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MUJER Y VIOLENCIA: (UN PROBLEMA DE SALUD
COMUNITARIO?
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RESUMEN: Se realizé un estudio descriptivo transversal con el objetivo de conocer el com-
portamiento de la violencia contra la mujer en el microdistrito" Ignacio Agramonte” , perteneciente
al policlinico docente" Tula Aguilera” del municipio Camagiiey, en el periodo comprendido desde el
1° de agosto de 1997 al 31 de enero de 1998. De un universo de 1088 mujeres entre 15y 49 aiios se
le realizo una encuesta a 310 mujeres - el tamafio de la encuesta se calculé utilizando el programa
estadistico nombrado EPIDAT- resultando que 226 mujeres reportaron algiin tipo de violencia para
un 72,9 %. Se concluyé que la violencia psicoldgica fue reportada por la mitad de las mujeres, la
violencia sexual por una 3ra parte y la violencia fisica fue la menos reportada. La violencia fue
mayormente sefialada por mujeres de 30-39 afios con un nivel de escolaridad pre-universitario. La
gran mayoria de las mujeres violentadas no solicitaron ayuda profesional.

Descriptores DeCS: VIOLENCIA DOMESTICA; MUJERES MALTRATADAS; MALTRATO CONYUGAL.

La violencia, en sus mdltiples manifes- mental contra la mujer con el propdsito de
taciones, es un creciente problema de sa-castigarla, humillarla, denegarle su dignidad
lud publica como lo demuestran los aumen- humana, su autodeterminacion sexual o su
tos en las tasas de mortalidad, morbilidad y integridad fisica, mental, moral o menos-
discapacidad. Los efectos de la violencia cabarle su autoestima y personaliélad.
se reflejan especialmente en los grupos mas  Varios factores (entre ellos los cultura-
vulnerables de la sociedad: las mujeres, queles, econdmicos y sociales, asi como la ver-
en particular, son frecuentemente victimas giienza y el temor a represalias) contribu-
de violencia de toda indole. yen a impedir que las mujeres denuncien

Se puede definir la violencia como cual- estos hechos. Frecuentemente, el temor
quier accion directa o indirecta mediante la impide que las mujeres abandonen una re-
cual se inflige sufrimiento fisico, sexual 0 lacién de abuso, ya que se ha encontrado
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do que el riesgo de ataques contra ellas esfue reportada por &l1,32 % de las mujeres

mayor cuando la mujer abandona, o amena-violentadas; le sigue la violencia sexual

za abandonar la relacién. con un 32,30 % y la violencia fisica con
un 16,38 %.

Meétodos

s lizé tudio d inti TABLA 1. Distribucién segun tipo de violen-
€ realizo un estudio descrip 'YO cia. Policlinico Docente "Tula Aguilera".

transversal para conocer el comportamien- Agosto 1997-Enero 1998

to de la violencia contra la mujer en el

microdistrito "Ignacio Agramonte", perte- NUmero de mujeres que
neciente al area de salud "Tula Aguilera" Tipo de violencia reportaron violencia %
del municipio Camagtiey, en el periodo com- Psicolégica 116 5132
prendido desde el 1ro. de agosto de 1997 algeyyal 73 32.30
31 de enero de 1998. Fisica 37 16,38

La seleccion de los sujetos se realizé
confeccionando una lista con las 1 088 mu-
jeres entre 15y 49 afios registradas en las
historias clinicas de salud familiar de los
consultorios del Médico de Familia. El ta-
mario de la muestra se calcul6 empleandoel ~ En la tabla 2 se aprecia la distribucion
programa estadistico EPIDAT. El resultado de las mujeres que reportaron algun tipo de
fue de 310 sujetos de investigacion; poste- violencia seguin los grupos de edades y bus-
riormente, por muestreo aleatorio sistema- queda de ayuda profesional. Obsérvese que
tico (1 de cada 3), se seleccionaron las mu- yredoming el grupo de 30-39 afios de edad
jeres obj_e_to de estuqllo. Las historias cI|n_|- con 121 mujeres (53,53 %), le sigue el grupo
;a;ri??elll(j\;i')ssconstltuyeron la fuente pri- de 20-2&fios con 74 mujeres (32,74 %) y el de

' 40-49 afios con 26 mujeres (11,51 %). Mues-

Se realizé una encuesta segun criterios - > X .
de expertos relacionados con la violencia {rac€omo solo 39 mujeres (17,25 %) del total

contra la mujer. Con este registro primario de las que fueron violentadas solicit6 ayu-
de datos se obtuvo como resultado que deda profesional y 187 mujeres (82,75 %) no
310 mujeres encuestadas, 226 reportaronsolicitaron ayuda. Se destaca el grupo de
algun tipo de violencia. La informacion ob-  15-19 afios en el que ninguna solicitdé ayu-
tenida se proceso de forma computa- da. El grupo de edades que solicitd mayor

dorizada, utilizando el programa estadisti- ayyda profesional fue el de 30-39 afios
co MICROSTAT, con una confiabilidad del -5, 11 52 o seguido del grupo de 20-29

0,
95 %. Los resultados se ofrecen en forma afios con 4,42 %.

de tablas estadisticas. Otro resultado importante se muestra

en la tabla 3 donde se manifiesta la distri-

Resultados bucion segun nivel de escolaridad y bus-

gueda de ayuda profesional. Llama la

En la tabla 1 se muestra el comporta- atencion cémo las 2/3 partes (69,02 %) de

miento de los distintos tipos de violencia las mujeres violentadas tienen un alto ni-

reportadas por las mujeres con franco pre- vel de escolaridad -114 poseen nivel
dominio de la violencia psicologica. Esta preuniversitario y 42 nivel universitario-

Total 226 100

Fuente: Encuesta.
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TABLA 2. Distribucién seglin grupos de edades y busqueda de
ayuda profesional. Policlinico Docente" Tula Aguilera"™. Agosto
1997- Enero 1998

Grupos de Solicitaron No solicitaron
edades ayuda ayuda

No. % No. % Total %
Menos de
20 afios 5 2,22 5 2,22
20-29 10 4,42 64 28,32 74 32,74
30-39 26 11,52 95 42,03 121 53,53
40-49 3 1,33 23 10,18 26 11,51
Total 39 17,25 187 82,75 226 100

Fuente: Encuesta.

TABLA 3. Distribuciéon segln nivel de escolaridad y basqueda de ayuda profesional. Policlinico
Docente "Tula Aguilera". Agosto 1997-Enero 1998

Solicitaron No solicitaron

ayuda ayuda
Nivel de escolaridad No. % No. % Total %
Primaria sin terminar - - 1 0,44 1 0,44
Primaria terminada 2 0,88 3 1,33 5 2,22
Secundaria basica 16 7,08 48 21,24 64 28,32
Preuniversitario 15 6,64 99 43,81 114 50,44
Universitario 6 2,65 36 15,93 42 18,58
Total 39 17,25 187 82,75 226 100

Fuente: Encuesta.

en contraste con el bajo porcentaje de soli- mueren diariamente 4 mujeres por efecto de
citudes de ayuda profesional del total de la violencia doméstica, y cada 5 segundos
mujeres violentadas. 1 mujer es golpeada. Casi el 30 % de las
Al analizar la ocupacic')n de las mujeres asesinadas mueren a manos de sus espo-
violentadas predomind la mujer trabajado- sos o novios. En 1993 la Asociacion Médi-
ra con 192 mujeres (84,95 %), seguido de .5 Norteamericana calculd en unos 4 millo-
las amas de casa_con 25 (11,06 %) y IaSnes las mujeres que eran victimas de seve-

estudiantes con 9 (3,98 %). : .
o : y ras agresiones fisicas en el hogar.
En cuanto a la convivencia familiar el En el Perd el 70 % de los delitos de-

82,74 % de las mujeres violentadas convive - o
nunciados a la policia corresponden a mu-

en nucleos familiares de 2 a 4 miembros. | ' '
jeres golpeadas por sus maridos. Una in-
vestigacion realizada en Chile en 1992 re-
Discusion veld que eB3,5 % de las mujeres entre-
vistadas habian sido agredidas psicol6-
Por lainformacion disponible se sabe, gicamentey el 26,2 % habian sido obje-
por ejemplo, que en los Estados Unidos to de violencia fisic&®
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Yoshihamaen un estudio realizado en Murphy y Ramiresefialan en sus es-
Japon encontré que la media de la edad detudios que es mas frecuente la violencia
las mujeres que sufren violencia es de domeéstica en personas que poseen bajo
43,5afios; sefiala que las mujeres japone- hivel educacionaRamiresefiala como la
sas que no realizan actividades sociales sonviolencia sobre la mujer es mucho mas fre-
més violentadas fisica, sexual y emocio- cuente en familias donde conviven mas de
nalmente que aquéllas que realizan alguna / PErsonas, y mientras mas numerosas son
labor fuera del hogar, siendo el 3 % de las €Stas, mayor es el riesgo de ser violentada

. . .. . 1eril,12
mujeres japonesas ridiculizadas verbalmen- 12 mujer:

te. Una de las causas mas frecuentes de _ Varios autores plantean que la mujer
violencia doméstica, en este estudio, lo sufre violencia doméstica cuando sus pa-

constituye el maltrato en las relaciones rejas desconfian, tienen discrepancias en

sexuales de la pareja, demostrando que el!a relacion marital, pobre comunicacion

34 % de estas mujeres poseen contracep-Eféfﬁﬁ%%iL? dzspirvggfssorr?;ss cf]rue:LiJr?gnif-
cion forzada, y un 75 % mantiene _reIaC|o- ren bebidas alcohdlicia:
nes sexuales forzadas por su pafteja.
Abbot en un estudio en Estados Uni-
dos hall6 que la media de la edad de las Conclusiones
mujeres que sufren violencia doméstica es

de 34 afioBabcockasegura que las muje- | - cagijas 3/4 partes de las mujeres estudia-
res de Seattle sufren presiones sexuales por 4, reportaron algdn tipo de violencia.

su pareja en un 85 %lliot, en un estudio 5 | 5 yiglencia psicolégica fue reportada
realizado en Minnesota encuentra que_el por la mitad de las mujeres, la sexual por
63 % de las mujeres estudiadas sufren vio- | ,natercera parte y la fisica la menos fre-

lencia sexual Yy el 36 ®¥on maltratadas fisi- cuente en las mujeres que refirieron al-
camente; mientras gugansonexpone en gun tipo de violencia. La violencia fue
su estudio que el 25,8 % de las mujeres es-  mayormente sefialada por las mujeres
tudiadas en Tulsa son presionadas por la  comprendidas entre los 30-39 afios y con
parejay el 36,4 % sufre maltratos fisicos asi  un nivel preuniversitario.

como el 43,7 % de las mujeres sufre de abu- 3. La gran mayoria de las mujeres que re-
so emocional por su pareja, siendo el mas  portaron algun tipo de violencia no soli-
comun laridiculizacién y la critica? citaron ayuda profesional.

SUMMARY: a descriptive cross-sectional study was conducted aimed at knowing the
behaviour of violence against women at the "lgnacio Agramonte™ microdistrict belonging to the
"Tula Aguilera” Teaching Polyclinic, in the municipality of Camagiiey, from August Ist, 1997, to
January 3ist, 1998. 0f a universe of 1 088 women aged 15-49, 310 were surveyed. The size of the
survey was calculated by using the EDIPAT statistical program. 226 women reported some type of
violence, accounting for 72,9%. It was concluded that psychological violence was reported by half of
the women, sexual violence by a third, and that physical violence was the ess reported. Violence
was mostly reported by women aged 30-39 with a preuniversitary educational level. Most of the
battered women did not ask for professional help.

Subject headings: DOMESTIC VIOLENCE; BATTERED WOMEN; SPOUSE ABUSE.
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