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DE INTERVENCION PSICOLOGICA:
LAS VICTIMAS DE LOS DELITOS
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Resumen

La intervencion del psicélogo en el campo de la
victimologia es un hecho reciente a nivel europeo
y mucho mas dentro del estado espanol.

Ei presente articulo pretende ser una reflexion
teorico-préctica sobre los distintos &mbitos de in-
tervencion bdsicos, asi como de los marcos con-
ceptuales de referencia susceptibles de utiliza-
cion.

Partiendo de un enfoque psicosocial y eclécti-
co de la atencion a las victimas de los delitos, se
expone una primera aproximacion al rol profe-
sional.

Introduccion

La reciente preocupacion por las victimas de los
delitos, tanto en nuestro pais (Burillo y Clemen-
te, 1986; Serrano, 1986; Rodriguez, 1989; Soria,
1990a, b, 1991) como fuera (EE.UU., Canada, etc.)
ha significado un gran desarrollo de los conocimien-
tos sobre los procesos psicosociales de la victimiza-
cion. No obstante, hasta la fecha aun no existe un
unico modelo conceptual estructurado.

Los conocimientos teoricos y la intervencién pro-
fesional individualizada o grupal se situan principal-
mente dentro de la teoria del estrés, aunque suelen
utilizarse otras técnicas procedentes de la modifica-
cion de conducta, la intervencion de crisis, etc., en
funcion de [a reaccion psicoldgica de la victima al
delito.

La victimologia (Peters, 1988) acepta que el pro-
ceso de victimizacion exige un marco interprofe-
sional de comprension, compartimentando cuatro
grandes ambitos de intervencion:

» Prevencion del delito: cuerpos y fuerzas de se-
guridad.

« Informacion y asesoramiento de victimas: servi-
cios de apoyo.

e Intervencion psicoldgica: centros de salud men-
tal.

Abstract

The crime victims are a new field of social work
in Spain. An approach cognitive-behavior has
been explain and discuss, based on a model of
crisis intervention and stress theory.

Service of Victims Suppart is used like a point
of contact and intervention between psycholo-
gist and crime victim.

We analized four fields of intervention, preven-
tion of criminal victimization, psychosocial inter-
vertion, multivictimization process and «second
victimization» prevention.

e Prevencion de la segunda victimizacion: Policia
y Administracion de Justicia.

La disgregacion de la atencion y la escasa coordi-
nacion entre los diferentes profesionales implicados
conlleva, desde la teoria del estrés (Meichenbaum,
1977; Meichenbaum y Jaremko, 1987) unos efectos
negativos sobre la victima:

+ Incrementa el impacto del suceso delictivo.

» Exige mayores capacidades de afrontamiento.

» Disminuye la posibilidad de elaborar un patrén
de conducta activo frente al entorno.

o Escasa preparacion de los profesionales en for-
macién especifica sobre victimas.

» La atencion inmediata se ve dificultada.

Por todo ello, revisaremos las diferentes aporta-
ciones tedrico-conceptuales susceptibles de ser uti-
lizadas en una intervencion global e integral sobre
las victimas desde un servicio de apoyo.

Cuatro son los aspectos basicos recogidos en
multiples recomendaciones internacionales (ONU,
1985; Consejo de Europa, 1986; Conferencia Inter-
nacional de Bienestar Social, 1988): la intervencién
comunitaria como marco normalizado de soporte a
las victimas, principalmente a partir del nucleo socio-
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Figura 1. Estrés y estrategias de intervencién con victimas.

familiar y de las redes de apoyo sociales existentes.
La segunda son los problemas derivados de la multi-
victimizacion, donde la teoria de la comunicacion
humana, entre otras lineas tedricas, juega un papel
destacado. La psicologia de las organizaciones
ofrece la posibilidad de prevenir la segunda victimi-
zacion desde el seno de las instituciones y finaimen-
te, los conocimientos tedricos del cambio de actitu-
des facilita elementos preventivos.

A continuacion expondremos parcialmente los
principios basicos de las diferentes teorias suscepti-
bles de ser aplicadas a la intervencion psicoldgica,
esencialmente desde la teoria transaccional de! es-
trés (Lazarus y Folkman, 1986).

A modo de resumen introductorio, en la figura 1
se presenta el proceso de estrés y las estrategias/
marcos de intervencion propuestos para la victimi-
zacion delictiva.

Marcos tedrico-conceptuales
de la intervencion con victimas

Cambio de actitudes
Por cambio de actitudes entenderemos el estudio

de las posiciones individuales o colectivas que cam-
bian de sentido o intensidad (Moscovici, 1985).
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En la intervencion con grupos de afectados o gru-
pos poblacionales de riesgo deben facilitarse la
interrelacion entre la comunidad y las instituciones
de control social (la Policia y la Justicia) con el objeti-
vo de actuar de forma coordinada en la prevencion
de la victimizacion, evitando actitudes histdricas de
mutuo recelo (Kidder y cols., 1983). En segundo lu-
gar, difundiendo medidas de tipo preventivo, a nivel
activo y pasivo.

La falta de informacién adecuada sobre el funcio-
namiento policial y judicial en la poblacion general
conlleva un mayor impacto de las noticias divulga-
das en los medios de comunicacién social sobre el
delito y sus efectos victimizadores (Municipio y Se-
guridad, 1986), asi como en la elaboracion de los
estereotipos sociales sobre su funcionamiento. En
funcion de ambos principios, la victima realiza una
seleccion perceptiva intentando «explicarse» la si-
tuacion y conduciéndola a una serie de expectativas
(McKay y cols., 1985; Finday y Zvekiv, 1988).

Los intentos desde las instituciones de control so-
cial por cambiar las actitudes de las victimas hacia
una mayor participacion en el proceso penal han
chocado y chocan con un progresivo desencanto.
Desde la comunidad se observa a la fuente como
«enganosa» o falta de credibilidad. Por ello, la inter-
vencion psicoldgica en este ambito debe basarse en
los siguientes principios:



1. Lafuente. El psicologo ha de identificarse so-
cialmente como ajeno a las instituciones, con una
actitud comprensiva hacia las victimas o grupos de
afectados, respetando en todo momento sus deci-
siones Ultimas. Ha de establecer un ambiente de
confianza donde se permitan la expresion de senti-
mientos; sélo de esta forma y siguiendo la teoria del
equilibrio, la victima o afectado tendera a armonizar
su sentimiento con la opinion de la fuente.

2. Forma del mensaje. El estilo del mensaje ha
de facilitar la comprension (Mcscovici, 1985). Para
ello pueden utilizarse los dos tinos existentes (bilate-
ral y unilateral). El mensaje unilateral debe iniciarse
con argumentos débiles, continuando con fases al-
ternas de comprension-comunicacion-evaluacion del
receptor y finalizandose con un resumen o conclu-
sion de los acuerdos alcanzados.

3. Contenido del mensaje. Han de evitarse los
llamamientos al miedo o a las actuaciones forzadas
o extremas. Siguiendo la teoria de Janis (1962,
1963), si ello no se logra, el receptor hara cesar su
miedo rechazando aquello que lo esta produciendo,
la fuente.

En cualquier caso, el cambio de actitud de la victi-
ma no siempre es posible ni tiene porqué ser util,
sino que se halla en funcién del contacto sostenido
con |as instituciones (Fig. 2).

Respecto a la difusion de medidas preventivas,
puede utilizarse el mismo proceso, pero debe pres-
tarse una especial atencion a los rumores que su-
madas a actitudes intransigentes y las tendencias a
la generalizacion pueden derivar en la puesta en
marcha de actuaciones agresivas de autodefensa.

Intervencion de crisis

Bajo dicho término se agrupan un conjunto de técni-
cas utilizadas en forma de orientacién general, mas
que un campo tedrico unitario, siendo aquellas for-
mas de intervencion psicologica de corta duracion y

objetivos limitados, centrados en la resolucion pre-
ventiva de una desorganizacién psicoldgica presu-
miblemente causada por la accion de estresores
externos importantes y/o psicolégicamente signi-
ficativos al actuar sobre un sujeto que se encuentra
en estado de vulnerabilidad psicologica (Caplan,
1962; Sanchez, 1988). Ademas dicha intervencion
ha de realizarse lo mas proxima posible al suceso
negativo.

Actualmente no hay duda respecto a la situacién
de la victima en una situacion de crisis al enfrentarse
con un obstaculo insuperable en funcién de sus re-
cursos (ONU, 1985; Meichenbaum y Jaremko,
1987). La aplicacion de las técnicas de counseling
en la fase mas proxima posible al delito facilita la
busqueda de soluciones a las que se enfrenta la
victima, asi como la toma de decisiones.

Desde esta perspectiva, la coordinacion entre las
diferentes instituciones y responsables de la aten-
cion a las victimas resulta un aspecto absolutamen-
te esencial si se desea prevenir la aparicion del trau-
ma ulterior y el desarrollo de psicopatologia estable.
Para ello consideramos basico el papel susceptible
de desarrollar por parte de los servicios de apoyo a
victimas, especialmente si tenemos en cuenta su
negativa a acudir a los centros de salud mental afir-
mando «no hallarse enferman.

El nivel de estresor inducido fluctua en funcion de
aspectos predelictuales y contextuales al suceso:
estado de vulnerabilidad, recursos personales, etc.
(Lazarus y Folkman, 1986).

Las técnicas e ingredientes activos fundamenta-
les de la intervencion son:

» Focalizacion temdtica. So6lo se abarcan los pro-
blemas relacionados directamente con el suce-
so delictivo, en su situacion actual, tal y como lo
percibe la victima e ignorandose otros aspectos
estén o no relacionados con el mismo.

« Uso del tiempo como factor terapéutico. Se ex-
plicita claramente la duracion y caracteristicas
de la intervencion a corto plazo (Meichenbaum
y Jaremko, 1987).

#———‘ Mensaje ]i

[ Reseptor |

Psncologo Forma Contenido Victima o grupo [

Entrevista
alternancia

gl B

Mensaje Especifac. Comprension I
resistencias

Figura 2. Prevencion y cambio de actitudes.
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o Actividad y orientacion. Se facilitan pautas
concretas de actuacion a la victima y/o su en-
torno social.

o Flexibilidad técnica. Lafs técnica/s utilizada/s
se basa/n en el eclecticismo utilitario.

Técnicas para el tratamiento
del estrés

Existen dos férmulas basicas explicativas del sin-
drome del estrés (McKay y cols., 1988):
Estimulo ambiental Emocion dolosa

Activacion fisioldgica—— Pensamientos negativo
Pensamientos negativos— Activacidn fisiologica

En cualquier caso, los eventos negativos, los pensa-
mientos y la activacion del organismo configuraran
el sindrome produciendo la emocién dolorosa (mie-
do, etc.). La primera férmula fue introducida por
Schachter en su teoria de la atribucidon, siendo pos-
teriormente desarrollada por otros autores. Segun
ella, las personas tienen una necesidad de compren-
der sus experiencias, siendo éstas la base de sus
emociones.

La segunda foérmula, surgida a partir de los traba-
jos de autores cognitivos (Beck y cols., 1989), esta-
blece que las reacciones emocionales son la resul-
tante de la forma individual en que se estructura la
realidad.

En ambas lineas, la intervencion sobre el estrés
se basa en cortocircuitarlo a partir de cualquiera de
los tres elementos implicados: el ambiente, los pen-
samientos negativos y las respuestas fisioldgicas
del organismo. Tres son las técnicas principales utili-
zadas (McKay y cols., 1988; Valdés y Flores, 1985):
el adiestramiento en inoculacion del estrés, las técni-
cas cognitivas y las cognitivo-conductuales.

Adiestramiento en inoculacion
del estres (AIE)

Desarrollada por Meichenbaum (1987) se basa en
diversos trabajos previos. En ella la persona apren-
de técnicas diversas para enfrentarse con el estrés
conceptualizado éste como un elemento transaccio-
nal entre el medio y la persona. Todo nuevo aprendi-
zaje sera aplicable a otros eventos negativos ulterio-
res.

Los trabajos con victimas de los delitos han gene-
rado una considerable bibliografia (Wortman, 1983;
Janoff-Bulman y Frieze, 1983; Taylor y cols., 1983;
etcétera). En lineas generales se indica que no todas
las victimas necesitan la ayuda profesional para el
remonte de la situacion. Sin embargo, la determina-
cién del momento adecuado para recibirla resulta
fundamental. A través del AIE, la victima recupera
una vision mas realista del mundo y sus creencias
personales a partir de una redefinicion de sus reac-
ciones iniciales posdelictuales.

222

Técnicas cognitivas

Basadas en el principio de que todas las personas
se autodescriben el mundo de una forma determina-
da y etiguetan cada suceso 0 experiencia de una
forma determinada (Meichenbaum, 1988). Beck y
cols. (1979) definen el proceso como pensamientos
automaticos susceptibles de ser identificados por el
profesional y posteriormente modificados. De esta
forma se definen quince tipos diferentes de pen-
samientos deformados con sus correspondientes
reacciones emocionales.

Técnicas cognitivo-conductuales

Las cuatro de mayor aplicaciéon con las victimas de
los delitos resultan ser:

e La asercion encubierta. Su utilidad se centra en
los procesos de detencion de pensamiento recu-
rrente sobre el delito. Este se produce al intentar la
victima encontrar una justificacion al hecho en un
intento por recuperar su nivel de autoestima.

e La desensibilizacién sistemdtica. Utilizada es-
pecialmente cuando aparece un miedo intenso y to-
talmente imposibilitador en la victima para realizar
una conducta hasta la fecha del suceso neutra. Ge-
neralmente dichos temores aparecen ligados a coor-
denadas temporo-espaciales del delito.

o El reforzamiento encubierto. Al igual que la de-
sensibilizacion sistematica resulta especialmente util
al intervenir sobre conducta de evitacion.

» Modelado encubierto. Es susceptible de aplica-
cion en intervenciones grupales y con ciertas tipolo-
gias de victimas, especialmente atracos, donde re-
sulta posible una repeticién del suceso y resulta
necesario modelar una respuesta.

Apoyo social

Conceptualizado como la percepcion subjetiva de
recibir apoyo emocional y afectivo desde personas
del entorno (Sanchez, 1988), posee diversos conte-
nidos: ventilacion emocional, informacién y conse-
jo (Caplan, 1964) y ayuda material (Kessler y cols.,
1985).

Segun diversos estudios victimoldgicos resulta
ser el principal factor mediador en la amortiguacion
de los efectos del estrés. Dentro de las victimas de
los delitos podemos diferenciar tres tipos de fuentes
emisoras de apoyo:

» Las redes de apoyo socio-comunitarias. Segun
Caplan (1964) se conciben como agregados socia-
les continuos que dotan a la persona de oportunida-
des para obtener feedback sobre si mismo y la vali-
dacion de sus expectativas sobre los demas vy
descomponiéndose en tres categorias, estructura,
contenido y funciones. Entre los mas importantes
aparecen la familia, la red de amistades vy las relacio-
nes laborales.



o El voluntariado social. Al igual que la posterior,
no forman parte de las redes de apoyo normaliza-
das de la victima, pero su actuacion resuita decisiva
cuando las redes son inexistentes o pueden actuar
de forma complementaria. La funcion esencial es la
facilitacion de mecanismos apropiados dirigidos al
afrontamiento del suceso desde la comunidad y en
segundo término introducir a la persona victimizada
en recursos sociales normalizados susceptibles de
actuar ulteriormente como redes de apoyo coti-
dianas.

o Grupos de autoayuda o de afectados. Su fun-
cion es situar a una victima en una situacion activa y
participativa con el resto de victimas. Desde la victi-
mologia se ha enfatizado un tercer aspecto, su pa-
pel dentro del victim-movement dirigido a potenciar
cambios sociales e institucionales en defensa de los
derechos de las victimas.

Casos especiales

o Violencia familiar y delitos derivados de proble-
mdticas vecinales. La teoria de la comunicacion hu-
mana (Watlawick, 1983) consideraria dichos proble-
mas como consecuencia de un mal funcionamiento
del sistema de relacion familiar o social. Segun el
autor, la relacion interpersonal produce circuitos de
retroalimentacion al afectarse mutuamente cada
una de las conductas exhibidas por las personas
participantes en la interaccion. En las relaciones
sostenidas pueden observarse una serie de normas
0 patrones de conducta verbales y no verbales ac-
tuando como un sistema basico de relacion. Segun
Bateson, serian de tipo complementario pues cada
uno de fos miembros adoptaria una posicion supe-
rior 0 primaria (agresor), mientras la otra seria infe-
rior 0 secundaria (victima).

Ciertos aspectos de la presente conceptualiza-
cion permitirian explicar la victim-precipitation reco-
gida por la victimologia inicial (Von Heting, 1958).

Ofras caracteristicas son: la totalidad, segun la
cual un cambio en una persona del sistema provoca
cambios en la globalidad del mismo a modo de un
todo inseparable y coherente; la metacomunicacion
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0 sostenimiento de la comunicacion por criterios su-
periores, asi un periodo de relacion normal pasa a
ser percibido con miedo por la experiencia previa de
periodos ulteriores de enfrentamientos; la teoria del
doble vinculo se produce cuando dos o mds peso-
nas participan en una relacion intensa de gran valor
afectivo para ellas; segun ella, el mensaje entra en
contradiccion con la persona que lo recibe (la victi-
ma) y ésta no puede dejar de reaccionar ante él.
Finaimente la escalada simétrica o agravacion pro-
gresiva de la situacién con enfrentamientos cada
vez mas intensos.

« La segunda victimizacion. La intervencién pro-
fesional ha de centrarse en su prevencion y dirigirse
al logro de un cambio de actitudes en aquellos pro-
fesionales en contacto con victimas. Para ello pue-
den utilizarse dos lineas de actuacion, la formacion
de mediadores sociales y reorganizacion de los re-
cursos disponibles.

Los principales aspectos a tener en cuenta son la
motivacion profesional en el seno de su organiza-
cion, que generalmente es baja, pues se trata de
organismos publicos y con personal funcionario; el
grado de jerarquizacion y de toma de decisiones, en
las organizaciones responsables del control social
suele observarse una falta de comunicacion vertical
y horizontal y finalmente, una distribucion inadecua-
da de recursos, ello se observa entre la descoor-
dinacion entre policias, la duplicidad de servicios,
escasa delimitacion de funciones profesionales, et-
cétera.

Tal como la psicologia de las organizaciones pro-
pone, la realizacion de cambios organizacionales
han de basarse en factores internos (estructura, tec-
nologia, tareas y personas) y externos (relacion con
otros profesionales e instituciones, imagen social,
etcétera).

En resumen, para producir un cambio estable y
permanente en el campo de la atencion a la victima
deben producirse tres factores: una presién social
(grupos de afectados, asociaciones, etc.), la reorga-
nizacion interna de recursos y la formacién perma-
nente de los profesionales dedicados con un espe-
cial énfasis en los factores de estrés con ello
relacionados (Novaco, 1977; Sarason y cols., 1979).

Medio
ambiente

[

Figura 3. Interaccién del sistema (Leavitt, 1972), en Rodrigues, 1982.
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Detector de problematicas

Existen una gran diversidad de situaciones psicoso-
ciales susceptibles de permitir la autoidentificacion
personal como «victimasy». Un primer bloque se pue-
de situar dentro del ambito de salud mental (perso-
nalidades de tipo paranoide, esquizofrenias en fase
inicial, etc.). Todas estas personas con alteraciones
psicopatoldgicas entran en contacto con los servi-
cios de apoyo para consultar sobre actos «vividos»
como delictuales. Incluso si realmente se ha pro-
ducido una victimizacion delictiva, aparece una per-
cepcion desigual entre «lo sucedido» y «lo vivido».

Un segundo bloque de poblacidn se refiere a per-
sonas cuya victimizacion procede de su contacto
interpersonal con otras afectadas de problematicas
diversas, especialmente salud mental, drogadiccion
y alcoholismo. Su presentacion delictiva adquiere
formas de amenazas e injurias, agresiones, malos
tratos, etc. Podemos afirmar, por tanto, que si bien
se trata de un delito, enmascara una problematica
psicoldgica de fondo. Dichas situaciones suelen
producirse de forma discontinua aleatoriamente en
el tiempo, en un mismo espacio fisico, con una de-
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segunda victimizacion.

manda de ayuda profesional diferida y existen
vinculos afectivos importantes entre la victima y su
agresor.

Un tercer bloque de situaciones se refieren al
surgimiento o agravamiento de cierto tipo de pro-
blematicas (de convivencia, de envejecimiento,
etc.) como consecuencia de los efectos inducidos
por el delito. En estos casos, los efectos directos
del delito no estan relacionados con la percepcion
del problema, asi si la victima se da cuenta de que
su matrimonio no funciona bien atribuye el suceso
al ser viejo, etc. La intervencion de counseling y de
orientacion hacia los servicios adecuados resultan
esenciales.

Finalmente, un cuarto bloque hace referencia a
problematicas derivadas directamente de los pro-
cesos de victimizacion sufridos. En ellos la victima
no ha remontado la situacion y tras un periodo de
latencia prolongado (entre seis meses y un ano
aproximadamente) solicita ayuda psicoldgica por el
delito. La estructuracion de programas especificos
a medio-largo plazo en Servicios de Apoyo o la de-
rivacion a Centros de Salud Mental son las dos po-
sibilidades basicas de intervencion profesional.

Esta funcion del psicologo es fundamental ai de-
tectar un segmento poblacional que de otra forma
quedaria fuera de la red asistencial.



Intervencion psicolégica dirigida
a la prevencion del trauma
inducido por la victimizacion

Es sin duda la funcidn profesional esencial. La in-
tervencion ha de centrarse en cuatro ambitos: eva-
luacion de los recursos personales disponibles
o utilizables; facilitar la evaluacion de las propias
emociones; autorreconocimiento de las cognicio-
nes sobre el suceso, y analizar la vivencia del
suceso.

Actualmente podemos diferenciar dos procedi-
mientos de intervencion individual dirigidos a la pre-
vencion de la aparicion del trauma.

e Intervencién de crisis y counseling (Meichen-
baum y Jaremko, 1987). Se atienden aquelios
casos proximos temporalmente al suceso de-
lictivo y se interviene sobre el nucleo afectivo-
cognitivo-comportamental  desestructurador
de la victima, permitiendo que afloren las du-
das, autocriticas, temores, etc.

Agresividad

Debe permitirse la integracion del suceso como
un elemento negativo, extraino o no, en la vida coti-
diana de la victima, para ello la evaluacion de los
temores y el grado de realismo resultan ser esen-
ciales en el proceso de afrontamiento.

La intervencion del psicologo ha de adoptar un
pape! activo, centrarse en el presente-futuro y evi-
tando los efectos colaterales de la evocacion reite-
rada del suceso delictual.

e Procedimiento de Intervencion Breve (PIB). Si-
guiendo las recomendaciones de Veronen y Kilpa-
trick (Meichenbaum y Jaremko, 1987) en su pro-
cedimiento de intervencion conductual breve con
victimas de violaciones recogemos los siguientes
ingredientes activos susceptibles de ser utilizados
con las personas victimizadas, la explicacion de los
sentimientos de autoinculpacion y autorresponsa-
bilidad en el suceso, entrenamiento en autoinstruc-
ciones, discusién sobre las estrategias de recupe-
racion. A ellas debemos anadir la discusion sobre
pensamientos distorsionados (Beck, 1979) y la re-
lajacion (Berstein y Borkovec, 1988).

Conflicto

Agresor

Disonancia
Poder de afrontamiento

- Disonancia

4

+ Poder de afrontamiento

Victima

Figura 5. Modelo de multivictimizacion.
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La seleccion de la técnica adecuada consta de
tres fases:

a) Entrevista de atencion globalizada a la victi-
ma. En ella debe evaluarse el grado de afec-
tacion psicologica y la necesidad de ayuda.
En caso positivo se solicita su aceptacion y
se le explica en qué consistira.

b) Seleccion del procedimiento adecuado
(Counseling o PIB). Se establece en funcion
de la autopercepcion del suceso delictivo, el
grado de implicacion de la victima en el mis-
mo y el nivel de apoyo social recibido.

¢} Ejecucidon del procedimiento. E! counseling
consta de dos sesiones de una duracién
aproximada de una hora y media. El PIB
consta de cuatro o cinco sesiones de una
hora de duracion, espaciadas temporalmen-
te, pero con un periodo no superior a los
quince-veinte dias.

Resulta posible en algunas victimas la realizacion
de un counseling y posteriormente un cambio al
PIB en funcién de su evolucion posterior o un cam-
bio en su revaluacion del suceso.

Los casos de multivictimizacion representan una
situacion especial dentro de la intervencion con vic-
timas. En primer lugar, la relacion «agresiva» puede
no haber finalizado; en segundo lugar, el conflicto
no siempre tiene solucion dentro del marco judicial,
y en tercer lugar, debe analizarse la situacion vivida
y la implicacion del entorno social-familiar de la vic-
tima (Brickman y cols., 1984) para permitirle un
nuevo aprendizaje ulterior.

Todo ello exige el disefio de un programa espe-
cial a medio plazo tendente a una explicacion del
proceso y una discusion de sus recursos y posibili-
dades de actuacion.

Conclusiones

La psicologia juridica, y mas concretamente el psi-
cdlogo especializado en la atencion de victimas de
actos delictivos, debe desarrollar un proceso clarifi-
cador de su campo de intervencion, asi como de
sus funciones con respecto a otros profesionales
del campo de la victimologia (crimindlogos, socidlo-
gos y asistentes sociales).

Los aspectos tradicionales de su rol ligados a la
psicologia clinica han de modificarse para introdu-
cirse los aspectos preventivos del delito, la «segun-
da victimizacion» y la prevencion del trauma. Para
ello, es necesario el cambio de un enfoque intrapsi-
quico a otro psicosocial no solo a nivel tedrico sino
también de intervencion.

Consideramos que existen diversas teorias sus-
ceptibles de ser utilizadas en funcidn del campo de
intervencion, la teoria de la comunicacion social, las
técnicas procedentes de la psicologia de las organi-
zaciones y la teoria de la comunicacion humana.
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A pesar de ello, la teoria del estrés es la fuente
principal de conocimientos aplicados a la teoria y
practica de los procesos de victimizacion delicti-
vos. Su aplicacion se revela esencial en la com-
prension de la autopercepcion del delito y en las
técnicas susceptibles de aplicacion en ia preven-
cidn del trauma.
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