
La violencia sexual, 
en cualquiera de sus
 MANIFESTACIONES, 
constituye una violación 
de los Derechos Humanos 
con graves consecuencias 
en la salud y bienestar 
de las personas agredidas, 
en su mayoría mujeres, 
tanto a corto como a largo 
plazo.

AGRESIÓN SEXUAL

ACECHO O STALKING 

ACOSO SEXUAL 

GROOMING 

PORNOVENGANZA 

SEXTORSIÓN  

VIOLACIÓN 

ACOSO CALLEJERO 

TRATA CON FINES DE EXPLOTACIÓN
SEXUAL, TURISMO SEXUAL 
Y CONTEXTOS DE PROSTITUCIÓN 

MUTILACIÓN GENITAL
FEMENINA (MGF) 

MATRIMONIOS FORZOSOS

LA VIOLENCIA SEXUAL
EN CIFRAS 

35%
de las mujeres en todo el mundo ha
sufrido algún tipo de violencia física o 
sexual por parte de su pareja, en algún 
momento de su vida. 

La mayoría de los casos de violencia sexual son hacia 
las mujeres y se producen por hombres cercanos: 
familiares, amigos, profesores, parejas, etc.

En España

 8,9%
de las mujeres de 16 o más 
años ha sufrido violencia 

sexual de una pareja o 
expareja. 

ha sufrido violencia 
sexual en algún 
momento de su vida.

de las 
mujeres 
europeas 

EL INFRARREGISTRO ES MUY ALTO
ya que algunas de estas agresiones sexuales 

no se denuncian porque son normalizadas, 
por vergüenza, o por temor al estigma.

del total de mujeres de 16 o más años ha 
sufrido violencia sexual fuera del ámbito 

de la pareja antes de cumplir los 15 años. 

de las mujeres y

22,4%
de los hombres ha sufrido 
violencia sexual en la infancia.

9,2%

            de los agresores 
son familiares o están en 
el entorno de la víctima.

98% de
los agresores 

sexuales son hombres.

ATENCIÓN A MUJERES 
QUE HAN SUFRIDO VIOLENCIA SEXUAL 

DESDE LA INFANCIA HASTA 10 DÍAS 
DESPUÉS DE LA AGRESIÓN
(SIN POSIBILIDAD DE TOMAR MUESTRAS) 

La violencia 
sexual 

condiciona la 
salud y la vida 

de las 
mujeres que 

la han sufrido.

Valorar en primer 
lugar el riesgo de 
repetición de los 
episodios de 
violencia sexual y 
actuar en 
consecuencia.

Hay que 
respetar los 

tiempos y 
necesidades 

de cada 
mujer.

Iniciar un proceso 
de ayuda con los 

recursos más 
adecuados para 

abordar el trauma 
vivido y facilitar la 

recuperación.

El apoyo psicológico 
debe realizarse bajo 
terapias con evidencia 
científica, basadas en 
el trauma y con 
enfoque de género.

Apoyo sanitario: 
medicina, enfermería, 
matrona, ginecología, 

trabajo social…

Otros centros y dispositivos 
de atención integral a las 
violencias sexuales, como 
los Centros de Crisis 24h de 
las CC.AA. o diversas 
asociaciones de asistencia a 
mujeres víctimas de 
violencia sexual.

La credibilidad del 
testimonio de las 
mujeres es básica para  
iniciar el proceso de 
recuperación integral y 
no generar victimización 
secundaria.

Puede darse, 
también, 

dentro de las 
relaciones 
de pareja.

En las redes de salud 
mental y adicciones es 
necesario agudizar la 
búsqueda activa por la 
alta prevalencia de 
violencia sexual en el 
pasado que presentan 
las mujeres.

Actitud de alerta y 
de búsqueda activa 
de conductas, 
síntomas o signos 
de sospecha de 
violencia sexual.

DETECCIÓN

VALORACIÓN

CONTINUIDAD
ASISTENCIAL

ATENCIÓN A LA VIOLENCIA SEXUAL EN EL SNS
PROTOCOLO COMÚN DEL SNS PARA LA ACTUACIÓN SANITARIA ANTE LA VIOLENCIA SEXUAL


