Menores victimas de tortura:
Secuelas a largo plazo

E1 artionlo presenta los aspectos centrales de una investiga
realizada en el ario 2010 coma proyects de Sentinario de T,
para optar al grado académico de I icenciado en Pricologia de

Universidad de 1 “alparaiso’.

(“Aunque los pasos toquen mil afios este sitio:

uego de haber pasado 11 anos
de gobiernos democréticos, el dia
12 de agosto de 2003 ¢l Presidente
Ricardo Lagos Escobar dio curso a
la propuesta gubernamental deno-
minada “No hay marana sin ayer”,
La idea del provecto del Presidente
era “seguir avanzando en el delicado
proceso de sanar las heridas producidas
por las graves violaciones a los derechos
humanos™ (Lagos, citado en Comi-
sion Valech, 2005: 21) ¢ incluia, entre
otros puntos, la creacién de una co-
mision gubernamental que abordara
la problemaitica de los sobrevivientes
de tortura y sefalara medidas de
reparacion para ellos.
La propuesta se concreto a través
de la creacién de la Comisidn Nacio-
nal sobre Prisicn Politica y Tortura

* Psicologa clinica

I El texto completo de la tesis “Repercusiones en
de prision politica y tortura en infancia y/o

(CNPPT), en cuyo mandato se sefiala
que “s objeto exclisivo es determinar,
de acnerdo a los antecedentes gue se
presentan, guicnes son las personas
que sufrieron privacicn de libertad y
lorturas por razones politicas, por actos

de agentes del Fistads o de personas a _

su servicio, en el periado comprendido

entre el 11 de septientbre de 1973 y of |

10 de marzo de 19907 (Art.1°, Inc,
17, DS N 1.040).
Un total de 33.221 personas se

presentaron v cntregaron su testimo- |

nio a la Comision, entre las cuales se
encontraba un porcentaje conside-
rable de ex—menores de edad. Esta
situacion generd bastante sorpresa,
pues se evidencié que la dictadura
no s6lo habia depredado a personas

adultas por su ideologia sino también

salud mental en adultos victimas
adolescencia durante la dictadura militar

chilena” puede encontrarse en WWW. IS, org,

Foto arriba: del disco “Luna, una historia de muchas vidas™ Los Miserables(2007)
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a nifos, ninas y adolescentes de nues-
tro pais. Al respecto, el psiquiatra
Jorge Barudy (2009) identificé los

contextos en los cuales se habrian

desarrollados los abusos a infantes ¥

adolescentes:

1) Nisios y nisias que [ueron victimas
de mialos tratos fisicos y psicoldvicos en el
#omento en que los agentes de la policia
o militares allanaron sus domicilios
Janiliares,

2) Hijos e hijas afectados por las tor-
turas sufridas par sus madyes, estands
ellos o ellas en el sitero de éstas, 1as se-
siones de tortura a las que estas madres
Jueron sometidas, tanto por su contenid
coma su duracion, sobrepasaron las
capacidades normales propias de ls
seres humanos para representarse estas
sttuaciones. A este respecto, existen
miiltiples investigaciones que demmnes-
tran las consecnencias dariinas para el
desarrollo fetal cuando la madye emba-
ragada vive o es somelida a situaciones
de estrés exctremo,



3) Nirios y nifias que nacieron en
prisidn, o en lugares secretos de inte-
rrogatorio y de tortura. Sus madres
eran Sacadas para ser interrogadas y
torturadas durante periodos variables
entre unas horas, hasta semanas. Du-
rante esos periodes, sus hijos quedaban
s0los 0 al cuidado de otras prisioneras,
agregandose a la tnseguridad y al estrés
la angustia de abandono y pérdida de su
Jigura de apego principal. Numerosas
investigaciones realizadas en las iltimas
décadas han demostrado gue los contex-
tos de estrés exctrenmo pueden allerar y
dariar seriamente la organizacion y la
madnracion del cerebro y del sistema
nerviose central, alterandose asi el
desarrollo de las diferentes capacidades
qgute dependen de esta madnracion; es
decir, las capacidades de apego, ¢l desa-
rrollo notor; las capacidades afectivas
) cognitivas.

4) Nitios y nirias que nacieron producto
de una violacion. Existen testimonios
gue dan cuenta de reiteradas violaciones
a las que fue sometido un nimero sig-
niftcativo de mujeres en los centros de
tortura. De estas violaciones nacieron
NS Y HIAas ciyo Rumera exacto 1o
se ha logrado determinar. Existe el
riesgo de que estos ninos y nifas hayan

debido crecer con el peso psicoligico del

secrelo de sus origenes y/ o el estigma |

de su filiacion.

5) Niios y nisias que conocieron las |

experiencias traumidlicas mds extre-
mas. Sou un grupo de niros o ninas
qgue fueron secuestrados, ya sea en sus
casas, en la calle o en la escuela y con-
ducidos a lugares secretos de defenciin

donde fueron nsados como rebenes para

presionar a sus padres a entregarse
v/ o fueron torturados delante de sus

| padres para obligarles a delatar a ofras

personas u ablener una confesidn u ofro
tipo de informacion que los torturadores
buscaban.

6) Un sexto grupo lo conforman ado-
lescentes qute fueron arrestados y tortu-
rados por su participacion en acciones
de protesta contra la dictadnra o por
Su pertenencia a provivientos Juveniles
de resistencia.

7) Por diltino, existe un séptima griupo
que corresponde a menares gue fieron
asesinados, la mayoria por fustlamiento
V los menores que se encuentran arin des-
aparecidos. En una revisiin realizada
para la Agrupacion  de Fx menores,
se defermind la existencia de 163 asesi-
nados menores de 18 anos. Iista cifra
suhe a 306 menares cuando se considera
la edad de 21 arios.”

No obstante, y a pesar de las
prucbas documentadas que hubiesen
permitido establecer la veracidad de
los hechos, las personas afectadas
tuvieron que constatar que estos
relatos, que no habian sido “creibles”
para la sociedad chilena, tampoco
fueron incluidos en el Informe de la
Comision (Cortez, 2005). Solo los
menores mencionados por sus pa-
dres obtuvieron un reconocimiento
a través del anexo titulado “Menores
de edad nacidos en prision o detenidos
Junto a sus padres”, que determino la
existencia de 102 ninos y adolescen-
tes que habian sido afectados por esta
situacion (Informe Valech: 777). Sin

embargo, otra cantidad considerable

| de ex-menores que habian sufrido

2 Cifras entregadas por Aguirre y Chamorro y citadas por Barudy.
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experiencias similares no habian
sido reconocidos, debido a la falta de
directrices claras de la Comisién en
relacion a esta problematica.

A partir del Informe emitido por
la Comision y debido a las omisiones
y contradicciones del mismo, fue
creada la Agrapacidn de ix—Menores
de Edad Victimas de Prision Politica

¥ Tortura, la que se propuso visuali-

zar y denunciar estos hechos, con el
objetivo de obtener reconocimiento
por parte del Estado como victimas
directas de la represion politica, y que
asumio, ademas, un compromiso con
la exigencia de verdad, de memoria,
de justicia y de reparacion integral
(Cortez, 2005).

Ll proposito del estudio que pre-
sentamos a continuacion, realizado
como proyecto de tesis de grado,
fue evaluar las repercusiones en la
salud mental de adultos que fueron
victimas de prision politica y tortura
en su infancia o adolescencia durante
la dictadura militar chilena, con la
finalidad de contribuir a objetivar el
conocimiento sobre la magnitud de
las consecuencias psicoldgicas en esta
poblacion y destacar la importancia
de las instancias

de reparacion

necesarias.
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Material y método

Se realiz6 un estudio cuantitativo,
de disefio no experimental y de tipo
descriptivo—comparativo., Consti-
tuy6 un estudio transversal, ya que
se realizo una sola medicion en un
momento inico.

La poblacion estudiada fue la
Agrupacién de Ex-Menores Victimas
de Prision Politica y Tortura de Chile,
la que en ese momento estaba integra-
da por 200 personas con antecedentes
de tortura directa siendo nifios(as)
y/o adolescentes. Su edad al momen-
to del estudio fluctuaba entre 27 y
54 anos, el nivel socioecondrnico era
principalmente medio-bajo y ¢l nivel

educacional tendia a ser de educacion

media completa.

[La muestra estuvo compuesta por
tres grupos:
Grupoe A: 18 participantes pertene-
cientes a la Agrupacion, de las bases
de Antotagasta, Valparaiso, Osorno,

Puerto Varas y Fresia, con anteceden-
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tes de tortura y que no habian tenido
ningun tipo de reconocimiento ni
reparacion. Sus criterios de exclusion
fueron: personas exiliadas, dado que
recibieron en el pais de asilo politico
una atencion de salud integral; per-
sonas calificadas PRAIS y personas
reconocidas por el Estado como
victimas de tortura.

Grupo B: 23 participantes perte-
necientes a la Agrupacion (mismas
bases) con antecedentes de tortura,
pero que habian tenido acceso a
reparacion psicosocial ya sea por el
Estado, por la Agrupacion o en el
pais de exilio,

El Grupo C, grupo control, se ob-

tuvo a partir de las caracteristicas

sociodemogrificas de los grupos A y
B. Estuvo compuesto por 19 adultos,
habitantes de Valparaiso
o Santiago, que vivieron
su infancia y/o adoles-
cencia durante la die-
tadura. Los criterios de
exclusion fueron: haber
vivido alguna experiencia
traumatica en su infan-
cia, adolescencia (abuso
sexual, maltrato, muerte
tragica como accidentes
o asesinatos de padres,
etc.) o en adultez y tener
tamiliares victimas de la
dictadura.

Se estudiaron las va-
riables Antecedentes de
Tortura, entendida ésta
como: haber recibido,
por razones politicas, dolores o
sufrimientos por parte de un agente

del Bstado o persona a su servicio

durante la dictadura chilena; Repara-
cign Psicosocial definida como: haber

recibido un proceso psicoterapéutico

relacionado con su experiencia de
tortura; ¢ Indicadores de Trastorno,
entendida como: cualquier sefial
que se manifieste emocional, cog-
nitiva y/o conductualmente, que
concuerde con la sintomatologia de
alguno de los trastornos conside-
rados en el estudio, para lo cual se
utilizd el Inventario de Depresion
de Beck (BDI), el Cuestionario de
Ansiedad  rasgo/estado de Spiel-
berger, la Tiscala TOP 8 para TEPT
y el Cuestionario Autoadministrado
IPDE, apartado del DSM- 1V de la
Organizacion Mundial de la Salud
| para indicadores de trastorno de
personalidad.

Se realizaron dos tipos de analisis
estadisticos: cilculos estadisticos
descriptivos, especificamente andlisis
de frecuencia, y andlisis de varianza
unidireccional (ANOVA) seguido de
Prueba de Scheffé para comparacion

de los tres arupos.
Resultados

Los resultados obtenidos permi-
tieron senalar que existen repercusio-
nes en salud mental en la muestra de
adultos que en su infancia v/o ado-
lescencia fueron victimas de prision
politica y tortura.

Fin cuanto a los indicadores de
depresion, los grupos A v B en su
mayoria presentan indicadores de
sintomatologia depresiva (66,7%
y 82,6% respectivamente), mien-
tras que los integrantes del grupo
indicadores en un
o). No se

constataron diferencias estadistica-

C presentan

porcentaje menor (31,6

mente significativas entre los grupos

Ay B, pero si entre ambos grupos

| con el grupo C.
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Eistos resultados son coherentes
con la literatura que relaciona trau-
ma temprano y psicopatologia en
la adultez, especificamente con sin-
tomatologia depresiva (Florenzano
et al, 2004; Vidalis, 2004; Johnson
et al, 1999; Amir y Lev-Wiesel,
2003; Robinson et al, 1994). El es-
tudio de seguimiento a ex menores
sobreviviente del Holocausto 50
afios después, sefala que los nifios

expuestos a violencia directa en

dicho periodo, presentan mayores

alto. Respecto a la ansiedad-rasgo y
el porcentaje de ubicacion en el nivel
alto, el grupo A presenta un 94,5%, el
B un 87%, mientras que C manifiesta
un 68,4%. Tanto en ansiedad-estado
como ansiedad-rasgo, los grupos con
antecedentes de tortura no presen-
tan diferencias significativas entre
ellos, encontrandose las diferencias
estadisticamente con el grupo de
personas sin antecedentes de tortura.

Los resultados anteriores se ex-

plican por el hecho que lo caracteris-

Respecto del indicador de tras-
torno de estrés post-traumatico
(TEPT) podemos sefialar que existen
diferencias entre los grupos A-B y
C, donde los primeros presentan un
mayor porcentaje de personas con
TEPT (83,3% y 69,6% respectiva-
mente). No se presentan diferencias
estadisticamente significativas entre
A y B, pero si de cada uno de ellos
con el grupo C.

La elevada puntuacion obtenida
en TEPT se podria explicar desde el

enfoque psicosocial, enten-

niveles de depresion que otros so-
brevivientes que vivieron el mismo
acontecimiento en la etapa adulta
(Robinson et al, 1994). Ademas, en el
tnico estudio cualitativo hecho por
J- Barudy (2004) con la poblacion de
ex—menores que sufrieron represion
politica en Chile, concluye que, da-
das sus caracteristicas, tal grupo de
personas presenta mas posibilidades
de padecer un trastorno depresivo.
Sobre ansiedad-estado, se obser-
va que los grupos A y B presentan
mayores porcentajes en el estado alto
(66,7% v 69,8% respectivamente),
mientras que el grupo C presenta

un 36,8% de indicadores de ansiedad

(18 =S S TN

diendo que la impunidad,
que es una variable social,
se manifiesta como factor
mantenedor del trauma in-
dividual, dado que se trans-
forma en un mecanismo de
perturbacion intrapsiquica
¢ intersubjetiva. Al estar
ausentes los parametros de
la justicia y el castigo, ejes
centrales v fundantes de

toda sociedad, se produce

| ticode la muestra de los grupos Ay B
es que estos adultos se desarrollaron
en un ambiente en el que la amenaza
era real y la pérdida de control era
absoluta. Por ejemplo, la duracion
v frecuencia de la tortura dependian
unicamente del torturador, gene-
rando en la persona un constante
estado de alerta, dejando como actual
consecuencia una sobre-reactividad
hacia eventos futuros. Spielberger
(1990) senala que tales condiciones
traumadticas pueden predisponer a
reaccionar exageradamente al estrés,
lo que se condice con la obtencion

de puntuaciones mais clevadas en

ansiedad alta.

un quiebre ético que impide

a los afectados por crimenes

de lesa humanidad la restitucion de
su dignidad vy la elaboracion de la
experiencia traumatica (Rojas, 19906).
Respecto a los resultados de in-
dicadores de trastornos de persona-
lidad, v luego de aplicar las pruebas
estadisticas, se pudo constatar que
existen diferencias significativas en
la mayoria de los indicadores de tras-
torno de personalidad de los grupos
Ay B con el grupo C, en especial
en las categorias de: paranoide, cs-
quizotipico, histriénico, antisocial,
limite y dependiente. Estos hallaz-
gos también evidencian diferencias
entre los grupos de quienes tienen

antecedentes de tortura con el
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grupo sin antecedentes, ya que en
este ultimo la mayor frecuencia de
personas no posee indicadores de
tales trastornos.

Mis alla de la especificidad de
los resultados en los indicadores, lo
fundamental es que esta puntuacién
mayor en las escalas del IPDE se
puede explicar por el hecho que estos
adultos desarrollaron gran parte de
su proceso evolutivo en un contexto
traumatico, en el cual existié una
amenaza real a su integridad, y una
total impunidad para los responsa-

bles de la represion, constituyendo

estos aspectos el escenario habitual

en el cual ellos interactuaban. A
pattit de ese momento, posiblemente
estas personas adquiricron patrones
que respondieron adaptativamente
al contexto en el cual se desenvol-
vieron, pero que dejaron de ser
adecuados cuando las condiciones
sociopoliticas cambiaron.
Finalmente, comparando los
resultados de los tres grupos en los
distintos instrumentos, se concluyé
que existen diferencias significativas
entre los grupos con antecedente
de tortura y el grupo control. Sin
embargo, no hay diferencias signi-
ficativas entre aquellos que no han
recibido reparacion psicosocial v los
que si la han recibido. Esto se podria
explicar, considerando que si bien el
proceso terapéutico estuvo dirigido
aclaborar la experiencia traumatica y
reducir la sintomatologia que pudiese
presentar la persona, este proceso no
es suficiente, puesto que la repara-
cion en situaciones de violacion de
derechos humanos debe ser integral,

incluyendo el reconocimiento social
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y la justicia, aspectos imprescindibles

para restablecer la dignidad de la

persona afectada.

Discusion

A modo de discusién podemos
sefialar que una posible explicacién a
la puntuacion mayor en los distintos
instrumentos de medicion en las
personas que tuvieron algin modo
de reparacion, podria darse también
a partir de lo que plantea Madariaga
(2006) a través del concepto de re-
traumatizacion. Para las personas que
viven las secuelas del terrorismo de
Estado, el iniciar un proceso de repa-
racion les implica revivir experiencias
dolorosas que por afios estaban
encapsuladas en la memoria, a lo
que se suma la tension de tener que
ser validadas en su relato, lo que no
siempre ocurre. Cuando el afectado
es reconocido como beneficiario
PRAIS, debe entrar a largas listas de
espera para su atencion. Por tanto,
todo este proceso de reparacion se
vive con gran tension parala persona,
lo que podria entenderse como una
reexperimentacion de sus experien-

cias traumaticas. B
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