono de un menor de edad o un incapaz por parte de la
persona encargada de su guarda, sera castigado con la pena de prision
de uno a dos afios (art. 229 CP). Si el abandono fuera realizado por los
padres, tutores o guardadores legales, se impondra la pena de prision
de dieciocho meses a tres afios. Asimismo, cuando por las
circunstancias del abandono se haya puesto en concreto peligro la vida,
salud, integridad fisica o libertad sexual del menor de edad o del
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incapaz, el delito llevara aparejada una pena de prisién de dos a cuatro
anos.

Por otro lado, la persona que, teniendo a su cargo la crianza o
educacién de un menor de edad o de un incapaz, lo entregase a un
tercero o a un establecimiento publico sin la anuencia de quien se lo
hubiera confiado, o de la autoridad en su defecto, sera castigado con la
pena de multa de seis a doce meses (art. 231 CP). Si con dicha
actuacion se hubiera puesto en peligro la vida, salud, integridad fisica o
libertad sexual del menor de edad o del incapaz, se impondra la pena
de prision de seis meses a dos afios.

Por ultimo, a aquellas personas que utilizaran o prestaran a
menores de edad o incapaces para la practica de la mendicidad, incluso
si ésta es encubierta, se les impondrd una pena de prisién de seis
meses a un afio (art 232 CP). Si para este fin se traficara con menores
de edad o incapaces, se empleara con ellos violencia o intimidacion, o
se les suministrara sustancias perjudiciales para su salud, se impondra a
los responsables pena de prision de uno a cuatro afos.

Falta de abandono

El articulo 619 del Cédigo Penal considera responsable de una
falta de abandono a aquel que dejara de prestar asistencia o, en su
caso, el auxilio que las circunstancias requiriesen, a una persona de
edad avanzada o discapacitada que se encontrara desvalida y
dependiera de sus cuidados. Esto se castiga con una pena de multa de
diez a veinte dias.

Cuando alguien, encontrando abandonado a un menor de
edad o a un incapaz, no lo presentara a la autoridad o a su familia, o no
le prestara auxilio, habria cometido igualmente falta, y podria ser
condenado a una pena de localizaciéon permanente de seis a doce dias o
multa de doce a veinticuatro dias (art. 618.1 CP).

3.3. El alcance de la obligacién de denunciar
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Para establecer el alcance la obligacién de denunciar, es
preciso diferenciar en primer lugar los delitos en privados, semipublicos
y publicos. Esta clasificacién es esencial puesto que la potestad, o
incluso la obligacién, de interponer la denuncia, no corresponderd
siempre a las mismas personas, sino que dependerd del tipo de delito
cometido y de las caracteristicas de la victima.

3.3.1. Delitos privados

Los delitos privados (calumnia e injuria) sélo son perseguibles
mediante la presentacion de querella. Nadie podrd deducir accién de
calumnia e injuria vertida en juicio sin previa licencia del Juez o Tribunal
que de él conociera o hubiera conocido, y nadie puede ser penado por
calumnia e injuria sino en virtud de querella de la persona ofendida por
el delito o de su representante legal (art. 215 CP).

3.3.2. Delitos semipublicos

Los delitos semipublicos son la agresion sexual, el abuso
sexual, el acoso sexual, el descubrimiento y revelacion de secretos, las
calumnias e injurias contra funcionarios o autoridades, el abandono de
familia, los dafios causados por imprudencia, los delitos relativos a la
propiedad intelectual e industrial y a los consumidores, y las faltas por
amenazas, coacciones, vejaciones o injurias de caracter leve.

La persecucion de estos delitos o faltas depende de la voluntad
del perjudicado, de su representante legal y, en algunas ocasiones
(como en los delitos de agresion, abuso y acoso sexual), de que el
Ministerio Fiscal presente querella (art. 191.1 CP). De esta manera,
faltando la denuncia de alguno de ellos, el delito queda impune. En
estos casos, la denuncia ya no es una simple declaraciéon de
conocimiento de un hecho delictivo, sino una declaracion de voluntad
que permite la persecucién. La denuncia es, por lo tanto, una facultad y
no un deber.
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No obstante, en todos aquellos casos en los que la victima sea
menor de edad, incapaz o una persona desvalida, bastara la denuncia
del Ministerio Fiscal. Incluso si el Ministerio Fiscal estima pertinente
continuar con el procedimiento, el perdén del ofendido o del
representante legal no extingue la accién penal ni la responsabilidad de
esa clase. Por tanto, si se tienen sospechas razonables o certeza de la
comision de este tipo de delitos a victimas con DI o a menores de edad,
debe ponerse la situacién en conocimiento de la Fiscalia o de los
servicios de atencion policial especializados en delitos sexuales, en los
que se asiste a la victima para denunciar los hechos y se le procura
asistencia tanto médica como psicoldgica, e incluso proteccién en los
casos necesarios.

3.3.3. Delitos publicos

En cuanto los delitos de caracter publico, que son el resto de
delitos contemplados en el Cdodigo Penal y no mencionados
anteriormente, la Ley de Enjuiciamiento Criminal establece en sus
articulos 259, 262 y 264 la obligatoriedad de denunciar la comision de
cualquier delito publico, especialmente si se tiene noticia de éste por
razon de un cargo profesional:

Art. 259. El que presenciare cualquier delito publico estd
obligado a ponerlo inmediatamente en conocimiento del juez o fiscal
del lugar mds préximo.

Art. 262. Los que por razon de sus cargos profesionales u
oficios tengan noticia de algun delito publico estardn obligados a
denunciarlo inmediatamente al Juez, fiscal o policia mds proximos al
lugar en que se encuentre, si se trata de un delito flagrante.

Art. 264. El que por cualquier medio tuviere conocimiento de la
perpetracion de un delito de los que deben perseguirse de oficio deberad
denunciarlo al Fiscal, Juez, o Policia mds proximos sin que se entienda
obligado por esto a probar los hechos denunciados ni a formalizar
querella.
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En consecuencia, los delitos de lesiones, los delitos contra la
integridad moral (ya sea por violencia fisica o psicoldgica, y tanto
dentro como fuera del ambito familiar), los delitos de amenazas graves,
el exhibicionismo y la provocacién sexual, la corrupcién y prostitucion
de menores e incapaces, el grooming, las estafas, las extorsiones y las
apropiaciones indebidas, son delitos de caracter publico, pueden ser
perseguidos de oficio por las autoridades, y tiene obligaciéon de
denunciarlos cualquier persona que haya tenido noticia de su
perpetracién, incluso aunque la victima no desee formular denuncia
(sin embargo, dado el dmbito tan restringido en el que se producen
algunos de ellos, es necesaria la cooperacién de la victima, de las
personas que conviven en la unidad familiar o de los vecinos, amistades
y/o profesionales que hayan presenciado el delito).

En estos casos, el incumplimiento del deber de denunciar lleva
aparejada la correspondiente sancidn, que puede consistir en una
multa y/o en las responsabilidades especificas derivadas del cargo de la
persona que incumple esta obligacion.

3.4. Medidas judiciales de proteccion de la victima

Al interponer la denuncia, o en cualquier momento posterior
durante la tramitacién de la instruccion del procedimiento, cuando la
victima lo es de un delito de homicidio, de aborto, de lesiones, contra la
libertad, de torturas y contra la integridad moral, o contra la libertad e
indemnidad sexuales, entre otros, puede solicitarse al Juzgado, si no lo
dicta éste de oficio, la adopcion de una o varias medidas cautelares con
el fin de proteger a la victima y sus familiares.

3.4.1. Medidas cautelares de cardcter general

Estas medidas estan contempladas en el articulo 48 del Cédigo
Penal, y pueden consistir en imponerle al denunciado:

a) La privacién del derecho a residir en determinados lugares o acudir a
ellos.
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b) La prohibicién de aproximarse a la victima, o a aquellos de sus
familiares u otras personas que determine el juez o tribunal, asi como
acercarse a su domicilio, a sus lugares de trabajo y a cualquier otro que
sea frecuentado por ellos.

c) La prohibiciéon de comunicarse con la victima, o con aquellos de sus
familiares u otras personas que determine el juez o tribunal, por
cualquier medio de comunicacién o medio informatico o telematico,
contacto escrito, verbal o visual.

Ademas, el juez o tribunal podra acordar que el control de estas
medidas se realice a través de aquellos medios electrénicos que lo
permitan. Para la adopcién de estas medidas se tendrd en cuenta la
situaciéon econdémica del imputado y los requerimientos de su salud,
situacién familiar y actividad laboral, asi como la gravedad de los
hechos y el peligro que el denunciado represente.

3.4.2. Orden de proteccion

La orden de proteccién es una medida cautelar de proteccion
de la victima especifica para casos de violencia doméstica. Procede su
solicitud cuando existan indicios fundados de la comisién de un delito o
falta contra la vida, integridad fisica o moral, libertad sexual, libertad o
seguridad de alguna de las personas amparadas en cualquier relacion
por la que se encuentren integradas en el nucleo de convivencia
familiar del autor.

Pueden solicitarla, ademas de las victimas, sus familiares (propios o de
la pareja), el Ministerio Fiscal, el érgano judicial de oficio, o aquellas
entidades u organismos asistenciales, publicos o privados, que tuviesen
conocimiento de la existencia de alguno de los delitos o faltas de
violencia de género. En este Ultimo caso, deberan ponerlos
inmediatamente en conocimiento del Juez de Violencia sobre la Mujer
0, en su caso, del Juez/a de Instruccién en funciones de guardia, o del
Ministerio Fiscal, con el fin de que el Juez pueda incoar o el Ministerio
Fiscal pueda instar el procedimiento para la adopcién de la orden de
proteccidn. La solicitud se hace mediante un formulario-tipo ante el
Juzgado, el Ministerio Fiscal, las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del
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Estado, las Oficinas de Atencidn a las Victimas, o ante Servicios Sociales
o Instituciones Asistenciales dependientes de las Administraciones
Publicas (Hospitales, Servicios de Orientacidn Juridica de los Colegios de
Abogados...). Dicha solicitud se remitira inmediatamente al Juzgado
competente para que resuelva sobre su pertinencia.

La orden de proteccidon puede consistir en: medidas cautelares en el
orden penal, medidas de naturaleza civil, medidas de asistencia y
proteccidn social, y/o medidas administrativas.

a) Las medidas cautelares en el orden penal pueden consistir en la
adopcion de una o varias de las expuestas en el apartado anterior.

b) Las medidas de naturaleza civil consisten en: la atribucién del uso y
disfrute de la vivienda familiar; la determinacion de la guarda vy
custodia de los hijos menores; la determinacion del régimen de visitas,
comunicacion y estancia con los hijos menores; y/o la determinacién
del régimen de prestacion de alimentos.

c) Las medidas de asistencia y proteccion social son: la Renta Activa de
Insercion, que incluye una ayuda en caso de cambio de residencia; la
ayuda econdmica del articulo 27 de la Ley Organica 1/2004, de 28 de
diciembre, de Medidas de Proteccion Integral contra la Violencia de
Género; y/o el acceso a viviendas protegidas y residencias publicas para
mayores.

d) Las medidas administrativas, por ultimo, proceden en casos en los
que la victima es extranjera en situacion de estancia irregular.
Consisten en la autorizacion de residencia por circunstancias
excepcionales (sélo serd concedida cuando recaiga la sentencia
condenatoria), y/o la autorizacién de residencia independiente de los
familiares reagrupados.

3.5. La prescripcion de los delitos

Una de las causas de extincidon de la responsabilidad criminal
es la prescripcion de los hechos delictivos (art. 130.1.62 CP). Esto quiere
decir que cuando transcurre un determinado plazo de tiempo desde la
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comisién de un delito o falta, su autor queda exento de
responsabilidad, y no puede ser perseguido o castigado por dicha
infraccién penal.

Segun el articulo 131 del Cédigo Penal, los delitos prescriben: a
los veinte afios, cuando la pena mdxima sefialada al delito sea prision
de quince o mds afios; a los quince, cuando la pena maxima seialada
por la ley sea inhabilitacion por mas de diez afios, o prisién por mas de
diez y menos de quince afios; a los diez, cuando la pena mdaxima
sefialada por la ley sea prisidn o inhabilitacion por mas de cinco afios y
que no exceda de diez; a los cinco, los demas delitos, excepto los de
injuria y calumnia, que prescriben al afio. Asimismo, las faltas
prescriben a los seis meses.

Para el cdmputo del plazo, el Cédigo Penal establece en su
articulo 132 establece que los términos previstos se tendran en cuenta
desde el dia en que se haya cometido la infraccién punible. En los casos
de delito continuado, delito permanente, asi como en las infracciones
que exijan habitualidad, tales términos se computaran,
respectivamente, desde el dia en que se realizé la ultima infraccion,
desde que se elimind la situacidn ilicita o desde que ceso la conducta.

En la tentativa de homicidio y en los delitos de aborto no
consentido, lesiones, contra la libertad, de torturas y contra la
integridad moral, la libertad e indemnidad sexuales, la intimidad, el
derecho a la propia imagen vy la inviolabilidad del domicilio, cuando la
victima fuera menor de edad en el momento de cometerse las
infracciones penales, los términos se computaran desde el dia en que
ésta haya alcanzado la mayoria de edad.
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4. Apoyos para el paso de las
personas con discapacidad
intelectual por el sistema
policial y judicial

Maria Recio
4.1. Antecedentes

Algunas personas con discapacidad intelectual (DI) pueden
tener en su paso por el sistema policial y judicial especial dificultad en
entender y en contar unos hechos, debido a multitud de afectaciones y
problemas de comunicacién. Este hecho no deberia suponer en ningln
caso la asuncidon de que las personas con DI no pueden prestar
declaracién o un impedimento para llevar a cabo una investigacion
policial o judicial con garantias. Sin embargo, siguen siendo
considerados por parte de demasiados profesionales testigos menos
validos e incluso menos creibles (Henry, Ridley, Perry y Crane, 2011).
Detrds de esta consideracion se esconde un nivel de conocimiento muy
escaso acerca de la discapacidad, siendo ésta una importante barrera
para conseguir el los principios generales de no discriminacion, la
igualdad de oportunidades y la accesibilidad (Convencién Internacional
sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad de Naciones
Unidas, ratificada por Espafia en el 2007, en adelante La Convencidn),
en el acceso a la justicia de las personas con DI. Lograrlo pasa por la
introduccién de adaptaciones y apoyos, tanto en la fase de la
investigacion policial como en el proceso judicial.

Una medida prioritaria para romper las barreras que tienen
que afrontar las victimas y testigos con DI es la presencia de la figura
del facilitador, psicélogo experto en Discapacidad Intelectual y
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Psicologia del Testimonio. Su introduccidn, aceptada e introducida en
los protocolos de actuacién judiciales en Gran Bretafia, supondria un
hito fundamental para cumplir en nuestro pais con las directrices
marcadas por LaConvencién.

Contar con un facilitador experto durante todo el proceso
policial y judicial garantiza:

¢ El cumplimiento del derecho de la persona con DI a la participacion y
a la informacién (Directiva 2012/29/UE del Parlamento Europeo y del
Consejo de 25 de octubre del 2012 por la que se establece las normas
minimas sobre los derechos, el apoyo y la protecciéon de las victimas de
delitos).

e Un acceso a la justicia en igualdad de condiciones que las demas,
mediante los ajustes de procedimiento necesarios (Art.13.1 Convencién
de Derechos de las Personas con Discapacidad de Naciones Unidas).

e La atencién especializada que requieren en su paso por la justicia
(art.49 Constitucidn).

En Espafia la Unica medida que se asemeja a la labor del
facilitador es la que desempefian los expertos que acompaiian a los
menores en los interrogatorios. El articulo 433.3 de la LECrim establece
que toda declaracion de un menor podrd realizarse ante expertos y
siempre en presencia del Ministerio Fiscal. Se considera que este
articulo deberia acoger a toda victima en situacion de vulnerabilidad v,
desde luego, a cualquier persona con discapacidad intelectual. Asi, se
espera que el Estatuto Juridico de las Victimas que actualmente estd
siendo desarrollado conforme a la Directiva 2012/29/UE del
Parlamento Europeo y del Consejo de 25 de octubre del 2012 por la
que se establece las normas minimas sobre los derechos, el apoyo y la
proteccidn de las victimas de delitos, incorpore la figura de expertos
para asistir a las personas vulnerables en los interrogatorios policiales y
judiciales. En el caso de las personas con DI, dichos expertos son
facilitadores del proceso y garantes del despliegue de los apoyos
necesarios.

Actualmente en nuestro pais el servicio del facilitador se
ofrece desde la Unidad de Atencidon a Victimas con Discapacidad
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Intelectual (UAVDI) de la Fundacién Carmen Pardo-Valcarce a cualquier
servicio policial o judicial que lo solicite. Ha trabajado con la Guardia
Civil desde el afio 2010 y desde el afio 2012 ofrece el servicio del
facilitador a nivel nacional (Fundacién Carmen Pardo-Valcarce, Guardia
Civil, 2012). Ha intervenido en el proceso penal en juzgados de toda
Espafia en decenas de casos. En concreto, en la Comunidad de Madrid,
trabaja con el Servicio de Atencion a la Familia (SAF) de Policia Nacional
y con el Equipo Mujer y Menor (EMUME) de Guardia Civil, asi como
con los juzgados que requieran del servicio en casos en los que
intervienen victimas, testigos o encausados donde se estima que deben
ser asistidos en su comunicacion en su paso por la justicia.

4.2. Funciones del facilitador

El facilitador es un profesional de la psicologia independiente y
neutral, experto en discapacidad intelectual y en la evaluacién de las
capacidades cognitivas que afectan al proceso judicial, que asiste a la
persona con DI en su comunicacion durante el proceso policial y judicial
y ofrece los apoyos necesarios para garantizar un testimonio valido y
fiable (Recio, Alemany y Manzanero, 2012). Ademas, el facilitador vela
por aportar a los agentes policiales y judiciales la prueba testifical en las
mejores condiciones. Mds especificamente, sus funciones serian las
siguientes:

¢ Informar a la victima con DI sobre el funcionamiento del sistema
policial y judicial (qué es una denuncia, quién es el policia, por qué le
tienen que entrevistar...). Para la mayor parte de la poblacion, pasar
por los sistemas policial y judicial supone una vivencia estresante. Para
las personas con DI, que tienen mds dificultades para entender las
complejidades del sistema, se hace imprescindible la inserciéon de los
apoyos que les permitan comprender, por ejemplo, los motivos por los
que tienen que narrar a tanta gente sus vivencias traumaticas o cual es
la funcién de los diferentes agentes que aparecen a lo largo de estos
sistemas.

e Ayudar a la victima con DI a decidir si quiere denunciar (en los casos
en los que la victima sea adulta). Histéricamente las decisiones
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concernientes a las personas con DI han sido tomadas por terceras
personas quedando anulado asi el derecho de estas personas a decidir
sobre sus vidas. No contar con su decisidn no sélo vulnera sus derechos
sino que ademas conlleva consecuencias emocionales notables, ya que
deja a la persona en una situacion de incomprension, indefension e
impotencia. En este sentido, los apoyos que le permitan a la persona
con DI poder comprender las implicaciones y consecuencias de
interponer una denuncia se hacen imprescindibles y legalmente
necesarios.

e Evaluar todas las capacidades que pueden afectar a la investigacién
policial y judicial, con especial hincapié en aquellas que intervienen en
el testimonio y en la identificaciéon. Mas adelante, en el presente
capitulo, se expone con detenimiento la importancia de la evaluacién
de capacidades de la persona con DI. La no realizacion de esta
evaluacion limitard significativamente el buen hacer de los agentes
policiales y judiciales y dificultara el acceso a la justicia de estas
personas en condicidn de igualdad.

¢ Evaluar la capacidad para consentir relaciones sexuales en la persona
con DI, ya que en muchos casos de abusos sexuales, dicha evaluacién
es fundamental para la investigacién judicial, y debe adaptarse
conforme a las capacidades previamente valoradas.

e Asesorar a los agentes policiales y judiciales sobre los apoyos que
deben ser implementados y las adaptaciones pertinentes que deben
llevarse a cabo partir de la evaluaciéon efectuada. A la luz de la
evaluaciéon de las capacidades antes mencionada, se deben desarrollar
los apoyos que permitan a los agentes implicados comunicarse
adecuadamente con la persona y obtener una prueba testifical de
calidad.

e Acompafiar a la victima y a sus familiares a lo largo de los
procedimientos policiales y judiciales, adaptando las explicaciones de
cada una de las fases a la persona con DI, asi como los autos y
sentencias.

e Servir de experto durante las pruebas preconstituidas, garantizando
que las preguntas se adeclen a la evaluacién de capacidades
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previamente realizada. La realizacion de esta prueba pretende
garantizar la obtencién del testimonio y preservarlo. Asi, pretende
evitar efectos de victimizacidn secundaria sobre la victima garantizando
la proteccion de su intimidad y evitando su exposicion publica,
limitdndose ésta al contacto con los especialistas. Las propias
caracteristicas de esta prueba evitan la repeticion reiterada de
entrevistas. Ademas la realizacidn de esta prueba garantiza el principio
de contradiccion pues las partes podran intervenir a través de los
especialistas. La realizacién de la prueba preconstituida se realiza en
dos salas adyacentes; en una de ellas se encuentra la supuesta victima
con los profesionales especializados y mediante un circuito de
grabacion cerrado en otra sala, a través de una television, el juez y las
partes visualizan en directo el proceso de la entrevista. Tanto el juez
como las partes pueden hacerle llegar preguntas a la persona con
discapacidad a través del especialista.

4.3. Protocolo ECAT-DI (Evaluacién de las capacidades que afectan al
testimonio de la persona con Discapacidad Intelectual)

El Protocolo ECAT-DI (Fundacion Carmen Pardo-Valcarce,
2013) se disefia para dar respuesta a la necesidad de contar con una
herramienta que permitiera el disefio de los apoyos que debieran ser
implementados con las victimas con DI que eran atendidos en la Unidad
de Atencion a Victimas con Discapacidad Intelectual (UAVDI) de la
Fundacién Carmen Pardo-Valcarce. Entre el afio 2010 y 2013 se ha
aplicado a mas de setenta casos de abusos sexuales cometidos a
menores y adultos con discapacidad intelectual. Ha probado ser un util
instrumento para detectar las limitaciones y capacidades en lo
referente a la testificacion y para disefiar los apoyos en el paso de estas
personas por el sistema policial y judicial.

Se enmarca en un formato de entrevista semi-estructurada a
través de la cual el facilitador consigue evaluar todas aquellas
capacidades que afectan a la manera de recordar y contar los hechos
que pudieran necesitar ser investigados policial y judicialmente. Es
importante tener en cuenta que el protocolo ECAT es una propuesta de
evaluacion indirecta de capacidades cuyo objetivo principal no es la
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evaluacion de la discapacidad intelectual (para lo cual ya hay
instrumentos validados cientificamente utilizados por técnicos
especialistas que trabajan en los servicios oficiales de valoracion de la
discapacidad) sino el disefio de los apoyos que deben ser
implementados en su acceso por el sistema policial y judicial.

Las capacidades basicas que afectan a la manera de prestar
declaracién y que, por tanto, deberan ser evaluadas son:

® La comunicacién, que comprende el andlisis de como la persona es
capaz de expresarse (lenguaje verbal y no verbal)asi como sus
limitaciones, la terminologia que emplea y su vocabulario. En los casos
en los que la persona con DI se sirva de otros métodos de
comunicacién, como el ARASAAC o lenguaje de signos, se debera
valorar el uso y destreza que hace de los mismos.

¢ La percepcidn, visual y auditiva.
* La memoria, episédica-autobiografica y semantica.

e La incardinacidon espacio-temporal, que permitird anticipar si la
persona podra responder a cuestiones relativas al lugar y al momento
de los hechos.

¢ La cuantificacidon, que permitira anticipar si podrd responder a las
preguntas en las que se requiera la capacidad para contar o enumerar
sucesos, objetos o acciones.

* La atencidn, selectiva (para pronosticar su capacidad para recordar
detalles secundarios) y sostenida (para prever la organizacidon de los
tiempos durante la toma de declaracion).

e El pensamiento y los procesos meta-cognitivos, que incluyen el
razonamiento, la toma de decisidn y la funcidn reflexiva, que permitira
evaluar la manera de atribuir los sucesos de la persona, y el tipo de
formulaciones, conceptos y preguntas que la persona podra
comprender. Ademds permitira anticipar la manera de razonar y
exponer los hechos vividos.
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e La sugestionabilidad, en la que intervienen sobretodo factores
cognitivos y factores sociales como la autoestima, la dependencia
emocional y la autoconfianza (Gudjonsson y Henry, 2003) que permitira
valorar la informacién que ha podido afadir o podra afiadir la persona
con DI a su relato en funcién de la manera que han tenido los
diferentes agentes de preguntarle por lo sucedido.

¢ La deseabilidad social o tendencia responder exclusivamente para
contentar al entrevistar, independientemente de si la respuesta es o no
verdadera.

¢ La aquiescencia o la tendencia a responder que “si” o en la misma
linea en la que esta formulada la pregunta. Correlaciona con el Cl y las
habilidades comunicacionales, asi como con el lenguaje y la memoria
(Young, Powell y Dudgeon, 2003).

El Protocolo ECAT-DI contiene cuatro fases de actuacion:

1. Recogida de informacién con los cuidadores principales de la persona
con discapacidad intelectual (en el anexo Il se presenta el cuestionario
utilizado en la UAVDI).

2. Fase de rapport y evaluacién indirecta de capacidades.
3. Registro de la evaluacion de capacidades y disefio de los apoyos.

4. Emisién del informe de evaluacion de las capacidades que afectan al
proceso policial y judicial, dirigido a los agentes policiales y judiciales.

Su aplicacién requiere de conocimientos y experiencia en el
trabajo con personas con DI. Se entrega como manual a los
profesionales que asisten a los cursos especializados de facilitador que
se imparten en la UAVDI, que de manera undnime han valorado el
protocolo como una herramienta fundamental en el trabajo pericial
con personas con DI.
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4.4. La evaluacion de la capacidad para consentir relaciones sexuales
en las personas con discapacidad intelectual

Histéricamente se ha pensado que las personas con DI,
independientemente de su edad, no tenian derecho a mantener
relaciones sexuales y que cualquier relacidon en este sentido constituia
un abuso. En la actualidad, afortunadamente, la sociedad se va
concienciando cada vez mas del derecho de estas personas a acceder a
su sexualidad de una manera sana y libre. El consentimiento en la
persona adulta con DI es crucial para decidir si una relacién sexual
particular o acto sexual es abusivo. Decidirlo, por su complejidad,
requiere disponer de conocimientos que permitan concluir de la
manera mas rigurosa posible, y siempre teniendo en cuenta que no se
pueden hacer conclusiones acerca de la capacidad general de
consentir, ya que una persona puede ser incapaz de tomar
determinadas decisiones en su vida y puede ser capaz de tomar otras.

La determinacién acerca de si la persona es o no capaz de
consentir una relacién sexual la tiene que tomar el juez, pero los
facilitadores pueden ayudar a tomar dicha determinacién aportando
informacion muy valiosa a través de una evaluacidn rigurosa y el disefio
de los apoyos oportunos para tal efecto.

Huelga decir que no en todos los casos en los que una persona
con DI ha sido supuestamente abusada se requiere una valoracién
acerca de su capacidad para consentir relaciones sexuales; hay casos en
los que es evidente si hay o no consentimiento, pero hay muchos casos
en los que pueden surgir las dudas, y es en estos casos en los que se
debe hacer una valoracion por parte de profesionales especializados en
la materia.

La regulacién vigente no castiga todo encuentro sexual entre
un adulto y una persona que padezca una discapacidad intelectual,
puesto que de ser asi se entenderia que las personas adultas con DI no
pueden tener relaciones sexuales. En atencidn a lo manifestado por la
jurisprudenciahay que diferenciar dos tipos de escenarios:

a) Supuestos en los que la victima tiene tal grado de discapacidad que
cualquier contacto sexual que se establezca con la misma se ha de
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considerar no consentido. En tales casos se entiende que el sujeto
activo necesariamente tiene que estar aprovechandose de la
discapacidad de la victima, pues él mismo evidencia que la persona que
lo padece no tiene nocidn alguna de lo que es la sexualidad, ni las
implicaciones de la misma, por lo que no podrd prestar nunca su
consentimiento para participar en ella.

b) Supuestos en los que la victima padeceuna discapacidadno tan
severa, que le permite no obstante tener cierta nocién de la sexualidad
y albergar una idea si quiera elemental sobre las implicaciones de la
misma. “Son casos en los que normalmente existe una manipulacién
por parte del sujeto activo mediante amenazas poco verosimiles —que
no revisten la gravedad de la intimidacion- o promesas banales, pero
capaces de doblegar la voluntad de la victima precisamente por los
escasos recursos intelectuales de la misma” (Nufiez, 2011). En estos
casos se hace imprescindible llevar a cabo una valoracidn especifica
acerca de la capacidad para consentir una relacidn sexual.

Una valoracidon acerca de la capacidad de consentir una
relacién sexual determinada requiere que sea especificamente acerca
de las habilidades para entender las relaciones sexuales e
interpersonales especificas que vivid la persona. Por lo tanto, lo que
debe ser valoradoes si hay capacidad para dar el consentimiento a una
relacion sexual determinada y si el consentimiento efectivamente se
dio. Se recomienda que cualquier evaluacion acerca de la capacidad
para consentir relaciones sexualesparta de las siguientes premisas:

e La persona debiera tener determinados conocimientos acerca de la
sexualidad de cara a poder consentir una actividad sexual.

e La persona debiera entender los elementos principales del
comportamiento sexual y debiera poder distinguir que el sexo es
diferente a otras relaciones de cuidado como ayudar en la higiene
corporal o un examen médico.

e lLa persona debiera entender que el sexo puede acarrear
consecuencias previsibles como el embarazo o enfermedades de
transmision sexual.
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¢ La persona debiera entender que las relaciones sexuales deben ser
libres y consentidas, en ningun caso obligadas.

e La persona debiera entender que las relaciones sexuales no se
pueden ni deben mantenerse con cualquier persona.

Considerando dichas premisas se entiende que hay situaciones
claras en las que el consentimiento a tener relaciones sexuales no
puede ser considerado valido:

¢ Si la persona no entiende lo que se le esta pidiendo.

¢ Si la persona no conoce las consecuencias que se pueden derivar de
una relacién sexual.

¢ Si la persona no sabe que tiene el derecho a rechazar tener relaciones
con otro.

e Si la persona no sabe expresar su rechazo a una relacién sexual.

¢ Si la persona no es consciente de que tener relaciones sexuales no
tiene que ser incomodo o doloroso.

¢ Si la persona no sabe que estd siendo utilizado cuando recibe un
regalo a cambio de sexo.

¢ Si la persona no sabe que algunas relaciones sexuales no son social ni
legalmente aceptables, como aquellas con sus progenitores, o entre
usuarios y jefes.

Con todo ello podemos concluir que el consentimiento se
puede tomar como vdlido si la persona sabe lo que esta consintiendo y
tiene una opcidn real de comunicar dicho consentimiento. En lo
relativo a esto ultimo se podria llegar a concluir erréneamente que si
una persona con DI manifiesta importantes limitaciones en su
expresion verbal, entonces no podra tener la capacidad para consentir
relaciones sexuales.

Existen multitud de casos entre personas con DI que tras saber
que mantienen relaciones sexuales aparece la duda de si hubo o no
consentimiento, precisamente por las dificultades de expresién verbal
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de la supuesta victima. Por ello, los profesionales encargados de
facilitar la valoracién de la capacidad para consentir relaciones sexuales
en personas con DI deben contar con adaptaciones destinadas a
personas con limitaciones significativas en su comunicacién. Dichas
valoraciones exclusivamente deben efectuarse cuando exista la
sospecha de que haya podido consentir porque habia intimidad con el
sujeto activo, entre ellos podian comunicarse y habia cierta relacién de
confianza (por ejemplo, entre compafieros del centro ocupacional), que
no de superioridad. Si la relacidon sexual es por parte de una persona
con la que no tiene un trato habitual y, por tanto, no sabe entenderse
con esta persona, se entiende que no hay capacidad de consentimiento
por la incapacidad de expresar su decision.

En estos casos, sumamente complejos, se hace imprescindible
contar con materiales especificamente adaptados para evaluar la
capacidad de consentir relaciones sexuales en personas con
discapacidad intelectual, siendo los materiales del British Institute for
the Learning Disabilities (Dodd, Jones, Liddiard y Stroud, 2007)
especialmente recomendables.

Si el facilitador ha evaluado previamente las capacidades que
afectan al testimonio de la persona con DI, esta evaluacion le permitira
contar con los apoyos necesarios para la entrevista destinada
exclusivamente a evaluar su capacidad para consentir los hechos que
son investigados. Si la evaluacion la lleva a cabo un profesional
diferente al facilitador, deberd, para garantizar una evaluacion valida,
llevar a cabo una evaluacion previa de las capacidades que afectan a su
manera de contar los hechos.

Antes de pasar a evaluar la capacidad de consentir una
relacion sexual es importante explicarle a la persona con DI de lo que se
va a hablar, por ejemplo: “le dijiste a “x” que “y” te habia....a mi me
gustaria hablar contigo un rato sobre las relaciones sexuales. Entiendo
que puede ser dificil para ti, pero es importante que hablemos de esto.

Si te sientes mal hablando de esto, dimelo y paramos”.

Hay que tener mucho cuidado en no dar por sentado que
saben de lo que estan hablando por el hecho de referirse a “sexo” o a
“relaciones sexuales”. Pueden referirse a ello y no saber lo que significa
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o pensar que significa algo que no es (por ejemplo, para una persona
con DI “sexo” puede significar exclusivamente darse besos). Lo mismo
con otros términos como “felacién”, “masturbacién” o “violacién”.
Cada vez que mencionen una expresion de este tipo por primera vez
hay que preguntar qué quiere decir con la palabra que menciond,
utilizando exactamente el término empleado por la persona evaluada.
(“équé quieres decir con xxxxx -y utilizar sus mismas palabras-?").

Posteriormente se pasaria a evaluar la presencia de los
factores mencionados que afectan a la capacidad para consentir una
relacion sexual determinada, adaptando las preguntas al nivel de
comprension previamente evaluado. Dicha evaluacion debe constar de
dos partes:

Parte a: sirve para evaluar situaciones claras en las que el
consentimiento a tener relaciones sexuales no puede ser considerado
valido (no es capaz de entender lo que se le esta pidiendo, no sabe que
puede rechazar lo que se le pide, no sabe expresar su rechazo, no
entiende las consecuencias de las relaciones, no sabe con quién uno
puede o no puede tener relaciones) Si ante cualquiera de estas cuatro
se observa incompetencia o serias dificultades, la persona no tiene
capacidad de consentir dichas relaciones.

Parte b: la persona puede tener cierta capacidad para
consentir, porque tiene las nociones bdsicas de lo que son las
relaciones sexuales y sus consecuencias, sabe que puede rechazarlas, y
sabe con quién no se puede tener relaciones, pero se estimaque su
conocimiento es muy limitado por lo que puede no tener capacidad de
consentir “lo que se le pidid” (por ejemplo, penetracién anal o
felacion).

En el Anexo | se propone un formato de entrevista de
evaluacion de la capacidad para consentir relaciones sexuales con los
apoyos previamente disefiados para tal fin, que se lleva a cabo en la
Unidad de Atencién a Victimas con Discapacidad Intelectual (UAVDI) de
la Fundacién Carmen Pardo-Valcarce, recurso pionero en la valoracién
forense y clinica de victimas de abuso sexual con DI.
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En conclusién, las personas adultas, con o sin DI, tienen
derecho a acceder a su sexualidad de una manera sana vy libre. Sin
embargo, muchas de ellas, por sus limitaciones, estdn mucho mas
expuestas a sufrir situaciones de abuso. Es por ello que se hace
fundamental poder valorar la capacidad para consentir una relacion
sexual que en muchos casos no depende en absoluto del resto de
capacidades de la persona.
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5. Pautas de actuacion ante
la sospecha de abuso

Maria Recio

5.1. La deteccion de los abusos a personas con DI

Se estima que sélo el tres por ciento de los casos de abuso sexual
cometidos a personas con DI serdn revelados (Valenti-Hein y Schwartz,
1995). El desconocimiento de lo que significa un abuso, la imposicién
de la ley del silencio y las amenazas por parte del agresor, el miedo a
que no les crean o la incapacidad para expresar el delito del que estan
siendo victimas son sélo algunas de las causas que explican el que la
revelacion del abuso sea la excepcién. Por ello la capacidad del
profesional para saber detectar cuando una persona estd siendo
abusada es crucial. Las claves en la deteccidn de un abuso son:

Considerar la posibilidad de que la persona sea victima
de un abuso

- Estar atentos a los signos y posibles consecuencias del
abuso en personas con discapacidad intelectual

- Atender a las verbalizaciones espontdneas
- Planificar una entrevista de valoracion

- Registrar la informacidn.
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5.1.1. Considerar la posibilidad de que la persona sea victima de un
abuso

La posibilidad de considerar, por parte de los profesionales o
familiares, que una persona con DI pueda estar siendo victima de un
abuso no debe limitarse a los casos en los que existen confidencias o
revelaciones directas de la persona. En muchas ocasiones la persona
con DI tiene grandes dificultades de comunicacién o limitaciones en la
identificacion de situaciones de abuso. Por otro lado, las emociones
frecuentemente derivadas del abuso, como el miedo, la culpa, la
verglienza o el temor a no ser creido se constituyen como potentes
factores mantenedores del secreto del abuso. Por ello, puede resultarle
tremendamente dificil revelarlo de una manera clara, pero a través de
su malestar si que lo expresard indirectamente.

Precisamente por lo ya expuesto a lo largo de este libro,
porque sabemos que los menores y adultos con discapacidad tienen
mas riesgo de ser abusados y porque durante mucho tiempo los mitos
asociados a la discapacidad han impedido saber observar v,
consecuentemente, proteger, debemos ser capaces de considerar la
posibilidad y estar atentos a los posibles signos del abuso.

5.1.2. Estar atentos a los signos y posibles consecuencias que se
pueden derivar de un posible abuso

El abuso sexual, fisico, psicoldgico y la negligencia cubren una
enorme variedad de conductas y experiencias vividas en la persona,
que puede pertenecer a una enorme variedad de contextos familiares y
contextos sociales. Ademas, puede pasar en diferentes edades, durante
diferentes periodos de tiempo y estos menores o adultos ademas
tienen apegos, temperamentos, fortalezas vy vulnerabilidades
enormemente variados. Precisamente porque son muchos los factores
que van a condicionar el impacto que el abuso deje en la persona, no se
le puede dar la misma importancia a los indicadores que a las posibles
consecuencias psicoldgicas, conductuales o emocionales.
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Los indicadores se refieren a todos aquellos hechos
observables que apuntan a que con bastante probabilidad un abuso
puede estar sucediendo. A continuacidn se enumeran algunos de los
indicadores de diferentes tipos de abuso:

¢ Indicadores de abuso fisico: Evidencia de lesiones fisicas (fracturas,
hematomas, sefiales de haber sido golpeado, amarrado,
quemaduras...) y explicaciones carentes de sentido o infundadas al
respecto, deshidratacion, desnutricion, etc.

¢ Indicadores de abuso psicoldgico: Evidencia de amenazas, insultos,
chantajes, humillaciones.

¢ Indicadores de abuso sexual: Sefales fisicas de agresiones leves
(rasgufios, arafiazos) o graves (fracturas, hematomas, contusiones)
que afecten a genitales o zonas préximas, resto de fluidos
corporales (semen, sangre) en superficie corporal o ropa interior,
presencia de enfermedades de transmision sexual o embarazos

Ante la presencia de dichos indicadores, y dado que
estariamos ante un caso altamente probable de un hecho delictivo,
serd crucial activar todas las medidas de proteccion asi como proceder
a establecer las pautas de intervencion.

Sin embargo, son muchos los casos en los que los abusos no
aparecen con signos visibles. En estos casos, estar alerta a cambios
repentinos en la conducta de la persona (por ejemplo, un rechazo
repentino hacia una persona o un lugar determinado) y conocer las
posibles consecuencias del abuso pueden ayudar a hacer un
seguimiento mas cuidadoso de la persona y llevar a cabo las medidas
necesarias que permitan valorar si, efectivamente, se trata de un
posible abuso.

Hay escasas publicaciones concernientes a las posibles
consecuencias psicolégicas que el abuso puede dejar especificamente
en personas con DI (Sequeira y Hollins, 2003). Analizando la literatura
cientifica, los signos o efectos clinicos que se pueden derivar de
vivencias de abuso en personas con DI son:
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e Estrés post-traumdtico, que se manifiesta con la presencia de
flashbacks, pesadillas, pensamientos intrusivos y rechazo de
aspectos relacionados con el abuso (Howlin y Clements 1995;
Peckham, Howlett, y Corbett, 2007). Hay que tener en cuenta
gue el diagndstico del Trastorno de Estrés Post-traumatico es
mas dificil de obtener en personas con discapacidad
intelectual por el déficit que les suele acompafiar para referir
vivencias internas. EI TEPT en personas con DI con déficit en la
capacidad introspectiva suele manifestarse en forma de
trastorno de conducta (McCarthy, 2008).

e Ansiedad (Sequeira y Hollins, 2003; Turk y Brown, 1993;
Bernard, 1999; Sobsey y Mansell, 1994), que se manifiesta en
forma de hiperactividad, explosiones de ira o agresividad,
inseguridad en las relaciones, comportamientos fébicos,
regresiones a estadios de desarrollo infantiles, quejas
somaticas sin base organica y alteraciones del suefio.

e Depresion. Hay autores que refieren que la depresion es el
sintoma mas comun en victimas de abuso sexual (Bernard,
1999). Se manifiesta en forma de retraimiento, falta de
vitalidad, abandono del cuidado personal o apatia.

e Problemas de conducta, como las autolesiones,
comportamientos desafiantes, comportamientos regresivos,
insinuaciones y comportamientos sexualizados y agresividad
(Sobsey y Mansell, 1994; Sobsey & Doe, 1991; Johnson, 2001)

e Otros problemas psiquidtricos, siendo el trastorno disociativo
(Johnson, 2001) y Ila patologia borderline las que
frecuentemente se asocian a experiencias de abusos
familiares en la infancia.

Muchas personas con DI expresan su malestar fisico o
psicolégico a través de la conducta, en concreto a través de
alteraciones conductuales. Asi, por ejemplo, una persona con altos
niveles de culpabilidad como consecuencia de un abuso sexual
dificilmente realizard verbalizaciones sobre el mismo, sin embargo
puede expresar lo que le estd sucediendo con conductas de
masturbacion compulsiva o con un rechazo repentino hacia una
persona o un lugar. En las personas con DI que son victimas de un
abuso, la presencia de problemas de conducta son frecuentes por
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varias razones. La primera razon tiene que ver con la propia DI, que le
lleva a tener menos recursos para comunicar lo que le estd pasando, v,
por tanto, para frenar la situacidn abusiva, por lo que al estar durante
mas tiempo viviendo la experiencia traumatica, la probabilidad de que
aparezca el malestar y la sintomatologia en forma de trastorno de
conducta es mayor. La segunda razén tiene que ver con sus mayores
dificultades en cuanto a capacidad metacognitiva o funcidn reflexiva, es
decir, para entender y para conectar con lo que les esta sucediendo, lo
que también lleva a la persona a actuar su malestar.

El hecho de que los problemas de conducta constituyan
unsigno de alarma de un posible trauma que pueda estar viviendo la
persona hace que la deteccion sea, si cabe, aun mas dificil, ya que los
problemas de conducta constituyen la manera de comunicar malestar
para muchas personas con DI con dificultades de expresion verbal en
general, y no necesariamente de una situacion traumatica.

Conviene alertar acerca del riesgo de mirar a la persona bajo el
tan frecuente efecto eclipsador. Este se refiere a la tendencia a atribuir
como causa de la problematica que presenta la persona con
discapacidad a la discapacidad misma, eclipsando esta atribucion la
situacion que realmente la estda provocando (Reiss, Levitan, Szysko,
1982). Sirviéndonos del ejemplo antes descrito, el profesional puede
pensar que la causa de la masturbacién compulsiva es la discapacidad
misma, pasando por alto otras hipdtesis que si que explican la conducta
en cuestion.

Debido a la inespecificidad de los sintomas asociados al abuso,
serd necesario descartar otras posibles causas, buscar evidencias que
confirmen (o falseen) la hipdtesis de abuso y considerar el relato que se
hace de los hechos. Lo importante es entender que cualquiera de estas
manifestaciones puede estar expresando un malestar en la persona
que hay que atender.Por ejemplo, los sintomas depresivos que siempre
aparecen en los estudios clinicos como consecuencia posible de un
maltrato fisico o sexual también pueden responder a muchas otras
causas como el fallecimiento, enfermedad o despedida de un ser
querido, o a problemas familiares, o con los iguales. Por lo tanto, los
sintomas depresivos no son indicador de un abuso, pero si un indicador
de un malestar en la persona, y una posible consecuencia psicoldgica
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de una relacidn abusiva. Si la persona los presenta, deberd movilizar al
profesional a averiguar sus causas, y en ningln caso atribuir la
depresidén a la misma discapacidad.

Por otro lado, la ausencia de indicadores o posibles
consecuencias no debe llevar al profesional a descartar el abuso
cuando existe revelacién del mismo. Hay estudios que apuntan que
hasta en un 40% de los casos de abusos sexuales a menores que han
sufrido un abuso manifiestan muy pocos sintomas (Kendall-Tackett,
Williams & Finkelhor, 1993). Pese a que dichas investigaciones no
incluyen al colectivo de personas con DI, lo cierto es que la no
manifestacion de sintomas no debe llevar a no creer y por tanto a no
atender a una persona que refiere estar sufriendo una relacién abusiva.

5.1.3. Atender a las verbalizaciones espontdneas

Cuando hay revelacion espontanea de una situacién de abuso
podemos estar ante un caso de alta sospecha de abuso y sera necesario
actuarpara llevar a cabo una adecuada valoracién de los hechos y de
ser necesario, proteger a la persona. Es importante que se atienda a la
persona sin poner en cuestion la veracidad del testimonio. Existe el
mito de que las personas con DI tienden a inventar o que confunden
sus deseos con la realidad. Este tipo de creencias les dejan en una
situacion de total indefensién.

Pese a que la actitud inicial por parte de la persona que recibe
las revelaciones no debe ser de incredulidad, a estas verbalizaciones
tampoco deben otorgdrselas una credibilidad acritica. Esto es, deberia
escucharse a la persona y tratar de corroborar que efectivamente los
hechos descritos ocurrieron. Para ello, en la mayoria de las ocasiones
se requerira de la participacidon de especialistas en la valoracién de
abuso, debido a que este tipo de hechos constituyen un delito y existe
un elevado riesgo de interferir en los procesos de investigacion
posteriores. Existe el riego de que con el danimo de comprobar la
veracidad de su revelacidn, se le pida a la persona que repita unay otra
vez cdmo sucedieron los hechos. Esto supone una praxis profesional
inadecuada, ya que implica una interferencia con los posibles recuerdos
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de los hechos mediante re-interpretaciones y podria llevar a que con
posterioridad sus manifestaciones no sean tenidas en cuenta durante el
proceso judicial.

En conclusién, ante una revelacién espontanea de un abuso, la
indicacién a la persona que la recibe es la de mostrar una actitud de
escucha activa, sin mostrar sobresalto pero si cercania, dejar a la
persona que se exprese libremente y el tiempo que necesite, no
interferirla en su relato, registrar literalmente lo referido y preguntado
y actuar de manera responsable. La actuacion responsable incluye una
adecuada valoracién de la revelacion del abuso que requerira, en la
mayoria de los casos, la planificacién de las entrevistas de valoracién
necesarias.

5.1.4. Planificar una entrevista de valoracion

Cuando existen datos que llevan al profesional a sospechar
que una persona puede estar siendo victima de un abuso, se puede
llevar a cabo una entrevista de valoracion. Hay una serie de principios
generales que deberan ser tenidos en cuenta a la hora de llevar a cabo
este tipo de entrevistas, cuyo objetivo principal va a ser entender el
malestar que esta expresando la persona. Estos principios son:

e Debera ser el profesional con el que mas confianza tenga la
persona con DI quien realice la entrevista. Esta entrevista
debe estar enmarcada en un contexto de seguridad vy
confidencialidad, por lo que sera exclusivamente esta
persona la que realice la entrevista.

¢ Nunca se debera sugerir concretamente el hecho del abuso o
maltrato (recordamos que las personas con DI son altamente
aquiescentes ypueden asentir a las preguntas no porque asi
lo hayan vivido, sino porque se les esté sugiriendo).

e El profesional que vaya a llevar a cabo la entrevista de
valoracién debe estar entrenado en este tipo de entrevistas y
ser consciente de la importancia y responsabilidad que ello
supone.
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e Es fundamental que la entrevista sea registrada lo mas
detalladamente posible, tanto las preguntas formuladas
como las respuestas emitidas. Si es posible seria conveniente
registrar la entrevista en un soporte audiovisual.

Si alguno de estos aspectos no puede ser garantizado es mejor
no realizar la entrevista de valoracién y consultar con un especialista
con quien coordinar la valoracion. Asi mismo, hay una serie de
supuestos que exigen que desde un primer momento se consulte con
un servicio especializado para tal efecto, como son:

e Agquellos casos en los que el profesional, familiar o conocido
de la supuesta victima no se sienta capaz de hacer la
entrevista, bien porque considera que no esta preparado,
bien porque entienda que no va a disponer de la capacidad
para proteger a la persona tras una posible revelacién.

e Casos de posible abuso sexual o maltrato en los que se
valora que la afectacién de capacidades de la persona
puede influir en su testimonio, por lo que obligatoriamente
se debe contar con especialistas en entrevistas de
valoracién con personas con discapacidad, que previo a la
obtencion del testimonio, lleven a cabo una evaluacién de
las capacidades que puedan afectar al mismo.

¢ Casos de abuso sexual en los que por la edad de la victima, el
tipo de relacion con el supuesto agresor, y las
verbalizaciones emitidas por la victima, se valora la
necesidad de evaluar la capacidad para consentir.

5.1.5. Registrar la informacion

Realizar un registro minucioso tanto de las verbalizaciones
como de los posibles indicadores antes descritos puede ser de enorme
utilidad en caso de que efectivamente la situacion de abuso se esté
dando o se haya dado. Toda esa informacion podra ser utilizada para la
actuacion posterior de profesionales policiales, de justicia, sanitarios,
forenses o clinicos. La informacidon mas relevante a registrar sera:
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e Todo lo referido por la persona durante la revelacién
espontanea. El registro de esta revelacidon debe ser lo mas
literal posible, apuntando con exactitud las palabras o
mensajes emitidos a través de otros sistemas de
comunicacién por la persona. De igual manera, es
necesario registrar de manera literal las intervenciones
que ha podido realizar el profesional en el momento de la
revelacion (tanto si la revelacién se da en un contexto
ocupacional, educativo, de ocio o terapéutico). Si se
dispone de los medios adecuados, tras obtener el
consentimiento, la entrevista puede grabarse con los
medios audiovisuales de los que se disponga (desde una
simple grabadora hasta un circuito cerrado de camaras).

e La sintomatologia que presenta (frecuencia, intensidad y
duracion) y el momento de aparicién de la misma.

e Todos los acontecimientos que puedan haber favorecido
la revelacidn de los hechos.

5.2. La intervencion profesional tras la revelacion de un posible abuso

Una vez que el profesional ha detectado un posible abuso, o es
depositario de una confidencia que apunta a una posible situacién de
riesgo o maltrato debe actuar, independientemente de las dudas o
temores que pueda tener al respecto. La intervencion profesional debe
caracterizarse por ser responsable.

La intervencidn responsable garantizara una relacién de ayuda
basada en la confianza, la escucha y la profesionalidad. Esta supone
valorar adecuadamente el caso, dotar de todos los apoyos para que la
persona pueda decidir, contemplar todas las medidas necesarias
previamente a la denuncia y garantizar que la persona vaya a poder
enfrentar el proceso de la denuncia anticipando lo que le va a pasar, sin
temor a las consecuencias y con los apoyos necesarios. Para ello, serd
fundamental conocer el alcance de la obligacion de denunciar,
coordinarse con un recurso especializado y, coordinadamente activar
las siguientes medidas:
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- La proteccién de la victima

- La valoracion de la capacidad para decidir acerca de la
denuncia

- La planificacién de los apoyos para la denuncia y el proceso
judicial

- El manejo de la divulgacion desde la institucion

- La wvaloracion de la necesidad de wuna intervencién
psicoterapéutica o psiquiatrica

5.2.1. La proteccion de la victima

La proteccién debe caracterizar la intervencién profesional en
cualquier caso de abuso a una persona con DI. La proteccién pasa por:

- Saber observar, escuchar y actuar.

- Registrar las observaciones y verbalizaciones, tal y como ya se
ha descrito anteriormente.

- Llevar a la persona al médico inmediatamente cuando se
aprecian signos fisicos de abuso o maltrato, acompafiarla a los
especialistas pertinentes y, de haber pruebas fisicas, solicitar
un parte de lesiones.

- Activar todos los recursos necesarios para evitar el riesgo
de que el abuso continde y facilitar un entorno en el que
la persona se encuentre segura para enfrentar la
denunciay el proceso judicial.

Las consecuencias que se pueden derivar de la denuncia
habran sido contempladas y se asegurara que la victima no esté en
contacto con el supuesto agresor en el momento de la denuncia. Asi, si
el supuesto agresor es el cuidador de la victima y convive con ella,
antes de la denuncia hay que llevar a cabo las condiciones que
permitan activar las medidas de proteccidn necesarias: irse a vivir a



Atencidn a victimas con discapacidad intelectual / 103

casa de otro familiar (comprobando que este familiar puede asegurar
su protecciodn), ofrecer una plaza temporal en recurso residencial,
solicitar plaza en el recurso de emergencia a través de un recurso
especializado o activar en Fiscalia una medida temporal de guarda
mientras se valoran los hechos. Las medidas de proteccidon siempre
deben de consensuarse con la persona afectada, ofreciendo todos los
apoyos para que pueda pronunciarse sobre las mismas, y sin precipitar
una actuacion profesional que suponga vulnerar su derecho a decidir.

5.2.2. La valoracion de la capacidad para decidir acerca de la denuncia

Es importante que antes de activar el proceso de denuncia se
valore sila persona con DI puede decidir si quiere denunciar o no. Para
llevar a cabo esta valoracion se deberd tener en cuenta que una
persona con DI tiene la capacidad de decidir denunciar si:

- Es mayor de edad.

- Conoce lo que significa denunciar

- Conoce las consecuencias derivadas de la denuncia (positivas y
negativas)

- No estd coaccionado, presionado o amenazado

Si se valora que no tiene la capacidad de decidir sobre el
proceso de la denuncia, se deberd, antes de proceder a ponerla, dotar
de todos los apoyos para que pueda decidir si quiere denunciar.
Independientemente de las dudas que muestre la persona, dichos
apoyos siempre la beneficiaran para afrontar la investigacién policial.

Pese a que la denuncia supuestamente debe ayudar a que la
persona esté segura, antes de acudir a denunciar conviene haber
asegurado un recurso de proteccidon donde acudir tras haber puesto la
denuncia (en la mayoria de los casos no se puede activar desde la
policia un recurso de emergencia, por lo que al salir de la comisaria se
deberd tener contemplado donde va a ir la victima).
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5.2.3. La planificacion de los apoyos durante la denuncia y el proceso
judicial

Ante una declaracién de un abuso cometido a una persona con
DI, hay toda una serie de apoyos que se le pueden brindar para
afrontar el proceso judicial:

- Ofrecer todas las explicaciones necesarias que permitan a la
persona entender qué es una denuncia, por qué se debe
denunciar, qué va a pasar en la comisaria, por qué le van a
preguntar los policias y por qué es importante que diga la
verdad. Para ello podran utilizarse materiales en facil lectura.

- Es fundamental que la persona pueda anticipar lo que va a
pasar y que antes de acudir a poner la denuncia todos sus
temores hayan sido abordados (por ejemplo, el temor a no
saber qué contestar, el temor a no entender las preguntas, el
temor a que el agresor se entere, el temor a volver a verle, el
temor a que no le crean, el temor a volver a casa si lo cuenta,
el temor por otras personas que puedan estar en riesgo, etc).
Abordar estos miedos no supone en ninguln caso preparar la
declaracién mediante ensayos. Se debe evitar la preparacion
de su declaracion mediante ensayos de posibles
interrogatorios debido a que sus manifestaciones perderan
espontaneidad y por lo tanto credibilidad ante posibles
valoraciones forenses posteriores.

- Acompaniar en el momento de la denuncia y posterior proceso
judicial, exigiendo que la persona no se quede sola con los
agentes policiales o judiciales si ella no quiere, y ofreciéndonos
de “sostén emocional” a la victima en cada momento del
proceso.

- Apoyar a lo largo del proceso, en coordinacién con los
abogados de la victima, con Fiscalia o con los agentes
policiales y judiciales, para que se eviten las declaraciones
reiterativas innecesarias y se implanten los apoyos requeridos
a lo largo de todo el proceso y conforme a la Convencién de
Derechos de las Personas con Discapacidad de la ONU.
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- Llevar a cabo una coordinacién con especialistas en la
intervencién con victimas con DI que ayuden a los
profesionales implicados a activar las medidas de proteccidn
necesarias y las adaptaciones 6ptimas durante el proceso
judicial, a través de la figura del facilitador, y que garanticen
quelas valoraciones forenses sean adaptadas a la discapacidad
de la persona (Recio, Alemany, Manzanero, 2012).

5.2.4. El manejo de la divulgacion desde la organizacion

Una de las principales problematicas que deben afrontar las
organizaciones que trabajan al servicio de una persona con DI que ha
sido victima de algun tipo de abuso es el manejo que desde la
organizacion se hace de la informacién relativa al abuso. Este aspecto
se convierte en crucial si se tiene en cuenta que del manejo que se
realice de la informacién dependera en gran medida el bienestar y la
salud mental de la victima. Un manejo inadecuado de dicha
informacion puede provocar un aumento en la estigmatizacion de la
victima, con el consecuente aumento de sentimientos de verglienza o
culpa. Ademas es importante destacar que un mal manejo de la
informacion puede afectar negativamente al procedimiento de justicia,
aumentando las consecuencias negativas para la victima.

Para tomar cualquier decisidon acerca de qué manejo se hara
de la informacién relativa al abuso debe imperar el “derecho a la
intimidad de la victima”. Este derecho fundamental de cualquier
victima implica que en la medida de lo posible se debera respetar al
maximo que sea la victima la que decida cuanta informacion quiere
compartir y qué persona o personas quiere que accedan a dicha
informacion.

Hay que mencionar que el manejo que se realizard de la
informacion desde la institucion a la que acude la victima dependera
principalmente del origen del autor del delito. Se contemplan dos
supuestos:

Cuando el autor del delito no tiene relacion alguna con la organizacion
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- El conocimiento del abuso por parte de los profesionales
queda supeditado a los deseos de la victima y sus familiares.

- Los familiares y profesionales permitiran a la victima
desahogarse con la persona (profesional o usuario) que ella
elija, independientemente de los servicios especializados que
se le ofrezcan.

Cuando el autor del delito forma parte de la plantilla de profesionales o
usuarios de la organizacion

La informacién relativa al abuso que se maneje debe respetar el
derecho a la intimidad de la victima y el derecho del supuesto autor a la
presuncion de inocencia.

Se garantizard, desde el deber profesional de proteccion ante un
posible delito, que durante el proceso de investigacidn policial y judicial
el supuesto autor del abuso no tenga acceso a la supuesta victima.

Siempre puede haber profesionales que defiendan al supuesto autor y
exijan informacién de las medidas adoptadas tras la revelacion o
valoracién de los hechos (denuncias, despidos, etc.). En estos casos se
llevard una reunién con ellos donde se les permita expresar sus dudas,
se les explique el derecho a la intimidad de la victima y donde la
organizacidn exprese su posicidon ante cualquier situacion abusiva.

Otros profesionales pueden sufrir un importante impacto emocional,
con sentimientos de culpa, rabia, impotencia, etc., por no haberlo
detectado o no haber “escuchado” las sefiales de la victima. A ellos se
les ofrecera un espacio donde un profesional les ayudara a expresar su
malestar y ofrezca la contencidn necesaria.

Las personas con DI que conozcan el abuso también pueden quedar
impactados o traumatizados por los hechos. Con ellos también la
organizacion desplegard espacios donde profesionales puedan
atenderles adecuadamente.



Atencidn a victimas con discapacidad intelectual / 107

La experiencia debe ayudar a la organizaciéon a llevar a cabo una
valoracién y evaluacidn de los hechos y activar medidas de prevencion
ante posibles abusos futuros.

En todos los casos si se considera necesario que algun
profesional conozca determinada informacidn relacionada con el abuso
siempre se solicitara el consentimiento de la victima y sus familiares. La
victima y sus familiares deben conocer los motivos por los que es
importante que determinados profesionales conozcan aspectos
relacionados con el abuso. Estos profesionales pueden ser personas de
apoyo de referencia (profesores, monitores, preparadores laborales o
los psicologos con los que la victima trate). Ellos deberan estar alertas
ante posibles manifestaciones o sintomas derivados del abuso, y
desplegar las actuaciones necesarias para su tratamiento.



108 / Atencidn a victimas con discapacidad intelectual



Atencidn a victimas con discapacidad intelectual / 109

6. Las declaraciones de las
victimas con discapacidad
intelectual

Antonio L. Manzanero

Uno de los aspectos mas delicados en la intervencidon con
victimas con DI es la obtencién de sus testimonios. Hay varias razones
para ello: a) la carencia de testimonio es uno de los principales
obstaculos para la consideracion de estas victimas por el sistema
policial y judicial, y b) una pobre pericia al obtener su testimonio podria
dar lugar a la obtencién de informacidn que no se ajuste a la realidad.

La prueba testifical incluye las declaraciones sobre los hechos y
la identificacion del autor. La Psicologia del Testimonio (Manzanero,
2008, 2010) ha tratado de explicar desde hace mas de cien afos los
principales procesos implicados en la memoria de los testigos y los
factores que les afectan. Sin embargo, muy pocos esfuerzos se han
dedicado a los testigos especialmente vulnerables, como aquellos con
discapacidad intelectual.

En este capitulo trataremos de las declaraciones y en el
siguiente de las identificaciones.

6.1. La obtencidn de las declaraciones

La obtencion de la informacion sobre los acontecimientos
investigados mediante los testimonios de los testigos es una de las
tareas mas complicadas a las que nos podemos enfrentar. En pocas



110 / Atencidn a victimas con discapacidad intelectual

ocasiones, vamos a encontrarnos con testigos ideales, de memoria
prodigiosa, y capaces de describir minuciosamente todos y cada uno de
los detalles relevantes para la investigacién. En la mayoria de los casos,
los testigos no recuerdan bien, cometen errores, olvidan describir lo
mas importante o no estan dispuestos a colaborar tanto como a los
investigadores les gustaria.

Asi pues, un elemento esencial en la investigacién criminal es
cémo se recupera la informacién. En términos generales podemos
distinguir dos tipos diferentes de recuperacion: a) recuperacion
automatica, y b) recuperacién elaborada.

En ciertas ocasiones los recuerdos nos asaltaran haciéndose
conscientes sin que sepamos qué lo ha desencadenado. De este modo,
nos encontramos con testigos que continuamente rememoran los
hechos presenciados sin poder evitarlo y cualquier cosa es motivo
suficiente para que esos recuerdos les asalten, interfiriendo con sus
actividades cotidianas, durante el suefio o en cada conversacién (como
ocurre con las memorias sobre hechos traumaticos). También puede
ocurrir que memorias que permanecieron “dormidas” durante un
tiempo vuelven a nuestra conciencia tras la aparicion de un estimulo
determinado al que estaban fuertemente asociadas. Un olor, por
ejemplo, capaz de evocar recuerdos de la infancia. Esta forma de
recuperacién automatica no garantiza en ningun caso la exactitud de
esas memorias, sélo nos indica su grado de accesibilidad.

Pero también puede recuperarse la informaciéon almacenada
en nuestra memoria por una via indirecta, mediante procesos
conscientes y controlados similares a los implicados en las tareas de
resoluciéon de problemas. La mayoria de los recuerdos necesitan de
esfuerzo para ser localizados y requieren de procesos de contrastacion
y de estimaciones que nos permitan concluir acerca de su realidad y
exactitud. Este tipo de recuperacién incluye procesos de reconstruccién
de la informacion perdida o inaccesible.

Esta distincién es especialmente relevante en el caso de las
personas con DI, puesto que en el primero de los casos pueden no ser
capaces de poner en marcha mecanismos de control de estos
recuerdos y pensamientos intrusivos que pueden afectar gravemente a



Atencidn a victimas con discapacidad intelectual / 111

su conducta y sus emociones. En el segundo caso, podrian tener
problemas para ejecutar los procesos de pensamiento necesarios para
recuperar estos recuerdos con éxito, debido a que requieren de de un
esfuerzo cognitivo considerable y la inteligencia podria jugar un papel
relevante. Es en este Ultimo caso donde van a ser fundamentales las
tareas que demandamos a los testigos y las ayudas que podemos
brindarles para facilitar su rendimiento.

6.1.1. Tipos de entrevista

Como dijimos, la declaracién sera uno de los momentos mas
delicados del proceso de investigacién, dado que es aqui donde se
pueden producir las alteraciones mds graves de los recuerdos de los
testigos, y a que afectara a los procesos de recuerdo anteriormente, asi
como a la exactitud y la calidad de las declaraciones obtenidas.

Entrevista forense vs. Entrevista clinica

Un aspecto a considerar antes de profundizar en la toma de
declaracién es la distincion entre la entrevista forense y la clinica.
Aunque comparten algunos procedimientos, en general tienen mas
diferencias que similitudes. La principal distincién procede del objetivo.
El fin dltimo de la entrevista clinica es obtener un diagndstico con vistas
a un tratamiento, mientras que en la entrevista forense el fin es en si
misma la informacién obtenida. Este diferente objetivo marca
importantes diferencias en metodologia y tipo de relacion a establecer
con el entrevistado. Asi, en forense no es conveniente establecer una
relacién especial con el entrevistado, ni ningln tipo de trasferencia o
contra-trasferencia, sino al contrario, lo recomendable es mantener
una perspectiva lo mds objetiva posible. Por otro lado, el punto de
partida de la gran mayoria de las entrevistas forenses es contemplar
como posibilidad que la informaciéon que nos aporta el entrevistado es
falsa o al menos errénea, algo que nunca ocurriria en un contexto
clinico donde habitualmente solemos dar por valida a informacion que
el paciente nos proporciona.
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Ademas debemos considerar las limitaciones que la entrevista
forense tiene y que vienen definidas por la competencia del forense en
el ambito juridico y las que marca la ley en materia de procedimientos
judiciales y policiales. Una de las limitaciones mas claras procede del
momento en que se interviene y cuanto tiempo dura la intervencion en
forense. Mientras que las entrevistas clinicas duran por lo general
varias sesiones, y el diagndstico se va confirmando o modificando
durante todo el periodo de entrevistas, existiendo siempre la
oportunidad de rectificar un diagndstico previo, la entrevista forense
suele ser Unica en la mayoria de los casos y por lo tanto no son posibles
las conclusiones provisionales que con posterioridad se puedan
modificar. Generalmente de la entrevista forense se deriva un informe
que tal cual permanecera durante todo el procedimiento judicial y en el
que tendremos que ratificarnos en el momento procesal adecuado sin
opcidon de haber podido explorar de nuevo a la victima. Por estas
razones, algunas de las técnicas utilizadas en contextos clinicos no son
recomendables en contextos forenses. Es el caso de algunas técnicas de
screening (véase por ejemplo el SIMS para la valoracion de simulacidn,
Widows y Smith, 2005) con un porcentaje de error en torno al 40% en
algunos casos, segln se informa en su manual de uso, que lo hace
inadmisible como técnica forense. Como veremos en el siguiente
capitulo, Wagenaar, Van Koppen y Crombag (1993) argumentaron que
para considerar culpable a una persona se requeririan evidencias con
un valor diagnéstico de al menos un 99,6 por 100.

El momento de intervencion procede de las demandas
procesales, y generalmente los casos llegan en un estado muy
avanzado de las investigaciones, de modo que deberemos considerar
todas las intervenciones anteriores que pueden sesgar nuestras
apreciaciones técnicas.

Formato general de entrevista

Podemos sefalar dos formas diferentes de toma de
declaracién: formato de recuperacién narrativa y formato de
recuperacion interrogativa.

En el formato narrativo simplemente se pide al testigo que
cuente qué sucedid. En términos de tareas de memoria se pide que
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realice una tarea de recuerdo libre: que sin limitacidon alguna y sin
interrupciones cuente todo lo que recuerde, de la forma que prefiera.
Este formato presenta como ventaja que las declaraciones obtenidas
contienen menos distorsiones; es decir, presentan pocos errores de
comision. Sin embargo, suelen ser bastante pobres en cuanto a la
cantidad de detalles proporcionados, ya que consisten generalmente
en descripciones muy generales de lo sucedido; esto es, presentan
muchos errores de omision.

El formato interrogativo consiste en realizar una serie de
preguntas a los testigos que previamente han sido elaboradas
formando el guién del interrogatorio, que puede ser implicito o
explicito. En términos de tareas de memoria se pide al testigo que
realice una tarea de recuerdo dirigido, recuerdo con indicios o
reconocimiento. Este formato tiene la ventaja de proporcionar una
gran cantidad de informacién, pero con mas distorsiones que las
aparecidas con el narrativo. Esta caracteristica del formato
interrogativo, mas detalles pero menos exactos, se debe al efecto que
las preguntas tienen sobre la memoria. Si los indicios (o pistas) de
recuperacién o las opciones en la prueba de reconocimiento no son los
adecuados, el testigo puede acceder a informacion errénea o
reconstruir inadecuadamente el suceso.

Tradicionalmente los interrogatorios estandar incluyen el uso
de estos dos formatos de manera complementaria. Tanto uno como
otro tipo de recuperacion tienen ventajas y limitaciones. En el caso de
las personas con discapacidad intelectual, el formato narrativo en
general suele dar lugar a poca o nada informacién, aunque dependera
del tipo de déficit que sufra el testigo/victima. Asi, aunque en general la
discapacidad intelectual cursa con una menor capacidad para aportar
detalles (Dent, 1986; Kebbell y Wagstaff, 1997; Perlman, Ericson, Esses,
y Isaacs, 1994).

Por otro lado, las preguntas tienen un alto riesgo si no se
formulan de la forma adecuada porque pueden recabar informacién
erronea. Las personas con DI pueden presentar mds aquiescencia y
deseabilidad social que la poblacion general que le lleva a informar en
la direccién de lo que creen que es lo correcto mas que sobre lo
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realmente ocurrido. Cuanto mas cerradas sean las preguntas mayor
riesgo existe de obtener informacidn falsa.

6.1.2. Tipos de pregunta

En general, la regla basica que debe seguirse es realizar
preguntas abiertas, que requieran del testigo el desarrollo de la
respuesta, evitando en la medida de lo posible hacer preguntas
cerradas que induzcan una respuesta concreta.

Ya Stern, a principios del siglo XX (1906), distinguia entre 6
tipos de preguntas, respecto a los diferentes grados sugestibilidad: a)
Preguntas determinativas: aquellas que comienzan con un pronombre
0 un adverbio interrogativo, y son las menos sugestivas (¢Cuando
sucedid?); b) Preguntas disyuntivas perfectas: aquellas que fuerzan al
receptor a elegir entre dos alternativas especificas (¢éLlevaba puesto el
pijama?); c) Preguntas disyuntivas imperfectas: ofrecen la eleccidon
entre dos alternativas, pero no se descarta una tercera (¢Era en la cama
o en el bafio?, los testigos podrian contestar que en el sillén del salén);
d) Preguntas expectativas: implican un moderado intento de sugestion
(¢No te hacia dafio?); e) Preguntas implicativas: asumen o al menos
implican la presencia de algo inexistente (¢ Después de pegarte te hacia
regalos?, cuando no se ha mencionado nada de agresion fisica); f)
Preguntas consecutivas: en cualquier forma de pregunta, se usan para
aumentar la sugestion desarrollada en preguntas previas, reforzando su
aparicion a lo largo de las distintas ocasiones en que el testigo tenga
que prestar declaracién.

El orden de las preguntas también resulta importante. Se debe
tratar de organizar el guion de la entrevista segun el orden cronolégico
de ocurrencia de los hechos. Diferentes autores (Bekerian y Bowers,
1983; Bowers y Bekerian, 1984; Paz-Alonso y Goodman, 2008)
muestran que el orden de presentacion de las preguntas también
afecta a las falsas memorias, dado que dificultara encontrar indicios
contextuales suficientes para acceder a la memoria original, por lo que
se tomara como buena la informacién sugerida.

Por ultimo, la persona que toma declaracion al testigo debe
evitar presionar para encontrar una determinada respuesta. La presién
para informar en general tiene el efecto perverso de incrementar la
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tendencia de los testigos a realizar inferencias para generar
informacion que no poseen, incrementandose la probabilidad de
encontrar respuestas inexactas e incluso generar falsas memorias.
Podemos sefialar diferentes tipos de presion: el numero de
interrogadores, el tiempo de duracién del interrogatorio, el tono
autoritario al preguntar, silencios excesivamente largos, reiteracion de
las preguntas...

6.2. Ayudas al recuerdo

¢Qué podemos hacer cudndo un testigo que quiere colaborar
no es capaz de recordar con detalle qué sucedié? Insistir en las mismas
preguntas, pedirle que nos lo cuente una y otra vez o presionarle no es
la mejor solucidn. Los estudios en Psicologia de la Memoria han
aportado algunas técnicas que podrian ayudar a los testigos a recordar
mas y mejor. Sin embargo, no todos los procedimientos disefiados con
este propésito han dado los frutos deseados.

6.2.1 Reinstauracion del contexto

En algunos casos especiales se procede a la reconstruccién de
los hechos como método de investigacidén criminal. El método consiste
en desplazarse al lugar de los hechos y alli tratar de reproducir las
acciones de los implicados en el suceso. Pareceria que este
procedimiento puede ser una buena ayuda para facilitar el recuerdo,
debido a que situarse en el mismo contexto y actuar de manera similar
a como lo hicimos entonces podria hacer mas accesible la informacion.
Por otro lado, la reconstruccidon de los hechos permite descartar todo
aquello que no encaja y disminuye la necesidad de realizar inferencias
dado que parte de lo probablemente ocurrido podrd observarse
directamente. El principal problema al que podemos enfrentarnos al
reconstruir los hechos es que el punto de partida seran las evidencias
materiales de lo ocurrido, pero en el caso de no disponer de éstas, sélo
se dispondria de los recuerdos y colaboracidn de los implicados.
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6.2.2. La Entrevista Cognitiva

Ademas de las entrevistas estandar para tomar declaracién a
los testigos, existen otras técnicas para facilitar el recuerdo. Uno de los
procedimientos mas completos de toma de declaracion es la Entrevista
Cognitiva (para una revision ver Manzanero, 2008). Esta forma de
entrevista ha sido desarrollada como un procedimiento completo de
toma de declaracidn dirigido a la obtencién de informacién cuantitativa
y cualitativamente superior a la que es posible obtener mediante las
entrevistas estandar (Fisher y Geiselman, 1988), disminuyendo la
posibilidad de que aparezcan errores de omisién y comision en las
declaraciones de los testigos. Sin embargo, en 1999, un numero
monografico en la revista Psychology, Crime and Law, mostré
resultados criticos (K6hnken, Milne, Memon y Bull, 1999), debido a que
los datos de las investigaciones indicaban que la entrevista cognitiva
incrementaba la cantidad de informacidon correcta pero también la
incorrecta. Por otro lado, la eficacia de la entrevista cognitiva estaba en
funcidn de diferentes variables, como el tipo de informacion o la edad e
implicacién de los testigos.

Entre los inconvenientes de esta técnica podemos sefialar el
hecho de que pedir a los testigos que recuperen informacién en
multiples ocasiones y de muy diversas formas puede implicar una
elaboracion extra de esta informacion, lo que podra llevar a rellenar
huecos de la memoria con material procedente de otros episodios y a
realizar mas inferencias, que afectaria a su vez a la calidad y cantidad
de informacién recordada.

Por ultimo, la entrevista cognitiva no parece adecuada para
todas las edades, dado que no mejora el recuerdo para todos (Wright y
Holliday, 2007). Por extensién, podria no ser adecuada para testigos
especialmente vulnerables como los que tienen una discapacidad
intelectual. No obstante, seria necesario realizar estudios al respecto.

6.2.3. Falsas ayudas a la obtencidn de las declaraciones

Dado que el objetivo de una declaracién es obtener la mayor
cantidad de informacion real (exacta) posible, a lo largo de la historia se
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han establecido diversos procedimientos supuestamente facilitadores
del recuerdo, por un lado, y de la colaboracién de los sujetos reticentes
a relatar los hechos, por otro. Algunas de las técnicas mds conocidas
popularmente para evitar que los testigos mientan son la utilizacion de
las drogas de la verdad y la hipnosis. Ambas ampliamente criticadas
desde los estudios psicoldgicos, puesto que se ha probado su escasa
fiabilidad. Ni el suero de la verdad ni la hipnosis permiten asegurar que
cuando son utilizadas el testigo no miente. Ademas, en el ultimo caso,
diversos estudios han mostrado que bajo efectos hipndticos los sujetos
no sélo pueden mentir, sino que también son mds sugestionables, y
dan una apariencia de mayor credibilidad (Mazzoniy Lynn, 2006).

En este sentido, Loftus (1980) afirmaba que la hipnosis no
reduce las dificultades de recuperacion de las huellas de memoria
reales, de forma que bajo hipnosis la probabilidad de recuperar una
memoria real es la misma que la de recuperar una memoria falsa. Mas
aun, Orne (1984) que realizd una gran nimero de investigaciones sobre
la hipnosis y su efecto sobre la memoria, concluye que la memoria
producto de la hipnosis es claramente menos exacta que la memoria
procedente del recuerdo en estado de vigilia normal. Y Diamond (1980)
afirma que los testigos hipnotizados incluyen en sus relatos fantasias y
sugerencias de los hipnotizadores e interrogadores, con el problema
anadido de que después de la sesidén de hipnosis los testigos no seran
capaces de diferenciar los detalles reales de los sugeridos o de los
imaginados.

Recientemente, Mazzoni y Lynn (2006) han realizado una revision
de los trabajos sobre el uso de la hipnosis para la obtencién de
declaraciones, que les lleva a concluir que la hipnosis es una técnica
generadora de falsas memorias, que pueden remplazar a las memorias
reales de los sucesos originales. Y aunque aparentemente puede dar
lugar a una gran cantidad de detalles minuciosos, muchos seran falsos.
De este modo, si la hipnosis no es una buena técnica para recuperar
recuerdos de hechos recientes, tampoco parece serlo para recuperar
hechos remotos.

Asi, algunos investigadores han analizado el papel de la hipnosis en
la generacion de memorias imposibles, como recuerdos sobre falsos
rituales satanicos o recuerdos infantiles imposibles, sobre vidas
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anteriores y abusos sexuales en esas otras vidas, o incluso sobre
abducciones extraterrestres (Clark y Loftus, 1996; Spanos, Burgess y
Burgess, 1994; Spanos, Burgess, Burgess, Samuels y Blois, 1999;
Stevenson 1994). Asi, la literatura estd llena de casos de falsas
memorias, generadas por un mal uso de la hipnosis, que han dado lugar
a su vez a falsas acusaciones. Los supuestos implicados, victimas y
agresores, tras diferentes sesiones de hipnosis, finalmente
“recordaron” los hechos como si realmente hubieran ocurrido. Asi, la
hipnosis propuesta como técnica para la obtencion de memorias
recuperadas, ha sido puesta en cuestidn (ver el capitulo siguiente sobre
este tipo de memorias).

6.3. Técnicas de entrevista

Como con cualquier otro testigo, el tipo de técnicas que se
utilizaran para obtener la declaracion de la victima con DI seran
aquellas que permitan extraer la maxima informacion, con la menor
cantidad de distorsiones posible, siempre procurando no interferir en
sus recuerdos.

En esencia, lo primero que debe procurarse es crear un
ambiente correcto de la entrevista para que el testigo con DI pueda
recuperar la mayor cantidad de informacién posible. Para lograrlo
debemos personalizar la entrevista dando instrucciones de que debe
intentar recordar todo lo mas posible, informando de todo lo que
recuerde crea o no que es importante, hasta el detalle mds irrelevante.
Debemos hacerle sentir que su relato es importante. Pero instruyendo
explicitamente que lo que se quiere es sobre todo informacion real,
verdadera, de modo que ante la mas minima duda debe informar de
ello. En este punto serd conveniente comprobar que la victima
distingue entre verdad y mentira.

Ademds, el entrevistador debe indicar de forma explicita que
cuando no recuerde alguna informaciéon o no sepa algo puede decirlo
asi, sin inventar ni imaginar nada. En general suele ser util para este
propdsito poner algunos ejemplos de informacion verdadera y falsa y
de informacién que sabemos yo que inventamos.
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El segundo paso serd pedir al testigo el relato libre de lo
sucedido. Para ello, se le pedird que cuente todo lo que recuerde con el
mayor detalle posible, y con sus propias palabras, a la velocidad que
prefiera y en el orden que quiera. Debe dejarse que sea él mismo quien
presente la escena. No deberia ser presionado, ni su relato debe ser
limitado temporalmente. Si es posible tampoco deberia ser
interrumpido y, lo que es mas importante, debe ser escuchado de
forma activa. Si se precisa de alguna aclaracion durante el relato, debe
hacerse con preguntas abiertas, que en cualquier caso deberia tratarse
de no realizarlas durante la narracion del suceso, sino una vez que el
testigo haya terminado. Debe evitarse cualquier tipo de comentario y
preguntas cerradas del tipo si/no.

Bull (1995) recoge algunos de estos procedimientos vy
recomienda un orden concreto respecto al tipo de preguntas que
deben hacerse: el primer tipo de preguntas deberian ser preguntas
abiertas, seguidas por preguntas especificas no sugerentes, después
preguntas cerradas en las que se proponen alternativas de respuestas,
y finalmente (si no queda mas remedio) preguntas sugerentes.

Las preguntas abiertas (por ejemplo, équé es lo que ocurria
que te hacia sentir mal?) se formulan con el objetivo de obtener
informacion pero sin presionar ni dirigir las contestaciones. En este
sentido, es admisible que el testigo sea incapaz de contestar a alguna
de estas preguntas. Por otro lado, se recomienda no utilizar preguntas
sobre el porqué de algun aspecto, ya que podrian ser interpretadas por
las victimas menores atribuyéndose como causantes o culpables del
suceso. De igual modo, la repeticién de preguntas de forma insistente
podria provocar que contesten considerando lo que cree que el
entrevistador quiere oir.

Las preguntas especificas se utilizan después de las abiertas,
con el objetivo de clarificar mas la informacidn proporcionada. En
muchas ocasiones, las personas con DI no saben qué informacién es
relevante y qué no, de esta forma, estas preguntas proporcionan la
oportunidad de obtener informacién relevante para el objetivo de la
entrevista, pero sin sugerir informacion que el entrevistado podria
corroborar como cierta sin serlo. En todo caso, ya se ha comentado que
no son convenientes las preguntas cerradas del tipo si/no. Aunque en
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ocasiones es necesario realizar preguntas cerradas, si es posible deben
realizarse proporcionando mas de dos alternativas de respuesta. De
cualquier modo, las contestaciones a estas preguntas deben ser
valoradas con cautela, ya que las alternativas que se proporcionan al
testigo con DI pueden ser elegidas dependiendo de multiples razones,
no siempre motivadas por la realidad del suceso, como por ejemplo
que la victima/testigo elija la alternativa que le es mas familiar.

Con mayor razén deben evitarse las preguntas en las que se
sugiere informacion, no obstante pueden ser necesarias en algunas
ocasiones, y ademas muestran ser utiles en la evaluacién de la
susceptibilidad para admitir informacién falsa del entrevistado. Como
en las anteriores, las respuestas a estas preguntas deben valorarse con
mucha cautela y siempre considerando la posibilidad de que dicha
informacion sea falsa.

Ademas, recordemos que la entrevista cognitiva incluye una
serie de técnicas que facilitarian la recuperacién del suceso, entre las
que podemos destacar la reinstauracién de contexto, el cambio de
perspectiva y el cambio de orden. Sin embargo, a excepciéon de la
primera, su uso debe limitarse, ya que podrian alterar los relatos y el
recuerdo del suceso de forma que su andlisis se vea perjudicado, ya
que pueden suponer la elaboracion extra de los recuerdos, y que el
testigo reconstruya el suceso mas de lo necesario lo que puede tener
como consecuencia el aumento de errores de comisidon y que en el
relato aparezcan caracteristicas impropias del tipo de relato que se
trata en relacion a su origen, real o fabricado.

6.3.1. Procedimientos auxiliares de obtencion de informacion

Ademas de los procedimientos de entrevista sefialados,
pueden utilizarse otros procedimientos auxiliares. El principal y mas
facil recurso es la realizacion de dibujos. Su realizaciéon tendra como
objetivos fundamentales facilitar la desinhibicion del tetigo con DI y
facilitar la representacidon de situaciones complejas. Sin embargo, su
uso debe quedarse en ser una técnica auxiliar que facilite la
recuperaciéon de informacidon y en los objetivos descritos. No debe
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caerse en la trampa de tratar de interpretar los dibujos, y menos en
términos de algunas técnicas de evaluacién empleadas en psicologia
clinica como son el test de la familia, el test del arbol u otros similares.
Dejaremos para la intervencidon terapéutica este tipo de
procedimientos.

Un recurso intermedio que se ha utilizado en algunas
ocasiones para entrevistar a victimas con DI en casos de agresiones
sexuales son los mapas corporales, o dibujos de personas, donde
podrian sefialar en qué lugar se habian producido los tocamientos. Sin
embargo, su uso debe restringirse lo maximo posible, y valorar que la
informacion recopilada con estos procedimientos podria estar sesgada.
Aunque no existen estudios del efecto de estos procedimientos con
personas con DI, se ha encontrado que nifios de entre cinco y seis afios
sefialaban falsos tocamientos hasta en un 80% de las ocasiones, un 10%
fueron falsos tocamientos genitales y un 25% en el pecho. Solo dos de
los 157 nifios que participaron en el estudio fueron completamente
exactos al utilizar los dibujos (Willcock, Morgan y Hayne, 2006).

Otro posible procedimiento para personas con problemas de
comunicacién es utilizar mufiecos para facilitar la representacion de lo
ocurrido. Podemos distinguir dos tipos de mufecos: mufiecos o
marionetas normales como los que utiliza cualquier nifio para jugar y
mufiecos anatémicamente correctos. Los primeros pueden ser
utilizados para representar situaciones complejas y para facilitar el
didlogo y la desinhibicion del testigo/victima. La persona con DI puede
expresarse a través de ellos de forma que puede vencerse su timidez al
hablar de algunas situaciones. Sin embargo, su uso también debe
limitarse debido a que pueden favorecer la sugestibilidad y las falsas
memorias. Asi pues, el uso de mufecos normales se limita a personas
con problemas de expresidn (aunque no es recomendable en personas
con alta sugestibilidad) para especificar alguna conducta que no quede
suficientemente clara, siempre después de que hayan proporcionado
un relato pormenorizado de la conducta que debe especificarse. Pero
en ningun caso se utilizaran antes de haber agotado todas las
anteriores vias de obtencién de informacién, y uUnicamente con el
propdsito de obtener detalles especificos.
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Los mufiecos anatémicamente correctos son mufecos que
inicialmente surgieron como instrumento para acciones de educacién
sexual, y que conposterioridad fueron recomendados para la
evaluacion de agresiones sexuales. Consisten en mufiecos con atributos
sexuales, de uno y otro sexo, y de diferentes edades o grados de
desarrollo fisico, ademds presentan algunas caracteristicas como tener
pelo pubico y orificios correspondientes a boca, ano y vagina, y dedos
separados para que sea factible representar cualquier tipo de conducta
sexual. Se diseflaron para facilitar la representacién de
comportamientos sexuales especificos y para evaluar el conocimiento
sobre las distintas partes del cuerpo. En su utilizacidon se especificaba
que sea el entrevistado el que adjudique los papeles correspondientes
a cada muiieco, de esta forma se obtendria informacién importante,
como puede ser la identificacién sexual que atribuye al agresor y a si
mismo, y otras personas de su entorno familiar.

Sin embargo, su uso no es muy recomendable, ya que pueden
tener mas inconvenientes que ventajas, razon por la cual hace tiempo
que dejaron de utilizarse para obtener informacién. En primer lugar,
este tipo de mufiecos podrian dar pie a una mayor fantasia, al tiempo
que puede suponer la sugerencia de informacion, de forma que puede
dar lugar a errores de interpretacidon. Aunque de nuevo faltan estudios
especificos con esta poblacion, un estudio con menores realizado por
Bruck, Ceci, Francouer y Renick (1995) mostrd que aproximadamente el
40% de los nifios entre 2 y 3 aflos que participaron en su investigacion
relataban tocamientos genitales falsos cuando se les preguntaba de
forma sugestiva con mufiecos anatémicamente correctos,
inmediatamente después de un examen médico que no incluia la
exploracion genital. Ademas, los estudios empiricos (DeLoache, 1995;
Saywitz, Goodman, Nicholas y Moan, 1989) no han mostrado de forma
suficientemente clara las ventajas del uso de estos muiecos. DeLoache
(1995) sefiala que el comportamiento de los niflos ante mufiecos
anatémicamente correctos en muchas ocasiones no muestra
diferencias hayan sido victimas de agresiones sexuales o no. DeLoache
afirma que, en general, este tipo de mufiecos no suelen elicitar
espontaneamente conductas sexuales en nifios que no han sido
agredidos sexualmente, sin embargo podrian darse. Ademads, los datos
encontrados muestran proporciones de aciertos realmente bajos (0.18
en nifios de dos afios y medio, 0.25 en nifios de tres afios, y 0.50 en
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nifios de cuatro afios) cuando se pide a los nifios que sefialen en un
mufieco qué parte de su propio cuerpo ha sido tocada. Por otro lado,
los datos del experimento de Deloache muestran que el uso de
mufiecos no supone ninguna ventaja respecto a las declaraciones
verbales, mediante las que los nifios proporcionaban mas informacidn.

Para evitar posibles contaminaciones de los recuerdos por el
uso de dibujos y muiecos, se recomienda utilizarlos en fases
posteriores a la obtencion de la declaracién y con el objetivo
fundamental de obtener informacion sobre el conocimiento que el
entrevistado con DI tiene sobre su cuerpo y el de los demas, qué es una
relacion sexual, y la terminologia que utiliza habitualmente para
referirse a ello.

6.4. La entrevista de obtencion del testimonio por fases adaptada a
personas con discapacidad intelectual

Es previsible que a lo largo de una entrevista con una persona
con DI surjan diferentes problemas de comunicacion. Algunas de las
particularidades mas frecuentes del discurso de la persona con DI son
las contradicciones, los silencios, su ritmo mas lento, la confusion y la
inseguridad. Los problemas que puedan surgir para entender a la
persona con DI no estan causados por la persona entrevistada ni por el
entrevistador, sino que se deben a las diferencias en las competencias
de comunicacién. Estas sélo podradn ser subsanadas llevando a cabo la
evaluacion de las capacidades y estableciendo un tiempo de “rapport”
adecuado.

La entrevista de obtencion del testimonio por fases adaptada a
personas con discapacidad intelectual es una entrevista
semiestructurada a través de la cual, mientras se establece una relacién
de confianza en la “fase de rapport” se evallan las siguientes
capacidades que podran afectar significativamente a la manera en la
que posteriormente pueda contar los detalles del hecho delictivo. Esta
maximizar los beneficios de este tipo de entrevista se recomienda
complementarla con el Protocolo de evaluacion de capacidades UAVDI
y con el Cuestionario de cuidadores para la evaluacion de capacidades



124 / Atencidn a victimas con discapacidad intelectual

UAVDI. Con ambos instrumentos se consigue una evaluacion suficiente
de las siguientes capacidades que van a afectar en la posterior
declaracién de los hechos, y el diseio de los apoyos que se le brindaran
a la persona para facilitar dicha declaracién, y, en consecuencia, un
acceso a la justicia igualitario.

Evaluar estas capacidades, antes de abordar el testimonio de
los hechos a investigar, permitird conocer las adaptaciones que se
deberan efectuar en la entrevista, asi como durante todo el proceso
judicial. Dichos apoyos deberdan quedar concretizados en los informes
periciales.

Sabiendo que los testimonios que mejor se pueden analizar
son aquellos en los que la narracidn libre es extensa, deberan primar en
las entrevistas las preguntas abiertas, que se iran cerrando a medida
que se quiera profundizar en determinados detalles. Seran las
preguntas abiertas las que consigan respuestas mds precisas y con
mayor cantidad de detalles. Por el contrario, hay preguntas que tienen
un efecto adverso en las respuestas de las personas con DI. En general,
cuanto mas cerrada sea la pregunta menos precisa sera la respuesta
(Perlman et al., 1994; Bull, 1995; Milne y Bull, 2006), ya que las
personas con DI son mas sensibles a la deseabilidad social, llevandoles
a responder de manera aquiescente en mayor proporcién que la
poblacidn sin DI (Clare y Gudjonsson, 1995). Pese a ello, los testigos y
victimas con DI suelen ser entrevistados por parte de los psicdlogos
forenses y agentes judiciales por defecto con preguntas cerradas
(Stacey, 1999) y sugerentes (Kebell, Hatton y Johnson, 2004).

Dado que la narracion libre de una persona con DI siempre es
mas costosa de comprender que las respuestas a preguntas, se corre el
riesgo de que el entrevistador deje a un lado el relato libre vy
espontaneo de los hechos y se centre mas en preguntas que le aportan
respuestas de mads facil comprensién. Sin embargo, la gran mayoria de
las personas con DI tienen la capacidad de hacer un relato libre del
suceso. Ante la duda, siempre se deberdn agotar los recursos para que
asi sea, aunque su capacidad de expresidon sea limitada. Sélo una vez
obtenido el relato libre (independientemente del nimero de detalles
con los que se cuente) se pasara a la formulacion de preguntas
cerradas. Las preguntas a las que se conteste sélo con la respuesta
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“si/no” se limitardan a personas con DI con graves dificultades de
expresion.

En conclusion, la entrevista de obtencién de la declaracion a
una persona con DI no debera efectuarse sin conocer los apoyos que
necesitara durante la entrevista, para lo cual se deberd contar con una
primera informacidn acerca del tipo de discapacidad, y su etiologia (ya
que muchos sindromes asociados a la DI cursan con limitaciones
notables en capacidades que pueden afectar a su manera de contar los
hechos). Para ello sera util llevar a cabo un primer encuentro con los
profesionales o familiares que puedan aportar dicha informacién. Esta
permitird anticipar aquellos apoyos que deberdn ser desplegados
posteriormente con la persona y prever si se debera contar con un
experto o traductor que sirva como facilitador durante la entrevista.

Una vez realizado este primer acercamiento indirecto a la
persona, y haber anticipado los posibles apoyos que el entrevistador
deberd desplegar ya desde el mismo comienzo de la entrevista, ésta se
debera llevar a cabo en tres momentos diferentes:

1. Fase de rapport y evaluacién de las capacidades que afectan a
la declaracién

2. Fase de planificacion de los apoyos para la obtencion del
suceso a investigar

3. Fase de obtencidn de la declaracion del suceso a investigar

6.4.1. Fase de rapport y evaluacion de capacidades

Esta fase permitira al evaluador entender la manera en la que
la persona se comunica, establecer una relacién de confianza y evaluar
especificamente las capacidades que afectan al testimonio (ver capitulo
4). Todo ello permitird disefiar los apoyos especificos que pueda
necesitar en la siguiente fase, asi como durante todo el proceso
judicial.
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6.4.2 Planificacion de los apoyos para la fase de obtencion del suceso a
investigar

Tras la primera fase de rapport y evaluacidn de capacidades se
le permitird a la persona descansar durante un rato, o se le citara
pasadas unas horas, o incluso en otro dia, si se estima que el tiempo
que requiera el disefio de los apoyos va a ser largo. Durante este
tiempo el entrevistador deberad determinar el alcance de la afectacién
de las principales capacidades que afectan a su manera de contar los
hechos, asi como pronosticar de qué manera contara los hechos que se
investigan (con muchos o pocos detalles; con detalles centrales o sdélo
periféricos; con pensamiento concreté o abstracto; con riesgo
alto/moderado/bajo de deseabilidad social y, por tanto, aquiescencia,
etc.), asi como los apoyos que deberdn ser desplegados por el
entrevistador para obtener e testimonio mas preciso y fiable posible.

Si se observa una gran necesidad de apoyos se aconseja
recurrir a un psicélogo facilitador o, en su defecto, a un especialista en
discapacidad intelectual habituado al disefio de sistemas de apoyo
centrados en la persona.

Para iniciarse en el disefio de los principales apoyos, se
recomienda la revision de los apoyos en funcidn de los sindromes que
presenta la persona (ver Anexo lll) y en funcidn de la afectaciéon de las
capacidades.

6.4.3 Fase de obtencion de la declaracion del suceso a
investigar.

El segundo momento de la entrevista serd aquél en el que ya
se aborda el suceso a investigar con los apoyos disefiados previamente
para tal efecto. La manera de abordar el suceso es crucial para la
obtencion de un buen testimonio. Antes de pasar concretamente a los
hechos que se investigan, se recomienda anticipar a la persona las
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siguientes cuestiones: explicarle que no estaba presente cuando
ocurrieron los hechos, explicarle que va a haber preguntas dificiles, y
darle la oportunidad de hablar con confianza. Seguramente a lo largo
de la entrevista se tendran que abordar temas “tabu” (como los
sexuales en caso de investigar este tipo de delitos) que a la persona con
DI se le han ensefiado a evitar o negar. Por ello es muy importante
ofrecer la oportunidad explicita para hablar de ello.

Tras la fase de introduccién se le pedird a la persona con DI
que proporcione, con sus propias palabras, un relato de lo sucedido.
Pese a que la norma en contextos forenses es no sugerir el tema del
cual se quiere hablar, es mas que probable que la persona con DI
desconozca completamente el motivo por el que tiene que hablar con
un extrafio. El primer paso antes de preguntar por el suceso, por tanto,
serd preguntarle si sabe los motivos por los cuales esta en la entrevista,
para posteriormente ir cerrando la pregunta (por ejemplo, “ésabes por
qué estamos aqui?”, “éhay algo que nos/me quieras contar?”, “hemos
venido a hablar contigo para que nos cuentes una cosa que te ha
pasado”, “hemos venido a hablar de algo que ya le contaste a...”).

Se debe tener en cuenta que la funcidn principal del evaluador
es la de facilitar, no la de interrogar. Es esencial no realizar muchas
preguntas en la parte inicial de la fase de obtencién del testimonio, ya
que es mucho mejor obtener la informacion de la manera mads
espontanea y no contaminada posible. Es frecuente que las personas
con DI comiencen a relatar aspectos periféricos al principio y no
abordaran temas centrales de los hechos hasta que se encuentren
preparados o cdmodos (Cederborg y Lamb, 2008). Es muy importante
no comenzar a preguntarle inmediatamente por esos aspectos
centrales, sino que se recomienda aguantar y tolerar su ritmo, las
pausas, incluso las que son largas, y los silencios.

Por lo tanto, aunque se esté trabajando con una persona con
DI, e independientemente de sus dificultades de expresion vy
comprension, el abordaje del tema a investigar se llevard a cabo a
través de la narracién libre. Sin embargo, solicitarsela puede ser una
situacién novedosa, pues suelen estar acostumbrados a que sus
interlocutores sean quienes controlen y dirijan las conversaciones.

Se recomienda encarecidamente la grabacidn audiovisual de la
entrevista, a fin de conseguir un registro fiel de lo que diga el
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entrevistado y de cémo lo diga, puesto que de este modo se asegurara
su testimonio a lo largo del tiempo, la grabacién podrd ser estudiada
con posterioridad (por los propios entrevistadores, y por otros peritos
forenses), y podria servir para evitar que la persona con DI tuviera que
testificar una y otra vez ante diferentes actores del proceso penal.
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7. La identificacion de
agresores

Antonio L. Manzanero

En términos legales, se define identificacion como la accidn de
designar a presencia judicial a una persona determinada como
responsable de un hecho delictivo. En la medida en que la investigacién
criminal haya dado como resultado la obtencion de evidencias que
faciliten la identificacién de una persona, éstas seran las principales
pruebas a considerar. En cualquier caso, en la mayoria de las ocasiones
es imprescindible solicitar a los testigos que realicen una identificacion
ocular de los autores del delito, debido a que en ciertos casos la
presencia de las evidencias sélo informa que una determinada persona
ha estado en el lugar del delito, pero no dice nada sobre cuando (si
antes o después del hecho) ni del papel jugado (agresor o testigo). Sin
embargo, la identificacion realizada por testigos y victimas puede ser
erronea, siendo éste uno de los problemas mas importantes en la
administracion de justicia, ya que dan como resultado personas
acusadas de delitos que no cometieron.

Segin Wells (2005), las falsas identificaciones son
responsables de la mayoria de los errores judiciales. De 40 casos
analizados por Wells, Small, Penrod, Malpass, Fulero y Brimacombe
(1998) en los que las pruebas de ADN absolvieron a inocentes
injustamente condenados, en el 90% de los casos uno o mas testigos
los habia identificado erroneamente (algunos de ellos habian sido
inicialmente condenados a muerte). La asociacion norteamericana
Innocence Project en su pagina web
(http://www.innocenceproject.org), a fecha de marzo de 2013, recoge
303 casos de personas absueltas gracias a analisis de ADN, tras haber
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sido erréneamente condenadas. Casi todos ellos fueron acusados de
delitos sexuales y agresiones con resultado de muerte, lo que facilitd
que pudiera contrastarse su ADN con el de los restos biolégicos del
delito.

Los trabajos experimentales en Psicologia del Testimonio
muestran la escasa capacidad que en general tenemos para identificar
caras no familiares y los factores que influyen en esta habilidad. En el
caso de las personas con discapacidad intelectual, la tendencia a
sobregeneralizar presente en las creencias comunes lleva a pensar que
serian menos capaces de identificar a un agresor no familiar que las
personas sin discapacidad. Estas creencias han sido en parte
confirmadas por las evidencias cientificas que muestran que
comparando adultos con DI y sin DI ambos aciertan por igual en sus
identificaciones, aunque los primeros cometen mas falsas alarmas vy
tienden mas a adivinar que los segundos (Ericson y Isaacs, 2003;
Manzanero, Recio, Alemany y Martorell, 2011). En cualquier caso, hay
pocos estudios acerca de la capacidad que personas con distintos tipos
de discapacidad cognitiva tienen a la hora de llevar a cabo la tarea de
identificacion en entornos judiciales y de los factores que pueden influir
en su exactitud.

Una revision de los estudios sobre discapacidad intelectual y
procesos cognitivos muestra que el principal problema metodoldgico
reside en la asignaciéon de los sujetos a un grupo especifico de
caracteristicas mas o menos homogéneas que nos permitiera en un
futuro generalizar los resultados y predecir comportamientos. La
dificultad reside en que la inmensa mayoria de las personas
consideradas como con discapacidad intelectual se encuadran en lo
que podriamos denominar “inespecificas”. Aun asi, la mayoria de los
estudios se han centrado en analizar déficit cognitivos asociados a
sindromes especificos. Por ejemplo, Annaz, Karmiloff-Smith, Johnson y
Thomas (2004, 2009) establecen que existen diferencias en el
rendimiento en tareas de identificacion de caras entre Autismo,
Sindrome de Down y Sindrome de Williams; y Lawrence, Kuntsi,
Coleman, Campbell y Slarse (2003) afirman que hay un mayor déficit en
el Sindrome de Turner.
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Dado que los procesos cognitivos relevantes en la capacidad
para realizar una identificacion de una persona desconocida son
fundamentalmente los de atencién, percepcién, memoria, lenguaje,
toma de decisiones, y otros subprocesos o metaprocesos relacionados,
la capacidad para identificar a una persona en aquellos contextos
especialmente dificiles (persona desconocida, un tiempo de interaccion
escaso o una vista muy breve de la persona a identificar) puede estar
mas resentida en las personas con DI que en las personas sin
discapacidad intelectual. No obstante, dado que estos déficit podrian ir
asociados tanto al tipo de trastorno como al nivel de afectaciéon o
discapacidad, no es posible generalizar, y por lo tanto seria oportuno
alejarnos de los estereotipos y evaluar estos procesos para cada sujeto.
Asi, por ejemplo, conocemos que en general las personas con un
trastorno de espectro autista (TEA) tendrdn problemas a la hora de
identificar a una persona (Behrmann, Avidan, Leonard, Kimchi, Luna,
Humphreys y Minshew, 2006; Davies, Bishop, Manstead y Tantam,
1994; Gepner, De Gelder y Schonen, 1996). Sin embargo, no todas las
personas que padecen este trastorno tienen el mismo nivel de
discapacidad. Un reciente estudio (Jones, Scullin y Meissner, 2011)
sobre la capacidad de personas con TEA para identificar en ruedas
presentadas de forma secuencial o simultdnea muestra que la
capacidad atencional y el grado de afectacién afecta al rendimiento y la
tendencia a seialar. Algunas investigaciones muestran que algunas
personas con TEA pueden aprender estrategias que les permiten
reconocer a una persona vista previamente (Boucher y Lewis, 1992;
Teunisse y De Gelder, 1994). Estos datos convierten en errénea la
afirmacidén de que “las personas con TEA son incapaces de identificar”.

Si la etiologia no es suficiente para predecir el rendimiento de
una victima con DI ante una tarea de identificacidn, tampoco parece
util basarse en la medida de inteligencia como indice de la capacidad
para identificar a una persona, dado que algunas investigaciones
muestran una escasa o nula correlacién entre el Cociente de
Inteligencia (ClI) y la capacidad para identificar caras (Klin, Sparrow,
Bildt, Cicchetti, Cohen y Volkmar, 1999; Zhu, Song, Hu, Zhen, Dong,
Kanwisher y Liu, 2009), aunque no es asi en todas los estudios en los
que se considera DI e identificacion (Lépez, Donnelly, Hadwin y
Leekam, 2004).
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Por otro lado, no debemos olvidar que las personas sin DI
también cometen importantes errores al tratar de identificar a
personas no familiares. En este sentido, Bruce, Henderson, Greenwood,
Hancock, Burton y Miller (1999) realizaron una investigacion en la que
mostraban una fotografia de una persona desconocida que tenian que
tratar de identificar entre diez fotografia entre las que podia estar o no.
Cuando la misma persona estaba presente en la rueda de fotos
posterior los sujetos sélo la identificaron correctamente en el 70% de
las ocasiones. Cuando no estaba presente, los sujetos sefialaron alguna
de las fotografias de forma errénea en el 30% de los ensayos. Algunas
investigaciones (por ejemplo, Henderson, Bruce y Burton, 2001) han
encontrado que este bajo rendimiento se mantiene también cuando la
tarea consiste en decidir si dos imagenes de personas desconocidas
pertenecen a la misma persona.

7.1. La descripcion del sospechoso

Describir la apariencia de una persona es una tarea muy
diferente a la de identificarla. En primer lugar, la descripcion es una
tarea de recuerdo, mientras que la identificacién lo es de
reconocimiento. En segundo lugar, intervienen procesos cognitivos
diferentes, dado que el formato de representacion en la tarea de
identificacién es visual, mientras que en la de descripcién es verbal.

Como veremos mas adelante, todos los estudios que han
analizado las descripciones sobre la apariencia de una persona
coinciden en que suelen ser bastante vagas e incompletas, aludiendo
frecuentemente a caracteristicas muy generales o que comparten gran
parte de la poblacién. Ademas, gran parte de la informaciéon que
aparece en las descripciones es producto mas de la estimacion que del
recuerdo exacto.

Debido a que las descripciones verbales, generalmente, no
contienen la cantidad y calidad de informaciéon suficiente para poder
decidir de manera fiable si el sospechoso es el verdadero culpable o no,
es necesario proceder a la identificacion en rueda de reconocimiento,
para ver si el testigo puede reducir en alguna medida la incertidumbre
existente sobre la identidad del culpable. Si la descripcién fuera lo
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suficientemente precisa, hasta el punto de reducir la incertidumbre
practicamente a cero (aquellos casos en que el testigo conoce de antes
al autor de los hechos), la rueda no seria necesaria, ya que no es
esperable que se pueda reducir mas la incertidumbre existente (Wells,
Seelau, Rydell y Luus, 1994). Sporer (1992) tras analizar 139
descripciones de delincuentes realizadas por 100 testigos llegd a la
conclusién de que una de cada cuatro referencias a la altura, edad o
peso aportaban datos promedio de la poblacién y sélo un 30%
contenian referencias a rasgos faciales.

Kuehn (1974) afirma, a partir del estudio de 100 casos reales,
que el tipo de informacién que frecuentemente aparece en las
descripciones hace referencia a: sexo, edad, altura, constitucion, raza,
peso, tez y color del pelo; mientras que Lindsay, Martin y Weber (1994)
afirman que se suele mencionar la vestimenta, color del pelo y altura.
En el estudio sobre casos reales realizado por Diges, Manzanero, Gentil
y Pérez-Mata (1993) en Espafa, se observé que en las descripciones
realizadas por victimas y testigos aparecia informacion sobre el pelo, la
edad, la estatura, la vestimenta, la complexidn, los rasgos faciales, la
raza y el acento.

No obstante, una cosa es el tipo de informacidn que aportan los
testigos y otra su exactitud. Al respecto, Van Koppen y Lochun (1997)
analizaron la exactitud de las descripciones comparando las dadas por
los testigos con las que aparecian en las bases de datos de la policia de
Holanda. Los resultados mostraban que la mayoria de los rasgos mas
relevantes aportados por los testigos eran erréneos: solo un 36%
aportaron informacidn correcta sobre el color de los ojos, un 35% sobre
la nariz, un 39% sobre la boca y un 38% sobre la barbilla. Por otro lado,
la correlacién entre exactitud y completitud de las descripciones es
negativa. Esto es, cuanto mas completas son las descripciones menos
exactas son.

Meissner, Sporer y Schooler (2007) sefialan algunas de las
variables que mas influyen en la exactitud de las descripciones: la
oportunidad para ver al autor del delito, el estrés o ansiedad del
testigo, abuso de alcohol y drogas, sexo, edad, formato de
recuperaciéon, uso de listados de rasgos, descripciones aportadas en
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grupo, reiteraciéon en la obtencion de las descripciones y ayudas al
recuerdo.

Como se puede apreciar, no hacen referencia a la capacidad
intelectual de los testigos, aunque si a la edad. Quiza la principal razén
de esta ausencia no es su falta de relevancia sino que hasta ahora en
ninguno de las investigaciones sobre descripcién de caras se haya
analizado la capacidad para describir que tienen las personas con DI. De
hecho, los estudios sobre el efecto de la edad permitirian predecir que
la capacidad para describir la apariencia de una persona esté en
funcidn de su desarrollo intelectual.

Considerando las limitadas capacidades de memoria y lenguaje
de los nifios, podemos hipotetizar que sélo en la medida en que éstas
estdn suficientemente desarrolladas sus descripciones podrian ser
comparables a las de los adultos. Asi parecen confirmarlo los datos
extraidos de distintos estudios (Davies, Tarrant y Flin, 1989; Pozzulo y
Warren, 2003).

Davies, Tarrant y Flin (1989) analizaron la capacidad de nifios de
diferentes edades para describir y reconocer a personas no familiares
con las que habian mantenido una breve interaccion. Este estudio se
realizé con 128 nifios de edades comprendidas entre 6-7 y 10-11 afios,
que fueron protagonistas de un chequeo médico, realizado por un
adulto desconocido que les examinaba. Posteriormente se les pidié su
recuerdo sobre ese chequeo médico, construyeron un retrato-robot y
fueron sometidos a una rueda de fotografias para tratar de identificar
al médico. Posteriormente Davies y cols. midieron el nUmero de rasgos
que aparecian en las descripciones y encontraron que la media de
rasgos del primer grupo fue de 1, mientras que en los nifios mas
mayores fue de 2.21.

Pozzulo y Warren (2003) compararon las descripciones
realizadas por nifos de 10-14 afios y adultos en dos estudios, con
resultados convergentes. En la direcciéon predicha, los nifios en el
primer estudio aportaron menos rasgos (7.61 de media) que los adultos
(9.85 rasgos de media). Pero ademas, Pozzulo y Warren clasificaron los
rasgos faciales agrupandolos en: rasgos faciales externos (pelo,
contorno...), rasgos faciales internos (color de ojos, forma de la nariz...)
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y rasgos corporales (peso, estatura..). En todas las categorias los
menores aportaron menos informacion que los adultos. Sin embargo,
no hubo diferencias en cuanto a la descripcién de la vestimenta,
aunque los nifios aportaron mas informacién sobre accesorios (bolsos,
cinturdn...), que seria mas irrelevante al tratar de buscar a una persona.
En el segundo estudio los menores aportaron menos informacién para
todas las categorias.

Respecto a la exactitud de las descripciones de los menores,
diversos estudios (Pozzulo y Warren, 2003) confirman que su principal
problema estaria en las estimaciones de edad (Dent, 1982), peso
(Brigham, Van Verst y Bothwell, 1986) o estatura (Flin y Shepherd,
1986). En el estudio de Davies y cols. (1989) ambos grupos de edad (6-7
y 10-11 afios) fueron mejores en las tareas de recuerdo de la cara del
médico que implicaban ayudas al recuerdo mediante indicios (retrato-
robot) que en las tareas de descripcién del médico en términos de
recuerdo libre, aunque en las primeras aumenté de forma muy
considerable las tasas de errores. Estas tasas de errores fueron
mayores para la descripciéon del médico que para la descripcién del
suceso. Los niflos fueron mds inexactos cuando tenian que recordar la
apariencia de la gente o describir los rasgos faciales que cuando tenian
que recordar el suceso en si. Una posible explicacion apuntada en el
estudio hace referencia a un déficit atencional de los nifios para fijarse
suficientemente en las caracteristicas de la persona, ya que esta tarea
por su complejidad requiere mas recursos atencionales que en el caso
del suceso. Por otro lado, segln estos autores, es posible que el hecho
de que aparecieran mas errores de comision que de omision se deba a
que los nifios no saben qué lenguaje emplear o a que para describir la
apariencia fisica de las personas hay que realizar estimaciones (de
peso, edad, estatura) y en esto probablemente los nifios tienen menos
experiencia y ademds normalmente se les piden estimaciones de
apariencia de personas adultas y no de nifios, que probablemente les
resultaria mas sencillas. En este sentido, Dent (1982) sugiere que si las
estimaciones de edad, peso y altura se hicieran tomando como
referencia la propia persona, serian mas exactas.

Como propone Pozzulo (2007), dado que los menores suelen
aportar menos informacién y mas inexacta en sus descripciones
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basadas en un relato libre, que poco ayudan en la busqueda de los
autores de un hecho o en la construccion de la ruedas de
reconocimiento, los esfuerzos de los expertos en identificacion
deberian centrarse en disefiar procedimientos que incrementen la
cantidad y exactitud de los rasgos aportados. En cualquier caso, seria
deseable poder contar con investigaciones especificas con poblacion
con discapacidad intelectual para poder generalizar los resultados de
los estudios previos.

Para facilitar la descripciones se han propuestos distintos
procedimientos. Uno de los mas relevantes consistiria en proporcionar
un listado de rasgos para que el testigo sefiale cudles encajan con la
persona a identificar. Sin embargo, destacan los efectos negativos del
uso de los listados de rasgos como forma de obtener descripciones mas
completas, dado que podrian inducir a los testigos a aportar
informacion falsa, en la linea de los efectos de la informaciéon post-
suceso (Wogalter, 1991, 1996). De igual modo, tampoco parece
aconsejable la reiteracion en la peticion de descripciones dado que
podrian dar lugar a mas informacion errénea segun se insiste en la
peticion. Respecto al uso de la entrevista cognitiva (ver el apartado
anterior) como ayuda para obtener las descripciones, una revisién de
42 estudios (Kohnken, Milne, Memon y Bull, 1999) muestra que
incrementaria la cantidad de detalles correctos pero también la de
detalles incorrectos. En cualquier caso, las descripciones previas
cuando se trata de agresores no familiares parecen inevitables, y la
investigacion muestra que afectarian en diferentes sentidos a
posteriores tareas de reconocimiento.

7.1.1. Efecto de las descripciones sobre los reconocimientos
posteriores

Como hemos dicho, describir a una persona y reconocerla
implican procesos diferentes, por lo que una persona que aporta una
mala descripcién sin embargo podria ser perfectamente capaz de
identificar a la persona en un album de fotos o una rueda de
reconocimiento. De igual modo, la persona capaz de aportar una
descripcion muy completa de la persona a identificar, luego podria
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fallar al tratar de reconocerla. No obstante, mas alld de esta falta de
relacién entre capacidad para describir y reconocer, se ha mostrado
que la exactitud de los reconocimientos podria verse afectada por las
descripciones previas. Asi, la probabilidad de acertar en Ia
identificacion podria disminuir si al testigo se le ha pedido una
descripcion previa. Schooler y Engstler-Schooler (1990) fueron los
primeros en sefialar un efecto negativo (de ensombrecimiento) de las
descripciones verbales sobre las tarea de identificacién posteriores.
Este estudio ha sido replicado en numerosas ocasiones (para una
revision ver Schooler, 2002) con metodologias distintas y en dominios
diferentes, y en general se puede confirmar un efecto negativo como
muestran Meissner y Brigham (2001) mediante un meta-andlisis.

Sin embargo, no todos los autores han encontrado un efecto
negativo de la verbalizacion sobre el reconocimiento posterior (Bloom y
Mudd, 1991; Bower y Lloyd-Jones, 2006; Manzanero, Lépez y
Contreras, 2009; Mueller, Courtois y Bailis, 1981). En una reciente
investigacion (Manzanero, Lépez, De Vicente y Ronco, 2008), se
procedié a analizar el efecto de la descripcion inicial sobre el
rendimiento en una prueba de reconocimiento, y el papel que jugaria
como factor mediador del efecto de una rueda interpolada en la que
uno de los cebos se repetia en la segunda rueda objetivo. Los
resultados mostraron que la descripcidn inicial previene la
identificacién falsa de la persona vista en la primera rueda y que podria
ser sefialada por su mayor familiaridad. La persona que aparecia en las
dos ruedas pero no era la objetivo de la identificacion fue
erroneamente sefalada el 19.2% de las ocasiones en las que no hubo
descripcion, y sélo el 3.8% en la condicién de descripcion previa. La
principal hipdtesis en la explicacidon de este efecto positivo se basa en
un incremento de la profundidad de procesamiento mediante la
verbalizacién, que implicaria una mejor codificacion de la cara. No
obstante, en otra investigacion (Manzanero, Lépez y Contreras, 2009)
donde Unicamente se manipuld la descripcion inicial y la rueda
interpolada, los datos llevaron a concluir que los sujetos que describen
inicialmente a la persona objetivo aciertan menos (62.33%) y cometen
mas falsas identificaciones (10.9%) que las que no realizan
descripciones previas (84.1% y 6.8%, respectivamente).
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En cualquier caso, hay que considerar que las descripciones
previas pueden interferir con el rendimiento de los testigos en las
ruedas de reconocimiento, aunque no en todas las condiciones. Pero
aun asi, segun recomiendan Wells, Seelau, Rydell y Luus, (1994), las
descripciones verbales del culpable debieran ser obtenidas de todos los
testigos antes de realizar una rueda de reconocimiento, ya que son
esenciales para la seleccion de distractores apropiados. Ademas, si en
el juicio se le pide al testigo que describa al culpable, y antes de la
rueda no se le solicitd la descripcion, no habra manera de estar seguros
de si la descripciéon proporcionada se realiza del suceso original, del
retrato-robot o de la persona que el testigo identificd en la rueda.

Sera necesario realizar mas investigaciones para determinar en
qué medida otros factores (como el desarrollo intelectual) podrian
influir sobre el efecto de las descripciones sobre los reconocimientos
posteriores.

Desde un punto de vista practico, recordar y describir una cara
es una tarea sumamente dificil. Debido a estas dificultades y la poca
calidad de las descripciones de las caras, quizd seria mejor una
reconstruccion de la cara utilizando alguno de los procedimientos
existentes. Aunque como tarea de memoria, podria resultar todavia
mas facil la identificacidon en fotografias o rueda que la realizacion de
un retrato-robot, que en personas con discapacidad intelectual puede
constituir una tarea extremadamente compleja e imposible de
completar.

7.2. Identificacion en fotografia

Uno de los procedimientos mds usuales en la identificacidon de
personas consiste en presentar a los testigos y victimas fotografias de
posibles sospechosos. Generalmente este procedimiento forma parte
de las primeras actuaciones y se lleva a cabo en la medida en que los
investigadores han podido acotar previamente el campo de busqueda
mediante las descripciones aportadas. No obstante se encuentra
gravemente limitado por la disponibilidad y actualizacién de las
fotografias y tiene el problema practico de que el autor de los hechos
podria no encontrarse entre éstas. En cualquier caso suele ser un
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medio de iniciar la busqueda y detencién de los supuestos
delincuentes.

Hay otras situaciones en las que también puede producirse una
identificacion previa en fotografia, posible por la aparicion del supuesto
culpable en medios de comunicacidon. En ocasiones, para delitos
especialmente relevantes, se realizan campanas de comunicacién en las
que se facilitan fotografias de las personas buscadas por la policia para
su identificacion por la poblaciéon. El problema a que nos enfrentamos
con este procedimiento es que la identificacion en fotografia no es
valida como prueba. Por tanto, una vez que la policia localiza a la
persona de la fotografia a quien sefiald el testigo, se procedera a
realizar una rueda de identificacidn en vivo, siguiendo el procedimiento
sefialado en la Ley de Enjuiciamiento Criminal (arts. 368 a 374). Las
investigaciones sobre la Memoria de los Testigos nos indican que
mostrar las fotografias al testigo podria estar viciando todo el posterior
procedimiento de identificacidn, ya que en la rueda en vivo el testigo
podria estar sefialando a la persona de la fotografia y no al autor del
delito (Dysart, Lindsay, Hammond y Dupuis, 2001; Memon, Hope,
Bartlett y Bull, 2002). Por lo tanto, debemos valorar con mucha
precaucion las identificaciones hechas después de una exposicion
fotografica.

Otro de los efectos negativos de las fotografias esta relacionado
con procesos de interferencia debidos a la exposicion a un gran nimero
de caras, que causarian un deterioro de los recuerdos del testigo. Se ha
demostrado que la exposicion a muchas caras interfiere con la
memoria original, lo que lleva a un incremento de las identificaciones
erréneas, es decir, de las falsas alarmas y a un decremento del
reconocimiento exacto (Lindsay, Nosworthy, Martin y Martynuck,
1994).

En resumen, la mayoria de los estudios concluyen que la
exposicion a fotografias es un procedimiento peligroso que podria
tener como resultado identificaciones falsas. No obstante, Lindsay y
cols. (1994) sugieren que no todo lo relativo al uso de fotografias tiene
aspectos negativos, ya que al presentar las fotografias de forma
secuencial se evita que los testigos realicen juicios relativos que llevan a
cometer mas identificaciones falsas. Si el uso de dlbumes de fotografias
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se reduce Unicamente a una ayuda a la investigacidn policial y no como
una técnica de identificacion, su utilidad es innegable, siempre y
cuando no se utilicen los mismos testigos para buscar a posibles
sospechosos y para identificar al autor del delito en una rueda en vivo.

Pero aun teniendo en cuenta la utilidad del uso restringido de
las fotografias, a la vista de lo expuesto, parece sensato evitar, en la
medida de lo posible, presentar a los testigos reales fotografias de
posibles sospechosos ya que, interfiriendo con su memoria original o
afectando a su criterio de respuesta, parece tener efectos no deseados
sobre la exactitud de las identificaciones de los autores de un delito y
las identificaciones de inocentes, fundamentalmente si la identificacion
en fotografia se llevé a cabo de forma sesgada. Ademas, no debemos
olvidar que posteriormente ante la rueda de identificacién en vivo es
bastante improbable que el testigo identifique a otra persona que no
sea la que ya habia identificado previamente en el album de
fotografias. En el fondo, al testigo se le esta poniendo en la tesitura de
identificar al mismo que identific6 unos dias antes en la comisaria,
puesto que ese ha sido al que ha ido a detener la policia porque el
testigo lo sefialé como posible culpable.

7.3. Las ruedas de reconocimiento

Uno de los procedimientos mds extendidos para la identificacion
de personas es la rueda de reconocimiento, donde se pone al
sospechoso en presencia de los testigos junto con otras personas no
relacionadas con los hechos. Existen miultiples variantes de la rueda de
reconocimiento (por ejemplo, en vivo o en video), asi como varios
elementos a tener en consideracién al conducir y valorar este tipo de
prueba.

7.3.1. Composicion de la rueda

Una incorrecta eleccién de los componentes de la rueda
provocara un sesgo que influird en las respuestas de los testigos, bien a
favor del acusado o en su contra. Por ejemplo, se ha encontrado
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(Manzanero, Lopez, De Vicente y Ronco, 2008) que la presencia de un
cebo que se repite en dos ruedas diferentes facilita que en la segunda
sea elegido por los testigos, aun cuando en ésta esté presente el autor
real de los hechos (el 19.2% de los sujetos a los que se les presentd
como cebo también en la primera rueda lo sefialaron erréneamente en
la segunda, mientras que sdlo lo hizo el 3.7% de los sujetos que lo veian
en esta rueda por primera vez).

Las ruedas no deben estar sesgadas, esto es, deben ser
imparciales. Y una rueda es imparcial si el sospechoso tiene la misma
probabilidad de ser elegido que cualquiera del resto de los
componentes de la rueda basandonos Unicamente en su apariencia. Sin
embargo, cada cierto tiempo nos encontramos con casos en los que se
han anulado sentencias o se ha tenido que dejar en libertad a un
imputado porque la diligencia mediante la cual fue identificado por las
victimas no fue imparcial.

Para conocer el grado de imparcialidad de una rueda se
recomienda utilizar testigos simulados. Si las personas que no han
estado presentes durante la comision del delito sefialan al sospechoso
con mayor frecuencia de la esperable por azar, simplemente a partir de
la descripcidn inicial, estas elecciones constituyen un indicador de que
la rueda no es imparcial y hay un sesgo contra el acusado que le sefiala
como autor incluso ante los que no estuvieron presentes.

A este respecto, Malpass y Devine (1983) sefialan dos principios
de imparcialidad: 1) un numero suficiente de componentes que
asegure una probabilidad pequefia de sefialar a un inocente por azar; y
2) que el sospechoso no sea diferente del resto de los componentes de
la rueda, que no se dé el “sesgo del acusado”.

7.3.2. Seleccidn de los cebos

El articulo 369 de la Ley de Enjuiciamiento Criminal dicta que las
ruedas de reconocimiento deben componerse de modo que el
sospechoso comparezca junto con personas de “circunstancias
exteriores semejantes”. Y asi se seleccionan cebos parecidos al
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sospechoso para formar la rueda de reconocimiento. Sin embargo,
aunque se ha tendido a tomar al sospechoso como el punto de
referencia en la construccién de la rueda, en realidad la referencia
deberia ser la descripcion inicial del testigo, a la que deben ajustarse los
distractores (Wells, Small, Penrod, Malpass, Fulero y Brimacombe
(1998).

Ambos tipos de seleccion ofrecen el mismo nivel de proteccion
al sospechoso inocente (Wells, 1993), sin embargo la seleccién de
cebos a partir de la descripcion produce mayor numero de
identificaciones correctas que la seleccién a partir del parecido con el
sospechoso. Para Wells, la seleccién por parecido con el sospechoso no
hace sino aumentar gratuitamente la similitud entre los cebos y el
sospechoso, dificultando la prueba porque se elimina Ila
“heterogeneidad propicia”, las variaciones en la apariencia fisica de los
miembros de la rueda que ayudan al proceso de reconocimiento.

De hecho, llevada a sus extremos, la seleccién por parecido con
el sospechoso produciria una prueba de reconocimiento con “clones”
del sospechoso (Wells, 1993), pues los cebos se podrian seleccionar de
forma que coincidieran todos sus rasgos fisicos con los del sospechoso.
Esto no sucede, en cambio, con la seleccidén a partir de la descripcion
del culpable, pues la mayor parte de los testigos describen con pocos
rasgos la apariencia del autor del delito y esos rasgos suelen ser muy
generales. En realidad, los “clones” del sospechoso coincidirian en los
rasgos dados en la descripcion del testigo, pero ademas serian todos
parecidos en otros rasgos no dados en la descripcién y que no tienen
por qué coincidir con los del autor real del delito.

7.3.3. Tamaiio de la rueda

Las ruedas de reconocimiento en Espafia suelen estar
compuestas por 5 personas, aun cuando se recomienda desde la
psicologia del testimonio no menos de 6 y preferiblemente de 10 a 12
(Wagenaar, 1988). Sin embargo, una cosa es el numero de
componentes de la rueda y otra muy distinta su tamafio funcional. En la
medida en que sélo una de las personas presentes en la rueda encaje
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con la descripcién del autor de los hechos investigados su tamafio
funcional serd de 1, aun cuando estén presentes en ella cuatro
personas mas.

7.3.4. Presentacion de la rueda

Habitualmente la presentacion de los componentes de la rueda,
en el ambito policial, se hace de forma simultanea, es decir, se
muestran todos a la vez. Sin embargo, este procedimiento no es
recomendado por los psicélogos del testimonio (Wells, 1984, 1993)
debido a que favorece los juicios relativos, esto es, la evaluacion de los
componentes en términos de su grado de parecido con lo que recuerda
del sospechoso, siendo finalmente sefialado el que mas se parece de
todos. Para evitar los juicios relativos se recomienda la presentacion
secuencial de la rueda (uno a uno), donde el testigo evalue el parecido
de cada componente de la rueda con su memoria y decida si el
parecido es suficiente como para identificarlo (Steblay, Dysart y Wells,
2011).

Sin embargo, investigaciones realizadas sobre el efecto del
formato de presentacion en personas con DI (Ternes y Yuille, 2008),
muestran cémo en esta poblacion el formato secuencial podria no ser
el mas adecuado, existiendo diferencias entre las tareas de
identificacién de objetivo ausente y presente. El tipo de participantes
ha mostrado ser un aspecto critico y un problema para la
generalizacion de resultados a muestras distintas a adultos sin
especiales caracteristicas distintivas. Una variable moderadora
fundamental en los resultados del meta-analisis de Steblay y cols.
(2011) fue la edad de la muestra. Con participantes de edad mas
avanzada y con nifios, lo porcentajes de error obtenidos eran mayores.
Tanto los adultos mayores como los nifios mostraban una ejecucion
mas pobre que la observada en la muestra de adultos de edad media.
Aunque Steblay y cols. (2011) no analizan la variable inteligencia (Cl), la
influencia del tipo de muestra hace necesaria la cautela al generalizar
los resultados del meta-andlisis a otras poblaciones con caracteristicas
especiales, como es el caso de las personas con discapacidad
intelectual y de los menores de corta edad.
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En resumen, con respecto al formato de presentacién de la
rueda de reconocimiento se recomienda que en testigos o victimas con
Dl se utilice un formato simultdneo. Aunque las investigaciones
informan que cuando se trabaja con poblacion general no se
recomienda las presentaciones simultaneas, ya que favorecen los
juicios relativos, cuando se trabaja con personas con DI se recomienda
la utilizacién de este formato de presentacién. En ellas parece que el
efecto del juicio relativo no tiene tanta influencia y una presentacién
simultdnea disminuye la aparicidon de problemas de atencidn, presentes
con mucha frecuencia en las personas con DI. Ademas, como ya se ha
expuesto en el presente texto, suelen presentar problemas de
aquiescencia y es importante destacar que en una presentacion
secuencial este efecto se puede agudizar al tener que tomar un mayor
numero de decisiones.

Por otro lado, se ha demostrado que en el caso de menores es
mas eficaz las ruedas en video que las ruedas en vivo porque minimizan
los efectos negativos de la ansiedad que provoca pensar que va a verse
de nuevo a un agresor. Aunque no hay estudios en este sentido con
personas con DI, también con ellos se recomienda utilizar fotografias
en lugar de ruedas en vivo.

7.3.5. Instrucciones a los testigos y victimas

Uno de los sesgos mas importantes que nos podemos encontrar
respecto a las instrucciones proporcionadas a los testigos, para que
procedan a la identificacion de un sospechoso en una rueda, consiste
en hacerle pensar que el autor del delito se encuentra presente y la
tarea consiste en ser capaz de descubrirle, favoreciendo las falsas
alarmas al incrementar la tendencia a sefialar (Malpass y Devine,
1981a). Por esta razdn se recomienda dar a los testigos unas
instrucciones muy claras respecto a la tarea y advertirles que es posible
que el culpable no se encuentre presente en ella (Warnick y Sanders,
1980; Westerberg y Marsolek, 2006).

Las instrucciones sesgadas pueden aumentar el riesgo de
identificaciones erréneas al estimular al testigo a elegir a alguno de los
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componentes de la rueda, aun cuando sea por mera adivinacién
(Malpass y Devine, 1981b), sobre todo cuando estas instrucciones
acompafan a una rueda sesgada en contra del sospechoso (Buckhout,
Figueroa y Hoff, 1974) y a los testigos no se les permite la opcidon “no
sé” (Kéhnken y Maass, 1988). Foster, Libkuman, Schooler y Loftus
(1994) afirman que las instrucciones sesgadas causan un aumento de la
tendencia a sefialar a alguien en la rueda, de modo que cuando el autor
del hecho estd ausente aumentan las identificaciones erréneas.

No obstante, parece ser que el efecto de las instrucciones
sesgadas se debilita cuando a los sujetos se les informa de las
consecuencias de su identificaciéon. Kéhnken y Maass (1988) sugieren
que los sujetos en la situacién de la vida real utilizan un criterio de
decision mas estricto y son menos susceptibles al sesgo instruccional
que los sujetos en la situacion de laboratorio.

En definitiva, considerando todas estas investigaciones se
recomienda que las instrucciones a los testigos incluyan una
advertencia explicita de que el culpable podria no estar en la rueda
cuando se les pide inicialmente que la vean y otra vez justamente antes
de la identificacién (Wells, Seelau, Rydell y Luus, 1994; Westerberg y
Marsolek, 2006). Asi podria evitarse la falacia del culpable presente,
que refuerza la tendencia a realizar juicios relativos y a identificar a la
persona que muestra un mayor parecido con el culpable. Y en cualquier
rueda siempre habrd uno que se parezca mas al verdadero culpable
que el resto. Ademds, recomiendan que antes de proceder a la
identificacién se pregunte a los testigos si creen que el culpable estd o
no en la rueda. Sélo si la respuesta es afirmativa, entonces se les
pediria que sefalasen a quien creen que es el culpable. Por ultimo, no
deberia darse a los testigos informacion sobre el resultado de la prueba
de reconocimiento, ya que podria sesgar otras pruebas que se realicen
con posterioridad (Bradfield-Douglass y Steblay, 2006).

En el caso de las personas con DI al realizar una identificacion es
fundamental asegurarse de que les queda claro qué se les esta
pidiendo, la trascendencia de la tarea y los riesgos de equivocarse. Si en
general debe tratarse de influir lo menos posible en las respuestas de
victimas y testigos mds aun con personas con DI, donde cualquier
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sugerencia puede ser asumida por el testigo y inducirle a tomar una
decision.

A continuacién reproducimos unas instrucciones tipo que habra
que adaptar a cada caso.

“Ahora te voy ensefiar a un grupo de fotografias de personas.
Tienes que decirme si la persona que (te atraco, te agredid...) estd entre
ellas. Tu sabes que las personas cambiamos nuestro aspecto. Nos
podemos cortar el pelo. Podemos afeitarnos. Llevar gafas o
quitarnoslas. Ten esto muy en cuenta cuando busques a la persona que
(te atraco, te agredid...). Las personas que te voy a ensefiar son todas
muy parecidas. Si no estds MUY SEGURO es muy importante que digas
“NO SE”. Es mejor que digas “NO SE” a que te inventes las cosas. Te
recomiendo que te detengas un rato en cada fotografia, mirandola
fijamente. No hay prisa. No me respondas hasta que no hayas mirado
perfectamente a todas las personas. Si no ves a la persona que (te
atracd, te agredid...) dime “NO ESTA”. Si ves a la primera persona que
(te atraco, te agredié...) dime “Si ESTA”, levantate y sefiala con el dedo
la foto. No sefiales a nadie si nos estds muy seguro. No tenemos prisa.
Puedes tomarte todo el tiempo que necesites. {Me has entendido
bien? ¢Puedes repetirme lo que he dicho?”

7.4. Patologias en la identificacidon de personas

Los problemas patoldgicos en la identificacion de personas
pueden proceder de un déficit en el funcionamiento del sistema
cognitivo que afecte a nuestros procesos atencionales, perceptivos o de
memoria. Asi, por ejemplo, podemos encontrarnos con que personas
con amnesia o demencia no son capaces de reconocer a sus familiares,
amigos o a personas famosos. En los siguientes capitulos
profundizaremos en el papel de estos procesos en la capacidad para
identificar personas. Pero ademas, nos podemos encontrar con
patologias especificas relacionadas con la capacidad de identificacion,
denominadas prosopagnosias, sin una clara alteracién de estas
funciones cognitivas basicas. A continuacién nos centraremos en ellas.
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7.4.1. Prosopagnosias

Especificamente podemos encontrar patologias que afectan a
la capacidad para procesar informacion facial. Estas patologia se
agrupan bajo el titulo de prosopagnosia, y la mayoria de las hipdtesis
sobre este déficit apuntan a que se trataria de un trastorno
psicosomatico aunque también se ha encontrado que dafios en areas
cerebrales concretas pueden dar lugar a este trastorno (Rossion,
Caldara, Seghier, Schuller, Lazeyras y Mayer, 2003). En general, la
prosopagnosia consiste en un déficit para identificar a las personas por
su apariencia facial, aun cuando se sea capaz de reconocer qué es una
cara y de describir sus rasgos. Incluso, pueden mostrar una excelente
habilidad para discriminar rasgos faciales de personas desconocidas, lo
que muestra la disociacidn sefialada mads atrds entre procesar rasgos y
reconocer personas (Benton y Van Allen, 1972). Este déficit incluso
podria alcanzar a la capacidad de los pacientes para reconocer su
propia imagen en el espejo (Avila, Garcia, Garzén y Aguilar, 2003), sin
embargo, si podrian ser capaces de identificar a una persona familiar
por su voz, su comportamiento u otros indicios.

La prosopagnosia fue descrita inicialmente por Wigan en 1844.
Pero fue J. Bodamer (1947) el primero en estudiar esta patologia que
definié como “la interrupcién selectiva de la percepcién de rostros,
tanto del propio como del de los demas, que pueden ser vistos pero no
reconocidos como los que son propios de determinada persona”.
Aunque O. Sacks (1985) fue quien desperto el interés por esta patologia
al incluirla como el caso que titulé una de sus obras principales: E/
hombre que confundio a su mujer con un sombrero.

7.4.2. Déficit cognitivos en la prosopagnosia

Algunos estudios muestran que la estrategia perceptiva de los
sujetos normales y los afectados de prosopagnosia podrian ser
distintas. Asi parece mostrarlo los resultados hallados por Orban de
Xivry, Ramon, Lefévre y Rossion (2008) en un estudio donde analizaron
los puntos de fijacion ocular al presentar diferentes caras.
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El estudio clinico de casos ha constatado una gran variedad de
trastornos relacionados. Asi, por ejemplo, se ha encontrado a pacientes
que distinguen las caras masculinas pero no las femeninas, las de los
familiares pero no las de desconocidos, que son capaces de sefialar los
rasgos faciales pero no de localizarlos espacialmente en una cara. Por
esta razon, se han propuesto diferentes tipos de prosopagnosia
dependiendo del déficit funcional que lleva asociado. Una de las
clasificaciones manejadas (Lopera, 2000) considera si el problema se
debe a un problema perceptivo o de memoria distinguiendo entre dos
tipos: prosopagnosia aperceptiva y prosopamnesia o prosopagnosia
asociativa.

Prosopagnosia aperceptiva. Los pacientes aquejados de prosopagnosia
aperceptiva perciben las caras como tal pero fallan en su analisis
estructural y de forma holistica no son capaces de extraer una
identidad ni la presentaciéon sucesiva de una cara le produce
sentimiento de familiaridad. Pueden imaginar o sofiar con caras de
familiares y conocidos pero al verles no evocan su huella de memoria.
Estos pacientes presentarian ademas una dificultad en el analisis visual
de rostros desconocidos.

Prosopamnesia. En la prosopamnesia o prosopagnosia asociativa existe
una alteracion del reconocimiento a pesar de un buen analisis de los
rasgos de la cara que permiten identificar el sexo, la raza o la edad, e
incluso emparejar fotografias de personas desconocidas, expresiones
faciales similares, o poses fotograficas diferentes de la misma persona.
El paciente con prosopamnesia parece tener una adecuada
representacion facial, y mantener intactos los nodos de identidad
personal y la memoria semdntica sobre las personas, que pueden ser
activadas a través de otras vias no visuales como la voz o el nombre. Su
déficit estaria Unicamente en el sistema de reconocimiento facial.

7.4.3. Otras patologias

Otras patologias asociadas a la identificacién de personas son
la amnesia semdntica para caras, la prosopanomia, la paramnesia, la
metamorfopsia y la hepoemocionalidad visual (Lopera, 2000).
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La amnesia semantica para las caras se manifiesta como una
incapacidad para contextualizar adecuadamente a las personas a pesar
de que se ha generado una representacion facial y las caras provocan
un sentimiento de familiaridad.

La prosopanomia o anomia para los nombres propios implica
una dificultad para la seleccién adecuada del nombre (acceso léxico). Es
un trastorno lingtiistico y puede presentarse aunque se haya realizado
todo el proceso elaboracién de la representacidn facial, generado el
sentimiento de familiaridad y evocada las memoria semantica sobre la
identidad personal. Carney y Temple (1993) describieron un caso de
alteracién especifica en la denominacién de rostros familiares sin
dificultades de reconocimiento ni de denominacion para otros tipos de
informacion visual compleja. La percepcién de caras y el acceso a
informacion autobiografica de las caras estaba preservada, lo que
sugeria que se trataba de un problema linglistico.

La paramnesias o falso reconocimiento estaria relacionado con
la estrategia de decisidén para determinar si una cara es de una persona
familiar o si sélo tiene un parecido con la persona familiar. Rapcsak,
Polster, Glisky y Comer (1996) han encontrado que las paremnesias
estarian asociadas a dafos del prefrontal derecho.

La metamorfopsia consiste en un trastorno en la percepcidn
visual en el que los rostros se ven distorsionados. En esta patologia se
observa una dificultad para discriminar caracteristicas faciales y gestos,
pero sin alteracién en el reconocimiento de la identidad de las
personas.

Por ultimo, la hipoemocionalidad visual implicaria la pérdida
del afecto visual asociado a la prosopagnosia (Bauer, 1982; Lopera y
Ardila, 1992).

7.4.4. Sindromes especificos

Ademas, se han descrito algunas psicopatologias poco usuales
asociadas a déficit de identificacion, agrupadas bajo la categoria de
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delirios de falsa identificacion (Christodoulou, 1991; Christodoulou vy
Maliara-Loulaki, 1981): el Sindrome de Capgras, el Sindrome de Frégoli,
el Sindrome de dobles subjetivos y la intermetamorfosis. Estos
sindromes suelen aparecer asociados a esquizofrenia, déficit de
vitamina B12, hipertiroidismo, diabetes mellitus, intoxicaciones,
accidentes vasculares cerebrales, demencias, u otras patologias (Ellis y
Lewis, 2001; Feinberg y Roane, 1997).

Las personas afectadas por el Sindrome de Capgras creen que
alguna de las personas familiares que les rodean ha sido suplantada por
un desconocido idéntico. Esta patologia fue definida por primera vez
por Jean Marie Joseph Capgras en 1923, de quien tomo el nombre, y
fue denominada como ilusion de los dobles. Uno de los primeros casos
descritos por Capgras (Capgras y Reboul-Lachaux, 1923) fue el de una
mujer de 53 afos que afirmaba que algunos familiares habian sido
remplazados por extrafios, e incluso que habia varios dobles de si
misma. Sin embargo, en la mayoria de los casos las falsas
identificaciones se centran sélo en una persona, sin que afecten a la
identificacion de otros familiares. Este sindrome podria estar
relacionado con problemas en el procesamiento emocional de la
persona, pero principalmente desde su procesamiento visual, ya que en
algunos casos clinicos se ha encontrado que el efecto no se produce
cuando el paciente escucha la voz del familiar por teléfono (Ellis y
Lewis, 2001). Bruce (1988) propuso que la emociéon asociada a la
informacion facial era uno de los elementos fundamentales de la
identificacion de personas. De esta forma, en el caso de que se de una
hipoemocionalidad o una emocionalidad distorsionada al procesar la
informacion facial la capacidad de identificacidon se vera alterada. En
esta patologia permanece intacta la capacidad para reconocer los
rasgos de la persona, pero falla la sensacién de familiaridad. Asi pues,
este sindrome aporta mds evidencias a la disociacién entre
reconocimiento e identificacion apuntadas mas arriba.

El sindrome de Frégoli (Courbon vy Fail, 1927) podria
considerarse el opuesto al anterior. En este caso, los pacientes
afectados creen familiares a personas desconocidas, piensan que
personas familiares han “adoptado” la apariencia de otras personas o
se han “re-encarnado” en otra persona.
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Descrita en 1932 por Courbon y Tusques, el sindrome de
intermetamorfosis consiste en la conviccidon de que personas familiares
modifican su apariencia a voluntad intercambiandose unos por otros.

El sindrome de dobles subjetivos (Chistodoulou, 1978) consiste
en que el paciente piensa que hay un doble de si mismo actuando
independientemente de él; es decir, que un extrafio se ha
transformado fisicamente pero no psicolégicamente en el propio
paciente.

7.4.5. Prosopagnosia asociada a otras patologias

Podemos encontrar un déficit en la identificacion de personas
en una gran cantidad de psicopatologias. Asi, por ejemplo, una persona
con problemas de depresion, uno de cuyos sintomas es una
disminucién de los recursos atencionales, podria tener alguna dificultad
al identificar a personas conocidas debido a que se encuentra mas
distraido y su curso de pensamiento es mas lento.

También podemos encontrarnos este déficit en personas con
demencias. En la capacidad para reconocer personas interviene lo que
se conoce como la memoria semdntica, responsable de almacenar la
informacion referente a los conocimientos, y que nos permite asociar
un nombre a una cara. Las personas que sufren la enfermedad de
Alzheimer en grados avanzados incluso erraran al encontrar el nombre
de personas familiares, pero la sensacion de familiaridad que le genera
esa persona y su similitud con otros familiares les puede llevar a
confundir a un hijo con un padre o incluso con el abuelo ya fallecido. La
capacidad para reconocer a una persona no siempre es automatica,
sino que en ocasiones requiere de un proceso complejo cercano a la
resoluciéon de problemas. Debemos localizar en nuestra memoria la
representacion mental de la persona con apariencia familiar a la que en
ese momento vemos. Para ello, necesito indicios contextuales
(espaciales, temporales o autobiograficos) e indicios semanticos
(parentesco, profesién, etc.) que me permitan encontrar esa
representacion mental. Una vez localizada llevaremos a cabo un
proceso de comparacién con la cara actual. Si encaja, entonces
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procederemos a buscar el nombre y toda la informacidn asociada a la
misma. En las personas con demencia hay un déficit en la capacidad
para recuperar informacidn autobiografica, contextual y semdantica. Por
lo tanto, si el anciano aquejado de Alzheimer ve a su hija, y no recuerda
sus ultimos afios de vida, es posible que su apariencia le encaje mas con
la que tenia su hermana o incluso su madre (si es que se parece a éstas
y/o se comporta como ellas). En cualquier caso, seguird percibiéndola
como una persona cercana, familiar y por la que siente un gran afecto.
Sélo en pacientes con un grado de afectacion severo nos
encontraremos que no son capaces de la sensacién de familiaridad.

Otras patologias llevan también asociados problemas en el
procesamiento de la informacion facial y por lo tanto en la capacidad
para identificar personas. Asi, es frecuente encontrar este problema en
personas que sufren enfermedades del Espectro Autista (Behrmann et
al, 2006; Davies, Bishop, Manstead y Tantam, 1994; Gepner, De Gelder
y Schonen, 1996; Lopez, Donnelly, Hadwin y Leekam, 2004; Teunisse,
1996). Cuando percibimos una cara, no sélo percibimos una serie de
rasgos faciales individuales sino que también procesamos la
configuracion global de la misma. De hecho, varios estudios (por
ejemplo, Young, Hellawell y Hay, 1987) muestran que la identificacion
de rasgos faciales es bastante pobre y que lo que realmente importa a
la hora de identificar una cara es la configuracién global. De acuerdo
con la teoria de la coherencia central (Frith, 1989, 2003), las personas
con autismo tienen dificultades para percibir patrones globales, y por lo
tanto deberian procesar las caras rasgo por rasgo y no como una
configuracion global (Happé, 1999).
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8. Analisis de credibilidad

Antonio L. Manzanero

8.1. Cuestiones basicas de credibilidad

Una de las preocupaciones mas antiguas de la justicia es el
descubrimiento de “la verdad”. En cualquier proceso judicial nos
encontraremos ante diferentes partes, y lo mas frecuente es que no
coincidan las descripciones de los hechos que hacen testigos, victimas e
imputados. Para poder explicar esta falta de congruencia, en primer
lugar deberiamos aclarar una confusion muy frecuente: veracidad no es
lo mismo que credibilidad. Desde una perspectiva cientifica y en contra
de las creencias comunes, la “verdad” no existe, sino que se trata de
una construccion individual y social. De este modo, en una
investigacion (cientifica y/o criminal) podemos encontrarnos con
multiples verdades, incluso opuestas unas a otras. Tantas verdades
como perspectivas seamos capaces de adoptar. Esto es asi
especialmente cuando nos referimos a las declaraciones de victimas,
testigos ajenos o imputados. De esta postura escéptica se deduce que
muy poco podremos establecer sobre la “verdad”, ni por extensidn
sobre la “mentira”. Por otro lado, la mentira, ademas, implica un juicio
moral. Esto es, una persona miente cuando deliberadamente aporta
una informacién de la que sabe conscientemente que no se ajusta a la
“realidad” de los hechos. Sobre la mentira solo podemos especular
acerca de las posibles motivaciones del testigo para ocultar o
distorsionar lo ocurrido. Dificilmente podremos afirmar que un testigo
miente a no ser que el testigo lo reconozca. Incluso teniendo indicios
que contradigan sus declaraciones. Como hemos visto en los capitulos
anteriores, las caracteristicas de nuestro sistema cognitivo provocan
que la mayor parte de las inexactitudes que nos encontramos en las
declaraciones de los testigos se deban mas a errores que a mentiras.
Los testigos honestos que desean ayudar pueden equivocarse y estar
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absolutamente convencidos de que sucedieron determinadas cosas
que jamas ocurrieron.

Respecto a la credibilidad, podemos definirla como /a
valoracion subjetiva de la exactitud estimada de las declaraciones de un
testigo (Manzanero y Diges, 1993). Esta valoracion se basa en
inferencias que consideran diferentes aspectos, como las circunstancias
y caracteristicas del testigo y del delito, nuestros conocimientos y
creencias, y la congruencia estimada entre las declaraciones y otros
elementos de prueba -otras declaraciones o indicios relacionados-
(para una revision ver Manzanero, 2010). Dado que la valoracién de
credibilidad siempre serd una inferencia, una estimacion, nunca dejara
de ser subjetiva. S6lo comparando las declaraciones con una grabacion
en video de los sucesos podemos valorar objetivamente la realidad de
éstas ultimas. Pero entonces no hablariamos de credibilidad, sino de
exactitud.

En definitiva, cuando hablamos de mentira nos referimos a la
intencionalidad del declarante. La credibilidad abarca no sélo la
mentira, sino también la falta de exactitud generada por otras fuentes
diferentes, como la distorsion de la memoria.

8.2. La deteccion de la mentira

Los métodos para comprobar si una persona miente o no son
numerosos y muy variados, dependiendo de los procedimientos
utilizados para su evaluacion. Asi pues, los estudios acerca de la
deteccién de la mentira pueden clasificarse en: a) estudio de los
cambios fisioldgicos; b) investigacion conductual de los cambios
corporales (factores no verbales de credibilidad); y c) anadlisis de los
contenidos verbales (Yuille, 1989).

En este marco se han realizado numerosas propuestas para
detectar la mentira (ver para una revision Manzanero, 2010). Entre
ellas la mas conocida es la propuesta de utilizar un poligrafo para
evaluar medidas psicofisiolégicas asociadas a la mayor ansiedad que
supuestamente sentirian los culpables de delitos cuando son
interrogados por los mismos. Ademas se ha propuesto evaluar su
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comunicacién no verbal, el tiempo que tardan en contestar a las
preguntas o los efectos de interferencia que se producirian entre
contestar a las preguntas del interrogatorio y una tarea concurrente.
Las propuestas mas recientes estarian relacionadas con la diferente
activacion cerebral que se produciria al mentir o decir la verdad,
evaluada mediante el uso de técnicas como la resonancia magnética
funcional (RMf). Sin embargo, podemos afirmar que no existe un
detector de mentiras valido. Y la principal critica que le podemos hacer
es que en general lo que realmente miden todas estas técnicas no es
exactitud o mentira en si, sino una amplisima gama de variables
relacionadas con ansiedad, arousal o estrés. Asi pues, no sirven de
mucha ayuda los procedimientos mas o menos tecnoldgicos
desarrollados hasta el momento.

Si la ciencia no puede hasta el momento ayudarnos a detectar
las mentiras, ¢debemos dejar las decisiones sobre credibilidad en
manos de la intuicién? Al valorar intuitivamente una declaraciéon nos
basamos en un proceso de razonamiento que tiene en cuenta tanto al
emisor como a la informacion misma. Este razonamiento parece comun
a todos, tanto a jueces expertos como a cualquier otra persona, aunque
varian los criterios de decision. Estos criterios estardn determinados
por nuestras experiencias previas y conocimientos, asi como por las
consecuencias que se deriven de la decisién (no es lo mismo decidir
acerca de si miente un imputado en un homicidio, que si lo hacen
nuestros amigos cuando nos relatan las vacaciones), donde nuestras
convicciones ideolégicas juegan un papel importante.

8.3. La intuicidn en el analisis de credibilidad

Wells y Lindsay (1983) plantearon un modelo de credibilidad
basado en los conocimientos que tenemos sobre nuestra propia
memoria y la de los demds para juzgar si los sujetos son 0 no exactos en
sus testimonios. Segun este modelo, consideramos tres tipos de
informacion al valorar la credibilidad de una declaracién: informacién
condicional, acuerdos intersujeto e intrasujeto, y sesgos de respuesta
del testigo.
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Informacion Condicional

La informacién condicional hace referencia a las condiciones
del testigo en la situacion en que se produjo el suceso del que informa,
y comprende los factores relacionados con las diferencias individuales,
las variables estimulares y las caracteristicas de las pruebas de
memoria. Segin Wells y Lindsay (1983), la persona tratando de decidir
sobre la credibilidad de una declaracidn se imaginara en la situacion del
testigo e intentara evaluar si en esas mismas circunstancias él/ella seria
capaz de recordar una u otra informacion. Aunque el procesamiento de
informacion condicional estd fuertemente sesgado hacia las creencias
que tienen los sujetos sobre como puede funcionar la memoria de los
testigos. La falta de concordancia entre las creencias y lo que la ciencia
ha mostrado sobre la psicologia del testimonio es el principal problema
que explica la mayoria de los errores en la evaluacion intuitiva de las
declaraciones.

En este sentido, mas alld de su verdadera capacidad, algunos
de los tdpicos existentes sobre las personas con discapacidad
intelectual (DI) llevarian a considerar que no serian capaces de elaborar
mentiras complejas, por lo que serian mas creibles (Bottoms, Nysse-
Carris, Harris y Tyda, 2003). Al mismo tiempo, la carga negativa de los
tépicos hacia las personas con DI lleva a que sean considerados como
testigos menos creibles y menos capaces de aportar un testimonio
valido (Henry, Ridley, Perry y Crane, 2011; Peled, larocci y Connolly,
2004; Sabsey y Doe, 1991; Stobbs y Kebbell, 2003; Tharinger, Horton y
Millea, 1990; Valenti-Hein y Schwartz, 1993). Peled et al. (2004)
examinaron la credibilidad percibida de jévenes con DI que debian
proveer de un testimonio en un contexto judicial. A la mitad de los
observantes se les informd previamente que el testigo tenia
discapacidad intelectual moderada, y a la otra mitad se les informé que
el testigo era una persona con un desarrollo evolutivo normal. Cuando
posteriormente se les pregunté sobre la credibilidad de los testimonios,
aquellos testimonios asociados a una persona con DI fueron
considerados menos creibles. Henry y colaboradores (2011) evaluaron
la credibilidad de nifios con DI y nifios con un desarrollo tipico,
encontrando que los primeros eran menos creibles que los segundos
debido a que aportaban una menor cantidad de detalles.
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En resumen, las estrategias usadas para valorar un testimonio
basadas en los conocimientos que implicitamente poseemos sobre la
exactitud de la memoria de los testigos podrian llevarnos a
conclusiones inadecuadas. Muchas de nuestras creencias no
concuerdan con lo que las evidencias empiricas muestran fruto de las
investigaciones en psicologia del testimonio, ya que algunos de los
factores asociados a la exactitud son contraintuitivos. Estas falsas
creencias serian utilizadas para valorar la credibilidad de los demas, lo
que les sucede también a profesionales relacionados en mayor o menor
grado con el mundo de la justicia. Asi pues, podemos afirmar que las
diferencias entre las evidencias cientificas y las creencias de los sujetos
son tan grandes que la informacion condicional no sera valida para
estimar la exactitud de los testigos.

Acuerdos intrasujeto e intersujeto

Otro tipo de indicios al valorar la credibilidad de una
declaracién desde la intuicidon seran los relacionados con el grado de
acuerdo entre las diferentes informaciones relacionadas con el delito.
Por esta razén, durante el juicio se enfrenta a los testigos ante sus
propias inconsistencias y se utiliza como procedimiento general la
oposicién de declaraciones entre unas partes y otras, a veces incluso en
forma de careo evidenciando las contradicciones entre unos y otros.

Desde el punto de vista del sentido comun, la informacidn
proporcionada por un mismo testigo deberia mantener un cierto grado
de consistencia interna a lo largo de la declaraciéon y a través de sus
distintas partes (acuerdo intrasujeto). De igual forma debe existir
también un grado de acuerdo entre la informacién suministrada por
diversas personas (acuerdo intersujeto), para que el enjuiciador la tome
como exacta.

Wells y Lindsay (1983) definen el desacuerdo intrasujeto como
la carencia de consistencia en lo que una persona cuenta de lo que
recuerda de un suceso. La falta de acuerdo entre las informaciones
dadas por un testigo provoca la desacreditacidon de esa persona como
testigo fiable a los ojos de los demas. El acuerdo intersujeto hace
referencia a la consistencia entre las declaraciones suministradas por
dos o mas testigos. Sin embargo, en la realidad es muy probable que se
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den falsas estimaciones de acuerdo. Por esta razén, como en el caso de
la informacién condicional, tampoco parece muy adecuado utilizar el
grado de acuerdo para valorar la credibilidad de las declaraciones de
los testigos.

En general suele producirse una sobregeneralizaciéon de la
consistencia e inconsistencia de los testigos en los detalles. Una
persona puede tener muy buen recuerdo de la cara de la gente y
pésimo recuerdo del suceso, y viceversa. De hecho, se ha demostrado
que los testigos que son exactos en sus identificaciones
necesariamente no aportan mas informacidon exacta que los que
realizan falsas identificaciones (Pozzulo, Dempsey, Crescini y Lemieux,
2009). Las situaciones rapidas y altamente estresantes que caracterizan
un delito llevan a los testigos a seleccionar la informacién a almacenar
mas dramaticamente que en un hecho cotidiano, por el efecto de
estrechamiento del foco de atencion (Easterbrook, 1959), lo que
provoca que nuestro recuerdo sea mejor para unos aspectos que para
otros. Cuando un testigo describe con todo lujo de detalles un suceso, o
un objeto, con un alto grado de consistencia interna, solemos
sobregeneralizar su exactitud a otros aspectos del delito, como por
ejemplo a sus identificaciones, cuando es posible que recuerde peor a
los delincuentes que un testigo poco minucioso en la descripcidn de los
hechos. El efecto inverso se da cuando alguien es inconsistente en los
detalles, y entonces se le atribuye menos credibilidad, generalizando a
otras intervenciones suyas tales como la identificacion. Wells y Leippe
(1981) encontraron en un estudio al respecto que las identificaciones
hechas por testigos que habian cometido errores en detalles periféricos
del suceso eran desestimadas por los enjuiciadores. Como Wells y
Lindsay (1983) apuntan, quiza el principal problema que aqui se plantea
sea que el enjuiciador de memoria concibe la percepcién como un
proceso holistico, mientras que, como muestran los diferentes modelos
de capacidad de procesamiento limitado, pueden producirse
correlaciones negativas entre la ejecucién de tares centrales y
periféricas.

Ademads, puede darse otro caso, contrario al anterior, cuyo
efecto merece ser sefialado. Imaginemos que tres testigos han
presenciado un delito y dos de ellos “sin ningun género de dudas”
identifican a un sospechoso como el autor del mismo. Para el
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enjuiciador de memoria estas evidencias seran signo inequivoco de que
la coincidencia de dos testigos vale mas que el desacuerdo de uno: “dos
no pueden equivocarse, por tanto, si afirman ambos una cosa, ésta sera
cierta”. Al respecto hay que sefialar que este puede ser un grave error
con el que hay que extremar las precauciones. Un defecto en el sistema
utilizado para obtener la informacién de los testigos puede provocar
que éstos den, conjuntamente, declaraciones o identificaciones falsas.
Una rueda sesgada hacia el sospechoso puede producir el mismo error
en varios testigos, y asi un alto grado de acuerdo entre ellos. Errores
como éste pueden producirse a menudo si no se extreman las
precauciones. Cualquier minima sugerencia después de ocurrir un
atraco puede incorporarse a la memoria de los testigos y sesgar
unanimemente sus declaraciones. Estos y otros casos, como las
conversaciones que pueden mantener los testigos antes de la
celebracién del juicio, pueden plantear problemas a la hora de
interpretar el acuerdo intersujetos.

Sesgos de respuesta

El evaluador de la credibilidad, ademds de los indicadores
anteriores, tendria en cuenta algunas creencias fuertemente arraigadas
sobre cémo determinados indicios podrian estar asociados a la mentira
y a la exactitud. Algunos de los sesgos mas importantes son la confianza
expresada por los testigos en sus propias actuaciones y los factores no
verbales de credibilidad.

Los aspectos no verbales influyen en la evaluaciéon de la
credibilidad, aunque pueden llevar a conclusiones inadecuadas. Un
claro ejemplo son las expresiones emocionales mostradas por los
testigos. Falta de emociones o emociones incongruentes son
generalmente interpretadas como falta de credibilidad (Bollingmo,
Wessel, Eilertsen y Magnussen, 2008; Calhoun, Cann, Selby y Magee,
1981; Winkel y Koppelaar, 1991), aunque en realidad nada tienen que
ver con la exactitud o la mentira (Manzanero, 2009; Manzanero, Recio,
Alemany y Pérez-Castro, 2013; Porter y Yuille, 1996; Sporer y Sharman,
2006; Vrij, 2008; Vrij, Akehurst, Soukara y Bull, 2004). Pero, sin duda, la
variable mas relevante en los juicios de credibilidad es la confianza que
muestra un testigo al emitir su declaracién. Wells, Lindsay y Ferguson
(1979) realizaron uno de los primeros trabajos para comprobar qué



160 / Atencidn a victimas con discapacidad intelectual

peso tiene la confianza en la evaluacién de credibilidad y los resultados
obtenidos mostraron que la confianza de los testigos explicaba un 50%
de las decisiones que toman los sujetos.

Por otro lado, la mayoria de la gente piensa que la exactitud y
la confianza estaban positivamente relacionadas (Brigham y Bothwell,
1983). Sin embargo, numerosos estudios han mostrado que la relacién
entre la confianza expresada y la exactitud de la declaracién es muy
baja o nula. Wells y Murray (1984) hicieron una revisidon de 31 trabajos
de los que obtuvieron una correlacion media estimada entre exactitud
y confianza de 0,07. Esta nula correlacién entre confianza y exactitud se
debe a que la confianza de un testigo en sus propias declaraciones estd
influida por multiples factores. En ocasiones se trata Unicamente de
una cuestion de personalidad: hay individuos que se manifiestan
absolutamente seguros en si mismos hagan lo que hagan, mientras que
otros no. Aunque la expresién de confianza de un testigo sobre su
memoria no tenga mucho que ver con su exactitud, este factor es el
aspecto principal que tienen en cuenta los sujetos a la hora de valorar
la exactitud de los testigos. Tanto es asi que la Corte Suprema de
Estados Unidos recomienda el uso de la confianza de los testigos para
estimar su exactitud y en Espaiia la legislacién sobre identificaciones
dictamina que para que una identificacién pueda darse por valida ésta
debe realizarse “sin ningln género de dudas” por parte del testigo.

Conclusiones

En definitiva, podemos afirmar, sin temor a equivocarnos, que
el proceso que segun Wells y Lindsay (1983) realizamos para valorar la
actuacion de los testigos basandonos en la intuicion es claramente
insuficiente y poco valido. En primer lugar, porque la informacidn
condicional se basa en un conocimiento erréneo sobre cdmo funciona
la memoria. En segundo, porque los acuerdos intersujetos e
intrasujetos no siempre son un indicador de exactitud y se deben a
multiples factores. En ultimo lugar, porque los sesgos distorsionan las
estimaciones de credibilidad, como muy bien seiiala la etiqueta de este
tipo de informacién.

Respecto a la capacidad intuitiva para detectar mentiras
coincidimos con lo que afirma Masip (2005): la capacidad para detectar
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mentiras es extremadamente limitada, incluso para quienes la
deteccién del engaifo es una tarea importante en su trabajo; las
personas no tenemos conciencia de lo correctos o incorrectos que son
nuestros juicios de credibilidad; tendemos a sobreestimar nuestra
capacidad de identificar verdades y mentiras; utilizamos claves
equivocadas al hacer juicios de credibilidad; las creencias populares
sobre los indicadores del engafio son errdneas; las creencias de los
profesionales para quienes la deteccion del engaio es una tarea
importante son también erréneas y similares a las de las otras
personas; no se ha demostrado que los indicadores conductuales
permitan una adecuada discriminacion entre verdades y mentiras; y, en
fin, aprender a discriminar entre verdades y mentiras es
extremadamente dificil, como muestra la limitada eficacia de distintos
programas de entrenamiento, que aumentan el sesgo a decir que las
declaraciones son falsas.

La menor credibilidad general otorgada a las personas con DI
sugiere la extrema necesidad de contar con un procedimiento técnico
de analisis de credibilidad adaptado a este tipo de victimas, para no
dejar en manos de la intuicion (sesgada en la mayoria de las ocasiones)
su evaluacién. Sin embargo, estos procedimientos no existen por el
momento, lo que provoca que en muchas ocasiones las personas con DI
sean excluidas del sistema de justicia o sean valoradas equiparandolas
a menores. Esta situacién se veria agravada por la falta de adaptaciones
de los procedimientos judiciales y policiales a las capacidades de estas
personas (Recio, Alemany y Manzanero, 2012), que podrian paliar esta
grave situacion.

8.4. Criterios de Contenido

Hasta aqui hemos analizado el papel de los detectores de
mentiras y de la intuicion al valorar la credibilidad de las declaraciones,
y no parece que ninguno de los métodos propuestos sirva de gran
ayuda, dado que pueden llevarnos a conclusiones inadecuadas. ¢Qué
otras alternativas de evaluacion hay? Se han propuesto diferentes
técnicas de analisis de la credibilidad basadas en el contenido de las
declaraciones (para una revision de estas técnicas ver Manzanero,
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2010). Estas propuestas nos llevan a centrarnos no sélo en el
declarante y sus caracteristicas sino también, y sobre todo, en lo que
dice. Asi, el analisis del contenido de la propia declaracidn podria ser la
alternativa a la evaluacién de quién lo dice y cémo lo dice.

Sustento tedrico: El Modelo de Control de la Realidad

Johnson y Raye (1981) distinguieron entre dos tipos de
memorias dependiendo de su procedencia: perceptivas vy
autogeneradas. Y dentro de las autogeneradas distinguieron tres: a) las
re-representaciones de la experiencia perceptiva o recuerdos de algo
experimentado previamente, donde la informacién que ha
desaparecido de la conciencia o de la memoria activa se reactiva mds
tarde en ausencia del estimulo original externo; b) los pensamientos
co-temporales, procesos de elaboracidon y asociacién que aumentan,
enlazan o enriquecen sobre la marcha las experiencias perceptivas que
no son necesariamente parte de la representacion real de la
experiencia perceptiva; y c) las fantasias que implican combinaciones
nuevas de informacidn que producen eventos imaginarios que tienen
lugar sélo en nuestra imaginacion.

El proceso mediante el que discriminamos el origen de las
memorias depende de varios factores. Johnson y Raye (1981) sefialan
que no siempre se sigue el mismo camino, y que variara en funcién de
la naturaleza de la informacién recordada, de las condiciones bajo las
que ocurra, y del coste de los errores. La toma de decisién acerca del
origen de un determinado recuerdo se basa en dos aspectos: a) la
comparacién de los atributos de la huella de memoria especifica con los
atributos tipicos discriminativos entre los dos tipos de memorias; y b)
un proceso de razonamiento donde se tengan en cuenta las
caracteristicas cualitativas de las huellas de memoria -fruto de la
comparacién anterior-, la informacién adicional relacionada con la
huella y almacenada en la memoria, y los conocimientos que la persona
tenga sobre la capacidad y funcionamiento de su propia memoria y la
de los demas (conocimientos de metamemoria). De esta manera, en un
caso en que intentamos conocer el origen de un recuerdo sobre cuya
procedencia tengamos dudas (por ejemplo, si ya contamos una
determinada historia o sélo imaginamos haberla contado),
analizariamos las caracteristicas del recuerdo (detalles del contexto en
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que pudimos haber contado la historia, informacién sensorial, si hay
implicados procesos cognitivos en la huella...); si el promedio de
caracteristicas es favorable al prototipo de un recuerdo procedente de
la imaginacion, y si el razonamiento acerca de la informacién
relacionada con la huella (por ejemplo, “no es probable que haya
contado la historia porque no suelo tratar esos temas con esas
personas”), y nuestros conocimientos de metamemoria (por ejemplo,
“suelo tener una buena memoria de mis propios actos en
circunstancias de este tipo”) asi lo sugieren, entonces concluiriamos
que con toda probabilidad ese recuerdo es producto de la imaginacién
y no de la realidad.

De acuerdo con el modelo, las memorias de origen externo
difieren de las de origen interno en una serie de dimensiones
especificas (Johnson y Raye, 1981; Johnson, Hashtroudi y Lindsay,
1993). Los recuerdos de origen externo poseen mas atributos
contextuales y sensoriales, y mds detalles semanticos; mientras que los
recuerdos autogenerados contienen mas informacién sobre
operaciones cognitivas.

En este marco tedrico, se han realizado numerosos trabajos de
investigacién con el objetivo de estudiar las caracteristicas diferenciales
de cada tipo de memoria y como éstas se ven afectadas por diferentes
factores. Estos estudios acerca de la discriminaciéon entre diversas
fuentes de memoria se interpretan conforme a la distincion entre una
informacion de origen externo de otra que también lo es, o entre una
informacion de origen externo y otra de origen interno, o entre dos
informaciones de origen interno. En los primeros (externo-externo),
destacan los estudios sobre discriminacion entre diversas modalidades
origen de una informacién, por ejemplo informacién verbal de
informacion no verbal (Hertel y Narvaez, 1986); o los estudios sobre
informacion post-suceso (por ejemplo, Alonso-Quecuty, 1993;
Manzanero, 1993b, 2001a, 2004; Lindsay y Johnson, 1989; Schooler,
Gerhard y Loftus, 1986). Los estudios sobre la distincion entre una
fuente externa y otra interna abarcan los trabajos que intentan
dilucidar las caracteristicas propias de cada uno de los dos tipos de
memorias respecto a la realidad (externa) y memorias autogeneradas
procedentes de suefios (por ejemplo, Johnson, Kahan y Raye, 1984),
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imaginacion (por ejemplo, Johnson, 1988; Johnson, Foley, Suengas y
Raye, 1988; Manzanero y Diges, 1994a; Suengas y Johnson, 1988), y
mentira (por ejemplo, Alonso-Quecuty, 1990; Manzanero, Lépez vy
Ardztegui, en revision). Y, por ultimo, los estudios que intentan
diferenciar entre dos fuentes internas (por ejemplo, Johnson, Kahan y
Raye, 1984; Alonso-Quecuty, 1990). Ademads, se ha desarrollado una
linea de investigacién que analiza como los recuerdos de un suceso real
se deterioran desde el punto de vista del modelo de control de la
realidad perdiendo caracteristicas propias de las huellas percibidas bajo
la influencia de diferentes variables como por ejemplo los
conocimientos previos (Diges, 1995), la modalidad perceptiva (Henkel,
Franklin y Johnson, 2000), la implicacion del testigo (Manzanero, El-
Astal y Ardztegui, 2009) y su edad (Comblain, D’Argembeau y Van der
Linden, 2005), la preparacion (Manzanero y Diges, 1995), la realizacién
de preguntas y la recuperacion multiple (Manzanero, 1993, 1994) o
factores contextuales (Campos y Alonso-Quecuty, 1998; Manzanero,
2001c).

Informacion sensorial

Detalles sobre el contexto espacial y temporal del suceso (interno)
Detalles sobre el contexto ambiental (externo)
Alusiones a procesos cognitivos

Expresiones dubitativas

Informacion irrelevante o superflua

Explicaciones

Autorreferencias

Exageraciones

Implicacién personal o perspectiva de recuperacion
Juicios y comentarios personales

Muletillas

Pausas

Correcciones espontaneas

Cambios de orden

Longitud del relato

Tabla 8.1. Dimensiones de las descripciones de memoria que podrian
ser relevantes para discriminar su origen.
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Este proceso que llevamos a cabo para distinguir el origen de
nuestros propios recuerdos parece ser el mismo que el que realizamos
para evaluar los recuerdos de los demads; o al menos asi lo afirman
varios autores, quienes proponen modelos semejantes (por ejemplo,
Wells y Lindsay, 1983). Es mas, diferentes investigaciones que han
analizado el paralelismo entre uno y otro proceso han encontrado que
esto parece ser asi (por ejemplo, Schooler, Gerhard y Loftus, 1986). Es
un hecho que habitualmente realizamos este tipo de procesos de
discriminacién del origen de los recuerdos. No sabemos con qué grado
de éxito, aunque aparentemente no solemos tener graves problemas.
No obstante, todos nos sorprendemos al descubrir con cierta
frecuencia que cosas que recorddabamos, o nos contaron, nunca habian
sucedido asi. En este sentido, Johnson y Raye (1981) indican tres
posibles fuentes de error en el proceso de discriminacion: a) el proceso
de razonamiento se basa en conocimientos erroneos de metamemoria
o en una informacién relacionada, pero incorrecta; b) las huellas sobre
las que nos basamos en la comparacion no pertenecen a la clase de
memoria en que las tenemos clasificadas; y c) la huella especifica
puede no tener las caracteristicas propias de las huellas de su clase. No
obstante, el salto hasta proponer su aplicacion a entornos forenses es
grande.

Procedimientos de andlisis de credibilidad basados en criterios de
contenido

A lo largo de las ultimas décadas se han desarrollado
diferentes procedimientos de anadlisis de la credibilidad de las
manifestaciones del menor victima de agresiones sexuales (ver
Manzanero, 2010). Aunque algunas voces (sin sustento empirico que lo
avale) han propuesto aplicarlo a adultos y todo tipo de casos, este tipo
de analisis s6lo es posible aplicarlo a menores en casos de agresiones
sexuales, ya que las conductas y respuestas psicoldgicas asociadas a
estas agresiones se conocen en profundidad (por ejemplo, el desarrollo
emocional que sigue a los abusos que se prolongan en el tiempo o
situaciones y posiciones que se adoptan en las conductas de agresion
sexual) pero no son de dominio publico, como si pueden serlo los
elementos caracteristicos de otros delitos. Su conocimiento por parte
del menor solo es probable mediante la experiencia. Los conocimientos
de los nifios sobre la conducta sexual normal suele ser bastante
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incompleta y distorsionada. El relato de un menor sobre una relacién
sexual vivida tendra esas mismas distorsiones, mientras que el uso de
terminologia e interpretaciones propias de adultos sélo podria provenir
de la sugerencia de mayores. Como se puede observar las personas
adultas con discapacidad intelectual no cumplen con los criterios para
los que estos procedimientos fueron disefiados. Aln asi, cabe la
pregunta de si seria posible su aplicacién. Para responderla en la
Unidad de Atencién a Victimas con Discapacidad Intelectual (UAVDI) de
la Fundacién Carmen Pardo-Valcarce hemos realizado un estudio con el
objetivo de analizar la utilidad de las técnicas de CBCA y RM para la
discriminacién entre relatos aportados por victimas reales y simuladas.

Participaron en el estudio 29 personas con discapacidad
intelectual. Trece participantes eran victimas reales, con un Cl medio de
60.72 (DT=9.67) y una edad cronoldgica media de 35.18 afios
(DT=7.16), y dieciséis eran victimas simuladas con un Cl medio de 59.30
(DT=9.44) y una edad cronoldgica media de 33.75 afios (DT=6.78).

Para desarrollar la investigacién se selecciond un suceso real
acontecido dos afos atras: una excursion realizada por algunas
personas con DI de la Fundacidon Carmen Pardo-Valcarce, en la que el
autobus en el que viajaban se incendid. Un investigador realizd la
seleccion de los usuarios de acuerdo con los criterios de grupo real,
estuvieron en la excursion, o falso, no estuvieron en la excursion pero
conocian el suceso por referencias, y Cl equiparable. Todas las personas
con DI participantes (o sus tutores legales) firmaron un consentimiento
de participacién voluntaria en el estudio. A cada una de las personas
con DI se le informd de las instrucciones y objetivo de la investigacién.
Ademads a los participantes que no estuvieron en la excursidn se les
aportd un resumen de los datos mas relevantes de la excursién como el
lugar de la misma, la complicacién principal de la excursién y el
transcurso del dia. Con el objetivo de aumentar la validez ecoldgica de
nuestro estudio se motivéd a los sujetos (de las dos condiciones) para
que elaborasen bien sus testimonios. Ademas, a las personas con DI
pertenecientes al grupo de victimas falsas se les indicd la necesidad
explicita de mentir, asegurando la ausencia de consecuencias negativas
por este hecho reduciendo asi la carga excesiva de tensién.
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Posteriormente, dos investigadores “ciegos”, expertos en
entrevista y obtencién del testimonio, realizaron las entrevistas de
forma individualizada con cada sujeto. Todas las entrevistas fueron
registradas en soporte audiovisual. Las entrevistas fueron realizadas
siguiendo siempre las mismas instrucciones: “Queremos que nos
cuentes con todos los detalles que puedas, desde el principio hasta el
final, lo que pasé cuando ibas de excursién y se quemd el autobus.
Queremos que nos cuentes hasta las cosas que consideres poco
importantes”. Una vez obtenido el relato libre a todos los participantes
se les hicieron las mismas preguntas: ¢Con quién estabas?, ¢Ddénde
fue?, éA donde ibas?, éTu qué hiciste? y éQué pasd después? Se
aleatorizé el orden de las entrevistas.

Caracteristicas Generales

Estructura ldgica

Produccion no estructurada
Cantidad de detalles

Contenidos Especificos
Incardinacién en contexto
Descripcidn de interacciones
Reproduccion de conversaciones
Complicaciones inesperadas
Peculiaridades del Contenido
Detalles inusuales

Detalles superfluos

Detalles exactos mal interpretados
Asociaciones externas relacionadas
Estado mental subjetivo del menor
Atribuciones al estado mental del agresor
Contenido Relacionado con Motivacion
Correcciones espontdneas

Admisién de falta de memoria
Dudas sobre el propio testimonio
Autodesaprobacion

Perdén al acusado

Elementos especificos de la agresion
Detalles caracteristicos
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Tabla 8.2. Criterios andlisis de contenido del CBCA (Steller y K6hnken, 1989)

Una vez realizadas las entrevistas, sus grabaciones se
transcribieron para facilitar los analisis de las caracteristicas
fenomenoldgicas de los relatos, eliminando cualquier referencia al
grupo al que pertenecian. Dos evaluadores entrenados valoraron cada
relato por separado en cada uno de los criterios de contenido
propuestos en el procedimiento RM (ver Tabla 8.1) y los propuestos por
el CBCA (ver Tabla 8.2).

El andlisis de los criterios de contenido propuestos en RM
muestra que resultan significativos Unicamente los criterios de cantidad
de detalles y longitud de los relatos. El analisis de los criterios de
contenido propuestos en la CBCA muestra que resultan significativos
Unicamente cantidad de detalles, incardinacién en contexto vy
reproduccién de conversaciones. Estos datos nos permiten concluir que
ninguna de las dos técnicas es valida para discriminar entre relatos
aportados por victimas reales y simuladas con DI. Sin embargo, los
resultados mostraron que algunos criterios permitian discriminar. De
este modo, la tentacidn seria utilizar Unicamente los criterios
significativos para un andlisis objetivo de la credibilidad, descartando el
resto de los criterios. No obstante, la reduccidn criterial deberia ser
descartada en la medida en que la aparicion de estos criterios
probablemente depende de una gran variedad de factores, como por
ejemplo el tipo de hecho descrito, el paso del tiempo o las capacidades
del testigo. Si los criterios que nos pueden servir para discriminar entre
relatos verdaderos o falsos son la cantidad de detalles, la incardinacion
en contexto, la reproduccién de conversaciones, o la longitud de los
relatos, y siendo el primero ademas especialmente relevante para
valorar un testimonio como real, iqué sucede con todas aquellas
personas con un vocabulario reducido, con déficit en la memoria
semantica y autobiografica (que no les permita reproducir
adecuadamente las conversaciones) o con dificultad para incardinar los
eventos en un contexto dado? La mayoria de las personas con DI tienen
dificultad para contar con riqueza de detalles un suceso vivido, incluso
tienden con mayor probabilidad que la poblacidn sin DI a no incluir los
detalles relevantes del mismo (Dent, 1986; Kebbell y Wagstaff, 1997;
Perlman, Ericson, Esses e Isaacs, 1994). Asi mismo, muchas personas
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que con DI tienen muchas dificultades para incardinar los eventos en
un tiempo y un espacio (Bailey, et al., 2004; Landau y Zukowsky, 2003).
Por lo tanto, utilizando los criterios que han resultado significativos en
el estudio se corre el riesgo de emitir un juicio de credibilidad erréneo,
con la consecuente re-victimizacién que ello supondria.

Mas investigaciones con estos criterios y un sistema de andlisis
que permita tomar decisiones considerando todos los indicadores quiza
podrian aportar algo mas de luz a los procedimientos de deteccién de
la mentira basados en el contenido de los relatos. Pero por el momento
los criterios de contenido por si solos no parecen utiles en la
discriminacién entre relatos verdaderos y falsos.

Validez de los criterios de contenido

De acuerdo con las investigaciones de las ultimas décadas
mencionadas mas arriba sobre analisis de credibilidad, debemos
afirmar que las dimensiones del contenido de las declaraciones por si
solas no son utiles para valorar la credibilidad de un relato concreto,
sino sélo para poder discriminar grupos de relatos falsos de grupos de
relatos reales. El problema reside en la imposibilidad de valorar
adecuadamente la complejidad y multidimensionalidad de relatos y
testigos, lo que podria llevar a conclusiones erréneas. Un reciente
estudio (Manzanero, Lopez y Ardztegui, en revisién) mostré que la
probabilidad de acierto en la clasificacién de relatos reales y falsos se
incrementa en la medida en que se consideran los patrones complejos
de interaccion entre todos los posibles rasgos caracteristicos de los
recuerdos. La complejidad de la naturaleza de los recuerdos se
muestra, por ejemplo, en el papel de las emociones en la memoria. La
mayoria de los autores proponen la emocionalidad como un factor
caracteristico de las declaraciones verdaderas (Trankell, 1972; Jones y
McGraw, 1987; Kéhnken, 1989; Undeutsch, 1989), mientras que las
investigaciones sobre aspectos de la memoria han mostrado que la
aparicion de informacién emocional en los recuerdos depende, entre
otros, de la perspectiva de recuperacion (Nigro y Neisser, 1983), que a
su vez se ve afectada por variables como la demora, el tipo de suceso o
las instrucciones de recuperacion (Nigro y Neisser, 1983; Alonso-
Quecuty, 1990; Manzanero, 2000).
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El posible uso de los atributos diferenciales basados en el
modelo de control de la realidad (Johnson y Raye, 1981) para evaluar la
credibilidad de las declaraciones en cualquier caso todavia no es
posible. Diferentes investigaciones han hallado que el porcentaje de
errores en la discriminaciéon va desde el 48-40 % en estudios con
adultos y relatos sugeridos (Schooler, Gerhard y Loftus, 1986) al 37,5%
con adultos y relatos imaginados (Manzanero y Diges, 1994a) y al 36%
con testimonios infantiles (Santtila, Roppola y Niemi, 1998). En todos
los estudios algo mas de uno de cada tres relatos fue incorrectamente
evaluado.

El nuevo desarrollo de técnicas mas complejas a partir del
modelo de control de la realidad (RM) quiza permitan en un futuro un
incremento en el grado de acierto, en la medida en que contemplan un
mayor nimero de factores (Sporer, 2004) y su interaccién (Manzanero,
Lépez y Ardztegui, en revision). Sporer (2004) tomando como base los
procedimientos de control de la realidad desarrolld |la Escala Aberdeen
de Evaluacion de las Declaraciones, que contempla cinco grupos de
criterios (caracteristicas globales, cantidad y precision de los detalles,
procesos internos, aspectos sociales y memoria autobiografica) y segun
sus propias investigaciones con adultos permitiria discriminar
correctamente hasta un 77% de declaraciones falsas y un 63% de
declaraciones verdaderas. No obstante, todavia queda un larguisimo
camino por recorrer antes de poder aplicar estos procedimientos al
campo forense.

En cualquier caso, toda la luz que podamos arrojar sobre el
comportamiento de las cualidades de los recuerdos bajo la influencia
de distintos factores siempre aportara informacién interesante para
conocer mas acerca de cdmo funciona nuestra memoria y de ahi a su
aplicacién a la Psicologia Forense y del Testimonio. La evaluacion de la
credibilidad, mediante técnicas de analisis del contenido de las
declaraciones, debe considerar multiples factores y no puede
circunscribirse Unicamente al analisis aislado de las caracteristicas del
relato de los testigos (Arce y Farifia, 2005; Manzanero, 2001b; Steller y
Kéhnken, 1989; Undeutsch, 1989; Vrij, Akenhurst, Soukara y Bull, 2004;
Yuille, 1989). Por ejemplo, Arce y Farifia (2005) propusieron utilizar un
Sistema de Evaluacion Global como método de evaluacidn de
credibilidad que tiene en cuenta las declaraciones (huella de memoria)
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y su consistencia a lo largo del tiempo y del proceso judicial, el andlisis
del contenido de las declaraciones referidas a los hechos (validez y
fiabilidad de la declaracidon, mediante la valoracion de la consistencia
inter- e intra-medidas, inter-evaluadores e inter-contextos), la medida
de las secuelas clinicas del hecho traumatico (huella psiquica), las
declaraciones de los actores implicados, y el analisis de la personalidad
y capacidades de los implicados.

Probablemente la principal limitacién de las técnicas de
analisis de la credibilidad procede, en primer lugar, del método de
aplicacién y la especializacion (conocimientos y experiencia) del
profesional que las utiliza. Hay numerosas técnicas con el mismo
objetivo, todas ellas bastante complejas. Un mal uso de las mismas
podria llevar a unas conclusiones inapropiadas.

La segunda limitacion procede de la validez de la técnica
utilizada. Todos los procedimientos aqui descritos se basan en el
supuesto de que las declaraciones reales difieren de las declaraciones
falsas (imaginadas, sugeridas...) en una serie de caracteristicas. Sin
embargo, el supuesto no es del todo correcto. Los rasgos que
supuestamente caracterizarian a un recuerdo en funcién de su origen
no son consistentes y se ven influenciados por multiples factores. La
mayoria de las investigaciones (Manzanero, 2009, 2004; Porter y Yuille,
1996; Sporer y Sharman, 2006; Vrij, Akehurst, Soukara y Bull, 2004) que
han analizado las caracteristicas de los recuerdos comparando relatos
reales y falsos muestran que no todos los rasgos difieren en funcién del
tipo de recuerdo. Incluso, en algunas ocasiones se han encontrado mas
rasgos de realidad en los relatos falsos que en los reales.

La Tabla siguiente muestra los resultados encontrados en
diferentes investigaciones al clasificar relatos verdaderos y falsos
basandose en procedimientos de analisis del contenido de las
declaraciones como el CBCA.
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Porcentajes de acierto E(ilad Verdaderos Falsos | Total
(afios) (%) (%) (%)

Akehurst y cols. (2001) 7-11/adultos 73 67 70
Akehurst y cols. (2001) 7-11 71

Akehurst y cols. (2001) Adultos 90

Hofer y cols. (1996) Adultos 70 73 71
Joffe y Yuille (1992) 6-9 71

Kéhnken y cols. (1995) Adultos 89 81 85
Landry y Brigham (1992) Adultos 75 35 55
Santtila y cols. (2000) 7-14 (total) 69 64 66
Sporer (1997) Adultos 70 60 65
Steller y cols. (1988) 6-11 78 62 72
Stromwall y cols. (2004) 10-13 44 64 54
Tyey cols. (1999) 6-10 75 100 89
Vrij, Edward, y cols. (2000) Adultos 65 80 73
Vrij, Kneller y Mann (2000) Adultos 53 80 67
Vrij, Kneller y Mann (2000) Adultos 80 60 70
Vrij y cols. (2004) 5-6 71 64 69
Vrij y cols. (2004) Adultos 67 75 71
Yuille (1988) 6-9 91 74 83
Zaparniuk y cols. (1995) Adultos 80 77 78

Tabla 8.3. Porcentajes de acierto al clasificar relatos verdaderos y falsos,

mediante la técnica CBCA, hallados en diferentes investigaciones.
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Estos estudios muestran que la técnica tiene problemas al
utilizarla para valorar la credibilidad de relatos reales y falsos, debido a
que los porcentajes de error en las clasificaciones de los relatos
superan lo deseable en contextos forenses. Wagenaar, Van Koppen y
Crombag (1993) argumentaron que para considerar culpable a una
persona se requeririan evidencias con un valor diagndstico de al menos
un 99,6%. Considerando estos argumentos, Rassin (1999) en un articulo
donde analizaba la validez cientifica de la técnica CBCA y su aplicacidén a
un contexto forense, afirmaba que un sistema judicial que funcione
adecuadamente no deberia tolerar mds de un 0,4% de falsos positivos,
que impliquen que un inocente ha sido declarado culpable.

En resumen, podemos afirmar que los criterios de contenido
por si mismos no parecen todo lo utiles que esperariamos para
discriminar relatos reales y falsos. En este sentido estariamos de
acuerdo con Sporer (1997) quien sefialéd que las supuestas diferencias
entre declaraciones reales y falsas son una mera hipétesis de trabajo
sobre la que no se puede especificar porqué se dan, cuales son los
procesos psicoldgicos que las sustentan, ni las condiciones que hacen
que puedan aparecer o no en una declaracion. Con respecto al uso de
los criterios de contenido como Unico elemento para decidir acerca de
la credibilidad de una declaracién de un menor supuesta victima de
agresiones sexuales, coincidiriamos con Vrij (2005) cuando afirma que
los analisis de credibilidad basados en el contenido de las declaraciones
no son lo suficientemente exactos como para ser admitidos como
evidencia cientifica en casos criminales, aunque puedan tener utilidad
en la investigacién policial. Estas técnicas de credibilidad no cumplirian
dos de los criterios Daubert (1993) para la admisiéon de pruebas en
contextos forenses: el porcentaje de errores es superior al tolerable y
no han sido ampliamente aceptadas por la comunidad cientifica.
Muiltiples investigadores en psicologia del testimonio, procedentes de
distintas universidades y centros de investigacién de diferentes paises
han manifestado tener serias dudas sobre los andlisis de contenido
como método para valorar la credibilidad de los testimonios (Brigham,
1999; Davies, 2001; Lamb, Sternberg, Esplin, Hershkowitz, Orbach vy
Hovav, 1997; Manzanero, 2004; 2009; Rassin, 1999; Ruby y Brigham,
1997; Sporer, 1997; Vrij, 2005; Wells y Loftus, 1991). Lo que
inicialmente fue esperanza por la contribucion que las propuestas
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iniciales parecian aportar a la busqueda de la “verdad” en el foro
(Manzanero, 1996, 2001), se ha transformado en frustraciéon por sus
limitaciones y el mal uso que se esta haciendo de ellas.

Conclusiones

Durante la década de los noventa se han utilizado diferentes
técnicas para el andlisis de la credibilidad de declaraciones basadas en
criterios de contenido en contextos forenses, en exclusiva para casos
de menores supuestas victimas de agresiones sexuales. Desde
entonces, muchos no nos hemos limitado a aplicarlas sino que también
hemos tratado de profundizar en su validez y en los supuestos tedricos
que las sustentan (para una revision ver Manzanero, 2010). Los
resultados de los estudios realizados al respecto nos han llevado unas
décadas después a concluir criticamente contra determinados usos y
métodos de los analisis de contenido. Por esta razén, a dia de hoy,
debemos afirmar que desafortunadamente estos procedimientos no
son utiles para valorar la credibilidad de un relato concreto, sino sélo
para poder discriminar grupos de relatos falsos de grupos de relatos
reales. El problema reside en la imposibilidad de valorar
adecuadamente la complejidad y multidimensionalidad de relatos y
testigos, lo que podria llevar a conclusiones erréneas. En esta direccion,
Kohnken (1989) propuso considerar un conjunto de aspectos que
podrian afectar a las diferencias entre declaraciones reales y falsas:
longitud de la declaracién (corta vs. larga), la verificabilidad del
contenido (verificable vs. no verificable), otras evidencias disponibles,
la complejidad del hecho descrito (complejo vs. simple), la cantidad de
conocimiento esquematico del testigo sobre el hecho en cuestion, la
duracidn del suceso (corto/unico vs. largo/repetitivo), la emocionalidad
del hecho descrito (emocional vs. neutral), el tipo de mentira posible
(ocultacién, exageracion, creacidon de nuevos detalles), la direccidn de
la declaracién (culpabilidad vs. exculpacidn), el alcance de los engafios
posibles (detalles simples vs. totalidad de la declaracion), la implicacién
personal (testigo no implicado vs. participante o victima), y la secuencia
de la declaraciones (primer relato vs. relatos repetidos). Un reciente
estudio (Manzanero, Lopez y Ardztegui, en revisién) mostréd que la
probabilidad de acierto en la clasificacién de relatos reales y falsos se
incrementa en la medida en que se consideran los patrones complejos
de interaccién entre todos los posibles rasgos caracteristicos de los
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recuerdos. La complejidad de la naturaleza de los recuerdos se
muestra, por ejemplo, en el papel de las emociones en la memoria. La
mayoria de los autores proponen la emocionalidad como un factor
caracteristico de las declaraciones verdaderas (Trankell, 1972;
Kohnken, 1989; Undeutsch, 1989), mientras que las investigaciones
sobre aspectos de la memoria han mostrado que la aparicién de
informacion emocional en los recuerdos depende entre otros de la
perspectiva de recuperacidn, que a su vez se ve afectada por variables
como la demora, el tipo de suceso o las instrucciones de recuperacién
(Nigro y Neisser, 1983; Manzanero, 2000). Un estudio sobre el papel de
los aspectos emocionales en los analisis de credibilidad de los relatos
emitidos por personas con discapacidad intelectual mostré que el
porcentaje de emociones congruentes con el suceso presentes en la
descripcion de los hechos era aproximadamente igual para victimas
reales y victimas simuladas (Manzanero, Recio, Alemany y Pérez-Castro,
2013). No obstante, probablemente la principal limitaciéon de las
técnicas de analisis de la credibilidad procede, en primer lugar, del
método de aplicacién y la especializacidn (conocimientos y experiencia)
del profesional que las utiliza. Un mal uso de las mismas podria llevar a
unas conclusiones inapropiadas. La segunda limitacién procede de la
validez de la técnica utilizada.

8.5. Evaluacion Holistica de la Prueba Testifical (HELPT)

La necesidad de una evaluacion holistica de la prueba testifical
surge, por un lado, de la necesidad de ayudar a que los Jueces valoren
lo mejor posible la credibilidad de este tipo de testimonios singulares;
y, por otro, de los resultados de las mas recientes investigaciones
cientificas que indican que, el mero analisis de la presencia de los
denominados criterios de credibilidad, no es suficiente para discriminar
las declaraciones reales de las que no lo son, unos resultados que
siembran serias dudas de que con ese andlisis se puedan realizar en
sede judicial pericias completamente fiables de credibilidad, capaces de
desvirtuar la presuncién de inocencia por si solas: hace falta mas
(Aamodt y Custer, 2006; Akehurst, Bull, Vrij, y Kbhnken, 2004; Bekerian
y Dennett, 1992; Bond y DePaulo, 2006; Mann y Vrij, 2006; Mann, Vrij y
Bull, 2004; Manzanero, 2006, 2009; Manzanero y Diges, 1994;
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Manzanero, Lépez y Ardztegui, en revision; Manzanero, Recio,
Alemany, Vallet y Ardztegui, en revision; Meissner y Kassin, 2002;
Porter y Yuille, 1996; Sporer y Sharman, 2006, Vrij, 2005; Vrij, Akehurst,
Soukara y Bull, 2004).

No obstante, comprobar en las declaraciones testificales la
presencia de los criterios tradicionalmente asociados a la credibilidad
ayuda a las actividades policiales, sobre todo en los primeros
momentos de las investigaciones criminales. De un modo u otro, los
agentes siempre hacen un andlisis rapido de lo manifestado por
testigos y victimas, “adivinando” en qué medida dicen la verdad, se
equivocan o mienten, para enfocar sus actuaciones hacia el camino que
les parezca mas correcto y evitar asi esfuerzos infructuosos. Si bien es
cierto que lo habitual es utilizar la intuicién y la experiencia en esas
valoraciones, también se puede recurrir a procedimientos fruto de los
estudios sobre psicologia del testimonio y la memoria, como el CBCA y
la SVA, aunque adolezcan de las limitaciones apuntadas en los
apartados precedentes. Equivocarse en la valoracién de los testimonios
en el escenario de trabajo policial puede perjudicar las investigaciones,
distrayéndolas, pero evidentemente no acarreard consecuencias tan
graves como equivocarse en sede judicial durante la vista oral, en que
se puede llegar a condenar a un inocente. De hecho, la actividad
policial lo que hace es recopilar todos los indicios disponibles, que
pueden corroborar (0o no) lo manifestado por los implicados,
recogiendo asi todo lo que en el juicio pueda tener valor como prueba
a la hora de esclarecer los hechos; si un testigo ha mentido o se ha
equivocado en sede policial, es probable que con la adecuada y
rutinaria actividad investigativa se llegue a detectar y a corregir antes
de que se tengan que poner las pruebas encima de la mesa del
Tribunal.

El problema surge cuando, como se ha dicho, no sea posible
encontrar medios de prueba diferentes a las declaraciones de los
testigos, y el trabajo de los Jueces descanse soélo sobre la prueba
testifical. Hace ya unas décadas (Manzanero y Diges, 1992, 1993) que
se propuso que para la evaluacion de la credibilidad en contextos
forenses (esto es, en sede judicial, cuando las investigaciones policiales
estdan muy avanzadas y llega el momento de elaborar informes
periciales fiables que seran defendidos en la vista oral), seria necesario
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considerar varios aspectos, en una aproximacion general u holistica a
los testimonios, donde se identificaron tres aspectos relevantes: a)
aspectos conductuales, b) aspectos fisioldgicos, y c) aspectos verbales o
de contenido. Esta propuesta fue desarrollada posteriormente
(Manzanero, 1996), poniéndose énfasis en la evaluacion de los factores
de influencia sobre la exactitud de las declaraciones, mas que en la
presencia o ausencia de los criterios de credibilidad. En busca de la
mejora de la capacidad probatoria de los testimonios de victimas y
testigos en sede judicial, se propuso prestar atencion a los factores que
expliquen las caracteristicas que aparecen en las declaraciones
aportadas por los testigos y victimas de hechos delictivos; factores que
podrian ser agrupados en: a) los que afectan a la codificacidén, y b) los
implicados en la retencién y en la recuperacion.

Afos después se propuso un método especifico de evaluacién
que, ademas de considerar los factores de influencia, incluia comparar
la declaracién objeto de analisis con otra de origen conocido
(Manzanero, 2001). Y mas recientemente (Manzanero, 2010), el trabajo
practico en psicologia forense y la investigacion cientifica (Manzanero,
1994, 2000, 2004, 2008, 2009; Manzanero y Diges, 1994; Manzanero,
El-Astal y Ardztegui, 2009; Manzanero, Lopez y Ardztegui, en revision;
Manzanero y Munoz, 2011; Manzanero, Recio, Alemany, Vallet y
Ardztegui, en revision), daria lugar a que se empezara a pensar en un
procedimiento de andlisis de la credibilidad en el que no solo se
tuvieran en cuenta las propuestas y procedimientos anteriores de
valoracion de declaraciones (SRA, SVA, RM...), sino que ademas se
incluyeran algunas pautas para la evaluacion de la prueba de
identificacion del agresor (que hasta ahora no venia siendo
contemplada), e incluso para la evaluacion de la competencia para
testificar (que aportaria valiosa informacién sobre los factores de
influencia del testigo).

Estaba naciendo de este modo el enfoque Holistico de
Evaluacion de La Prueba Testifical (HELPT), que representa un evidente
avance respecto a las anteriores propuestas por cuanto pretende
perfeccionarlas para ayudar mejor (si cabe) en el momento mas
decisivo del proceso judicial: cuando el Tribunal tiene que decidir si se
cree o no lo que le estan contando los implicados, y casi sélo dispone
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de esas declaraciones para llegar a la verdad y hacer justicia. El
procedimiento HELPT (Manzanero y Gonzalez, 2013) implicaria los
siguientes procedimientos

A. Evaluacion de las declaraciones
1. Evaluacion de la Capacidad para Testificar y de los
conocimientos previos (ECT+CP).
2. Analisis de los Factores del Suceso y del Testigo
(AFST).
3. Obtencion de la declaracion.
a. Preparacidn de la entrevista.
b. Obtencion de la informacion.
4. Anélisis/evaluacion de la declaracion.
a. Caracteristicas (cémo lo cuenta).

i. Andlisis comparativo con las de
otras declaraciones de origen
conocido.

ii. Justificacién de las caracteristicas
encontradas de acuerdo con
factores de influencia.

b. Contenido (lo que cuenta), en relacién con:

i. Evidencias.
ii. Contexto de revelacion.
iii. Motivacion para informar

(beneficio secundario).
iv. Otras informaciones.
c. Planteamiento de hipodtesis.
i. Definicién.
ii. Falsacion y confirmacion.

B. Evaluacién de las identificaciones.
1. Evaluacion de la Capacidad para Identificar (ECI).
2. Anadlisis de los Factores del Suceso y del Testigo
(AFST).
3. Obtencién de la descripcion.
a. Preparacion de la entrevista.
b. Obtencion de la informacion.
c. Ayudas para el recuerdo.
4. Retrato-robot (si fuese necesario).
5. Prueba de identificacion.
a. Formato.
b. Composicién.
c¢. Modo de presentacién.
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d. Instrucciones.
6. Analisis/evaluacidn de la identificacién.
a. Indicadores de exactitud de la
identificacion en curso.
i. Andlisis de sesgos (factores de
influencia).
ii. Confianza.
iii. Tipo de respuesta.
b. Indicadores a posteriori.
i. Tamafo real y efectivo.
ii. Sesgos de respuesta.
iii. Discriminabilidad y criterio de
respuesta.
7. Evaluacion de la validez de la identificacién.
a. Evidencias.
b. Motivaciéon para identificar (beneficio
secundario).
c.  Otras informaciones.
8. Posibles causas de falsas identificaciones.

8.5.1. Evaluacion de la declaracion
Evaluacion de la capacidad y andlisis de los factores de influencia

Una de las tareas ineludibles para una evaluacion holistica de
la prueba testifical consiste en valorar la capacidad de los testigos para
testificar, antes de interrogarles o entrevistarles sobre los hechos que
se investigan. El objetivo no es descartar a los testigos “incapaces”, sino
adaptar los procedimientos de entrevista a sus capacidades, para tratar
de obtener la maxima cantidad de informacion posible y de la mejor
calidad (exacta), y poder explicar adecuadamente las caracteristicas de
sus relatos. Esta evaluacidn deberia realizarse en todas las ocasiones en
que se sospeche algun déficit que pueda interferir en la capacidad para
testificar y cuando el testimonio sea fundamental para enjuiciar los
hechos. Asi, deberiamos evaluar de modo rutinario la capacidad de
testificar de los testigos infantiles (con mas énfasis cuanto menor
edad), de los muy mayores, y de los que pudieran presentar déficit de
aprendizaje, discapacidad intelectual o algun tipo de trastorno mental.
Son los testigos o victimas denominados vulnerables.
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Por capacidad de testificar nos referimos a las aptitudes de la
persona para percibir, recordar y expresar con rigor los sucesos de los
que ahora tiene que informar. La mayoria de las personas implicadas
en investigaciones judiciales presentan suficiente competencia para
testificar, pero en cuanto aparezca alguna vulnerabilidad conviene
dedicar unos minutos a valorar si ése ha dado cuenta nuestro testigo de
lo que realmente le ha pasado? ¢En qué medida lo ha percibido? ¢Ha
prestado suficiente atencidn a todos los detalles, o mds a unos y menos
a otros? éCémo es su orientacion espacial y temporal? ¢Distingue
lugares, momentos, cantidades? ¢Distingue lo real de lo fantasioso?
éPuede recordar? ¢Puede comunicar adecuadamente lo que recuerde?
Al policia que investiga, al Juez que instruye la investigacion y, sobre
todo, al Tribunal que va a juzgar les interesa saber qué ha pasado (con
todo lujo de detalles), cudando (con toda precision), dénde, con qué,
quiénes estaban involucrados, qué hizo o dijo cada uno exactamente,...
por lo que antes de preguntar por ello a un testigo o victima habra que
estar seguro de que es capaz de afrontar estas demandas. Y si presenta
algun tipo de déficit, habra que ver si los entrevistadores pueden hacer
algo para ayudarle a superarlo.

Naturalmente quienes van a informar de primera mano si
existe alguna vulnerabilidad o no son las personas que estén al cuidado
de este tipo de testigos, por lo que habrd que dedicar unos minutos a
indagar con ellos qué tipo de “discapacidad” se va a afrontar en
concreto. Por ejemplo, en caso de menores de corta edad victimas de
abusos sexuales, antes de hablar con los nifios convendra hablar unos
minutos con sus padres o cuidadores, e incluso con sus maestros,
preguntdndoles indirectamente por las capacidades de los nifios, en
una conversacion las mds de las veces informal que servira para
recopilar de los factores del testigo (que luego se podran analizar).
Ademds, durante estos encuentros se podrd aprovechar para recopilar
datos (también indirectamente) respecto a las circunstancias que
rodearon el incidente, a fin de empezar a valorar los factores del
suceso. En el Anexo Il se adjunta un esquema de guia de entrevista
pensada para preguntar a los cuidadores de las personas vulnerables
tanto por las caracteristicas de éstos como por las caracteristicas del
suceso que se esta investigando.

Una vez que ya se toma contacto con el testigo vulnerable, es
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hora de comprobar el verdadero alcance de sus capacidades y
vulnerabilidades. Esta valoracién, que de ningin modo pretende ser
una evaluacién psicoldgica forense, ayuda a preparar la conversacién
que luego se le va a plantear sobre los hechos que se investigan,
anticipando qué preguntas van a ser imposibles de contestar por el
testigo/victima. Por ejemplo, si no ha adquirido la capacidad de
cuantificar, sera inutil preguntarle cudntas veces ha abusado el
denunciado de él, y habrd que obtener este dato de otro modo. Las
respuestas que se recopilen serviran para preparar bien la entrevista
policial o forense y para buscar los apoyos que sean necesarios. Con
todo, también se recomienda entrevistar a las personas referenciales
del testigo con DI, especialmente a quienes denunciaron los hechos o
recibieron las primeras revelaciones sobre los mismos.

Obtencion de las declaraciones

Con las actuaciones comentadas con anterioridad se habrdn
dado los dos primeros pasos del HELPT, al recopilarse datos que
permitan evaluar la competencia testifical y analizar los factores del
suceso y los del testigo. Toca entonces continuar con las actuaciones,
obteniendo la mejor declaracién posible del implicado (ver capitulo 6).

Andlisis / evaluacién de la declaracion

Una vez obtenida toda la informaciéon posible de los testigos y
victimas de un hecho delictivo, con la minima interferencia, y
asegurando su registro fiel (mediante la grabacién en video), es hora de
valorar su credibilidad. No se trata de establecer una sentencia acerca
de un determinado caso, sino de facilitar la informacidon necesaria de
caracter cientifico para que investigadores, jueces y tribunales tomen
las mejores decisiones en relacion a la credibilidad de las
manifestaciones de las personas implicadas en hechos delictivos.

El analisis de los procedimientos de valoracion de credibilidad
propuestos hasta el momento permite proponer un procedimiento
sintesis de todos ellos, considerando los mejores aspectos de cada uno.
Asi, la metodologia descrita por Trankell (1972) consistente en un
analisis racional y basado en la formulacién y falsacidn de hipdtesis
parece ser el mejor. Uno de los sesgos que implica la apariciéon de
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denuncias falsas de abusos sexuales es lo que se conoce como sesgo
confirmatorio (sesgo del experimentador en psicologia experimental);
esto es, que tratando de confirmar una hipdtesis se tienda a valorar
mas positivamente aquellos criterios que la confirmarian pasando mas
desapercibidos los criterios que la negarian. Como puede apreciarse,
continuamente se estd haciendo referencia a términos y
procedimientos propios de la psicologia experimental, ya que es este el
procedimiento que se utiliza al valorar la credibilidad de una
declaracién (Undeutsch, 1989). Siguiendo el método de falsacion
(Popper, 1959), deben analizarse qué criterios y de qué forma deberian
aparecer si las declaraciones procedieran no de un hecho vivido, sino
de un hecho imaginado o sugerido.

De esta forma podemos distinguir dos fases en la evaluacidn,
una primera de busqueda de criterios (confirmatoria) y una segunda de
falsacion de hipdtesis. Es recomendable, ademads, que la evaluacion se
realice por dos psicdlogos expertos. Dos porque, como en el caso de
Tribunales o jurados comparados con Unico magistrado, el proceso de
deliberacién y acuerdo a que debe llegarse implicara una mayor
profundizacion en el analisis. Dos personas piensan mds que una, y lo
que no se le ocurre a una podria ocurrirsele a la otra. Ambos psicélogos
deben estar presentes durante todas las fases de analisis. En la fase de
analisis de la entrevista, que preferentemente se habra grabado en
video, lo recomendable es que ambos traten, en primer lugar, de
analizarla por separado para después poner sus conclusiones en comun
y llegar a un acuerdo interjueces.

Ademads, como sugiere Trankell, resulta extremadamente util y
conveniente para la valoracién de los criterios pedir a la victima una
descripcion de un suceso del que se tenga certeza sobre su ocurrencia,
y que puede ser evaluado en paralelo con la descripcion de las
agresiones sexuales, lo que permite comparar en qué forma aparecen
los criterios en cada descripcidon de memoria. El suceso mas adecuado
suele consistir en una exploracién médica de la que los familiares
pueden aportar detalles. Steller, Wellershaus y Wolf (1988)
encontraron que las caracteristicas de las exploraciones médicas
podian ser comparables con las de agresiones sexuales, y de hecho, una
gran cantidad de estudios experimentales (por ejemplo, Bruck, Ceci,
Francouer y Renick, 1995; Goodman y Quas, 1997; Ornstein et al.,
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1997; Saywitz et al.,, 1991; Stein, Ornstein, Tversky y Brainerd, 1997)
sobre la exactitud de la memoria de los nifios para agresiones sexuales
utilizan sucesos médicos. No obstante, en algunos casos se ha
cuestionado la validez de estas generalizaciones (ver por ejemplo la
interesante discusidon que aparece en Doris, 1991, entre Goodman y
Clarke-Stewart; Loftus y Ceci; y Bull).

Por otro lado, es de interés el procedimiento sugerido por
Undeutsch acerca de la valoracidn de secuencias de declaraciones. En
la mayoria de los casos de agresiones sexuales la victima ha tenido que
contar el suceso en varias ocasiones, de forma que es posible disponer
de algunas de estas descripciones. No obstante, el analisis de las
consistencias entre cada una de las declaraciones debe hacerse
siempre teniendo en cuenta que es de esperar ciertas inconsistencias.
Lo contrario podria ser un sintoma de poca credibilidad. Trabajos
experimentales han mostrado que los nifios pequeios pueden
presentar importantes inconsistencias de unas declaraciones a otras.
Por ejemplo, Fivush (1993) encontrd en una investigacién con nifios de
3 afios que sélo el 10% de lo recordado en una primera entrevista
volvia a aparecer en la segunda, lo que indica una importante falta de
consistencia entre las dos entrevistas. Segun Warren, Hulse-Trotter y
Tubbs (1991) las inconsistencias aumentan en los nifios mas que en los
adultos con la recuperaciéon multiple. Mientras que los errores pueden
mantenerse de unas declaraciones a otras, tal y como encontraron
Tucker, Mertin y Luszcz (1990) en una investigacién que mostré que el
67% de los errores de comision del primer recuerdo se repitid en el
segundo recuerdo, o Brainerd, Reyna y Brandse (1995) que en un
experimento con nifios de 5 a 8 afos obtuvieron datos que mostraban
que las memorias falsas eran mas estables que las memorias reales a lo
largo de diferentes intervalos en tareas de reconocimiento.

Respecto a los criterios, recomendamos la utilizacién de los
descritos por Steller y Kéhnken (1989) mds sistemdticos que los de
Arntzen (1970), Undeutsch (1989) y Trankell (1972), asi como el uso del
procedimiento de valoracién de la validez de la entrevista SVA. La
diferencia con respecto a la propuesta inicial realizada por Steller y
Kéhnken estd en la aplicacién del procedimiento. Mientras en la
propuesta original se trataba de comprobar si los criterios estaban o no
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presentes bajo el supuesto de que su presencia indicaria credibilidad,
en el HELPT proponemos explorar esos criterios que ya no serian de
credibilidad, sino de observacion, y tratar de explicar su presencia o
ausencia mediante los elementos disponibles: a) teorias sobre el
funcionamiento de los procesos cognitivos implicados en la capacidad
para testificar (atencién, percepcién, memoria, lenguaje, procesos
meta-cognitivos..), b) evidencias cientificas sobre los efectos que
diferentes variables pueden tener sobre la exactitud de las
declaraciones, para lo que serd necesario establecer previamente un
listado de todos los factores relevantes para el caso evaluado, c) la
comparacion con los otros relatos de origen conocido (por ejemplo con
el relato de la exploracion médico-forense de la victima).

8.5.2. Evaluacion de la identificacion

Capacidad para identificar y andlisis de factores de influencia

Al evaluar la exactitud de las identificaciones de los testigos y
victimas de un hecho delictivo, uno de los aspectos que debemos
valorar inevitablemente es su capacidad general para identificar.

Dos cuestiones seran fundamentales en este sentido:

a) Las posibilidades que el testigo haya tenido para
observar al agresor, y

b) Las habilidades cognitivas de identificacion del testigo.

Con respecto a la primera, serdn relevantes algunos de los
factores de influencia sefialados en el capitulo sobre identificacion (por
ejemplo los sefialados por Wells, 1978; Wells y Olson, 2003; o la
adaptacion de Manzanero, 2010): factores a estimar (del testigo y el
suceso) y factores del sistema. En concreto, habra que tener en cuenta
la duracién del suceso, las oportunidades para observar la cara del
agresor, posibles disfraces o elementos de distorsidon de la apariencia
facial, cuestiones perceptivas y atencionales, etc. Como con la
evaluacion de la evaluacion de las declaraciones también para evaluar
las identificaciones deberiamos confeccionar un listado de todos los
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factores relevantes que pudieran afectar a la exactitud. Las evidencias
cientificas sobre el peso de esas influencias y las consideraciones sobre
las teorias acerca de los procesos cognitivos implicados en la
identificacion de personas deberian ser los principales criterios para
explicar el rendimiento de los testigos ante estas diligencias.

Sobre la segunda deberemos tener en cuenta su capacidad
atencional y de memoria, posibles déficit perceptivos, patologias
relacionadas con el procesamiento de informacidon facial, factores
motivacionales y emocionales, etc.

Obtencion de la descripcion y confeccion de retratos

En todos los caso deberia pedirse la descripcion de la persona
identificar, aunque como se comentd mas arriba, en general suelen ser
bastante generales y no tienen utilidad para la bdsqueda de los autores
del delito. Sin embargo, la descripcién es imprescindible para poder
confeccionar las ruedas de reconocimiento y tienen la utilidad afiadida
de permitir descartar a todas las personas cuyas caracteristicas
claramente no se ajusten a la descripcién aportada.

Para facilitar la obtencién de la descripcién podrian
utilizarselos procedimientos recomendados para la obtencién de las
declaraciones, dado que en los dos casos se trata de pruebas de
memoria.

En algunas ocasiones podria ademas realizarse un retrato de
la persona buscada, aunque su utilidad es muy limitada y en general
tiene efectos negativos sobre los reconocimientos posteriores (ver el
capitulo 7).

Prueba de identificacion

Por ultimo, se procederia a la realizacién de la prueba de
identificacion en cualquiera de los formatos posibles (fotografia, video,
o en vivo). Como se dijo en el capitulo 7 la clave de una correcta prueba
de identificacion estard en la composicidon de la rueda o la eleccién de
las fotografias o videos, el modo de presentacion y el tipo de
instrucciones. En cualquier caso en el Anexo IV se presentan las normas
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para dirigir e interpretar las pruebas de reconocimiento (Manzanero,
2008, 2010).

Andlisis pericial de las ruedas de reconocimiento

Una vez obtenidas las identificaciones puede procederse a su
valoracién. La evaluacidon de las identificaciones es uno de los
problemas mas importantes del sistema judicial, ya que como en las
declaraciones, los juicios intuitivos no parecen muy apropiados para
llevar a cabo este cometido con garantias. Por ello, Yarmey y Jones
(1983) proponen que para solucionarlo serd imprescindible el
asesoramiento de los expertos que, por un lado, conocen las relaciones
entre variables y exactitud de forma empirica y el funcionamiento
correcto de la memoria, y por otro, tienen mecanismos de evaluacién
mas precisos.

La primera de las propuestas implicaria el analisis de los
factores de influencia. Ademas, a posteriori se pueden realizar
valoraciones sobre la correcta composiciéon de las ruedas de
reconocimiento. Estos analisis consistirian en evaluar los sesgos de las
ruedas mediante el calculo del tamafio de la rueda y los sesgos en su
composicidon mediante testigos simulados.

En cualquier caso, lo mejor que podriamos hacer para valorar
la exactitud de una identificacidon es basarnos en el tipo de respuesta
que el testigo emite ante la identificacién y en toda la informacién que
tengamos sobre el caso: circunstancias en que se produjo el suceso,
caracteristicas del testigo, y, en general, todos los factores que puedan
afectar al recuerdo y reconocimiento del autor de los hechos.

Sesgos de la rueda

Para valorar si existe algun sesgo a favor o en contra del
acusado por sus caracteristicas fisicas en relacidon con las del resto de
componentes de la rueda, se han propuesto dos indices:

-indice del sesgo del acusado de Doob y Kirshenbaum (1973).
Consiste en hallar la diferencia entre la probabilidad de sefialar por
azar al sospechoso y la frecuencia real con que es sefialado por parte
de los testigos simulados (1/N-d/n). El sesgo contra el sospechoso se
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produce cuando existe una diferencia negativa estadisticamente
significativa, mientras que es a favor cuando la diferencia es positiva.

-indice del sesgo del acusado de Malpass (1981). La diferencia con el
indice anterior estd en el tamafio de la rueda que se tiene en cuenta
para estimar la probabilidad de sefialar al sospechoso por azar. En el
primero se tienen en cuenta todos los componentes, con
independencia de la frecuencia con que se sefiala a cada uno, es
decir, con independencia de si son buenos cebos o no. Aqui el tamaiio
de la rueda en el cociente 1/N es el tamafio efectivo.

El problema de estos indices puede ser su complejidad a la
hora de aplicarlos. Por ello, Malpass y Devine (1983) recomiendan
utilizar las medidas mdas cercanas a los datos directos, mads
comprensibles y que se prestan menos a juicios de valor, que son las
que se derivan de la distancia entre la frecuencia esperada por azary la
frecuencia con que es sefialado un componente determinado de la
rueda por testigos simulados. Una forma sencilla y comprensible de
sefialar esa diferencia es traducirla a porcentajes, de forma que
tengamos para cada uno de los componentes una puntuacién que
indica cuanto se aleja (por encima: mas del 100%; por debajo: menos
del 100%) de lo esperado por azar si la rueda es imparcial. Lo Unico que
se necesitara entonces, es adoptar un criterio fijo para decidir si un
cebo es adecuado.

Factores de influencia

Como se ha dicho, para evaluar la credibilidad de las
identificaciones, en primer lugar, deberan tenerse en cuenta todas las
circunstancias que rodean al hecho: factores del testigo (en el caso de
menores habrd que tener en cuenta fundamentalmente edad, raza,
ansiedad, implicacion, expectativas y creencias previas), factores del
suceso (condiciones perceptivas y atencionales, duracién, familiaridad,
detalles impactantes, nUmero de agresores, violencia y foco en el
arma), factores del proceso (demora en la identificacion, informacion
post-suceso, fotografias, descripciones previas) y factores de la rueda
(composicién, nimero y caracteristicas de los componentes, modo de
presentacion e instrucciones).
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Posteriormente se podrian considerar alguno de los
indicadores de exactitud como tipo de respuesta o tiempo de reaccién
(ver Manzanero, 2010). El problema que aqui nos encontramos es que
todavia no se ha realizado investigacion especifica suficiente sobre la
validez y fiabilidad de estos indicadores con personas con DI. Por todo
ello, la identificacién, imprescindible cuando se habla de agresores no
familiares, debera establecerse preferentemente mediante evidencias
o pruebas objetivas. No se recomienda desde la psicologia del
testimonio establecer la autoria de los hechos Unicamente mediante las
identificaciones subjetivas realizadas por los testigos.

En el caso de que se tratase de agresores familiares (personas
a las que la victima conoce bien), entonces no seria necesaria la
realizacion de una prueba de reconocimiento. En este caso, el
problema podria estar en establecer quién realizd determinadas
acciones, caso de que estuvieran presentes varias personas en el lugar
de los hechos.

8.6. Limitaciones en la aplicacion de los analisis de credibilidad

A la hora de aplicar cualquiera de los procedimientos de
analisis de la credibilidad de las declaraciones podemos encontrarnos
con algunas dificultades que lo obstaculicen e incluso lo impidan.
Algunas de las dificultades mas importantes tienen que ver con la
obtencion de la declaracion, los procedimientos previos y la capacidad
del testigo.

Respecto a la obtencién de las declaraciones es fundamental
que el testigo describa los hechos sin ningun tipo de coaccién y
utilizando su propio lenguaje. Si el testigo no colabora en la entrevista y
facilita pocos datos sobre los hechos el analisis podria ser imposible.
Recordemos que el andlisis se realiza fundamentalmente a partir del
relato libre y no de las respuestas a las preguntas formuladas durante
la entrevista, que podrian sesgar su declaracién.

Los procedimientos previos también podrian ser un obstaculo
importante. Las principales dificultades se derivan del nimero de veces
que el testigo ha relatado el suceso y del tiempo transcurrido desde
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que se produjeron los hechos. Amplios intervalos de tiempo o
victimas/testigos que han sido preguntados por el suceso en muchas
ocasiones es probable que emitan testimonios contaminados por las
intervenciones externas (informacion post-suceso) e incluso que su
interpretacion de lo ocurrido cambie radicalmente. Del mismo modo
habra que valorar si el testigo/victima estd siendo tratado por alguin
psicoterapeuta, en cuya terapia puede tener que relatar e incluso
reinterpretar lo sucedido.

La capacidad del testigo para expresarse y describir los hechos
también es un condicionante a la aplicacion de estos procedimientos de
analisis. Victimas con una capacidad baja de expresion y comprension
de las instrucciones que se le dan durante la entrevista pueden no
proporcionar datos suficientes para la evaluacion de la credibilidad de
sus declaraciones.

Finalmente, conviene dejar bien claro que para la aplicacidon
de estos procedimientos se requiere de amplios conocimientos sobre el
funcionamiento de la memoria, tanto desde el punto de vista de la
psicologia cognitiva como desde los factores que afectan a la memoria
de los testigos. Ademas, es necesario el trabajo experimental en el drea
ya que el conocimiento de la metodologia experimental es lo que nos
permitird tanto analizar los datos de las investigaciones al respecto
como el dominar la formulacién y falsacion de hipdtesis, metodologia
experimental empleada por esta técnica. De otra forma, tratar de
aplicar los criterios como si de una regla se tratara, sin considerar los
factores que concurren en el caso concreto objeto de examen,
aumentara la subjetividad de la valoracion.



190 / Atencidn a victimas con discapacidad intelectual



Atencidn a victimas con discapacidad intelectual / 191

Anexo |

Evaluacion capacidad de consentir relaciones sexuales

PARTE A
Medimos si Para ello evaluarsi | Apoyos
éla persona | Es capaz de | 1. Dibujo de hombre y

entiende lo que se
le estd pidiendo?

nombrar
correctamente
partes del cuerpo y

mujer y pedirle que nos
nombre todas las partes
del cuerpo que conozca.

¢Qué conocimiento | partes relacionadas | Si pasa de alto los
tiene de la | con la sexualidad organos sexuales,
sexualidad? preguntarle
directamente (y
advertirle que no somos
médicos, por lo que nos
vale la palabra que suele
utilizar)
Puede describir en | 2. ¢{Me puedes explicar
términos muy | en qué consisten las
basicos la mecanica | relaciones sexuales?
de las relaciones | 3. ¢Has tenido alguna
sexuales vez clase de educacion
sexual? ¢Qué recuerdas
de lo que os hablaron en
esas clases o charlas?
4. iHay alguien mas que
te haya hablado de
sexo? ....qué recuerdas
de esas conversaciones?
éSabe las | Sabe las | 5. ¢Sabes por qué las
consecuencias de | consecuencias personas mantienen
tener relaciones | positivas de tener | relaciones sexuales?
sexuales? relaciones sexuales

(intimidad, placer..)

Sabe el riesgo de
embarazo y de

6. ¢éSabes qué puede
pasar si tienes
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contagio de
enfermedades

relaciones sexuales?

Sabe cémo prevenir
estos riesgos

(si ha contestado
adecuadamente a item
6) 7. ¢Qué se puede
hacer para evitar
quedarse embarazada?
8. ¢Qué se puede hacer
para evitar las
enfermedadades xxx (lo
que literalmente haya
dicho)?

éSabe que tiene
derecho a rechazar
tener relaciones

sexuales con otros?

Sabe que se puede
decir que “no” a
una propuesta de
relacion sexual

9. Imaginate que a mi
me pide un amigo que
me quiere mucho tener
relaciones sexuales, éyo
qué le debo contestar?
Si dice que si, pasar a
item 10.

10. ¢Y le  puedo
contestar otra cosa?

Sabe expresar su

11. ¢éY si no quiero tener

rechazo a una | relaciones sexuales con
relacion sexual. él, qué puedo hacer? (si
refiere “irse”, “pasar de
él” 'y no menciona
claramente el verbalizar
que no se quiere,
apuntaria a que no sabe
expresar su rechazo).
é¢Sabe que hay | Tiene «claro con | 12. ¢Podemos tener
relaciones sexuales | quién no se puede | relaciones sexuales con
que no  estan | tener relaciones | cualquier persona que
permitidas, como | sexuales. nos apetezca?
aquellas con tus 13. ¢Sabes si hay
progenitores o personas con quienes no
jefes? se debe tener relaciones

sexuales?
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PARTE B

éSabe que significa | ¢Tiene un | 14. Antes me hablabas

el sexo oral? conocimiento de xxx (referirse con las
basico sobre el sexo | mismas palabras a lo
oral? respondido en el item 2

éSabe qué significa y 3. ¢Hay alguna otra

el sexo anal? forma de tener

relaciones sexuales? O
¢Sabe qué significa | éSabe lo que es la | (si alude en el item 5
el sexo | penetracidn anal? respuestas del tipo
homosexual? “para pasartelo bien”,
“para tener placer”)
utilizar  sus  mismas
¢Sabe que dos | palabras: ¢sabes otra
hombres  pueden | manera de xxx (mismas
tener relaciones | palabras)?

sexuales?
15. ¢éUna mujer con
quién  puede  tener
relaciones sexuales? ¢Y
un hombre?... (si no
aluden a personas de su
mismo  sexo), écon
alguien mas?
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Anexo I

Cuestionario de Evaluacion de Capacidades para Testificar de Victimas con
Discapacidad Intelectual

Nombre del Usuario:
Nombre de la persona que cumplimenta el cuestionario:
Relacién con el Usuario:

A continuacion se presentan una serie de preguntas acerca de las capacidades
de

Usted es una persona que le conoce bastante bien por lo que nos puede ayudar
a comunicarnos y a entendernos mejor con él/ella. Cualquier informacién
adicional que usted pueda aportar a cada pregunta serd muy valiosa.

1) ¢Qué discapacidad intelectual tiene?

2) ¢Estd incapacitado? Total [_] Parcial [_] ¢éEn qué areas?

3) ¢Tiene algun tipo de diagndstico de enfermedad mental o
enfermedad fisica?

4) ¢Toma algun tipo de medicacion? ¢Cual?

5) ¢Qué idioma comprende mejor?

6) EXPRESION: Indique a que nivel de expresién se adecua mas el

usuario:
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a. Mueve

para  responder

preguntas sencillas

[

la cabeza

a

b.
preguntas

Formula
simples
(por ejemplo: équé
es eso?)

O

c. Es capaz de
articular frases

complejas
mediante las
cuales puede
contar una
pequefia
historia.

O

o) Utiliza otro medio de comunicacién diferente al verbal:

éCudl?

7) é¢Maneja correctamente términos como “manana”, “noche” o “ayer”?
8) ¢Cémo es su nivel de conocimiento de la sexualidad humana?
a. Bueno, sus | b. Regular, presenta | c. Malo, desconoce los
conocimientos se | confusidn ante algunos | conceptos basicos.

corresponden a los de su
edad.

O

conceptos basicos.

O

O

9)

éReconoce en la sexualidad los siguientes elementos implicados:
comunicacion, placer, intimidad, afecto, compromiso y respeto?

a. Perfectamente. b.

L
O

bien.

Bastante | c.
dificultad.

O

d.
estos conceptos.

O

Con No maneja

10)

11)

12)

¢éTiene algun problema de vision?

¢éTiene algun problema de audicion?

¢Cuanta dificultad tiene para recordar cosas importantes que tiene

que hacer?(tomar medicacién, hacer tarea en el CO, el camino al CO)
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recordar
importantes.

O

a. Ninguna, es capaz de

cosas
olvida

las ocasiones que se

importantes que tiene
que hacer. [_]

b. Alguna, son pocas | c.

cosas | solo

Mucha, no es

capaz de recordar por si

cosas importantes

que tiene que hacer. []

13)

¢Cuanta dificultad tiene para aprender una nueva tarea, como por
ejemplo llegar a un lugar en donde nunca ha estado?

a. Ninguna,
capaz

nuevas
facilidad.

O

es | b.

aprender tareas
con

de | capaz de
aprender tareas

pocos apoyos.

O

Alguna, es

nuevas pero con

c. Bastante, es

capaz de
aprender tareas
nuevas aunque

la necesidad de
apoyos es
grande.

O

d. Mucha, tiene

una gran
dificultad para
aprender tareas
nuevas aunque
cuente con los
apoyos
necesarios.

[

14)
vivido?

éInventa historias o acontecimientos y/o exagera experiencias que ha

En caso de que asi sea, éestas historias inventadas las vive como reales?

¢Presenta

extrafias

creencias

inquebrantables

que resultan

imposibles o que son mentira. Por ejemplo, creer que tiene poderes especiales,
que algo estd controlando su mente, que alguien intenta hacerle dafio?

a. Nunca
expresa ideas
de este tipo.

O

b. Ocasionalmente.

O

c. Con bastante
frecuencia, una
vez a la
semana. [_]

d. Muy
frecuentemente,
practicamente
todos los dias. [_]
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15) ¢Cuanta dificultad tiene para relacionarse con personas que no
conoce?
a. Excesiva | b. Ninguna | c. Alguna | d. Bastante, | e. Mucha, no
facilidad, se | dificultad, es | dificultad, es | es capaz de | es capaz de
muestra capaz de | capaz de | relacionarse relacionarse
demasiado relacionarse relacionarse con un | con un
desinhibido | sin dificultad | con un | desconocido | desconocido
ante con desconocido | aunque tarda | hasta que ha
personas cualquier aunque en | bastante mantenido
que acaba | persona. los primeros | (horas, dias) | una relacion
de conocer momentos en mostrarse | durante dias
(minutos, tal y como él | osemanas.
L] horas) se | /ellaes.

muestra mas
retraido o
distante de
lo normal en
él/ella

[

O

[

16)

injusticia cometida contra él o contra algin compafiero del CO?

¢Es capaz de comunicar ante algin profesional o familiar alguna

a. Perfectamente. [_]

b. Con dificultad [_]

c. No es capaz |:|

17)

¢Se comporta adecuadamente con las distintas personas en funcién

de sus diferentes relaciones afectivas: amigos, padres, pareja, profesionales...?

a. Perfectamente. b.

O

bien.

[

Bastante | c.

[

dificultad.

Con

d. No diferencia.

O
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18) ¢éldentifica sus propias necesidades afectivas (con quien quiere estar,

quien quiere, quien le quiere)?
a. Perfectamente. b. Bastante | c. Con | d. No maneja
bien. dificultad. estos conceptos.

[ ]
O O

19) ¢Se comporta de manera desconfiada, sospechando de todo, como si
alguien estuviera intentado hacerle dafio o hablando de éI?
a. No, nunca b. Alguna vez se | c. Bastantes veces | d. Siempre
muestra receloso | se muestra | desconfia de los
] y desconfiado. receloso y | demas.

desconfiado.

0 0
0

20) ¢Ofrece ayuda a otras personas (ejemplos: mantiene la puerta abierta
para que pase otra persona o recoge un objeto del suelo que se le ha caido a
alguien)?

21) ¢éTiene conocimiento acerca de las siguientes facetas de las relaciones
sexuales? (en caso de no saber si lo tiene, no contestar)
a. éEntiende lo que son las relaciones sexuales? Si [_] No [_]

b. ¢Conoce las razones por las cuales tenemos relaciones sexuales (placer,
disfrute, pareja, intimidad, procreacién, etc)? Si [_] No []

c.éConoce las posibles consecuencias de las relaciones sexuales (como el
embarazo o las enfermedades de transmisién sexual)? Si [_] No [_]
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22)

En el dltimo mes, ¢cudnta dificultad ha tenido para participar, al

mismo nivel que el resto de las personas, en actividades de la comunidad (por

ejemplo, fiestas, actividades religiosas, deportes u otras actividades)?

a. Ninguna, su
de
participacién en

nivel

la comunidad es
como el resto

de las personas.

O

b. Alguna,
nivel

su
de
participacidon en
la comunidad es
como el resto de
las personas
aunque
manifiesta algun
tipo de
preocupacion.

O

C. Bastante,
intenta
mantenerse
aislado aunque
ocasionalmente
participa de
actividades de la

las

comunidad.

O

d. Mucha, no es
capaz de formar
de
actividades

parte las

comunitarias.

X

23)

¢Es capaz de expresar sus intereses, pensamientos o deseos a pesar

de que estos entren en conflicto con los de otras personas (familia,

compaifieros...)?

a. Perfectamente.

O

b. Bastante
bien.

O

C. Con
dificultad.

O

d. No es capaz de
expresarlos si
entran en
conflicto con

otra persona. [_]
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24) ¢éTiene dificultades de atencién?
a. Ninguna, es | b. Alguna, | c. Bastante, | d. Mucha, nos
capaz de | tiene tiene es capaz de 26) ¢Es
prestar dificultades dificultades prestar muy
atencién a la | para prestar | para prestar | atencidon a la rigido/a
misma tarea | atencién a la | atencién a la | misma tarea | O" Sl_JS
durante misma tarea | misma tarea | durante horario
tiempos largos | durante durante periodos S ) 0
(mds de 40 | periodos periodos cortos. rutinas,
min) largos. cortos (menos es

de 20 min) D decir,
] ] sacarle/

a de los
mismos puede alterarle/a?
a. Para nada, se | b. Es algo | c. Bastante, | d. Es muy
adapta sin | rigido/a. cambiarle sus | rigido/a. Sacarle
problemas a | Cambiarle sus | rutinas o | de sus horarios
cambios en sus | rutinas puede | horarios puede | o rutinas le
rutinas. provocarle una | alterarle altera  mucho.
O ligera molestia. | bastante. [ ] ]
[]

OTRAS OBSERVACIONES RELEVANTES ACERCA DE SUS CAPACIDADES:
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Anexo Il

Discapacidad intelectual

Principales sindromes que cursan con discapacidad intelectual, su

efecto sobre la capacidad para testificar y sugerencias de actuacién.

SINDROME DE DOWN

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1.

2.

9.

Retardo en la adquisicion del lenguaje, problemas de pronunciacién
Procesamiento del lenguaje lento y problemas en su estructuraciéon
Problemas de consolidacién de la memoria

Alteraciones visuales y de la audicion

Escasa iniciativa

Tendencia a persistencia de conductas y resistencia al cambio
Dificultad para indicar con precision hechos y fechas

Lentitud para captar la informacién y responder a ella

Dificultades en el reconocimiento espacial de lugares desconocidos

10. Tendencia a la demencia en edades tempranas

11. Déficit en el reconocimiento de caras desconocidas

12. Déficit en el procesamiento de expresiones faciales
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CONSIDERACIONES ESPECIALES

1.

10.

11.

12.

Aumentar los tiempos de rapport para que el entrevistador acomode su
oido a la manera de expresar de la victima.

Estas personas muestran un nivel de comprensidn mayor del real por lo
que haremos muy explicita la posibilidad de preguntar si no nos entiende.

Sobre todo en edades tempranas las personas con S. Down pueden tener
problemas para fijar acontecimientos vividos. Tenerlo en cuenta para
valorar posibles lagunas en su testimonio.

Asegurarse de que utiliza gafas o lentillas y aparatos de correccion de la
sordera. Adaptar los materiales a las dificultades de vision y audicién.

Al tener dificultades para tener iniciativa puede ser util ayudarle para
iniciar su respuesta, aunque siempre dejaremos un tiempo para que la
persona por si misma lo haga.

Anticipar lo maximo posible los cambios que impliquen nuestra
intervencion.

Dificilmente podra anclar un suceso acontecido en un tiempo y un espacio.
Utilizar eventos significativos de la vida de la victima para ubicar el suceso
en el tiempo y el espacio como su ultimo cumpleafios o alguna excursion
realizada.

Aumentar los tiempos de la entrevistas. No anticiparnos a sus respuestas.

Tener en cuenta las dificultades para situar un suceso en un espacio
determinado.

Recopilar informacion sobre pérdidas recientes de capacidades. La
demencia puede acarrear pérdida de memoria entre otros deterioros
cognitivos.

Especial cautela en la tarea de reconocimiento del supuesto autor si este
es desconocido por la victima. Un error en la identificacién no implica que
el suceso no haya sucedido.

Posibles errores en la interpretacion de emociones de otras personas,
tenerlo en cuenta al valorar el testimonio.
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SINDROME RUBINSTEIN-TAYBI

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1.

2.

6.

Dificultades en el lenguaje oral, la mayoria no hablan

Ecolalias

Baja atencion

Trastorno Bipolar (con Sintoma Psicético) y Trastorno Depresivo Mayor
Problemas de vista

Problemas de audicion

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1.

Va a ser tremendamente dificil comunicarse con la persona. Servirse de
profesionales especializados en comunicacidn alternativa, preferiblemente
profesionales que conozcan a la persona ya que conoceran su manera
particular de comunicarse.

Su tendencia a repetir palabras o frases de su interlocutor puede llevar a
tomar como respuestas a preguntas cerradas las ecolalias. Especial
cuidado a la formulacion de preguntas. Atencién a la interpretacién de las
respuestas

Disefiar la entrevista con tiempos de trabajo muy cortos (10-15 minutos) y
espacios y tiempos de descanso. Permitir a la persona levantarse o
caminar si se le percibe inquieto.

Solicitar la valoracion de un especialista en salud mental y discapacidad
intelectual. Los trastornos psicoticos y algunos trastornos de personalidad
puede cursar con delirios.

Asegurarse de que utiliza gafas o lentillas. Adaptar los materiales a las
dificultades de vision.

Recoger informacion acerca de la existencia de este tipo de problemas.
Tenerlos en cuenta a la hora de valorar el testimonio. Adecuar el volumen
de la entrevista.
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SINDROME DE MAULLIDO DE GATO

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1.

2.

8.

Estrabismo, miopia, astigmatismo y anomalias en el Iris

Nivel de comprensidn por encima del de expresién (buen funcionamiento
con comunicacion alternativa)

Dificultades atencionales. Trastorno por déficit de atenciéon con
hiperactividad

Alteraciones del suefio

Muy reactivos a estimulos externos
Estereotipias

Conductas autoliticas

Deterioro de la memoria a corto plazo

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1

Asegurarse de que utiliza gafas o lentillas. Adaptar los materiales a las
dificultades de vision.

El nivel de expresién de estas personas puede llevar al entrevistador a
pensar que comprenden menos de lo que en realidad pueden. Recopilar
informacidén sobre sistemas de comunicacidn alternativa que ya maneje de
antemano. Servirnos de un intérprete si es necesario.

Disefiar la entrevista con tiempos de trabajo muy cortos (10-15 minutos) y
espacios y tiempos de descanso. Permitir a la persona levantarse o
caminar si se le percibe inquieto.

Recopilar informacion acerca del ritmo de suefio de la noche previa a la
entrevista. En caso de no haber dormido bien utilizar tiempos mas breves
de trabajo dando mas espacios de descanso.

Disefiar un espacio carente de estimulo que puedan alterar a la victima a
lo largo de la entrevista.
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Permitir en todo momento que la persona realice sus rituales y conductas
estereotipadas. No permitirlo conllevaria unos niveles elevados de
ansiedad y perdida de concentracion.

Si la memoria a corto plazo estd afectada debemos valorar la posibilidad
de que la persona no recuerde con riqueza de detalles el suceso
investigado y que solo aporte detalles escuetos del suceso.

SINDROME DE SMITH-MAGENIS

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1.

2.

7.

Problemas de suefio

Debilidad en el procesamiento secuencial.
Trastorno con déficit de atencién con hiperactividad
Necesidad atencién constante

Ataques de ira prolongados, agresividad

Resistencia al cambio en sus rutinas

Autolesiones

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1

Recopilar informacion acerca del ritmo de suefio de la noche previa a la
entrevista. En caso de no haber dormido bien utilizar tiempos mds breves
de trabajo dando més espacios de descanso.

No pretender una secuenciaciéon de los sucesos, un conteo ni una
ordenacion de sucesos.

Disefiar la entrevista con tiempos de trabajo muy cortos (10-15 minutos) y
espacios y tiempos de descanso. Permitir a la persona levantarse o
caminar si se le percibe inquieto.

Prestar especial atencidn al finalizar la entrevista. Preparar la separacion
ya que la victima puede querer solicitar nuestra atencidon de diversas
formas.
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5.

Solicitar a sus familiares o profesionales las claves para detectar la posible
aparicion de problemas de conducta. Si se van a iniciar o se han iniciado
detener la entrevista y no entrar en confrontacién.

Anticipar lo maximo posible los cambios que impliquen nuestra
intervencion.

Solicitar a sus familiares o profesionales las claves para detectar la posible
aparicion de la autolesion. Si se van a iniciar o se han iniciado detener la
entrevista y no entrar en confrontacion.

SINDROME VELOCARDIOFACIAL

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1

2.

9.

Dificultades en razonamiento abstracto
Dificultades en la habilidad viso-espacial
Dificultades de atencién

Posible trastorno mental

Escasa expresion facial

Impulsividad

Ataques de ira

Perseverancia

Retraimiento social

10. Déficit en funcion ejecutiva

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1.

No formular preguntas que exijan de un pensamiento abstracto para
elaborar la respuesta. No esperar respuestas relativas a conceptos
abstractos en su testimonio.

Tener en cuenta las dificultades para situar un suceso en un espacio
determinado.
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Disefiar la entrevista con tiempos de trabajo muy cortos (10-15 minutos) y
espacios y tiempos de descanso. Permitir a la persona levantarse o
caminar si se le percibe inquieto.

Solicitar la valoracién de un especialista en salud mental y discapacidad
intelectual. Los trastornos psicoticos y algunos trastornos de personalidad
puede cursar con delirios.

Tener en cuenta esta limitacion a la hora de valorar la expresion
emocional durante la declaracion ya que puede parecer que el nivel
emocional no se corresponde con lo relatado

Reformular las preguntas ante respuestas aparentemente impulsivas

Solicitar a sus familiares o profesionales las claves para detectar la posible
aparicion de problemas de conducta. Si se van a iniciar o se han iniciado
detener la entrevista y no entrar en confrontacion.

Anticipar lo maximo posible los cambios que impliquen nuestra
intervencién.

Importancia de entrevistas con nimero de personas reducido y con previa
presentacion por alguien familiar.

intimamente relacionado con la memoria a corto plazo. De estar afectada
no esperar relaciones de intencionalidad ni causalidad en sus
descripciones.

SINDROME DE KLINEFELTER

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1.

2.

Dificultades en la comunicacién
Dislexia

Retraso en la lectura

Memoria auditiva inmediata afectada

Inseguridad y timidez
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6.

Poca capacidad de juicio

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1.

Utilizar lenguaje sencillo y directo. Dar instrucciones explicitas para pedir
aclaraciones o intervenciones no entendidas.

Tener presente la dificultad para manejar el concepto de derecha e
izquierda

Evitar dar informacién por escrito, si es asi que esté adaptada.

Los datos escuchados les cuesta retenerlos. Se recomienda repetir
reiteradas veces las instrucciones y consignas necesarias.

Tiempo extra en la fase de rapport. Su timidez extrema puede conllevar, si
no nos conoce lo suficiente, a una carencia de detalles en el testimonio.

Dificultades para valorar las consecuencias y motivaciones de una accién
emitida por un tercero. Tenerlo en cuenta al valorar el testimonio.

SINDROME DE WILLIAMS

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1

2.

7.

Problemas de atencion e hiperactividad
Comprension inferior a expresidn
Dificultades viso-espaciales

Fobias y ansiedad (Hiperacusia)
Resistencia al cambio

Estrabismo, miopia e hipermetropia

Problemas gastrointestinales

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1.

Disefiar la entrevista con tiempos de trabajo muy cortos (10-15 minutos) y
espacios y tiempos de descanso. Permitir a la persona levantarse o
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caminar si se le percibe inquieto. Reformular las preguntas ante
respuestas aparentemente impulsivas

El nivel de expresion verbal de estas personas suele ser bastante elevado.
Este hecho puede llevar al entrevistador a entender que su nivel de
comprension también es bueno. Dar repetidas veces la instruccién
explicita de poder preguntar lo que no se entiende. Utilizar lenguaje
sencillo y directo.

Tener en cuenta las dificultades para situar un suceso en un espacio
determinado.

Recoger informacion acerca de los estimulos que provocan ansiedad a la
persona para evitar su presencia durante la entrevista. Al comienzo de la
entrevista dar tiempo para bajar los niveles de ansiedad. Suelen tener
problemas frente a los ruidos. Buscar un lugar para la entrevista libre de
ruidos y sonidos extranos.

Anticipar lo maximo posible los cambios que impliquen nuestra
intervencién.

Asegurarse de que utiliza gafas o lentillas. Adaptar los materiales a las
dificultades de vision.

Ofrecer tiempos repetidos para poder ir al bafio.

SINDROME DE CORNELIA DE LANGE

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1

2.

Dificultades en la comunicacién
Estereotipiasy TOC
Hiperactividad

Fotofobia

Timidez extrema

Excitables
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7.

8.

Pérdida de audicién

Patologias oftalmoldgica muy frecuente

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1

Utilizar lenguaje sencillo y directo. Dar instrucciones explicitas para
preguntar por preguntas o intervenciones no entendidas.

Permitir en todo momento que la persona realice sus rituales y conductas
estereotipadas. No permitirlo conllevaria unos niveles elevados de
ansiedad y perdida de concentracion.

Disefiar la entrevista con tiempos de trabajo muy cortos (10-15 minutos) y
espacios y tiempos de descanso. Permitir a la persona levantarse o
caminar si se le percibe inquieto. Reformular las preguntas ante
respuestas aparentemente impulsivas

Evitar realizar la entrevista en espacios altamente luminosos. Preguntar a
la persona por las condiciones de luz de la sala.

Tiempo extra en la fase de rapport. Su timidez extrema puede conllevar, si
no nos conoce lo suficiente, a una carencia de detalles en el testimonio.

Desarrollar la entrevista en un ambiente familiar para la persona de lo
contrario elevaremos los niveles de ansiedad.

Recoger informacién acerca de la existencia de este tipo de problemas.
Tenerlos en cuenta a la hora de valorar el testimonio. Adecuar el volumen
de la entrevista.

Asegurarse de que utiliza gafas o lentillas. Adaptar los materiales a las
dificultades de vision.

SINDROME DE X FRAGIL

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1

2.

Comunicacidn perseverante, ecolalia, hablar solo, amontonamiento de
palabras

Dificultades con el lenguaje
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11.

12.

13.
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Varones mas de 50 afios: Pérdida memoria corto plazo
Varones mas de 50 afios: Déficit funcion ejecutiva
Varones mas de 50 afios: Declive cognitivo

Impulsividad, hiperactividad, problemas de atencion
Sensibilidad ambiental (estrés en situaciones novedosas)
Evitacion del contacto ocular

Mujeres: Trastorno esquizotipico de la personalidad
Menores puntuaciones en teoria de la mente

Problemas de integracion sensorial (dificultad para comprender los
estimulos visuales, auditivos, tactiles)

Ansiedad en situaciones sociales

Aversidn a ser tocado

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1.

Debemos aceptar estas caracteristicas con paciencia puesto que el no
permitir la expresidn de las mismas puede despertar estados de ansiedad
en la persona.

Estas personas parece que tienen un nivel de comprensién mayor del que
en realidad tienen, por lo que haremos muy explicita la posibilidad de
preguntar si no nos entiende.

Si la memoria a corto plazo esta afectada debemos valorar la posibilidad
de que la persona no recuerde el suceso investigado o se dé la pérdida de
muchos detalles.

De estar afectada la funcion ejecutiva no esperar relaciones de
intencionalidad ni causalidad en sus descripciones.

La informacién acerca de sus capacidades aportada por terceros debe ser
tomada con cautela ya que puede mostrar mayor afectacion.
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6.

10.

11.

12.

13.

Disefiar la entrevista con tiempos de trabajo muy cortos (10-15 minutos) y
espacios y tiempos de descanso. Permitir a la persona levantarse o
caminar si se le percibe inquieto. Reformular las preguntas ante
respuestas aparentemente impulsivas

Desarrollar la entrevista en un ambiente familiar para la persona de lo
contrario elevaremos los niveles de ansiedad.

Especial atencidén a no mantener el contacto ocular, despierta ansiedad en
estas personas.

Solicitar la valoracion de un especialista en salud mental y discapacidad
intelectual. El trastorno esquizoide puede cursar con delirios.

No esperar atribuciones al estado mental de otras personas y propias.

Dificultad para reproducir conversaciones. Especial cuidado en la tarea de
identificacién ya que presentan dificultades en la integracién de la
informacién. Una mala identificacion no implica necesariamente que el
suceso no se haya dado. Procesan mejor los estimulos visuales que los
auditivos por lo que se recomienda apoyarse en materiales graficos.

Importancia de entrevistas con numero de personas reducido y con previa
presentacion por alguien familiar.

Evitar contacto fisico a menos que la persona lo pida expresamente.

SINDROME DE LA ESCLEROSIS TUBEROSA

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1.

2.

3.

Autismo
Trastorno con déficit de atencidn con hiperactividad

Agresividad

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1.

2.

Ver recomendaciones para autismo

Disefiar la entrevista con tiempos de trabajo muy cortos (10-15 minutos) y
espacios y tiempos de descanso. Permitir a la persona levantarse o
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caminar si se le percibe inquieto. Reformular las preguntas ante
respuestas aparentemente impulsivas

Tener especial cuidado en las confrontaciones, pueden generar
agresividad en la persona. Si esto ocurriera interrumpir la entrevista y
esperar a que desciendan los niveles de ansiedad. Retomar la entrevista
en otro punto.

SINDROME DE ANGELMAN

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1.

2.

8.

Hipersensibilidad al calor

Hiperactividad

Lenguaje expresivo muy limitado o ausente

Nivel de comprensidn por encima del de expresién

La comunicacidn alternativa puede funcionar

Dificultades para sefalar

Estereotipias, movimientos ataxicos, ataques de risa y convulsiones

Excitables

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1.

Cuidar las condiciones de temperatura de la sala. Tienen mucha
sensibilidad al calor lo que puede provocar falta de concentracion y
agitacion

Disefiar la entrevista con tiempos de trabajo muy cortos (10-15 minutos) y
espacios y tiempos de descanso. Permitir a la persona levantarse o
caminar si se le percibe inquieto.

Va a ser tremendamente dificil comunicarse con la persona. Servirse de
profesionales especializados en comunicacion alternativa, preferiblemente
profesionales que conozcan a la persona ya que conocerdn su manera
particular de comunicarse.
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4.

En vez de pedir que sefiale pedir a la persona que toque o que coloque un
marcador.

Permitir en todo momento que la persona realice sus rituales y conductas
estereotipadas. No permitirlo conllevaria unos niveles elevados de
ansiedad y perdida de concentracion.

Desarrollar la entrevista en un ambiente familiar para la persona de lo
contrario elevaremos los niveles de ansiedad.

ESPECTRO AUTISTA

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1

2.

5.

6.

Muy reactivos a estimulos externos
Resistencia al cambio de rutinas.
Ensimismamiento en sus tareas

Dificultades atencionales y, por tanto, dificultad para mantener el hilo
conductor de la conversacién.

Estereotipias

Retraso o ausencia completa del lenguaje. Lenguaje idiosincrasico.

CONSIDERACIONES ESPECIALES

1

2.

Utilizacién de un espacio carente de estimulos muy llamativos

Anticipar lo maximo posible los cambios que impliquen nuestra
intervencion

Motivar a la persona garantizando un tiempo al final de la entrevista para
hablar del tema que él quiera. Anticipar los tiempos.

Disefiar la entrevista con tiempos a medida y espacios y tiempos de
descanso. Permitir a la persona levantarse o caminar si se le percibe
inquieto.



Atencidn a victimas con discapacidad intelectual / 217

Permitir en todo momento que la persona realice sus rituales y conductas
estereotipadas. No permitirlo conllevaria unos niveles elevados de
ansiedad.

Recopilar informacion sobre sistemas de comunicacion alternativa que ya
maneje de antemano. Servirnos de un intérprete si es necesario.
Pictogramas, fotos, juego, dibujar...Interpretar cambios de rituales.

ESPECTRO AUTISTA ALTO RENDIMIENTO
(Sindrome de Asperger)

POSIBLE AFECTACION DE CAPACIDADES

1.

2.

Reactivos a estimulos externos

Resistencia al cambio de rutinas.

Interés particular por una actividad o tematica
Dificultades atencionales.

Escasa empatia

Rituales

Muy literales

CONSIDERACIONES ESPECIALES

Utilizacién de un espacio carente de estimulos muy llamativos

Anticipar lo maximo posible los cambios que impliquen nuestra
intervencién

Motivar a la persona garantizando un tiempo al final de la entrevista para
hablar del tema que él quiera. Anticipar los tiempos.

Disefiar la entrevista con tiempos a medida y espacios y tiempos de
descanso. Permitir a la persona levantarse o caminar si se le percibe
inquieto.
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5.

Tener en cuenta esta ausencia de empatia al valorar el testimonio.
Dificultad para identificar y entender emociones de otros.

Permitir en todo momento que la persona realice sus rituales y conductas
estereotipadas. No permitirlo conllevaria unos niveles elevados de

ansiedad.

Escasa capacidad para entender dobles intenciones, ironias o metaforas.
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Anexo IV

Reglas para realizar una rueda de reconocimiento

Se han propuesto una serie de reglas generales para realizar una rueda de
reconocimiento, cuyo incumplimiento podria dar lugar a la invalidacién de la
prueba (Manzanero, 2008). Entre las diferencias especificas en los
procedimientos de identificacién con personas con DI esta unas instrucciones
adaptadas y el uso preferente de ruedas en video en lugar de en vivo (ver
capitulo 7 del libro).

Cuestiones basicas

1. Una rueda de identificacion solo tiene valor si el agresor era previamente
desconocido para el testigo.

2. El testigo no deberia tener contacto alguno con el sospechoso entre la
comision del delito y la identificacidn, ni directamente ni mediante medios de
comunicacion.

3. No deberia considerarse la identificacion del testigo como Unica evidencia de
culpabilidad.

4. No deberian considerarse las identificaciones realizadas transcurrido un
tiempo suficientemente largo, menos aun cuando la apariencia del sospechoso
ha cambiado.

5. Ningun testigo deberia intentar identificar a un sospechoso mas de una vez.

6. No deberia considerarse la identificacion de un testigo que en algun
momento ha realizado una identificacidn errénea.
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7. Para evitar sesgos, siempre que sea posible, las pruebas de identificacién
deberian ser administradas por personas que no sepan quién es el sospechoso.

Descripcion previa del sospechoso

8. Antes de una rueda, los testigos deberian describir verbalmente a los
sospechosos.

9. Si no hay descripcidn previa del sospechoso, deberia valorarse con cuidado la
identificacién en rueda.

10. Las descripciones previas deben incorporarse a los informes de
identificacion.

11. El testigo cuya descripcion previa no concuerda con la apariencia del
sospechoso no deberia participar en la prueba.

Identificacion en fotografia

12. No deberia considerarse valida la identificacion realizada a través de
fotografia.

13. El testigo que previamente ha visto fotografias del sospechoso no deberia
tomar parte de la prueba de reconocimiento.

14. Si se puede realizar una identificacion en rueda serd preferible a la
identificacién en fotografia.

15. Antes de que un testigo tome parte de una rueda deberia preguntarsele si
ha visto antes al sospechoso en foto.

16. Los albumes utilizados para las identificaciones fotograficas deberian
guardarse sin alterar su orden y composicion.

Composicion de la rueda

17. Una rueda en vivo o fotografica no deberia contener mas que un
sospechoso.
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18. Si hay varios agresores o sospechosos, solo deberia haber uno por cada
rueda. Los mismos cebos no deben coincidir en varias ruedas.

19. El nimero minimo de componentes de una rueda serd 6, y de 10 a 12
preferiblemente.

20. No deberian considerarse vdélidas las ruedas de una Unica persona.

21. Ninguno de los componentes deberia presentar indicios que permitan a un
testigo simulado sefialarle o descartarle por mera adivinacion.

22. Dado que viola las anteriores reglas, no deberia considerarse vilida la
identificacién del acusado realizada en el acto de juicio oral.

23. Todos los componentes deberian ajustarse a las caracteristicas de las
descripciones de los testigos.

24. Las descripciones previas que no encajen con el sospechoso actual no
deben utilizarse para seleccionar a los cebos.

25. Deberia quedar constancia visual de la composicion de las ruedas, mediante
fotografia o video.

26. Cualquier alteracién de la apariencia de los sospechosos que se produjera
desde la comision del delito hasta la prueba de identificacion deberia
documentarse, y contrarrestarse si fuera posible.

Testigos multiples

27. Las identificaciones deberian practicarse siempre de forma individual, cada
testigo por separado.

28. Los testigos no deberian tener contacto entre si, ni antes ni durante las
identificaciones.

29. Si lo hubiera, deberia documentarse el tipo de contacto mantenido entre
los testigos.

30. Deberian ser excluidos los testigos que basan sus identificaciones en la
informacidén transmitida por otros (incluidos medios de comunicacién).
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31. El valor probatorio de una identificacion no aumenta con la identificacion
positiva de varios testigos.

Instrucciones a los testigos
32. Deberia informarse literalmente de las instrucciones dadas a los testigos.

33. Se deberia instruir al testigo para que sdlo sefiale a una persona en la
rueda, a quien encaje en la descripcion verbal especifica que él mismo produjo
antes de la prueba.

34. Se deberia informar al testigo de que sdlo hay un sospechoso en la rueda. Si
hay mas de un autor, se le deberia decir a cual de ellos se le pide identificar.

35. La instruccidn al testigo deberia acentuar que la persona buscada podria no
estar en la rueda o en las fotos.

Respuestas del testigo

36. Deberian documentarse todos los intentos de identificacion. Argumentando
las respuestas de los testigos que identifican y las de los que no lo hacen.

37. No se deberia dar a los testigos informacion respecto a si han sefalado al
sospechoso o a un cebo.

38. No deberian aceptarse como evidencia aquellas identificaciones de testigos
que declaran ver sélo un parecido.

39. Deberian registrarse las expresiones de incertidumbre por parte del testigo,
asi como cualquier otra manifestacion al respecto, tanto si sefiala a alguien
como si no.
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Para saber mas

Libros:

- Alemany, A., Quintana, J. M., Recio, M., Silva, E., Manzanero, A. L.,
Martorell, A., y Gonzalez, J. L. (2012). Guia de intervencién policial con
personas con discapacidad intelectual. Madrid: Fundacién Carmen
Pardo-Valcarce.

- Manzanero, A.L. (2008). Psicologia del Testimonio: Una aplicacion de
los estudios sobre la memoria. Madrid: Pirdmide.

- Manzanero, A.L. (2010). Memoria de Testigos: Obtencion y valoracion
de la prueba testifical. Madrid: Pirdmide.

Paginas web:

www.fcpv.es
www.nomasabuso.es

www.psicologiadeltestimonio.com

Recursos institucionales:

- Unidad de Atencion a Victimas con Discapacidad Intelectual
Fundacién Carmen Pardo-Valcarce
¢/ Monasterio de las Huelgas, 15
28049 Madrid.
Teléfono: 91 735 57 90
uavdi@fcpv.es
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