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Introduccio

Hi ha col-lectius d’individus que, per determinades caracteristiques personals
i socials, se situen en una posicié de més risc per a la victimitzacié. En aquest
modul ens centrarem en tres d’aquests grups socials: les persones que presen-
ten una discapacitat psiquica, sobretot vinculada a I'ambit de les limitacions
cognitives; les persones que treballen en 'area del comerg sexual, i les perso-
nes que han anat a viure a un altre pais per raons economiques i esdevenen

immigrants en el pais receptor.

Aquests col-lectius son, alhora, vulnerables als efectes adversos de la victimit-
zacio, si bé no hi ha gaires professionals coneixedors de les caracteristiques
particulars d’aquests grups humans, i encara menys gaires que estiguin prepa-
rats per a treballar-hi, i evitar aixi la victimitzacié secundaria que es pot derivar
del tracte amb el sistema atencional.

Els estigmes negatius associats, alhora, a aquests grups d’individus influeixen
en l'escassetat de recursos socials destinats a prevenir la victimitzacié d’aquests
col-lectius, malgrat el risc constatat més gran que presenten, o a tractar els
efectes que tenen i afavorir processos de desvictimitzaci6, malgrat la vulnera-

bilitat confirmada més gran que hi ha en els estudis sobre aquest tema.

En I'ambit criminologic podrem veure que hi ha molts treballs vinculats a
aquests col-lectius que tracten de la implicacié que tenen en el delicte com a
victimaris, no pas com a victimes, malgrat que els resultats referits a aquests
treballs mostren que la participacié d’aquests individus com a receptors del
delicte és molt més gran que no pas com a causants del delicte.
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Objectius

Els principals objectius que heu d’assolir després de treballar aquest modul sén
els segiients:

1. Coneixer les caracteristiques diferencials que fan que hi hagi col-lectius

d’adults amb un elevat risc per a la victimitzacio.

2. Ser conscients de la importancia de la nostra sensibilitzaci6 i formaci6 es-
pecialitzada com a victimolegs per a treballar amb col-lectius humans molt

victimitzats i vulnerables al rebuig social i la victimitzaci6é secundaria.

3. Rebutjar mites i falses creences vinculats a les persones amb discapacitat,
les prostitutes i els immigrants i no permetre que influeixin en la nostra

practica professional, que s’ha de basar en resultats empirics contrastats.

4. Entendre que la victimitzaci6 de discapacitats, prostitutes i immigrants és
molt freqiient i té unes conseqiiencies greus per a les quals les victimes
no disposen de recursos per a dirigir-s’hi, i tornen a ser victimitzades pels

professionals que les haurien de protegir i pel sistema social mateix.
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1. La victimitzacio de les persones amb discapacitat

1.1. La persona amb discapacitat com a victima de risc

La discapacitat constitueix una font de risc de victimitzacié no només per les
caracteristiques associades a aquesta condicié (com pot ser, per exemple, la
situacié de dependéncia) siné també pel tractament que les persones amb dis-
capacitat reben per part de la societat (com un major aillament i una menor
credibilitat) (Petersilia, 2000). Les persones amb discapacitat conformen un
col-lectiu d’alt risc davant la violencia i 'abts, de manera que s6n considera-
des victimes vulnerables o fragils. Els estudis duts a terme en ’ambit nacional
i internacional han constatat que les persones amb discapacitat, sia psiquica,
fisica o sensorial, i sobretot el col-lectiu de discapacitats psiquics amb limita-
cions cognitives (vegeu la revisié referent a Horner-Johnson i Drum, 2006),

. . . . e 21 .
presenten un elevat risc de victimitzacié’, que se situa molt per sobre de la
poblacié general.

El treball seminal del professor de la Universitat d’Alberta, Richard Sobsey
(1994), Violence and abuse in the lives of people with disabilities, expert en 1’ambit
de la discapacitat, va mostrar a la comunitat que la violéncia i 1’abus eren pro-
blemes greus en la vida de les persones amb discapacitat, tant en 1'ambit fa-
miliar com en l'institucional, i va obrir una nova linia d’estudi en qué es con-
tinua treballant avui dia, no sense dificultats importants per a fer recerques en
aquesta area. Aquestes dificultats fan que hi hagi, encara avui, un gran desco-
neixement respecte a les caracteristiques de les victimes i els victimaris, la di-
namica interpersonal que s’estableix entre uns i altres i els factors contextuals
implicats en els casos de victimitzacié de persones amb discapacitat.

Les causes de l’elevat risc de victimitzaci6é en aquest col-lectiu s6n complexes.
Els estudis indiquen que les relacions de sobreprotecci6, dependéncia i sub-
missio respecte als seus cuidadors, les limitacions comunicatives i cognitives
—que dificulten I’expressi6 de desitjos i necessitats—, i també la seva conducta
conformista, les dificultats per a defensar-se —que impliquen una resisténcia
meés petita—, la falta de formaci6 en assertivitat i habilitats socials, la baixa au-
toestima, la necessitat compulsiva d’agradar i satisfer -moltes vegades reforca-
da pels familiars i professionals que envolten el discapacitat-, entre d’altres,
son factors que incrementen el risc d’aquestes persones davant diverses formes
de victimitzaci6é (Harrell i Rand, 2010; Nettelbeck i Wilson, 2002).

Cal afegir a aix0 que la victimitzacié de persones amb discapacitat també ha

estat examinada des de la perspectiva dels delictes d’odi’. En aquest tipus

de delictes, l'individu és victimitzat com a mitja per a enviar un missatge al

a )Aquest risc és especialment alt
en els col-lectius més vulnera-
bles, com els infants i els joves, als
quals, a més, s'afegeixen aquests
problemes (Sullivan, 2009).

Nota

El tema, perd, no ha merescut
gaire atenci6 de la literatura
criminologica, que s’ha preo-
cupat més del discapacitat psi-
quic com a ofensor o acusat
que no pas del rol que té com
a victima.

Nota

Alhora, i en relacié6 amb
I'entorn d'aquestes victimes
potencials, el fet que els cui-
dadors principals siguin perso-
nes amb un trastorn mental,
problemes d’abus de substan-
cies, retard cognitiu, incapaci-
tat per a comprendre les ne-
cessitats especials del discapa-
citat o amb expectatives irreals
respecte a |'estat d’aquest dis-
capacitat contribueix a aquest
risc diferencial (Verdugo, Ber-
mejo i Fuertes, 1995).

@gn angles, hate crime o bias cri-
me.
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col-lectiu més ampli a que pertany, i no pas pel fet de ser un objectiu vulnera-
ble a la victimitzaci6. Alguns estudis suggereixen que la victimitzacié més gran
que pateixen les persones amb discapacitat té l'origen en aquesta motivacio
d’odi més que no pas en el fet objectiu de la vulnerabilitat o de ser “objectius
facils” (Roulstone, Thomas i Balderston, 2011), si bé, dins d’aquests delictes,
el grup de persones amb discapacitat és el menys freqiient (McMahon i altres,
2004).

D’aquesta manera, les persones amb discapacitat, psiquica, fisica i sensorial,
pateixen delictes comuns, victimitzaci6 dels cuidadors, tant si aquests cuida-

dors son familiars com professionals, abusos i agressions sexuals, entre d’altres.

Alhora, en I'ambit de la discapacitat fisica i sensorial, el risc de patir violen-
cia de parella també és molt elevat (Hassouneh-Phillips i McNeff, 2005). En
aquests casos, la victima continua en la relacié malgrat la violéncia per mo-
tius semblants als que manifesten les victimes sense discapacitat, als quals
s’afegeixen factors com una baixa autoestima en relacié amb I'aspecte fisicila
sexoafectivitat, la impossibilitat real de fugir sense I'ajuda d'una altra persona
o la por de ser institucionalitzades si notifiquen el que ha passat i es queden

sense ninga que les cuidi i se’n faci carrec.

De les publicacions sobre aquest tema s’obté que, si bé la major part de delictes
de queé és victima la poblaci6 general estan relacionats amb el patrimoni o amb
I'automobil, en el cas de les persones amb discapacitat cognitiva no presenten
tants riscos en relacié amb aquesta classe de delictes, ja que en general no fan
servir vehicle propi ni tenen propietats d’alt valor (Williams, 1993).

La victimitzacié d’aquest col-lectiu té a veure, en la major part, amb
atacs als béns juridics més lligats al nucli dels drets fonamentals, com la
salut i integritat fisica i moral, la llibertat o la llibertat i indemnitat se-
xual, i cal subratllar les greus repercussions que pot arribar a comportar
per a la persona que pateix aquest tipus de victimitzacions.

Cal tenir en compte, pels efectes que té en aquesta persona, la victimitzacio
que duen a terme els encarregats de la cura i atencio6 de la persona discapacita-
da, tant si son familiars com professionals. El risc de victimitzaci6 es produeix
sobretot en el context que li hauria d’oferir protecci6. La violéncia, els abusos
i la desatenci6 o negligéncia dels cuidadors de les persones amb discapacitat
cognitiva sén una realitat, constatada en molts treballs, tant en els referits a
I’ambit familiar, sobretot amb victimes menors d’edat (Reiter, Bryen i Shachar,
2007; Sullivan i Knutson, 2000), com en els referits a molts dels centres que
atenen aquestes persones

Lectura recomanada

Vegeu la completa revisio de
Petersilia sobre aquest tema:

J. R. Petersilia (2001). “Cri-
me victims with develop-
mental disabilities: A revi-
ew essay”. Criminal Justice
and Behavior (vol. 6, nim. 28,
pag. 655-694).

Lectura recomanada

T. Erwin (2000). Intima-

te and caregiver violence
against women with disabili-
ties. Estats Units d’America:
University of California-Irvi-
ne, Department of Crimino-
logy, Law and Society. [Da-
ta de consulta: 2 d’agost del
2012].

Lectura recomanada

Sobre aixo podeu veure la re-
visi6 de Moore:

D. Moore (2001). “Friend or
foe? A selective review of li-
terature concerning abuse of
adults with learning disabi-
lity by those employed to ca-
re for them”. Journal of Inte-
llectual Disabilities (nGm. 5,
pag. 245-258).



http://www.sosiaaliportti.fi/file/139460e2-cff6-47c6-9a65-f163037e24c2/intimate_caregiver_violence_against_women_with_disabilities.pdf
http://www.sosiaaliportti.fi/file/139460e2-cff6-47c6-9a65-f163037e24c2/intimate_caregiver_violence_against_women_with_disabilities.pdf
http://www.sosiaaliportti.fi/file/139460e2-cff6-47c6-9a65-f163037e24c2/intimate_caregiver_violence_against_women_with_disabilities.pdf
http://www.sosiaaliportti.fi/file/139460e2-cff6-47c6-9a65-f163037e24c2/intimate_caregiver_violence_against_women_with_disabilities.pdf
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Sobsey (1994) suggereix que la victimitzaci6 de persones amb limitacions
intel-lectuals en institucions és més la norma que no pas l'excepcio, ja que la
victima s’enfronta no solament a la possible victimitzaci6é de cuidadors, sin6é
a la d’altres usuaris.

En la taula 1 es poden veure els factors de risc vinculats amb la victimitzaci6é
de persones amb discapacitat en institucions.

Taula 1. Factors de risc en institucions

Cultura e Actitud social negativa i devaluadora del discapacitat (consideracié
del discapacitat com un problema social que s’ha d’eradicar, tracta-
ment del discapacitat com si fos un nen petit)

¢ Mite de la deshumanitzaci6 de la persona amb discapacitat (la per-
sona no és un ésser huma amb els mateixos drets, emocions i neces-
sitats que els altres)

e Legitimacié de la violencia contra el discapacitat (no es notifiquen ni
persegueixen aquests casos)

Entorn e Selecci6 de personal inadequada (no es tenen en compte habilitats
ni aptituds)

Rotacié de personal

Professionals sense experiéncia ni coneixements

Inexistencia de normes i protocols en cas de maltractament
Aillament organitzacional (no es poden veure altres models de tre-
ball, no es detecten les males practiques internes)

Cuidador

Sexe masculi

Historia de victimitzaci6 prévia
Conducta impulsiva

Historia d’abus d’alcohol i drogues

Escasses habilitats socials
Conducta agressiva i desafiadora
Capacitat linguistica limitada
Edat jove

Conductes autolesives

e Pacient ambulatori

Victima de risc

Relacio e Distant i faltat d'afecte
e No hi ha un vincle entre cuidador i discapacitat

Font: adaptacié de Moore (2001)

Un dels primers, i més referenciats, treballs sobre la victimitzacié d’adults amb

discapacitat intel-lectual és el de Wilson i Brewer’ (1992). Les persones amb
discapacitat intel-lectual presentaven 12,8 vegades més de probabilitats de ser
atracades, 10,7 vegades més de risc de ser agredides sexualment i 2,8 vegades
meés de ser agredides fisicament. Alhora, hi havia un 40% dels delictes come-
sos contra persones amb retard mental lleuger i un 71% dels comesos contra
persones amb retard mental sever que no havien estat notificats a la policia.

®Els autors van trobar que el risc
de victimitzacié personal, o violen-
ta, era més gran per a les persones
amb discapacitat que per a les no
discapacitades.
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Bureau of Justice Statistics, Estats Units

Entre les recerques fetes als Estats Units, cal destacar els resultats de les enquestes
de victimitzaci6 del Bureau of Justice Statistics del US Department of Justice comen-
cades el 2007 i que mostren, any rere any, la taxa superior de victimitzacio de les
persones amb discapacitat, quan sén comparades amb poblacié general. En l'estudi
del 2008 (Harrell i Rand, 2010), es va obtenir que la taxa de victimitzaci6 de les per-
sones amb discapacitat constituia el doble que la de les persones sense discapacitat
(un 4% enfront d'un 2%) quant a delictes violents, referits a violacions i agressions
sexuals, robatoris i agressions fisiques. El col-lectiu examinat també patia més roba-
toris al domicili. Aquest risc diferencial es concentrava en els discapacitats cognitius,
mentre que en el cas de les persones amb discapacitat visual, auditiva o ambulatoria
no es van trobar diferéncies respecte a la poblaci6 sense discapacitat. Una altra dada
destacable és que les persones amb discapacitat van acudir més a serveis de suport a
la victima (un 11,9% enfront d’'un 6,2%). Aquests resultats sembla que es mantenen
en els estudis posteriors, amb lleugeres modificacions. En el periode compres entre el
2008 i el 2010 (Harrell, 2011), les taxes de victimitzacié van disminuir pero les dife-
réncies entre els dos col-lectius analitzats es van mantenir, i es va arribar aixi al 2,8%
de victimitzacions violentes en les persones amb discapacitat enfront de 1'1,5% en
les no discapacitades. En els casos de violéncia greu, la victimitzaci6 de les persones
discapacitades va arribar a triplicar la de les no discapacitades (1,6% contra 0,5%).

1.2. La persona amb discapacitat com a victima vulnerable

Sovint es caracteritza les persones amb discapacitat que pateixen els efectes
d’un fet delictiu com a victimes vulnerables. No és evident, pero, el sentit que
s’atorga a aquesta presumpci6 de vulnerabilitat, de manera que cal pregun-
tar-se a que és vulnerable, o especialment vulnerable, aquest col-lectiu, ente-
nent la vulnerabilitat com una cosa diferent del risc diferencial de victimitza-
cio, idea que segueix la distincio6 entre “victima de risc” i “victima vulnerable”
feta en Baca, Echeburaa i Tamarit (2006).

En el cas de les persones amb discapacitat psiquica o intel-lectual, hi ha un
prejudici segons el qual la deficiéncia cognitiva o el trastorn psiquic no les fa
tan conscients de la transcendéncia del fet i, per tant, tan sensibles als efectes

traumatics d’aquest fet.

Afirmar la vulnerabilitat d’aquestes victimes implica assumir que pateixen, no
solament com les altres, siné que fins i tot poden arribar a presentar efectes
més greus, atesos els pocs recursos defensius i d’afrontament. De fet, s’ha cons-
tatat que les experiéncies de victimitzacié poden arribar a tenir una greu reper-
cussio en la salut mental de la persona afectada i fer que desenvolupi proble-
mes psicologics que interfereixen en la seva vida quotidiana com ara trastorns
d’ansietat, depressi6 o aillament, pero també efectes adversos per a la convi-
vencia social, com la repetici6 del patr6 de violéncia (Sequeira i Hollins, 2003).

European Disability Forum

L’European Disability Forum
(EDF) és una organitzacié que
inclou setanta ONG europees i
quinze consells nacionals de la
Uni6 Europea. Defensa els in-
teressos de vuitanta milions de
ciutadans discapacitats en la
Unié Europea i lluita pels drets
d’aquestes persones i per era-
dicar la violéncia i la discrimi-
nacié contra aquest col-lectiu.

FEAPS

A Espanya, la Confederacié
Espanyola d’Organitzacions

en favor de les Persones amb
Discapacitat Intel-lectual (FE-
APS) és un moviment associ-
atiu que defensa els drets de
les persones amb discapacitat
intel-lectual o del desenvolupa-
ment i de les seves families.

Vegeu també

Hem comentat les diferénci-
es entre la vulnerabilitat i el
risc diferencial de victimitzacié
en |'apartat “La persona amb
discapacitat com a victima de
risc”.

Vegeu també

Com hem vist en el modul
“Victimitzacié en la infancia

i I'adolescencia”, una cosa
semblant ha passat quant al
col-lectiu de menors d’edat, si
bé hi ha estudis empirics que
han demostrat que erronia que
era aquesta creenca.


http://www.edf-feph.org/
http://www.feaps.org/
http://www.feaps.org/
http://www.feaps.org/
http://www.feaps.org/
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La traumatitzaci6 de la persona discapacitada pot arribar a ser tan greu,
en els ambits emocional, psicologic i social, com ho pot ser en persones
que no presenten aquest problema, i es considera que 1'impacte emoci-
onal fins i tot seria més greu i perdurable en menors discapacitats (Marc-
hant i Page, 1992).

No s’ha de passar per alt que I'impacte de la victimitzacié esta condicionat per
variables sociodemografiques com l’aillament, els recursos de que disposi la
victima i les experiéncies previes (Shapland, Willmore i Duff, 1985). Entre els
factors que regulen la gravetat d’impacte hi ha els sentiments de vulnerabilitat
que pot experimentar la victima per rad de la seva diferéncia i indefensi6é o
la perdua de confianga en els altres (Williams, 1993), aspecte especialment
sensible en persones que tenen una situacié que els genera més dependéncia
dels altres.

D’altra banda, la vulnerabilitat es pot entendre referida a certs riscos especifics,
com la victimitzaci6é secundaria en el procés penal. En aquest sentit, els pocs
estudis duts a terme a Europa, sobretot a Suecia (Cederborg i Lamb, 2006) i el
Regne Unit (Sharp, 2001), mostren un gran desconeixement professional res-
pecte a la manera de tractar aquestes victimes. Alhora, moltes de les persones
discapacitades que han estat victimitzades no busquen ajuda, de manera que
la seva victimitzacié queda en secret i en silenci, i aix0 fa que no siguin ateses
pels programes d’assisténcia a victimes, com demostren alguns estudis duts a
terme en l’'ambit internacional (Wilson i Brewer, 1992), si bé no tots aquests
estudis coincideixen en aquest resultat (Harrell i Rand, 2010).

Seguint Berastegui i Gomez-Bengoechea (2006), la victimitzaci6 de per-
sones amb discapacitat ni es detecta adequadament, ni es denuncia
quan es detecta, ni es tracta apropiadament quan es denuncia.

Aquestes persones s’enfronten amb moltes barreres quan intenten fer
servir els serveis dissenyats per a l'atencid a victimes, com ara oficines
inaccessibles fisicament o dificultats de comunicacio i de ser creguts per
funcionaris del sistema de justicia, la qual cosa genera discriminacio.

En I’ambit social, un aspecte que necessita millorar és el relatiu al coneixement
general de la victimitzaci6. Als Estats Units d’America, la Crime Victims with
Disabilities Awareness Act (1998) va establir que I’enquesta nacional de victi-
mitzaci6 inclogués estadistiques sobre els delictes contra persones amb disca-
pacitat i les caracteristiques de les victimes d’aquests delictes, amb la finalitat
de conscienciar la poblaci6 sobre els delictes esmentats, coneixer la magnitud
del problema i elaborar estrategies per a satisfer les necessitats d’aquestes vic-
times. Per la seva banda, al Regne Unit, la National Society for the Prevention
of Cruelty to Children (2003) va publicar una revisio de la situacio dels nens i

Servei d’'Informacio sobre
Discapacitat

A Espanya, el Servei
d’Informacié sobre Discapa-
citat (SID) és un portal tema-
tic a Internet amb amplia in-
formacioé sobre discapacitat.
Es configura com una xarxa
publica posada en funciona-
ment conjuntament pel Minis-
teri de Sanitat, Politica Social

i lgualtat i la Universitat de Sa-
lamanca (Institut Universitari
d’Integracié en la Comunitat,
Inico).
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les nenes discapacitats davant la victimitzacio, i va advertir sobre les dificultats
i limitacions i també sobre les principals necessitats que hi havia al pais per
a coneixer i detectar aquests casos, tant des del sistema de proteccié com des
del sistema de justicia penal.
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2. La victimitzacio de les treballadores del sexe

2.1. La treballadora del sexe com a victima de risc

Establir la prevalenca de victimitzacié en un grup d’alt risc com és el dels tre-
balladors i les treballadores del sexe té un gran interes victimologic perque
es tracta d'un clar exemple de victimitzacié multiple, que ha passat en dife-
rents ocasions, per diferents victimaris i al llarg del cicle vital. Malgrat aixo,
i malgrat que les experiencies viscudes pels treballadors i les treballadores del
sexe tenen un interes especial per a la victimologia, no hi ha gaires treballs
que s’hi refereixin. En aquest sentit, el rebuig social vers la prostitucié s’ha
exposat com a motiu pel qual l'interés académic per aquest col-lectiu, malgrat
I'elevada prevalenca de victimitzacié que tenen, ha estat limitat fins ara (Pet-
herson, 1990). Hi ha diversos autors que constaten que fa falta un canvi so-
cial general respecte a la visi6 que es té del treball sexual i dels treballadors i
les treballadores sexuals, si es volen millorar les condicions de vida d’aquest
col-lectiu (Williamson i Baker, 2008).

Els treballadors i les treballadores del sexe pateixen moltes experiéncies de vic-
timitzaci6 vinculades amb 1'ambit d’alt risc en que han d’exercir l’activitat, si
bé la majoria de recerques se centren, només, en treballadores de sexe femeni.
Es pot consultar 1’extensa revisio sobre el tema de Matthews (2014).

Al Regne Unit, Church i altres (2001), amb una enquesta de victimitzaci6 a 115
treballadores sexuals que exercien al carrer, van obtenir que un 81% d’aquestes
treballadores manifesten que han estat victimes d’alguna forma de violéncia
per un client al llarg de I’exercici de la professié i que un 50% ho havien estat
en els Gltims sis mesos. Aquests percentatges van ser una mica inferiors en
les 126 treballadores sexuals de prostibuls i altres locals enquestades, amb un
48% de victimitzacio6 al llarg de 'exercici de la professio i un 26% en els altims

Treballadores del sexe

Els autors que han dut a ter-
me estudis sobre aixd confir-
men que la victimitzacié vin-
culada a I'ambit de la prosti-
tucié afecta un percentatge si-
tuat entre la meitat i prop de
totes les treballadores del se-
xe, tant les que exerceixen al
carrer com les que ho fan en
prostibuls i altres locals —vegeu
el treball amb prostitutes nord-
americanes de Raphael i Shapi-
ro (2004) o amb canadenques
d’O’Doherty (2011).

(4)Aquestes altes xifres de victimit-
zaci6 les ha confirmat la World He-
alth Organization (WHO, 2005).

sis mesos.

A Espanya, només el treball de Barberet (1996), dut a terme amb 24 prostitutes
de Sevilla i Malaga, mostra algunes dades de les seves experiencies de victimit-

.z 4 . .
zacio, que sembla que afecten un 66,7%" d’aquestes treballadores i confirmen
que hi ha un gran desconeixement social al nostre pais respecte a 1’extensio
de la victimitzaci6é en aquest col-lectiu.

Cal tenir en compte que les treballadores sexuals son el grup de dones victimes
d'un percentatge més gran d’homicidis, sobretot comesos pels seus clients.
L'estudi de Potterat i altres (2004), dut a terme amb 1.969 treballadores sexu-
als de Colorado, als Estats Units d’America, mostra que la ratio d’homicidis

en prostitutes en actiu se situa en 229 de cada 100.000 casos, la qual cosa re-
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presenta un percentatge molt més gran que el que afecta la poblaci6 general
i, fins i tot, altres col-lectius professionals de risc, com els conductors de taxi
(29 de 100.000 casos) o les dependentes de licoreries (4 de 100.000 casos). Des
d'una metodologia diferent, i sobre la base d’estadistiques oficials, Brewer i
col-laboradors (2006) van obtenir que el 2,7% de tots els assassinats de dones
als Estats Units, entre 1980 i 1990, van ser de prostitutes, assassinades majo-
ritariament pels seus clients. Quinet (2011), per la seva banda, troba que un
32% de les victimes d’assassins en serie als Estats Units, entre 1970 i 2009, eren
prostitutes, de manera que constitueixen un col-lectiu d’alt risc per a aquest
delicte.

Els motius pels quals una persona que treballa en I'ambit del comer¢ sexual
presenta un risc més gran de victimitzaci6é son molts i estan vinculats a un estil
de vida de risc —proximitat i exposicio a activitats delictives, objectiu atractiu
per al delinqiient, desproteccié— que s’engloba dins la teoria basada en les
activitats quotidianes o routine activities theory (Cohen i Felson, 1979).

Malgrat aixo, el risc que presenta una prostituta de ser victimitzada va més
enlla dels principis d’aquesta teoria i té a veure, en molts casos, amb la visid
que es té de la treballadora del sexe, amb 1’estigma i el rebuig social que hi

estan vinculats.

La victimitzaci6 de les persones que exerceixen la prostituci6 esta molt
associada a l’estigmatitzacié d’aquestes persones. L'estigma de les tre-
balladores sexuals és el resultat d'un procés d’exclusi6 i marginacié de
gran profunditat historica i social.

El cos de la prostituta serveix per a canalitzar els instints més agressius de certs
individus, tant directament, fent servir la violéncia, com mitjancant una per-
cepcio6 social general de la prostituta com a ésser moral i humanament degra-
dat, sense drets ni necessitat d’ajuda. Un dels pocs treballs que s’han centrat
en els estigmes associats a la prostitucié és el de Petherson (1993), si bé hi
ha altres autors que han estudiat no fa gaire la visi6 negativa que es té de les
prostitutes en estudiants universitaries (Long, Mollen i Smith, 2012) i, fins i
tot, la percepcio estigmatitzadora que experimenten les prostitutes mateixes i
que es caracteritza per falta de respecte de la comunitat, humiliacions i abusos
(Wong, Holroyd i Bingham, 2011).

S’ha de tenir en compte, finalment, que es tracta d'un grup social que rarament
notifica aquestes situacions a les autoritats oficials, de manera que queda un
gran buit respecte al coneixement d’aquests suposits que només es pot omplir
amb la informaci6 obtinguda per enquestes de victimitzaci6 i mai per les dades
obtingudes d’organismes oficials (Schneider, 2001).

Vegeu també

Hem vist la teoria basada en
les activitats quotidianes en el
modul “Fonaments conceptu-
als de la victimologia”.
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Com a exemple d’aix0, en el treball de Church i altres (2001), al Regne Unit s’observa
que només el 34% de les prostitutes victimitzades van notificar I’experiéncia a la policia,
la qual cosa implica un enorme desconeixement de I’Administracié d’aquests casos.

2.2. La treballadora del sexe com a victima vulnerable

Si bé és important tenir en compte que hi ha diferents formes de prostitucio i
que les dones implicades presenten una varietat d’experiéncies que no es po-
den sotmetre a una Ginica categoritzacio, el criteri de decisi6é d’un individu per
a incorporar-se a I’ambit del treball sexual es pot classificar en un continuum
que va de la prostitucié voluntaria a la prostitucié forcada (Kaveman, 2007):

Prostitucié voluntaria Zona grisa

Prostitucié for¢cada

P
<«

La persona decideix entrar La decisi6 d'entrar en S'ha forgat la persona a

en |'ambit del treball
sexual després d'haver
considerat diferents
possibles professions i

I'ambit del treball sexual
es deu a la necessitat
econdmica o la
dependéncia emocional,

entrar en la prostitucio o
a continuar exercint-la,
mitjangant I'explotacio

i la violéncia.

opcions reals per a
guanyar-se la vida.

perquée no ha trobat
altres opcions de
guanyar-se la vida
després d'haver
considerat alternatives
limitades.

A

Malgrat que és un tema controvertit i sobre el qual no hi ha gaire consens
entre els col-lectius i les associacions de treballadores del sexe, amb posicions
contraposades sobre aquest tema, els estudis cientifics duts a terme indiquen
que l'experiéncia de victimitzacié interpersonal, tant en la infancia com en
I’edat adulta, constitueix un factor poc visible dins de 'anomenada zona grisa
pero que pot arribar a condicionar la decisié d’entrar en 1’ambit del treball
sexual. Respecte a la relaci6 entre victimitzacié en la infancia i prostitucio,
explicada des de la perspectiva de la victimologia del desenvolupament, podeu

llegir la revisio de Pereda (2015).

Cal tenir en compte els arguments de les dues perspectives:

e La perspectiva abolicionista, que lluita perque la prostitucio sigui prohi-
bida, es troba precisament en aquesta identificacio de la prostituta com a
victima, cosa que porta a la negaci6 de la possibilitat d’'una decisi6 lliure.

e La perspectiva regulacionista, que vol legalitzar el treball sexual, ba-
sant-se, moltes vegades, en una visi6 idealitzada de la prostitucid, que no
assumeix la victimitzaci6 com una variable rellevant, ni en la presa de de-

cisions, ni en la vida diaria d’aquestes persones (Tamarit, 2012).
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Els estudis empirics duts a terme sobre aquest tema han confirmat que les
experiencies de victimitzacié en la infancia incrementen forca la probabilitat
d’entrar en el moén del comerg sexual, si bé la influéncia de la victimitzacié en
la capacitat de decisi6 lliure d'un individu és molt més complexa que una re-
laci6 unicausal i, molt probablement, ha de ser explicada per models multifac-
torials, que tinguin en compte diverses variables de I'individu mateix i del seu
context. Es evident que rere la visi6 estereotipada de la prostituta s’amaguen
moltes histories individuals i situacions vitals que no es poden explicar amb

formules senzilles.

De totes les possibles victimitzacions, la sexual és la que s’ha estudiat més pel
que fa a la possible relaci6é que té amb la decisié d’iniciar-se en el mén del tre-
ball sexual. La iniciacié sexual primerenca, tal com s’ha confirmat empirica-
ment, és una variable predictora de I’entrada en el moén de la prostitucio (Wil-
son i Widom, 2010). En aquest sentit, Roth i Lebowitz (1988) han descrit com
la victimitzaci6 sexual afecta la identitat central de les seves victimes, de ma-
nera que transforma les seves vides en moltes arees, sobretot quant a la forma

de percebre el cos o a I'is que en fan quan es relacionen amb altres persones.

Les experiencies de victimitzacio sexual en la infancia i I’adolescencia
situen la victima en un alt risc de revictimitzacié en etapes posteriors i

incrementen la probabilitat d’entrar en el mén de la prostitucio.
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Els pocs estudis longitudinals que s’han dut a terme confirmen que les victimes
de maltractament i abuas sexual infantil tenen entre 1,5 i 2,5 vegades més de
risc d’involucrar-se en la prostitucié en 1'edat adulta que no pas les que no
ho han estat.

En relacié amb la infancia, s’ha demostrat que, si bé la majoria de victimes de
delictes sexuals en la infancia no opten per exercir la prostituci6, hi ha mol-
tes treballadores sexuals que presenten experiéncies d’incest, maltractaments
intrafamiliars i altres formes d’abusos i agressions sexuals en I’edat adulta (Sil-
bert, 1982). Alguns autors, pero, defensen que la relaci6 entre les experiencies
de victimitzaci6 sexual en la infancia i la decisi6é d’incorporar-se a I'ambit del
treball sexual és indirecta, i hi entren en joc diverses variables, com haver fugit

de casa o no tenir suport familiar (Nandon, Koverola i Schludermann, 1998).

La dissociaci6 al-ludeix a un mecanisme d’afrontament que permet a
I'individu oblidar o apartar del pensament conscient les experiencies
que s6n massa doloroses perque les pugui afrontar amb els recursos de
que disposa.

La dissociacio permet a 'individu aillar I'experiencia traumatica i funcionar
de manera adequada en la resta d’arees de la vida. L'objectiu de la dissociacio
és donar temps a la persona perque es pugui enfortir i pugui afrontar el fet
quan estigui preparada, si bé hi ha el risc que no torni a connectar mai amb
I'experiencia, cosa que implicaria que desenvolupés problemes cronics al llarg
de la vida: somnis recurrents, flash-backs de I’esdeveniment, dificultat en la
presa de decisions de temes relacionats amb el fet, abtis de substancies, entre
d’altres (Herman, 1992).

En aquest sentit, hi ha moltes prostitutes que dissocien els aspectes més nega-
tius de la seva vida laboral de la resta d’arees de la seva vida, de manera que
no senten el dolor psiquic que els podria representar ser conscients de les ex-
periéncies que experimenten, cosa que les situa en una posicié d’alt risc per a
la revictimitzacié (Sandberg, Lynn i Green, 1994).

Hi ha altres treballs que també han trobat que hi ha una relacié entre
I'experiéncia de victimitzaci6 en la infancia i I’exercici de la prostitucio, si bé
és complexa i esta influida per diverses variables que incrementen el risc.

Per exemple, un baix nivell educatiu, problemes d’abas de substancies en la familia
d’origen i la fugida de casa. La decisi6 d’entrar en I'ambit del treball sexual I’expliquen
més bé els models de causalitat multiple i concurrent que no pas les variables individuals
(Kramer i Berg, 2003).

Lectures recomanades

Vegeu el treball de Cunning-
ham i altres o el seguiment
de més de trenta anys de Wil-
son i Widom:

R. M. Cunningham i al-
tres (1994). “The association
of physical and sexual abu-
se with HIV risk behaviors
in adolescence and young
adulthood: Implications for
public health”. Child Abu-

se & Neglect (nam. 18, pag.
233-245).

H. W. Wilson; C. S. Widom
(2008). “An examination of
risky sexual behavior and
HIV in victims of child abu-
se and neglect: A 30-year
follow-up”. Health Psycho-
logy (vol. 2, nam. 27, pag.
149-158).

Dissociacié

La dissociacié sembla que és
un factor com en les treballa-
dores sexuals, observat també
en victimes de violéncia en la
infancia.
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Entre les variables que incrementen el risc cal tenir en compte la condici6
d'immigrant, situacié que ha augmentat en els Gltims anys en el col-lectiu de
treballadores del sexe (Quiles, 2007).

Alhora, s’ha constatat que 1’experiéncia de victimitzacio6 sexual en ’edat adul-
ta també pot contribuir a la decisi6é d’incorporar-se al treball sexual. En 'estudi
de Campbell i altres (2003), un 23,5% de les dones que havien estat victi-
mes d’'una agressi6 sexual va manifestar que després es va prostituir. Un 75%
d’aquestes dones va afirmar que aquesta decisi6 estava vinculada amb la vio-
lacié que havien patit, si bé en aquesta decisi6 hi influien moltes variables:

e Variables sociodemografiques: el grup etnic, estar en atur, un nivell edu-

catiu baix o tenir fills per a mantenir.

e Variables psicologiques: tenir simptomes de malestar emocional i abusar
de substancies.

e Variables vinculades amb la situaci6 postviolaci6: haver patit victimitza-
ci6 secundaria per part de les autoritats oficials i no tenir prou suport i

credibilitat en I’entorn social.

Un dels estudis recents que ha considerat les experiéncies de victimitzaci6 al
llarg del cicle vital en treballadores del sexe ha estat el treball de Dalla, Xia i
Kennedy (2003). Segons aquests autors, un 74% de les 43 treballadores sexu-
als entrevistades havien patit abus sexual infantil, sobretot d’'una persona de
I’entorn familiar; alhora, un 13,9% havia estat victima de maltractament fisic
dels cuidadors, i un 20,9% havia estat exposada a violéncia familiar. Respecte
a les experiencies de victimitzacié en 1'edat adulta, un 72% de les dones havia
estat victima de greus agressions fisiques de les seves parelles, proxenetes i cli-
ents. Moltes d’aquestes dones eren violades i, alhora, agredides fisicament.

Al Canada s’han obtingut resultats semblants; aixi, el 90% de les 33 prostitutes
entrevistades va manifestar que havia estat victima d’abus sexual, maltracta-
ment fisic o negligencia en la infancia o adolescencia, i més de la meitat va
manifestar que havia estat victima de violéncia de les proxenetes, clients, ofi-

cials de policia i altres professionals i ciutadans (Nixon i altres, 2002).

Immigracio

La immigracié pot incrementar
la vulnerabilitat o desprotec-
cié d’aquestes dones, ja que
afegeix una nova font d’estrés
com és ara |'adaptaci6 al pais
d’acolliment i la possibilitat de
situacions d‘il-legalitat.
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Uns treballs anteriors de la doctora Melissa Farley i el seu equip mostren resul-
tats semblants, i constaten la relacié entre aquestes experiencies de victimit-
zacio i el desenvolupament de simptomatologia psicopatologica vinculada a
les experiéncies esmentades, sobretot al trastorn per estres posttraumatic.

Melissa Farley

La doctora Melissa Farley és psicologa clinica des de fa més de quaranta anys i experta en
I’ambit de les conseqtiéncies adverses vinculades al treball sexual. Ha dut a terme dife-
rents recerques amb prostitutes i dirigeix 1’organitzacié sense anim de lucre Prostitution
Research & Education, on hi ha informacié actualitzada en I’ambit del trafic de persones,
I’explotaci6 sexual comercial en els viatges, i altres formes de victimitzaci6 sexual vincu-
lades al mon de la prostitucid, i també testimoniatges de treballadores sexuals i victimes
d’aquests delictes.

Hi ha treballs que han trobat que la victimitzacié sembla que té un paper més
important en el desenvolupament de simptomatologia psicopatologica que
presenten les prostitutes que no pas el treball sexual en si mateix (Rossler i
altres, 2010); i fins i tot hi ha estudis que no troben evidencies de més pre-
séncia de malestar psicologic en les treballadores del sexe que en la poblacio
general (Romans i altres, 2001), malgrat que els autors reconeixen que hi po-
drien haver subgrups d’aquest col-lectiu més afectats per aquests problemes

que els estudiats.

L'elevada associacio entre 1'exercici del treball sexual, la victimitzaci6 i la pre-
séncia de problemes d’abus d’alcohol o substancies toxiques també ha estat
confirmada (Vaddiparti, 2006). D’'una banda, la victimitzacié pot conduir al
consum de substancies i aquest consum pot afavorir 'entrada en el treball se-
xual com a mitja de financament; de 1’altra, I’entrada en aquesta professio i les
experiencies de victimitzacié que hi estan relacionades poden induir a aquest
consum o exacerbar-lo. La relacié entre aquestes dues variables torna a ser
complexa i requereix un interés academic més gran per aquest tema. Alhora,
en aquest col-lectiu s’ha observat la relaci6 entre experiéncies de victimitzacio
i comportament violent, i la victima ha passat a ser victimari (Arnold, Stewart
i McNeece, 2001).

L'abséncia de recursos per a comencar processos de desvictimitzacio
amb aquest col-lectiu i els mites i les falses creences socialment estesos
respecte a la credibilitat del relat d’aquestes victimes o la responsabilitat
que tenen en la victimitzaci6 fa que les treballadores del sexe tornin a
ser victimes, de manera secundaria, per part de les institucions que les
haurien d’atendre (Zweig, Schlichter i Burt, 2002).

Lectura recomanada

Vegeu, per exemple, el treball
dut a terme amb treballado-
res del sexe de Sud-africa, Tai-
landia, Turquia, Zambia i els
Estats Units d’America:

M. Farley i altres (1998).
“Prostitution in five countri-
es: Violence and post-trau-
matic stress disorder”. Femi-
nism & Psychology (nam. 8,
pag. 405-426).



http://www.prostitutionresearch.com/
http://www.prostitutionresearch.com/
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3. La victimitzacié de les persones immigrants

3.1. Ll'immigrant com a victima de risc

La preocupaci6 i l'interes per la victimitzacié de les persones immigrants han
estat escassos fins no fa gaire, si bé, avui dia, la majoria de societats occidentals
es poden catalogar com a multiculturals i una bona part dels professionals
de la criminologia tindran contacte en el seu ambit de treball amb persones
d’altres paisos i cultures.

La violencia que pateixen les persones immigrants s’acostuma a classificar dins

dels delictes d’odi’ com a violéncia racista o delicte racista®. La realitat és que
no hi ha una definici6 relativa a la victimitzacio racista acceptada universal-
ment i usada per totes les agencies i organitzacions dels estats membres de la
Unio Europea, cosa que dificulta coneixer la realitat d’aquests casos.

Una de les definicions que s’han proposat des de I’'European Network
Against Racism és la que considera un acte de violéncia racista qualsevol
incident en que una persona és victimitzada per algun aspecte de la seva
identitat —com la raca, 1'étnia, la nacionalitat, el color de pell, la llengua
o la religi6— o per la seva relacid, suport o afiliaci6 a un grup basat en
aquestes caracteristiques diferencials (Iganski, 2011).

L’European Commission against Racism and Intolerance (ECRI) ha confirmat
que hi ha un increment general de la violéncia racista a Europa, que no queda
reflectit en les dades que s’obtenen de les fonts oficials. La recopilaci6 efec-
tiva de dades sobre delictes i violéncia racista és obstaculitzada per la falta
d’informacio i de registre que caracteritza aquests casos. Sobre la base dels es-
tudis de I'ECRI, pero, es pot afirmar que la violéncia racista és un problema
habitual i persistent en la majoria dels estats membres de la Unié Europea,
acrescut no fa gaire per la situacio de crisi economica que afecta tots els paisos
(ECRI, 2012).

El 2008 I'European Union Agency for Fonamental Rights (FRA), mitjancant
I’European Union Minorities and Discrimination Survey (EU-MIDIS), va en-
trevistar 23.500 immigrants i minories etniques sobre les seves experiéncies de
discriminaci6 i victimitzacié en vint-i-set estats membres de la Uni6 Europea,
incloent-hi Espanya. Respecte a la victimitzacio, I'enquesta preguntava sobre
delictes contra la propietat (furts, sobretot) i contra la persona (agressions fi-
siques, amenaces i assetjament greu) esdevinguts en I'altim any. Els col-lectius
més victimitzats van ser els d’origen subsaharia (un 33% dels enquestats van

Okgn anglés, hate crime o bias cri-
me.

©Fn anglés, racist violence o racist
crime.

ENAR

L’European Network Against
Racism (ENAR) és una xarxa
d’organitzacions europees que
combat el racisme, la discri-
minacié racial, la xenofobia i
altres conductes intolerants, i
que promou la igualtat per a
tots els ciutadans de la Unié
Europea. En la seva pagina
web es poden obtenir noticies
del tema i publicacions sobre
les activitats i els estudis que
duu a terme.

ECRI

L’European Commission
against Racism and Intoleran-
ce (ECRI) forma part del Con-
sell d’Europa i esta integrada
per experts independents, que
controlen i analitzen proble-
mes de racisme, discriminacio
o conflictes sobre la base de
I'origen étnic, la ciutadania,

el color, la religié o I'idioma, i
també els derivats de xenofo-
bia, antisemitisme i intoleran-
cia, i redacten informes i reco-
manacions per als estats mem-
bres.



http://fra.europa.eu/frawebsite/home/home_en.htm
http://www.enar-eu.org
http://www.enar-eu.org
http://www.coe.int/t/dghl/monitoring/ecri/default_en.asp
http://www.coe.int/t/dghl/monitoring/ecri/default_en.asp
http://www.coe.int/t/dghl/monitoring/ecri/default_en.asp
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manifestar que havien estat victimes en 1'altim any), seguits dels gitanos (32%)
i nord-africans (26%). Cal destacar que en els participants de I’estudi es van
donar més casos de victimitzaci6 personal que no pas de delictes contra la pro-
pietat, i també que la majoria de victimes no van informar les autoritats ofici-
als del pais sobre el fet, cosa que indica una gran desconfianca en la policia.

Uns estudis empirics duts a terme sobre aquest tema han constatat que els
immigrants, sobretot els que tenen trets fisics no europeus, pateixen més de-
lictes contra la persona que no pas els nadius del pais, si bé els delictes con-
tra la propietat sembla que sén els mateixos (Martens, 2000). S’observa que
com més gran és la distancia cultural i racial de la poblaci6 autdctona del pais
receptor, més conductes discriminatories i racistes hi ha (Jasinskaja-Lahti, Li-
ebkind i Perhoniemi, 2006).

Uns estudis a Espanya, com el projecte Talon de Aquiles de Europa de Fernan-
dez-Pacheco, Rechea i Bartolomé (2008), dut a terme amb menors fills de fami-
lies immigrants d’Albacete i Granada, mostren que prop de la meitat d’aquests
menors manifesten que han patit agressions al centre escolar, si bé només un
35% afirma que la motivacié d’aquestes agressions va ser 1'origen etnic o re-

ligios.

A Catalunya, Tamarit i altres (2011) van estudiar les experiéncies de victimitza-
ci6 d’'una mostra de 500 immigrants colombians de setze anys o més, mitjan-
cant l’enquesta de victimitzacié ICVS (International Crime Victims Survey).
En l'estudi s’hi van incloure tant delictes contra la propietat com contra la
persona, i va mostrar que un 26,9% dels enquestats van ser victimes d’algun
dels delictes analitzats durant el 2010 (entre gener i octubre). La prevalenca
s’elevava fins al 57% si es tenia en compte un periode de cinc anys. La taxa de
denuncia va ser del 25%, i només es va denunciar un de cada quatre delictes
a la policia. Aquesta taxa és semblant a I’obtinguda per I’enquesta EU-MIDIS,
en que la taxa de dentncia oscil-la entre el 10% i el 30%.

Respecte a paisos que han dut a terme politiques de prevencio6 i eradicacié de la
violencia racista, destaquen el Regne Unit, Alemanya i Franca (vegeu el treball
de Bleich, 2007), que, prenent perspectives diferents, han intentat eliminar
aquesta forma de violéncia de les seves respectives societats.

3.2. L'immigrant com a victima vulnerable

Emigrar comporta uns elevats nivells d’estrés que poden arribar a su-
perar la capacitat d’adaptacio dels éssers humans. Quan passa aix0, apareix

I'anomenada sindrome de l'immigrant amb estrés cronic i miiltiple o sindro-

. 7
me d’Ulisses’.

(7)Aquest conjunt de simptomes de
desadaptaci6 fa esment de |’heroi
grec, que va patir innombrables
adversitats i perills lluny dels seus
éssers estimats (Achotegui, 2004).
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Es tracta d’'un quadre clinic que constitueix un problema de salut emer-
gent en els paisos d’acolliment dels immigrants i que es caracteritza,
d'una banda, perque la persona pateix uns determinats estressors o du-
els vinculats especificament a la migracié (solitud, duel pel fracas del
projecte migratori, lluita per la supervivéncia, por) i, de l'altra, perqué
apareixen una serie de simptomes psiquiatrics de diferents arees de la
psicopatologia, que no constitueixen un trastorn reconegut avui dia (so-
bretot, simptomatologia depressiva i ansiosa, perd també somatitzaci-
ons i problemes cognitius).

S’ha constatat empiricament que 1’estat psicologic, i fins i tot el fisic, de les
persones immigrants és pitjor que el dels autoctons del pais d’origen, tant a
Espanya (vegeu, per exemple, un dels primers treballs sobre aquest tema, el de
Valiente i altres, 1996) com en altres paisos europeus (llegiu el treball sobre
immigrants a Alemanya de Wittig i altres, 2008), i son freqiients sobretot els
trastorns d’ansietat i depressius.

D’aquesta manera, el fet migratori ha estat considerat, en si mateix, un factor
de risc per a la salut mental del migrant, si bé no s’ha de passar per alt que
aquests migrants no constitueixen un grup homogeni, siné que son grups molt
heterogenis, amb caracteristiques diferents segons el pais d’origen, el motiu
pel qual van emigrar, les condicions d’acolliment del pais receptor, els recur-
sos socioeconomics de que disposen i el seu propi bagatge psicologic especific
(Ochoa, Vicente i Lozano, 2005).

La victimitzacio, per tant, quan es produeix, i sobretot quan té un component
racista, genera un malestar més gran en la victima immigrant que no pas en
la que no esta en la mateixa situaci6é de vulnerabilitat, de manera que produ-
eix dificultats psicologiques, emocionals i socials que no sempre sén recone-
gudes pels professionals i que poden afectar profundament la vida de la victi-
ma (Bryant-Davis i Ocampo, 2005). En aquest sentit, s’han constatat elevats
simptomes d’estrés i una més mala percepcié de l'estat de salut general en im-
migrants victimes de discriminaci6 (Jasinskaja-Lahti i altres, 2006).

Alguns autors han dut a terme revisions sobre els efectes adversos de la victi-
mitzaci6 racista i el profund impacte que pot generar en les victimes, i han
proposat pautes d’actuaci6 als professionals que les han d’atendre, com és ara
educar la victima i oferir-li informaci6 sobre els delictes d’odi, fomentar la seva
xarxa de suport, revisar les implicacions legals de la victimitzaci6 i les opcions
de qué disposa la victima o ajudar-la a refer la vida, acceptant la victimitzacio
com un fet puntual i no pas com un estat permanent (vegeu el treball de Craig-
Henderson i Sloan, 2003).
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Malgrat aix0, també hi ha variables que poden protegir I'immigrant dels efec-
tes adversos de la victimitzaci6. Un estudi amb ciutadans afroamericans als
Estats Units d’Ameérica constata que la discriminacié racial genera malestar
psicologic en les seves victimes, si bé també indica que una bona socialitzacio
etnica, estar orgullos de 1'origen, actua com a factor de protecci6 i fomenta
la resiliencia (Brown i Tylka, 2011), i també tenir una bona xarxa de suport
social (Jasinskaja-Lahti i altres, 2006).

El problema principal és que les victimes no informen les autoritats oficials
del que ha passat, cosa que comporta que quedin amagades i no puguin rebre

I'ajuda que requereixen i els seus victimaris quedin protegits rere I’anonimat.

En un estudi dut a terme amb policies nord-americans, van confirmar que els immigrants
no reportaven els delictes de qué eren victimes i que aquest silenci no era exclusiu dels
immigrants il-legals, sin6 també de les persones que eren plens ciutadans del pais. Difi-
cultats amb l'idioma del pais receptor, desconeixement del procediment de dentncia i
del sistema judicial, i fins i tot factors culturals, com la vergonya per haver de reconéixer
certes victimitzacions davant desconeguts, van ser alguns dels motius que els professio-
nals van proposar com a variables que influien negativament en la notificacié d’aquests
casos (Davis i Erez, 1998).

Pel que fa als delictes d'odi, la recerca ha examinat si aquests delictes produei-
xen més dany que els altres. Segons alguns estudis, la motivaci6 discriminato-
ria o d'odi afegiria un sofriment addicional a la victima. Iganski/Lagou, a par-
tir de I'Enquesta britanica de victimitzacio, han trobat un impacte emocional
més acusat en moltes victimes de delictes d'odi. Per aquest motiu, aquests au-
tors defensen que s'agreugi la pena en els casos de més dany emocional, pero
rebutgen que es faci de manera automatica. D'altra banda, estudis basats en
entrevistes en profunditat o en grups focals amb victimes d'aquests delictes
han revelat que en la seva major part aquestes expressen haver experimentat
por, provocat pel temor a la revictimitzacié o que familiars o persones properes
puguin patir algun mal. Altres respostes emocionals sén semblants a les que
sofreixen les victimes de delictes violents o sexuals, com rabia, impoteéncia,
tristesa o depressid. Algunes victimes han reaccionat amb conductes d’evitacio
o han patit alteracions en la seva vida diaria, com canviar de domicili, reduir
la participaci6 en activitats socials o mesures d’autoproteccié (Chakraborti /
Garland).

En comparacié amb victimes de delictes que no tenen una motivaci6 discri-
minatoria, les victimes de delictes d’odi sén més propenses a patir ansietat,
peérdua de confianca i reducci6 dels nivells de benestar. Aquests delictes per-
meten comprendre la dimensi6 social de la victimitzacid. Aixi, per exemple,
en una persona que pateix un atac racista el delicte causat no només signifi-
ca l'agressio fisica i les possibles lesions sin6 el missatge degradant i la repro-
ducci6 de la discriminaci6 i estigmatitzacié que pateixen o historicament han
patit les persones del seu grup social. El mateix que succeeix respecte a certs
col-lectius de persones migrants pot afirmar-se respecte a persones homosexu-

als o transexuals.
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També s'ha assenyalat el risc addicional de victimitzacié secundaria que po-
den tenir les victimes migrants, per les barreres lingtiistiques o culturals, difi-
cultats de comunicacié i comprensi6 del sistema judicial. Semblantment, hi
ha prou evidencia que el sistema de justicia penal impacta d'una manera més
aflictiva sobre la poblacié migrant, tant en la seleccié de les persones que sén
detingudes com després a 1'hora d'empresonar-les. Aixi no revela el fet que el
percentatge de poblacié penitenciaria estrangera sigui molt més alt que el de
la poblaci6 autoctona, una xifra que no es correspon amb la diferéncia en el
nombre de delictes comesos per un i altre col-lectiu. La diferéncia és més acu-
sada alli on la discrecionalitat judicial és més gran, com succeeix en la pres6

preventiva (Salinero, 2016).
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4. Proteccio dels col-lectius de risc

L'analisi de la victimitzaci6 dels tres col-lectius que examinem aqui permet
constatar que els factors de risc, i també els de vulnerabilitat, no es poden
aprehendre segons un model simple. Per aix0, els models tedrics que es fan
servir en victimologia han mirat de captar les complexitats de la victimitzacio.
En relacié amb alguns col-lectius, el risc esta relacionat sobretot amb l'estil de
vida, com passa en el cas de la prostitucid, mentre que en d’altres deriva de
caracteristiques constitutives dels subjectes, com en les persones amb discapa-
citat, o d’aspectes relacionats amb un debilitament dels vincles socials, en el
cas de les persones migrants. Malgrat aix0, hi ha elements en comu en els tres
col-lectius que ens poden oferir pistes ttils per al disseny de les politiques de
prevencio, assisténcia i reaccié enfront de la victimitzaci6 o per a la interven-

ci6 professional.

La historia personal de victimitzacio i la posici6 de debilitat en la socie-
tat, derivada de 1'estigma o la percepci6 d’inferioritat per part d’aquestes
persones i del seu entorn, alimenten el risc de victimitzaci6 i la vulne-

rabilitat enfront de les conseqiiencies d’aquesta victimitzacio.

Una dada que té una rellevancia particular és la tendéncia més baixa que hi
ha, en els tres col-lectius examinats, de denunciar els fets i d’acudir a dema-
nar suport als serveis publics, la qual cosa ha d’estimular aquests col-lectius
a elaborar programes de deteccid i assisténcia. Sovint es pot constatar que les
unitats policials, judicials o assistencials destinades a atendre les victimes del
delicte no s’han concebut, precisament, tenint en compte les caracteristiques
i les necessitats d’aquestes victimes i no es fan gaires esforcos per aproximar
els serveis als col-lectius en qué es produeix una victimitzacié més gran i en
que l'atencio a les victimes pot ser més necessaria. Per aix0, s’han de tenir en
compte les recomanacions d’implementar serveis especialitzats d’assisténcia
a victimes desvinculats de la policia o de ’Administraci6 de justicia, per evi-
tar la reticéncia que tenen moltes d’aquestes victimes d’acudir a centres que
son identificats amb el sistema de justicia penal, en els quals no es condicio-
ni necessariament la prestacié d’assisténcia a la formalitzaci6é de la dentncia.
Aixi mateix, fan falta programes que permetin superar les barreres de comu-
nicacié que hi ha respecte a les victimes amb discapacitat o certs col-lectius
d’'immigrants, en aquest cas per raons lingiistiques i culturals, i els ofereixin

suport al llarg del procés de dentncia i penal.

Pel que fa a la protecci6 juridicopenal, ens hem de plantejar fins a quin punt ~ ®art. 188.

el legislador té en compte 'existencia d'un risc diferencial de victimitzaci6 o

una especial vulnerabilitat de les persones pertanyents a aquests col-lectius. En
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relacié amb la prostitucid, s’han superat algunes posicions discriminatories,
com les que consideraven que la persona que exerceix la prostitucié no podia
ser victima de violacio, una vegada s’ha assumit que en aquest i en la resta de
delictes contra la llibertat sexual el bé juridic protegit és sobretot la llibertat

sexual i no pas I'honestedat. D’altra banda, el Codi penal espanyol® (CPE), com
en general les lleis penals dels paisos del nostre entorn, conté determinats tipus
delictius amb els quals es mira de captar el risc que la situacié de necessitat
o vulnerabilitat en queé es troben certes persones pot representar en la decisié
d’exercir la prostitucio.

Quant a les persones amb discapacitat psiquica, hi ha diversos tipus delic-
tius que tenen com a victima menors d’edat i incapacos, segons un model

d’equiparacio entre aquests dos col-lectius, considerats ex lege incapacitats per
a consentir validament’ i per tant exposats a especifics atemptats contra els
seus béns juridics, com passa en els delictes d’abus sexual'’, exhibicionisme i

provocacio6 sexual'' 0 abandé de menor o incapag'?.

La condici6 de menor o incapag es té en compte, a més, com a circumstancia
que qualifica la pena en els delictes de lesions', detencions il-legals o segres-

tos', trafic d’éssers humans'® o descobriment i revelacié de secrets'®.

Nota

Hi ha algunes antinomies respecte a 1’equiparacié entre menors d’edat i incapagos que
criden l'atencid, perque si en les lesions s6n assimilats als menors de dotze anys, en altres
casos ho sén als menors d’edat i, fins i tot, en els abusos sexuals, després de la reforma
de juny del 2010, s’assimila la resposta davant els abusos de les persones amb trastorn
mental amb la reacci6é penal prevista per a les més grans de tretze anys (setze anys a partir
de la reforma de 2015).

La LO 1/2015 ha eliminat del Codi penal el terme "incapac" i 1'ha substitu-
it per l'expressié "persona amb discapacitat necessitada d'especial proteccid".
D'aquesta manera es pretén superar una concepcio estigmatitzadora i es re-
flecteix l'opci6é per un model juridic de protecci6 basat en la idea d'assisténcia
en la presa de decisions i no en la concepcid paternalista de substituci6 de la

voluntat que havia predominat anteriorment.

La Llei 4/2015, que regula l’estatut juridic de la victima del delicte, ha intro-
duit mesures de proteccié de les persones amb discapacitat necessitades de
protecci6é que hagin de participar com a victimes en el procés penal. També ha
previst mesures pel que fa a les persones a les quals s’hagi detectat ’existéncia
d'una necessitat de protecci6 especial. A 1’hora d’avaluar aquesta necessitat i
les possibles mesures de proteccié la norma demana que es presti atenci6, en-
tre altres, a les victimes de delictes d’odi, de trafic de persones o de delictes se-
xuals. Al modul 5 s’estudia en que consisteixen aquestes mesures. L'esmentada
llei posa eémfasi en aspectes com els mitjans que permetin superar les barreres

(Q)Segons la definicié de Iart. 25. ‘

(0Art 181. ‘

DArt. 185 i 186. ‘

2art. 229§ 230. ‘

(3art. 148.3. ‘

UDArt, 165. ‘

U9Art, 177 bis, 4. ‘

9t 197.6. ‘

Vegeu també

Les normes relacionades amb
la protecci6 de les persones
amb discapacitat, en qualitat
de victimes especialment vul-
nerables, davant la victimitza-
cié secundaria en el procés pe-
nal les analitzarem en el modul
“Reparacid, assisténcia i pro-
teccié”.
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lingtiistiques i de comunicacio, en relacio a victimes estrangeres o que, per ra
d'una discapacitat, tinguin dificultats comunicatives o de comprensi6 genera-
dores de victimitzaci6 secundaria.

Finalment, en relacié amb les persones migrants, s’ha de tenir en compte

lexisténcia de la circumstancia agreujant de discriminaci6é'’, aplicable quan
el delicte s’ha comes per motius racistes o basats en 1’étnia, raca o nacié a que
pertany la victima. Entre els motius discriminatoris també es recullen els rela-
tius a la discapacitat de la victima. Respecte als migrants, el Codi penal espa-
nyol ofereix, d’altra banda, un tractament diferenciat que ha estat qiiestionat
per diversos sectors de la doctrina penal, ja que preveu en casos de persones

en estada irregular'® a Espanya la possibilitat i, en alguns casos, 'obligatorietat
de la substituci6 de la pena de pres6 per I'expulsio del territori espanyol.

En la protecci6 de les victimes dels delictes d'odi s'ha produit una sensibilitza-
ci6 i una implicaci6 creixent per part de la societat i de les institucions. Aquesta
evolucio s'ha fet evident en 1'aspecte legislatiu, amb la creacié de nous tipus de
delictes de discriminaci6 i incitaci6 a 1'odi (articles 510 i 511 CPE en la versi6
dela LO 1/2015), i també en la practica amb la creaci6 de fiscalies especialitza-
des. També destaca el nombre d'organitzacions privades i iniciatives pabliques
dedicades a la protecci6 d'aquestes victimes i la persecucié d'aquests delictes.

Lectura recomanada

Una eina valuosa que cal tenir en compte és el “Manual practic d'investigaci6 i enjudi-
ciament de delictes d'odi i discriminaci6”, coordinat per Miguel Angel Aguilar (CEJFE,
Barcelona 2015), accessible online en catala:

http://justicia.gencat.cat/ca/ambits/formacio_recerca_documentacio/
biblioteca_i_publicacions/publicacion/manual-practic-per-a-la-
investigacio-i-enjudiciament-de-delictes-dodi-i-discriminacio/

S'hi pot trobar un recull de normes internacionals, senténcies, recursos i recomanacions
d'actuacio6 per a professionals i autoritats.

7DArt, 22.4 CPE.

8Art. 89.


http://justicia.gencat.cat/ca/ambits/formacio_recerca_documentacio/biblioteca_i_publicacions/publicacion/manual-practic-per-a-la-investigacio-i-enjudiciament-de-delictes-dodi-i-discriminacio/
http://justicia.gencat.cat/ca/ambits/formacio_recerca_documentacio/biblioteca_i_publicacions/publicacion/manual-practic-per-a-la-investigacio-i-enjudiciament-de-delictes-dodi-i-discriminacio/
http://justicia.gencat.cat/ca/ambits/formacio_recerca_documentacio/biblioteca_i_publicacions/publicacion/manual-practic-per-a-la-investigacio-i-enjudiciament-de-delictes-dodi-i-discriminacio/
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Resum

Com a conclusi6 de tot plegat, és important subratllar algunes idees que cal

tenir en compte en la nostra feina amb col-lectius de risc a la victimitzacio.

Malgrat la constatada elevada victimitzaci6 de les persones amb discapacitat
psiquica, les treballadores del sexe i els immigrants, cal una sensibilitzacio so-

cial i professional més gran davant aquests casos.

Amb la finalitat d’estimular la resposta social i institucional enfront de les si-
tuacions de victimitzacié s’han de desenvolupar protocols d’actuacié que mi-
llorin els mecanismes de prevencié d’aquestes situacions, la deteccié precog,
la comunicacié i recollida de proves, i també intervencions psicosocials poste-
riors que ajudin aquestes victimes en el procés de desvictimitzacio.

Es fa patent la falta de formacio professional en aquests ambits, de manera que
s’han d’impulsar programes educatius especifics que permetin als diferents
sectors professionals saber com han d’atendre una persona discapacitada, una
persona que esta en l’ambit del comer¢ sexual i una persona immigrant, per-

queé no pateixin, de manera secundaria, una altra victimitzaci6 institucional.
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Exercicis d'autoavaluacio

1. Als motius pels quals la victima de violéncia de parella continua amb la relacié malgrat la
violéncia, en les dones amb discapacitat s’hi afegeix...

a) 'amor que les continua unint al victimari.

b) la por que els seus fills o filles resultin ferits.

c) la visi6 del victimari com algt que pot corregir la seva conducta.
d) la por de ser institucionalitzades.

2. Una de les raons culturals que actua com a factor de risc per a la victimitzacié de les
persones amb discapacitat és...

a) la inexistencia de normes i protocols en cas de maltractament.

b) el mite de la deshumanitzacié de la persona amb discapacitat.

c) la capacitat lingtiistica limitada del discapacitat.

d) la no existéncia d'un vincle entre el cuidador i la persona amb discapacitat.

3. Segons els resultats de diversos estudis, els delictes de que son victimes en menys mesura
les persones amb discapacitat son...

a) els relacionats amb 1’automobil.

b) els relacionats amb l’esfera sexual.

c) els relacionats amb violéncia fisica.

d) els relacionats amb desatenci6 o negligencia.

4. Els estudis longitudinals sobre aquest tema han constatat que les victimes de maltracta-
ment i abts sexual infantil tenen...

a) entre 1,51 2,5 vegades més de risc d’'involucrar-se en la prostituci6 en 1’edat adulta.
b) entre 1,51 2,5 vegades més de risc de desenvolupar trastorn per estres posttraumatic.
c) entre 1,51 2,5 vegades més de risc d’involucrar-se en conductes violentes.

d) entre 1,5 i 2,5 vegades més de risc de desenvolupar trastorns somatomorfs.

5. L'experiéncia de victimitzaci6 en treballadores del sexe afecta...

a) un percentatge situat entre el 75% i el 100% de les prostitutes.
b) un percentatge situat entre el 25% i el 100% de les prostitutes.
c) un percentatge situat entre el 50% i el 100% de les prostitutes.
d) un percentatge situat entre el 10% i el 20% de les prostitutes.

6. La relaci6 entre experiéncies de victimitzaci6 en la infancia i exercici de la prostitucié en
I'edat adulta...

a) sembla que és directa i que esta vinculada a la victimitzacié sexual.
b) sembla que és indirecta i que hi entra en joc la fugida de casa.

c) sembla que és directa i que esta vinculada al maltractament fisic.
d) sembla que és indirecta i que hi entra en joc la conducta violenta.

7. Les conseqiiéncies psicopatologiques relacionades amb la victimitzacié que experimenten
les treballadores del sexe estan vinculades sobretot al desenvolupament de...

a) problemes en l'area sexual i afectiva.
b) trastorns externalitzants.

c) trastorn per estrés posttraumatic.

d) problemes en l’area social i relacional.

8. Una de les variables que sembla que incideix en una victimitzacié més gran de la persona
immigrant segons els estudis revisats en el modul és...

a) la religio.
b) el sexe.
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c) la distancia racial.
d) l'edat.

9. La sindrome d’Ulisses fa referéncia...

a) a un quadre clinic caracteristic de les persones emigrants.
b) al risc més gran de victimitzacié que presenten les persones emigrants.
c) al nombre més petit de recursos de que disposen les persones emigrants.

d) al nombre més petit de notificacions de victimitzaci6 de les persones emigrants.

10. S’ha observat que la taxa de dentncia de delictes en persones emigrants...

a) és molt baixa i oscil-la entre un 10% i un 30% en els paisos europeus.
b) és molt alta i oscil-la entre un 90% i un 70% en els paisos europeus.
c) es correspon amb la dels ciutadans autoctons europeus.

d) es correspon amb la dels ciutadans dels paisos d’origen de I'emigrant.
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Solucionari

Exercicis d'autoavaluacio
1.d

2.b
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Glossari
bias crime m Vegeu delicte d’odi.

delicte d’odi m Delicte comes contra un individu o propietat, motivat en part o del tot per
les actituds intolerants del victimari vers un grup o grups amb determinades caracteristiques
definitories, sobretot pertanyer a un grup racial diferent del del victimari, o a una altra étnia,
religi6é o orientaci6 sexual, i tenir alguna discapacitat fisica, psiquica o sensorial.

en hate crime

en bias crime

hate crime m Vegeu delicte d’odi.

persona amb discapacitat f Persona que té deficiéncies fisiques, mentals, intel-lectuals
o sensorials a llarg termini i que, quan interactua amb diverses barreres, aquestes barreres li
poden impedir la participacio6 plena i efectiva en la societat, en igualtat de condicions amb les
altres persones (Convencio6 sobre els Drets de les Persones amb Discapacitat; Nacions Unides,
2006).

persona amb discapacitat necessitada de proteccié f Concepte introduit al Codi
penal referit a la persona que, a causa d’una discapacitat cognitiva o psiquica, no té prou
capacitat per governar-se a si mateixa, tant si ha estat declarada o no judicialment la inca-
pacitacio.

trastorn somatomorf m Trastorn referit a un grup de trastorns, entre els quals s’inclouen
el trastorn per somatitzacié o la hipocondria, la caracteristica comuna dels quals és la pre-
séncia de simptomes fisics que suggereixen una malaltia medica i que no es poden explicar
completament per la preséncia d’'una malaltia, pels efectes directes d’'una substancia o per
un altre trastorn mental. Aquests simptomes produeixen malestar clinicament significatiu
o deterioracid social, laboral o d’altres arees importants de l’activitat de 'individu i no sén
intencionats per aquest individu (APA, 2004).

victima de risc [ Persona que té unes caracteristiques personals o situacionals que li con-
fereixen una probabilitat més gran d’acabar essent victima.

victima vulnerable f Individu que, després de patir una experiéncia victimitzant, pre-
senta unes conseqiiencies més negatives, segons diferents variables personals i socials, que
el situen en una posicié d’inferioritat respecte a altres individus que han experimentat la
mateixa victimitzaci6.
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