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 INTRODUCCIÓN 
 La sociedad demanda la evaluación del riesgo de violencia a través de múltiples 

medios y en numerosas circunstancias. Así ocurre en el ámbito familiar cuando se teme que 

un  miembro sea violento, en el ámbito laboral cuando existe un operario con conducta 

disruptiva, en el ámbito sanitario cuando algún paciente es internado o dado de alta y en el 

ámbito de la justicia y de las instituciones de seguridad.  

Desde el punto de vista técnico y genérico, la evaluación del riesgo de violencia tiene 

como núcleo la identificación de factores que aumentan la probabilidad que tiene 

determinada persona de cometer violencia en el futuro. Esta tarea se ha intentado a partir de 

diferentes modelos, destacándose aquellos que, últimamente, desde un contexto de 

rigurosidad científica, reconocen la necesidad de que tales factores de riesgo estén 

respaldados empíricamente1-4 5. 

En este trabajo se comunican resultados de un proyecto de investigación multifásico 

que se está desarrollando en el ámbito de la Procuración General de la Suprema Corte de 

Justicia de la Provincia de Buenos Aires (Resolución Nro. 805 del Procurador General) y la 

Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de La Plata (Resolución del 

Honorable Consejo Académico en Exp. 800-87606), cuya meta es contribuir empíricamente 

al conocimiento científico relacionado con factores riesgo de violencia vinculados a la 

personalidad, la psicopatología y a aspectos criminológicos de la población que ha cometido 

delitos, con la expectativa de asistir a la Justicia en la toma de decisiones sobre el conflicto 

de seguridad pública/derechos individuales y de ofrecer criterios empíricos para la 

prevención secundaria de la violencia. 

El proyecto cuenta con diversas fases pues combina investigaciones con variadas 

metodologías sobre grupos poblacionales diferentes. Este informe tiene como objetivo 

comunicar los resultados de la fase con diseño de cohorte concurrente a Septiembre de 
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en Psiquiatría Forense, Facultad de Ciencias Médicas, U.N.L.P. Perito Médico Psiquiatra a cargo 

del Programa Piloto de Evaluación de Riesgos de Liberados, Procuración General de la Suprema 

Corte de la Provincia de Buenos Aires.  
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2004 que están relacionados con la variable edad y contemplando como evento el delito en 

general, es decir, tanto los delitos violentos como los no violentos.  

 
PLANTEO DEL PROBLEMA 
La Argentina y, especialmente la Provincia de Buenos Aires, enfrentan un severo 

problema de salud pública: en los últimos años se ha producido un constante aumento de 

violencia en general y de la criminalidad en particular6 7 8 9 10 11. Diversas medidas políticas 

intentaron modificar la tendencia sin el efecto esperado12. Asimismo, hubo una progresiva 

polarización de la distribución de riquezas que  dejó a grandes sectores de la población 

desempleada9  13. En esta realidad, las personas liberadas luego de  haber cumplido penas 

o medidas de seguridad, suelen presentar vulnerabilidades que impactan en el riesgo de 

recidivar en el delito y los efectos fácilmente se transforman en noticias ampliamente 

difundidas por el periodismo. 

Por otra parte, las cárceles y comisarías están sobresaturadas10 y los programas 

destinados supuestamente a sostener a los liberados en comunidad están sumamente 

desfinanciados14. Como si ello fuera poca presión sobre las instituciones carcelarias, la 

opinión pública genera una atmósfera en la que las medidas no punitivas son 

desacreditadas. Todo  presiona para que las cárceles estén más superpobladas y exista, en 

los operadores del sistema, menor predisposición a liberar bajo condiciones y a implementar 

medidas de manejo del riesgo en comunidad. 

Ante esta realidad, resulta necesario encontrar criterios empíricos acerca de los 

factores de riesgo de la población que tiene potencialidad de ser liberada bajo condiciones, 

de tal manera que los operadores de justicia puedan tomar decisiones respecto a la 

liberación y al manejo de tales factores de riesgo, basándose en evidencias. El proyecto, 

cuyos resultados relacionados con la edad se describen, tiene como meta contribuir a la 

satisfacción de esa necesidad, generando una sistemática de evaluación del riesgo de futura 

violencia basado en la adaptación local y evaluación de la eficiencia predictiva de 

instrumentos  internacionalmente reconocidos15 y en la evaluación de otros factores teórica y 

clínicamente relevantes.  

A continuación, se plantean problemas específicos del medio local, que orientaron la 

elección de las prioridades y diseños en las fases de la investigación. 
a) Desconocimiento de la tasa basal de recidiva delictiva. 

Uno de los primeros problemas que se presentaban al comienzo del proyecto era el 

desconocimiento de la tasa de recidiva delictiva local. Hasta el año 2001, en el medio local, 

el tratamiento del tema se había movilizado desde intensas reacciones periodísticas -cuando 

alguna persona con liberación condicional era acusada de algún nuevo hecho violento-, 

hasta el análisis jurídico de la condición de reincidente pleno de controversias  teóricas16 17. 
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Sin embargo, no se había puesto atención al dimensionamiento del fenómeno 

empíricamente, a pesar de que su conocimiento acabado podría ofrecer criterios de decisión 

en materia de política criminal. El desconocimiento de la tasa basal de recidiva delictiva 

impedía que se pudieran examinar localmente argumentos actuariales sobre el riesgo de 

recidiva delictiva y que se tuviera un marco de referencia apto para comparar diferentes 

métodos de evaluación y diferentes métodos de intervención.  Semejante falencia orientó al 

investigador a diseñar el primer objetivo específico, evaluar la tasa basal de recidiva local. Al 

comienzo del estudio, existía información proveniente de otras latitudes, en la que se 

destacaba  una revisión18 con estimaciones de recidiva violenta, por ejemplo, del 41,4% en 3 

años en 11 estados norteamericanos; del 48% en 5 años en Texas; del 44,3% en 3 años en 

Nueva York y otras estimaciones similares provenientes de Canadá19 20.  
b) Carencia de instrumentos aptos para la investigación de psicopatía. 

La psicopatía es una condición psicopatológica de suma importancia para la psiquiatría 

forense y para la evaluación de riesgo de recidiva delictiva, sin embargo, no se contaba, 

hasta la elaboración de este proyecto, con una versión argentina de algún instrumento 

específico que tuviera aceptación internacional. Una amplia proliferación de estudios en la 

última década y media contribuyó a que se considerara la Hare Psychopathy Checklist-

Revised -PCL-R-21 como un estándar para el diagnóstico de psicopatía22,23 y como una 

importante contribución a la evaluación del riesgo de futura violencia24-27.   El concepto de la 

psicopatía cuenta con una tradición científica internacional importante28 29 30 y con amplia 

aceptación entre los clínicos forenses argentinos. Por tales motivos, el proyecto incluyó la 

elaboración de una versión argentina de la PCL-R para investigación. La versión original de 

la PCL-R31 fue desarrollada con estudios en poblaciones forenses de varones de habla 

inglesa y francesa32. Posteriormente se evaluaron sus propiedades psicométricas en otros 

países33-36.  
c) Carencia local de sistematización para la evaluación del riesgo de violencia. 

La evaluación del riesgo de violencia tiene muchas dificultades y conlleva la 

probabilidad de cometer errores. Uno de los errores comunes es suministrar opiniones que 

no estén fundamentadas en evidencias o que estén sustentadas de una manera 

idiosincrásica. Los errores pueden ser sustancialmente reducidos si la evaluación se realiza 

sistemáticamente, con esfuerzos por lograr objetividad y contemplando cuidadosamente la 

mejor información disponible. Sin embargo, en el medio local, la evaluación suele hacerse 

asistemáticamente, sin seguir algún esquema basado en factores con respaldo empírico. 

En otros medios, por el contrario, se prodigaron esfuerzos para sistematizar la 

evaluación y poner a prueba los esquemas diseñados37 38 39 40 41. Uno de los importantes 

aportes fue la elaboración de la HCR-203 42. Para solucionar este problema en el medio 

local, resultaba razonable  capitalizar aquella experiencia internacional. Por lo tanto, la HCR-
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20 fue traducida, adaptada y comentada; a partir de ese momento, se disponía de la primer 

versión en español en el mundo43 44. También se incluyó la Violence Risk Appraisal Guide -

VRAG-45  

La sistematización resulta deseable porque, entre otras numerosas ventajas, permite 

hacer explícito  el proceso de toma de decisiones, facilitando la comprensión y su crítica, y 

contribuye a proteger la responsabilidad profesional3,46-48.  
d) Necesidad de evaluación empírica local de la eficiencia predictiva de los 

instrumentos. 

Si, como fuera planteado arriba, localmente no se contaba con evaluación del riesgo de 

violencia sistematizada, era esperable que no existieran estudios de seguimiento que 

pudieran relacionar los resultados de las evaluaciones con los eventos que ocurrieren en el 

futuro. La solución de este problema forma el núcleo motivacional del presente proyecto. El 

establecimiento de una sistemática de evaluación no hubiera sido completo si no contaba 

con una planificación que permitiera el estudio de la relación entre la información obtenida 

en la evaluación basal y los eventos que ocurrieren en el período de seguimiento.  

 
Fundamento Teórico. 
Existe amplio consenso en que la evaluación del riesgo de futura violencia debería 

acomodarse a un esquema o instrumento común46-49. Asimismo, se cuenta con numerosos 

argumentos, tanto teóricos como  utilitarios, que fundamentan la elección de las variables e 

instrumentos utilizados, como HCR 20 42; VRAG 45; PCL-R 21; ítem del ICT. Para una síntesis 

de los mismos pueden revisarse las citas50-61.  
 

       Material y Métodos 
Reparos éticos: En este estudio, hay dos condiciones que minimizan el riesgo de 

incurrir en falta éticas: a) el estudio es de tipo observacional y mantiene el secreto sobre los 

sujetos reclutados para las muestras; b) las evaluaciones formaron parte de las actividades 

ordenadas judicialmente, con conocimiento de las partes involucradas en los casos, tales 

como defensores, curadores, fiscales. Independientemente de ello, fue solicitado un 

dictamen al Comité de Etica de una institución independiente del Poder Judicial y de la 

Universidad Nacional de La Plata, el Instituto de Bioética y Humanidades Médicas de la 

Fundación Mainetti – Comité de Bioética del Centro Oncológico de Excelencia, cuyo 

dictamen fue favorable. 
Diseño: Este estudio se basa en una concepción epistemológica que, tal como se 

sugiere en el Informe Mundial sobre la Violencia y la Salud66, prioriza los pasos del 

pensamiento científico desde la perspectiva de la salud pública. Desde esa concepción, se 

reconoce el valor de la investigación empírica y el  análisis estadístico para la política social, 
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pues, como  dicen Cunningham y Redy18, ésta se construye mejor en base a la información 

que a la ignorancia, en base a estudios sobre numerosas personas que sobre unas pocas, 

de una manera sistemática que con observaciones azarosas.  

El diseño utilizado es el de un estudio observacional, longitudinal, prospectivo y 

concurrente, de una cohorte constituida con varones de la jurisdicción del Juez de Ejecución 

Penal del Departamento Judicial La Plata. La recidiva delictiva se mide de manera 

categórica e intervalar.  
Población estudiada: La población blanco del estudio estuvo constituida por los varones 

que fueron candidatos consecutivos a liberación/alta durante el período Septiembre 2001- 

Septiembre 2004, en el Departamento Judicial La Plata. La evaluación basal se realizó en  

181 sujetos. Los sujetos que fueron reincorporados a la comunidad por habérseles otorgado 

alguna forma de liberación anticipada al 15/09/04 fueron 97. Estos son los sujetos que, en 

principio, deberían considerarse expuestos al riesgo y sobre los que se debería evaluar la 

tasa de eventos. Sin embargo, hubo 3 casos que, sin haber sido reincorporados a la 

comunidad, presentaron el evento de interés –recidiva violenta-. Coincidentemente con 

previos estudios45, se consideró que estos sujetos también debían ser incorporados en el 

grupo “en riesgo” pues, aún en condiciones de supervisión estrecha tuvieron el evento. Por 
lo tanto, el n  del presente estudio llegó a 100  (55,5% de los evaluados basalmente). 

Medidas en la evaluación basal:  Se utilizaron los instrumentos HCR 20, PCL-R y VRAG 

y también se utilizaron ítem de otros instrumentos como el SORAG45,72, ICT50,73, ECEVID74,75 

y CATS45. En total, se investigaron 220 variables singulares. Tal como está recomendado en 

la bibliografía41,58,76, se utilizaron métodos múltiples para obtener la información necesaria. 
Método de evaluación durante seguimiento: Dado que con la utilización de diversas 

fuentes de información se obtienen resultados más precisos de la medida de la variable 

“violencia”77, se utilizaron los registros oficiales de nuevas acusaciones, los registros 

penitenciarios de transgresiones, las entrevistas al liberado y a su familia cada tres meses 

aproximadamente. La medida de recidiva se registró como variable categórica y como 

variable continua con la Overt Agression Scale –OAS-78 79.  
Análisis estadístico: se estimaron la correlación de Pearson, la función de supervivencia 

y el área bajo la curva ROC. Asimismo se realizaron análisis multivariados de regresión 

logística y regresión de Cox80, luego de examinar el cumplimiento del supuesto constancia 

del riesgo proporcional a lo largo del tiempo. Los cálculos estadísticos se realizaran con 

SPSS62-64 o Epi Info65. 
 

        RESULTADOS 
Tiempo de seguimiento en días. Los estadísticos del tiempo de seguimiento hasta el 

evento o censura por fin del estudio  son los siguientes, expresados en días: Mediana = 278; 
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Media = 309; DT = 223,9; Mínimo = 7; Máximo = 848. Las censuras fueron todas 

administrativas al final del período de estudio, habida cuenta que la técnica de recolección 

de información sobre eventos a través de los registros oficiales combinados (policía a nivel 

provincial y nacional, gendarmería y ministerio público)  no permite que se pierdan sujetos 

salvo por muerte o por salida del país.  
Probabilidad acumulada de recidiva. De los 100 sujetos en oportunidad de recidivar, lo 

hicieron 44 (44%).  Se calculó la probabilidad acumulada de recidiva para toda la población 

en riesgo (Gráfico 1). La Mediana del tiempo de supervivencia fue 465 (ET: 49,80; IC 

367,39; 562,61); esto significa que a los 465 días de seguimiento, la probabilidad de 

supervivencia sin recidiva violenta era del 50%.  Cabe también destacar que el 50% de los 

que recidivaron lo hicieron antes del año.  
Evaluación de la eficiencia predictiva. La medida más apropiada que resume la 

eficiencia predictiva y que la hace comparable con estudios en otras partes del mundo es el 

área bajo la curva ROC, sigla que proviene de su denominación en inglés, Receiver 

Operating Characteristic; su aplicación ha sido recientemente introducida en el área de la 

evaluación del riesgo de violencia89,90 y los resultados serán dados a conocer en otros 

artículos. En este estudio, las puntuaciones de HCR-20, VRAG y PCL-R  y de otros ítem 

fueron introducidos en modelo multivariado junto con las variables relacionadas con la edad. 

Se detectó que la edad al momento del comienzo del período de oportunidad para 

recidivar y la edad al momento del delito índex (último delito por el que el sujeto está 

cumpliendo pena al momento de la evaluación basal) correlacionaron negativa y 
significativamente con la recidiva violenta (r = -0,215; p = 0,032; r = -0,207; p = 0,039 

respectivamente). A continuación se calculó la supervivencia sin recidiva estratificada por 

grupo etario determinado por la mediana al comienzo del período de oportunidad de recidiva 

(27 años) (Gráfico 2). Se detectó que la juventud al comienzo del período tiende a asociarse 

con un más temprano aumento del riesgo de recidiva, si bien, también, sin significación 
estadística (Log Rank = 4,21; g l= 1; p = 0,402). 

En cambio, al evaluar la supervivencia sin recidiva estratificada por grupo etario 

determinado por la mediana a la edad al momento del delito índex  se obtuvo una diferencia 

significativa: el grupo más joven tuvo un más temprano aumento del riesgo de recidiva (Log 
Rank 4,75; gl 1; p = 0,029) (Gráfico 3). 

La influencia de la edad al momento del delito se revisó con un modelo de regresión 

logística para controlar por las principales medidas de factores de riesgo. El resultado fue 

que, controlando por los demás factores, la edad al momento del delito, resultó un factor 

significativamente predictivo (Tabla 1). Dicho de otro modo, aquellos que cometieron el 

delito a menor edad tienen aumentada la probabilidad de recidivar de manera significativa 
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aún mientras se controla por otras variables de riesgo tales como VRAG, HCR-20 y PCL-R, 

una vez expuestos a la oportunidad de recidivar.  

Con el objetivo de elaborar un modelo multivariado con variable dependiente del 

tiempo, más precisamente, un modelo de regresión de Cox80, se tuvieron en consideración 

las correlaciones de diversas variables: Edad al delito índex; Edad a la liberación; Puntaje 

VRAG; Puntaje HCR-20; Puntaje de Impulsividad Motora; Puntaje de delitos violentos y 

Puntaje de delitos no violentos. Las dos primeras variables mostraron una correlación de 

0,99 por lo que presentarían problemas de colinealidad; entonces, fue elegida para el 

modelo la edad al momento de la liberación, excluyéndose la otra. Por otra parte fue 

examinado el cumplimiento del supuesto de constancia en el riesgo proporcional a lo largo 

del tiempo, requisito indispensable para el modelo91. El examen se realizó estratificando con 

la mediana de edad al momento del delito y a la liberación y graficándose tanto la 

supervivencia acumulada como la función “Log minus Log”64, encontrándose que el 

supuesto se cumple. Posteriormente a la elaboración del modelo, también se revisó el 

supuesto con análisis de los residuos  de las variables en el modelo (diferencia entre el valor 

observado de cada caso y su valor esperado), realizándose un gráfico de dispersión con la 

variable tiempo en el eje x; con este procedimiento también se encontró que se cumple el 

supuesto pues, los valores se ubicaron irregularmente y en una banda cercanamente al 

cero, tal como se espera cuando el supuesto no se viola.  

Habiendo tomado la decisión respecto al problema de colinealidad según se expuso 

arriba se elaboró el modelo introduciendo las variables con el método por pasos 
condicionales hacia delante, según un criterio de p = 0,05 para el valor del estadístico. El 

procedimiento permitió mantener en el modelo las variables Edad a la liberación y Puntaje 

de delitos violentos (Tabla 2).  

El coeficiente B de la edad al momento del delito es negativo y el antilogaritmo (Riesgo 

Relativo Proporcional correspondiente al aumento de una unidad de la variable 

independiente ajustado por las demás variables) es 0,93, por lo que puede expresarse que a 

mayor edad a la liberación disminuye el riesgo proporcional de recidiva violenta y ello a 

razón de 7%. Respecto a la variable Puntaje de delitos violentos, se puede expresar que por 

cada aumento de unidad en el puntaje el riesgo relativo proporcional de recidiva violenta se 

incrementa en 1%. 
 
       DISCUSIÓN 

El tiempo de seguimiento hasta el análisis del presente estudio, 309 días en promedio, 

no es tan prolongado como el informado en estudios extranjeros que llegan a los 10 

años24,45,92-94,98-100 pero, sin embargo, no resulta desestimable habida cuenta de la carencia 

de estudios similares locales y de los resultados obtenidos.  
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Respecto a la proporción que recidivó (44%), resultaría importante hacer una 

comparación con la proporción de la cohorte de 1991 que recidivó (34%)67, pero no es 

posible hacerlo directamente porque la principal medida de evento utilizada en el estudio de 

esa cohorte (sentencias firmes) era menos sensible. Sin embargo, es posible realizar una 

comparación exploratoria teniendo en cuenta una medida de evento secundaria de aquel 

estudio, constituida por el agregado de “sentencia firme”, “nueva acusación seguida de 

sobreseimiento” y “pedido de antecedentes criminales desde algún juzgado en lo criminal 

y/o correccional al Registro Nacional de Reincidencia en el marco de alguna investigación 

penal”, (en síntesis, aquellos eventos que indicaron que el sujeto tuvo nuevo contacto con el 

sistema penal aunque no llegara a sentencia). Con esa medida de evento secundaria, la 

tasa de recidiva en diez años llegó al 52%. Contemplando el reparo metodológico de haber 

utilizado una medida de evento que no es exactamente igual, al comparar exploratoriamente 

los resultados de ambas cohortes para obtener una idea aproximada de la eventual 

existencia de cambios en las tendencias, se pone de manifiesto un tremendo aumento de la 

velocidad de recidiva, pues el marco temporal es 10 años para el primer estudio con la tasa 

del 52% y menos de un año de promedio para el actual estudio, con una tasa de recidiva del 

44%. 

Es destacable que el 50% de los que recidivaron lo hayan hecho antes de los 365 días. 

Ese resultado tiene similar importancia al obtenido en previo estudio con la cohorte liberada 

en 1991, en el que se detectó que el 50% de los que recidivaron (con una medida de 

recidiva menos sensible) lo hicieron antes de los dos años. El hallazgo orienta a inferir que 

existe un período de especial vulnerabilidad a la recidiva que no está lejano a la liberación. 

La identificación de este período de vulnerabilidad puede resultar sumamente valiosa para la 

prevención secundaria, pues delimita el período en donde deberían concentrarse los 

recursos de las instituciones encargadas de la supervisión y asistencia para asegurar la 

reinserción en comunidad. 

El estudio permitió explorar el valor de la edad al momento del comienzo del período de 

oportunidad para recidivar y de la edad al momento del delito índex como factores de riesgo. 

El análisis exploratorio orientó a tener en cuenta seriamente a ambos factores, porque 

correlacionaron negativa y significativamente con la recidiva violenta, porque la juventud al 

comienzo del período mostró una tendencia a asociarse con un más temprano aumento del 

riesgo de recidiva (si bien estos resultados no alcanzaron significación estadística 

estratificando la función de Kaplan-Meier) y porque la juventud al delito índex se asoció 

significativamente con un más temprano aumento del riesgo de recidiva y un mayor riesgo 

absoluto, aún controlando por otras variables compuestas en modelo de regresión logística. 

Estos hallazgos tienen un importante valor pues, allende de su correspondiente 

consideración al momento de la decisión de otorgar libertad anticipada, permite delimitar un 
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grupo de especial riesgo sobre el que resulta razonable concentrar los recursos preventivos. 

Las instituciones deberían sentirse compelidas a acondicionar una intervención apropiada 

que contribuya a proteger a los más jóvenes de manera especial. Los jóvenes son los más 

vulnerables a múltiples condiciones sociales vigentes que presionan hacia el delito. 

Particular valor tienen los resultados obtenidos con la elaboración de un modelo 

multivariado de Riesgos Proporcionales con variable dependiente “Tiempo a la ocurrencia 

de la recidiva violenta, considerada evento dicotómico, que permite modelar el logaritmo 

natural del riesgo relativo proporcional”. Con el modelo se pudieron obtener dos factores 

pronósticos -la edad a la  liberación y el puntaje de delitos violentos, que son fácilmente 

asequibles y, por lo tanto, de utilidad práctica - controlando por variables confusoras. El 

modelo permitió corroborar el valor pronóstico de estos factores que han sido considerados 

importantes en investigaciones previas y que forman parte de instrumentos predictores 

compuestos45,75. En la medida que la cohorte completa se encuentre en oportunidad de 

recidivar y se produzcan más eventos durante el período de seguimiento, se abre la 

posibilidad de validar el modelo o modificarlo según los nuevos hallazgos. 

 
Limitaciones, Fortalezas y Heurística. 
En esta fase del estudio, diseñada para arribar a conclusiones respecto a la eficiencia 

predictiva de los diferentes factores, se reconoce como limitación que aún no se cuenta con 

toda la cohorte liberada y que el tiempo de seguimiento aún sigue siendo breve, 

comparativamente con los estudios de otros medios que llegan a abarcar períodos de 5 a 10 

años. Por otra parte, se consideran fortalezas la rigurosidad aplicada en la preparación de 

los instrumentos de medida y el diseño metodológico. 

La heurística del estudio resulta prometedora. Con los datos obtenidos hasta el 

momento, queda  aún pendiente realizar nuevos análisis, algunos de los cuales se están 

llevando a cabo. Entre ellos, cabe mencionar los destinados a evaluar las diferencias 

existentes en la medida de la impulsividad con escala autoadministrada y con metodología 

clínica. Por otra parte, con los datos que se obtendrán durante mayor período de 

seguimiento, se podrá obtener la real imagen de lo que ocurre con los penados 

posteriormente a la liberación y se podrá estimar con mayor precisión el valor pronóstico de 

las variables contempladas en la evaluación basal.  
 
Objetivos Alcanzados y Conclusiones. 
1- Se identificaron un período de especial vulnerabilidad para la recidiva delictiva (el 

primer año de liberación) y un grupo etáreo con aumentado riesgo (los jóvenes), lo que 

permitiría al sistema concentrar esfuerzos preventivos y aumentar la efectividad ante la 

escasez de recursos. 
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2- Se elaboró un modelo multivariado que  permite expresar, con significación 

estadística y controlado por otras variables, que los delitos previos y la edad al momento de 

la liberación constituyen factores de riesgo de recidiva violenta. 
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Tabla 1. Asociación de la edad con la recidiva violenta controlada en modelo de regresión 

logística 

 

 B E.T. Wald gl Sig. OR I.C. 95.0% para OR 

       Inferior Superior 

Edad al 

delito 

-0,080 0,03

6 

4,865 1 0,027 0,923 0,859 0,991 

 

Nota: Variables que no están en la ecuación: Edad a la Liberación; Puntaje VRAG; 

Puntaje HCR-20; Puntaje PCL-R Total. B: coeficiente beta. E.T.: error típico.  

Wald: estadístico de Wald. Gl: grados de libertad. OR: Odds Ratio = Exp (B).  

I.C.: intervalo de confianza  

 

 

 

 

 

Tabla 2. Modelo de regresión de Cox  

 

  Covariables B ET Wald gl Sig. Exp(B) IC 95% 

Paso 1 Puntaje delitos violentos 0,014 0,00

4 

10,481 1 0,00

1 

1,014 Inferior Superior

Paso 2 Edad  a la liberación -0,065 0,02

8 

5,396 1 0,02

0 

0,937 0,888 0,986 

  F1 Puntaje delitos 

violentos  

0,017 0,00

5 

12,332 1 0,00

0 

1,018 1,007 1,027 

 

Nota.  B: coeficiente Beta; ET: error típico; Wald: estadístico de Wald; gl: grados de libertad; 

Sig.: significación; Exp (B): Riesgo Relativo Proporcional. IC: intervalo de confianza. 

Variables que no se encuentran en el modelo: Puntaje VRAG; Puntaje HCR-20; Puntaje de 
Impulsividad Motora; y Puntaje de delitos no violentos. 

 

GRÁFICOS 
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Gráfico 1 Probabilidad de recidiva acumulada 
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Nota: cada cambio de dirección de la curva que produce un nuevo escalón está determinado 

por una recidiva y, por lo tanto una variación en la función de supervivencia. Las censuras 

corresponden al final del período de estudio. 
 

Gráfico 2. Probabilidad de recidiva a lo largo del tiempo para grupos determinados por la 

mediana de edad al comienzo del período de oportunidad para recidivar 
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Gráfico 3. Probabilidad de recidiva a lo largo del tiempo para grupos determinados por la 

mediana de edad al delito índex. 
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