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Vínculo Violencia Sexual y
Embarazo en Adolescentes.

 Los efectos  de la violencia sexual ocurrida durante la 
niñez y la adolescencia afectan la autonomía de la 
adolescente, incrementando el riesgo de embarazo 
en adolescentes.

 Dado el vinculo entre ambos fenómenos, es 
necesario  aplicar estrategias y modelos de 
prevención del embarazo adolescente  que 
incorporen  el enfoque de género y el abordaje de la 
violencia sexual como  variable por controlar para la 
prevención de este fenómeno.



 Poca visibilidad de la VS, se ha abordado desde el marco amplio de la violencia de género.

 En los últimos años  se ha impulsado el trabajo sobre VS en Centroamérica y República 
Dominicana,  desde la cooperación internacional  y desde  los mecanismos  de 
integración regional, como el SICA.

 Áreas de abordaje de las iniciativas:
 Investigación.
 Seguridad ciudadana.
 Justicia
 Salud-Servicios- Prevención Primaria
 Educación-Escuelas
 Incidencia Politica –abogacía
 Sistemas de información

 Enfocadas en el fortalecimiento de las políticas, programas y servicios de los Estados 
nacionales y la sociedad civil para la prevención y atención integral del problema.

Iniciativas de Prevención de Violencia-
Violencia Sexual en CA y RD.



Iniciativas de Prevención de Violencia-
Violencia Sexual en CA y RD.

•Iniciativa “Seguridad integral de las mujeres, con énfasis en 
violencia sexual: Combate a la impunidad frente a la violencia 
sexual”. El Salvador, Guatemala, Honduras y Nicaragua 
(UNFPA, 2009- 2011).

Investigación en violencia sexual :  Análisis de datos secundarios 
(Contreras M, Bott S, Guedes A y Dartyall E; 2010), UNFPA-OPS.
Evidencia  gravedad del problema de la VS en la región.
Identifica necesidades de investigación para entender VS, factores de 
riesgo y trabajar la prevención.

•Iniciativa “Fortalecimiento de la capacidad para la prevención 
primaria de  la violencia contra las mujeres y los menores”, en 
Costa Rica, El Salvador y Guatemala” 2012-OPS.

Posiciona prevención primaria como estrategia clave.
Capacitación de recursos humanos  sector salud.
Barreras culturales- involucramiento comunitario.



Iniciativas de Prevención de Violencia-
Violencia Sexual en CA y RD.

• UNETE para poner fin a la violencia contra la mujer. ONU, 
2008.

Incidencia Política y abogacía.
Integración diferentes sectores: salud, educación, justicia, 
sociedad civil…
Movilización social y comunitaria.

•Caja de Herramientas para la Prevención de Violencia, a 
través de las Escuelas en Comunidades Urbanas de América 
Latina y  El Caribe (Banco Mundial).

Escenario escolar-escuelas seguras y saludables.
Materiales y herramientas metodológicas para abordaje 
prevención en niñez y adolescencia.

•Sistema regional de indicadores estandarizados de 
convivencia y seguridad ciudadana, (Banco Interamericano 
de Desarrollo)



Iniciativas de Prevención de Violencia-
Violencia Sexual en CA y RD.

•SICA- Corte Centroamericana de Justicia: Redes  
nacionales  de atención a la violencia basado en género y la 
violencia sexual. (SICA-UNFPA)

Indicadores comunes en la región sobre VCM-VS.
Observatorio regional Corte Centroamericana de Justicia 
contra VBG.
Vinculado a la Política Regional de Igualdad de género.
Capacitación RRHH en derechos humanos-género.
Articulación y trabajo en redes.
Monitoreo y seguimiento a las reglas regionales sobre VCM-VS.
Aplicación en los países con liderazgo sector justicia.

Otras Acciones nacionales y locales en el ámbito de la familia, 
escuela y comunidad (AECI-UNICEF-UNFPA)

Modelos integrales de prevención y atención a la violencia contra las 
mujeres (En todos los países).
Modelo de Gestión de las unidades Atención Integral a la violencia de 
Género , Intrafamiliar y Delitos Sexuales (RD)



Iniciativas de Prevención de Violencia Sexual en CA-RD.

Enfoques y Principios Comunes 

 Enfoque de determinantes sociales, asumiendo que la desigualdad de género, articulada a 
otros determinantes, es el factor estructural que genera y sustenta la VS.

Principios:
 Derechos humanos.
 Promoción de la igualdad de género
 Empoderamiento de las mujeres

 Incorporación enfoques de: Interculturalidad, diversidad, poblacional y de curso de vida. 
 Alianzas estratégicas y la colaboración intersectorial  y comunitaria.

 Acciones  estratégicas:
 Desarrollo de los servicios e intervenciones bajo estándares éticos.
 Desarrollo de las capacidades institucionales, de las comunidades y las personas para 

enfrentar la VS.
 Desarrollo de intervenciones basadas en la evidencia disponible.
 Desarrollo y fortalecimiento de los sistemas de información, evaluación y monitoreo.



 Se requiere que los países inviertan en la prevención primaria y los sistemas locales de
salud, como puerta de entrada y primer contacto con el Sistema.

 La articulación de sectores en el ámbito nacional y local es un factor determinante para la
prevención y atención de la violencia sexual.

 Existen conflictos entre el interés superior del niño/a, y adolescentes y los derechos de
las mujeres, legislaciones “neutras” y/o contradictorias; además de las barreras
culturales propias del sistema patriarcal que predomina en la región.

 Escasez de estadísticas e investigaciones en la región, específicamente en el caso del
vínculo violencia sexual y embarazo en adolescentes.

 Existe poca evidencia de experiencias de trabajo sobre masculinidad.

 Urge fortalecer sistemas integrados e integrales de atención a la Violencia, incluyendo la
violencia sexual.

Lecciones Aprendidas.



 La disponibilidad de mecanismos regionales vinculantes representa una
ventaja para avanzar en la aplicación de reglas y convenios, sin embargo se
requiere que los mismos sean manejados como instrumentos para la
concreción de las políticas nacionales y locales para abordaje violencia
sexual.

 Las iniciativas ejecutadas en CA y RD apuntan a confirmar que es posible
aprender nuevas formas de relacionamiento basados en la igualdad entre
mujeres y hombres, a lo largo del curso de vida Es fundamental contar con
recursos humanos capacitados para el abordaje de VS.

 Es posible la armonización de indicadores de seguimiento de la Violencia-
VS.

 La inversión en estos temas sigue siendo limitada, ante un problema como
la Violencia que aun se queda en la esfera de lo “Privado”.

Lecciones Aprendidas.



Hacia el Desarrollo de Iniciativas  que aborden Violencia 
Sexual y Embarazo en Adolescentes, en el Marco de la 

Integración Regional CA y RD.

 Marcos regionales CA-
RD:

 Agenda/ Plan de 
Salud CA-RD/ Plan 
TGS/ CTGS.

 Política Regional de 
Igualdad y Equidad 
de Género.

 PARLACEN-.

 Políticas regionales –
Interagenciales.

 Plan de acción para 
acelerar la reducción 
de la morbilidad y 
mortalidad materna.

 Plan Estratégico 
Salud Adolescentes.

 La mayoría 
de estas 
iniciativas no 
están 
articuladas a 
los 
mecanismos 
de 
integración 
de CA-RD.

Sinergia
Sostenibilidad

Impactos
Eficacia



Hacia el Desarrollo de Iniciativas  que aborden Violencia 
Sexual y Embarazo en Adolescentes, en el Marco de la 

Integración Regional CA y RD.

 Abogar desde la COMISCA –COMMCA para incoporar como un 
tema prioritario  el abordaje  violencia sexual y el embarazo en 
adolescentes, en el marco del Plan de Salud  de CA-RD.

 Impulsar  desde la COMISCA y sus diferentes  comisiones la 
creación de espacios políticos, institucionales e intersectoriales para 
abordaje violencia sexual y promover la igualdad de género.

 Asegurar un abordaje integral y holístico de la prevención de la violencia 
sexual y/o el embarazo en adolescencia (No solo Justicia o Educación),  
incluir salud, otros sectores, sociedad civil y comunidad



Hacia el Desarrollo de Iniciativas  que aborden Violencia 
Sexual y Embarazo en Adolescentes, en el Marco de la 

Integración Regional CA y RD.

 Mantener como primacía la defensa y promoción de los derechos sexuales y 
reproductivos de las adolescentes debería ser la prioridad de cualquier 
intervención, y no solo el control de violencia sexual para evitar embarazos 
no deseados.

 Vincular las iniciativas a los marcos subregionales y regionales como Belén 
do Para, PRIEG, Plan de Salud y su plan de TPG, Campana del Secretariado 
General del ONU, Política de la igualdad de género de la OPS, etc. ..para 
fomentar un ambiente institucional que tenga cero tolerancia a la violencia 
sexual (o de todas formas) y a las iniciativas ciegas al género.



Desafíos y pasos a seguir…

 Articulación de 

MUCHAS GRACIAS!!

Dra. Addis Domínguez.
Presidencia Pro Témpore República Dominicana

Comisión Técnica de Género y Salud.

CTGS/ COMISCA/COMMCA 


