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LA INVESTIGACION APLICADA EN EL CONTEXTO

DE LOS SERVICIOS SOCIALES

La gestion del conocimiento y la generacion de procesos de aprendizaje

en el ambito social

Los contextos de trabajo del ambito
social son entornos de ayuda y de cam-
bio, donde prevalece el enfoque mul-
tidisciplinario. Los proyectos que se
ponen en marchay las metodologias que
se aplican en él se desarrollan desde
disciplinas profesionales diversas: la
educacién social, el trabajo social, la
psicologia, la pedagogiay otras ciencias
aplicadas o no como la sociologia y las
ciencias politicas entre otras.

Los y las profesionales aplican meto-
dologias de trabajo que son producto
del saber acumulado por su profesién
aprendida en contextos académicos,
resultado del estudio y de la formacién
continuada, y sobre todo mediante la
experiencia contrastada en su equipo
de trabajo a menudo interdisciplinario.
También constatamos que cada vez més
el contexto de trabajo social se dota de
espacios de reflexion de la practica.

Estos espacios de reflexion de la prac-
tica son necesarios para pensar lo que
hacemos y para aprender de lo que
hacemos. Pensar la practica es un
buen comienzo para revisar la teoriay
seguir aprendiendo. Espacios de anali-
sis de casos, sesiones de supervision,
grupos de mejora, intercambios de
experiencia, etc. nos acercan a la posi-
bilidad de la mejora continua.

En cualquier caso, para seguir avan-
zando necesitamos interconectarnosy
ampliar las redes de conocimiento hacia
el exterior, donde los foros profesiona-
les y académicos son imprescindibles
para la retroalimentaciéon mutua.

Estas premisas generales han sido sis-
tematizadas y se enmarcan en el Plan
de Gestién del Conocimiento del Area
de Derechos Sociales. El Plan pretende
proveer a profesionales y servicios de
conocimiento Gtil y productivo para lle-
var a cabo su tarea, para potenciar la
eficiencia, la mejora continuay la cali-
dad de los proyectos y servicios.

Este plan trabaja para favorecer un
cambio cultural de la organizacion,
poniendo especial énfasis en la transfe-
rencia del saber, de la experienciay del
conocimiento acumulados por parte de
losy las profesionales que lo integran.

El cambio consiste en pasar de consumir
conocimiento a generar conocimiento.

Este Plan de Gestion del conocimiento
contiene un conjunto de proyectos,
espacios y escenarios para dinamizary
generar conocimiento repartido en tres
grandes ejes de trabajo:

1. Visibilizar y compartir el conoci-
miento adquirido.

2. Interconectar conocimiento para
generar nuevo conocimiento a tra-
vés del trabajo colaborativo interno.

3. Generar conexiones con las redes
de conocimiento externo.

Sobre estas bases se asienta uno de
nuestros proyectos estratégicos de
gestion del conocimiento: La gestién
del conocimiento en los espacios fron-
tera de la organizacién. Este proyecto
pretende la interconexién con redes
de conocimiento externo que rodean
el Area de Derechos Sociales como
docentes del mundo académico y per-
sonas expertas, entidades y redes de
participacion y también profesionales
de otras administraciones, a través
de proyectos estables y espacios de
aprendizaje y debate.
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La Administracién, y en concreto el Area
de Derechos Sociales, genera espacios
de debate y reflexion para la actuali-
zacién del conocimiento de sus pro-
fesionales, para el descubrimiento de
practicas no conocidas o innovadoras,
y también para contrastar, sistematizar
o evaluar los procesos de trabajo habi-
tuales asi como para difundir el conoci-
miento de los y las profesionales.

Es en este punto donde hay que poner
especial énfasis en promover LA
INVESTIGACION APLICADA Y OTROS
PROYECTOS DE COLABORACION ESTA-
BLE CON LAS UNIVERSIDADES, en
temas de interés estratégico para el
ambito social. Para los y las profesio-
nales que conocen la practica del dia a
dia es especialmente relevante parti-
cipar en investigaciones aplicadas, en
foros académicos, congresos y jorna-
das profesionales, y escribir y publicar
sobre los temas en los que trabajan.
Esta linea forma parte de una politica
de reconocimiento del profesional.



La investigacion aplicada: Una red de conocimiento entre las Universidades

y los Servicios Sociales

Las personas que trabajamos en la
atencién social sabemos que nues-
tra competencia técnica no siempre
garantiza tener las herramientas para
sistematizar el analisis y comprobar la
mejora de la situacién, es decir, para
poder valorar los resultados y conocer
el grado de eficacia (y a veces eficien-
cia) de las metodologias aplicadas en
nuestras intervenciones.

La investigacion nos aporta este
grado de sistematizacion, de método,
de mirada objetiva y de contribucién
externa de personas expertas, elemen-
tos necesarios para pensar nuestra
practicay reforzarla técnicay concep-
tualmente. Por eso tenemos el con-
vencimiento de que, en el campo de la
intervencion social, la Universidad es
una colaboradora necesaria.

La Universidad, por otra parte, no
puede mantener sus procesos acadé-
micos y su labor de investigacion ale-
jados de la practica diaria. Necesita
comprobar sus hipotesis en la prac-
tica real. Esta colaboracién da a la
Universidad, por tanto, la oportunidad
de acercar el mundo académico a las
diferentes realidades sociales garanti-
zando un cierto grado de retroalimen-
tacién para mantener viva la docencia.

La investigacion y la practica deben
coexistir en una relacién simbibtica, y
la primera debe ser una parte integral
de la segunda: el aprendizaje de com-
petencias y las reflexiones de la prac-
tica pueden constituir la base para
el desarrollo de la investigacion. La
investigacion puede producir nuevos
conocimientos y estimular practicas
nuevasy renovadas.

Lasinergia entre investigaciény practica
da sentido a las intervenciones sociales
desde las diferentes disciplinas.

El pensamiento y la reflexién conjunta
entre los y las profesionales del con-
texto universitario y del &mbito de los
servicios sociales pueden generar una
red de conocimiento imprescindible
para el crecimiento mutuo. Asi pues,
no se trata tanto de encargar desde los
servicios sociales proyectos de inves-
tigacion a las Universidades como de
trabajar conjuntamente en un proceso
de aprendizaje para obtener un pro-
ducto compartido.

Pensar y reflexionar sobre la expe-
rienciay las teorias, disenar hipotesis
y poner en practica una metodologia,
pensar un modelo de analisis, analizar
los resultados y extraer de ellos con-
clusiones es un saber coman.
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La investigacion aplicada en el contexto de servicios sociales:
el camino hacia la mejora continuay la innovacion

La investigacion aplicada esta cla-
ramente orientada a la practicay se
disena segln un plan previo de trans-
ferencia de los resultados.

La innovacion desde el punto de vista
de proceso es una idea que evoluciona,
que se desarrolla y crece a través de
la comunicacién y el trabajo en equipo
hasta que se transforma en una reali-
dad tangible. La innovacion es crecer,
es dar un salto, es un descubrimiento,
una bifurcacién en el proceso. La inno-
vaciéon es avanzar a partir del conoci-
miento acumulado.

La evaluacion, la revision y la mejora
continua estan en la base de la innova-
cion.

Se puede innovar haciendo lo que hace-
mos pero de una manera diferente, mas
efectiva, aplicando la creatividad y el
aprendizaje. Desde esta perspectiva,
para innovar hace falta en primer lugar
sistematizar los recursos del conoci-
miento, materializar los avances que se
derivan del conocimiento acumulado
y, a partir de un proceso de anélisis y
reflexion, concretar la creacioén, intro-
duccién y difusién de procesos nuevos
y mejores.

Lainnovacion esta claramente relacio-
nada con la actitud creativade los y las
profesionales, pero siempre a partir de
un proceso de trabajo sistematizado,
que permita el analisis y la reflexion.
La innovacién esta ligada al aprendi-
zaje activo. La investigacion aplicada
es un proceso de aprendizaje activo.

En términos generales, la investigacion
aplicada queda plenamente justifi-
cada en el marco de la Administracion,
ya que el analisis y la sistematizacién
generaran la retroalimentacién nece-
saria para mejorar en calidad y en efi-
ciencia larespuesta de la organizacion
hacia la ciudadania.

Las Gnicas organizaciones con flexi-
bilidad y capacidad de adaptarse a
los cambios son aquellas que tienen
mecanismos de aprendizaje perma-
nente. Aquellas que son capaces de
sumar todo el saber, el conocimientoy
la experiencia del conjunto de los y las
profesionales de forma rapida y con
nuevas soluciones ante nuevos retos
sociales cambiantes, como los que
afronta el Area de Derechos Sociales.
Se trata de organizaciones que apren-
den y constituyen comunidades de
conocimiento.



Finalidades y efectos de la investigacion aplicada:

Independientemente del objeto de
trabajo y de la finalidad Gltima, enu-
meramos aqui algunas de las finalida-
des especificas que podrian motivar
el planteamiento de una investigacion
aplicada:

» Hacer diagnésticos de las personas,
grupos o comunidades.

» Valorar necesidades o recursos.

» Validar o evaluar la eficacia de
un tipo de intervencién social,
metodologia o modelo. Posibilita la
sistematizacion de instrumentos
técnicos, escalas de valoracion, etc.

« Demostrar la eficiencia y la eficacia.

Investigar un emergente o un nuevo
problema o tema de interés.

» Plantear nuevas cuestiones o nuevas
necesidades, explorar nuevos
problemas.

Analizar el impacto de un
determinado tema, ya sea un
recurso, un tipo de intervencién o
cambio organizativo, etc.

e Hacer propuestas de mejoras.

» Homogeneizar las intervenciones.

Por otra parte, iniciar una investigacion
aplicada con profesionales de los ser-
vicios sociales suele presentar, dada
la naturaleza del contexto de interven-
cion social, diferentes efectos benefi-
ciosos complementarios entre si, tales
como:

» Poder describir de forma sistematica
una manera de trabajar y producir
conocimiento explicativo de cémo
se trabaja.

» Fomentar el conocimiento técnico,
lo que puede comportar cambios
0 una mejora en el nivel técnico.

« Fomentar la creatividad y la
implicacion de los y las profesionales
en los servicios.

e Rentabilizar la experiencia
profesional.

« Aumentary prestigiar el estatus
profesional y académico de los y las
profesionales que trabajan en los
servicios sociales (presentaciones,
publicaciones, etc.).

Prestigiar la organizacién.
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Requisitos para iniciar una investigacion aplicada

Tras la experiencia de los Gltimos anos
y de analizar tanto las investigaciones
aplicadas que ahora finalizan como las
gue se encuentran en curso o a punto
de iniciarse, queremos apuntar los
requisitos minimos que deben tenerse
en cuenta para que una investigacién
llegue a buen término en el contexto de
los servicios sociales:

« La motivacion. Es necesario que
se trate de un tema o problema de
importancia social, que genere un
cierto grado de preocupacion, sea
con la intencién de innovar o de
intentar encontrar una solucién.

 Laviabilidad. Que sea posible en
términos del tiempo que hay que
dedicarle, y compatible con las
tareas de atenci6n o propias del
servicio que los y las profesionales
deben llevar a cabo. Es importante
tener en cuenta los aspectos
siguientes:

» Que la duracion de la investigacion
esté al alcance del equipo que la
promueve.

» El alcance y la envergadura.

» Los recursos humanosy
econdmicos disponibles.

» Una posicion ética. Dado que
se trabaja con personas, no es
éticamente admisible hacer estudios
de contraste o de impacto en los que
no se facilite al sujeto un recurso del
que, teéricamente, podria disponer.

« Laimplicaciény apoyo de la
organizacion en la investigacion
y en los resultados. Esta es una
condicidn esencial para que la
investigacion tenga éxito tanto en
su desarrollo como, sobre todo, en
prevision de la utilidad y aplicacion
de sus conclusiones. La concepcion
de la investigacién como una
herramienta para la mejora continua
y la innovacién.

» Un acuerdo formal entre universidad
y Administracion. Para otorgar el
maximo de formalidad y claridad,
todos los trabajos de colaboracién
con la universidad deben estar
acordadosy escritos en el marco
de convenios de colaboracion o de
otras férmulas de concertacion.

Es importante que formen parte de
este documento los elementos de
caracter mas estructural tales como:
el objeto de la investigacién, las
fasesy plazos, la relacién econémica
si la hay, las responsabilidades 'y
funciones, asi como los términos
relativos a la propiedad intelectual.

« Las disciplinas académicasy
profesionalesy los contrastes
necesarios. Hay que definir la
disciplina/s desde la/s que se
realiza la investigacion. Dado que el
abordaje social es mayoritariamente
multidisciplinario o interdisciplinario,
esta es una complejidad anadida
que hay que acordar con el
mundo académico y que le da
unas caracteristicas propias a
la investigacion. Por ejemplo la
necesidad de contrastar con otras
disciplinas y/o paradigmas durante
el proceso.



« La teoria o paradigma que constituye
la lente a partir de la cual se
interpretaran los resultados, y que
debe ser coherente con el modelo
de intervencion. También podemos
incluir en este apartado el modelo de
analisis de los resultados.

« La coherencia del diseno. Hay que
dedicar buena parte de la primera
fase de cualquier investigacion a la
planificacion y el diseno. El diseno
debe ser sencillo y comprensible
para poderlo compartiry para que
se convierta en un eje de referencia
durante todo el proceso. Si el disefio
esté bien hecho, la investigacion
fluye, aunque, por supuesto, puedan
aparecer obstaculos o incidencias
que haya que resolver.

« El equipo de la investigacion tiene
que diferenciar al menos dos niveles:

» Un equipo impulsor integrado por
el Ayuntamiento y la Universidad
que define la orientacion de
la investigacion, participa en
el diseno generaly hace el
seguimiento, toma las decisiones
de los cambios de orientacién que
puedan surgir, y sigue y participa
técnicamente en el analisis, las
conclusiones, la publicaciény la
aplicacién en la préctica.

» El equipo de campo con su
organizacion interna en funcién de
cada fase y de la envergadura de
la investigacion (comisiones por
temas, territorios, etc.).

« La metodologiay el rigor. En

este aspecto corresponde a

la Universidad, en virtud del
conocimiento experto con que puede
contribuir, indicar la metodologia
adecuada en funcién del tipo de
investigacion y de su objeto. Es
necesario que la metodologia sea
definida y aceptada por todos desde
el principio.

El Plan de Comunicacion. Para
generar conocimiento Gtil y aplicado
hay que hacer visibles los resultados.
Hay que acordar, por tanto, la forma
de presentacion y publicacién, y
disenar un plan de comunicacién

en el interior de la organizacion,

en primer lugar, y en el exterior en
una segunda fase. Hay que prever
siempre un retorno de proximidad
alosy las profesionales que han
participado con un mayor grado de
implicacion en la investigacion.
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La transferenciay la
retroalimentacion de los resultados
en la practica. Prever una
investigacion a corto o medio plazo
es vital en la Administracion para
poder asumir la aplicacién practica
de las conclusiones segun el disefio
inicial. Independientemente de la
aplicacion de los resultados, es
necesario asegurar la socializacion
del conocimiento extraido de la
investigacion.
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2

LA INVESTIGACION APLICADA EN SITUACIONES

DE VIOLENCIA MACHISTA

El capitulo anterior abordaba la inves-
tigacion aplicada en el contexto de los
servicios sociales. En este capitulo
hacemos una aproximacion a la inves-
tigacion aplicada en situaciones de
violencia machista avanzando progre-
sivamente, a través de cinco aparta-
dos, desde la delimitacién del problema
hasta abordar la investigacion aplicada,
los resultados de la cual se exponen
ampliamente en la segunda parte de
esta publicacion. Por altimo, destaca-
mos una serie de temas de reflexién que
complementan las recomendaciones
que los autores y autoras de la investi-
gacion plantean a partir de los resulta-
dos y conclusiones obtenidos.

Los cinco apartados en que se estruc-
tura este capitulo son los siguientes:

e La violencia machista: ;de qué
hablamos?

» El dispositivo publico de servicios
sociales que proporciona atencién en
situaciones de violencia machista en
la ciudad de Barcelona.

 Lainvestigacion aplicada en
situaciones de violencia machista.

 Lainvestigacion aplicada sobre el
impacto de la violencia machista
en la infanciay la adolescencia,
en las madres y en las relaciones
maternofiliales.

 Algunas reflexiones para la mejora
de los servicios y de la atenci6n
a partir de los resultados de la
investigacion.



2.1 Laviolencia machista: ;de qué hablamos?

La violencia machista es una violen-
cia selectiva hacia las mujeres, tiene
caracter estructural y es un pro-
blema puablico de gran envergadura.

La violencia machista es siempre una
situacion de riesgo para los ninos/as y
adolescentes tanto si son testigos como
si reciben violencia directamente.

Es una violencia selectiva hacia las
mujeres.

Cualquier relacion violenta es una rela-
cién de dominio, control y abuso de
una persona sobre la otra, y en donde
la que domina se siente legitimada
para obligar a la otra a hacer algo que
no haria por voluntad propia y para
agredirla (por diversas vias: fisica, psi-
quica, sexual y/o econémica) cuando lo
estime oportuno.

A diferencia de un episodio violento
aislado, el maltrato implica siempre
un patron psicolégicamente abusivo
hacia la persona agredida. La violencia
conlleva un proceso que tiene por fina-
lidad el sometimiento de una persona
por otra.

En el caso de la violencia machista se
trata de una violencia selectiva hacia
las mujeres por el hecho de serlo.

Autores como Luis Bonino' constatan
que ya existe un consenso internacio-
nal en definir la violencia masculina
hacia las mujeres como toda forma de
coaccién, control o imposicién ilegitima
por la que se intenta mantener la jerar-
quia impuesta por la cultura sexista,
forzandolas a hacer lo que no quieren, a
que no hagan lo que quieren o0 a que se
convenzan de que lo que decide el hom-
bre es lo que hay que hacer.

La IV Conferencia Mundial de las
Naciones Unidas sobre las Mujeres
(Beijing, 1995) define la violencia con-
tra las mujeres como cualquier acto
de violencia basada en el género que
tiene como resultado, o es probable
que tenga como resultado, unos danos
o sufrimientos fisicos, sexuales o psico-
légicos para las mujeres, incluyendo las
amenazas de dichos actos, la coaccién
o la privacién arbitraria de la libertad,
tanto en la vida pablica como en la pri-
vada. La violencia contra las mujeres es
una manifestacién de las relaciones de
poder histéricamente desiguales entre
hombres y mujeres, que han originado el
dominio de los hombres sobre las muje-
res. Esta violencia [...] deriva, esencial-
mente, de las pautas culturales [...] que
perpetian la condicién de inferioridad
otorgada a las mujeres en la familia, en
el lugar de trabajo, en la comunidad y en
la sociedad.

Es en este contexto que la ley catalana
del derecho de las mujeres a la erradi-
cacion de la violencia machista’ utiliza
esta expresiéon porque el machismo es
el concepto que de forma mas general
define las conductas de dominio, control
y abuso de poder de los hombres sobre
las mujeres y que, a la vez, ha impuesto
un modelo de masculinidad que todavia
es valorado por una parte de la socie-
dad como superior. La violencia contra
las mujeres es la expresion mas grave
y devastadora de esta cultura, que no
sélo destruye vidas, sino que impide el
desarrollo de los derechos, la igualdad
de oportunidades y las libertades de las
mujeres.

Y define (en el articulo 3, punto a) la
violencia machista como la violencia
que se ejerce contra las mujeres como
manifestacién de la discriminacién y de
la situacién de desigualdad en el marco

1 Bonino, L. (2005) “La violencia masculina en la pareja”, a Carcel de amor.
2 Ley5/2008, de 24 de abril, del derecho de las mujeres a la erradicacién de la violencia machista.
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de un sistema de relaciones de poder
de los hombres sobre las mujeres y que,
producida por medios fisicos, econémi-
cos o psicolégicos, incluidas las amena-
zas, las intimidaciones y las coacciones,
tenga como resultado un dano o sufri-
miento fisico, sexual o psicolégico,
tanto si se produce en el dmbito pablico
como en el privado.

Esta violencia, ejercida por hombres,
tiene una causalidad compleja y mul-
tidimensional, pero sus causas prima-
rias son las pautas culturales sexistas
que mantienen y favorecen la supe-
rioridad masculina y la subordinacién
femenina. Y, por supuesto, ni la biolo-
gia ni las provocaciones o agresividad
de la mujer son factores causales.

Los valores, creencias y mandatos
sobre lo “que un hombre debe ser”,
transmitidos por la sociedad tradicio-
nal y patriarcal®, son los que estan en
la base de esta violencia.

En este contexto, el sexismo legitima la
desigualdad de poder que sitda en una
posicion social dominante al hombre
respecto a la mujer. El sexismo es el
germen del que se alimenta la violencia
machista.

Tiene caracter estructural.

Asi lo reconoce la Asamblea General de
la ONU en la Declaracién sobre la elimi-
nacién de la violencia contra la mujer’
(1993):

Reconociendo que la violencia contra
la mujer constituye una manifestacién
de relaciones de poder histéricamente
desiguales entre el hombre y la mujer,
que han conducido a la dominacién de
la mujery a la discriminacién en su con-
tra por parte del hombre e impedido el
desarrollo pleno de la mujer, y que la
violencia contra la mujer es uno de los
mecanismos sociales fundamentales
por los que se fuerza a la mujer a una
situacién de subordinacién respecto
del hombre.

En el Estudio a fondo sobre todas las
formas de violencia contra la mujer pre-
sentado en la Asamblea General de
la ONU en julio de 2006 en un informe
del Secretario General, se dedica un
apartado al Contexto general y las cau-
sas estructurales de la violencia con-
tra la mujer’. Entre otras cosas, en ese
informe se dice lo siguiente:

La violencia contra la mujer es a la vez
universal y particular. Es universal, ya
que no hay ninguna regién del mundo,
ningdn pais y ninguna cultura en que
se haya conseguido que las mujeres
estén libres de violencia. La ubicui-
dad de la violencia contra la mujer, que
trasciende las fronteras de las nacio-
nes, las culturas, las razas, las clases
y las religiones, indica que sus raices
se encuentran en el patriarcado -la
dominacién sistematica de las mujeres

3 Patriarcado: forma de organizacion social en la que los valores asociados al género masculino
sostienen un poder dominante, mantienen sometidos los valores asociados al género femenino
y arbitran mecanismos de mantenimiento de esta jerarquia social. La cultura patriarcal es
androcéntrica en la medida en que sitta al hombre en el centro del mundo.

4 Resolucion de la Asamblea General 48/104 de 20 de diciembre de 1993.

5 Elcontexto generaly las causas estructurales de la violencia contra la mujer.
Informe del Secretario General de la ONU, p. 32-38.



por los hombres-. Las numerosas for-
mas y manifestaciones de la violencia
y las diferentes experiencias de violen-
cia sufridas por las mujeres apuntan a
la interseccién entre la subordinacién
basada en el género y otras formas de
subordinacién experimentadas por las
mujeres en contextos especificos.

Histéricamente, los roles de género
-los roles socialmente construidos de
las mujeres y los hombres- han estado
ordenados jerdrquicamente, de modo
que los hombres ejercen poder y con-
trol sobre las mujeres. La dominacién
masculina y la subordinacién femenina
tienen bases ideolégicas y materiales.
El patriarcado se ha escudado en for-
mas sociales y culturales, y se encuen-
tra institucionalizado en las economias
locales y mundial. También ha arraigado
en las ideologias formales y en el dis-
curso publico.

Se manifiesta en diferentes formas
y ambitos.

La Ley catalana del derecho de las
mujeres a la erradicacion de la violen-
cia machista define las siguientes for-
mas y ambitos de la violencia:

Formas de la violencia machista

a)Violencia fisica: comprende cual-
quier acto u omisién de fuerza contra
el cuerpo de una mujer, con el resul-
tado o el riesgo de producirle una
lesién fisica o un dano.

b)Violencia psicolégica: comprende
toda conducta u omisién intencio-
nal que produzca en una mujer una
desvaloracién o un sufrimiento, por
medio de amenazas, humillacion,
vejaciones, exigencia de obediencia
0 sumisién, coercién verbal, insultos,
aislamiento o cualquier otra limita-
cién de su ambito de libertad.

c)Violencia sexual y abusos sexua-
les: comprende cualquier acto de
naturaleza sexual no consentido
por las mujeres, incluida la exhibi-
cién, la observacién y la imposicién,
mediante violencia, intimidacion,
prevalencia o manipulacién emo-
cional, de relaciones sexuales, con
independencia de que la persona
agresora pueda tener con la mujer o
la menor una relacién conyugal, de
pareja, afectiva o de parentesco.

d)Violencia econdmica: consiste en la
privacion intencionada y no justifi-
cada de recursos para el bienestar
fisico o psicolégico de una mujery,
si procede, de sus hijas o hijos, y la
limitacién en la disposicién de los
recursos propios o compartidos en el
ambito familiar o de pareja.

Ambitos de la violencia machista

a)Violencia en el &mbito de la pareja:
consiste en la violencia fisica, psico-
légica, sexual o econdmica ejercida
contra una mujer y perpetrada por el
hombre que es o ha sido su conyuge
o por la persona que tiene o ha tenido
relaciones similares de afectividad.

b) Violencia en el ambito familiar: con-
siste en laviolencia fisica, sexual, psi-
colégica o econdmica ejercida contra
las mujeres y las menores de edad en
el seno de la familia y perpetrada por
miembros de la misma familia, en el
marco de las relaciones afectivas y
de los vinculos del entorno familiar.
No se incluye la violencia ejercida por
el ambito de la pareja definida en el
apartado primero.
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c) Violencia en el &mbito laboral: con-
siste en la violencia fisica, sexual o
psicolégica que se puede producir
en el centro de trabajo y durante la
jornada laboral, o fuera del centro de
trabajo y del horario laboral si tiene
relacién con el trabajo, y que puede
adoptar dos tipologias: acoso por
razén de sexo y acoso sexual.

d)Violencia en el &mbito social o comu-
nitario. Comprende las manifesta-
ciones siguientes:

» Agresiones sexuales: consisten en
el uso de la violencia fisica y sexual
ejercida contra las mujeresy las
menores de edad que esta deter-
minada por el uso premeditado del
sexo como arma para demostrar
podery abusar de él.

» Acoso sexual.

~

>

~

Trafico y explotacion sexual de
mujeres y ninas.

>

~

Mutilacién genital femenina o
riesgo de padecerla: incluye cual-
quier procedimiento que implique
o pueda implicar una eliminacién
total o parcial de los genitales
femeninos o/y produzca lesio-
nes, aunque haya consentimiento
expreso o tacito de la mujer.

» Matrimonios forzados.

~

Violencia derivada de conflictos
armados: incluye todas las formas
de violencia contra las mujeres que
se produzcan en estas situaciones,
como por ejemplo el asesinato, la
violacion, la esclavitud sexual, el
embarazo forzado, el aborto for-

>

~

zado, la esterilizacion forzada, la
infeccion intencionada de enfer-
medades, la tortura o los abusos
sexuales.

» Violencia contra los derechos
sexuales y reproductivos de las
mujeres, como los abortos selecti-
vos y las esterilizaciones forzadas.

e) Cualesquiera otras formas analogas
que lesionen o sean susceptibles de
lesionar la dignidad, la integridad o
la libertad de las mujeres.

Laviolencia machista es un problema
publico de gran envergadura.

La violencia hacia las mujeres, lejos de
reducirse, persiste.

En Europa, 62 millones de europeas han
vivido violencia machista a lo largo de la
viday una de cada tres ha experimen-
tado agresiones fisicas o sexuales®.

En el Estado espanol, desde el ano
2002 hasta el 2015, ambos inclusive,
han muerto 858 mujeres a causa de la
violencia machista, dato que se tra-
duce en una media de 61,38 personas
muertas al afio.”

Miguel Lorente, entonces Delegado del
Gobierno para la Violencia de Género,
publicé el 8 de marzo de 2011 en el diario
Pablico un articulo titulado “Machismo
y terrorismo” en el que se preguntaba
por qué, si la violencia de género mata
mucho més que el terrorismo de ETA®, se
tiene mas miedo del terrorismo que del
machismo. Hacia la siguiente reflexion:
mientras que la violencia terrorista se
vive como ajena al sistema y dirigida

6 Agencia Europea de los Derechos Fundamentales (2014).

7 Consejo General del Poder Judicial. Cuadros resumen del Ministerio de Sanidad,
Servicios sociales e Igualdad. Observatorio contra la violencia doméstica y de género.

8 Desde 1960 ETA ha asesinado a 857 persones, de las cuales 12 en los Gltimos cinco arfios,
mientras que la violencia machista ha matado a 345 mujeres en los mismos dltimos cinco anos.



contra él, la violencia machista, por el
contrario, nace de los valores mismos
que la cultura ha establecido para la
convivencia social; es lo que se deno-
mina una violencia estructural.

En Cataluna, en 2010 el Departa-
mento de Interior de la Generalitat
realiz6 la primera Encuesta de violen-
cia machista en Cataluna. Se pregunté
teleféonicamente a unas 14.000 muje-
res residentes en Cataluia (entre 18y
70 afos) sobre sus percepciones y sus
experiencias personales en materia de
violencia machista. Complementaria-
mente, se entrevistd una muestra de
1.500 hombres con el objeto de com-
parar las percepciones de los hombres
y de las mujeres con respecto a la vio-
lencia machista.

Segun los resultados de esta encuesta,
en Cataluna:

Un 26,6% de las mujeres consultadas
manifesté que habia sufrido alguna
agresion machista de especial grave-
dad a lo largo de su vida.

* Un 16,9% relata agresiones sexuales:
intentos de violacion (6,2%),
tocamientos sexuales con violencia
0 amenazas (4%), violaciones (2,9%)
y otros malos tratos o agresiones
sexuales (3,8%).

* Un 9,2% relata agresiones fisicas
sin armas ni objetos. Otro 2,1%,
agresiones con armas, cuchillos 'y
objetos diversos.

e Un 4,2%, amenazas de muerte o de
especial gravedad.

En la ciudad de Barcelona estas pro-
porciones son aln mas elevadas. El
Ayuntamiento firmé un convenio con el
Departamento de Interior para que la
muestra de mujeres encuestadas en la
ciudad de Barcelona fuera estadistica-
mente representativa y los resultados
fueron bastante elocuentes:

e Un 29,9% de las mujeres barcelone-
sas consultadas manifesté que habia
sufrido alguna agresién machista de
especial gravedad a lo largo de su
vida.

« Durante 2009 las agresiones
machistas de especial gravedad
afectaron al 1,7% de las mujeres
residentes en Barcelona de edades
comprendidas entre los 18 y los 70
anos. Esto significa que hubo 9.648
mujeres victimas de agresiones
graves a lo largo del 2009 en los
términos siguientes:

» 4.540 agresiones fisicas

» 2.270 agresiones psicoldgicas o con
tocamientos no deseados

» 2.270 amenazas de muerte
» 568 intentos de violaciéon

» b68 tocamientos sexuales con
violencia

» 568 violaciones
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Laviolencia machista siempre es una
situacion de riesgo para el nino, nina
o adolescente.

La Ley catalana 14/2010, de 27 de
mayo, de los derechos y las oportuni-
dades en la infancia y la adolescencia
establece que la violencia machista
constituye en si misma una situacion de
riesgo para el nino, nifia o adolescente
(Art. 102), y obliga a la Administracion
a proporcionar atencién a los ninos,
ninas y adolescentes que conviven con
situaciones de violencia machista (Art.
95) asi como a todos los y las profesio-
nales, especialmente de los ambitos
de la salud, los servicios sociales y la
educacion a intervenir cuando ten-
gan conocimiento de una situacion
de riesgo o de desamparo en que se
encuentre un nino, nina o adolescente
(Art. 100.3). Y ello con independencia
de que el nino, nina o adolescente sea
testigo o también destinatario directo
de la violencia.

Por otra parte, la experiencia nos
muestra que los danos que ocasiona o
puede ocasionar la violencia machista
pueden ser igualmente graves con
independencia de que el nino, nina o
adolescente haya sido testigo o tam-
bién haya recibido directamente vio-
lencia.

Si tenemos en cuenta que una mayo-
ria de las mujeres que viven violencia
machista son también madres y tienen
hijos/as menores de edad, se puede
deducir el alcance que el impacto de
esta violencia tiene en nifos, ninasy
adolescentes. O dicho en otras pala-
bras, la violencia machista es un pro-
blema publico de gran envergadura
también para los ninos, ninas y adoles-
centes hijos e hijas de estas mujeres.




2.2 Eldispositivo publico de servicios sociales que proporcionan atencién
en situaciones de violencia machista en la ciudad de Barcelona.

Este dispositivo parte de la conviccién
de que un problema que es estructural
requiere un abordaje global en varios
frentes:

» Quién recibe la violencia: las mujeres
y sus hijos e hijas, si los hay.

 Quién la ejerce: generalmente el
hombre.

» En qué contexto social se produce:

» Buscando alianzas con las perso-
nasy la sociedad organizada dis-
puestas a luchar contra el sexismo
y la violencia hacia las mujeres.

» ldentificando e intentando neutra-
lizar las creencias y los mitos que
justifican, banalizan o minimizan
el impacto del sexismo en nuestra
sociedad y que contribuyen a invi-
sibilizar la violencia machista.

La intervencién desde el sistema de
servicios sociales, para ser efectiva,
debe abarcar los tres frentes desde
dos vertientes:

» Preventivo: una prevencién primaria
que incida en las creencias y los
valores sociales que justifican la
violencia con el fin de evitar que se
produzca; una prevencién secundaria
que garantice la deteccibn precoz, y
una prevencién terciaria para evitar
la cronificacién de la violencia o su
repeticion en el futuro.

« Asistencial: para garantizar atencion
integral y protecci6n a las personas
que reciben violencia, y ofrecer
atencion a aquellos que la ejercen
y de manera voluntaria quieren
modificar su comportamiento
violento (sin medidas judiciales que
le obliguen).

En el contexto de la investigacion apli-
cada objeto de esta publicacion nos
centramos en el dispositivo publico de
servicios sociales que proporcionan
atencidén en situaciones de violencia
machista cuando ésta ya existe. Figu-
ran servicios de titularidad publicay de
titularidad privada vinculados al Ayun-
tamiento de Barcelona mediante con-
ciertos o convenios.



SERVICIOS SOCIALES PUBLICOS QUE INTERVIENEN EN

CENTROS DE SERVICIOS
SOCIALES
(Css)

En violencia machista:

— Deteccidn

— Exploracién

— Tratamiento, excepto
cuando hay alto riesgo

y cuando la mujer
necesita acogida

1. Generalista
2. Directa

3. Instituto Municipal
de Servicios Sociales

PUNTOS DE INFORMA-
CION Y ATENCION A LAS
MUJERES (PIAD)

En violéncia masclista:
— Prevencion

y sensibilizacién
— Deteccién

— Motivacién de la
demanda de ayuda

— Tratamiento en bajoy
medio riesgo a mujeres
sin hijos/as y sin
complejidad anadida

— Derivacion a los CSS
o al SARA cuando
corresponda

— Acompanamiento de la
mujer en la derivacion

1. Dispositivo especifico VM
2. Directa
3. Dir. Feminismos y LGTBI

SERVICIO DE ATENCION
A HOMBRES PARA

LA PROMOCION DE
RELACIONES NO
VIOLENTAS (SAH)

— Prevencién
y sensibilizacién

— Informacion
y asesoramiento sobre
los malos tratos

— Entrevistas individuales
de acogida para valorar la
situacion y ofrecer ayuda
personalizada

— Tratamiento individual
— Tratamiento grupal

1. Dispositivo especifico VM
2.Indirecta

3. Direccion Feminismos
y LGTBI

de problematicas

estancia por VM

1. TIPOLOGIA DE SERVICIO

Generalista: atienden a toda la ciudadania y todo tipo

Dispositivo especifico de VM: atiende solo situaciones
de VM (ambulatorio y acogida de urgencia)

Dispositivo especializado VM: recurso de acogida de larga

2. TIPOLOGIA DE GESTION

Directa: servicio atendido por personal municipal

Indirecta: servicio externalizado

Consorcio de Servicios Sociales de Barcelona:
financiacion desde Direccién Feminismos y LGTBI

SERVICIO DE ATENCI()N,
RECUPERACION Y
ACOGIDA (SARA)

— Informaciony
asesoramiento

— Tratamiento
personalizado e integral
(mujer, infancia,
adolescencia y victimas
colaterales)

— Atencion social,
educativay psicoldgica

— Asesoramiento juridico
— Recursos de proteccién

— Servicio de insercion
laboral

— Asesoramiento a
profesionales y servicios

1. Dispositivo especifico VM
2. Directa

3. Direccion Feminismos
y LGTBI

T

3. DEPENDENCIA

Instituto de Servicios Sociales
Direccion Feminismos y LGTBI

Consorcio de Servicios Sociales de Barcelona:
financiacion desde la Direccion Feminismos y LGTBI

Entidades privadas conveniadas:
financiacion desde la Direccion Feminismos y LGTBI

ACOGIDA DE ¢
LARGA ESTANCIA
v v
CASA DE ACOGIDA PISOS RESIDENCIALES
DE BARCELONA

1. Dispositivo
especializado VM

2.Consorcio de Servicios
Sociales de Barcelona

Financiacion
Dir. Feminismos y LGTBI

1. Dispositivo especializado
VM 'y Drogas

2. Entidad privada
conveniada

Financiacion
Direccién Equidad Social
y Salud

CIRCUITO BARCELONA CONTRA LA VIOLENCIA HACIA LAS MUJERES
Coordinacion interinstitucional

Fw exlotacon e lacbra autoizada



AGENCIA ABITS, PARA
EL TRABAJO SEXUAL
EXPLOTACION SEXUAL

— Informaciény
asesoramiento

— Atencién

— Tratamiento
personalizado e integral

— Derivaci6n a recursos
y servicios de
acompanamiento

— Asesoramiento y apoyo
a profesionales

1. Dispositivo especifico VM
2. Indirecta

3. Direccion Feminismos
y LGTBI

CENTRO DE URGENCIAS
Y EMERGENCIAS
SOCIALES DE
BARCELONA

(CUESB)

1. Generalista
2.Indirecta

3. Direccion de Accién
Social

EQUIPO DE ATENCION
AINFANCIAY
ADOLESCENCIA
(EAIA)

En violencia machista

— Deteccidn

— Motivacién de la deman-
da de ayuda para VM

— Derivacion a dispositivo
(CSS o SARA segun nivel

de riesgo y necesidad de
acogida)

1. Dispositivo especializado
de proteccion a infancia
y adolescencia en riesgo
2. Directo

3. Dir. de Servicios de
Intervencioén Social

SITUACIONES DE VIOLENCIA MACHISTA EN LA CIUDAD DE BARCELONA

N

A 4 A 4 v
CASA DE ACOGIDA PISO TUTELADO PISOS DE ACOGIDA
CON ENTIDAD CON ENTIDAD EN COMUNIDAD DE

1. Dispositivo
especializado VM

2. Entidad privada
concertada

Financiacién
Dir. Feminismos y LGTBI

1. Dispositivo
especializado VM

2.Entidad privada
concertada

Financiacién
Dir. Feminismos y LGTBI

VECINOS

1. Dispositivo
especializado VM

2. Consorcio de Servicios
Sociales de Barcelona

Financiacion

Dir. Feminismos y LGTBI

ACOGIDAS Y ATENCION
DE EMERGENCIA

1. Dispositivo especializado
VM (victimas de trafico
de personas con fines de
explotacion sexual)

2. Entidad privada

Financiacion
Dir. Feminismos y LGTBI

!

PISOS DE ACOGIDA
EN COMUNIDAD DE
VECINOS

1. Dispositivo especializado
VM (victimas de trafico
de personas con fines de
explotacion sexual)

2.Consorcio de Servicios
Sociales de Barcelona.
Entidad privada
conveniada

Financiacién

Dir. Feminismos y LGTBI

En cualquier ex

por la lice

autorizada
autoria
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2.2.2.Los servicios.

Describimos brevemente a continua-
cion los servicios de este dispositivo
que han participado o colaborado en
la investigacion sobre El impacto de la
violencia machista y procesos de recu-
peracién en la infancia y la adolescen-
cia, en las madres y en las relaciones
maternofiliales.

La atencion ambulatoria:

e Los centros de servicios sociales
(CSS).

Proporcionan atencion béasica® de ca-
racter polivalente. Tienen por finali-
dad atender las necesidades sociales
de las personas, grupos o colectivos
de un territorio o de la ciudad para
favorecery potenciar la inclusiény la
promocioén social de la poblacién, in-
cidiendo especialmente en las situa-
ciones y las dindmicas sociales que
conllevan discriminacién o exclusién.

Disponen de profesionales del trabajo
social, la educacion social, la psicolo-
giay el derecho, ademéas de la direc-
cion del centro.

Desde el 1 de noviembre de 2009 to-
dos los centros de servicios socia-
les de la ciudad detectan, explorany
prestan tratamiento en situaciones
de violencia machista. Proporcionan
atencion tanto a las mujeres como a
los hijos e hijas de éstas, que se dirijan
al CSS (sea por via de urgencia u or-
dinaria) con una demanda que puede
ser especifica o no para temas de vio-
lencia machista, a menos que sea ne-
cesario activar servicios de acogida.
En ese caso han de derivar al Servicio
de Atencidn, Recuperacion y Acogida

(SARA), que pasara a ser el servicio re-
ferente del caso si finalmente se pro-
duce una acogida de larga estancia.

Los centros de servicios sociales son
el servicio referente del caso cuando
se trata de mujeres que viven violen-
ciay estan siendo atendidas por este
servicio, mientras no necesiten servi-
cios de acogida de larga estancia. En
cuanto a la acogida de urgencia, aun-
que el servicio referente es el Servicio
de Atencidn, Recuperacion y Acogida
(SARA), el CSS no cierra el expedien-
te hasta haber obtenido la valoracion
y orientacion resultantes de la explo-
racion inicial de urgencia. Cuando es
el CSS el servicio referente, le corres-
ponde activar los recursos especificos
de violencia para cada caso salvo los
de acogida (Renta Activa de Insercion
-RAl-, Teleasistencia mévil -ATENPRO,
notificaciones a la Fiscalia Coordina-
dora de Violencia Doméstica, etc.).

A partir del 1 de abril de 2017 los CSS
también derivan al SARA las situacio-
nes de alto riesgo por violencia ma-
chista, con o sin acogida.

Los Puntos de Informacion
y Atencién a las Mujeres (PIAD).

Es un servicio de proximidad que da
respuesta a las diferentes demandas
de informacioén, y atencion a las mu-
jeres, vinculadas con situaciones de
discriminacién en el &mbito laboral,
social, en la pareja y/o en la unidad
familiar, a las demandas de informa-
cion y de recursos, de participacién,
asociacionismo femenino, y violencia
machista. Los centros PIAD se en-
cuentran ubicados en todos los distri-
tos de la ciudad.

9 Atencidn béasica en tanto que se proporciona atencién ambulatoriay es de acceso directo

para la ciudadania.



Combinan la atenci6n individual con
el trabajo grupal y comunitario, con
perspectiva de género. Atienden a
las mujeres de manera ambulatoria, y
forman parte del dispositivo de aten-
cion basica especifica para mujeres.

En situaciones de violencia machista
asumen las siguientes funciones: de-
teccion, ayudan a la mujer —si hace
falta— a tomar consciencia de su si-
tuacién, motivan a la mujer a pedir
ayuda, ofrecen tratamiento en situa-
ciones de bajo y medio riesgo a muje-
res sin hijos e hijas y sin complejidad
anadida, derivan al centro de servicios
sociales del territorio cuando la mujer
tiene hijos e hijas menores de edad o
hay complejidad anadida, y la acom-
panan en la derivacién. Cuando consi-
deran que la mujer, y sus hijos e hijas,
necesitan servicios de acogida por
razén de violencia machista o se trata
de una situacion de alto riesgo, deri-
van directamente al Servicio de Aten-
cion, Recuperacion y Acogida (SARA) e
informan al CSS del territorio.

La funcién de detecciéon de estos
dos servicios sociales basicos (CSSy
PIAD) es clave si tenemos en cuenta
las dimensiones de la violencia ma-
chista en Cataluna y que solo una
pequena parte llega al dispositivo de
servicios sociales publicos. La mayor
parte de las mujeres que viven situa-
ciones de violencia machista y se di-
rigen a estos servicios lo hacen por
otras cuestiones que pueden estar
relacionadas o no con ellas mismas.

El Servicio de Atencioén,
Recuperacion y Acogida (SARA).

EL SARA es un servicio ambulatorio de
ambito de ciudad, de titularidad muni-
cipal y de atencibn basica especifica a
personas victimas de situaciones de
violencia machista (mujeres, nifios, ni-

nas y adolescentes, y personas de su
entorno cercano directamente afec-
tadas por esta violencia). Asimismo
presta asesoramiento a profesionales
y a personas del entorno de las victi-
mas.

Dispone de un equipo multidiscipli-
nario (integrado por profesionales del
trabajo social, la educacién social, la
psicologia, el derecho y la insercion
laboral), que ofrece una atencioén in-
tegral para trabajar los procesos de
recuperacion de las personas atendi-
das tengan o no necesidad de servi-
cios de acogida.

Es la puerta de entrada a los servicios
publicos y privados de acogida de ur-
genciay de larga estancia para muje-
res que viven situaciones de violencia
machista y para sus hijos e hijas.

La atencién integral se concreta en un
Plan de trabajo adaptado a la evolucién
de la situacién mientras la mujer y sus
hijos e hijas, o personas atendidas de
que se trate, necesiten una interven-
cién centrada en la violencia machista
independientemente de que sea nece-
sario o no activar recursos especializa-
dos (Teleasistencia movil -ATENPRO,
Renta Activa de Insercién-RAl, servi-
cios de acogida de urgencia o de larga
estancia, entre otros).

Se trata de un nuevo servicio municipal
ambulatorio que se pone en marcha en
enero de 2014y que:

» Por un lado integra dos servicios
que hasta el 31 de diciembre
de 2013 eran independientes 'y
formaban parte del dispositivo
municipal de atencion en
situaciones de violencia machista:
el Equipo de Atenci6n a las Mujeres
(EAD) y el Servicio de Atencién a
Nifias y Nifos (SAN).
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» Implementa todos los aspectos
definidos en el Modelo de atencién
a la infancia y la adolescencia en
situaciones de violencia machista
desde el dispositivo publico de
servicios sociales de la ciudad de
Barcelona en cumplimiento de
lo establecido en la Medida de
Gobierno presentada en el Plenario
Municipal el 26 de abril de 2013.

» Amplia el perfil de las personas
usuarias:

» Proporciona atenciény asesora-
miento a personas del entorno
cercano de las mujeres, nifnos,
ninas o adolescentes directa-
mente afectados/as por la violen-
cia machista.

» Proporciona atencién a los ninos,
ninas o adolescentes y entorno
cercano directamente afectado
en caso de muerte de la mujer sea
a causa de la violencia machista
(por asesinato o por suicidio
inducido) o por cualquier motivo
(enfermedad, accidente, etc.).

» Proporciona atencién alasy
los adolescentes victimas de
relaciones afectivas abusivas,
esporadicas o de pareja, u otras
manifestaciones de violencia
machista en las que no estan
implicados ni la madre ni el
padre, o actual pareja de la una
o el otro, es decir, en casos en
gue no hay violencia en casa.

» El Servicio de Atencion
Socioeducativa de la Agencia ABITS.

EL SAS - Servicio de Atencién Socioe-
ducativa- es el servicio municipal de
atencién especifica a mujeres que
ejercen trabajo sexual, o son victimas
de explotacion sexual, en la ciudad de

Barcelona, especialmente destinado
a las mujeres que ofrecen y negocian
los servicios sexuales en la via publi-
ca. El servicio forma parte del dispo-
sitivo Contra la Violencia Machista de
Barcelona en tanto que la Ley catala-
na 5/2008, de 24 de abril, del derecho
de las mujeres a erradicar la violencia
machista incorpora en el articulo 5 el
trafico de seres humanos con fines
de explotacion sexual como una for-
ma de violencia machista.

El objetivo del SAS es detectar situa-
ciones de vulnerabilidad para poder
atender de manera especializada e
integral a las personas que ejercen
trabajo sexual garantizando sus de-
rechos y ofreciéndoles apoyo social,
sanitario, educativo, psicolégicoy ju-
ridico. Este soporte hace de puerta
de entrada a la red de servicios publi-
cos, especialmente de servicios a las
personas: servicios sociales, educa-
tivos y sanitarios.

Se trata de un servicio interdiscipli-
nario integrado por una directoray
por profesionales de disciplinas di-
versas: trabajo social, educacion so-
cial, psicologia, derecho y salud.

Las zonas de la ciudad en que el ser-
vicio contacta con las mujeres, de
lunes a viernes en horario diurno y
nocturno y de forma proactiva son:
Ciutat Vella, Sant Marti/Eixample,
Les Corts, Sants- Montjuic y en cual-
quier otro distrito en que sea solicita-
da su participacion.

El servicio ofrece a estas mujeres:
» Intervencién en el medio abierto.

» Intervencion operativa (primera
acogida, informacién y derivacion).

» Atencion de tratamiento (atencidn
educativa, social, psicolégica,
sanitaria y juridica).



» Los Equipos de Atencién a la Infancia
y Adolescencia (EAIA).

Servicio del sistema catalan de pro-
teccién de menores de edad, en la
via administrativa, especializado en
ninos, ninas o adolescentes en si-
tuacién de riesgo grave o desamparo
(LDOIA, art. 103.2). Se trata de equi-
pos:

» Interdisciplinarios, dedicados
al diagnéstico y al tratamiento
de los y las menores de edad en
situacion de riesgo grave y posible
desamparo y de sus familias.

» Territorializados. En Barcelona
hay 13 equipos: 12 de los cuales
distribuidos en los diferentes
distritos y uno centralizado (equipo
de ciudad), que atiende situaciones
gue requieren una intervenciony
valoracion urgente y/o familias sin
un domicilio fijo (sin territorio).

De los casos atendidos por los EAIA
existe violencia machista en una
proporcion importante'®, de aqui la
importancia de este servicio por lo
que se refiere a las funciones de de-
teccién y de motivacion de la mujer
para que pida ayuda para liberarse y
recuperarse de la violencia machista
vivida, y acompanar la derivacion al
CSS de su territorio o al SARA segin
corresponda.

Servicio de Atencién a Hombres
para la Promocion de las Relaciones
No Violentas (SAH).

Es un servicio ambulatorio de ambito
de ciudad, de titularidad municipal y
de atencién basica especifica para los

hombres, con el objetivo de eliminar o
disminuir el ejercicio de la violenciay
perseguir la equidad de género en el
marco de la pareja. Se trata de pro-
mover unas relaciones familiares y
de pareja mas respetuosas e iguali-

tarias. Ofrece un espacio de informa-

cién, asesoramiento y tratamiento di-
rigido a hombres que quieren cambiar
el modelo de masculinidad, alejando-
se de las pautas violentas.

El servicio se concreta en dos accio-

nes diferenciadas: y

Direccion

» Canviem-ho (“Cambiémoslo”). Feminismos y LGTBI

Se dirige a todos los hombres,
sea en calidad de ciudadanos,
profesionales o miembros de
asociaciones o entidades que
deseen informacién, formacion

o participacién en el cambio
hacia la equidad de género.
Pretende que hombres y mujeres
disfruten de los mismos derechos
y cumplan los mismos deberes,
independientemente de sus
diferencias.
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y Transparencia

Servicio de Atencién a Hombres
que han ejercido o ejercen violencia
machista. Dirigido a hombres que:

2

~

» Ejerzan o hayan ejercido violencia
contra su familia o su pareja,
0 que estén preocupados porque
sus actitudes o conductas
puedan convertirse en violentas.

» Quieran cambiar esta situacion.

» Acudan voluntariamente. No se
atiende a hombres que acudan
en cumplimiento de medidas
penales alternativas.

10 Elmaltractament d’infants a Catalunya. Quants, com, per qué (El maltrato a nifos y nifias en
Cataluna. Cuantos, como, por qué) (2000). Generalitat de Catalunya. En este estudio se constata
que en un 44,4% de los casos, en las familias de hijos e hijas maltratados, se detecta también el
maltrato hacia una persona adulta que en el 76,7% de los casos es la madre.
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Dispone de un equipo de profesiona-
les de la psicologia y ofrece un espa-
cio de reflexién critica a los hombres
donde éstos puedan:

» ldentificar y reconocer los compor-
tamientos y las actitudes violentas.

» Asumir la responsabilidad de estos
actos y de las consecuencias que
se derivan.

» Comprender para qué utilizan
la violencia.

» Conocer el proceso por el cual
llegan a ejercer violencia.

» Encontrar alternativas no violentas
en sus relaciones.

Tanto en el inicio como en el final del
tratamiento el servicio contacta con
las mujeres, parejas o exparejas,
para que no se creen falsas expecta-
tivas y no modifiquen las decisiones
tomadas en funcién de la asistencia
al servicio de su pareja o ex pareja
hombre. Si el servicio detecta o reci-
be una solicitud de atencién por par-
te de la mujer, procede a hacer una
derivacion al CSS de su territorio o al
SARA, segun corresponda.

Desde enero de 2015 el SAH inicia el
programa SAH-padres, con los si-
guientes objetivos:

» Obtener informacién Gtil sobre el
vinculo y la historia de la relacion
del padre con su hijo o hija, sobre
su implicacién en el cuidado y
atencion del hijo o la hija, y sobre
cdmo se posiciona respecto a la
mujer como madre.

» Valorar si es capaz de aceptar
indicaciones para un trato mejor
del nifno, nina o adolescentey,
si es asi, darselas.

» Facilitar el consentimiento del
padre que tiene potestad parental
respecto a la intervencion directa
del SARA con su hijo o hija.

Esta exploracion se realiza mediante
entrevistas realizadas conjuntamen-
te por un/a profesional del SAH-Pa-
dres y un/a profesional de infanciay
adolescencia del SARA.

Una vez realizada la exploracion, el
SAH-padres ofrece al hombre la po-
sibilidad de ser atendido por el servi-
cio con el fin de ayudarle a realizar un
proceso de cambio, sea a través de
la participacién en grupos especifi-
cos de atencién a padres que ejercen
o han ejercido violencia machista,
sea realizando un tratamiento como
hombre que ejerce violencia machis-
ta ofreciéndole un espacio individual
y grupal de reflexidn critica en la linea
ya apuntada.

La acogida por violencia machista.

Segun la ley catalana de Servicios
Sociales, hay que diferenciar entre ser-
vicios de acogida de urgenciay servi-
cios de larga estancia.

Para acceder a un servicio de larga
estancia, la mujery los hijos y las hijas,
si tiene (y otras personas de la unidad
familiar de convivencia cuando sea el
caso) ha o han tenido que estar pre-
viamente acogida/s en un servicio de
urgencia.

En situaciones de violencia machista
es necesaria una acogida de urgencia
cuando:

1. La mujer ha decidido el abandono
inmediato del domicilio huyendo de
la violencia y:

» Existe riesgo de que la persona
agresora la pueda localizary



amenazar/intimidar o agredir (a
ella, a sus hijos/hijas, y/o a quien
la esté alojando - familiares,
amistades, companeros o
companeras de trabajo, u otras
personas- ).

» O no hay indicios razonables de
riesgo, pero la mujer no tiene
ningln otro recurso alternativo
de alojamiento que pueda utilizar
en ese momento (amistades,
familiares, companeros o
companferas de trabajo, y otros),
de modo que si desde del SARA no
se le proporcionara acogida, solo
tendria dos opciones al alcance: o
volver al domicilio con la persona
agresora o quedarse en la calle.

2. La mujer esta en estado de shock"
tras una agresion grave psicolégica,
y/0 fisica, y/o sexual; se muestra
desorientada y no sabe qué deci-
sién tomar (abandonar el domicilio,
volver con el agresor, trasladarse a
casa de un familiar o amigo/a). En
este caso, a la mujer se le aconseja
gue se tome unos dias de reflexiony
se le ofrece la posibilidad de acce-
der al CMAU-VM donde dispone de
un espacio de contencién y escu-
cha con profesionales que podran
aclarar sus dudas y acompanar su
proceso de toma de concienciay de
toma de decisiones.

La duracion maxima de una acogida
de urgencia es de un mes, teniendo en
cuenta las siguientes circunstancias:

» Maximo de 15 dias para llevar a
cabo conjuntamente entre el SARA
y el servicio de acogida de urgencia
el plan de exploracion, valoracion
diagnésticay orientacion
iniciales".

» Cuando la orientacion implica aco-
gida de larga estancia en el dis-
positivo de violencia machistay la
mujer lo acepta, el SARA dispone de
un maximo de 15 dias para buscar
plazay hacer efectivo el ingreso.

En la préactica, esta estancia de aco-
gida de urgencia puede alargarse en
algunos casos por falta de disponibili-
dad de plazas de larga estancia o por
otras razones.

En la acogida de urgencia, cuando hay
riesgo de localizacion por parte del
agresor es un requisito:

» Que la mujery los nifos, ninas
o adolescentes acogidos de
urgencia dejen de ir a los lugares
donde la persona maltratadora
los o las pueda localizar: trabajo,
centro educativo, centro abierto,
centros de ocio, visitas a familiares
y amistades, etc.;

» Que ni la mujer ni los nifos, nihas
o adolescentes faciliten a nadie
la direccién ni ningun dato de
localizacion del lugar donde estan
acogidos/as 'y, por supuesto, que
tampoco acepten visitas mientras
dure el acogimiento de urgencia.

Es duro para la mujer.

11 Estado de shock entendido como estado agudo causado por una agresion grave que puede
durar horas o dias, y que provoca alteraciones en el &mbito psiquico, cognitivo y, a menudo,
también somatico. Suele ser frecuente que la mujer se sienta confundida, con alteracién
de la conciencia, desorientada, con agitacién, embotamiento afectivo, angustia u otras

manifestaciones.

12 Plazo fijado por la Ley catalana 5/2008 del derecho de las mujeres a erradicar la violencia

machista.
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Es duro para los nifos, ninas y adoles-
centes. Estos, a menudo, no han parti-
cipado en la decisi6n de la madre y no
siempre entienden qué esta pasandoy
por qué deben dejar de ver al padre (en
caso de que sea el padre el maltrata-
dor), o no pueden ir al centro educativo
o ver a los amigos y amigas.

Cuando no hay riesgo de localiza-
cion por parte de la persona agresora
el régimen de acogida puede ser mas
abierto, pero la mujery los ninos, ninas
o adolescentes igualmente deben com-
prometerse a no facilitar a nadie la
direccion ni ningun dato de localizacién
del lugar donde estén acogidos o aco-
gidasy, por supuesto, tampoco pueden
recibir visitas mientras dure el acogi-
miento de urgencia. Habra que concre-
tar el régimen de salidas en cada caso
y situacién, teniendo en cuenta que el
acogimiento de urgencia debe garanti-
zar un proceso de reflexién de la mujer
sobre su situacién y facilitar la toma de
decisiones sobre su futuro. Una aco-
gida de urgencia no es solo un aloja-
miento alternativo al domicilio propio.
Durante su estancia, la mujer tendra
que enfrentarse a su situacion y seguir
un proceso de entrevistas, actividades
y convivencia con las otras mujeres y
ninos, ninas o adolescentes acogidos o
acogidas que requiere estar en el cen-
tro de acogida una parte importante
del tiempo.

En cualquier caso, aunque la estima-
cién de ausencia de riesgo permite a la
mujer y los nifos, ninas o adolescen-
tes que puedan tener un régimen de
salidas mas abierto, el acogimiento de
urgencia sigue siendo duro tanto para
la mujer como para los nifos, ninas y
adolescentes por las mismas razones
ya mencionadas anteriormente.

» El Centro Municipal de Acogida
de Urgencia por Violencia Machista
(CMAU-VM).

El Ayuntamiento de Barcelona dispo-
ne desde el 8 de marzo de 2011 del
Centro Municipal de Acogida de Ur-
gencia por Violencia Machista (CMAU-
VM) al cual se derivan todas las muje-
res y sus hijos e hijas que requieren
acogida de urgencia, salvo que la
zona de riesgo de la mujer coincida
con la de ubicacion del CMAU-VM
0 que todas las habitaciones estén
ocupadas. Este Centro es un servicio
residencial de urgencia que tiene por
objetivos, entre otros, los siguientes:

» Proporcionar un espacio de segu-
ridad, respiro, contencién emocio-
nal y apoyo donde la mujer pueda
reflexionar sobre su situaciony
sobre las diferentes alternativas
posibles, y pueda tomar las deci-
siones necesarias sobre su futuro.

» Ayudar a la mujer para que pueda
explicar adecuadamente a sus hijos
e hijas, si los tiene, por qué estan
alliy cédmo les afecta esa decision.

» Asegurar la cobertura de
las necesidades basicas de
alojamiento, manutencién y salud
de la mujer y de sus hijos e hijas.

» Proporcionar a la mujery a sus
hijos e hijas atencién educativa
y psicolégica mientras dure el
acogimiento de urgencia como
complemento a la atencién social
y juridica proporcionada en este
periodo por el SARA.

» Asegurar la continuidad del
aprendizaje a los ninos, ninasy
adolescentes que, por razones de
seguridad, hayan tenido que dejar
de asistir temporalmente al centro
educativo siguiendo las pautas



facilitadas por su tutor o tutora,
a fin de minimizar al maximo
los efectos de la no asistencia
temporal al centro.

» Complementar la exploracién
intensiva realizada con el SARA,
para hacer una valoracion inicial
conjunta de la situacion que
permita a los y las profesionales
tomar las decisiones oportunas
respecto de las propuestas a hacer
a la mujery de laintervencion a
realizar en funcién de la voluntad
expresada por ella, y por sus hijos
e hijas cuando proceda.

El CMAU-VM dispone de un equipo
multidisciplinario integrado por pro-
fesionales de las disciplinas de la
educacion social, la psicologia y el
trabajo familiar ademas de la direc-
cion. Ofrece atencién profesional las
24 horas del dia durante los 365 dias
del ano.

La articulacion entre el SARA y el
CMAU-VM debe garantizar la existen-
cia de un Gnico Plan de Exploraciény
de Intervencion iniciales con objetivos
y estrategias consensuadas y respon-
sabilidades diferenciadas en funcién
de las competencias de cada servicio.

Servicios de acogida de larga
estancia.

Los servicios de acogida de larga du-
racion son recursos de estancia limi-
tada y de transicion que permiten a
las mujeres, y a sus hijos e hijas, tra-
bajar la situacién de violencia vivida y
recibir herramientas sociales y perso-
nales para que las mujeres recuperen
el control y la autonomia de su propio
proceso vital.

El marco legal vigente define que la
duracion en acogida de larga estan-
cia es de un maximo de seis meses,

prorrogable siempre que sea nece-
sario. Sin embargo, en la mayoria de
los casos, la estancia supera los seis
meses, ya que las mujeres y sus hijos
e hijas necesitan méas tiempo para
hacer frente a sus procesos de recu-
peraciéon de la violencia. Hay que te-
ner presente que las mujeres, ninos,
ninas y adolescentes que se acogen
al dispositivo de atencién por violen-
cia machista lo hacen a menudo en
situaciones limite, con danos emo-
cionales graves a causa de la vio-
lencia vivida. En consecuencia, los
procesos de recuperaciéon son mas
largos, lo que repercute directamen-
te en el alargamiento de su estancia
en los servicios.

Las personas acogidas de larga estan-
cia hacen unavida lo mas normalizada
posible: las mujeres trabajan, buscan
trabajo o se forman; los nifos, ninas 'y
adolescentes estudian, disfrutan de
actividades de ocio, van a las colonias
de verano, hacen deporte o lo que sea
necesario o mas adecuado en cada
caso.

Cuando hay riesgo de localizacién por
parte del agresor, los ninos, ninas o
adolescentes tienen que cambiar de
centro educativo.

Por lo que respecta a los ninos, ninasy
adolescentes, se tiene especial interés
en promover que hagan actividades
extraescolares en funcion de sus inte-
reses, aficiones y necesidades. Y si la
madre no dispone de recursos econé-
micos, el SARA proporciona las ayudas
necesarias para garantizarlo.

La ciudad de Barcelona cuenta con:

» Servicios residenciales durante 24
horas: Se trata de servicios (casas
o0 pisos de acogida) que disponen
de atencion profesional las 24
horas del dia todos los dias del ano.
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» Pisos de autonomia. Incluyen
seguimiento profesional de la vida
cotidiana unas horas a la semana.

Las mujeres y nifios, nifas o adoles-
centes (y/u otras personas de la uni-
dad familiar convivientes o depen-
dientes) son acogidas en cualquiera
de estos servicios a propuesta del
Servicio de Atencion, Recuperaciény
Acogida (SARA) con el que se acuerda
un Gnico plan de trabajo con respon-
sabilidades diferenciadas y comple-
mentarias.

Cuando no hay plazas disponibles
en los recursos plblicos y privados
conveniados o concertados, se recu-
rre al resto de entidades privadas y
la Direccion de Feminismos y LGTBI
asume la totalidad del coste de cada
plaza ocupada mientras dure la aco-
gida de larga estancia. Esta metodo-
logia de articulacion y trabajo en red
entre servicios del mismo dispositivo
se aplica igualmente cuando la mujer,
y sus hijos e hijas, estan acogidas en
recursos de titularidad privada sien-
do el SARA el servicio derivadory re-
ferente del caso. Se trata de garanti-
zar a las personas un trato equitativo
independientemente de cual sea el
servicio en el que estén acogidasy de
su titularidad, pablica o privada

2.2.3 Loscriterios de acceso al SARA
y a los CSS.

Estos dos servicios ambulatorios pro-
porcionan atencién de tratamiento
a las personas que viven violencia
machista: las mujeres, los hijos e
hijas de cualquier edad y personas del
entorno.

Dos son los requisitos en cuanto a las
mujeres, los ninos, ninas y adolescentes
y/o los hijos e hijas mayores de edad:

« Vivir en el municipio de Barcelona.

» Que exista una situacién actual de
violencia machista o que persistan
los efectos de la violencia vivida
anteriormente.

Se atiende a todas las mujeres, ninos,
ninas y adolescentes y/o hijos mayores
de edad que retnan los dos requisitos sin
discriminacion por edad, estado de salud
fisica y mental, discapacidad, situacién
legal, orientacion sexual y/o proceden-
cia, e independientemente de que:

» Estén o no empadronadas. Se
prima la situacién real por encima
de la situaciéon administrativa.

» Tengan o no su situacion regulari-
zada legalmente cuando se trata
de personas extranjeras (mujeres,
ninos, ninas o adolescentes, o hijos
e hijas mayores de edad).

» Hayan interpuesto o no denuncia
por la situacién de violencia vivida.

» Estén conviviendo con la persona
agresora o hayan roto con ella.

ELSARA, ademas, también proporciona
una atencién integral a las personas
del entorno cercano de estas muje-
res, ninos, ninas, adolescentes o hijos
e hijas mayores de edad que pidan o
necesiten atencién debido al impacto
que estaviolencia ha tenido también en
ellas, aunque no vivan ni estén empa-
dronadas en la ciudad de Barcelona.

También proporciona asesoramiento
a profesionales y a servicios, y a las
personas que lo soliciten y vivan en
Barcelona o cuando, viviendo en otros
municipios, hagan una consulta o
demanda de asesoramiento en relacién
a mujeres, ninos, ninas o adolescentes
victimas de violencia machista que si
que vivan en el municipio de Barcelona.



2.3 Lainvestigacion aplicada en situaciones de violencia machista.

En 2005, la entonces Direccién del Pro-
grama de Mujer (actual Direccién de
Feminismos y LGTBI) inici6 un proceso
de mejora continua de la atencion que
se proporciona a mujeres, nifos, ninas
y adolescentes que viven, o han vivido,
situaciones de violencia machista, asi
como a hombres que la ejercen. Este
proceso se sustenta, entre otros, en dos
ejes que se consideran imprescindibles:

» La protocolizacién de la intervencion
a partir de la experiencia.

« Lainvestigacion aplicada.

Proceso de mejora continua

QUIEN VIVE VM

NINO / NINA
ADOLESCENTE

QUIEN EJERCEVM [ 2 HOMBRE

MODELO INTERVENCION
Y
PROTOCOLIZACION
(EXPERIENCIA)

-

INVESTIGACION
APLICADA
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2.3.1.La protocolizacion de la
intervencion a partir de la experiencia

Se trata de partir de la experiencia
identificando las buenas practicas
para transformarlas en conocimiento
que se pueda socializar, compartiry
aplicar por el conjunto de servicios
sociales implicados en la deteccion y/o
atencién a mujeres, ninos, ninas o ado-
lescentes que viven situaciones de vio-
lencia machista o bien a hombres que
la ejercen, con independencia de si la
titularidad de los servicios es publica
o privada, y de cual sea su adscripcion
organizativa.

El proceso de protocolizacion iniciado
en 2005 se ha concretado en una serie
de documentos, la mayoria de los cua-
les se puede consultar en la web de
Mujeres del Ayuntamiento de Barce-
lona (barcelona.cat/dones). Los docu-
mentos elaborados hasta ahora son los
siguientes.

Quién recibe la violencia machista:
» La mujer:

» Protocolizacién de la intervenciéon
individualizada con mujeres que
viven o han vivido violencia de
género (publicado en 2007, en
catalan).

» Protocolizacién de la intervencién
grupal con mujeres que sufren o
han sufrido violencia de género
(publicado en 2007, en catalan).

>

Criterios orientativos de
intervencién con mujeres que
sufren, o se sospecha que
sufren, algan trastorno mental
(documento interno de 2007, en
catalan).

» Los ninos, ninas y adolescentes:

b

~

~

Pautas orientativas de exploracién
e intervencién con los hijos e hijas
de las mujeres atendidas por
situaciones de violencia de género
(publicado en 2007, en catalan).

La intervencién con nifios, ninas

y adolescentes en situaciones

de violencia machista desde el
sistema publico de servicios
sociales de la ciudad de Barcelona
(publicado en 2012, en catalan

y castellano).” El modelo de
intervencién que define se
convierte en Medida de Gobierno
presentada al Consejo Plenario
Municipal en sesién del 26 de
abril de 2013 y tiene, por tanto,
caracter vinculante para todos
los servicios sociales municipales
implicados.

Intervencién con adolescentes
que viven, o0 que ejercen,
relaciones afectivosexuales
abusivas u otras manifestaciones
de violencia machista desde

los servicios sociales publicos

de Barcelona para atencién
ambulatoria de tratamiento en
violencia machista" (publicado en
2015 en catalén y castellanoy en
2016 disponible también en inglés
en version digital). Este trabajo
define la intervencion dirigida a

13 Laelaboracion del contenido de este libro ha sido coordinado y dirigido conjuntamente por
profesionales técnicas de la entonces Direccion del Programa de Mujer del Ayuntamiento de
Barcelonay del Servicio de Infanciay Mujer del Consorcio de Servicios Sociales de Barcelona.

14 De la misma manera que el anterior, este trabajo esté coordinado y dirigido conjuntamente por
profesionales técnicas de la entonces Direccién del Programa de Mujer del Ayuntamiento de
Barcelona y del Servicio de Infancia y Mujer del Consorcio de Servicios Sociales de Barcelona.


http://ajuntament.barcelona.cat/dones/ca

chicas y chicos de 12 a 17 afos
que reciben violencia machista
en la que no estan implicados
ni la madre ni el padre (o actual
pareja de la madre/padre), y
laintervencién con losy las
adolescentes que la ejercen.

e ELhombre que ejerce violencia
machista:

» Guia de recomendaciones para la
deteccion de violencia machista en
hombres (publicado en 2014, en
catalan).”

Todos los documentos de protocoliza-
cion han sido elaborados a partir de
grupos de trabajo en los que han par-
ticipado, como minimo, profesionales
y cargos de los diferentes servicios
sociales publicos implicados, asi como
una o dos personas expertas externas
para asegurar la incorporaci6n de las
aportaciones en el ambito internacio-
nal Gtiles en nuestro contexto y evitar
hacer un analisis excesivamente cen-
trado en nuestra organizacion.

En todos estos documentos se define,
como minimo:

» El marco conceptual y legal del que
se parte.

» La metodologia de intervencién
que cada documento desarrolla en
funcién de sus objetivos.

2.3.2.Lainvestigacion aplicada

Se trata de una investigacion util para la
accion.

Desde la Direccién de Feminismos y
LGTBI entendemos que la investigacion
aplicada es una herramienta basica en
cualquier sistema de servicios que tiene
incorporados criterios de calidad, de
eficacia y de eficiencia en su préactica.

Desde 2005 se han llevado a cabo las
siguientes investigaciones aplicadas
que se pueden consultar en la web de
Mujeres del Ayuntamiento de Barcelona
(barcelona.cat/dones):

e Quién vive la violencia machista:
» La mujer:

» RVD-BCN. Protocolo de valora-
cion del riesgo de violencia contra
la mujer por parte de su pareja o
expareja (publicado en 2012, en
catalan, castellano e inglés).

EL RVD-BCN (Riesgo Violencia Mu-
jer - Barcelona) ha sido elaborado
en el contexto del Circuito Barce-
lona contra la Violencia hacia las
mujeres’®. El objetivo de este Pro-
tocolo es proporcionar a los y las
profesionales que atienden a muje-
res que viven situaciones de violen-
cia machista por parte de su pareja
0 expareja, una herramienta que
ayude a valorar el riesgo de que se
produzcan, a corto plazo, (maximo
6 meses ), actos violentos graves.

15 Trabajo realizado por la Comisién de trabajo sobre hombres que ejercen violencia machista en
el contexto del “Circuito Barcelona contra la violencia machista”, dirigida y coordinada por la
entonces Direccién del Programa de Mujer del Ayuntamiento de Barcelona.

16 Nace en el ano 2001, impulsado por el Ayuntamiento de Barcelonay el Consorcio Sanitario
de Barcelona, con la voluntad firme de promover la coordinacién y la cooperacion entre las
diferentes instituciones implicadas en la lucha para la erradicacion de la violencia machista
en Barcelona, como condicién necesaria para poder ofrecer una atencién de calidad a las
mujeres que estan viviendo situaciones de violencia, y a sus hijos e hijas, y teniendo en cuenta

la vertiente preventiva.
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EL RVD-BCN ha sido sometido a un
proceso de validacion cientifica
que se inici6é en febrero de 2010y
finalizé en junio de 2011. Han par-
ticipado profesionales y servicios
de todos los ambitos implicados
de la justicia, la salud, los servi-
cios sociales y los cuerpos poli-
ciales (Mossos y Guardia Urbana).
Este proceso ha sido dirigido por
el Grupo de Estudios Avanzados
en Violencia (GEAV) de la Univer-
sitat de Barcelona, y ha sido fi-
nanciado a partes iguales por el
Ayuntamiento de Barcelona, el
Consorcio Sanitario de Barcelona
y el Instituto Catalan de las Mu-
jeres. Correspondi6 a la entonces
Direcci6on del Programa de Mujer
del Ayuntamiento de Barcelona la
coordinacion de todo el procesoy
de la Comisidn técnica interinsti-
tucional que hizo su seguimiento.

El proceso de recuperacion de
las mujeres que viven violencia
de pareja: descripcion e
instrumentacion (publicado

en 2013, en catalan y castellano,
y en 2016 disponible también

en inglés en versidn digital).

Esta obra presenta los resultados
de una investigacion aplicada pa-
trocinada por el Ayuntamiento de
Barcelona, dirigida por el Grupo
de Investigacion Consolidado Psi-
coSAO de la Universitat de Barce-
lona y realizada con la participa-
cion del Equipo de Atencién a las
Mujeres, servicio adscrito a la en-
tonces Direccidon del Programa de
Mujer del Ayuntamiento de Bar-
celonay gestionado por la Funda-
cion Salut i Comunitat.

La investigacién, que se inici6 a
finales del 2008 y finaliz6 a princi-
pios de 2012, ofrece tres tipos de
resultados:

1. Definiciones conceptuales de
recuperacion y de liberacion de
las mujeres que viven en situa-
cién de violencia machista de
pareja desde una perspectiva
psicosocial, de géneroy de pro-
ceso.

2.Un modelo integral de fases de
liberacion y recuperacion de las
mujeres que viven en situacién
de violencia machista de pareja.
Contempla siete fases: vincu-
lacién, resistencia, conflicto y
ambivalencia, puesta en cues-
tion, confrontacion y ruptura,
mantenerse libre, y reconstruc-
cién del futuro en libertad.

Este modelo permite profundi-
zar en la comprension de este
proceso orientando la explora-
cion hacia la valoracion diag-
nostica y la intervencién futu-
ra, contribuyendo de manera
decisiva a mejorar la eficaciay
calidad de la atenciéon que pro-
porcionan tanto los servicios
sociales como todos los servi-
cios implicados en la lucha con-
tra la violencia machista (salud,
justicia, cuerpos policiales, am-
bito judicial, etc.).



3.Aporta una bateria de ins-
trumentos que miden cuatro
dimensiones: violencia, sepa-
racion, salud e inclusién social.
Algunos de estos instrumentos
son de nueva creacion y suponen
una innovacién importante en el
campo de la atencion a las muje-
res que viven violencia machista
de pareja. Otros son escalas
reducidas y adaptadas a nuestra
realidad de escalas utilizadas en
el ambito internacional.

Estos instrumentos ayudan a las
personas profesionales a obje-
tivar sus valoraciones diagnés-
ticas iniciales, de proceso y de
resultados, y también permiten
evaluar las intervenciones y pro-
porcionar informacién atil en la
toma de decisiones tanto en la
gestion de los casos como en la
definicién de politicas publicas.

» Los ninos/as y adolescentes:

» Elimpacto de la violencia
machista y procesos de recupe-
racién en la infancia y la adoles-
cencia, en las madres y en las
relaciones maternofiliales. Los
resultados de esta investigacion

son el motivo de esta publicacion.

» EL hombre que ejerce violencia
machista:

» Investigacion para evaluar
la eficacia del tratamiento
psicosocial con hombres que
ejercen violencia machista hacia
su pareja y son usuarios del
Servicio de Atencion a Hombres
para la promocioén de relaciones
no violentas (SAH). La direccién
de la investigacién es asumida
por la Dra. Neus Roca Cortés de
la Universitat de Barcelona. Esta
investigacion se inici6 en 2013
con una duraci6n prevista hasta
finales de 2017.
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2.4 Lainvestigacion aplicada: Elimpacto de la violencia machista en la infancia
y la adolescencia, en las madres y en las relaciones maternofiliales.

2.4.1 El punto de partida:

El 13 de julio de 2012 se hizo la pre-
sentacién institucional del “modelo de
intervencién con ninos, ninas y ado-
lescentes en situaciones de violencia
machista desde el sistema publico de
servicios sociales de la ciudad de Bar-
celona”, elaborado por un grupo de
trabajo en que estaban representados
todos los servicios implicados en ese
momento: centros de servicios sociales
(CSS), equipos de atencion a la infancia
y la adolescencia (EAIA), el Equipo de
Atencién a las Mujeres (EAD), el Servi-
cio de Atencién a Ninas y Nifos (SAN), y
la Casa de Acogida de larga estancia de
Barcelona (CA). Participaban también
dos personas externas a la red de ser-
vicios y recursos miembros del grupo,
pero con una experiencia especifica
en el ambito de la infancia y la familia
en riesgo, y en el &mbito de la violen-
cia machista desde una perspectiva de
género.

Este grupo, coordinado por la enton-
ces Direccion del Programa de Mujer
del Ayuntamiento de Barcelonay por
el Servicio de Infancia y Mujeres del
Consorcio de Servicios Sociales de
Barcelona, supuso un salto cualitativo
en muchos aspectos respecto al tra-
bajo previo de protocolizacion publi-
cado en 2007 y que definia las Pautas
orientativas de exploracién e interven-
cién con los hijos e hijas de las mujeres
atendidas por situaciones de violencia
de género. De este trabajo se parti6
con la voluntad de avanzar conceptual
y metodolégicamente y de ofrecer un
anico documento que lo integrara todo.

Este modelo de intervencién resultante
de un proceso de elaboraciéon que duré
dos anos se convierte en Medida de
Gobierno presentada en el Plenario
Municipal el 26 de abril de 2013. Obtuvo
la aprobacién y consenso de todas las
fuerzas politicas sin excepcion. A partir
de este momento la implementacién de
este modelo de intervencion es vincu-
lante para todos los servicios sociales
municipales implicados.

Una de las cuatro lineas de accién en
gue se concreta la Medida de Gobierno
para laimplementacion de este modelo
de atencién, es la puesta en marcha
del Servicio de Atencién, Recuperacién
y Acogida (SARA) que debia integrar lo
mejor del EAD y del SAN e implementar
plenamente el modelo de intervencién
definido, ademas de ampliar el perfil de
personas destinatarias.



2.4.2.0bjetivos:

Eramos conscientes de que en un pro-
ceso de mejora continua no bastaba
con protocolizar la intervencion a par-
tir de la experiencia y la reflexién y de
gue nos hacia falta, por tanto, profun-
dizar en el conocimiento de la realidad
a través de la investigacion aplicada.
Queriamos obtener un conocimiento
sistematizado de la realidad y mante-
ner suficiente distancia respecto a la
intervencién para mejorar el funcio-
namiento de los servicios y la practica
profesional y ofrecer una atencién de
mayor calidad, eficacia y eficiencia a
ninos, ninas, adolescentes y madres.

Es asi como a finales del 2012 se inicia
la investigacién aplicada cuyos resul-
tados se presentan en esta publica-
cion. La investigacion perseguia los
siguientes objetivos:

1. Disponer de una aproximacion
sobre el impacto de la violencia
machista en la infancia y la adoles-
cencia, en las madres y en las rela-
ciones maternofiliales.

2. |ldentificar elementos relevantes
tanto de comprensién como de
intervenci6n en el proceso de recu-
peracién tanto de los nifnos, ninasy
adolescentes como de las madres
y de las relaciones maternofiliales.

3. Aportar instrumentos y/o protoco-
los para valorar adecuadamente
este impacto e identificar cuales
son las &reas con mayor potencial
para facilitar la recuperacion de la
violencia vivida.

2.4.3 Servicios participantes
y servicios que han colaborado.

Servicios que han participado:

» En el periodo 2012 y 2013: EAD, SAN
y CMAU-VM.

 En el periodo 2014 (realizacion del
trabajo de campo): SARA (nuevo
servicio que integraba los anteriores
EAD y SAN) y CMAU-VM.

Estos servicios han participado en todo
el proceso. En la definicion de los obje-
tivos y del alcance de la investigacion,
facilitando su base de datos para hacer
un analisis secundario de la informa-
cion explotable informéaticamente,
facilitando los datos de contacto de los
casos cerrados, motivando a participar
a mujeres, ninos, ninas y adolescen-
tes que estaban siendo atendidos de
manera individualizada y/o grupal en
el SARA en 2014 en que se lleva a cabo
el trabajo de campo, contestando el
cuestionario autoadministrado dirigido
a profesionales, participando en los
grupos de discusion de profesionales
y, por altimo, aportando elementos de
analisis, valoracion e interpretacion de
los resultados de la investigacion.

Servicios que han colaborado:

CSS, PIAD, EAIA, SAS de la Agencia
ABITS y servicios de acogida por violen-
cia machista tanto de urgencia como
de larga estancia publicos y privados.

El SAH colabord facilitando el acceso a
los hombres atendidos por el servicio
(en relacién con la violencia machista
ejercida) y que aceptaron realizar las
entrevistas que formaban parte del
estudio cualitativo de la investigacion.
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2.4.4 Ladireccion de lainvestigacion.

Esta investigacion requeria una aproxi-
macidn, analisis e interpretacion de la
realidad que integrara miradas diver-
sas: la de lainfancia y adolescencia en
riesgo y la de la violencia machista con
perspectiva de género. Lo cierto, sin
embargo, es que integrar estas mira-
das tanto en el campo de la investiga-
cion como en el de la intervencion no
es nada facil. Era un reto que asumia-
mos conscientes de la dificultad que
entranaba.

Dado que los servicios que debian
participar en la investigacién tenian
incorporada la perspectiva de género
y, sobre todo, experiencia de interven-
cién en violencia machista, priorizamos
que la direccion de la investigacion
fuera asumida por quien tenia compe-
tencia reconocida tanto a escala nacio-
nal y estatal como internacional en el
campo de los derechos de nifos, ninas
y adolescentes y su calidad de vida y,
mas especificamente, de la infanciay
la adolescencia en riesgo.

Una vez definida la prioridad, la elec-
cion fue clara: el Instituto de Inves-
tigacion sobre la Calidad de Vida de
la Universitat de Girona, con la Dra.
Carme Montserraty el Dr. Ferran Casas
como responsables de la direccién de
la investigacion.



2.5 Reflexiones para la mejora de los servicios y de la atencién
a partir de los resultados de la investigacion.

Los resultados de la investigacion
aportan muchos elementos para la
reflexion y senalan diversas areas de
mejora tanto respecto a los servicios
y a la practica profesional, como en lo
que respecta al conjunto del sistema
de bienestar social y al ambito legis-
lativo, entre otros, en relacién a la
respuesta que se da en situaciones de
violencia machista.

De manera complementaria a las reco-
mendaciones que las autoras y autor de
lainvestigacion han agrupado en 10 pun-
tos al final de la segunda parte de esta
publicacion, queremos destacar cuatro
areas de reflexion que, en nuestra opi-
nion, también deberian ser prioritarias.

2.5.1 De laliberacion de laviolencia
machista a la precariedad.

Algunos datos de interés de la
Memoria 2015 del SARA:

» 1.725 unidades familiares
atendidas (personas solas / dos
0 mas personas miembros).

» En total se atendieron 1.483 mujeres
por vivir violencia machista.

» EL 90,83% vivian violencia machista
de pareja (1.347 mujeres) ejercida
por la pareja actual (53,80%) o la ex
pareja (46,19%).

» EL 75,38% de las mujeres (1.118)
tienen hijos/hijas que en la mayoria
de los casos son menores de edad.

» Cuando hay ruptura de pareja con
hijos/hijas en la gran mayoria de
los casos hay establecido régimen
de visitas por parte del padrey,

a veces, custodia compartida.

» Estudios de las mujeres atendidas:

» E159,99% tiene Bachillerato/
ciclos formativos de grado
medio o superior, 0/y estudios
universitarios.

» Este porcentaje se eleva al 69,72%
si anadimos el 9,73% de las
mujeres atendidas que tienen la
ESO terminada en el momento de
abandonar los estudios.

e Situacio6 laboral de les dones ateses:
» Trabaja el 48,25%

» No trabaja el 43,55%

¢ Ingresos de las mujeres atendidas:

» EL 32,93% no tiene ningln
ingreso (0 €)

» EL67,15% tiene entre 0 y 600 €

De estos datos se desprende la
siguiente valoracion:

Liberarse de la violencia machista
supone para una mayoria de mujeres
convertirse en familia monoparental
con ingresos muy bajos, falta de tra-
bajo o precariedad laboral, gran difi-
cultad de conciliaciéon familiar por
incompatibilidad de horarios y/o por
falta o escasa red familiar/social y
de recursos, y una gran sobrecarga
para poder satisfacer las necesidades
materiales y emocionales de los hijos e
hijas y continuar su propio proceso de
recuperacion de la violencia vivida. Se
trata de situaciones con una alta vul-
nerabilidad y riesgo de exclusién con lo
que ello supone tanto para ellas como
para los ninos, ninas y adolescentes.
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Ante esta realidad no basta con ofre-
cer atencién integral (social, educativa,
psicolégica, juridica y/o de insercidn
laboral) cuando sea necesario tanto a
la mujer (como mujer y como madre)
como directamente a cada uno de sus
hijos e hijas y a la unidad familiar en su
conjunto, para que puedan liberarse de
la violencia machista vivida y hacer un
proceso de recuperacion.

Para evitar que en muchos casos
liberarse de la violencia machista
comporte precariedad hay que imple-
mentar y hacer realmente efectivas
toda una bateria de medidas que hagan
posible los siguientes aspectos.

» Elacceso a la vivienda de promocién
publica.

e Lainsercion laboral.
e La conciliacion familiar.

» Medidas para garantizar que nifos,
ninas y adolescentes puedan
acceder y disfrutar de un ocio
reparador en contextos donde los
valores de igualdad y respeto sean
fundamentales.

2.5.2.Lagunas en la proteccion de la
infancia y la adolescencia en riesgo
por situaciones de violencia machista.

Estas lagunas son de diversa indole:

« Hace falta una reflexion sobre
la aplicacion, en situaciones de
violencia machista, del régimen
de visitas al padre de los ninos,
ninas y adolescentes.

Por un lado, nos encontramos con que
desde la judicatura, en el momento de
aplicar el marco legal, se interpreta
que la violencia machista va dirigida
hacia la mujer y no hacia los hijos e

hijas, a menos que se haya probado
gue también son destinatarios o des-
tinatarias de la violencia. En conse-
cuencia, con independencia de que se
adopten o no medidas de proteccion
hacia la mujer, en la mayoria de los
casos el padre tiene potestad paren-
tal de la misma manera que la madre
y tiene establecido un régimen de vi-
sitas que solo de manera excepcional
son supervisadas por profesionales.

Por otra parte, la ley catalana
14/2010, de los derechos y las opor-
tunidades en la infancia y la adoles-
cencia establece que la violencia
machista constituye en si misma una
situacion de riesgo para el nifio, nifa
y el o la adolescente (art. 102) y ello
con independencia de si es testigo o
también la recibe directamente, ya
que los danos pueden ser igualmente
graves. El articulo 95, ademés, obliga
a la administracién pablica a propor-
cionar atencién a los ninos, ninas y
adolescentes que conviven con situa-
ciones de violencia machista.

En cuanto a los resultados de la in-
vestigacién aplicada, observamos
que un 59,1% de los y las jovenes que
han participado afirman haber recibi-
do directamente violencia, mientras
que solo el 44% de las madres con-
sultadas lo manifiesta.

La experiencia de nuestros servicios
es que a menudo los nifos, nifas y
adolescentes llegan habiendo sufri-
do danos graves. Aunque una buena
parte no ha sido objeto de violencia
directa, si que han sido testigos de la
misma.

Por altimo, recordar que en el ano
2015, de las 1.347 mujeres atendidas
por el SARA por haber vivido violen-
cia machista de pareja, en un 46,19%
de los casos la persona agresora era
la expareja. Vemos como, en un por-



centaje muy elevado, la ruptura con
la pareja que ejerce violencia no ha
liberado a la mujer de continuar reci-
biéndola. Cuando la mujer es madre,
a menudo el hombre que maltrata
suele utilizar a los hijos e hijas como
un instrumento de violencia hacia
ella, haciéndola sufrir al ver los da-
nos que la violencia causa a los ni-
nos, ninas y adolescentes. A menudo
las madres deben obligar a los hijos e
hijas a cumplir el régimen de visitas
con el padre en contra de su voluntad
a fin de no perder su custodia. Este
régimen de visitas no se hace précti-
camente nunca con supervision pro-
fesional.

En nuestra opinién, todos estos datos
indican claramente la necesidad de
hacer una reflexién desde todos los
ambitos de nuestra sociedad (legisla-
tivo, sistema de bienestar social, etc.)
para analizar qué debemos cambiar
para proteger mejor a los nifos, ni-
nas y adolescentes que conviven con
situaciones de violencia machista in-
cluso una vez que el padre y la madre
se han separado. Probablemente, una
de las opciones a tener en cuenta es
que las visitas con el padre, en caso
de mantenerse, sean siempre supervi-
sadas por profesionales, por lo menos
durante unos meses, hasta completar
una exploracién en profundidad en la
que los ninos, ninas y adolescentes
también puedan dar su opinién.

El papel de los servicios de
atencion especifica en situaciones
de violencia machista en lo que
respecta a la proteccion de ninos,
ninas y adolescentes que conviven
con esta violencia.

El SARA es un servicio social ambu-
latorio de atencién basica especifica
en situaciones de violencia machis-
ta. Dispone de profesionales de la
educacion social y la psicologia que

intervienen directamente con los ni-
nos, ninas y adolescentes y con las
madres o personas cuidadoras de
que se trate realizando una valora-
cion diagnéstica y proporcionando
atencidén de tratamiento. Junto con
el SAH realizan la exploracién con el
padre que ejerce violencia.

Aveces, al tener conocimiento de que
se esté interviniendo con los ninos,
ninas o adolescentes, desde la judi-
catura se requiere al SARA para que
informe sobre la situacién en que se
encuentran losy las menores de edad
y sobre la actuacion realizada.

Cuando este requerimiento no existe
y desde el SARA se hace una valora-
cién diagndstica en la que se aprecia
que el nifo, nina o adolescente pre-
senta danos graves y que el régimen
de visitas establecido con el padre
supone, o puede suponer, una situa-
cion de alto riesgo, se elabora un in-
forme con esta valoracién y se entre-
ga al abogado o abogada de la madre.
Con mas frecuencia de la deseada
nos hemos encontrado que este in-
forme no tiene ninguna incidencia en
los procesos judiciales en marcha al
considerar que se trata de un servi-
cio que actua a favor de la madre y
que, por tanto, no tiene la objetividad
necesaria para analizar lo que pasay
proponer medidas al respecto.

Y cuando ante esta situacién se ha
solicitado al sistema de proteccion a
la infancia que interviniera (dado que
ningln otro dispositivo pone en duda
que defiende el interés superior del
nino y de la nifa cuando hay colision
de intereses o derechos con los del
padre y/o la madre), la respuesta ob-
tenida ha sido que no pueden interve-
nir mientras uno de los progenitores,
en este caso la madre, sea protectora
y tenga cuidado de las necesidades
de su hijo o hija.
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En nuestra opinién, estos hechos invi-
tan a hacer una reflexion sobre la ne-
cesidad de:

» Clarificar en todos los ambitos
donde sea necesario que los
servicios de atencidn especifica
y especializada a mujeres 'y
ninos, ninas o adolescentes en
situaciones de violencia machista
tienen un encargo para el
cumplimiento del cual:

» Disponen de profesionales con
la preparacion necesaria para
hacer valoraciones diagndsticas
desde el contexto de los servicios
sociales y para proporcionar,
cuando sea necesario, una
intervencién de tratamiento a
ninos, ninas y adolescentes.
Cuando no hay una sentencia
judicial que considere probada
la existencia de violencia
machista, pueden valorar si los
sintomas y el malestar del nifo,
nina o adolescente que se hayan
podido detectar en la exploracion
diagnéstica son compatibles
con la existencia de violencia
machista.

~

Defienden siempre el interés
superior del nino y de la nina
cuando hay colision de intereses
con los del padre y/o la madre tal
como establece el marco legal
vigente.

» El sistema de proteccién a la
infancia y la adolescencia no se
puede inhibir cuando, en una
situacién de violencia machista,
aunque haya una madre protectora,
un nino, nina o adolescente se
encuentra en situacion de alto
riesgo como consecuencia del
régimen de visitas establecido con
el padre.

» Seria conveniente que siempre que
en un proceso judicial por violencia
machista se tenga conocimiento
de que el SARA esta interviniendo
con aquellos ninos, ninas o
adolescentes se le requiera que
informe sobre la situacién y sobre
laintervencion realizada.

« Elanonimato en las historias
clinicas de Salud y en los datos
del sistema escolar de los ninos,
ninas y adolescentes acogidos en el
dispositivo de violencia machista:
un requisito pendiente.

Los servicios del dispositivo de aco-
gida por violencia machista no pue-
den proporcionar la seguridad nece-
saria si los datos de las mujeres y los
ninos, ninas o adolescentes figuran
en los listados de preinscripcion y de
matriculacion en los centros educati-
VoS, 0 en la historia clinica en la que
figura la direccién o territorio de re-
sidencia.

Conseguir un sistema de registro que
garantice al mismo tiempo el anoni-
mato y la atencién normalizada por
parte de los centros educativos y de
salud es una peticion expresada des-
de hace tiempo tanto por los servi-
cios publicos como por las entidades
que intervienen en situaciones de
violencia machista.

2.5.3 Dilema entre proteccion/
seguridad y la garantia de los derechos
de la infanciay la adolescencia.

El nifo, nina o adolescente tiene dere-
cho a tener un entorno estable que le
aporte seguridad, afecto y buen trato y,
por tanto, conservar los vinculos con las
personas y entornos que son una refe-
rencia positivay que le permiten crecer
y adquirir confianza en si mismo/a.



Pero también tiene derecho a vivir en
un entorno libre de violencia machista
y a tener una madre que no tenga
miedo, que no se sienta empequene-
cida a consecuencia de la violencia
vivida, una madre que se cuide y que
cuide a sus hijos e hijas y los proteja de
la violencia.

En situaciones de acogida por violen-
cia machista, cuando la situacion es
de riesgo medio o alto se hace dificil
compatibilizar todos estos derechosy
se prioriza el derecho a la seguridad y
aviviren un entorno sin violencia. Y eso
significa que la mujer y los nifos, ninas
o adolescentes acogidos de urgencia
deben dejar de ir a todos aquellos luga-
res donde la persona maltratadora los
pueda localizar: trabajo, escuela o ins-
tituto, centro abierto, centro cultural,
deportivo o recreativo, visitas a fami-
liares y amistades, etc.

Y significa también que ni la mujer ni
los ninos, ninas o adolescentes pue-
den facilitar a nadie la direccién ni
ningin dato de localizacion del lugar
donde estan acogidos o acogidas vy,
por supuesto, tampoco pueden recibir
visitas mientras dure el acogimiento de
urgencia.

Y que si pasan a una acogida de larga
estancia, aunque puedan tener una
vida lo mas normalizada posible, en
situaciones de riesgo medio o alto los
ninos, ninas y adolescentes tendréan
que cambiar de escuela o de insti-
tuto, adaptarse a nuevos profesoresy
profesoras, companeros y compane-
ras; deberan cambiar de centro cultu-
ral, deportivo o de ocio, hacer nuevas
amistades, etc.

Todo esto no solo provoca malestary
genera en el nifo, ninay adolescente un
perjuicio que puede llegar a ser impor-
tante, sino que a menudo también le
provoca rabia por el precio tan alto

que tiene que pagary por las renuncias
que ha de hacer cuando élo ellay la
madre son las victimas de la violencia
machista, no quienes la ejercen.

Es evidente que garantizar y compa-
tibilizar todos los derechos del nino,
nina o adolescente en situaciones
de riesgo medio y alto por violencia
machista no es posible, pero es igual-
mente cierto que hay suficiente mar-
gen de mejoray que ésta debe ser un
area prioritaria de reflexion y de cam-
bio a corto y medio plazo.

2.5.4 Elretodeltrabajoenred.

La violencia machista es un fenémeno
multicausal y multidimensional que
provoca efectos muy diversos en las
personas y familias implicadas, gene-
ralmente atendidas por una diversidad
de servicios. Cada uno de estos servi-
cios, no obstante, dirige su atenci6n
a aspectos distintos en funcion de la
naturalezay los limites de su encargo.
Ningun servicio tiene, por si solo, la
vision global de la realidad que afecta a
un caso determinado. Esta perspectiva
se debe construir de manera delibe-
rada. En este sentido es donde el tra-
bajo en red es fundamental.

Se trata de una determinada metodo-
logia de articulacion y pacto sin jerar-
quias entre profesionales y servicios
para analizar e intervenir en las situa-
ciones que afectan a personas y fami-
lias con las que se esta trabajando.

Una finalidad clara del trabajo en red,
pero no la Unica, es evitar la interven-
ciéon maltiple de servicios y el exceso de
esfuerzo emocional que esto provoca
en el nino, nina o adolescente y en la
madre.
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Se trata de aplicar el principio de subsi-
diariedad entendido en un doble sentido:

« Evitar la implicacion de servicios de
segundo nivel si una buena actuacion
y trabajo en red de los servicios
ambulatorios de servicios sociales
(CSS y/o SARA y/o SAH), salud
(pediatria y/o ASSIR) y educacion
(guarderias, escuelas e institutos)
es suficiente para dar una respuesta
adecuada a la necesidad existente.

Nombrar un servicio y profesional
referente. Entendemos por servicio
referente aquel que es responsable
de laintervenci6n troncal o principal
con una mujer y con sus hijos e
hijas. El servicio referente no es
responsable de las intervenciones
realizadas por los otros servicios
que participan en la intervencion,
ya que no tiene ninguna relacién
jerarquica ni de autoridad formal.
Son funciones del servicio referente
del caso:

» Favorecer y buscar la articulacién
con todos los servicios
intervinientes para intentar
compartir una vision global de lo
que pasa, por qué ocurrey qué
se esta haciendo, con el objetivo
de conseguir la coherencia
de actuacionesy evitar la
victimizacion secundaria tanto
de la madre como del nifio, nina
o adolescente.

» Garantizar que todos los acuerdos
establecidos entre los servicios
intervinientes quedan recogidos
por escrito, y que todos suscriben
el texto y tienen copia del mismo.

Y todo ello para evitar que:

» Medien més servicios de los que son
necesarios.

» Duplicar intervenciones.

» Dejar necesidades desatendidas a
causa de planteamientos sesgados
por parte de los servicios.

« Dar a la madre y/o al nifo, nina
o adolescente indicaciones
contradictorias.

» Anadir gratuitamente complejidad
en la gestion del diaa diayen el
proceso de toma de decisiones y de
recuperacion de la violencia vivida
por parte de la madre y del nifo, nifa
o adolescente, con multiplicidad de
visitas y entrevistas sin articulacion
previa entre los servicios.



Trabajar en red interservicios es una
necesidad y un imperativo legal. Todo
el mundo esta de acuerdo, pero queda
mucho camino por recorrer para
hacerlo realidad en el dia a dia de los
servicios.

El modelo que define La intervencién
con ninos, ninas y adolescentes en
situaciones de violencia machista desde
el sistema publico de servicios sociales
de la ciudad de Barcelona (Medida de
Gobierno, 26 de abril de 2013) dedica un
capitulo al trabajo en red y al enfoque
en que se basa.

Una vez definido, por tanto, el marco
teérico, conceptual y metodolégico,
hay que hacerlo operativo, viable y sos-
tenible. Para hacerlo posible hay que
convertirlo en una prioridad institucio-
nal que busque las estrategias mas efi-
cacesy las generalice.

Y, por altimo, queremos recordar que
el mandato de proteccién de datos de
las personas atendidas no es un impe-
dimento para compartir informacién
y hacer un trabajo conjunto tal como
dispone explicitamente el marco legal
vigente y, en concreto:

» La Ley catalana de los derechos
y las oportunidades en la infancia
y la adolescencia (2010).

» El Protocolo Marco para una inter-
vencién coordinada contra la violen-
cia machista. Justamente el Capitulo
VIl de Recomendaciones sobre la
proteccién de datos personales en
los circuitos territoriales del Proto-
colo Marco, que tiene el visto bueno
favorable de la Autoridad Catalana
de Proteccién de Datos, autoriza la
comunicacion de datos sin pedir el
consentimiento de la persona que
vive violencia siempre que la infor-
macion presentada sea la necesaria,
adecuaday pertinente en relacién a
las razones que motivan la coordina-
cién, y en funcién de quien da
y recibe esa informacion.

» La Ley catalana reguladora de los
Servicios Sociales. (2007).
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PARTE

LA INVESTIGACION APLICADA:
El impacto de la violencia
machista y procesos de
recuperacion en la infancia
y la adolescencia, en las
madres y en las relaciones
maternofiliales.






3.
MARCO CONCEPTUAL

3.1 Introduccién

Para enmarcar la investigacion sobre
el impacto de la violencia machista"
en la infancia, la adolescencia, en las
madres y en las relaciones maternofi-
liales, partimos, en primer lugar, de la
definicion que Roca Cortés (2011) hace
de uno de los ambitos en que se pro-
duce: la violencia machista de pareja,
entendida como un comportamiento
agresivo constante e intencional que
causa danos, que busca el control y la
sumisién de la pareja afectiva y mante-
ner la posicién de dominacion de quien
agrede. La violencia machista es una
violencia selectiva hacia las mujeres
que puede adoptar formas diferentes:
fisica, psicolégica, sexual y/o econé-
mica. Cuando las mujeres son madres,
esta violencia tiene un impacto directo
también en los hijos e hijas, sea por-
que son testigos y/o porque la reciben
también directamente. En el contexto
de esta investigacion el &mbito pre-
dominante es la violencia machista de
pareja, ejercida por la pareja o expareja
hombre. Este puede ser o no el padre
de los ninos, ninas o adolescentes, y
haber asumido o no el rol parental.

El estudio de Roca Cortés (Ayunta-
miento de Barcelona, 2013) profundizé
en los procesos de recuperacién y de
liberacién de la mujer de las situacio-
nes de violencia machista de pareja,
independientemente de si habia hijos/
hijas. Desde una perspectiva de con-
tinuacioén, el estudio que presenta-
mos se centra en las mujeres como
madres y en el impacto que la violen-
cia machista tiene en sus hijos e hijas,
en aquellos ninos, ninas y adolescen-
tes que siendo aln menores de edad
viven en un hogar donde su padre o la
pareja de su madre es violento contra
la mujer. Esto incluye tanto las situa-
ciones en que sigue la convivencia de

la pareja como las situaciones en que
ésta ha terminado pero en que siguen
expuestos y expuestas a situaciones
violentas como las que se pueden dar
en el régimen de visitas; o bien sufrir
un uso y manipulacion constantes para
controlar a la madre o hacerle dano,
por ejemplo.

Estos ninos, ninas y adolescentes
viven inmersos en estructuras fami-
liares basadas en el patriarcado, y
donde el hombre, solo por el hecho de
serlo, ejerce la autoridad y el dominio
y coloca a la figura materna en situa-
cion de sumisién y obediencia (Depar-
tamento de Bienestar Social y Familia,
2015). Ademas, ya sabemos que la vio-
lencia machista siempre impacta oca-
sionando danos en el nino, nina o
adolescente tanto si éste/a también
la ha recibido directamente, como si
ha sido testigo presencial o indirecto
a través de lo que ha oido o visto en
los efectos de la violencia en la madre
(Ayuntamiento de Barcelona, 2012).
Esta consideracion esté en linea con la
Resolucién 1714 del Consejo de Europa
de 2010 donde se reconoce que ser tes-
tigo de la violencia contra la madre es
una forma de abuso psicolégico con
consecuencias potencialmente graves
para los nifos y ninas.

En el Estado espanol, la publicacion de
Save the Children (2006) sobre la aten-
cioén a los nifos y nifas victimas de la
violencia de género en el sistema de
proteccion a la mujer, supuso segu-
ramente un punto de inflexién para
muchas personas. El informe manifes-
taba claramente que los ninos, ninas'y
adolescentes hijos e hijas de las muje-
res que viven situaciones de violencia
machista también son victimas de esta
violencia.

17 Enesta publicacion se utiliza el término violencia machista siguiendo el uso que hace la
Ley Catalana 5/2008, de 24 de abril, del derecho de las mujeres a erradicar la violencia machista
asi como las directrices del Ayuntamiento de Barcelona.
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De todos modos, si nos fijamos en las
fechas de estos documentos, lo pri-
mero que nos viene la cabeza es que
a pesar de que este fendmeno existe
desde hace siglos, hace relativamente
poco tiempo que lo consideramos un
“problema social”. Varios factores han
contribuido a considerarlo asi actual-
mente. Por un lado, los resultados de
los estudios que nos empezaron a lle-
gar, especialmente de paises nérdicos
y anglosajones de los anos 90 y prime-
ros 2000, que nos mostraban los danos
que la violencia machista en el &mbito
familiar ocasionaba en los nifos y
ninas. Por otra, los casos de ninos y
ninas muertos/as por esta causa que
empezaron a saltar a los medios de
comunicacion. En paralelo, la lenta
pero creciente sensibilizacién sobre los
derechos de la infancia, contribuyendo
a la toma de conciencia por parte de la
ciudadania de todo lo que es perjudicial
para los nifos y ninas.

Todo esto ha provocado que en nuestro
pais: (i) se encarguen estudios sobre
este fendmeno desde las administra-
ciones publicas como es el caso de la
investigacion que aqui presentamos;
(ii) se empiece a pensar en programas
y lineas de actuaciéon (Ayuntamiento
de Barcelona, 2012; Departamento de
Bienestar Social y Familia de la Gene-
ralitat de Catalunya, 2015); (iii) se inicie
la publicacion de las primeras estadis-
ticas que incluyen a los ninos, ninas
y adolescentes como victimas de la
violencia machista; y (iv) se incorpore
progresivamente el riesgo que supone
para los ninos y las ninas vivir en estas
situaciones en la ley estatal de protec-
cién a la infanciay en la ley catalana™
de infancia.

En esta investigacién proponemos
una comprension del fenémeno a par-
tir de diferentes angulos. De entrada
lo abordamos como problema social,
complejo y borroso, donde la pro-
porcionalidad y la causalidad son a
menudo cuestionadas. Esto nos hace
también comprenderlo desde diferen-
tes enfoques disciplinarios sobre todo
psicosociales y educativos, mas que
clinicos (esta no ha sido la perspectiva
de la investigacion). Aportamos tam-
bién una comprension del fenémeno
desde las perspectivas de los derechos
de los ninos y las ninas y de los dere-
chos de las mujeres, sin olvidar que
integrar las perspectivas de géneroy
la de los derechos de los ninos y las
ninas no es una tarea sencilla, pues a
menudo entran en colisién especial-
mente en la toma de decisiones en
los procesos de intervencién. En este
sentido, los ninos y ninas nos hacen
ver que respetar sus derechos pasa,
en primer lugar, por respetar los dere-
chos de sus madres como mujeres, sin
perder de vista el hecho de considerar-
los y considerarlas como ciudadanosy
ciudadanas de pleno derecho. También
aportamos una comprension del fené-
meno desde la perspectiva epistemo-
légica de los estudios de calidad de
vida donde se contemplan las voces
de los principales agentes implicados,
es decir, ninos, ninas, adolescentes,
madres, padres y profesionales. Final-
mente, una comprension a partir de la
pluralidad metodolégica en el diseno,
uso de instrumentos y técnicas en el
desarrollo de la investigacion.

18 Ley Organica 8/2015, de 22 de julio, de modificacion del sistema de proteccién a la infancia

y la adolescencia.

19 Ley 14/2010, de 27 de mayo, de los derechos y las oportunidades en la infancia y la adolescencia.



3.2 Algunos datos estadisticos oficiales del Estado espanol y Cataluna

Entre los anos 2003 y 2015 han muerto
en Espana 825 mujeres victimas de la
violencia machista. El Grafico 0 (Minis-
terio de Sanidad, Servicios Sociales
e lgualdad, 2015) que comprende el
periodo 2003-2014, muestra como el
hecho de que el nimero de victimas
mortales en 2014 fuera similar al de los

anos 2005, 2009, 2011-13 nos indica, en
parte, que las promulgaciones de las
leyes espafola®y catalana® que tratan
especificamente la violencia contra las
mujeres, fueron un paso importante
pero no suficiente para dar la vuelta a
las estadisticas. En 2015, el nimero de
mujeres muertas se elevo a 59.

Grafico 0. Mujeres victimas mortales por violencia machista entre 2003 y 2014
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Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. Delegacién del Gobier-

no para la Violencia de Género.

Analizando los datos de 2015 (Minis-
terio de Sanidad, Servicios Sociales
e lgualdad, 2016), de las 59 victimas
mortales, habia denuncia en el 22%
de los casos, pero solo en el 15,3% de
los casos habian sido las propias victi-
mas las que lo habian hecho. Contaba
con medidas de proteccién el 10,2%.

El 62,7% de las victimas habia nacido
en Espana, y el 20,3% eran menores de
30 anos. EL 66,1% convivia con el agre-
sor. EL 10,2% eran de Cataluna, lo que
supone, en nimeros absolutos, 6 vic-
timas mortales. Las CCAA con mayor
nimero de victimas durante el 2015
son Andalucia (14) y Valencia (11).

20 Ley Orgéanica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccién Integral contra la Violencia

de Género.

21 Ley5/2008, de 24 de abril, del derecho de las mujeres a erradicar la violencia machista.
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Respecto a los agresores, el 74,6%
habia nacido en Espana (porcentaje
superior al de las victimas), el 94,9%
tenia mas de 30 anos, el 27,1% se sui-
cidéy el 10,2% lo habia intentado.

Durante 2015, fueron victimas mor-
tales 4 hijos/hijas menores de edad y
quedaron huérfanos 52 nifos, nihasy
adolescentes por violencia de género.
Las victimas mortales en 2013 fueron
6y en 2014, 4. En tres anos desde la
publicaciéon de este dato, ya son 14 los
ninos y ninas muertos por esta causa.

En el Avance de los resultados de la
Macro encuesta de Violencia contra
la Mujer 2015 (Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad, 2016),
del total de mujeres que sufren o han
sufrido violencia fisica o sexual o bien
muestran miedo hacia sus parejas o
exparejas y que tenian hijos y/o hijas en
el momento en que se produjeron los
episodios de violencia, el 63,6% afirma
que los hijos e hijas presenciaron o
escucharon alguna de las situaciones
de violencia; dentro de este grupo, el
92,5% afirma que eran menores de 18
anos cuando ocurrieron los hechos. De
las mujeres que han contestado que
sus hijos e hijas presenciaron o escu-
charon los episodios de violencia, el
64,2% afirma que estos la sufrieron
también directamente.

Las mujeres que tienen un certificado
de discapacidad con grado igual o
superior al 33% afirman haber sufrido
mas violencia por parte de sus pare-
jas o exparejas (23,3%) que las que
no tienen certificado de discapaci-
dad (15,1%). De las 54 victimas morta-
les por violencia de género en 2014, el
7,4% tenia algin tipo de discapacidad o
dependencia reconocida.

Las mujeres que han nacido fuera del
Estado espanol afirman haber sufrido
violencia por parte de sus parejas o
exparejas en mayor medida (27,7%) que
las nacidas en Espana (14%).

Las ayudas que las mujeres que han
sufrido violencia machista indicaban
que preferian por orden de importan-
cia eran las siguientes: apoyo psicol6-
gico (70%), ayudas econémicas (45%)
y apoyo juridico (34,4%).

Segun datos correspondientes al ano
2014 en Cataluia (Instituto Catalan de
las Mujeres, 2015) las mujeres que lla-
man al teléfono de emergencias (900
900 120) suelen tener mas de 30 afos.
Son pocas las mujeres menores de 30
anos que usan el servicio telefénico
(15,4%), dato bastante coincidente con
otras fuentes. En cuanto al nimero de
hijos e hijas de las mujeres que son
madres y que llaman al teléfono, mas
de la mitad solo tiene uno/a (57%), el
36% tiene dos, y es minoritario el grupo
de madres que tiene 3 0 mas (7%). En
cuanto a los ingresos, un 42% no tiene,
cifra muy alta teniendo en cuenta que
las que cobran alguna pension o pres-
tacién econdémica estan incluidas en el
54% de las que si lo tienen.

Las formas de violencia descritas por
las mujeres que llaman al teléfono son
las siguientes (hay que tener en cuenta
gue pueden coexistir diferentes formas
alavez,como es el caso de la violencia
psicolégica):

« Violencia psicolégica: 96,5%

« Violencia fisica: 35,8%

» Violencia econémica: 8,2%

 Violencia sexual: 2,9%

Se exponen a continuacion datos y
estudios de la esfera internacional.



3.3 El estado de la cuestion en el ambito internacional

Aproximacion al fenomeno

El tema del impacto de la violencia
machista en los hijos o hijas presenta
diferentes aristas. Una de ellas es la
superposicion de ésta con los casos
de maltrato infantil (Stanley, 2011).
La violencia doméstica, de género o
machista,” es cada vez un indicador
mas claro para el abuso y la desaten-
cién infantiles, y asi es como se ha ido
incorporando en los marcos legales. En
el contexto del Reino Unido, los nifos,
ninasy jovenes que sufren este tipo de
violencia en sus hogares tienen entre
3y 4,5 veces méas probabilidades de
experimentar también violencia fisica
y negligencia (falta de supervisiéon o
de seguimiento escolar o de salud).
Esta situacion coexiste a menudo con
el abuso sexual infantil. La investiga-
cion identifica una superposicion en
aproximadamente el 50 por ciento de
los casos. Ahora bien, mientras que
unos servicios adoptan un enfoque de
género, que designa al hombre como
agresor y a la mujer como victima,
otros tienden a presentar un enfoque
principalmente de proteccién de los
ninos y ninas. Estas perspectivas dife-
rentes pueden conducir a inconsisten-
cias en la practica que ponen en peligro
la seguridad de las madres y los nifos
y ninas. Se ve cada vez mas la necesi-
dad de que los servicios en los &mbitos
de la salud, la educacién y el desarro-
llo infantil y del ocio, centrados todos
ellos en el bienestar del nifo y la nina,
puedan trabajar de manera mas cola-
borativa y coordinada, menos segmen-
tada, para dar una respuesta eficazy
eficiente.

A partir de una recopilacién de datos
obtenidos a lo largo de los anos de
estudios propios y externos, las auto-
ras Cleaver, Unell & Aldgate (2011)
muestran una fotografia del fenémeno
relativa a las madres, a sus hijos e hijas
y a los abusadores. Una cuarta parte
de las personas adultas en Inglaterra
y Gales son victimas de la violencia
por parte de la pareja, la mayoria de
las victimas son mujeres y en cuanto a
los hombres abusadores, el 22% pre-
senta depresion, el 49% alcoholismoy
el 19%, una historia de adiccion a otras
drogas. Munro (2011) nos dice que de
las 120.000 victimas por ano que estan
en alto riesgo de ser maltratadas seria-
mente o asesinadas en el Reino Unido,
el 69% tiene hijos o hijas.

Cleaver et al. (2011) hace un anélisis
de los casos incluidos en el sistema
de proteccion. Ya en la década de los
anos 90, autoras como Thoburn, Lewis
& Shemmings (1995) informaban que
en el 35% de los casos habia habido
episodios de violencia machista®, o en
un 52%, segin Farmer & Owen (1995)
- el 55% segun el organizacion NSPCC
(1997) -. Una década mas tarde, Bran-
don, Bailey et al. (2009) se refieren
al 53%. Esto nos indica, por un lado,
que algunos paises ya hace tiempo
que hacen un seguimiento del fen6-
meno; por otra, que el fenémeno per-
siste. Cabe senalar también que estas
cifras aparecen una vez el caso ha sido
evaluado o se encuentra bajo proceso
judicial, pero no cuando es notifi-
cado al sistema de proteccidn - en ese
momento solo consta la existencia de
ese tipo de violencia en el 16,7 % de los
casos (Cleaver, Walkers & Meadows,
2004) -. Esto nos sugiere lo dificil que

22 Buena parte de las investigaciones y autores/as citados en el marco conceptual son de origen
anglosajon. El término que se utiliza habitualmente en inglés es domestic violence y, a veces,
gender violence o violence against women. Por tanto, el uso del término violencia machista que
hacemos en este apartado no corresponde a una traduccién literal, aunque si en el contenido al

que se refieren.
23 idem
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es detectar el problema. A Brandon,
Bailey & Belderson (2010), en la revision
de los casos graves de nifos y ninas
que han acabado en muerte o siendo
gravemente heridos/das, el factor de
este tipo de violencia estaba presente
en mas de la mitad de los casos.

Esta superposicion con el sistema de
proteccién nos indica cuéles son las
otras aristas del fendmeno. Por un
lado, las dificultades para la detec-
cion precoz desde los servicios comu-
nitarios de diferentes ambitos provoca
que los casos sean graves y a menudo
crénicos, con afectaciones importan-
tes de las capacidades parentales y
marentales, que luego requieren un
tratamiento mas especifico, a menudo
de larga duracién. Por otro lado, nos
recuerda la falta de participacién
activa de los ninos y ninas en las deci-
siones que afectan sus vidas. Los ninos
y ninas, a menudo, o bien sufren una
gran desproteccién por no llegar a los
servicios, o por ser ignorados e ignora-
das por los mismos, o por el contrario,
son objeto de superprotecciéon cuando
los servicios finalmente intervienen, a
veces con soluciones que van en detri-
mento de sus derechos fundamenta-
les. La complejidad, pues, esta servida.

Afectaciones en las capacidades
marentales y parentales

En la mayoria de situaciones en que se
da este tipo de violencia, es la mujer
quien tiene cuidado de los hijos e hijas,
los hombres raramente asumen este rol
(Holt, Buckley & Whelan, 2008). En los
casos de separacion, los ninos y ninas
suelen quedarse con la madre. Ahora
bien, su capacidad marental queda a
menudo afectada por el maltrato reci-
bido, dos tercios de las mujeres sufren
estrés postraumatico, baja autoestima,
ansiedad y depresién. Se debe anadir,
ademas, la situacion real o riesgo de
perder la madre, en los casos en que
resulta muerta o gravemente herida.

Las madres pierden confianza en si
mismas, sufren depresiones, senti-
mientos de degradacién, problemas
para dormir, incremento del aisla-
miento social, abuso de la medicacidn
y del alcohol (Casanueva, Martin &
Runyan, 2009). Es dificil que rompan
la relacién a tiempo, debido a factores
tales como el sentido de responsabi-
lidad familiar, o la alta dependencia
emocional y econémica. Esto hace que
la media de tiempo de convivencia en
una situacion de violencia sea de 7,3
anos, segin datos de un estudio de
hace ya dos décadas (NCH Action for
Children, 1994). Ademas, la separacion
puede incrementar el riesgo de muerte
de la madre e hijos/hijasy, segin Walby
& Allen (2004), este riesgo aumenta
un 37% dado que los més violentos lo
siguen siendo después de la separa-
cion (Humphreys & Stanley, 2006) y
pueden utilizar a los hijos e hijas para
hacer dano a la madre, los pueden lle-
gar a retener como rehenes, o pueden
inculcarles el miedo a ser tutelados o
tuteladas por el sistema de proteccién,
por poner algunos ejemplos.



Autores como Cleaver et al. (2011) afir-
man que, en general, el impacto en los
hijos e hijas se multiplica cuando existe
la combinaci6n de diferentes factores
en los progenitores tales como pro-
blemas de salud mental, discapacidad
intelectual o drogadiccion (incluido el
alcoholismo). Brandon et al. (2010) ana-
den que lo que es realmente “téxico”
para los ninos, ninas y adolescentes es
la combinacién de estos factores con
una situacién de violencia machista,
reduciendo las posibilidades de desa-
rrollar resiliencia y provocando, final-
mente, que se sufran secuelas.

Cuando las capacidades parentales o
marentales quedan afectadas, hay pro-
blemas para organizar la vida cotidiana,
la parentalidad se vuelve inconsistente
e inefectiva, y los rituales y las costum-
bres diarios no se pueden mantener.
Esto puede tener diferentes conse-
cuencias en funcién de la edad, el desa-
rrollo y la personalidad del nino o de la
nina; en cualquier caso, una falta de
supervision puede incrementar el riesgo
de ser méas vulnerables a la negligencia
y el abuso. También puede suponer que
los progenitores pierdan el control de
sus emociones, y pueden hacer dano
fisicamente a los hijos e hijas. También
pueden causar sentimientos de apa-
tia y desafeccién ante la falta de cali-
dez emocional. La negligencia no solo
afecta a los bebés, ya que los ninos y
ninas en general pueden desarrollar un
vinculo inseguro por el hecho de perci-
bir a los progenitores como insensibles,
irresponsables, enfadados/as o dema-
siado criticos/as con los hijos e hijas,
percepciones que pueden afectar sus
patrones de relacién en un futuro.

De acuerdo con estos autores, en el
caso de que no puedan seguir viviendo
con sus padres (encarcelamiento, hos-
pitalizacion, muerte, etc.), si son cui-
dados por alguien de la familia extensa
que ejerza una parentalidad positiva,

los efectos nocivos pueden ser mini-
mizados. Incluso cuando son separa-
dos de los padres, cuando éstos no
son capaces de recuperarse ni de ocu-
parse de ellos y ellas adecuadamente,
la entrada en un centro o una familia de
acogida les puede representar un nuevo
comienzo en positivo. Las reticencias a
dirigirse a los servicios de proteccidn
a la infancia y tutelarlos, junto con un
sesgo de optimismo de que las cosas
se arreglaran por si solas, supone en
muchos casos dejar a los ninos y ninas
en situaciones altamente peligrosas.

En caso de violencia machista, los fac-
tores agravantes en el &mbito familiar
son, segan Humphreys, Houghton &
Ellis (2008):

 La gravedad de la violencia.

* Que el nino o la nifa haya sido
agredido/a o desatendido/a
directamente.

* Que se dé, en los progenitores, la
combinacién de violencia machista
con otros problemas tales como el
abuso de alcohol y otras drogas,
enfermedad mental o discapacidad
intelectual.

Ser testigo de abuso fisico o sexual
hacia la madre.

Ser inducido a participar en la
violencia hacia la madre.

Ser obligado u obligada a mantener
en secreto los abusos que sufre la
madre.

Falta de apoyo de la familia extensa
y de la comunidad.

Interponerse exponiéndose a la
violencia al intentar ayudar a mejorar
la situacion (Cleaver, Nicholson, Tarr
& Cleaver, 2007).
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Impactos de la violencia machista
en los hijos e hijas: su perspectiva

En este apartado nos hacemos eco de
las investigaciones que, ademés de
escuchar las voces a menudo silencia-
das de los ninos, ninas y adolescentes,
han abordado los problemas familia-
res desde una nueva perspectiva cen-
trada en el nifoy la nina. No solo desde
la vertiente de género y de proteccidn
infantil, sino desde una perspectiva
compleja que incluye las dimensiones
educativas, de salud, de bienestary
de justicia tanto penal como de proce-
sos administrativos y que, siguiendo a
Mullender, Hague et al. (2002), reclama
soluciones interdepartamentales.

En lineas generales, los estudios cen-
trados en la perspectiva de la infancia
nos muestran c6mo muchos ninos y
ninas han vivido durante muchos anos
en medio de la violencia, algunos desde
el nacimiento, algunos con mas de un
maltratador, y otros que recuerdan el
tiempo antes de que todo empezara.
Muy pocos son los que dicen que la vio-
lencia fue atajada pronto. Los tipos de
abuso pueden ser diferentes y manifies-
tan que no es necesario que se repitan
constantemente para crear una atmés-
fera de miedo, inseguridad y peligro.

Gorin (2004) muestra como ser tes-
tigo o victima de violencia puede tener
efectos emocionales a largo plazo en
los ninos y ninas, afectando la habili-
dad para crear y mantener relaciones,
la autoestima, la autoconfianza y la
estabilidad, los proyectos formativos
y profesionales. Pero a la vez auto-
res como Webster, Coombe & Stacey
(2002) nos recuerdan que todavia no
hay suficientes estudios longitudi-
nales a gran escala para hacer estas
afirmaciones con exactitud. Lo que
conocemos actualmente es sobre todo
de manera retrospectiva, a través del
testimonio de jévenes que nos explican

como, cuando eran pequenos, tuvieron
que asumir muchas responsabilidades
respecto a los padresy tuvieron un pro-
ceso disruptivo en la escuela. Y como,
cuando ya eran personas adultas, algu-
nas y algunos habian experimentado
de forma mas aguda situaciones de
pobreza, aislamiento, y problemas en
el ambito del empleo y la vivienda.

Las autoras Mullender, Hague et al.
(2002) describen en qué medida las
respuestas al fenémeno son individua-
les y Gnicas. Las madres los describen,
o bien agresivos y disruptivos, o bien
callados y sumisos. Los problemas con
el dormir son los mas comunes, tam-
bién por el hecho de que muchos episo-
dios pasan de noche (no pueden dormir
0 no quieren dormir para poder vigilar).
Tenemos que anadir problemas con el
retraso de desarrollo (especialmente el
habla) y con la escuela, a veces incluso
con cambios de centro escolar. Para
algunos nifos y ninas, sin embargo, la
escuela es el refugio y el Gnico lugar
donde las cosas les van bien.

Segln estas autoras, no hay un sin-
drome especifico, depende de cada
nifo y nina, incluso hermanos y her-
manas de una misma familia pueden
reaccionar de manera diferente ante lo
que ven o sienten de un mismo episo-
dio. Depende de factores diversos tales
como: dénde viven en ese momento, su
personalidad y resiliencia, el apoyo que
reciben, su edad y comprension; qué
informacion tienen de lo que pasay de
su significado, del lugar que ocupan
entre hermanos y hermanas, de si han
visto las consecuencias y sobre todo si
la victima, o el agresor, no es capaz de
cambiar la situacion. Mullender et al.
(2002) encontraron en general pocos
ninos y ninas que imitaran la conducta
del padre, més bien eran sensibles y
protectores de la madre. En cambio,
en una encuesta a ninos y ninas de
poblacién general administrada en las



escuelas, el alumnado opinaba que el
impacto se da cuando los ninos y ninas
son mayores, que es entonces cuando
pueden convertirse en maltratadores
con una idea de transmision interge-
neracional del abuso. De este hecho
no son conscientes mientras que son
menores de edad.

Desde la perspectiva de los nifos y
ninas (Gorin, 2004) sobresalen temas
como el del grado de conciencia y
conocimiento que tienen del problema
desde bien pequenos. Esto contrasta
con la sorpresa que se llevan las
madres al respecto, ya que piensan
gque no son conscientes de la cues-
tién o que lo son en un grado muy bajo
(McGee, 2000). Estas, a veces, suelen
descubrirlo o reconocerlo cuando la
violencia ya ha cesado.

Ahora bien, el hecho de que sepan
qué pasa en casa no significa que lo
entiendan o que sepan por qué sucede
(Mullender et al. 2002), lo que les lleva
a sentir confusién. Necesitan saber
qué pasa porque si no, se temen lo peor
(McGee, 2000). Piensan que el conflicto
puede estallar en cualquier momento,
el comportamiento impredecible del
agresor les hace vivir con miedo, se
encuentran en estado de alerta cons-
tante y con una gran preocupacién de
la que no pueden evadirse.

Elimpacto méas inmediato se da en dos
grandes vertientes (Gorin, 2004): el
hecho de recibir la violencia directay el
de asumir responsabilidades impropias
para la edad. El riesgo de ser maltrata-
dos o maltratadas puede ser:

« Fisico: infligido directamente a ellos
o ellas o siendo testigos del que
sufren sus hermanos y hermanas.

« Emocional: especialmente de ver
sufrir a la madre.

« Sexual: es poco frecuente que
los ninos, ninas y adolescentes lo
expliquen, pero cuando lo hacen,
suele ser el mismo tipo de abuso
que sufre la madre.

Por otra parte, también se encuentra
con mayor proporcién la asunciéon pre-
coz de responsabilidades como cuida-
dor o cuidadora, asumiendo roles de
apoyo emocional y fisico hacia los pro-
genitores, y muchas veces de protec-
cion hacia las madres. La descripcion
de las tareas que hacen es la siguiente:

 Tareas domésticas (como por
ejemplo cocinar)

- Tareas de cuidado general (ayudarles
en la movilidad, dar medicaciones)

 Tareas de cuidado intimo (vestirlos,
bafnarlos)

« Apoyo emocional (escuchar, hablar
sobre los problemas)

e Tener cuidado de los hermanosy
hermanas (vigilarlos, llevarlos a la
escuela)

Esto hace que algunos ninos, ninas y
adolescentes reconozcan que el hecho
de preocuparse por las deméas per-
sonas hace que se centren menos en
ellos/as mismos/as.
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Impacto en la escolaridad Impacto en la amistad

La escolaridad se ve afectada en El &mbito de las relaciones interperso-
muchos casos y por diversos motivos, nales también queda afectado (McGee,
como indica Gorin (2004): 2000). A menudo se les hace dificil
mantener o hacer nuevas amistades
e Los cambios de escuela (cuando por situaciones diversas, como por
la madre va de una casa de acogida ejemplo:
a otra, cuando el padre utiliza la
escuela para atraer a la madrey » No sentirse cobmodos o comodas
entonces se ven obligados a cambiar llevando amigos y amigas a casa.
de centro, etc.) les hacen perder
el ritmo de los aprendizajes, » Ser molestados o molestadas por el
. examenes y relaciones de amistad. agresor.
PomisiomosyLael | ¢ ELhecho de preocuparse por lo « No tener permiso para salir con los
Area de Derechos que pasa en casa hace que no se amigos y amigas.
FOR puedan concentrar o incluso que
y Transparencia falten a clase por estar con la madre. » El hecho de que la familia se
traslade constantemente huyendo
» Problemas de conducta, del agresor, lo que les hace perder
comportamiento agresivoy el contacto con las amistades.

dificultades de aprendizaje.

» Absentismo o faltas de asistencia
especialmente si hacen de
“cuidadores o cuidadoras”

« Algunos hacen lo contrario:
se refugian en la escuelay sacan
el maximo provecho de ella
(Frank, 1995) como una escapatoria,
un lugar de éxito o un lugar seguro.




Impacto emocional

Quedan emocionalmente afectados y
afectadas y con una mezcla de senti-
mientos y actitudes. En términos de
Gorin (2004):

Sienten estimacion y lealtad,
incluso en situaciones de violencia
considerable. Otros y otras, sin
embargo, se sienten ambivalentes
entre estos sentimientos y los de
sentirse herido o herida, enojo,
vergiienza o resentimiento.

Muestran miedo y ansiedad, luchan
especialmente para sentirse seguros
y seguras y sufren mucho por lo que
pueda pasar (Mullender et al. 2002).

Sentimientos de pérdida, tanto el
miedo a perder como la experiencia
de pérdida: del padre y/o de la
madre (fisica y/o emocional), sus
pertenencias, su casa, su escuela,
su infancia, las oportunidades.

» Sentimientos de tristeza,
aislamiento y depresién, a menudo
por la presidony la responsabilidad
que asumen y por los secretos
que guardan para “proteger” a los
progenitores.

Sienten rabiay frustracién con

la situacion que les ha tocado

vivir. Algunos ninos y ninas estan
especialmente enfadados y
enfadadas con la madre porque no
actla para librarlos de la situacién.

Muestran culpa, verglienzay
estigma. Algunos y algunas piensan
que lo podian haber paradoy se
sienten culpables de no haberlo
hecho. Vergiienza cuando tienen
que hacer tareas de apoyo mas
intimas (vestir o curar a la madre).
Esta verguenza les representa una
barrera a la hora de explicarlo. Miedo
a ser estigmatizado o estigmatizada
en la escuela si el resto lo sabe,
algunosy algunas callan porque

no confian en nadie, tienen miedo

a sufrir acoso en la escuela o miedo
a no ser entendidos o entendidas.
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Estrategias de afrontamiento

Las estrategias de afrontamiento
mientras dura la situacién de violen-
cia son muy variadas (Mullender et al.,
2002): quedarse quietos o quietas sin
hacer ruido, o hacer ruido para no oir
los golpes; salir de casa, o quedarse
e intentar proteger a la madre y a los
hermanos y hermanas; guardar silencio
o buscar ayuda.

Las madres, por su parte, suelen pen-
sar que los hijos e hijas saben menos
de lo que realmente saben y que han
oido y visto poco. Pero hijos e hijas
explican que oyen y saben mucho: al
principio estan confundidos y no saben
qué pasa, luego se piensan que es una
pelea entre los dos y finalmente llegan
a la conclusion de que hay un abusador
con un comportamiento injustificable e
impredecible y una victima. Las muje-
res afirman que cuando empiezan a
ver los sintomas en los hijos o hijas es
cuando empiezan a pensar en irse de
casa (Mullender et al., 2002).

Los ninos y ninas utilizan diferentes
estrategias de afrontamiento segin
la edad, la personalidad, sexo, origen
culturaly grupos de amistades. Incluso
en una misma familia donde todo el
mundo sufre la misma situacion, cada
hermano o hermana utiliza diferentes
estrategias (Gorin, 2004). Los autores
reconocen que no saben exactamente
por qué. Las estrategias mas utiliza-
das son, por una parte, la evitacién o
evasion. Estos nifios y nifas suelen no
hablar nunca, no quieren pensar, tie-
nen dificultades para reconocerlo y
por tanto al final son méas propensos
al aislamiento. Una vez el episodio ha
pasado, hacen ver que no lo han oido, o
se esconden, o0 se imaginan que estan
en otro lugar, suben el volumen de la
television o de la musica, lloran, hablan

con los juguetes o con las mascotas,
salen de casa... Algunos y algunas
mienten o inventan historias cuando se
les pregunta qué pasa en casa.

Por otra parte, también pueden
emprender acciones positivas, tales
como hablar con alguien, proteger
a algunos miembros de la familia e
intervenir. Las mujeres recuerdan a
menudo algun episodio en que un hijo
o hija ha exigido al abusador, gritando,
gue parara o ha intentado distraerlo
(Mullender et al., 2002). A partir de la
adolescencia, algunos intentan pararlo
fisicamente. En cambio, el consejo que
han recibido de los y las profesionales
es que no actlen de esta maneray que
las hermanas y hermanos se manten-
gan alejados y en un lugar seguro, y que
busquen ayuda si pueden. Esta diver-
gencia de criterio es mas importante de
lo que parece. Si ellos o ellas no hacen
nada, sufren mas por las consecuen-
cias de lo que pueda pasar. Si actdan,
se pueden poner en peligro. Estos
autores apuestan por hacer un plan
que respete sus estrategias pero les
asegure al maximo, sabiendo que tanto
los ninos y las ninas como las perso-
nas adultas actuamos como podemos
en situaciones de violencia. No se trata
de una estrategia tipo “no hagas nada”,
sino que hay que basarse méas en el
conocimiento que los nifnos y nifas
tienen de su situacion. Se trata sobre
todo también de una estrategia basada
en el deseo de ayudar, y no tanto desde
el enfoque de “las personas adultas ya
os explicaran qué hacer”. No debemos
olvidar que han sido las personas adul-
tas las que les han fallado.

En general, los ninos y nifas piensan
que si se les hace participar en la dis-
cusién del casoy pensar en soluciones,
esto les puede ayudar mucho a afron-
tar el problema.



Necesidad de apoyos

Los ninos, ninas y adolescentes no
siempre quieren hablar del tema con
alguien, especialmente mientras que
estan viviendo la situacién de violen-
cia (Gorin, 2004) y los motivos para no
hablar de ello suelen ser varios:

» Miedo a que se entere el agresor
y reaccione violentamente.

» Piensan que puede tener
consecuencias negativas para los
padres (prisién, por ejemplo).

e Pueden ser llevados a los servicios
de proteccion a la infancia (a menudo
es el mensaje que reciben del padre
o la madre).

» Miedo de coémo afectara a los otros
miembros de la familia.

» Miedo a no ser creidos, han perdido
la confianza en las demas personas.

» Piensan que aunque los crean,
no hay nada que hacer, no les
podran ayudar.

» Miedo a que se rian, por ejemplo
en la escuela, a que les etiqueten,
a que les rechazen, a que les traten
de manera diferente.

Hay diferencias importantes por razén
de sexo: las chicas hablan méas de sus
problemasy de su esferaintima con las
amigas, ya que esta actitud se valora
mucho. Los chicos lo hacen menos, ya
gue es menos valorado entre los ami-
gos hablar de problemas personales, a
veces es visto incluso como una debi-
lidad, se supone que lo deben solucio-
nar ellos mismos y que hablar de ello
no sirve de nada. Ademas tienen més
miedo a ser ridiculizados. También
se dan diferencias por origen étnicoy
entre ninos y ninas con discapacida-

des, que muestran ain mas reticencias
o dificultades para hablar de lo que les
sucede.

Las caracteristicas de las personas
que eligen los ninos y ninas para hablar
(Gorin, 2004) dependen de cada caso, de
las opciones que tengan a su alcance,
y del problema que quieran comentar:
solo para desahogarse y expresar los
sentimientos, o bien para explorar las
opciones, 0 quizas para pedir ayuda
para actuar. Algunos aspectos que cabe

tener en cuenta son los siguientes: .
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* Quieren hablar con alguien de
su confianza, que los escuche
y les proporcione seguridad
y confidencialidad. Valoran
también que comprenday tenga
conocimientos sobre los problemas
especificos que explican.

Suelen utilizar el apoyo informal 'y
hablar con la familia (mas con las
madres), familia extensa, amistades
y mascotas. Este hecho suele ser
pasado por alto y subestimado por
los y las profesionales.

Inicialmente es muy raro que
busquen la ayuda de una persona
profesional: encuentran muchas
diferencias de lenguaje, los y las
profesionales pueden fallarles y no
escucharlos o no entenderlos y mas
si los ninos y nifas ya tienen otra
ayuda con quien se sienten seguros
o seguras y han construido una
relacion de confianza. Consideran

a menudo que los y las profesionales
o bien no les creen, o no hablan con
ellos y ellas directamente, o bien no
actlan para ayudarles cuando se lo
piden.




68

Direccion
Feminismos y LGTBI

Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

» Una de las peticiones principales de
los nifos y ninas es que les informen
de manera clara, verbalmente o por
escrito, con un lenguaje adecuado a
su edad.

« Algunos nifos, ninas y adolescentes
ven la necesidad de conocer a otros
ninos y ninas que se encuentran en
la misma situacion que ellos y ellas.
Es por eso que cuando estan en
casas de acogida (Hendessi, 1997)
valoran mucho el acercamiento
y poder hablar con las personas
profesionales que trabajany que
tienen tiempo para ellos y ellas
y les entienden; pero también
porque se sienten seguros/asy
tienen cerca otros ninos y ninas
con quien compartir la experiencia.
Les gustaria, sin embargo, que en
algunas casas de acogida hubiera
mas recursos pensados para los
ninos y ninas.

De la red de apoyo familiar y amistades

En cuanto a la red de apoyo familiar
y amistades, la ayuda informal suele
ser muy relevante para los ninos, ninas
y adolescentes y desgraciadamente
es poco valorada por los y las profe-
sionales (Mullender et al. 2002). Del
relato de los ninos y ninas se destaca
lo siguiente:

» El rol de las madres. A veces lucha-
doras, a veces sumisas para evitar
mayor violencia. El silencio entre
madre e hijos/hijas a veces perdura
incluso después de la experiencia.
Poder hablar entre ellos es muy
valioso.

e Elrol de los hermanos y hermanas:
muy importante y valioso, establecen
relaciones de ayuda y estrategias
conjuntas de afrontamiento. Poco
valorado por las personas adultas,

si esto se mantiene y se potencia,
tienen una fuente de apoyo
emocional que hay que hacer valer.
A veces los progenitores intentan
romperlo por el hecho de destacar
un favorito o favoritay generar

asi fuertes desigualdades entre
hermanos y hermanas.

» El rol de las amistades: a menudo
infravalorado también por las
personas adultas, el amigo o
amiga es la persona de preferencia
con quien primero se habla.
Normalmente es escogida porque
saben que no les etiquetara y podra
ser confidencial, especialmente si
también se encuentra en situaciones
dificiles. Si las personas adultas
fueran conscientes de la importancia
de este vinculo, lo tendrian en cuenta
en su intervencion, por ejemplo, en
las casas de acogida. Las chicas,
sobretodo las mayores, son las mas
proclives a tener estos vinculos
confidenciales, si los chicos pudieran
hacerlo, mejoraria su situacion. El
alumnado también piensa que en
quien primero se confia es en las
amistades y muchos de ellos y ellas
conocen situaciones de violencia
sufridas por sus amigos y amigas.

o El rol de la familia extensa: también
valorado por los ninos y ninas,
especialmente el de los abuelos 'y
abuelas. También lo es el del padre,
si este no es el abusador.

De la red de servicios

De lared de servicios, segin Mullender
et al. (2002), los nifios, ninas y adoles-
centes destacan los siguientes:

» Las casas de acogida: muy
valoradas por los nifos y ninas
especialmente porque encuentran
profesionales que les prestan



atencién. Escuchan su historiay

los apoyan. Para algunos nifios y
ninas, esta es la primera vez que
tienen esta experiencia. En cambio,
cuando en la casa de acogida solo
prestan atencién a la madre y ella
es el centro, los hijos e hijas quedan
relativamente al margeny se vuelven
muy criticos. Si los nifos y ninas no
se encuentran bien, la madre puede
tomar la decision de volver con el
abusador. También hay que ofrecer
apoyos adicionales para las madres
con trastornos de la alimentacion,
abuso de alcohol y otras drogas.
Hay que prestar también atencién al
tema del racismo.

En cuanto a lared de servicios
sociales basicos y de atencion
especializada, los ninos, ninasy
adolescentes reconocen a menudo
que a priori no los entienden y tienen
miedo de las decisiones que pueden
tomar. Piensan que estos y estas
profesionales deberian entender mas
el rol de las amistades, de la familia
y del entorno comunitario en su vida
para mejorar las intervenciones.
Consideran (tiles los servicios de
orientacién y asesoramiento, sobre
todo por el hecho de poder contar
con alguien para hablar. También
opinan que, a menudo, el contacto
con los servicios sociales suele darse
cuando el caso ha sido notificado por
un tema de proteccion a la infancia.
Es un error pensar que la Gnica
solucién para parar la violencia es
que la madre abandone al abusador,
las consecuencias pueden ser aln
mas devastadoras. Tampoco se
pueden hacer analisis simplistas
como que las mujeres tienen que
escoger entre la pareja o los hijos e
hijas. El binomio clave es: los ninos
y ninas quieren que la violencia pare
+ los ninos y ninas confian en primer
lugar en su madre. La intervencién
debe tener en cuenta estos dos ejes.

» La escuela: la mayoria sufre muchos
cambios de escuela y esto es un pro-
blema incluso para quien tiene faci-
lidad para los estudios. Son impor-
tantes la acogida, la receptividad y el
apoyo especifico de la escuela'y muy
especialmente con los nifos y ninas
que presentan dificultades de apren-
dizaje o retraso en el desarrollo (para
éstos los cambios son dramaticos).
Comentan que tienen mucho suefno
y dolores de cabeza cuando estan
en la escuelay que les resulta dificil
concentrarse. Los maestros y maes-
tras no siempre son vistos como
personas entendidas en violencia
machista y que les puedan ayudar.
Incluso algunos alumnos consulta-
dos dicen que antes recurririan a la
policia. Estos resultados son decep-
cionantes para las autoras del estu-
dio (Mullender et al., 2002) teniendo
en cuenta el nimero de horas que
los maestros y maestras pasan con
los ninos y ninas. Podrian escuchar-
les y darles apoyo emocional sin
que ello signifique, necesariamente,
“hacer de trabajador/a social”. De
esta manera podrian convertirse en
un camino para llegar a los servicios
sociales.

En la encuesta al alumnado de po-
blacidon general, sorprendi6é que los
chicos podian justificar la violencia
hacia las mujeres si éstas mantenian
relaciones con otro hombre, lo que

reclama programas de prevenciony

educacion en este sentido. La bue-
na noticia es que también recono-

cen que no sabian mucho del temay

que querrian que les explicaran mas
sobre este fenémeno, especialmen-
te desde una perspectiva de género.
Una tercera parte conocia a alguien
gue sufria esta situacion, lo que jus-
tifica ain més poder tratar el tema en
la escuela. Hay que ayudarles y ayu-
darlas a encontrar estrategias no vio-
lentas para solucionar los problemas.
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- El sistema judicial y policial: Los
ninos y ninas, aunque recurran
directa o indirectamente a la policia,
desconfian a menudo también de sus
actuaciones: no siempre se llevan
el abusador, o lo sueltan pronto,

o no los protegen, o no hablan

con ellos/ellas ni siquiera cuando
estan presentes o han sido ellos/as
mismos/as quienes los han llamado,
como si fueran invisibles. En general
se reclaman mejoras a la policia
respecto a la interaccion con los
ninos y ninas.

No pueden soportar la idea de vi-
vir constantemente yendo de un lu-
gar a otro y escondiéndose y vivir
en la pobreza mientras que al abu-
sador no le pasa nada. Los jueces
deberian tomar en consideracién
cuando los ninos y ninas dicen que
los abusadores no han aprendido
nada. Piensan que claramente ha-
bria que implementar la estrate-
gia de echar al abusador de casa.

Las presiones contra los ninos y ni-
nas en el dia del juicio, asi como las
visitas, pueden ser enormes y devas-
tadoras. El tema de las visitas es una
cuestion controvertida. En muchos
casos los ninos y ninas se ven en la
obligacién de hacer visitas que no
quieren hacer, y solo se sienten tran-
quilos o tranquilas cuando saben que
esto ya no sucedera mas.

« La atencion psicolégica: A los nifios y
ninas no les gusta que los psic6logos
o psicologas se preocupen por
aspectos de su salud o desarrollo
pero que en cambio no se centren en
ayudar a solucionar el problema que
tienen en casa. Pueden presentar
un abanico muy amplio de sintomas
fisicos y cambios emocionalesy
demasiado a menudo se les trata por
estos problemas sin abordar el tema
de fondo; los resultados, por tanto,

no son siempre satisfactorios. Hay
que evitar patologizarlos y trabajar
mas en el sentido de reconocer su
resiliencia, ya que muchos de ellos
y ellas mejoran significativamente
una vez que tanto ellos/as como la
madre han salido de la situacién

de violencia. De caraa losy las
profesionales el mensaje es que es
importante no patologizar a los nifios
y ninas que viven en situaciones
familiares adversas, ya que muchos
de ellos y ellas no tienen efectos
negativos en su vida adulta (Cleaver
et al., 2011). Sin embargo, hay que
tener en cuenta que la saludy el
desarrollo de algunos de los nifios
y nifas en estas situaciones se ve
afectada y que es necesario que los
servicios puedan dar la atencién
adecuada.

En general, los ninos y ninas quieren
sentir seguridad y tener a alguien con
quien hablar: los y las profesionales
pueden jugar un papel muy importante
en los dos aspectos. En este sentido
hay que ayudar a las madres a poderlo
explicar a los ninos y ninas y establecer
una comunicacion fluida y de confianza.
Los hijos e hijas suelen querer ayudary
proteger o defender a sus madresy her-
manos o hermanas.

Cuando la proteccion implica irse
de casa

Una vez que estéan protegidos los
ninos, ninas y adolescentes, empiezan
a darse cuenta de lo que han perdido,
sin menospreciar el hecho de sentir
mas seguridad (Mullender et al., 2002).
Comienzan a pensar en su casa, sus
pertenencias, juguetes y colecciones,
sus amistades, su escuela, sus masco-
tas, su familia extensa... Con el sentido
de justicia que tienen los ninos y las
ninas, ven que todas estas pérdidas
no han sido por causa de ellos o ellas.



A menudo han perdido el enlace con
las estrategias de afrontamiento que
tenian (alguna persona o servicio), con
laidentidad personal, con la calidad de
vida, con los aprendizajes y las expe-
riencias, con la capacidad para elegir,
con su vida cotidiana anterior. Enton-
ces tienen resentimiento, sienten enojo
y tristeza. Han sido heridos y heridas
de una manera que nadie ha tenido en
cuenta. La situacién es muy diferente
para los que si han podido conservar
algunas partes, lugares o personas.

El comportamiento y sentimientos de
los ninos y ninas una vez protegidos
también varia mucho: oscila entre sen-
tirse contentos y tranquilos, a expe-
rimentar tristeza, rabia, violencia y
miedo. La relacién con la madre no
siempre es positiva. El alumnado de
la encuesta también predice que los
ninos y ninas a los que les pasa esto
estaran mas tristes en la escuela.

En general los nifos y nifnas siguen
queriendo tener relacion con el padre;
ahora bien, si éste solo muestra su
cara de abusador, los hijos e hijas se
alejan. Y reflexionan sobre las razones
de los padres. Hay un patrén de control
y poder indudable y los nifos y ninas
dicen que el agresor siempre quiere ser
el centro de atencién y que se muestra
muy celoso cuando no lo es.

Retos planteados

Algunos retos que se plantean a partir
del trabajo de Cleaver et al. (2011) son
los siguientes:

« Identificacion y evaluacién precoz
de las situaciones de violencia
y no dejar a los nifos y nifias en
situaciones peligrosas y abusivas. La
identificacion precoz dependeréa de

asegurarnos de que los nifos, ninas
y jovenes tienen la oportunidad de
discutir sus experiencias con una
persona adulta de confianza.

Coordinacién entre servicios para
una mejor comprensién en los casos
complejos.

El tema de la confidencialidad
y necesidad de compartir la
informacion: “lo tiene que saber

quién lo necesita saber”.”

La evaluaciéon debera centrarse en
las necesidades de cada nino y nina
dentro de la familia e identificar
aquellos y aquellas que estan
asumiendo un rol cuidador.

» Hay que asegurar un apoyo de larga
duracion por parte de los servicios
en las situaciones mas complejas
para garantizar que las necesidades
de los nifos y ninas siguen cubiertas.

« Hay que focalizar la atencién en los
ninos y ninas aunque sea un servicio
dirigido a las personas adultas.

« Es importante que los horarios
profesionales sean flexibles cuando
trabajamos con ninos y ninas en
situacion de riesgo y sus familias.
Hay que hacer seguimiento y dar
apoyo durante mucho tiempoy
en horas distintas. Ademas, la
mejora de los problemas del padre
y la madre no supone siempre una
mejora de su capacidad parental.

» Hay que asegurarse de que
la informacion llega a los servicios
que pueden ayudar a las familias
y ninos y ninas en una gran variedad
de formatos.

e Informaciény educacién a la

24 Traducido del original “to share on ‘a need to know’ basis”.
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comunidad en general sobre La clave para proteger a la infancia

violencia de género, que puede y promover su bienestar radica en la
suponer tanto que den mas apoyo capacidad de entender su situacion
como que sepan ayudar mas. desde su punto de vista. Hay que for-

mar a los y las profesionales en esta
cuestién y darles competencias para
que sepan hablar con nifos, nifhas y
adolescentes, teniendo en cuenta la
existencia de factores de diversidad
cultural y/o funcional. Siguiendo esta
linea, pero yendo més alla en términos
de empoderamiento y participacién
efectiva, Gorin (2004) apunta que para
mejorar la vida de estos ninos y ninas
es necesario, por orden:

72

Direccion

reminismos y LETE 1. Capacitarles para comprender los
Area de Derechos

de Ciudadanta, problemas de su casa.

Ve naconcia 2. Capacitarles para hablar de los pro-

blemas de casay buscar ayuda.

machista \ ces
de recuperacion e
infanciay le

3. Respetarles, reconocer y valorar
encia, su experiencia y actuar de manera

enlas madresy e

relaciones 'Vwatemoﬁhates aprOpIada.

4. Proporcionarles un abanico de apo-
yos adecuados.

R




4

CONTEXTUALIZACION DE LA INVESTIGACION

4.1 Elencargo

El Ayuntamiento de Barcelona, en el
marco del Plan de gestién del conoci-
miento, prioriza'y promueve proyectos
de colaboracion con las universida-
des con finalidad cientifica, y especi-
ficamente investigaciones aplicadas
en temas de interés estratégico para
el municipio. Presentamos a conti-
nuacion una de estas investigaciones,
disenada con el propésito de constituir
una herramienta Util para el proceso de
mejora tanto del conocimientoy com-
prension del fendmeno de la violencia
machista, como de la calidad y efica-
cia de la intervenci6n en este ambito
desde los servicios sociales publicos
implicados.

Es en este marco que el Area de Dere-
chos Sociales del Ayuntamiento de Bar-
celona (en la fase inicial del proyecto:
Area de Calidad de Vida, Igualdad y
Deportes), mediante el Departamento
de Feminismos y LGTBI (anterior Direc-
cion del Programa de Mujer) encarga al
Instituto de investigacion sobre Cali-
dad de Vida de la Universitat de Girona
la realizacion del proyecto de investi-
gacion denominado “el impacto de la
violencia machista y los procesos de
recuperacion en la infancia y la ado-
lescencia, en las madres y en las rela-
ciones maternofiliales”.

El proyecto se ha desarrollado entre el
mes de diciembre de 2012 y diciembre
de 2015.
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4.2 Los objetivos

La investigacion ha pretendido poner de relieve el impacto de la violencia machista
en ninos, ninas y adolescentes que la han vivido, en las mujeres como madres y en
las relaciones maternofiliales, identificando cuales son los factores clave en los pro-
cesos de recuperacion. Mas concretamente, sus objetivos han sido los siguientes:

1. Disponer de una aproximacion a
la realidad sobre el impacto de la
violencia machista en la infancia
y la adolescencia, en las madres y
en las relaciones materno filiales
para:

» Disponer de una estimacién de
sus dimensiones cuantitativasy
cualitativas (gravedad).

» Aportar elementos de comprension
de los efectos de la violencia que
ayuden aidentificar los aspectos
clave a explorar, a tener en cuenta
en la valoracién diagnésticay en
la orientacidn, y que permitan
intervenciones de tratamiento mas
eficaces y eficientes.

» ldentificar los factores de
resilienciay de proteccion
que facilitan la preservacién
o disminucién de los danos
ocasionados por la violencia
en el nino, nina o adolescente,
en las capacidades y habilidades
marentales, y/o en las relaciones
maternofiliales.

2,

>

~

Identificar elementos relevantes
tanto de comprension como de
intervencioén en el proceso de recu-
peracién tanto de los nifos, nifas o
adolescentes, como de las madres
y de las relaciones maternofiliales.
Este objetivo conlleva, entre otras
acciones:

Identificar los factores que son
clave, y sobre los que hay que
intervenir necesariamente, para
facilitar un proceso que lleve a

la recuperacion de la violencia
vivida, y a evitar la interiorizacién
de modelos de relacion de género
basados en la dominacién que se
puedan reproducir en la vida adulta
o en futuras nuevas relaciones.

Aportar instrumentos y/o proto-
colos para poder valorar adecua-
damente ese impacto e identificar
cuales son las areas con mayor
potencial para facilitar la recupera-
cién de la violencia.



4.3 El contexto: servicios participantes y marco legal

Los servicios participantes

En su inicio (2013), los servicios muni-
cipales que participaron en el proyecto
de investigacion fueron dos del dispo-
sitivo ambulatorio de atencién basica®
especifica en situaciones de violencia
machista adscritos a la Direcci6n del
Programa de Mujer, y uno de acogida
de urgencia, con las siguientes carac-
teristicas:

» EL Equipo de Atencién a las Mujeres
(EAD): servicio ambulatorio de
titularidad municipal de atenci6n
basica especifica para las mujeres,
los ninos, ninas y adolescentes
que viven o han vivido, situaciones
de violencia machista. Ofrecia
un espacio de atencion integral'y
multidisciplinar -social, psicolégico,
educativo, juridico y de insercion
laboral- a las mujeres (como mujeres
y como madres) y a sus hijos e hijas,
de la ciudad de Barcelona, que vivian
situaciones de violencia machista,
para poder trabajar sus procesos de
recuperacion, tengan necesidad de
recursos de acogida o no.

El Servicio de Atencion a Ninas 'y
Nifos (SAN): servicio municipal de
caracter ambulatorio de atencion
basica especifica a los hijos e

hijas de familias con problemas

de violencia machista. Tenia por
finalidad ayudar a identificar e
interiorizar un modelo parental
alternativo y positivo que permitiera
construir nuevas formas de relacién.

El Centro Municipal de Acogida

de Urgencia para situaciones de
violencia machista (ver explicacion
mas abajo).

A partir del ano 2014, los dos servicios
de caracter ambulatorio se transfor-
maron en un nuevo servicio municipal
integrado (SARA) que asumid todas las
competencias y funciones correspon-
dientes a la EAD y el SAN y pasaron a
ser, junto con el CMAU-VM, los servicios
de referencia para esta investigacion:

» El Servicio de Atencién,
Recuperacion y Acogida (SARA)
es un nuevo servicio ambulatorio
de titularidad municipal. Esta en
funcionamiento desde enero de 2014
y ofrece atencién béasica especifica
a personas victimas de violencia
machista (mujeres, nifios, nifias y
adolescentes, asi como a personas
de su entorno cercano directamente
afectadas por la violencia). Por otra
parte, también es un servicio de
asesoramiento para profesionales
y personas del entorno de las
victimas. Este servicio ofrece una
atencion integral para trabajar los
procesos de recuperacion de las
personas atendidas, tengan o no
necesidad de recursos de acogida.
Integra los dos servicios que estaban
en funcionamiento hasta diciembre
de 2013, el Equipo de Atencién a
las Mujeres (EAD) y el Servicio de
Atencién a Nifias y Nifios (SAN).

75

Direccion
Feminismos y LGTBI

Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

El Centro Municipal de Acogida de
Urgencia por Violencia Machista
(CMAU-VM) es un servicio de acogida
de urgencia para mujeres y sus hijos
e hijas (nifos, nifas, adolescentes

o mayores de edad convivientes)

que viven situaciones de violencia
machista. Se pone en marcha en
marzo de 2011. Funciona durante

las 24 horas del dia, los 365 dias del
anoy tiene 10 habitaciones con una
capacidad maxima para 27 personas.
El acceso a este servicio se realiza
mediante derivacion del Servicio de

25 Atencion béasica: se trata de servicios ambulatorios de acceso directo de la ciudadania.
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Atencidn, Recuperacién y Acogida
(SARA), el Centro de Urgencias 'y
Emergencias Sociales de Barcelona
(CUESB) y el Servicio de Atencidn
Socioeducativa de la Agencia ABITS
(SAS). EL CMAU-VM es un servicio que
dispone de un equipo multidisciplinar
que ofrece un espacio de seguridad

y contencién emocional, ayuda de
manera personalizada a la mujer,

y a los ninos, ninas, adolescentes

y/0 hijos e hijas mayores de edad
acogidos/as. Trabaja las relaciones
maternofiliales y las dinamicas
familiares, al tiempo que da
cobertura a las necesidades basicas,
proporciona atencion educativa,
psicolégicay de trabajo familiar,

y complementa la exploracién,
valoracion diagnéstica y orientacion
iniciales que se llevan a cabo
conjuntamente con el servicio SARA.

La Universitat de Girona ha conducido
la investigacion a través del Equipo de
Investigacion sobre los Derechos de
los Ninos/as y Adolescentes y su Cali-
dad de Vida (ERIDIQV) adscrito al Insti-
tuto de Investigacién sobre Calidad de
Vida de esta Universidad.

El proyecto se ha desarrollado bajo
las directrices de la Direccion del Pro-
grama de Mujer del Ayuntamiento de
Barcelona, quien se encarga también
de las coordinaciones con los profesio-
nalesy servicios implicados.

El marco legal de referencia

La Ley 14/2010, de 27 de mayo, de los
derechos y las oportunidades en la
infancia y la adolescencia hace refe-
rencia explicita a las situaciones de
violencia machista que viven ninos,
ninas y adolescentes en el ambito
familiar. Esta ley (1) obliga a la Admi-
nistracion a proporcionar atencioén a
los ninos, ninas y adolescentes que
conviven con situaciones de violencia
machista; (2) obliga a todos los y las
profesionales a intervenir, especial-
mente a los y las profesionales de la
salud, los servicios sociales y la edu-
cacidén, cuando tengan conocimiento
de una situacion de riesgo o de des-
amparo en que se encuentra un nino,
nifa o adolescente; y (3) establece que
la violencia machista constituye en si
misma una situacion de riesgo.

Méas concretamente, en el articulo
95 se puede leer bajo el titulo Aten-
cién a ninos, ninas y adolescentes que
conviven con situaciones de violencia
machista, que “La Generalitat, a tra-
vés del departamento competente
de la red de recursos sobre violen-
cia machista, tiene la obligacién de
desarrollar la atenciéon especializada
dirigida a ninos, ninas y adolescentes
qgue conviven con situaciones de vio-
lencia machista en el ambito familiar,
tal y como recoge la Ley 5/2008, de 24
de abril, del derecho de las mujeres
a erradicar la violencia machista, en
el marco de los servicios de atencién
integral que forman parte de dicha red
de recursos y de una manera coordi-
nada con el organismo competente en
infancia y adolescencia”. Asimismo, el
articulo 105 de la Ley 14/2010 la tipifica
como una posible situacién de desam-
paro en el apartado 2 e) “La violencia
machista o la existencia de circuns-
tancias en el entorno sociofamiliar del
nino, nina o adolescente, cuando perju-
diquen gravemente su desarrollo”.



El Modelo de intervencién con ninos,
ninas y adolescentes en situaciones de
violencia machista desde el contexto
de los servicios sociales puablicos de
la ciudad de Barcelona (Ayuntamiento
de Barcelona y Consorcio de Servicios
Sociales de Barcelona, 2012), que el 26
de abril de 2013 se convirtié en Medida
de Gobierno para garantizar su imple-
mentacion, considera que para que
haya desamparo en un contexto de
violencia machista es necesario que,
ademas, también esté presente simul-
tadneamente uno de los dos factores
que figuran a continuacioén:

“La madre no adopta medidas

de proteccién del nifo, nina o
adolescente a pesar de que los/
las profesionales le plantean que la
violencia vivida ha ocasionado a su
hijo o hija un perjuicio grave y que
existe la necesidad de que adopte
medidas de proteccién que pasan
necesariamente por la separacién
fisica de la persona maltratadora.

A pesar de que hay una madre con
capacidad y voluntad de proteger,

el nino, nina o adolescente presenta
una sintomatologia dificil de abordar
y contener desde la familia y con la
ayuda de los servicios comunitarios,
y esta conducta del nino, nina o
adolescente desborda y repercute
negativamente en el propio proceso
y en el de la madre, por lo que se
valora la necesidad de separacién
temporal que sirva para tratar
especializadamente la sintomatologia
del nifio, nifia o adolescente (...)".

En este modelo también se plantea
que, a veces, la violencia machista
puede afectar gravemente la funcion
marental. “La madre puede presentar
episodios de violencia hacia los hijos
e hijas y de negligencia grave sin tener
un perfil maltratador y siendo el mal-
trato reactivo a la situaciéon de fuerte

estrés sufrido. Cuando el maltrato es
de caracter reactivo a la violencia vivida
se puede intervenir para rehabilitar,
fortalecer o proporcionar a la mujer las
competencias y habilidades marentales
necesarias para satisfacer adecuada-
mente las necesidades del hijo o hija.
Es imprescindible, sin embargo, hacerlo
en un contexto exento de violencia. Para
valorar si la situacién es reversible o si,
por el contrario, se trata de un desam-
paro, se ofrecera a la mujer y a sus hijos
e hijas la posibilidad de un ingreso en
casa de acogida (servicio residencial
con profesionales las 24 horas de los
365 dias del ano).

En caso de que se valore que con la
estancia en la casa de acogida no remi-
ten las conductas maltratadoras de la
madre hacia el hijo o hija, a pesar del
Plan de trabajo con objetivos especi-
ficos para empoderar a la mujer como
madre, trabajar la relacién maternofi-
lial y abordar con el nino, nina o ado-
lescente las areas que en cada caso
se considere necesarias, se daré una
situacién de desamparo y serd necesa-
rio que se derive el caso a los servicios
especializados en infancia y adolescen-
cia (EAIA) para garantizar la proteccion
de los ninos, ninas o adolescentes.”

Con esta investigacion se ha preten-
dido aportar conocimiento y com-
prensiéon sobre el impacto de la
violencia machista en ninos, ninasy
adolescentes, a fin de orientar mejor
la intervencidon entre todos los servi-
cios implicados - centros de servicios
sociales (CSS), Servicio de Atencioén,
Recuperacion y Acogida (SARA), equi-
pos de atencién a la infancia y la ado-
lescencia (EAIA) y servicios de acogida
por violencia machista -integrando
las miradas de género, infancia y ado-
lescencia en riesgo y de violencia
machista, para poder avanzar en lo que
plantea este marco legal.
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5.
METODOLOGIA

5.1 Diseno

La metodologia desarrollada en esta
investigacion ha sido de tipo mixtoy ha
consistido en llevar a cabo:

a) El analisis secundario de los datos
existentes en las bases de datos de
la EAD y el SAN (2013).

b) El estudio cuantitativo mediante la
aplicacion de un cuestionario dirigido
a madres y jovenes, asi como a pro-
fesionales de los servicios (poliva-
lentes, especificos y especializados)
que trabajan situaciones de violencia
machista (primer semestre 2014).

c) El estudio cualitativo mediante gru-
pos de discusién a ninos, ninas,
adolescentes, jovenes, madres, pro-
fesionales; asi como entrevistas a
jévenesy padres (segundo semestre
2014).

5.2 Bases de datos disponibles

En el momento de iniciarse esta inves-
tigacion el SARA aln no existia, por lo
que la primera informacioén que se pudo
analizar era la informacién disponible
en las bases de datos de los servicios
anteriores, el EAD y el SAN. Recodifi-
cando y seleccionando sus informacio-
nes, fue posible un analisis descriptivo
de algunas de las caracteristicas de las
madres atendidas por parte del EAD,
por una parte, y de las chicas y chi-
cos atendidos y atendidas por el SAN,
por el otro, asi como un analisis de las
razones de cierre de cada uno de los
expedientes. Estos resultados se pre-
sentan en los apartados 6.1y 6.2 res-
pectivamente, de este informe.



5.3 Estudio cuantitativo

El estudio cuantitativo supuso la administracion de los cuestionarios a 339 madres,
44 jovenes y 157 profesionales de los centros de servicios sociales y de los servicios
especificos y especializados de violencia machista. Se llevé a cabo durante el primer
semestre de 2014. Por lo tanto, se recogieron un total de 540 cuestionarios (Tabla 1).

Tabla 1. NOmero total de cuestionarios

Jovenes

Madres (16>30 afios)

339 44

Total

Profesionales . .
cuestionarios

157 540

5.3.1 Procedimiento y aspectos éticos

El estudio se inici6 con los cuestiona-
rios para madres que habian sido aten-
didas tanto por el SARA, como por los
servicios que existian con anteriori-
dad, el EAD y el SAN. Desde el SARA,
durante el primer trimestre de 2014,
una persona miembro del equipo de
investigacion realiz6 llamadas a todas
las mujeres que constaban en las
bases de datos del EAD y el SAN, aten-
didas entre el 2005y el 2013.

En cada una de estas llamadas se expli-
caba que se contactaba desde el Ayun-
tamiento, que era quien habia encargado
el estudio a la Universitat de Girona,
protegiendo asi los datos. El objetivo
de la llamada era pedir si querian par-
ticipar voluntariamente en un estudio
para valorar la atencién que ofrecen los
servicios a las mujeres que viven violen-
cia machistay a sus hijos e hijas, con el
objetivo altimo de mejorarlos.

Después se administraron los cuestio-
narios a jévenes que hubieran vivido,
como hijos o hijas, en una situacion de
violencia machista. El contacto con las
y los jévenes parti6 de la base de datos
del EAD, donde constaban las madres
que tenian hijos/hijas entre 16 y 30 afos
en el momento de efectuar la investi-
gacién. Se contact6 con estas madres
y después de explicar el objetivo de la
investigacion, se les pregunté si era
posible hablar con sus hijos/hijas.

En caso de que los hijos/hijas estu-
vieran de acuerdo, nos facilitaban el
contacto para invitarles a contestar
el cuestionario. Para participar en la
investigacién no era necesario haber
sido atendido o atendida directamente
por el servicio. Con este procedi-
miento, conseguimos la colaboracién
de 44 jévenes. Por lo tanto, el acceso al
o la joven no fue nunca directo, siem-
pre fue contactado previamente por su
madre. Tanto a las madres como a losy
las jovenes se les ofreci6 confidencia-
lidad en el tratamiento de los datos y
total anonimato en la presentacion de
los resultados.

En tercer lugar, se puso en funcio-
namiento el cuestionario online para
profesionales que trabajan directa
o indirectamente en situaciones de
violencia machista. Las direcciones
correspondientes a cada uno de los
servicios facilitaron el enlace para
poder acceder al cuestionario, junto
con una breve explicacion. Este enlace
fue accesible durante los meses de
abrily mayo de 2014.

Todos los cuestionarios (madres, jove-
nesy profesionales) eran anénimosy no
constaba ningln dato personal identi-
ficativo de la persona que contestaba.
Con respecto al correspondiente a los
y las profesionales, el Ayuntamiento se
encargd de enviar el enlace electrénico
y, por tanto, en este caso no hubo tam-
poco ninguna cesién de datos.
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infanciay enc
en las madresy en las
relaciones maternofiliales

En cualquier explotacion
de la obra orizada
por se hara
constar la autoria.

5.3.2 Poblacién y muestra

El estudio de las madres pretendia
ser poblacional, es decir, se intentd
contactar con todas las madres que
constaban en las bases de datos de
los servicios. También se preten-
dié que lo fuera el de los y las profe-
sionales, enviando el cuestionario a
todas y todos los que trabajaban en
los equipos y servicios sociales rela-
cionados con situaciones de violencia
machista. Por tanto, la muestra obte-
nida en ambos casos es la que resultd
de las respuestas obtenidas. Ahora
bien, la muestra de los y las jovenes,
ya que no teniamos bases de datos
referentes al universo (constaban solo
a nombre de las madres y no siempre
figuraba el nimero de sus hijos e hijas),
se consigui6 a través de la colabora-
cién voluntaria de algunas madres que
nos proporcionaron el contacto de sus
hijas y/o hijos. De este modo pudimos
preguntarles si querian participar en el
estudio. A continuacién podemos verlo
con mas detalle.

Motivos por los que aceptan

o no contestar el cuestionario

Declina su participacién (no puede,

Tabla 2. Motivos por los que aceptan o no contestar el cuestionario
BBDD EAD

Nam. %

Madres

En la base de datos que procedia del
EAD constaban 3.148 madres, de las
que no fue posible localizar a 2.247, es
decir, el 71,4%, puesto que a la hora de
llamar result6 que el nimero de teléfono
no existia, no habia linea, las llamadas
estaban restringidas, no contestaba
nadie, no era su teléfono, el teléfono
estaba siempre cerrado o fuera de
cobertura, o siempre saltaba el contes-
tador. Por tanto, el nUmero de madres
localizadas ha sido 901, el 28,6%.

En la base de datos del SAN constaban
165 madres, de las que no se pudieron
localizar 60, el 36,4%, por los mismos
motivos descritos en el parrafo ante-
rior. La diferencia es que, en esta base
de datos, las no localizables represen-
taron un porcentaje méas pequeno vy,
en cambio, se pudo conectar con 105
madres, el 63,6%.

BBDD SAN Total

Nam.

) o,
NGam. % (%)

vive lejos, demasiado ocupada, otros 277

problemas, directamente prefiere no 264 29,3 13 12,4 (27,5%)

participar).

Acepta participar pero finalmente

no es posible hacer el cuestionario

(no se presenta, anula la cita, dice 349 38,7 41 39,0 390

que la volvamos a llamar, no envia (38,8%)

respuesta por email, problemas de

agenda, etc.).

Responde el cuestionario 288 32,0 51 48,6 339
(33,7%)

Total 901 100 105 100 1006

89,6%

10,4%




Observamos en la Tabla 2 cual fue el
resultado de consultar las 1.006 muje-
res localizadas, y vemos que hubo mas
éxito con la base de datos del SAN, a
pesar de ser la minoritaria (represen-
tan el 10,4%). Vemos que en la base de
datos del EAD terminé participando el
32% de las madres, mientras que en la
del SAN lo hizo casi la mitad. Por otra
parte, fue muy bajo el porcentaje de
madres que declin6 su participacién en
la investigacion. Lo que si es similar en
ambas bases de datos es que un poco
mas de una tercera parte de las muje-
res, cuando se las llama dicen que si
participarany al final no lo hacen, sea
por problemas de agenda o porque se
lo piensan dos veces.

Tabla 3. Niamero de cuestionarios

Tipo de administracién de los

cuestionarios

Autoadministrado

Con ayuda de la investigadora/ intérprete

Contestado por teléfono
Contestado por correo electronico

Total cuestionarios

Estado del expediente en el momento del

cuestionario

Estas diferencias entre servicios se
deben a que la mujer se dirigia al SAN
solicitando atencién para sus hijos e
hijas, mientras que en el EAD la mujer
la pedia para ella mismay, a menudo,
eran las personas profesionales las
que, una vez establecido un vinculo
de confianza con la mujer, abordaban
el impacto que la violencia machista
tenia en ninos, ninas y adolescentes
planteando la necesidad de una explo-
racion directa (siempre que no hubiera
convivencia con la persona maltrata-
dora).

114 33,6
120 35,4
93 27,5
12 3,5
339 100

Madres expediente abierto 87 25,7
Madres expediente cerrado 252 74,3
Total cuestionarios 339 100
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Las mujeres que aceptaron participar
en el estudio fueron invitadas a visitar
el SARA para responder el cuestionario.
Este tenia preguntas cerradas y abier-
tas (ver anexo). Era en formato impreso
y podian escoger la versiéon catalana o
castellana. Las que no podian despla-
zarse podian hacer el cuestionario por
teléfono, quedar en un lugar que les
conviniera, o contestar por correo elec-
tronico (los cuestionarios no contenian
ningdn dato identificativo, eran total-
mente anénimos). Se ayudé a algunas
madres con la lectura y/o escrituray
en algunos casos se utilizaron los ser-
vicios de una persona intérprete (ver
Tabla 3). El objetivo era poder incluir
todas las mujeres que quisieran parti-
cipar en la investigacion. Se obtuvo un
total de 339 cuestionarios.

Ademas, pese a que la mayoria de los
expedientes estaban cerrados dado el
periodo de apertura (2005-2013), podia
ser que el caso se mantuviera todavia
abierto o que se hubiera reabierto, aun-
que la mayoria de madres (74,3 %) ya
no recibian atencién durante la admi-
nistracion del cuestionario, tal como se
puede ver también en la Tabla 2. Esta
circunstancia permitia ofrecer res-
puestas con mas serenidad, reflexiéony
madurez.

Jovenes

Para contactar con los y las jovenes
que habian vivido una situacion de vio-
lencia machista, disponiamos de las
Bases de Datos del EAD. El primer con-
tacto se hacia con las madres. Se bus-
caban jovenes preferentemente entre
los 16 y los 30 anos, que podian tener
todavia reciente la experiencia vivida
y podian reflexionar. Costé mucho
encontrar madres que aceptaran pre-
guntar al hijo o hija si queria participar
en la investigacion. Finalmente, entre
los y las 44 jovenes con los que pudi-
mos contactar y ademas aceptaron
responder el cuestionario, algunos/as
eran atendidos/as en ese momento ya
por el nuevo servicio SARA.

Para los o las que no podian acercarse,
se les ofrecia la posibilidad de encon-
trarnos en algan otro espacio o, en
Gltima instancia, hacer el cuestionario
por teléfono o por correo electrénico. La
opcion del teléfono fue la méas aceptada.

La manera de contactar con los y las
jévenes para la investigacion fue indi-
candoles que su madre habia sufrido
una situacién de violencia machista
y que él o ella la habia vivido, pero no
confirmaba su participacion directa
con los servicios. Por lo tanto, para
valorar la atencion que habian recibido,
el primer paso era saber si habian sido
atendidos directamente por el SARA,
o anteriormente por el EAD o el SAN.
La respuesta fue afirmativa en algo
més de la mitad de los casos, como se
observa en el Grafico 1.

Grafico 1. Atencién al y a la joven por parte de los servicios

Han sido atendidos
directamente por el
SARA/SAN/EAD

56,8%

43,2%

Sil Noll 0%

20%

40% 60% 80%

100%


http://barcelona.cat/dones

De los que manifiestan que fueron
atendidos o atendidas, la distribucion
por servicios es la siguiente:

« EAD: 25 %

» SAN: 28,6% (en que la duracion de la
atencion fue de mas de un afno en la
mayoria de los casos)

* SARA: 46,4 %

Ademas, un 22,7% de las y los jovenes
entrevistados fue atendido en un cen-
tro de acogida de urgencia o de larga
estancia por violencia machista, aun-
que la mayoria permaneci6é durante
pocos meses.

Tabla 4. Universo y muestra

Nam.

Servicio en el que trabajas

CSS (Centro de Servicios

Muestra obtenida

Profesionales

Se recibieron 157 cuestionarios (Tabla
4). En cuanto a los servicios especi-
ficos de violencia machista (como el
SARA y servicios de acogida) el indice
de respuesta fue muy alto. En cambio,
el indice de respuesta por parte del
CSSy los EAIA, aunque en el conjunto
de la muestra obtenida son los més
numerosos, con respecto a su universo
representan un valor mas bajo (tal
como esperabamos, ya que estos ser-
vicios no son especificos de violencia
machista).

% Nam. % de la
muestra
respecto

Universo al universo

. 62 39,5 443 14%
Sociales)
SARA (Ser\{lleo de Atgncmn, 27 17.2 29 93,1%
Recuperacion y Acogida)
Servicios de acogida publicos
(CMAU-VM, Casay pisos 21 13,4 31 67,7%
Consorcio Servicios Sociales)
EAIA (Equn_po de Atencién _ 20 12.7 79 25.3%
a la Infancia y Adolescencia)
PIAD (P.u’ntos de Infprmacmn 16 10.2 18 88.9%
y Atencidn a las Mujeres)
Ser\_/|0|o de acogida privados 9 5.7 /d /d
(entidades)
SAS-ABITS (Servicio
de Atencién Socioeducativa 2 1,3 8 25%
de la Agencia ABITS™)
TOTAL 157 100

26 ABITS: Aborda integralmente el fenémeno de la prostitucién en la ciudad y colabora en la lucha
contra el trafico de personas con fines de explotacion sexual (barcelona.cat/dones).
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5.3.3 Instrumentos

Los cuestionarios que se administra-
ron tanto a madres y jovenes como a
profesionales se basaban sobre todo
en preguntas cerradas, y también en
algunas de abiertas, donde habia que
escribir las respuestas. En cualquier
caso, al final de cada pregunta cerrada
encontraban el apartado “otros” donde
podian escribir libremente una res-
puesta, si querian. El cuestionario de
profesionales era en formato electré-
nico que debia ser contestadoy enviado
a través de un aplicativo. El de madres
y jovenes era en formato impreso. La
mayoria de las preguntas eran equiva-
lentes, con una terminologia adaptada
a cada grupo destinatario. Las pregun-
tas se organizaban segun los bloques
tematicos siguientes:

» Datos sociodemograficos de la
persona que responde.

« Tipos de violencia vivida.

e Apoyos y ayudas recibidas para
hacer frente a la violencia.

« Utilidad de los apoyos y ayudas
recibidas.

e Cambios notados después de la
atencién recibida.

« Areas donde se perciben mas
dificultades para hacer de madre.

» Satisfacciéon con la atencién recibida
(madres y jovenes) y con la labor
desarrollada en cuanto a la violencia
machista (profesionales).

» Propuestas de mejora e
identificacién de facilidades y
obstéaculos (preguntas abiertas).

e« Comentarios finales.

Las madres contestaban las preguntas
tanto respecto a ellas mismas como en
cuanto a la atribucién que hacian a los
hijos e hijas; los y las jévenes contesta-
ban refiriéndose a cuando eran meno-
res de edad y vivian en una situacion de
violencia. A los y las profesionales se
les pedia que respondieran pensando
en la mayoria de los casos de violen-
cia machista que atendian. Los cues-
tionarios a madres y jovenes estaban
escritos en catalan y castellano. A las
madres que necesitaban otra lengua,
el Ayuntamiento les proporcionaba el
servicio de una persona intérprete.
Las madres que tenian dificultades
para leer y/o escribir recibian asisten-
cia para responder el cuestionario. La
intencién era que ninguna mujer que-
dara excluida por motivos de idioma o
de competencia de lectoescritura.

En todos los casos se realizé una
prueba piloto, tanto con madres como
con jévenes y con profesionales, que
sirvié para introducir algunos cam-
bios, tanto para hacer las preguntas
mas comprensibles como para anadir
alguna. En el anexo se pueden consul-
tar los modelos de cuestionario dirigi-
dos a los tres conjuntos.

La explotacién de los datos obteni-
dos de las preguntas cerradas de los
cuestionarios se ha hecho mediante el
paquete estadistico SPSS v19. El ana-
lisis de las respuestas a las preguntas
abiertas, se ha hecho siguiendo el pro-
cedimiento de anélisis de datos cualita-
tivos descrito en el apartado siguiente.



5.4 Estudio cualitativo

5.4.1 Muestra

El estudio cualitativo consisti6 en la realizacion de grupos de discusién con nifos,
ninas, adolescentes, madres y profesionales; asi como en entrevistas a adolescen-
tes, jovenes y padres, realizadas durante el segundo semestre de 2014. Tal como
se puede observar en la Tabla 5, en total participaron 79 personas, entre personas
atendidas por los servicios y profesionales. También se analizaron las respuestas a
las preguntas abiertas de los cuestionarios a madres, jévenes y profesionales.

Tabla 5. Instrumentos, sujetos y muestra

Instrumentos Sujetos Muestra

Grupo de debate con nifios/  Nifos/as 4-7 afios (SARA) N=5

as, adolescentesy madres  \nos/as 4-7 afios (CMAU-VM) N=4 @
Nifios/as 8-11 afios (SARA) N=9  FeminimosyLarel
Adolescentes 12-14 anos (SARA) N=2 Qgegigf?a%zrs&os

Participacion
y Transparencia

Adolescentes 12-14 afios (CMAU-VM) N=5 ‘
Adolescentes 15-18 afnos (SARA) N=5 mochstayprorssosce
Madres (SARA) N=7
Madres (CMAU-VM) N=2
Entrevistas Jovenes N=7
Adolescentes N=3
Padres (hombres) N=6
Grupos de discusién con Profesionales (CSS, EAIA y PIAD) N=11
profesionales Profesionales (SARA, CMAU-VM, servi- N=13
cios de acogida de larga estancia, etc.)
Total profesionales N=24
Total participantes N=79

En cualquier explotacion
de la obra autorizada
licencia se hara
constar la autoria.
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5.4.2 Procedimiento y aspectos éticos

Grupos de discusion con ninos, ninas,
adolescentes y madres

Una vez finalizada la fase de la admi-
nistracion de los cuestionarios, a par-
tir de finales de junio se empezaron a
organizar los diferentes grupos de dis-
cusién y entrevistas que tuvieron lugar
en los locales del SARAy del CMAU-VM
y, con los hombres, en el SAH. Todas las
entrevistas y grupos de discusion se
llevaron a cabo con el consentimiento
informado de los y las participantes, y
siguiendo los protocolos de proteccién
de datos y confidencialidad. En todos
los grupos de discusién se procedi6 a
la grabaci6n para audio, previo consen-
timiento de las personas que integra-
ban cada grupo. Una vez recogidos los
datos de las entrevistas, los grupos de
discusion y las preguntas abiertas de
los cuestionarios, se ha procedido a
realizar un analisis de contenido utili-
zando el paquete informatico NVIVO. Se
han codificado y categorizado las res-
puestas tomando como unidad de ana-
lisis los temas.

Las técnicas y técnicos de estos ser-
vicios colaboraron en la organizacion
de los grupos y entrevistas, especial-
mente con los de los ninos, ninas y
adolescentes, que se hicieron una vez
habia terminado el curso escolar. Asi,
tanto la coordinadora del SARA, como
la del CMAU-VM, preguntaron a las
madres que eran atendidas por su res-
pectivo servicio si estarian de acuerdo
en que sus hijos e hijas participaran
en unos grupos de discusién. Una vez
organizada la composicién, los horarios
y los espacios, los grupos de discusion
fueron conducidos por dos personas
miembros del ERIDIQV, una hacia de
moderadora y la otra de observadora.

El funcionamiento establecido con los
grupos de ninos y ninas, de adolescen-
tes y de madres fue siempre el mismo:
la moderadora leia una historia donde
el o la protagonista era de la edad de
las personas integrantes del grupo y
el argumento estaba relacionado con
la violencia machista. Mientras se leia
la narracién, las personas miembros
del grupo la podian ir comentando y la
moderadora podia ir haciendo las pre-
guntas que se habian establecido pre-
viamente en un guidn. La observadora
en general no intervenia y una vez ter-
minada la sesion, rellenaba una ficha.

Los grupos de discusion de madres
que tuvieron lugar en el SARA estaban
integrados por mujeres convocadas
previamente por teléfono por parte de
una investigadora, con el mismo pro-
cedimiento que se habia seguido con
los cuestionarios. En cambio, el grupo
de madres que se encontraban aco-
gidas en el CMAU-VM, fue organizado
por las técnicas del servicio. Los gru-
pos, sin embargo, siempre fueron con-
ducidos por las personas miembros
del ERIDIQV.



Grupos de debate con profesionales

Durante el mes de septiembre de 2014
se llevaron a cabo los dos grupos de
discusién con profesionales en los
locales del servicio SARA.

El primer grupo se organizé con pro-
fesionales de servicios no especificos
de tratamiento de violencia machista.
Asi participaron 7 profesionales de
Centros de Servicios Sociales, 2 de los
Equipos de Atencién a la Infanciay la
Adolescencia (EAIA) y 2 de los Puntos
de Informacién y Atencién a las Muje-
res (PIAD).

El segundo grupo se formé con profe-
sionales de atencion especifica en vio-
lencia machista: 4 profesionales del
Servicio de Atencidn, Recuperaciony
Acogida (SARA), 3 del Centro Munici-
pal de Acogida de Urgencia por Violen-
cia Machista (CMAU-VM), 1 de Espacio
Ariadna, 1 de los Pisos de Acogida del
consorcioy 2 de la Casa de Acogida del
consorcio, y 2 profesionales de Caritas.

Entrevistas a adolescentes y jovenes

Durante el mes de septiembre se inici6
el contacto con adolescentes y jévenes
para que participaran en las entrevis-
tas en profundidad. Estas entrevistas
tenian el objetivo de profundizar mas en
aspectos ya tratados en los grupos de
discusion. Los y las adolescentes fueron
contactados mediante los y las profe-
sionales del servicio SARAy del servicio
de acogida del CMAU-VM. Finalmente se
llevaron a cabo tres entrevistas en pro-
fundidad con adolescentes que esta-
ban dentro del servicio de acogida del
CMAU-VM, dos chicas de 15y 16 anos y
un chico de 15 anos.

En cuanto a los y las jévenes de edades
comprendidas entre los 18 y los 30 anos,
se les contact6 también mediante los 'y
las profesionales que los habian aten-
dido. Alguno/a de los y las jévenes ya
habia participado en el desarrollo del
cuestionario y habia expresado su volun-
tad de continuar participando. Asi pues,
nos pusimos en contacto y finalmente
se llevaron a cabo cinco entrevistas a
chicas, todas en edades comprendidas
entre los 18 y los 29 anos, y a un chico,
de 28 anos.

Entrevistas a padres asistentes
al servicio SAH

En noviembre de 2014 se llevaron a
cabo las entrevistas con padres que
asisten al Servicio de Atencién a Hom-
bres (SAH).” Interesaba incorporar la
mirada de los padres que habian empe-
zado a ser atendidos por haber ejer-
cido algun tipo de violencia hacia la
pareja. Se dirigi6 una primera solicitud
a la Direccién del Programa Mujer para
contactar directamente con la direc-
cion del Servicio de Atencién a Hom-
bres (SAH). Finalmente, se realizaron 6
entrevistas.

27 ELSAH atiende a hombres que ejercen violencia machistay que solicitan atencién de manera
voluntariay no en cumplimiento de medidas judiciales.
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5.4.3 Instrumentos

Los grupos de discusién con profesionales siguieron un guién orientativo de pregun-
tas que se les habia enviado previamente. La carta enviada era la siguiente:

Estimado/a,

diferentes miembros de la familia.

Coémo afecta a los hijos e hijas.

ol e LY

débiles.

mejor.

a las madres y los padres.

En el marco del proyecto de investigacion llevado a cabo por el Ayuntamiento
de Barcelonay la Universitat de Girona sobre “el impacto de la violencia
machista y los procesos de recuperacion en la infancia y adolescencia, en las
madres y en las relaciones maternofiliales” se han propuesto unos grupos de
debate con profesionales de los que formaras parte. El objetivo es conocer las
percepciones, evaluaciones y opiniones de los y las profesionales sobre este
ambito. Mas concretamente se plantearan los siguientes aspectos:

1. Lavisiény sentimientos sobre la experiencia de violencia que viven los

La relacion de los hijos e hijas con la madre y qué esperan de ella.
La relacion de los hijos e hijas con el padre y qué esperan de él.

Estrategias de afrontamiento de los hijos e hijas. Puntos fuertes y puntos

6. Eltipo de ayuda que reciben y qué necesitarian para recuperarse y sentirse

7. Recomendaciones para hacer a los y las profesionales, a los hijos y las hijas,

Tanto este objetivo como los siete ejes
tematicos se utilizaron en todos los
grupos de discusion y también en las
entrevistas; lo Unico que variaba era la
manera de enfocar cada grupo y entre-
vista y su funcionamiento.

Asi, en los grupos de discusion de los
ninos, ninas y adolescentes se narraba
una historia sobre una situacién de
violencia machista donde el o la pro-
tagonista tenia la misma edad de las
personas participantes en los grupos.
Estas historias fueron adaptadas del
estudio realizado en Londres por Rad-

ford, Aitken et al. (2011).” Preparamos
dos historias para cada franja de edad
y elegiamos una para cada grupo: de
4-7 anos, de 8 a 11 anos, de 12 a 15 anos
y de 15 a 18 anos, asi como dos histo-
rias pensadas para el grupo de madres.
Las historias se pueden consultar en el
anexo.

En principio se contaba la historia y
la moderadora iba introduciendo los 7
ejes tematicos descritos. Con el grupo
de 4-7 ahos se acompanaba la historia
dibujando los personajes mientras se
iba explicando.

28 Radford, L., Aitken, R., Miller, P., Ellis, J., Roberts J. & Firkic, A. (2011). Meeting the needs of
children living with domestic violence in London. Research report. Londres: NSPCC.



En el caso, sin embargo, de que fuera dificil captar la atencion de las personas
participantes con la historia, o que ésta no interesara, se podian desarrollar estas
preguntas directamente. Este fue el caso de alguno de los grupos de discusion con
adolescentes. También se podia alterar el orden de las preguntas, y se podian repetir
con palabras diferentes a lo largo del debat.

1. ¢Cuédl creéis que es la vision y los sentimientos (se pueden utilizar diferentes
palabras segin el nivel de comprension) sobre la experiencia de violencia
(por ejemplo cuando el papa gritay pega a la mama) en que se encuentran
en casa algunos hijos y hijas?

2. ;Como pensais que les afecta (hijos/hijas)?
¢Qué cosas les van mal debido a las peleas que hay en casa entre

o Direccién
el padre y la madre? Feminismos y LGTBI
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3. ¢Cuél creéis que suele ser su relacién con la madre? do Ciudadania

¢Qué les gustaria que la madre hiciera por ellos y ellas? Participacion

y Transparencia

4. ;Cualcreéis que suele ser su relacion con el padre?
¢Qué les gustaria que el padre hiciera por ellos y ellas?

5. /Qué suelen hacer los hijos y las hijas cuando en casa hay peleas entre
el padre y la madre / cuando el padre gritay pega a la madre?
;Cuales de las cosas que hacen les resultan mejor / solucionan de momento
el problema?
¢Cuales les resultan peor / empeoran la situacion?

6. ¢/Qué tipo de ayuda o apoyo reciben los hijos y las hijas que se encuentran
en estas situaciones?
¢Quién les ayuda?
¢Qué necesitarian para sentirse mejor?
¢Coémo pensais que se podria solucionar?

7. Recomendaciones que hacen a los y a las profesionales, a los hijos e hijas,
a las madres y a los padres que se encuentran en estas situaciones
(preguntar por separado).
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Este guién es el mismo que se utilizé
para las entrevistas en profundidad
con padres, jévenes y adolescentes
y esté extraido del estudio irlandés
de Hogan y O’Reilly (2007) e inglés de
Mullender et al. (2002).”° Iniciabamos
la entrevista presentandonos como
unas personas investigadoras que que-
riamos estudiar el tema de la violen-
cia machista para poder ayudar a los
nifos y ninas que se encuentran en esta
situacién, y manifestando que nos gus-
taria que nos dieran su opinién sobre
una serie de temas, para ver si esto nos
podia ayudar a comprender el problema
y buscar soluciones (ver méas detalle en
el anexo). Ademas habia que abarcar
los siguientes ambitos:

El/ella mismo/a.

Su familia (madre, hermanos
y hermanas, padre, extensa).

La escuela (profesorado,
companeros y companeras de
clase, rendimiento, juegos y otras
experiencias).

Las amistades
(cercanas, en quien confiar).

La salud (fisica, mentaly relacion
con los y las profesionales).

El tiempo libre (actividades
organizadas, informal).

Los servicios sociales
(cémo les ven, como les tratan,
cémo les ayudan).

Y tener en cuenta el factor temporal:
« Pasado (valoraciones).

e Presente.

« Futuro (aspiraciones).

» Percepcion de peligro/riesgo
y de repeticion.

29 Guibn extraido a partir de:
Hogan, F. & O'Relly, M. (2007). Listening to children: Children 's stories of domestic violence.
Dublin: Department of Health and Children.
Mullender et al. (2002). Children 's perspectives on domestic violence. London: SAGE Publications.




6.
ANALISIS SECUNDARIO DE LA INFORMACION EN LAS BASES DE DATOS

6.1 Resultados descriptivos de la base de datos del EAD

De la base de datos del EAD pudimos extraer informacion de 2.579 expedientes de
madres atendidas entre 1995y 2013. De éstos, 2.493 contenian informaci6n basica
sobre el tipo de acceso. En 1.336 casos de madres consta igualmente el canal de
entrada segun se ve desglosado en la Tabla 6, en la que también hemos considerado
relevante incorporar el nUmero de expedientes reabiertos en relacién con el total
informado (2.493).

De estos casos, un 35,01% llegd por via de urgenciay un 64,9%, por atencién ordi-
naria concertada. Un 26% accedié al EAD por derivacion de otros servicios mientras
que el 74% lo hizo por acceso directo de la mujer. Por Gltimo, un 11,3% consisti6 en
expedientes reabiertos.

Tabla 6. El acceso al EAD

Por urgencia (atenciéon inmediata no concertada) 874
Para atencién ordinaria (concertada) 1.619
Por derivacién de un servicio 347
Por acceso directo de la mujer 989

Tipo de expediente Total

Caso reabierto 283

En el caso de 2.458 mujeres nos consta el pais de nacimiento y el de sus hijas e hijos.
Un 57,6% de las mujeres son nacidas en Espanay un 42,4% en el extranjero. De las
nacidas fuera, un 37,8% tiene todas las hijas e hijos nacidos en Espana, un 47,6% los
tiene todos nacidos fuera, y un 16,1%, una combinacién de hijas e hijos nacidos en
Espanay fuera del pais. De las mujeres nacidas en Espana, también hay pequenos
porcentajes que tienen todas las hijas o hijos nacidos en el extranjero (un 1,1%) o una
combinacién de lugares de nacimiento (un 0,9%), mientras que la mayoria los tienen
nacidos en Espafia (un 98%) (véase el Grafico 2).

Grafico 2. Lugar de nacimiento de las mujeres y de sus hijas e hijos™

Mujer nacida fuera de Espaha
Mujer nacida en Espana

B Hijo/a nacido/a en Espafia 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B Hijos/as nacidos/as en Espafia/fuera de Espafa
B Hijo/a nacido/a fuera de Espafa

30 Significacion estadistica %2(3)=82,116, p<0,000
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De las 2.539 mujeres de las que consta el ano de nacimiento, un 50,6% nacié antes
de 1969, un 17,1% entre 1970y 1974, y los porcentajes van disminuyendo a medida
que la edad es méas baja. Se observa una gran diferencia en la distribucién de los
anos de nacimiento entre las nacidas en Espanay fuera: las nacidas en Espana han
nacido en mayor proporcién antes de 1969 (Grafico 3).

Grafico 3. Lugar de nacimiento de las mujeres y afo, por intervalos™
Fuera de

0% 0% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

H Anterior 1969 M 19701974 1975-1979
Il 1980-1984 M 1985-1989 1990-1994

Practicamente todas las mujeres que constan en la base de datos tienen hijas o hi-
jos. Un 43,1% tiene uno/a, un 35,5%, dos, y en porcentajes decrecientes, hasta 10.
No se observan diferencias significativas en el nimero de hijos e hijas entre las na-
cidas en Espanay las nacidas fuera del pais (Grafico 4).

Grafico 4. Lugar de nacimiento de las mujeres, segin nimero de hijas y/o hijos
Fuera de

Espana PR
Espana i

0% 20% 40% 60% 80% 100%

M 1 hijo/a M 2 hijos/as M 3 hijos/as 4 hijos/as

2.393 expedientes hacen constar el ano de cierre. Analizado este afio por intervalos,
se observa que hay algunas diferencias significativas segun el tipo de expediente: las
situaciones donde se reabre el caso y, sobre todo, las que llegan via urgencias, son
relativamente mucho méas frecuentes entre los cerrados en el periodo 2008-2012,
que en el periodo 2003-2007; mientras que los expedientes cerrados de situaciones
en que la mujer ha accedido directamente al servicio son relativamente mucho mas
frecuentes en el periodo 2003-2007 (Grafico 5).

31 Significacion estadistica x?(5)=319,964, p<0,000



Grafico 5. Canal de entrada, segln el ano de cierre del expediente, por intervalos

2008-2012 34,7
2003-2007 54,5
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%
M Derivacion M Urgencia [l Reabierto Acceso directo

Otro campo que encontramos en la
base de datos del EAD hace referencia
a quién tenia la tutela del chico o chica.
Sé6lo en 18 casos la tenia solo el padre
(0,8%). Entre los 2.277 casos restan-
tes (Grafico 6), la situacion mayoritaria
era la de tutela compartida (67,5%). En
un 21,4% de los casos el chico o chica
ya era mayor de edad. En 7,9% de los
casos la tutela la tenia la madre. En 20
casos la tenia una persona miembro de
la familia extensa, mientras que en 55,
la tenia la DGAIA. Sumados represen-
tan el 3,3% del total.

Segun el tipo de expediente, se obser-
van algunas diferencias significativas:
los casos que entran de forma urgente
muestran significativamente més pro-
babilidad de mantener la potestad
parental por parte de ambos progenito-
res, o de que la tutela la tenga la DGAIA
o la familia extensa, y menos probabili-
dad de que ya estén emancipados.

Grafico 6. Tipo de expediente, seglin quien tenia la tutela del chico o chica®

Urgéncia
Derivacié

Reobert

Accés directe
concertat

0%

10%

20% 30%

Bl Compartida [l Independent

40%

B Mare

50% 60% 70% 80% 90%

Fam. Extensa/DGAIA

Al analizar quién tenia la tutela del chico o chica segin el ano de cierre del expedien-
te, agrupado por intervalos, no se observa ninguna diferencia significativa.

32 Significacio estadistica %2(9)=55,260, p<0,000

100%

100%
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Grafico 7. Motivos de cierre del expediente, segin el acceso al EAD™

Abandono mujer
Objetivos parciales
Objetivos totales
Demanda improcedente
Objetivos no
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Decision de equipo
Otros
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6,6
4,3
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B Derivacion Hl Urgencia

2.182 casos hacen contar la razén del
cierre del expediente (Grafico 7). En un
18,8% de estos casos consta un cierre
por haber alcanzado totalmente los
objetivos planificados, mientras que
en un 25%, el cierre se hace habiendo
logrado parcialmente los objetivos.
Ahora bien, la razén mas frecuente de
cierre de un expediente es el abandono
de la mujer: un 34,1% de los casos.
También se dan otras situaciones de
cierre del expediente: en un 7% de los
casos, por demanda improcedente; en
un 5,6%, por decision del equipo, por
no haber alcanzado los objetivos; un
2,5%, por derivacién a otros servicios;
y un 7%, por otras razones, tales como
cambio de domicilio de la mujer.

M Reabierto

40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Acceso directo concertado

Al revisar si hay alguna relacion entre
el motivo de cierre del expediente y el
tipo de expediente abierto, se observa
que hay significativamente mayor pro-
babilidad de cierre por demanda impro-
cedente o por decision del equipo (por
no alcanzar los objetivos), en los casos
que entran de urgencias.

33 Significacion estadistica y?(18) 37,950, p=0,004



También se observan algunas diferencias segin el ano de nacimiento de la mujer
(Gréafico 8): El abandono de la mujer es relativamente més frecuente entre las naci-
das en el periodo 1980-1984; mientras que el cierre por decisién del equipo por no
alcanzarse objetivos es significativamente mas frecuente en el periodo 1990-1994,
habiendo sido mucho menos frecuente en el periodo anterior a 1969.

Grafico 8. Razones de cierre del expediente, segin afio de nacimiento de la mujer™

1990-1994

1985-1989 277

1980-1984 21,5

1975-1979 24,1

1970-1974 23,4 :reccian
Anterior 1969 26,3 f\fe";:f?:;zhf: .

de Ciudadania,

0% 20% 40% 60% 80% 100% Participacion

y Transparencia

Hl Abandono mujer M Objetivos parciales Demanda improcedente
H Objetivos totales M Objetivos no alcanzados/ Derivacién
Decision del equipo

En la base de datos solo encontramos 39 casos cerrados en 2002 o antes (un 1,6%
del total). De los 2.141 casos cerrados entre 2003 y 2012, un 23% lo fue entre 2003 y
2007, mientras que el 77% restante se cerrd entre 2008 y 2012 (Tabla 7).

Tabla 7. Motivos de cierre del expediente, segin afio de cierre®

2003-2007 2008-2012 Total
No° % N° % No %

Abandono mujer 147 19,7% 598 80,3% 745 100,0%
Objetivos Totales 74 18,7% 322 81,3% 396 100,0%
Objetivos parciales 143 27,2% 382 72,8% 525 100,0%
Objetivos no alcanza- 20 18,7% 87 81,3% 108 100,0%
dos / Decision equipo

Demanda improce- 46 29,7% 109 70,3% 155 100,0%
dente

Derivacion 24 42,1% 33 57,9% 57 100,0%
Otros 39 25,0% 117 75,0% 156 100,0%
Total 493 23,0% 1648 77,0% 2141 100,0%

@O0

En cualquier explotacion
34 Significacion estadistica %2(30)=61,078, p=0,001 ”:Wbm e
35 Significacio estadistica x2(6)=31,076, p<0,000 ria,




96

Direccién
Feminismos y LGTBI
Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

Elimpacto

El motivo de cierre presenta algunas
diferencias significativas segun el
periodo considerado. El cierre por logro
parcial de objetivos y la derivacién a
otros servicios son més frecuentes
relativamente en el periodo 2003-2007,
mientras que el abandono de la mujer
y el logro de objetivos totales son los
motivos mas frecuentes en el periodo
2008-2012.

En cambio, no se observa ninguna dife-
rencia significativa en el tipo de cie-
rre segun el lugar de nacimiento de la
madre, ni por tener hijas o hijos naci-
dos en Espana, fuera de Espana, o una
combinacién de ambos, ni por nimero
de hijos e hijas de la mujer.

El Grafico 9 muestra la distribucioén
del motivo de cierre del expediente en
funcién de quién tenia la tutela. Las
diferencias mas destacables que se
pueden observar son las siguientes: El
abandono de la mujer es méas proba-
ble cuando ambos progenitores ejer-
cen la tutela de las hijas o hijos. En los
casos que éstas o éstos son mayores
de edad, es més probable que se hayan
alcanzado los objetivos totalmente, y
es menos probable que haya abandono
de la mujer. Cuando la tutela es ejercida
solo por la madre, se observa mas pro-
babilidad de que haya cierre con obje-
tivos no alcanzados. Cuando la tutela
la ejerce algin familiar de la familia
extensa, o la DGAIA, igualmente se
observa mas probabilidad de que haya
cierre con objetivos no alcanzados.

Grafico 9. Razones de cierre del expediente, segin quien ejerce la tutela®
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Otros
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Objetivos totales
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36 Significacion estadistica %?(18)=45,364, p<0,000



Madres atendidas en centros de acogida por violencia machista

Entre 2000y 2012 en la base de datos consta que 272 madres (11%) fueron atendidas
en forma residencial en diferentes servicios publicos o privados.” De 249 consta
también el tipo de centro y el ano; de entre estas altimas, un 15,3% de las mujeres
fueron acogidas entre 2003-2007 y un 84,7%, entre 2008 y 2012 (Tabla 8)

Tabla 8. Madres acogidas en forma residencial, segin anos en intervalos.

Intervalo anos cierre

2003-2007 2008-2012 Total
CA Urgencias 7 46 53
CUESB / CMAU* 7 7 14
CMAU-VvM* e 37 37
Pension 4 41 45
CA Urg/Larga estancia 4 40 44
CMAU-VM/Larga estancia 13 29 42
CA Urg/CMAU-VM 3 10 13
CA Urg/Pensidn 0 1 1
Total 38 211 249

37 Los publicos son de titularidad municipal o del Consorcio de Servicios Sociales de Barcelona.
Los privados pueden ser conveniados, concertados o mediante pago por parte del Ayuntamiento
de la plaza ocupada en entidad privada.

38 CUESB: Centro de Urgencias y Emergencias de Barcelona (anterior Centro Municipal de Atencién
alas Urgencias), actlia de manera complementaria a todos los servicios sociales municipales.
En cuanto a la complementacién del EAD, el CUESB atiende las urgencias por violencia machista
fuera del horario del EAD y cuando esta cerrado (noches y festivos).

39 ELCMAU-VM (Centro Municipal de Acogida de Urgencia por Violencia Machista) se pone en
marcha en marzo de 2011.
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De todas estas mujeres tenemos constancia de si fueron acogidas con alguna hija o
hijo. En un 33,3% de los casos fue acogida la mujer sola. En un 37,8%, con una hija o
hijo; en un 23,7%, con dos; en 3,7%, con 3,y en un 1,5%, con 4 (Tabla 9).

Tabla 9. Nimero de madres atendidas en forma residencial con sus hijas o hijos

Ndmero de hijos/as acogidos/as Total

0 1 2 3 4
22 19 13 3 1 58
CA Urgencias
379% 32,8% 22,4%  52% 1,7% 100%
21 19 1 2 3 56
CMAU-VM
375% 33,9% 196%  3,6% 5,4% 100%
10 23 12 4 0 49
CMAU-VM/Larga estancia
20,4%  46,9%  245%  8,2% 0,0% 100%
19 16 1 1 0 47
Pension
40,4% 34,0% 234%  21% 0,0% 100%
16 17 13 0 0 46
CA Urg/Larga estancia
34,8% 370% 283%  0,0% 0,0% 100%
1 8 4 0 0 13
CA Urg/CMAU-VM
77%  61,5% 30,8%  0,0% 0,0% 100%
1 0 0 0 0 1
CA Urg/Pensién
100%  0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 100%
90 102 64 10 4 270
Total
33,3% 378% 237%  3,7% 1,5% 100%

No hemos podido observar ninguna diferencia significativa en los motivos de cierre
del expediente por tener hijas o hijos también acogidos, o por el nGmero de las aco-
gidas o acogidos. Entre las mujeres que han tenido hijas y/o hijos acogidos, no se
observa ninguna diferencia significativa entre el namero de hijos e hijas acogidos y
el tipo de tutela.



6.2 Resultados descriptivos de la base de datos del SAN

De la base de datos del SAN pudimos extraer informaciéon de 357 chicos y chicas
que fueron atendidos entre 2005y 2013. El 45,2% eran de sexo femenino y el 54,8%,
masculino. En 5 casos no constaba la edad.

De los 352 casos en los que constaba la edad, un 15,1% tenia 5 anos 0 menos; un
52,6%, es decir, el grupo mas numeroso, entre 6y 11 anos, un 29,8% eran adolescen-
tes entre 12y 17 afhos, y en un 2,6%, constaba una edad de 18- 26 afios (Tabla 10).

Tabla 10. Edad de los chicos y chicas, segun el sexo

Chico Chica Total
0-5 anys 30 23 53
6-11 anys 96 89 185 00
12-17 anys 63 42 105 Eérni?;iigr?msyLGTsl
18-26 anys 4 5 o L e
Participacion
Total 193 159 352 y Transparencia

iolencia

Entre los 335 en los que consta el lugar de nacimiento, los nacidos en Espana re-
presentan un 76% de los atendidos/as, mientras que los nacidos/as fuera son un
24%. Después de la espanola, las nacionalidades mas frecuentes son la ecuatoriana
(8,9%), la chilena (2,4%), la peruana (2,4%) y la boliviana (2,1%), quedando por debajo
del 2% las nacionalidades britanica, brasilefia, colombiana, dominicana, hondurena,
italiana, marroqui, uruguaya y venezolana. No se observan diferencias significativas
en el lugar de nacimiento, ni por razén de edad (Grafico 10) ni de sexo.

maternofiliales

Grafico 10. Edad, segun si han nacido en Espana o fuera de Espana
Fuera de

Espana

Espana

0% 0% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B o0-5ar0s M 6-11anos M 12-17 afos 18-26 afos

En 263 de los casos consta con quien
convivia el nifo, nina o adolescente: En
el 71,9% de casos lo hacia con la madre,
en un 3%, con el padre (8 casos), en un
12,5%, con la madre y el padre a la vez,
y en un 12,5%, constaba que no habia
contacto con ninguno de los dos. No
se observan diferencias significativas
entre la persona con la que convivey la
edad o el sexo del nifio, nifna o adoles-
cente.

Si resulta significativa, sin embargo,
alguna diferencia segun el lugar de
nacimiento: Entre los nacidos/as en
Espana se observa que es mucho mas
alta la probabilidad de vivir con la
madre, mientras que entre los nacidos
fuera de Espana es mucho mas alta la
probabilidad de convivir con la madre
y el padre al mismo tiempo, y también
la de no tener contacto con ninguno de
los dos (Gréafico 11).

En cualqu
de la obra aut



Grafico 11. Con quién convivia la chica o chico, segin si han nacido en Espaha o
fuera de Espafna®
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B Madre M Madreypadre [M Padre Sin contacto

La base de datos hace constar en 143 casos si la atencién prestada fue directa o
indirecta: En un 57,3% fue directay en un 42,7%, indirecta. Si no se tiene en cuenta
el caso del mayor de edad, entre el resto se observa significativamente mas probabi-
lidad de atencién indirecta en la franja de 12 a 17 anos, mientras que en la de 6 a 11,
hay més probabilidad de que sea directa. También se observa méas probabilidad de
que sea indirecta cuando no hay contacto ni con la madre ni con el padre, mientras
que la probabilidad de que la atencion sea directa es mas alta cuando el nifo, nina o
adolescente convive con la madre (Grafico 12).
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Grafico 12. Edad, segin si la atencién ha sido directa o indirecta®
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El motivo de cierre (que no consta en
11 casos) se produjo por finalizacion
del proceso de trabajo planificado,
por tanto, de forma supuestamente
exitosa, en un 39,3% de los casos.
Mientras que los otros casos son
mas dificiles de evaluar solo con la
informacién disponible, ya que lo que
consta en la base de datos es que en
un 25,7% de los casos se produjo un
abandono del servicio, en un 26,3 %
hubo una baja voluntariay en 8,7%, se
derivo a algln otro servicio.

No se observa ninguna relacién entre
los tipos de cierre y el sexo o la edad
de las chicas y los chicos atendidos.
Si que se observan, sin embargo, dife-
rencias significativas segin el lugar de
nacimiento: los nacidos/as fuera de
Espana presentan mas probabilidad
de abandono del servicio, mientras que
los nacidos/as en Espana presentan
mas probabilidad de finalizar el pro-
ceso planificado (Tabla 11).

40 Significacion estadistica: %2(3)= 44,701, p<0,000
41 Significacion estadistica: 2(2)= 9,746, p<0,05



Tabla 11. Motivo de cierre, segin si han nacido en Espafa o fuera de Espaiia®

Nacido/a Nacido/a fuera
en Espana de Espana Total

Abandono 54 30 84
Baja voluntaria 61 17 78
Finalizacion 113 19 132
proceso

Derivacion 21 9 30
Total 249 75 324

También se observan diferencias significativas en funcién de la persona con la que
convivia el nifo, nina o adolescente: se aprecia méas probabilidad de cierre por de-
rivacion del caso cuando convivia con el padre, de cierre por abandono del servicio
cuando convivia con el padre y la madre a la vez, y de finalizacién del proceso plani-
ficado cuando convivia con la madre (Tabla 12).

Tabla 12. Motivo de cierre, segin con quien convivia la chica o chico®

Madre y Sin
Madre padre Padre contacto Total

Abandono 41 13 0 9 63
Baja voluntaria 29 5 2 5 41
Finalizacién 98 7 2 16 123
proceso

Derivacion 17 3 4 1 25
Total 185 28 8 31 252

42 Significacion estadistica: x2(3)=14,015, p<0,005
43 Significacion estadistica: x2(9)=27,759, p<0,001
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En 139 de los casos consta el tipo de violencia sufrida. En un 24,5%, la violencia ha
sido fisica, en un 71,9%, psicolégica, en un 0,7%, sexual (1 caso). En 2,9%, otros ti-
pos. Las diferencias del tipo de violencia en funcién de la edad o del sexo no llegan a
alcanzar significacién estadistica, pero si en funcion del lugar de nacimiento, obser-
vandose violencia fisica con mas frecuencia entre los nacidos en Espana que entre
los nacidos fuera del pais (Tabla 13).

Tabla 13. Tipos de violencia sufrida, segln si han nacido en Espana o fuera de
Espana

Espana Fuera de Espana Total
Fisica 32 2 34
Psicolégica 81 19 100
Sexual 0 1 1
Otras 2 2 4
Total 115 24 139

También se observa una relacién entre el tipo de violencia sufrida y el motivo de cie-
rre del caso: Es relativamente mas frecuente que se finalice el proceso planificado
cuando la violencia es fisica, mientras que la baja voluntaria resulta relativamente
mas frecuente cuando constan “otras formas de violencia “ (Tabla 14).

Tabla 14. Tipo de violencia sufrida, segin el motivo de cierre del caso*
Motivo de cierre

Baja Finalizacién

Abandono voluntaria Droceso Derivacion  Total
Psicolégica 21 14 40 16 91
Fisica 5 4 23 2 34
Otras 0 2 0 0 2
Sexual 0 0 0 1 1
Total 26 20 63 19 128

44 Significacion estadistica: x2(9)=22,890, p<0,05



Finalmente, segin con quien convive, se observa méas frecuencia relativa de violencia
psicolégica cuando el nifo, nina o adolescente convivia con la madre y el padre al
mismo tiempo (Tabla 15).

Tabla 15. Tipo de violencia sufrida, segln con quien convive la chica o chico®

Con quién convive el chico o la chica

Madre HECIO; Padre =i Total
pare contacto

Psicolégica 66 12 5 17 100

Fisica 26 0 1 7 34

Otras 2 0 0 2 4
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45 Significacién estadistica: X2(9)=26,879, p=0,001 constar la autoria.
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6.3 Resumen de los datos disponibles en las bases de datos del EAD y SAN

En la base de datos del EAD constaban 2.579 expedientes de madres atendidas

entre 1995y 2013, aunque no todos los casos ofrecian informacién sobre cada uno
de los campos que se resumen a continuacién.

» EL 35,1% llegd por via de urgencia y un 64,9%, por atencion ordinaria
concertada. Un 26% accedié al EAD por derivacion de otros servicios mientras
que el 74% lo hizo por acceso directo de la mujer. Por altimo, un 11,3% consisti6
en expedientes reabiertos. Los casos reabiertos y, sobre todo, los de urgencias,
son relativamente mucho mas frecuentes entre los cerrados en el periodo
2008-2012, mientras que los expedientes cerrados de acceso directo son
relativamente mucho mas frecuentes durante el periodo 2003-2007.

* Un 57,6% de las mujeres son nacidas en Espanay un 42,4%, en el extranjero. De
las nacidas fuera, un 37,8% tienen todas las hijas e hijos nacidos en Espana, un
47,6% los tienen todos nacidos fuera, y un 16,1, una combinacién entre nacidos
en Espanay fuera.

» EL 50,6% naci6 antes de 1969, en su mayoria espanolas, un 17,1% entre 1970y
1974.

* Un 43,1% tienen un hijo/hija, un 35,5% dos, y el resto, hasta 10.

» En cuanto a la tutela de los hijos e hijas, en 2/3 partes ambos progenitores
mantienen la potestad parental y en 1/5, el chico o la chica ya era mayor de
edad. En porcentajes mas bajos la custodia la tenia s6lo la madre, seguido de la
familia extensa, la DGAIAy sélo en el 0,8%, la tenia s6lo el padre.

Solo un 1,6% de los expedientes fueron cerrados antes del 2002. Un 23% lo
fueron entre 2003 y 2007, mientras que el 77% restante se cerr6 entre 2008 y
2012.

« El primer motivo de cierre del caso es el abandono de la mujer (34,1%) (méas a
menudo en los casos con custodia compartida) y se da mas frecuentemente
entre las méas jovenes, seguido del 25% de los casos cerrados por logro parcial
de los objetivos, y un 18,8% de los casos por haber alcanzado totalmente los
objetivos planificados (mas a menudo entre los expedientes en que los hijos e
hijas son ya mayores de edad). También constan otras situaciones minoritarias
como el cierre por demanda improcedente y por decisién del equipo por no
alcanzarse los objetivos (méas frecuente cuando la tutela la tiene solo la
madre, algin otro familiar o la DGAIA, y méas a menudo entre los expedientes
de urgencia), por derivacion a otros servicios o por cambio de territorio del
domicilio de la mujer.

« El cierre por logro parcial de objetivos y la derivacion son mas frecuentes en el
periodo 2003-2007, mientras que el abandono de la mujer y el logro de objetivos
lo son entre el 2008-2012.

» Entre 2000y 2012 constan 272 madres atendidas en acogimiento de urgencia o
de larga estancia por violencia machista, sobre todo entre el periodo 2008-2012
(84,7%). En un 33,3% de casos fue acogida la mujer sola, el resto con hijos/hijas.




En la base de datos del SAN, de los 357 casos, el 45,2% eran chicasy el 54,8% chi-
cos. Un 15,1% tenia 5 anos o menos; un 52,6%, entre 6 y 11 anos, un 29,8%, entre
12y 17 anos, y un 2,6%, ya eran mayores de edad.

» El 76% eran nacidas o nacidos en Espana y del 24% de nacidos o nacidas en el
extranjero la mayoria eran latinoamericanos/as.

» EL 71,9% convivia con la madre (mas a menudo entre las espanolas), un 3% con
el padre y un 12,5% con la madre y el padre a la vez, y en otro 12,5% constaba
gue no habia contacto con ninguno de los dos. Estas dos altimas situaciones se
daban mas a menudo entre nacidos/as en el extranjero.

« En un 57,3% la atencion fue directa (mas a menudo entre los 6y 11 afios 'y
cuando conviven con la madre) y en un 42,7%, indirecta (mas a menudo entre
los 12y 17 afos y cuando el adolescente no tiene contacto con los padres).

» EL motivo de cierre de estos casos se produjo por finalizacién del proceso de
trabajo planificado en un 39,3% de los casos (mas a menudo entre los nacidos
o las nacidas en Espafay entre los/las que conviven solo con la madre). En un
25,7% de los casos se produjo un abandono del servicio (méas frecuentemente
entre las personas nacidas en el extranjero, y también entre las que conviven
con padre y madre a la vez), en un 26,3% hubo una baja voluntariay en 8,7%
se derivé el caso a otro servicio (sobre todo si convive solo con el padre), y por
tanto no se puede evaluar el tipo de resultado obtenido.

 El 24,5% ha sufrido violencia fisica, el 71,9%, psicolégica, el 0,7% sexual y
el 2,9% de otro tipo. Es més frecuente que se finalice el proceso planificado
cuando la violencia es fisica y la baja voluntaria se da mas a menudo en “otras
formas de violencia”. Hay méas a menudo violencia psicolégica cuando el nifo,
nina o adolescente convive con ambos.

» Estos datos nos dan un perfil de los ninos, ninas y adolescentes que fueron
atendidos por el SAN durante este periodo y no son necesariamente las
caracteristicas de toda la poblacién que vive situaciones de violencia machista.
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7.
RESULTADOS DE LOS CUESTIONARIOS PARA MADRES

71 Caracteristicas de las madres encuestadas

En cuanto a la edad de las 339 mujeres encuestadas, la franja mayoritaria se sitla
entre los 40 y los 49 anos y casi una tercera parte tiene méas de 50. Las jévenes son
las minoritarias en esta muestra (ver Grafico 13).

Grafico 13. Caracteristicas de la muestra: franja edad de nacimiento

e I

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M 23-29 afios M 30-39 afios M 40-49 afos 50-59 afos 60 + afos

Tal como se puede observar en el Grafico 14, dos terceras partes de la muestra son
mujeres que han nacido en Espanay el resto, en el extranjero. Entre éstas, el grupo
mayoritario son las que han nacido en el continente latinoamericano. Si cruzamos
este dato con la edad, las diferencias son muy significativas, ya que vemos que entre
el grupo de las més jovenes se encuentran mayoritariamente las extranjerasy, en
cambio, a partir de los 50 anos, se trata sobre todo de mujeres nacidas en el Estado
espanol.*

Gréafico 14. Lugar de nacimiento

66,1 22,7 4,4 2,42,42,1

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Espafia M Latinoamérica M Africa Asia M Unién Europea Resto de Europa

El Grafico 15 sobre el nivel de estudios nos muestra coémo la mayoria afirma que tie-
nen estudios secundarios y una tercera parte, estudios superiores. No hay diferen-
cias significativas ni segun pais de origen, ni por edad, aunque de las mas jovenes no
hay ninguna sin estudios y hay mas casos cuanto més avanza la edad.

Grafico 15. Nivel de estudios

2,4

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Sin estudios M Estudios primarios M Estudios secundarios Estudios superiores

46 Significacion estadistica: %2(6)= 48, 356 p>0,000



Las mujeres de la muestra que trabajan a tiempo completo son solo el 23,8% (Gra-
fico 16), un porcentaje similar trabaja a tiempo parcial y otro se encuentra en paro.
Casi la mitad no es poblaci6n activa porque, o bien son pensionistas, o bien estan
jubiladas (las de méas edad).

Grafico 16. ¢Trabaja?

25,3 24, 23,8 ‘ 23,2 ' 30,6

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M No, vivo de una pensién [l No, estoy en el paro M Si, a tiempo completo
Si, a tiempo parcial M Estoy jubilada Soy estudiante

Hay diferencias significativas en funcién del nivel de estudios, con mas probabili- 1(?7 y
dad de estar trabajando a tiempo completo en el caso de tener estudios SUPEriores  remriomosyLara
y menos en el caso de tener solo estudios primarios. También es mas frecuente el Area de Derechos
caso de vivir de una pension entre las mujeres que tienen solo estudios primarios”. 5270
Por otra parte se observan diferencias*® segin el pais de origen con respecto a las v Transparencia
mujeres nacidas en el continente latinoamericano, éstas tienen méas probabilidad de  ciipacio o
encontrarse en paro o de trabajar solo a tiempo parcial, y muy pocas de vivirde una .. ..
pensidn, por lo que parece ser el grupo econdmicamente més castigado.

Para hacernos una idea de su situacién econémica en el momento de contestar el
cuestionario, se les preguntaba si en el caso de recibir una factura inesperada de
100 €, la podrian pagar (Grafico 17). Las respuestas nos indican que solo un 21,1%
podria hacerlo sin problema, y éstas son mayoritariamente las que trabajan a tiempo
completo.” Las que trabajan a tiempo parcial son las que tendrian mas problemas
de todas, seguidas de las mujeres que se encuentran en paro.

Grafico 17. Pago de factura inesperada

T ——

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Bl No seriaun problema [l Seria un poco problematico [l Seriaimposible

47 Significacion estadistica: x2(15)= 35,471 p>0,002
48 Significacion estadistica: x2(15)= 41,883 p>0,000
49 Significacion estadistica: x2(10)= 43,465 p>0,000




La condicion para participar en la investigacién era que fueran madres. En cuanto al
nimero de hijos e hijas (Grafico 18), los dos grupos mayoritarios los forman las que
tienen 1y 2, con porcentajes en torno al 40% respectivamente. El 20% restante son
las que constituyen familias numerosas. No hay demasiadas diferencias por pais de
origen, ni por situacion laboral.

Grafico 18. Numero de hijos e hijas

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

3,6 37,3 40,2 13,6 ‘ 3,6

M 0 hijos/as l 1 hijo/a [l 2 hijos/as | 3 hijos/as Il 4 hijos/as Ml 5 hijos/as | 6 hijos/as | | 7 hijos/as
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7.2 Descripcion de la violencia

En el cuestionario, las mujeres podian
escoger de una lista el tipo de violen-
cia vivida, y por lo tanto podian selec-
cionar mas de un tipo si era necesario.
La tipologia es la que utiliza el Ayun-
tamiento de Barcelona en funcién de
las formas de violencia machista que
define la Ley Catalana 5/2008 del dere-
cho de las mujeres a erradicar la vio-
lencia machista.”

Grafico 19. Tipo de violencia

Psicolégica
Fisica
Econbémica

Sexual 31,6

El Grafico 19 muestra que la mayoria
selecciona la violencia de tipo psicol6-
gico. Aparte de esta, la mas frecuente
es la violencia fisica con méas de 2/3
partes de la muestra. Si lo cruzamos
con la variable referida al nimero de
hijos e hijas, observamos que existen
diferencias significativas en cuanto a
la violencia sexual, donde se da méas a
menudo en las mujeres que han tenido
familia numerosa.” No hay mas dife-
rencias en cuanto al tipo de violencia
vivida ni por pais de origen ni por edad.
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En la mayoria de casos, la persona agresora era el padre de sus hijos e hijas (Gréafico
20), sin olvidar el porcentaje restante referido a la pareja que no es el padre de los
ninos y ninas.

Grafico 20. La persona agresora
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M El padre de mis hijos/as [l Mi pareja, no es el padre de mis hijos/as [l Ambos

Un dato muy relevante es que en el 41,1% de los casos la violencia duré mas de 10
anos, y casi una tercera parte, entre 4y 10 anos, lo que nos indica que se trata de un
colectivo donde la situacion de violencia tiende a menudo a cronificarse (Gréafico 21).
Solo un 8,8% de la muestra informa de que la violencia duré menos de un ano. Esta
cronicidad implica que los hijos e hijas pasaron una buena parte de su infancia, si no

toda, viviendo en un ambiente que les perjudicaba.

50 Ayuntamientoy Consorcio de Servicios Sociales de Barcelona (2012). Intervencion con ninos,
ninas y adolescentes en situaciones de violencia machista desde el sistema publico de servicios
sociales de la ciudad de Barcelona.

51 Significacion estadistica: %2 (2) = 7,036 p> 0,030




Grafico 21. Cuanto duro la violencia
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Se observan diferencias significativas en cuanto al pais donde nacieron las muje-
res; las nacidas en Espana manifiestan haber sufrido la violencia de méas larga dura-
cion,” concentrandose la mitad de las espafiolas en la respuesta de mas de 10 afios
de duracion. Esto se explica porque entre el grupo mas grande no hay practicamente
personas extranjeras. Las diferencias también se observan segin el numero de hi-
jos e hijas, donde parece que la tendencia es que cuantos mas hijos/as han tenido,
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anos.” No hay diferencias segin nivel de estudios ni situacion laboral.

Con esta situacién de violencia cronificada, no es de extrafar que ante la pregunta
referida al impacto de la violencia en los hijos e hijas (Grafico 22), un 44% reconozca
que los ninos y ninas también han sido receptores directos de la violencia. Un por-
centaje similar de madres dice que sus hijos e hijas solo han sido testigos. Un 10%
asegura que ni la han visto ni la han oido.

Se observan diferencias si cruzamos este dato con la variable anterior, es decir, con
los anos que durd la violencia. Las que contestan que sus hijos e hijas no han oido ni
visto nada son las que afirman que la violencia duré6 menos de un ano; las que expli-
can que han sido testigos se concentran sobre todo en la franja en que la violencia
se ha prolongado entre 4y 10 afos, y las que afirman que los hijos e hijas han sido
receptores son los casos en que la violencia duré mas de 10 afios.* Es decir, cuanto
mas anos de violencia, mas riesgo tienen las hijas e hijos de ser directamente mal-
tratados.

Grafico 22. Conciencia del impacto de la violencia en los hijos e hijas
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M Solo han oido/visto violencia Il Han sufrido violencia directamente M No han oido/visto violencia

52 Significacion estadistica: %2
53 Significacion estadistica: %2
54 Significacion estadistica: %2
55 Significacion estadistica: %2

9)= 33,371 p>0,000
6)= 38,194 p>0,000
12)= 67,911 p>0,000
6)= 38,471 p>0,000
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La mayoria de las mujeres a las que se pas6 el cuestionario vivia en una situacién en
que la violencia ya se habia terminado y solo un 21,7% informaba de que aln la vivia
(Gréafico 23). El hecho de que la mayoria hablara de la violencia en pasado otorga, en
nuestra opinién, mas perspectiva en las respuestas.

Grafico 23. Finalizacion de la violencia
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M Todavia se produce Ml Hace<1afo M 1-3 afios 4+ afios [ Otros (muerto, desaparecido)
También se les preguntaba sobre su conocimiento sobre tratamientos posibles (por
adicciones, salud mental, violencia machista u otros) recibidos por parte de los
agresores (Grafico 24). La mitad afirma que no han recibido ninguno. De la otra mi-
tad, el 28,3% no lo sabe. Y con respecto a los que han recibido tratamiento, casi un
20%, hay de tres tipos: los que han recibido atencién psicolégica o psiquiatrica, los
gue han sido tratados basicamente por un problema de adicciones, y finalmente los
que han recibido el tratamiento mientras estaban en prision.

Grafico 24. jLa persona agresora esta recibiendo algin tipo de tratamiento?

52,1 22 6,3 14 51 0,7
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
H No Si (psicolégica, psiquiatrica)

B No lo sé y no tengo interés en saberlo M Si (tratamiento por alcohol y drogas)

M No lo sé pero tengo interés en saberlo Si, en la carcel

Cuando se pregunta si las mujeres creen que es importante que el agresor reciba
algin tipo de ayuda o tratamiento, la mayoria piensa que si, especialmente de tipo
psicolégico o psiquiatrico, pero también por problemas de alcohol o drogas, o en la
carcel; o sencillamente creen que si pero no especifican qué tipo de tratamiento
(Gréfico 25).

Grafico 25. ;Cree que es importante que la persona agresora reciba ayuda?
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7.3 Servicios y apoyos para la madre

Las madres que respondieron el cues-
tionario fueron invitadas a participar
en la investigacion porque en princi-
pio habian sido atendidas por uno, o
méas de uno, de estos servicios (Ver
Tabla 16). Una de las preguntas era a
cual de estos servicios se habian diri-
gido. Podemos observar como la mayo-
ria habia sido atendida por el EAD (el
76,1%), el anterior servicio que desapa-
recidy se reconvirtié en el actual SARA.
Son minoritarias las mujeres atendidas
en el SAN (15,6%), ya que estaba pen-
sado principalmente para sus hijos e
hijas, y también en el SARA (12,1%),
ya que la creacion de este servicio es
mucho mas reciente (2 de enero de

2014). Debemos tener en cuenta que,
aunque el 89,6% estaba en la BBDD del
EAD y el 10,4% en la del SAN, podian
haber sido atendidas con posteriori-
dad en el SARA, o en el otro servicio
mientras funcionaron (hasta el 31 de
diciembre de 2013), es por eso que los
porcentajes, a pesar de no ser del todo
discrepantes, no coinciden del todo.

En cuanto a si habian estado en un ser-
vicio de acogida para mujeres maltra-
tadas, el 28,9% de la muestra contest6
que habian sido acogidas en algun
momento, bien en un servicio de urgen-
cia o en uno de larga estancia (las que
menos) por violencia machista.

Tabla 16. Tipo de servicio y duracién de la atencion (N = 339)

EAD SAN SARA
Nam. % Nam. % Nam. %
1 0 2 sesiones 51 19,8 8 15,1 8 19,5
gﬂﬁinos de un gy 46,9 12 22,6 23 56,1
Entre 1y 2 anos 45 17,4 20 37,7 10 24,4
2 anos o mas 41 15,9 13 24,5 0 0,0
Total 258 100,0 53 100,0 41 100,0

Podian escoger mas de una opcién

Ahora bien, nos interesaba saber, mas alla del servicio que las habia atendido, qué
tipo de apoyo recibieron y cual no pero habrian necesitado. En el Grafico 26 podemos
observar como el servicio recibido més frecuentemente fue el apoyo psicolégico,
apoyo emocional o simplemente acceder a alguien con quien hablar. En cambio, pa-
rece que les faltan, sobre todo, ayudas econémicas, saber cémo hacer de madre en
estas situaciones y tener un lugar seguro donde vivir.



Grafico 26. Tipo de apoyo que las mujeres han necesitado o recibido para hacer

frente a la situacion de violencia
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Hemos observado algunas diferencias
significativas al cruzar estos datos con
la edad y el pais de nacimiento. Por
ejemplo, la franja de edad donde se
encuentran las mas jovenes, las que
tienen entre 23 y 39 anos, consideran
que necesitarian méas la ayuda de un
abogado o abogada, y ayuda para las
visitas de sus hijos e hijas con su padre.
Es muy probable que estos dos items
tengan que ver con el hecho de que sus
hijos e hijas son todavia menores de
edad y con que los temas de separa-
cién, custodia y régimen de visitas son
prioritarios para ellas.
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B Habria necesitado

En cambio, las mujeres mayores de 50
anos son las que recibieron en menor
proporcion el recurso de tener un lugar
seguro donde vivir, en comparacion con
las mas jovenes que tienen mas pro-
babilidad de haberlo tenido. Es posible
que la razén de este hecho sea que la
red de servicios ha ido aumentando
esta oferta.
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En cuanto a las mujeres que nacie-
ron en el extranjero, las originarias de
Africay Asia reconocen la ayuda reci-
bida y las nacidas en Latinoamérica
(colectivo extranjero mas grande en la
muestra) consideran que habrian nece-
sitado méas. El segmento de mujeres
nacidas en Espana concentra muchas
respuestas en el sentido de no haber
recibido ayuda para conseguir un lugar

seguro donde vivir en comparacion con
las nacidas en el extranjero. Segura-
mente tiene relacion con la diferencia
de expectativas y de la red de apoyo,
divergentes entre estos colectivos.

Por otra parte, de todas las mujeres de
la muestra, solo un 34,4% afirma con-
tar con medidas de proteccién judicial
o policial (Grafico 27).

Grafico 27. ;Tiene medidas de proteccion judicial y/o policial?
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A partir de aqui interesaba saber, de todas estas ayudas recibidas, cuales han sido
maés Utiles para las madres que se encuentran en estas situaciones, segun ellas mis-
mas. Con este objetivo, agrupamos las ayudas en tres tipos: el apoyo proporcionado
por personas de su entorno, la ayuda de los servicios, y en tercer lugar, de manera
maés especifica, la ayuda de los recursos de acogida para mujeres que viven violencia

machista.

Grafico 28. En la situacion de violencia vivida, tipo de apoyo de personas que han

resultado méas Utiles a las madres
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En el Grafico 28 podemos observar los
datos relativos al apoyo recibido de
personas del entorno. En primer lugar
aparece el apoyo de los hijos e hijas,
seguido de las amistades y de otros
familiares, como tipo de ayuda consi-
derada muy atil. De todos modos, no
es despreciable el porcentaje de casos
que afirman no haber contado con
estos apoyos. Por edad, las personas
mayores de 50 anos son las que tie-
nen mas probabilidad de afirmar que el
apoyo de los hijos e hijas no les ha sido
nada Gtil, afirmacion también valida
para el resto de familiares. En cambio,
las méas jovenes son las que mas fre-
cuentemente piensan que el apoyo de
los familiares les ha sido bastante atil.

El Grafico 29 muestra la percepcioén de
las madres respecto a la utilidad que
han tenido los diferentes servicios, los y
las profesionales y las ayudas recibidas.

Volvemos a ver como en los primeros
puestos constan, como muy Utiles, las
ayudas de tipo psicolégico proporcio-
nadas tanto desde servicios como el
SARA, EAD o SAN, como desde profe-
sionales externos. También destacan
las ayudas de abogados y abogadas,
mayoritariamente del sector privado, y
de trabajadores y trabajadoras socia-
lesy la policia. La ley y el sistema judi-
cial quedan en altimo término, bien por
ser considerados no utiles, bien por no
haber tenido ocasién de recibir apoyo
por su parte. Destaca también el hecho
de no haber recibido demasiadas ayu-
das econ6micas, de insercion laboral,
de teleasistencia o de paginas web
especificas.
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Grafico 29. En la situacion de violencia vivida, ayudas que han resultado mas Utiles
a las madres
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Las personas de mas de 50 anos son
las que méas piensan que el sistema
judicial no les ha sido nada util, asi
como tampoco los abogados o abo-
gadas ni los centros de acogida ni los
educadores o educadoras sociales. El
grupo de las mujeres de menos de 39
anos son las que consideran mas (til la
ayuda proporcionada por la policia. Por
otra parte, la ley actual es considerada
mas Gtil para las mujeres nacidas en
el extranjero y nada util a juicio de las
nacidas en Espana.

En el Grafico 30 se puede observar la
valoracién que hacen de los servicios
de acogida. Lo primero que hay que
decir es que la mayoria no ha ido a los
mismos. Entre las mujeres que si lo han
hecho, las valoraciones son bastante
positivas en cuanto a su utilidad.

Grafico 30. En la situacion de violencia vivida, servicios de acogida mas Gtiles para

las madres
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7.4 Servicios y apoyos para los hijos hijas

En el cuestionario dirigido a las madres, éstas tenian que identificar también los ser-
vicios que habian recibido sus hijos e hijas y la valoracién que hacian de los mismos.
ELl 53,7% de las mujeres respondid que sus hijos e hijas no habian recibido atencién
directamente por ninguno de estos servicios (Tabla 17), lo que es un resultado en si

mismo.

Tabla 17. ;Sus hijos/as han tenido contacto directo con alguno de estos servicios?

En caso afirmativo, ;con cual?

Si 157 46,3 Nam. %
EAD 43 12,7
SAN 52 15,3
SARA 29 8,6
Sin especificar 33 9,7

No 182 53,7

Total 339 100

De los que recibieron atencién, hubo
mas casos relativos al SAN (servi-
cio especifico para ninas y ninos que
habian sufrido violencia machista
en casa). De todas formas, algunas
madres no recordaban qué servicio les
habia atendido.

En cuanto al tipo de apoyo que reci-
bieron sus hijos e hijas, en el Grafico
31 se puede observar la identificaciéon
que hacen del apoyo que recibierony
de lo que habrian necesitado para sus
hijos e hijas. Destacan nuevamente
los siguientes: tener a alguien con
quien hablar, atencién psicolégicay
apoyo emocional. Aparece, en cuartoy
quinto lugar, el apoyo recibido dentro
de la escuela y para hacer los debe-
res. Por otra parte, las madres piensan
gque habrian necesitado mucha mas
ayuda econémica de la que recibieron,
informacioén sobre violencia machista,
ayuda con las visitas al padre y un lugar
seguro donde vivir.

Ahora bien, se observan diferencias
significativas por edad, ya que las
madres de menos de 39 anos son las
qgue menos marcan la casilla relativa
a ‘alguien con quien hablar’, apoyo
emocional, o tratamiento psicolégico,
ni para indicar que han recibido este
tipo de apoyos ni para decir que lo
han necesitado. Las mujeres entre 40
y 49 anos, son las que piensan mas a
menudo que habrian necesitado mas
proteccién para los hijos e hijas, aun-
que hubiera supuesto vivir un tiempo
sin ellos o ellas. Las mayores de 50
anos son las que seleccionan menos
la opci6n relativa a la ayuda con las
visitas con el padre (si recibieron o si
necesitaron), seguramente porque sus
hijos e hijas ya son mayores de edad.



Grafico 31. Tipo de apoyo que las mujeres piensan que sus hijos e hijas han
necesitado o recibido
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En cuanto a la utilidad de los apoyos y ayudas recibidas, en primer lugar encontra-
mos el grafico referente a las personas del entorno (Grafico 32). Las madres piensan
que ellas mismas son el apoyo mas util para sus hijos e hijas, con mucha distancia
respecto a las otras opciones planteadas. Después reconocen que el apoyo de las
amistades, de otros familiares y de los hermanos o hermanas también les ha sido
muy (til, aunque las respuestas ya aparecen mas distribuidas entre “no han tenido”
y apreciaciones de menos utilidad. En el otro extremo encontramos el apoyo del pa-
dre, considerado como nada Gtil. Destaca que no han tenido ni el apoyo de la pareja
de la madre ni el de los vecinos o vecinas. Por edad, las madres mayores de 50 anos
encuentran mas a menudo que el apoyo de los otros familiares no les es nada atil, y
son algo menos contundentes con la utilidad del apoyo de ellas para los hijos e hijas.
Tampoco han encontrado Gtil el apoyo de los profesores y profesoras.

Grafico 32. En la situacion de violencia vivida, apoyo de personas que han resultado
mas Gtiles a los hijos e hijas, segun las madres.
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Lo primero que sorprende cuando observamos el Grafico 33, es que en todos los
campos el porcentaje mayoritario, segin la informacién de las madres, corresponde
a la opcion “No he tenido”.

El segundo aspecto destacable es que, entre las ayudas y servicios recibidos, las
madres consideran como mas (tiles para los hijos e hijas los relacionados con el
tiempo libre y la escuela, seguidos del apoyo psicolégico de los servicios especificos
de violencia machista y de los servicios de salud. El que se considera menos Gtil de
todos los apoyos es el sistema judicial.

Grafico 33. En la situacion de violencia vivida, ayudas que han resultado mas Utiles
a los hijos e hijas, segin las madres
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Finalmente, en el Grafico 34 observamos como la mayoria de los hijos e hijas de
las madres entrevistadas no han estado en un servicio de acogida por violencia
machista,*® lo que explica que las valoraciones relativas a su utilidad sean muy

minoritarias.

Grafico 34. En la situacion de violencia vivida, recursos de acogida mas utiles a los

hijos e hijas, segin las madres
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7.5 Cambios percibidos

En cuanto a los cambios que las
madres han notado después de haber
sido atendidas por los servicios (Gra-
fico 35), en general predomina la valo-
racién de haber ido a mejor, pero con
diferencias segun los conceptos. Se
encuentran mejor que antes sobre todo
con ellas mismas, con mas autocon-
fianza, ha mejorado la comunicacion
con sus hijos e hijas y se sienten libe-
radas. Las areas donde mas notan que
ni han mejorado ni han empeorado son
las relativas a su familia y trato con sus
hijos e hijas, amistades y respecto a
la percepcion de su futuro. Las areas
que registran un nimero mas elevado
de respuestas que indican haber ido a

peor son las referentes a sus preocu-
paciones y, aunque en menor propor-
cién, también en la relacién con sus
amistades. En estas areas -las preocu-
paciones, la familia y la amistad- han
notado, comparativamente, menos
mejoras, lo que abre todo un campo de
reflexion.

Por edad, las mayores de 50 afos son
las que menos cambios han notado en
cuanto a la percepcién de seguridad y
a sus sentimientos. Por pais de origen,
en general, las mujeres de la muestra
que han nacido en el extranjero son las
que informan de méas cambios.

Grafico 35. Cambios que las madres han notado después de ser atendidas por el

EAD / SAN / SARA
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También se les preguntaba en qué aspectos de la crianza de sus hijos e hijas perci-
ben que actualmente tienen mas dificultad (Gréafico 36).

Grafico 36. Areas de mas facilidad o dificultad de las madres en la atencion a sus
hijos e hijas

Seguimiento de su salud
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Aseguran que tienen mucha facilidad para quererles, hacer el seguimiento de su sa-
lud y escolaridad, favorecer las relaciones de amistad y estimularles. Algo menos
para favorecer las relaciones familiares, siempre complejas en casos de violencia
dentro de la familia. Un resultado no esperado es que manifiestan que tienen menos
facilidad para atender las necesidades basicas de sus hijos e hijas. Se encuentran
por debajo del 50% los aspectos relacionados con garantizar la seguridad de los hi-
jos e hijas y ponerles limites, cuestiones que abren un campo de mejora. Por edades,
las mujeres mayores de 50 anos son las menos optimistas en cuanto a la capacidad
de quererles y las mas jévenes de 39 anos, son las que mas a menudo reconocen las
dificultades para ponerles limites y darles apoyo a la escolarizacién.



7.6 Satisfaccion

Taly como podemos ver en la Tabla 18, la satisfaccion de las madres con respecto a
la atenci6n recibida presenta una media de 7,57 en una escala de 0 a 10. La desvia-
cion tipica es muy alta porque la disparidad en las respuestas es considerable, des-
de niveles muy altos de satisfaccién a niveles bastante bajos. Hay 29 mujeres que no
respondieron esta pregunta.

Tabla 18. Satisfaccién con la atencion recibida

Nam. M DT

Satisfaccién con la atencién recibida 310 7,57 2,287

Ahora bien, se observan diferencias considerables en cuanto a la satisfaccién se-
gan algunas variables relativas a las caracteristicas de la muestra, el tipo de violen-
cia vivida y los apoyos recibidos. Por ejemplo, tal como nos indica el Grafico 37, las
madres mayores de 50 anos son las menos satisfechas con la atencién recibida en
comparacién con las otras dos franjas de edad.

Grafico 37. Satisfaccién con la atencion recibida segin edad
8
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Por pais de origen, se observa en el Grafico 38 como las madres nacidas en el ex-
tranjero, especialmente en paises extracomunitarios, muestran una satisfaccion
mas alta en relacion con las europeas, quizé porque hacen la comparaci6én con los
servicios existentes o inexistentes en sus paises de origen.

Grafico 38. Satisfaccion con la atencién recibida segun pais de origen
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También hay algunas diferencias seglin el nimero de hijos e hijas (Grafico 39). Se
muestran mas satisfechas aquellas con un mayor nimero de hijos/as, tal vez porque
son las mujeres que vivian una situacion mas dificily han agradecido mas, por tanto,

laintervencion de los servicios. En este caso las diferencias alcanzan significacion
estadistica.

Grafico 39. Satisfaccién con la atencién recibida segidn nimero de hijos e hijas
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También muestran comparativamente una satisfaccion mas alta las madres que no
tienen una situacion econdémica muy problematica (Grafico 40). Esto se reflej6é con
la pregunta de si podian hacer frente al pago de una factura inesperada por valor de
100 €. Se puede deber tanto a la mejora de su situacién, como al hecho de no haber
sufrido en ningln caso este problema, lo que hace que la resolucion de la situacion
haya sido menos compleja, al menos en cuanto a la autonomia econémica.

Grafico 40. Satisfaccion con la atencion recibida segin economia familiar: ¢se
podria permitir pagar una factura inesperada de 100€?
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No se observa practicamente ninguna relacién entre el grado de satisfaccion con la
atencion recibida y el nivel de estudios, a pesar de ser un poco mas baja entre las
madres que carecen de ellos (Grafico 41).

Grafico 41. Satisfaccién con la atencion recibida segin nivel de estudios
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127

Direccion
Feminismos y LGTBI

Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia




128

Direccién
Feminismos y LGTBI

Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

En cuanto al tipo de violencia sufrida y a la satisfaccion con la atencién recibida, las
mujeres que quedaron menos satisfechas habian sufrido una violencia de tipo eco-
némico, y las que quedaron mas agradecidas con el servicio fueron casos de abuso
sexual (Gréafico 42). Probablemente también aqui interviene el hecho de la compleji-
dad del problemay de la necesidad de més ayuda.

Grafico 42. Satisfaccién con la atencidn recibida segun tipo de violencia
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Es muy interesante observar la linea de satisfacciéon con la atencién recibida de
los servicios a lo largo del tiempo. La més baja es cuando todavia se esta dando
una situacion de violencia, resultado previsible, ya que es como si los servicios no
pudieran dar una respuesta adecuada a la situacion (Grafico 43). Después, cuando
hace aln poco tiempo que ha cesado es cuando se observa la satisfaccién mas alta,
inmediata, por haberlo conseguido. En cambio vuelve a bajar un poco cuanto mas
tiempo hace que la violencia ha cesado, es decir, cuando quiza se pueden apreciar
las luces y sombras del proceso.

Grafico 43. Satisfaccion con la atencion recibida en funcion de si la violencia ha
cesado o alin persiste
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La satisfaccion también es sensiblemente mas baja cuando los hijos e hijas han sido
receptorasy receptores directos de la violencia (Gréafico 44).

Grafico 44. Satisfaccion con la atencién recibida en funcién de si los hijos e hijas
fueron testigos o receptores de la violencia
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Y en cuanto a la duracion de la violencia, la satisfaccion mas alta con los servicios {2 5Uio®

la muestran las madres para quien la situacién de violencia duré menos de un ano  vTransparencia
(Gréfico 45).

Grafico 45. Satisfaccion con la atencion recibida segin la duracion de la violencia
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Segun el tipo de servicio que las aten-
di6, hay una coincidencia en valorar
mas positivamente la atencidn recibida
por parte del SARA tanto entre ellas
como entre los hijos e hijas (Grafico
46). Teniendo en cuenta que el SARA es
el servicio de nueva creaciéon, es muy
relevante que los resultados nos indi-
qgquen una mejora en la satisfaccion.
En cuanto al SAN, como se trataba del

servicio dirigido s6lo a los nifios, ninas
y adolescentes, es razonable que las
madres estuvieran muy satisfechas
cuando los atendidos eran sus hijos e
hijas. Ademas, las diferencias son sig-
nificativas entre la satisfaccion de las
madres cuyos hijos e hijas recibieron
atencioén directa por parte del SAN y la
satisfaccion de las demas.

Grafico 46. Satisfaccion de las madres con la atencion recibida segun el tipo de
servicio que las atendi6 o que atendié a sus hijos e hijas
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En esta linea, la satisfaccidon es también mas alta entre las madres cuyos hijos e
hijas han recibido directamente atencién por alguno de estos servicios, en compa-
racién con las que no (Grafico 47), resultado que también sugiere algunas recomen-
daciones de futuro.

Grafico 47. Satisfaccion de las madres con la atencion recibida en funciéon de si sus
hijos e hijas recibieron directamente atencién por los servicios
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7.7 Resumen de los resultados principales a partir de los cuestionario a las madres

» Respondieron el cuestionario 339 mujeres, la mayoria de ellas mayores de
40 anos, una tercera parte nacida en el extranjero, mayoritariamente en
Latinoamérica, y coincidiendo con el grupo méas joven. Muchas tienen estudios
secundarios pero solo una quinta parte trabaja a tiempo completo. Informan,
en general, de que tienen problemas econdémicos (en mayor medida las
latinoamericanas). La mayoria tienen 1 o 2 hijas o hijos.

» La mayoria de las mujeres vivia en una situacién en que la violencia ya se habia
terminado y solo un 21,7% informaba de que persistia. Aparte de la violencia
psicolégica que es senalada por la mayoria, 2/3 partes sufrieron violencia fisica
y 1/3 parte de tipo sexual, coincidiendo ademas con las familias numerosas.

El agresor era, en general, el padre de los hijos e hijas. En el 41% de los casos,
la violencia duré mas de 10 anos, y casi 1/3 parte entre 4y 10 anos. Un 44%
reconoce que sus hijas o hijos han sido también receptores/as directos/as de
la violencia. Se observa también que cuantos mas anos dura la violencia, mas
hijos/hijas han tenido y mas riesgo tienen también de recibir directamente
violencia. S6lo un 20% afirma que los agresores han recibido algin tipo de
tratamiento, incluido aqui los problemas de drogas y céarcel, pero la mayoria
de las mujeres piensa que seria importante que se trataran. Un 34,4% de las
mujeres manifiesta tener medidas de proteccion judicial o policial.

3/4 partes habian sido atendidas por el antiguo EAD, el resto entre el SAN

y el actual SARA. El 29% habia estado en algin servicio de acogida para VM,
sobre todo cuanto mas jovenes son, franja de edad donde también hay mas
extranjeras. Segin informan las madres, el tipo de apoyo mas recibido es el
apoyo psicolégico o emocional o sencillamente tener alguien con quien hablar,
sobre todo las mayores. Les faltaron ayudas econémicas, saber como hacer de
madre en estas situaciones y tener un lugar seguro donde vivir.

» Por lo que respecta al apoyo recibido de personas de su entorno, valoran como
muy Utiles el apoyo de las hijas e hijos, seguido de las amistades y de otros
familiares, aunque hay que destacar el porcentaje de casos que afirman no
haber tenido estos apoyos. Las mujeres mayores valoran menos la utilidad
de los apoyos recibidos. En cuanto al apoyo de profesionales y servicios, son
valoradas como muy utiles las ayudas de tipo psicolégico, tanto de los servicios
como el SARA, EAD o SAN, como de profesionales externos. También destacan
las ayudas de los abogados y abogadas, mayoritariamente del sector privado,
y de los trabajadores y trabajadoras sociales y de la policia. La ley y el sistema
judicial quedan en las Gltimas posiciones considerados nada Gtiles. Destacan
el hecho de que no han recibido mucha ayuda econémica, de insercion laboral,
de teleasistencia o de paginas web especificas. Las mujeres que han estado
en servicios de acogida por VM, destacan la utilidad del centro de acogida de
urgenciay los pisos de larga estancia.
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» La mitad respondié que los hijos e hijas no habian sido atendidos directamente
por ninguno de estos servicios. De los que si, hubo més en el SAN. En cuanto
al tipo de apoyo que recibieron las hijas o hijos, destaca el hecho de tener a
alguien con quien hablar, el apoyo psicolégico y emocional que recibieron,
seguido del apoyo recibido dentro de la escuela y para hacer los deberes.
Piensan que habrian necesitado mas ayuda econémicay con las visitas con su
padre, informacién sobre violencia machista, y un lugar seguro donde vivir.

En cuanto a la utilidad del apoyo recibido por los hijos e hijas, las madres
piensan que ellas mismas son su apoyo mas util, seguido a distancia del apoyo
de las amistades, de otros familiares y de hermanos/as. El apoyo del padre es
considerado por las madres como nada util para los hijos o hijas. En cuanto

a la utilidad de las ayudas de los servicios y profesionales, el porcentaje
mayoritario se refiere al hecho de que hijas e hijos no disfrutaron de las
mismas. En los casos en que si, las madres consideran que las mas (tiles
fueron las relativas al tiempo libre y la escuela, seguidas del apoyo psicolégico
de servicios de violencia machista y de salud. El menos (til, el sistema judicial.

» En cuanto a los cambios que las madres han notado después de haber sido
atendidas por los servicios, en general, predomina la valoracion de haber
mejorado con ellas mismas, en autoconfianza, en la comunicacion con los
hijos e hijas y por el hecho de sentirse liberadas. Las areas en que mas notan
que no han cambiado son las relacionadas con la familiay trato con hijas o
hijos, con las amistades y la percepcion de futuro, y han ido a peor con sus
preocupaciones.

« En relacién a la crianza de los hijos o hijas, sostienen que tienen mucha
facilidad para quererles, hacer el seguimiento de su salud y escolaridad,
favorecer las relaciones de amistad y estimularles. Algo menos de facilidad
en favorecer las relaciones familiares y menos adn en la atencion de las
necesidades basicas, garantizar la seguridad y ponerles limites. Las mujeres
mayores son menos optimistas en cuanto a los vinculos afectivos y las mas
jovenes reconocen mas dificultades para ponerles limites y ayudar a la
escolarizacion.

La satisfaccion de las madres con respecto a la atencién recibida por

los servicios es bastante alta (7,57%) a pesar de que la disparidad en las
respuestas es considerable. Estan menos satisfechas las mayores de 50 anos,
y mas satisfechas las nacidas en el extranjero y cuando hace poco que ha
cesado la violencia. Menos satisfechas aquellas cuyos hijos e hijas han sufrido
directamente violencia. La satisfaccion es alta con la atencién recibida por
parte del SARA para ellas y para los hijos e hijas, y también por parte del SAN
para los hijos e hijas. La satisfaccion es en general mas alta entre las madres
con hijos o hijas que han sido atendidos/as directamente por alguno de estos
servicios, que entre las otras.
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RESULTADOS DE LOS CUESTIONARIOS PARA JOVENES Y CONTRASTE
CON ALGUNOS RESULTADOS DE LAS MADRES

8.1 Caracteristicas de los y las jovenes encuestados/as

Lo primero que hay que tener presente
es que estos jévenes no tienen por qué
ser hijos o hijas de las madres que con-
testaron los cuestionarios, tanto puede
ser que lo sean como que no, ya que los
cuestionarios eran anénimos y el crite-
rio de busqueda en las bases de datos
era diferente. Conseguimos la colabo-
racion de 44 jovenes. Esta muestra,
a pesar de ser pequenay por lo tanto

probablemente sesgada, nos debe
servir no tanto para hacer inferencias,
sino como primera aproximacion para
generar reflexiones. El perfil que se
buscaba era el de uno o una joven que
hubiera sufrido violencia machista en
su casa cuando era menor de edad. El
Grafico 48 muestra que casi 2/3 partes
de los y las jévenes de la muestra tie-
nen menos de 22 afnos (63,7%).

Grafico 48. Edad de los jovenes (N=44)
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Aunque no fue de forma intencionada, la muestra quedd muy equilibrada por sexos,  rlimpaciode e vioenci
con un 56,8% de hombres (Grafico 49). No se observan diferencias en la distribucion 0007
por sexo segun el grupo de edad.

Grafico 49. Sexo (N=44)

43,2 56,8

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Ml Mujer M Hombre

La mayoria de los y las jovenes (79,5%) son nacidos en Espafiay el resto, excepto un
africano, proviene de Latinoamérica. Solo un extranjero tiene mas de 21 anosy no se
observan diferencias en términos de sexo por el hecho de haber nacido en Espana o
en el extranjero (Grafico 50).

Grafico 50. Lugar de nacimiento de los jévenes (N=44)
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EL70,5% de los y las jévenes de la muestra vive con la madre. EL 36,4% vive con algin
hermano o hermana, y en todos estos casos, excepto en uno, coincide en que el gru-
po de hermanos/as también vive con la madre. Una cuarta parte ya se ha establecido
de manera independiente, sea solos o solas, con la pareja o con amistades (Grafico
51). Aunque son las y los méas jovenes quienes mayoritariamente viven todavia con la
familia, también encontramos algunos mayores entre ellos y ellas. Estas cifras son
muy parecidas a las de la poblacion joven en nuestro pais.

Grafico 51. ;Con quién vive el o la joven?
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En el Grafico 52 se observa como 2/3 partes de las y los jévenes estan estudiandoy
los que no estudian, estan trabajando con méas o menos dedicacién horaria. Son muy
pocos los que no estan haciendo nada. Entre los y las que estudian, el 15,9% cursa
estudios superiores, tanto de formacion profesional como universitaria, cifra infe-
rior a la que encontramos en el conjunto de jévenes de su edad.

15,9
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Grafico 52. s Estudia?
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También dos tercios consideran que los estudios les van bien (Grafico 53); algunas 'y
algunos coinciden con los que todavia estan estudiando pero otros son los que ahora
ya trabajan y no estudian. Debemos tener en cuenta, sin embargo, que el 34,1% de
los y las jovenes dejaron en blanco esta pregunta, por lo tanto, o bien dudaban de
como responderla, o bien no querian hacerlo.




Grafico 53. ;Cémo se considera como estudiante? (n=29)
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EL 63,6% reconoce que en algin momento de su trayectoria formativa ha necesitado
un refuerzo escolar, tanto si ahora trabajan como si contintan estudiando (Gréafico
54).

Grafico 54. jHa recibido refuerzo escolar?
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Elimpacto
El 44% dice que no trabaja y no tiene ingresos, cifra que coincide bastante con los .
y las que estudian y también con los datos de la poblacidn general. Si sumamos los
y las que no trabajan pero que estan cobrando algun tipo de subsidio o pension, el maemon
porcentaje llega casi al 60% (Grafico 55). La cifra de los y las que trabajan a tiempo

completo coincide rara vez con la de quienes también estan estudiando.
Grafico 55. sTrabaja? (N=41)
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8.2 Descripcion de la violencia

Una cifra elevada, el 59,1%, incluye los y las jovenes que manifiestan haber sufrido
la violencia directamente (Grafico 56). El resto de la muestra la ha visto o la ha oido
pero no ha sido objeto directo de ella, aunque podemos considerar que el hecho de
presenciarla ya provoca un grave perjuicio. Ademas, si lo comparamos con los resul-
tados obtenidos en las encuestas de las madres, se observa como los y las jovenes
informan de haber sufrido directamente la violencia mucho mas a menudo de lo que
lo reconocen las madres, cuestién a tener en cuenta por sus implicaciones practicas.

Grafico 56. Conciencia del impacto de la violencia en los hijos e hijas, segln las
madres y segun los y las jovenes
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La violencia era ejercida por su padre en el 81,8% de los casos y en una quinta parte,
por la pareja de la madre. En el Grafico 57 reflejamos también el resultado obtenido
de las encuestas de las madres. Se observa bastante similitud con las respuestas
de losy las jovenes, aunque las y los jévenes encuestados le atribuyen un porcentaje
mas alto a la pareja de la madre.

Grafico 57. Segln las madres y segin los y las jovenes, la persona agresora era:
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Respecto a cuando comenzé la situacion de violencia, una tercera parte de la mues-
tra afirma que cuando nacieron ya existia, y no recuerdan una situaciéon previa dis-
tinta a la de las agresiones, del tipo que fueran, hacia la madre (Grafico 58). En el
27,3% de los casos comenzé cuando ya eran adolescentes.




Grafico 58. Edad de los y las jovenes cuando comenzé la violencia
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Entre las y los jovenes entrevistados, solo un 18,2% afirma que la situacion de vio-
lencia se termin6 hace mas de 4 anos; para el resto o bien se acab6 hace muy poco
tiempo, o atn dura, como es el caso del 29,5%, datos que nos aportan el dano que
aln sienten estos y estas jovenes (Gréafico 59).

Grafico 59. ;Cuantos anos hace que ha terminado la situacién de violencia segln
losy las jovenes?
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Por tanto, con los datos observados hasta aqui ya podemos deducir que las situacio-
nes de violencia que sufrieron estos y estas jévenes duraron muchos anos. Mas de la
mitad explica que duré méas de 10 anos, lo que para algunos y algunas ha significado
su infancia entera. Estos datos también nos remiten a la cronicidad de este fenéme-
no (Grafico 60). Ademas, si comparamos estas respuestas con las respuestas de las
madres, los y las jovenes reconocen una duracién de la violencia mucho més larga
de la que manifiestan las madres.

Grafico 60. Duracion de la violencia seglin las madres y segin los y las jovenes
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Cuando se les preguntaba quién consideraban que habia decidido actuar para inten-
tar detener la situacion de violencia, la opcién de “la madre” es seleccionada por dos
tercios de las y los jévenes, pero la opcidn que atribuye al mismo/a joven este prota-
gonismo fue elegida por el 40% de las y los entrevistados, mostrando su implicacion
y parte activa en la resolucion del problema. Ahora bien, entre las y los jévenes que
opinan asi, practicamente ninguno de ellos o ellas ha nacido en el extranjero. Tal
como se puede ver en el Grafico 61, las otras opciones son mucho mas minoritarias,
aunque las y los jévenes que han marcado que los hermanos y hermanas también
actuaron para pararlo son significativamente los mayores.®”’

57 Significacion estadistica: x?(2)= 7,700 p>0,021



Grafico 61. ;Quién dio pasos para detener la violencia?
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R En los casos en que se dieron estos pasos, se consiguié detener la violencia en el
y Transparencia 42,1% (Grafico 62), aunque algunos y algunas reconocen que quizas volvi6 al cabo

de un tiempo. En el resto de casos manifiestan que disminuy6 (44.7%), sigui6 igual
(7,9%), o empeoro6 (5,3%).

Grafico 62. Después de dar pasos, la violencia:
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8.3 Servicios y apoyos para el y la joven

La manera de contactar con los y las jévenes para la investigacién nos indicaba que
su madre habia sufrido una situacién de violencia machista y que ellos o ellas la
habian vivido, pero no confirmaba su participacion directa con los servicios. Por lo
tanto, para valorar la atencién que habian recibido, lo primero era saber si habian
sido atendidos o atendidas directamente por el SARA, o anteriormente por el EAD
o el SAN. La respuesta fue afirmativa en algo méas de la mitad de los casos, como
podemos observar en el Grafico 63.

De los que manifiestan que recibieron atencién, la distribucion por servicios es la
siguiente:

» EAD: 25%

« SAN: 28,6% (en que la duracién de la atencién fue de mas de un afio en la mayoria
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Ademas, un 22,7% de las y los jovenes entrevistados fue acogido en un centro de v Transparencia
acogida de urgencia o en pisos de larga estancia por violencia machista, aunque la  cipacio e aviolencia

mayoria estuvo durante pocos meses.

Grafico 63. Atencibn aly a la joven por parte de los servicios
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Alasy los jovenes entrevistados se les pidié la opinién sobre los apoyos que tuvieron
para hacer frente a la situacién de violencia que vivian mientras eran menores de
edad, y sobre el apoyo que habrian necesitado. A partir de una lista con los aspectos
que se reflejan en el Grafico 64, tenian que marcar si los habian tenido o si los ha-
brian necesitado.
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Grafico 64. Apoyo que habria necesitado, o que recibid, o que no necesité (N = 40)
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Hemos ordenado las respuestas en
funciéon del apoyo que tuvieron. Obser-
vamos que, en primer lugar, destaca el
hecho de que tuvieron refuerzo esco-
lar y, por tanto, no aparece como que
lo habrian necesitado mas. En cambio,
a continuacién marcan que tuvieron
a alguien con quien hablar asi como
apoyo emocional, pero que habrian
necesitado tener méas del que tuvie-
ron. La valoraciéon de sus activida-
des extraescolares es similar a la del
refuerzo escolar. Destaca también que
habrian necesitado mas apoyo eco-
némico y mas informacién de la que
tuvieron, resultados todos ellos que
sugieren la necesidad de mejoras en el
futuro.
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B Habria necesitado

Estos apoyos no se refieren necesaria-
mente a los servicios municipales, sino
a apoyos que les pueden dar los servi-
ciosy las personas en sentido genérico.
Hay algunas diferencias significativas.
Por ejemplo, poder tener un lugar seguro
donde vivir, es una respuesta signifi-
cativamente mas frecuente entre las
chicas que entre los chicos™y, con res-
pecto a la cuestion del refuerzo esco-
lar, son los extranjeros y extranjeras los
gue mas dicen que la habrian necesi-
tado, asi como el apoyo econémico. En
cuanto al hecho de poder recibir infor-
macion sobre violencia machista, las y
los més jévenes de la muestra son los
que mas dicen que la han tenidoy, a la
vez, los que mas a menudo manifiestan
que la habrian necesitado.

58 Significacion estadistica: x?(2)= 10,008 p>0,007



También nos ha interesado comparar
estas respuestas de los y las jovenes
con las atribuciones que hacian las
madres respecto al apoyo que habian
recibido sus hijos e hijas (Grafico 65).
Observamos que las madres conside-
ran que han recibido todo el apoyo de

alguna persona con quien hablar asi
como apoyo emocional, mucho mas
de lo que los y las jovenes afirman.
También informacién sobre violencia
machista. En cambio, los y las jévenes
reconocen mucho méas apoyo escolary
econémico del descrito por las madres.

Grafico 65. Apoyo que los hijos e hijas recibieron, segin las madres y segun los y las

jovenes
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Las comparaciones sobre el apoyo que habrian necesitado segun las madresy segin
los y las jovenes presentan algunas diferencias destacadas (Grafico 66). Los y las
jovenes piensan mas a menudo que las madres que habrian necesitado més alguna
persona con quien hablar, de hecho, se trata de casi el doble, resultado que invita
a una reflexion mas profunda. En cambio, las madres piensan que los hijos e hijas
necesitarian mas apoyo econémico y mas informacién sobre violencia machista del
que tuvieron, asi como mas refuerzo escolar y apoyo para las visitas con el padre.
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Grafico 66. Tipo de apoyo que los hijos e hijas habrian necesitado, segin las madres

y segun los y las jovenes
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También interesaba conocer la valora-
cion que hacian los y las jovenes de la
utilidad percibida respecto a los apo-
yos y las ayudas recibidos. Al lado de
cada item podian valorar la utilidad
del apoyo recibido en una escala de 5
puntos, que oscilaba entre nada util
(1) y muy atil (5). También podian mar-
car si no lo habian tenido, en cuyo caso
no valoraban si les habia sido atil o no.
En el Grafico 67 aparece ordenado de
mayor a menor a partir de muy atil.

Tres cuartas partes de los y las jéve-
nes afirman que el apoyo de su madre
ha sido muy util, porcentaje similar al
que les atribuyen las madres. Después
destacan las amistades, los familia-
res (especialmente los de la madre) y
el apoyo de los hermanos y hermanas.
En este altimo aspecto, las madres
piensan que el apoyo de los hermanos
y hermanas es muy util, y en cambio los
y las jovenes lo valoran entre muy util y
bastante. El padre y las personas veci-
nas pasan a un Gltimo término. También
se les preguntaba sobre el apoyo de las

parejas del padre y de la madre, pero
eran pocos los que habian convivido
con ellos. Por ejemplo, de los 12 jove-
nes (27,3%) que valoran el apoyo de la
pareja de la madre, 5 (41,7%) conside-
ran que fue muy atil, aunque solo 2 de
estos o estas jovenes convivian, mien-
tras que un tercero que convivia consi-
deraba que este apoyo no le fue nada
atil. El apoyo de la pareja del padre solo
es valorado como muy util para el 2,3%
de los y las jovenes.

El otro bloque de apoyo se referia al
que pueden proporcionar servicios,
profesionales y recursos en general
(Grafico 68). Observamos que destaca
el hecho de no haber recibido ayuda
econdmica o atencién por parte de los
centros de servicios sociales. También
hay porcentajes altos que manifiestan
que no han recibido ayuda (para hacer
frente a la violencia) de médicos/as,
psicologos/as o abogados/as. Tampoco
el punto de encuentro, pero entende-
mos que este servicio afecta general-
mente a menos familias.



Grafico 67. En la situacién de violencia vivida, ayudas que han resultado mas UGtiles
alasy los jovenes segun ellos mismos y segun las madres
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Entre las ayudas consideradas muy
utiles por los y las jévenes, el primer
lugar lo ocupa una respuesta refe-
rida a un servicio no especifico de vio-
lencia machista: las actividades de
tiempo libre, consideradas muy atiles
para afrontar la situacién de violencia.
Luego aparece la serie de servicios y
recursos especificos para afrontar este
tipo de problemas: la ayuda del SARA/
SAN/EAD, la atencidn psicolégica de
otro/a profesional, la linea del teléfono
de emergencias y el médico/a.

Las otras respuestas seleccionadas
por mas de 20 jovenes han sido: el
maestro/a, la escuela, y la policia. Aun-

20%

30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

M Nada atil

No he tenido

que las respuestas se han repartido
entre el muy y el bastante Gtil, enten-
demos que son recursos importantes
para ellas y ellos pero que podrian ser
mas Utiles para ayudarles a afrontar
estas situaciones.

Los centros de servicios sociales, los
grupos de ayuda mutua, los puntos de
encuentro y las ayudas econémicas
ocupan puestos medios en el ranking
de los servicios y recursos considera-
dos muy (tiles, pero han sido selec-
cionados por menos de 10 jévenes, lo
gue da a entender que para muchos de
ellos y ellas no han formado parte de
Su experiencia.

100%

143

Direccion
Feminismos y LGTBI
Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

Elimpacto

mac

En cualquit
de laobrac



Por otra parte, estos resultados son a los que las madres otorgan mucha
muy similares a los que les atribuyen mas utilidad de la atribuida por losy
las madres a sus hijos e hijas, excepto las jovenes.

en los casos del maestro/ay la escuela,

Grafico 68. En la situacién de violencia vivida, ayudas que han resultado méas Utiles
alosylasjovenes
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Los pisos y las casas de acogida de larga estancia por violencia machista son con-
siderados muy utiles por el 50% de los 8 jévenes que han opinado. Sobre la casa
de acogida de urgencia, de los 6 jovenes que la han evaluado, una tercera parte la
considera muy Gtil, mientras que solo el 16,7% lo considera asi en el caso del aloja-
miento en pensidn. El CRAE sbélo ha sido seleccionado por tres jévenes y ninguno de
ellos lo ha evaluado como muy Gtil.




8.4 Cambios percibidos

25 jovenes han contestado esta pre-
gunta, solo los y las que habian reci-
bido atencidon directa por parte de
alguno de los servicios (Grafico 69). El
objetivo ha sido valorar si después de
la atencion recibida, las y los jovenes
percibieron cambios en ellos mismos
o en sus relaciones. De las respuestas
se desprende que los cambios valora-

dos en positivo por entre el 60% y el
80% de las y los jovenes son en primer
lugar, el hecho de sentirse méas alegres,
la percepcion sobre su futuro, el hecho
de poder expresar la situacion de vio-
lencia que han vivido, sentirse mas
relajados y relajadas, confiar mas en si
mismos/mismas y sentirse mas segu-
rosy seguras.

Grafico 69. Cambios notados por los y las jévenes después de la atencion recibida
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Las areas en las que entre un 50% y
un 70% de los y las jovenes conside-
ran que no estan ni mejor ni peor que
antes son las relativas a la percepcién
de seguridad y a las relaciones con la
familia de la madre, con la parejay con
la comida, tal vez porque se trata de
areas que no han resultado tan afec-
tadas. En cambio, las relaciones y la
seguridad con la familia del padre, y
con el padre mismo, presentan por-
centajes elevados de respuestas en
el sentido de haberse quedado igual.

Asimismo son las que alcanzan los por-
centajes mas altos de empeoramiento
de la situacién, ya que un 25% de las 'y
los jovenes encuestados asi lo mani-
fiesta, especialmente los del grupo de
mas edad.” El &rea mas susceptible de
mostrar cambios es la de los estudios:
un 44% piensa que ha mejorado, pero
un 28% considera que ha empeorado,
lo que resulta ser el mas significativo
de entre todos los factores que han ido
a peor.

59 Significacion estadistica: x?(4)= 10,058 p>0,039



8.5 Satisfaccion con la atencion recibida

La satisfaccion de estos y estas 25 jovenes que valoran la atencion recibida presen-
ta una media de 8,4. Su satisfaccion es, por tanto, bastante alta (Tabla 19). Por edad,
cuanto mayores son, mas satisfaccion expresan con la atencién que recibieron, asi
como las y los nacidos en Espana. Por sexos, no hay mucha diferencia.

Tabla 19. ;Cémo estas de satisfecho o satisfecha con la atencién recibida
de los servicios? (N=25)

Satisfaccion con la atencion recibida

M DT

Total 8,40 1,443
Edad

De 15 a 17 anos 8,11 1,167
De 18 a 21 anos 8,14 1,345
De 22 a 30 anos 8,89 1,764
Pais de nacimiento

Espana 8,60 1,392
Latinoamérica 7,60 1,517
Sexo

Hombre 8,36 1,362
Mujer 8,43 1,555

Si comparamos la media de satisfaccion por pais de origen entre las madresy losy
las jovenes, se observa como en el caso de las mujeres es mas alta la satisfaccion
cuando provienen de Latinoamérica, justo al contrario de lo que sucede con lasy los
jovenes nacidos en este continente, que presentan una satisfaccion mas baja en
comparacion con los nacidos/nacidas en Espafa (Grafico 70). La muestra de los y las
jovenes, sin embargo, es demasiado reducida para poder extraer conclusiones.
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Grafico 70. Satisfaccion con la atencion recibida segin pais de origen
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Hemos profundizado en algunos nive-
les de satisfaccion relativos a algunas
variables referidas al tipo de violen-
cia. En el Gréafico 71 se observa como
muestran una satisfaccion méas baja
con la atencién recibida los y las que
sufrieron directamente la violencia,
cuestion que nos hace pensar que las
situaciones son mas complejas y que
hay que proteger méas a los ninos, ninas
y adolescentes que las viven. También
se observa una ligera tendencia en
este sentido en las respuestas de las
madres respecto de sus hijos e hijas,
pero menos acentuada.

Grafico 71. Satisfacciéon con la atencién recibida en funcién de si fueron
receptores/as o testigos de la violencia, segun los y las jovenes y segin las madres
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También hemos cruzado estos datos
con la atencion que recibieron. Se
observa en el Grafico 72 como la satis-
faccion es mayor entre los y las jove-
nes que recibieron atencién directa
por parte de los servicios. Aunque en
este apartado solo figuran las y los
que dicen que fueron atendidos por los
servicios, se han encontrado algunas
situaciones, muy pocas, de atenci6n
indirecta, y es en estos casos donde
la satisfaccion es mas baja. También
se observa entre las valoraciones que
hacen las madres, pero de manera
menos acentuada.



Grafico 72. Satisfaccion de las madres con la atencién recibida en funcién de si
sus hijos e hijas recibieron atencion directa por parte de los servicios, segin las
madres y segln los y las jovenes
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Grafico 73. Satisfaccién con la atencién recibida segin el servicio que los atendi6
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Grafico 74. Satisfaccion con la atencion recibida en funcién de como valoran la
utilidad de la ayuda
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8.6 Resumen de los resultados principales a partir de los cuestionarios
alosylas jovenes

» De los 44 jovenes entre 16 y 30 afos que contestaron los cuestionarios, 2/3
partes tienen menos de 22 afnos. La mitad son hombres y la mayoria ha nacido
en Espana. EL 70% vive con la madre y una cuarta parte se ha establecido de
manera independiente. 2/3 partes estan estudiando y el resto trabaja a tiempo
parcial o completo. EL 63% reconoce que ha necesitado refuerzo escolar.

» Laviolencia era ejercida mayoritariamente por el padre. El 59% informa que
ha sufrido la violencia directamente, mas de lo que informan las madres. Un
tercio afirma que cuando nacieron ya habia violenciay en el 27% de los casos
comenz6 cuando ya eran adolescentes. Solo un 18% afirma que la situacién de
violencia se termin6 hace mas de 4 anos; por lo deméas, o bien se acab6 hace

150 muy poco tiempo, o aln dura. Mas de la mitad explica que la violencia duré
Eire;c}én e maés de 10 anos, mas de lo que informan las madres. Cuando se les preguntaba
eminismos P . Py e . . . ..
Aroa de Derezhos quiénes consideraban que tom¢ la iniciativa para intentar detener la situacién
de Ciudadanta, de violencia que se vivia en casa, la opcion de “la madre” es seleccionada por
;’i[;';;ggi‘:n“da dos tercios de las y los jovenes, pero también hay que destacar que la opcién

que atribuye al mismo/a joven este protagonismo ha sido elegida por el 40%.

» Un poco més de la mitad de los casos habian sido atendidos sobre todo por el
SARAy por el SAN y en un nGmero menor de casos, via EAD. La otra mitad no
habia sido atendida por dispositivos especificos de violencia. 1/5 parte habia
pasado por un servicio de acogida por VM. En cuanto al tipo de apoyo recibido,
tuvieron refuerzo escolar, seguido de tener a alguien con quien hablar y apoyo
emocional, aunque dicen que habrian necesitado mas de lo que tuvieron (y
mas de lo que reconocen las madres), asi como mas apoyo econémico y mas
informacién sobre violencia machista. Las madres piensan que sus hijas e
hijos han recibido todo el apoyo de alguna persona con quien hablary apoyo
emocional, mucho mas de lo que los y las jovenes manifiestan; y también
informacién sobre violencia machista. En cambio, los y las jévenes reconocen
mucho mas apoyo escolar y econémico del que informan las madres. La
necesidad de un lugar seguro donde vivir es un aspecto méas destacado por las
chicas que los chicos. Estas percepciones diferentes entre madres y jovenes
confirman la importancia de disponer de ambos puntos de vista.

» Tres cuartas partes de los y las jovenes afirman que el apoyo de su madre ha
sido muy util, porcentaje similar al que les atribuyen las madres. Después
destacan las amistades, los familiares (especialmente los de la madre) y el
apoyo de los hermanos y hermanas. El padre y los vecinos/vecinas pasan a
altimo término.




» Por lo que respecta a las ayudas de los servicios informan que, en general,
no han recibido. Destaca el hecho de no haber recibido ayuda econémica
y atencién por parte de los centros de servicios sociales. También hay
porcentajes importantes que manifiestan que no han recibido ayuda (para
hacer frente a la violencia) por parte de médicos/as, psicélogos/as o abogados/
as, entre otros.

Entre las ayudas consideradas muy utiles por los y las jovenes, destacan las
actividades de tiempo libre, a continuacién, los servicios y recursos especificos
para afrontar este tipo de problemas. Las otras respuestas seleccionadas han
sido el/la maestro/a, la escuela, y la policia.

» Los cambios valorados en positivo por entre el 60% y el 80% de las y los
jovenes son el hecho de sentirse méas alegres, la percepcion sobre su futuro,
el hecho de poder expresar la situacion de violencia que han vivido, sentirse
mas relajados y relajadas, confiar mas en si mismos/mismas y sentirse mas
seguros y seguras. En cambio, las relaciones y la seguridad con la familia del
padre, y con el padre mismo, son las que alcanzan los porcentajes mas altos de
empeoramiento de la situacion. El &rea mas susceptible de mostrar cambios
es la de los estudios: un 44% piensa que han mejorado, pero un 28% considera
que ha empeorado.

La satisfaccion con la atencion recibida es mas alta que la de las madres,

un 8,4%, pero se debe tener en cuenta que solo ha sido valorada por los y las
25 jovenes que recibieron atencion por parte de los servicios. Muestran una
satisfaccidon mas baja con la atencidn recibida los que sufrieron directamente
la violencia y mas alta cuando la intervencion fue directa, coincidiendo con las
madres.

La muestra de jévenes, a pesar de ser pequenay por lo tanto probablemente
sesgada, nos debe servir no tanto para hacer inferencias, sino como primera
aproximacion con el propoésito de generar reflexiones.
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9

RESULTADOS DE LOS CUESTIONARIOS PARA PROFESIONALES
Y CONTRASTE CON ALGUNOS RESULTADOS DE MADRES Y JOVENES

9.1 Caracteristicas de los y las profesionales de la muestra

Se recibieron 157 cuestionarios de los
cuales el 39,5% eran de CSS, un 12,7%
de EAIAy un 10,2% de PIAD. En cuanto
a los servicios especificos de violen-
cia machista, un 17,2% del SARA, un
13,4% de servicios de acogida publi-
cos, un 5,7% privados y un 1,3% del
SAS (ABITS).

Grafico 75. Servicio donde trabaja

39,5 17,2 19,1

Tal como se puede observar en el Gra-
fico 75, de la muestra obtenida el
56,7% corresponde a profesionales de
centros de servicios sociales (CSS) y
los equipos especializados en infancia
en riesgo (EAIA), que atienden situacio-
nes de violencia machista entre otros
tematicas. Esta diferenciacion de ser-
vicios se ha tenido en cuenta a la hora
de analizar los resultados obtenidos,
que se han desglosado de acuerdo con
esta variable.
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En el Grafico 76 se observa la edad de los y las profesionales que han contestado los
cuestionarios. Los menores de 30 anos constituyen solo el 8,3% de la muestra.

Grafico 76. Caracteristicas de la muestra de profesionales (N=157)
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Por sexo, y tal como era previsible, la mayoria de profesionales de la muestra son

mujeres (Grafico 77).

Grafico 77. Sexo
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Los anos de experiencia muestran como los y las profesionales de la muestra tienen
mayoritariamente mucha experiencia acumulada en el campo de los servicios so-
ciales, la infancia en riesgo y la violencia machista respectivamente, lo que da mas
consistencia a las respuestas (Gréafico 78).

Grafico 78. Anos de experiencia
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En cuanto al perfil profesional, observamos que méas de una tercera parte son tra-  reminismosy LGTSI
bajadorasy trabajadores sociales, seguido del grupo de educadoras y educadores  irea de Derechos
sociales y de un 21% de psicélogas y psicélogos (Gréafico 79). R

y Transparencia

Grafico 79. Perfil profesional Elimpacto
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De las personas que han respondido, la mayoria ejerce un cargo técnico dentro de su
servicio (Gréafico 80).
Grafico 80. Funcidn que ejerce
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9.2 Tipo de atencién desde el servicio

Se preguntaba a los y las profesiona-
les si solian atender directamente a los
hijos e hijas, o bien si atendian méas a
menudo a las madres sin tratar direc-
tamente a los ninos, ninas y adoles-
centes. Los resultados muestran que
lo mas comin es atender a las madres
directamente, entendiendo que ellas
son las afectadas que se dirigen al
servicio y que la intervencién con ellas

también revertira en los hijos e hijas.
Esta opcion es escogida entre bastante
y muy a menudo por el 72,8% de los y
las profesionales. En segundo lugar,
se sitda la intervencién directa con
la madre y con los hijos e hijas. Por el
contrario, tal como se puede observar
en el Grafico 81, atender directamente
a los hijos e hijas e indirectamente a la
madre no es nada frecuente.

Grafico 81. ;Quién suele ser atendido por el servicio?
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Las diferencias segun el tipo de servicio desde el que se contesta el cuestionario se
concentran sobre todo en los siguientes aspectos (no mencionaremos el PIAD, ya
que solo atiende a mujeres a partir de 18 anos):

» La opcion de la atencién directa a la
madre e hijos/hijas es seleccionada
como muy a menudo por los servicios
de acogida por VM; muy y bastante
a menudo por los EAIA; bastante
a menudo por SARA; més o menos
a menudo y poco a menudo por los
CSS.”

» La opcion de la atenci6én a la madre
directamente (y los hijos e hijas
indirectamente) es seleccionada
como poco a menudo por los
servicios de acogida por VM y nada
a menudo por los EAIA.”

60 Significacion estadistica: x?(16)= 132,814 p>0,000
61 Significacion estadistica: %2(16)= 47,772 p>0,000



9.3 Ayudas que se solicitan y ayudas que se ofrecen

En el cuestionario, los y las profesio-
nales tenian una lista con todos los
items que aparecen en el Grafico 82
y debian seleccionar un maximo de 5
pensando en el tipo de apoyo o ayuda
que piden méas a menudo las mujeres
a las que atienden. De la misma lista
debian seleccionar también un maximo
de 5 respuestas en cuanto al servicio o
ayuda que les ofrecen mas a menudo,
y en la misma lista, qué tipo de apoyo
o0 servicios suelen pedir mas las muje-
res para sus hijos e hijas. Se trataba de
saber, por tanto, no tanto qué servicios
ofrecen, sino qué servicios ofrecen con
mas frecuencia.

En el Grafico 82 estan ordenados de
mayor a menor segln el tipo de ayuda
que piden las madres para ellas mis-
mas, de acuerdo con la percepcidon de

los y las profesionales. De esta manera
vemos que lo que mas solicitan es apoyo
emocional, seguido de apoyo econd-
mico y asesoramiento legal. Siguen dos
aspectos que estan de nuevo muy rela-
cionados con el primero: el tratamiento
psicolégico y tener alguna persona con
quien hablar. A partir de estos datos
los y las profesionales perciben que el
apoyo emocional, entendido de manera
amplia, es el tipo de apoyo mas solici-
tado. Una tercera parte pide ayuda para
saber hacer de madre, seguido de la
ayuda relativa a las visitas de los hijos
e hijas a los padres. El hecho de pedir
informacion sobre violencia machista
es poco habitual segin los y las profe-
sionales, y las cifras son aln mas irri-
sorias cuando hablan de la proteccién a
los hijos e hijas o la teleasistencia.
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Grafico 82. Tipo de ayuda que solicitan las mujeres mas a menudo y cuales se

proporcionan, segun los y las profesionales

Apoyo emocional/ ayuda
con los sentimientos

Ayuda econdmica
Asesoria juridica
Terapia o tratamiento psicolégico
Alguna persona con quien hablar

Un lugar seguro para vivir

Apoyo para saber
cdmo hacer de madre

Ayuda con las visitas
de los hijos e hijas con su padre

Informacién sobre
violencia machista

Ninguna
Proteccion para los hijos e hijas

Teleasistencia

0 10

B Apoyo que solicitan para ellas mismas
B Apoyo que se proporciona a las madres
M Apoyo que solicitan para los hijos e hijas

Ahora bien, lo que los servicios
manifiestan que ofrecen no encaja
exactamente con la demanda
percibida, aunque guarda relacién
con algunos items. Por ejemplo, los y
las profesionales afirman que ofrecen
mucho apoyo emocional, tratamiento
psicolégico y asesoramiento legal,
pero menos ayuda econémica de la
que se solicita. Por otra parte, los y
las profesionales ofrecen méas de lo

20 30 40 50 60 70 80 90 100

que piden las mujeres en cuanto a
informacidn sobre violencia machista,
proteccion de los hijos e hijas, apoyo
de como hacer de madre y el servicio
de teleasistencia. Es decir, los y las
profesionales dan mas importancia a
estas areas que las mujeres mismas.

Donde la divergencia de percepciones
es aln mas acentuada es en lo que las
madres piden para los hijos e hijas.



Demandan tratamiento psicolégico,
en primer lugar, seguido de apoyo
emocional y ayuda econdmica.
Seguidamente aparece el aspecto de la
ayuda con las visitas al padre y un lugar
seguro donde vivir. Las cifras son muy
bajas con respecto al apoyo legaly a la
informacién sobre violencia machista.
Esto nos hace pensar que los y las
profesionales perciben que las madres
priorizan mucho la proteccién de los
hijos e hijas, pero poco su participacion
activa en el proceso.

Si cruzamos estos resultados con el
tipo de servicio al que pertenecen losy
las profesionales, observamos algunas
diferencias significativas, todas ellas
justificables por el tipo de servicio y
ayuda diferenciada que ofrecen los
distintos servicios:

« EL PIAD es el servicio donde las
profesionales piensan que las
mujeres piden mas informacién
sobre violencia machista,®’ y
es légico, ya que es un servicio
basicamente de informaciény
orientacién.

» Los servicios donde las y los
profesionales piensan que todas
las madres piden mayoritariamente
apoyo emocional son los servicios de
acogida por VM publicos y privados.®

» Lasy los profesionales que perciben
que las madres preguntan mas a
menudo cdmo hacer de madre son
del SARA, y los/las que menos, de
los CSS.*

» La demanda méas baja relativa al
asesoramiento juridico es percibida
por los EAIA.

e La demanda méas alta percibida en
cuanto a la ayuda econémica es a los
CSS vy la mas baja, los PIAD, ya que
no es un servicio que se ocupe de
este tipo de prestacion.®

Lasy los profesionales de los
servicios de acogida por VM
publicos, privados y SAS (ABITS) son
los que perciben una demanda mas
alta de un lugar seguro donde vivir.”

En el SARA es donde los y las
profesionales manifiestan que las
madres solicitan mas ayuda con las
visitas de los hijos e hijas al padre.®

» Los EAIA, aunque piensan que
las mujeres suelen pedir ayuda,
sobresalen un poco mas en pensar
que las mujeres no siempre la
solicitan.®

62 Significacion estadistica: x?(4
63 Significacion estadistica: x2(4
64 Significacion estadistica: x2(4

66 Significacion estadistica: y2(4
67 Significacion estadistica: y
68 Significacion estadistica: y
69 Significacion estadistica: y2(4

)= 14,375 p>0,006

)= 17,515 p>0,002

)= 15,793 p>0,003

65 Significacién estadistica: x2(4)= 13,390 p>0,010
)= 29,451 p>0,000

2(4)= 23,615 p>0,000

2(4)= 11,568 p>0,021

)= 23,532 p>0,000
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En cuanto a las ayudas que los y las
profesionales manifiestan que suelen
ofrecer a las madres que viven violen-
cia machista de pareja, también se
observan diferencias segun la tipologia

de servicio:

» El apoyo para saber como hacer de
madre en situaciones de violencia,
es comparativamente menos elegido
por las y los profesionales de los CSS
como ayuda ofrecida a menudo.”

» La ayuda de terapia o tratamiento
psicolégico es resaltada sobre todo
por profesionales del SARA.”

» El asesoramiento juridico no
es mencionado por losy las

profesionales de los EAIA.”

e La ayuda econdémica se proporciona
sobre todo en el CSS segln sus
profesionales.”

* Un lugar seguro donde vivir es
destacado, en primer lugar, por los 'y
las profesionales de los servicios de
acogida por VM y, en segundo lugar,
por los del SARA; muchos menos en
el resto de servicios.””

» El tema de ofrecer proteccién a los
hijos e hijas aunque sea sin la madre
lo contestan basicamente los EAIA.”

» Proporcionar ayuda con las visitas de
los hijos e hijas al padre, sobre todo
lo resaltan los y las profesionales
de los EAIA en primer lugar, y en
segundo lugar, los del SARA.”

Finalmente, por lo que respecta a la
percepcion de la ayuda que las madres
solicitan para sus hijos e hijas, también
hay diferentes valoraciones segun los
servicios a los que pertenecen los y las
profesionales:

» La cuestién de tener alguna persona
con quien hablar sobresale entre los
y las profesionales de los servicios
de acogida por VM.”

» El apoyo para hacer los deberes
fuera de la escuela no es percibido
como una demanda que las madres
hagan para los hijos e hijas en
su servicio por parte de los y las
profesionales del SARA, y si desde
los EAIA.”®

 Pedir tratamiento psicolégico para
los hijos e hijas es mas percibido por
los y las profesionales del SARA que
por los del EAIA.”

» La ayuda econdémica para los hijos
e hijas es una demanda a menudo
percibida por los y las profesionales
de los CSSy no desde el SARA.*

70 Significacion estadistica: x2(4)= 10,750 p>0,030
71 Significacion estadistica: y2(4)= 13,549 p>0,009
72 Significacion estadistica: y2(4)= 28,394 p>0,000
73 Significacion estadistica: %2(4)= 38,345 p>0,000
74 Significacion estadistica: %2(4)= 67,902 p>0,000
75 Significacion estadistica: %2(4)= 50,849 p>0,000
76 Significacion estadistica: y2(4)= 47,718 p>0,000

77 Significacion estadistica: %2(4)= 12,979 p>0,011

78 Significacion estadistica: x2(4)= 25,110 p>0,000
79 Significacion estadistica: y2(4)= 23,994 p>0,000
80 Significacion estadistica: y2(4)= 21,878 p>0,000



» Tener un lugar seguro donde vivir con
la madre es mas percibido por los
y las profesionales de los servicios

de acogida por VM que por los de los

CSS.”

9.4 Utilidad de las ayudas y servicios

» Tener ayuda con las visitas de los
hijos e hijas al padre sobresale entre
los y las profesionales del SARA.*

En el cuestionario se intent6 ir més alla, ya que se pretendia conocer no solo cuales
eran las ayudas mas solicitadas y cubiertas, sino cuéales eran consideradas mas ati-
les por los y las profesionales, tanto respecto a las madres como a sus hijos e hijas
(Grafico 83). Con el mismo procedimiento de la lista, se les pedia que seleccionaran
un maximo de 3 respuestas en relacién con las personas de su entorno que percibie-
ran como MAS UTILES, para ellas y los hijos e hijas, para hacer frente a la violencia.

Grafico 83. Apoyos que resultan Utiles a las madres y a hijos e hijas segun los y las

profesionales

El apoyo de otros familiares
El apoyo del hijo/a a la madre

Las amistades

El apoyo de la pareja
de la madre no agresora

El apoyo del padre no agresor
Alguna persona guia religiosa
Las personas vecinas

El apoyo de hermanos/as

El apoyo de la madre al hijo/a
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————————————
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81 Significacion estadistica: y2(4)= 33,222 p>0,000
82 Significacion estadistica: %2(4)= 10,149 p>0,038
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Observando los resultados, podriamos
decir que solo coinciden en puntuar
como Util para ambos grupos (madres
e hijos/hijas), el apoyo del hijo/hija a la
madre y el apoyo de la madre al hijo/
hija, seguido del apoyo de familia-
res. Los y las profesionales también
piensan que a las madres les es (til el
apoyo que reciben de las amistades,
y en algunos casos, pocos, el apoyo
de su pareja no agresora; en menor
medida también, el del padre de los
nifos y nifas si no es el agresor (aun-
que mas para los hijos e hijas).

Para los hijos e hijas, los y las profe-
sionales también destacan el apoyo de
los hermanos y hermanas. En cambio,
los y las profesionales perciben que el
tema de las amistades no es tan rele-
vante como en el caso de las personas
adultas.

Encontramos diferencias en las valora-
ciones segln el tipo de servicio al que
pertenecen los y las profesionales. En
cuanto a la utilidad de los apoyos hacia
las mujeres y los hijos e hijas:

» El apoyo de la pareja no agresora
no es nada valorado por los y las
profesionales de los servicios de
acogida por VM y un poco por los
de los CSS.*

» El apoyo del padre no agresor
es valorado sobre todo por las
profesionales del PIAD.*

» Las amistades de los hijos e hijas, el
SARAYy el PIAD son los servicios que
mas han valorado.*

En el Grafico 84 se observan los recur-
so0s y servicios que son considerados
utiles para las mujeres y para sus hijos
e hijas desde el punto de vista de los
y las profesionales. En este caso, losy
las profesionales tenian que elegir un
maximo de 5 respuestas pensando en
las madres y un maximo de 5 pensando
en lo que las madres consideran que es
mas (til para sus hijos e hijas.

La ayuda de los servicios especificos
de violencia machista son conside-
rados los mas Utiles para las madres,
comparados con los demas, por parte
de los y las profesionales, seguido de
los servicios de acogida por VM y los
centros de servicios sociales, asi como
las ayudas econdmicas y los grupos
de Ayuda Mutua. En cambio, para los
ninos y ninas, lo mas Gtil es la escuela
y, en segundo lugar, la ayuda de estos
servicios especificos. Después vie-
nen los CSS, los servicios de acogida
por VM y el tratamiento psicolégico de
fuera de los servicios especificos. Losy
las profesionales consideran que para
ninos, ninas y adolescentes no son
demasiado utiles la ayuda econdmica,
los grupos, la policia o la teleasisten-
cia, en comparacioén con la valoracion
que le atribuyen para las madres; en
cambio, si que se valoran las activida-
des de tiempo libre para nifnos, ninas
y adolescentes. No se valoran como
demasiado (tiles, ni para las madres ni
para los hijos e hijas, las paginas web,
las leyes, el sistema judicial, los abo-
gados y abogadas, la linea de teléfono
o los centros residenciales para ninos,
ninas y adolescentes (CRAE).

83 Significacion estadistica: y2(4)= 11,329 p>0,023
84 Significacion estadistica: y2(4)= 11,982 p>0,017
85 Significacion estadistica: %2(4)= 11,565 p>0,021



A la vista de estos resultados, sin
embargo, hay que tener en cuenta que
las diferencias son importantes segin
sea el servicio al que pertenecen losy
las profesionales que hacen las valo-
raciones sobre la utilidad de los apo-
yos que se dan a las mujeres. Ademas
deja al descubierto la desconfianza
y la desvalorizacién del trabajo de los
demas servicios:

El apoyo que pueden haber recibido
de servicios como el EAD, SAN

o el SARA no es valorado como
especialmente til ni para las
madres®® ni para sus hijos e hijas®’
por parte de los CSS.

En cambio, el apoyo a las madres
dado por los CSS es muy valorado
por parte de los y las profesionales
de los CSS, y muy poco por parte del
PIAD.* El apoyo dado por los CSS a
los hijos e hijas es muy poco valorado
por los servicios de acogida por VM.

El apoyo de los PIAD a las madres
es menos valorado por parte de los
servicios de acogida por VM y més
valorado por el mismo PIAD y sobre
todo por el EAIA.*

La ayuda econdémica a las madres
es apreciada como poco Gtil segin
los EAIA'y como muy til segun

los servicios de acogida por VM.*'
La ayuda econdmica a los hijos/as
es poco valorada por parte de los
servicios en general.

Tener un/a psiquiatra o psic6logo/a
diferente al/a la de los servicios
como EAD/ SAN/ SARA es muy

valorado por los servicios de acogida

para VM de cara a las madres.”

Los servicios de acogida por VM
para mujeres son muy valorados por
los mismos servicios de acogiday
muy poco por los y las profesionales
de los CSS.” En cuanto a los

hijos e hijas, estos servicios son
considerados Gtiles por parte del
SARA 'y sobre todo por parte de los
servicios de acogida, y muy poco
atiles por parte de los CSS.*

86 Significacion estadistica: y2(4)=
87 Significacion estadistica: x2(4)
88 Significacion estadistica: x2(4)
89 Significacion estadistica: x2(4)
90 Significacion estadistica: %2(4)= 17,833 p>0,001
91 )=
92 Significacion estadistica: y2(4)=
93 Significacion estadistica: y2(4)=
94 Significacion estadistica: y2(4)=

Significacion estadistica: (4

27,944 p>0,000
38,670 p>0,000
26,494 p>0,000
26,105 p>0,000

17,160 p>0,002
2(4)= 15,748 p>0,003
32,696 p>0,000
40,452 p>0,000
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Grafico 84. Servicios y recursos que resultan mas Gtiles a las madres y a los hijos e
hijas segun los y las profesionales
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9.5 Cambios percibidos después de la intervencioén

Grafico 85. Cambios que los y las profesionales han notado en las mujeres después
de haber completado el plan de trabajo con ellas en comparacién con los cambios

percibidos por ellas mismas
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observar en el Grafico 85, los cam-
bios méas positivos apreciados por los
y las profesionales se centran sobre
todo en el aumento de confianzay en
el sentirse bien con ellas mismas, asi
como en el trato y la comunicacién con
los hijos e hijas. En cambio, las areas

100%
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donde los y las profesionales perciben
menos cambios en las situaciones o
incluso no lo saben, son las relacio-
nadas con las amistades, la familia,
las preocupaciones y la percepcién de
futuro. Ahora bien, si lo comparamos
con la percepcidn que tienen las muje-
res de sf mismas, se observa como en
TODOS los aspectos, los y las profesio-
nales notan mucha méas mejora que la
percibida por ellas, lo que nos invita a
una reflexion de mas profundidad.

Si analizamos por separado estos cam-
bios segun el servicio que los valora,
no encontramos practicamente dife-
rencias, ya que las respuestas son muy
coincidentes entre servicios excep-
tuando:

* Enrelacion a los cambios en el
ambito de sentirse bien con ellas
mismas® y la percepcién que tienen
del futuro, los EAIA son las unidades
que exponen mas a menudo que no
lo saben.”®

Grafico 86. Cambios que los y las profesionales han notado en los hijos/as después
de recibir atencion, y cambios notados personalmente por los y las jovenes
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95 Significacion estadistica: x2(4)= 12,820 p>0,012
96 Significacion estadistica: %2(12)= 24,207 p>0,019
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Ahora bien, cuando hablamos de cam-
bios percibidos en el hijo o hija después
de haber recibido atencién del servicio,
la respuesta no lo sé por parte de los
y las profesionales es mas frecuente y
en algunos aspectos se sitla incluso
como la opcién mayoritaria (Grafico 86);
este es el caso de los items sentirse
seguro/a en todas partes, relaciéon con
el padre, con la pareja y con el trabajo
(estos dos ultimos items, légicamente,
solo referidos a los hijos e hijas mayo-
res). Por otro lado, los y las profesiona-
les perciben que su situaciéon mejora
en relacién a sentirse més relajados y
relajadas, con el dormir, con sentirse
contento o contenta, con sentir segu-
ridad en la familia, la comida, los estu-
dios y la relacién con los hermanos y
hermanas. Hay menos valoraciones
positivas cuando se refieren a su vision
de futuro, a sentir preocupacién o a
poder hablar sobre la violencia vivida.

Si lo comparamos con la percepcion
que tienen las y los jévenes sobre ellas
y ellos mismos, la situacién es muy
diferente. A diferencia de lo que ocu-
rria con las madres (en cuyo caso los
y las profesionales eran mas optimis-
tas que ellas mismas respecto a los
cambios percibidos), los y las jovenes
han notado mas cambios a mejor que
los y las profesionales en las areas
de sentirse méas alegre y mas segu-
ro/a en general, con su futuro, y en
poder hablar de la violencia vivida. En
muchos aspectos, la apreciacion de
mejora esta mas igualada, pero debe-
mos tener en cuenta que en muchos
items, los y las profesionales contes-
tan que no lo saben, y esto no ocurria
con las atribuciones que hacian a las
mujeres. Hay, ademas, aspectos donde
claramente los y las profesionales son
mas optimistas que los y las jovenes,
como puede ser en sentirse seguro/a
dentro de la familia, en la relaciéon con
el padre y en la relacién con la pareja,
aspectos en que los y las jévenes han
notado pocas mejoras.

En esta pregunta las respuestas de los
y las profesionales de los diferentes
servicios son bastante coincidentes.



9.6 Areas percibidas por los y las profesionales de mas dificultad
en la atencion de las madres a los hijos e hijas

Observando el Grafico 87, lo que méas
llama la atencién es que no hay ningin
area que las y los profesionales valoren
en términos de mucha facilidad, méas
bien lo contrario, en algunos aspec-
tos predominan los valores de mucha
dificultad, como los relativos a garan-
tizar su seguridad y poner limites, que
podian ser previsibles, pero también el
afecto y la calidez emocional, la empa-
tia y la estimulacién que no eran tan
obvios. Los aspectos referidos a favo-
recer las relaciones de los hijos e hijas
con la familia extensa, las relaciones de
amistad y el apoyo a la escolarizacién
destacan por la frecuente valoracién en
términos de ni demasiada facilidad ni
demasiada dificultad. El Gnico aspecto
gue destaca como de bastante facilidad
es el del seguimiento de la salud del hijo
o hija, seguido a distancia del cuidado y
atencidn béasica. Las mujeres tienden a
valorar en términos de facilidad, total-
mente al contrario de lo que hacen los
y las profesionales. En definitiva, los 'y
las profesionales tienen una percep-
cion bastante generalizada de altos
niveles de dificultad por parte de estas
mujeres para hacer de madres y estos
resultados no eran esperados con esta
contundencia.

Hay también diferencias a tener en
cuenta segln los servicios a los que
pertenecen los y las profesionales:

« En el cuidado basico de los hijos e
hijas, perciben un mayor grado de
dificultad en las madres los EAIAy
los servicios de acogida para VM.”’

Para garantizar la seguridad de los
hijos e hijas, el grado més alto de
dificultad es percibido por los EAIA.*

Para proporcionar afecto a los hijos
e hijas, los CSSy los EAIA son las
unidades que detectan un mayor
grado de dificultad entre las madres.
En el otro extremo encontramos los
y las profesionales de los PIAD que
perciben mucha facilidad.”

Los EAIAy los servicios de acogida
por VM consideran que las madres
tienen mucha dificultad para
empatizar con sus hijos e hijas, y
nuevamente los PIAD perciben lo
contrario.'”

» Para hacer el seguimiento de
salud de sus hijos e hijas, los y las
profesionales de los EAIA valoran
que las madres tienen bastante
dificultad."”’

97 Significacion estadistica: %2(16)= 39,806 p>0,001
98 Significacion estadistica: %2(16)= 33,426 p>0,006
99 Significacion estadistica: %2(16)= 44,862 p>0,000
100 Significacion estadistica: x2(16)= 43,162 p>0,000
101 Significacion estadistica: x2(16)= 26,776 p>0,044
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relaciones maternofiliales

Grafico 87. Areas de mayor dificultad de las madres para la atencién de sus hijos

e hijas segln los y las profesionales y segln las madres
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9.7 Satisfaccion con la tarea desarrollada por los y las profesionales
por lo que respecta a la violencia machista desde su servicio

Tabla 20. Satisfaccién de los y las profesionales con la tarea que llevan
a cabo respecto a la violencia machista segln los servicios donde trabajan
en comparacion con la satisfaccién de la atencidén recibida segin madres,

jovenes y profesionales

Satisfaccién atencién recibida segin

DT

310 7,57 2,287
madres
§at|sfac0|on atencion recibida segin 25 8,4 1.443
jévenes
Satisfaccioén con l’a tarea que llevan 149 6,58 1.805 .
a cabo en VM segun profesionales
Direccion
SERVICIOS DE ACOGIDA POR VM Feminismos y LGTBI
PUBLICOS %0 oo VB e
Participacion
SERVICIOS DE ACOGIDA POR VM y Transparencia
PRIVADOS 9 8,00 1,581
SAS (ABITS) 2 7,50 0,707
SARA 27 7,41 1,047
PIAD 14 7,07 1,730
CSS 58 5,67 1,583
EAIA 19 5,37 1,802

Los y las profesionales puntuaban en
una escala del 1 al 10 su satisfaccion
con la labor que llevan a cabo referente
a la violencia machista en el servicio
donde trabajan. Observamos en la Tabla
20 que la satisfaccion global se sitia en
el 6,6 pero que las diferencias'” entre
los servicios son enormes: la mayor
satisfaccion la expresan los y las pro-
fesionales que trabajan en los servicios
de acogida por VM, en segundo lugar,
los y las profesionales de los servicios
de atenci6én ambulatoria especifica
a mujeres (PIAD) y de atencion espe-
cifica a personas que viven violencia
machista. La satisfaccion mas baja,

a gran distancia, la expresan los ser-
vicios donde su atencién no es exclu-
siva en cuanto a la violencia machista
sino que también atienden estos casos
bien desde la polivalencia (como es el
caso de los CSS), bien desde de la pro-
teccioén a la infancia y la adolescencia
en riesgo como es el caso de los EAIA.
Este tema, tampoco esperado a priori,
abre una reflexion mas profunda. Sin
embargo, en la Tabla 20 también lo
podemos comparar con la satisfaccién
de madres (7,7) y jovenes (8,4) con la
atencién recibida, que es mas alta que
la de la media de los servicios (6,6), lo
que nos debe hacer reflexionar.

102 F = 12,495 Significacion = 0,000. La prueba de Bonferroni indica que las diferencias mas

6,142

significativas se observan entre los CSSy el resto (excepto SAS-ABITS y EAIA) y entre los EAIA

y el resto (excepto SAS-ABITS y CSS).
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También se observan diferencias segln otras variables referidas a las caracteristi-
cas de los y las profesionales que son interesantes de destacar. Por ejemplo, en el
Grafico 88 podemos observar mas satisfaccion con la labor desarrollada entre los
profesionales hombres, que entre las profesionales mujeres.

Grafico 88. Satisfaccion de los y las profesionales con la tarea que llevan a cabo en
relacion a la violencia machista segin sexo

"o o También se observa que cuanto méas

7 alta es la edad de los y las profesiona-

65 \ les, menor satisfaccion expresan con la

’ tarea que desarrollan en cuanto a la vio-

6 lencia machista, como muestra la linea
Hombre Mujer claramente descendente (Grafico 89).

—@—Satisfaccion con la tarea

Grafico 89. Satisfaccion de los y las profesionales con la tarea que llevan a cabo en
relacion a la violencia machista segin edad
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Segln ahos de experiencia en el servicio (Grafico 90), cuanto mas tiempo hace que
trabajan, mas baja es la satisfaccién que muestran, aspecto que puede coincidir
también con el de la edad.

Grafico 90. Satisfaccion de los y las profesionales con la tarea que llevan a cabo en
referencia a la violencia machista segin anos de experiencia
7,2
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Y por altimo, otro dato que invita a la reflexién y que obtiene significacion estadistica
es la referente al perfil profesional. De las tres disciplinas méas representadas en
la muestra, la satisfaccién méas baja la expresan los y las profesionales del trabajo
social. La satisfaccion méas alta la encontramos entre los psic6logos y psicélogas,
situdndose los educadores y educadoras sociales a medio camino (Grafico 91).

Grafico 91. Satisfaccion de los y las profesionales con la tarea que llevan a cabo en
referencia a la violencia machista segin perfil profesional
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9.8 Resumen de los resultados principales a partir de los cuestionarios
alosy alas profesionales

» Se recibieron 157 cuestionarios de los cuales el 39,5% eran de CSS, un
12,7% de EAIAy un 10,2% de PIAD. Y en cuanto a los servicios especificos de
violencia machista, un 17,2% del SARA, un 13,4% de servicios de acogida por
VM publicos, un 5,7%, privados y un 1,3%, del SAS (ABITS). La mitad de los y
las profesionales tienen méas de 40 anos y la mayoria son mujeres. 3/4 partes
acumulan mas de 4 anos de experiencia profesional en su campo. 1/3 parte
son trabajadoras y trabajadores sociales, seguido del grupo de educadoras
y educadores sociales y de un 21% de psicélogas y psicélogos.

» Lo mas comun es atender a las madres directamente, entendiendo que ellas
son las afectadas y que la intervencién con ellas también revertira en los hijos
e hijas, pero hay muchas diferencias entre servicios en todos los resultados.
Los servicios de acogida por VM, SARA y EAIA atienden méas a menudo al nifo,
ninay adolescente directamente, y lo hacen con menor frecuencia los CSS.

A partir de aqui se resumen los principales resultados obtenidos, algunos
comparados también con las valoraciones que han hecho madres y jovenes.
Hay que decir, sin embargo, que estos resultados presentan muchas
diferencias segin hayan sido los servicios que contestaban el cuestionario.

Segln las y los profesionales, el tipo de ayuda que mas solicitan para si
mismas las madres es el apoyo emocional, seguido del econémicoy el
asesoramiento legal. Una tercera parte pide ayuda para saber hacer de madre,
seguido del tema de las visitas de los hijos e hijas a los padres. El hecho

de pedir informacion sobre violencia machista es poco habitual segin las 'y

los profesionales, y las cifras son ain mas bajas en cuanto a demandas de
proteccion a los hijos o hijas, o la teleasistencia. Reconocen que ofrecen menos
ayuda econémica de la que piden las madres. Hay grandes diferencias por
servicios detalladas en las paginas anteriores.

Lasy los profesionales perciben que las madres piden tratamiento psicolégico
y ayuda econdémica para los hijos e hijas. También ayuda con las visitas con el
padre y un lugar seguro donde vivir. Las cifras son muy bajas con respecto al
apoyo legal y la informacién sobre violencia machista. También hay grandes
diferencias entre los servicios.

Coinciden en puntuar como Gtil para madres e hijas o hijos, el apoyo de la hija
o hijo a la madre y el apoyo de la madre a la hija o hijo, seguido del apoyo de
familiares y de las amistades. Para las hijas o hijos, las y los profesionales
también resaltan el apoyo de los hermanos y hermanas y menos el de las
amistades. Se observan, sin embargo, diferencias entre servicios en estas
apreciaciones.

La ayuda de los servicios especificos de violencia machista son considerados
los mas atiles para las madres, por parte de las y los profesionales, seguido de
los servicios de acogida por VM y los centros de servicios sociales, asi como
las ayudas econdmicas y los grupos de apoyo. En cambio, para los nifos, ninas
y adolescentes, lo mas Gtil es la escuelay, en segundo lugar, la ayuda de los
servicios especificos. Las y los profesionales no valoran demasiado til la




ayuda econdmica, la policia o la teleasistencia para los ninos, ninas y adoles-
centes; en cambio, si que se valoran las actividades de tiempo libre. Ni para
madres ni para los hijos e hijas resultan demasiado utiles las paginas web, las
leyes, el sistema judicial, los abogados y abogadas, la linea de teléfono de violencia
machista o los centros residenciales para nifios, nifas y adolescentes (CRAE).

Pero las diferencias son considerables segin el servicio.

Los cambios mas positivos después de la intervencion de los servicios destaca-
dos por los y las profesionales se centran en el aumento de confianza que alcan-
zan las madres y sentirse bien con ellas mismas, y en el trato y la comunicacién
con los hijos e hijas. En cambio, las areas donde las y los profesionales perciben
menos cambios en las situaciones o no lo saben, son las relacionadas con las
amistades, la familia, las preocupaciones y la percepcién de futuro. Si lo com-
paramos con la percepcion que tienen las mujeres sobre si mismas, se observa
como en todos los aspectos, las y los profesionales notan mucha mas mejora de
la que perciben ellas.

Por lo que respecta a los cambios percibidos en las hijas e hijos después

de la intervencion, muchas y muchos profesionales reconocen no saberlos
identificar; este es el caso de los items referentes a sentirse seguro o segura
en todas partes y la relacién con el padre. Perciben que su situacién mejora
con respecto a sentirse mas relajadas y relajados, con el dormir, con sentirse
contentos y contentas, con sentir seguridad en la familia, la comida, los
estudios y la relacién con los hermanos y hermanas. Hay menos valoraciones
positivas cuando se refieren a su vision de futuro, a sentir preocupacioén o a
poder hablar sobre la violencia vivida. No coinciden mucho las percepciones de
profesionales y jévenes. También en este caso se observan muchas diferencias
entre servicios.

Lasy los profesionales tienen una percepcién bastante generalizada de altos
niveles de dificultad de las mujeres para hacer de madres y no coincide en
absoluto con las facilidades que las madres se reconocen a si mismas. Las

y los profesionales valoran que tienen bastante dificultad en garantizar la
seguridad y poner limites a los hijos e hijas, con los vinculos afectivos, la
empatia y la estimulacion. Los aspectos referidos a favorecer las relaciones de
las hijas o hijos con la familia extensa, las relaciones de amistad y el apoyo a la
escolarizacion destacan por la frecuente valoracién de “ni demasiada facilidad
ni demasiada dificultad”. El Gnico aspecto que destaca como de bastante
facilidad es el del seguimiento de la salud de la hija o hijo, seguido de la
atencion basica. Se observan sin embargo muchas diferencias entre servicios.

La satisfaccion global de las y los profesionales en la tarea que desarrollan en
cuanto a la violencia machista se sitGa en el 6,6, no demasiado alta, pero las dife-
rencias entre los servicios son importantes: los y las profesionales que expresan
mayor satisfaccion trabajan en los servicios de acogida por VM seguidos de las y
los profesionales del SARAy los PIAD. La satisfaccion mas baja la expresan las y
los profesionales de los CSSy los EAIA. Cuanta mas edad tienen las y los profe-
sionales, menos satisfaccién muestran con la tarea que desarrollan. Se observa
menos satisfaccion entre las trabajadoras y trabajadores sociales, que entre
otras profesiones.

173

Direccion
Feminismos y LGTBI
Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

Elimpacto de la




174

Direccion
Feminismos y LGTBI

Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

10.

RESULTADOS DE LOS GRUPOS DE DEBATE, ENTREVISTAS
Y PREGUNTAS ABIERTAS DE LOS CUESTIONARIOS..
LAVOZ DE LOS NINOS Y NINAS, ADOLESCENTES, JOVENES,

MADRES, PADRES Y PROFESIONALES

En este apartado presentamos los
resultados extraidos del contenido de
los grupos de debate realizados con
ninos, ninas, adolescentes, madres y
profesionales, y de las entrevistas rea-
lizadas con jovenes y padres, asi como
el contenido de las respuestas a las
preguntas abiertas de los cuestiona-
rios a madres, jovenes y profesionales.

Se ha procedido a realizar un analisis
de contenido, codificando el textoy
estableciendo categorias y subcate-
gorias. Mostramos los resultados en
unas tablas que reflejan la categoria
principal y las subcategorias o temas
tratados y el numero de referen-
cias textuales sobre cada tema. Este
namero de referencias no corresponde
al numero de personas que hablan
o defienden una determinada cues-
tién, sino que constituye el nimero de
citas textuales que se han recogido
sobre un determinado tema; por tanto
varias citas pueden corresponder a la
misma persona. Leyendo y resiguiendo
las citas expuestas nos hacemos una
idea de la complejidad del fendmeno
y podemos intuir ya unas lineas de
actuacion futuras. No todos los temas
han sido tratados por todas las par-
tes, esto no quiere decir que no sean
de su interés, sino que en ocasiones en
los grupos de discusiony en las entre-
vistas, el tiempo permitié desarrollar
unos temas mas que otros.

Los resultados también estan orga-
nizados segln los siete ejes temati-
cos que se han tratado en los grupos
de debate y en las entrevistas y por
el orden en que se trataban. Cada eje
teméatico constituye una categoria. El
altimo eje tematico de propuestas se
ha desglosado en dos categorias para
facilitar su profundizacion. Abordamos
las ocho categorias siguientes:

1. La afectaci6on de la violencia
machista en los hijos e hijasy en las
relaciones maternoy paternofiliales
(860 citas)

2. Estrategias de afrontamiento de los
ninos, ninas y adolescentes ante las
situaciones de violencia machista
en el hogar (114 citas)

3. Relaciones maternofiliales (96
citas)

4. Relaciones paternofiliales (86 citas)
5. Reparacion del dafio (1008 citas)

6. Obstaculos en la intervencién (326
citas)

7. Propuestas para las familias, ninos,
ninas y adolescentes (700 citas)

8. Propuestas para la intervencién
profesional (1223 citas)



10.1 Laafectacion de la violencia machista en hijos e hijas
y en las relaciones materno y paternofiliales

“He tenido que madurar muy rapido. En los estudios suspendi muchas,
tuve problemas alimenticios y no confio en los hombres”
(Entrevista a una joven)

Tabla 21. La afectacion de la violencia machista en los hijos e hijas

NUm. de
respuestas
. Numero de citas en las entrevistas abiertas en los
AFECTACION y grupos de debate cuestionarios
Ninos/as
Total yadoles- C C

citas centes Jbévenes Madres Padres Prof. jévenes madres

REFLEXIONES SOBRE LA AFECTACION:

175

Repeticion de Diveceion

patrones = 5 5 3 1 Feminismosy LGTBI
Area de Derech

No les afecta 74 1 1 6 12 de Ciudadania,

Participacién
Les afecta (sin y Transparencia

eSpeCifical’) 68 m 2 E 2 3 Elimpacto de la violencia

machistay procesos de

Conciencia de la S
. . 27 6 6 4 6 4 1 Zﬂadre% enlas r;l“morm

SItuaCIOn materlr\wovﬁt‘\ah;; R

No sabe como le 17 1 1 15

afecta

AFECTACION POR AMBITOS

Ambito escolar 89 6 B 4 4 3 B

Ambito relacional: | 104

Las relaciones con

los otros/as 68 m m 2 4 L m 27
Cambios en

relaciones 36 5 1 2 1 3 24
familiares

Ambito emocional | 145

hedorneesurted g0 @ | o | B | 2 :
Rabia/rencor /odio 24 3 4 2 3 5 7
Tristeza 16 6 1 9
Culpabilidad 12 3 3 1 2 3

No sentirse querido

o querida/abandono 1 ! 3 / @@@@

En cualquier explotacion
de la obra autorizada
por la licencia se haréa
constar la autoria.
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Nam. de

respuestas
: Numero de citas en las entrevistas abiertas en los
AFECTACION y grupos de debate cuestionarios
Ninos/as

Total yadoles- © @

citas centes Jbévenes Madres Padres Prof. joévenes madres
Ambito emocional: | 145
Impotenciay 1 1 4 4 1 2
frustracioén
Verglienza 1 3 1 1
Soledad 1 2 2
Desarrollo y 184
comportamiento
Dificultad para
hablar de ello % 10 !
Baja autoestima 38 1 4 1 1 1 5 25
Maduran de manera 26 1 4 E 13
precoz
Problemas c'ie 2% 1 2 1 2 3 15
comportamiento
Agresividad 22 5 1 2 14
Can)blo en el 14 2 1 1"
caracter
Introversién 1" 3 8
Problemas de 10 3 7
desarrollo
Problemas de salud | 64
Problemas de salud
ortal 47 5 1 1 3 3
Rrgblemas de salud 1 4 1 6
fisica
Intento de suicidio 6 5 1
Total 860




Este tema constituye uno de los obje-
tivos explicitos de la investigacion y
ha sido objeto tanto de los cuestiona-
rios a las madres y jévenes como de
las entrevistas y grupos de debate.
Hemos agrupado los resultados sobre
la afectacion en los hijos e hijas (Tabla
21) en dos areas: una que hace referen-
cia a las reflexiones sobre la afecta-
cién - si habra repeticion de patrones,
si les afecta o no, si tienen conciencia
de la situacioén, o si no saben como les
afecta -, y otra que hace referencia a
los &mbitos de afectacion - el esco-
lar, el de las relaciones familiares, el
ambito emocional, el del comporta-
miento y de desarrollo, y el ambito de
salud -. Dentro de cada area se expo-
nen aspectos concretos.

Por lo que respecta a las reflexiones
sobre si afectay como destaca la cues-
tion relativa a la repeticion de patrones
de conducta, que constituye un tema de
debate y reflexién entre los y las partici-
pantes - especialmente jovenesy madres
- en diferentes direcciones. Por un lado,
estan las personas que afirman que se
suelen repetir los patrones de conducta
violenta en los hijos e hijas, tanto cuando
son pequenos como cuando son gran-
des. En la otra, se encuentran las perso-
nas que afirman lo contrario, sobre todo
como expectativay deseo de no repetir.
En todo caso hemos observado que es
un tema muy presente en su discursoy
muy basado en su experiencia personal.

“Claro, yo no me habia dado cuenta,
estoy intentando ver que la situacion
que yo he vivido con mi expareja tiene
mucho que ver con lo que pasa en mi
casa. Yo nunca lo habia relacionado,
pero si que es verdad que es una gran
consecuencia. Que lo que has vivido
en casa con el tema de tu padre y tu
madre, yo me he comportado igual que
mi madre, eso de hacer siempre lo que
el otro quiere, callary escuchar, si dices
que no, bien, no se puede decir que

no (...) Claro, yo veo mi padre y te das
cuenta de los patrones, que son exacta-
mente iguales” (Entrevista a una joven).

“Yo vivi en mi casa la mar de bieny
ahora estoy con esta historia. En mi
caso estoy en un centro de estos y tuve
un padre y una madre normales y her-
manos normales, no tuve ningdn caso
de violencia” (Entrevista a un padre).

“Espero no caer en como es mi padre
o tener algin tipo de parecido, pero
pienso que no” (Entrevista a un joven).

Aparece también el pensamiento, muy
presente especialmente en las res-
puestas de las madres a los cuestiona-
rios, de que la violencia vivida en casa
no afecta a los hijos e hijas, argumen-
tando mayoritariamente que cuando
pas6 eran demasiado pequenos/as.
Algunas también hacen referencia al
caracter “pasota” del hijo/a. Parte de
las afirmaciones se sitian a veces en el
plano del deseo, es decir, esperan que
no les haya afectado. Los nifios, nifasy
adolescentes no lo muestran.

“En nada, porque no lo vivieron, mi hija
era muy pequena” (C madre).

“No les ha afectado mucho, el padre
se ha encargado de que no lo vivie-
ran. Cuando me agredia no estaban”
(C madre).

“Creo que no les ha afectado, ape-
nas han convivido con él, y cuando lo
han hecho, antes de que él llegara los
acostaba. El entorno nunca se enteré
de la situacion” (C madre).

Encontramos también las afirmaciones
de padres, madres y ninos, ninas y ado-
lescentes que sostienen que si que les
afecta pero no saben describir como
concretamente. Algunas de estas citas
tienen relacién con un terreno mas rei-
vindicativo de la afectacion en general.
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“Hombre, pienso que sigue repercu-
tiendo aunque sean mayores. A mi hija
le ha repercutido, a mi chaval no por-
que esta en su mundo. Me imagino que
le tiene que repercutir mucho. Debe
ser un palo fuerte para ellos, pero
como no he vivido esa experiencia, no
lo sé” (Entrevista a padre).

“Todos, en todos. Todo nino, aunque
no le peguen a él directamente pero
que pegan a un familiar suyo, afecta
igualmente. Aunque sea muy pequeno”
(Entrevista a un adolescente).

Dentro del tema de la afectacién des-
tacamos el hecho de que adolescentes
y jovenes explican que van tomando
conciencia de la situacion a medida
que crecen y se hacen mayores; ahora
bien, las edades en que esto ocurre
son motivo de divergencia: algunos 'y
algunas lo sitdan a partir de los 4 anos,
otros a los 7 u 8, y otros a partir de la
adolescencia. Si que describen muy
bien como hacen el camino de pensar
que era normal a descubrir que no lo
era, o bien al compararse con sus amis-
tades, o bien porque alguna persona
les explica (un familiar, un/a maestro/a,
un hermano o hermana mayor). Son
muy interesantes las descripciones de
estos y estas adolescentes y jovenes.

“Cuando eres mas pequeno sien-
tes mas miedo porque te sientes
mas... como mas aislado. Cuando vas
siendo mas grande tomas mas con-
ciencia y ya dices “yo no voy a dejar
que pase eso” y actlias y te enfrentas.
Te pones a llorar, esto es lo que hace un
nino porque es pequeno, si esto pasara
ahora seria muy diferente” (Entrevista
a una joven).

“Los ninos, cuando son pequenosy les
pasa esto, o le pasa a la madre, lo que
ven es “mi papa le esta pegando a mi
mama”, pero luego, cuando ya van cre-
ciendo, se van dando cuenta que esto

no esta bien. Al principio no se dan
cuentay piensan que todos los papas
pegan a todas las mamas, pero luego
ya se van dando cuenta que esto no es
normal” (Entrevista a una joven).

“Los ninos cuando empiezan a tener
entre 12y 13 anos se dan cuenta, ellos
mismos, de que hay alguna cosa que no
cuadra, en otras casas no pasa. A los
7 u 8 anos ya se dan cuenta de que el
papa no debe pegar a la mama, enton-
cesyase ponen en medioy a preguntar
por qué el padre pega a la madre. Son
conscientes de lo que esta pasando a
su alrededor, pero no son conscien-
tes de lo que esta pasando con ellos.
Luego a los 12 o0 13 anos si que se dan
cuenta, me di cuenta que mi padre me
pegabay estaba mal, que sufria cosas
que no deberia sufrir y claro, son muy
pequenos como para llegar a decidir
qué quieren hacer con su vida, si dejar
a sus padres, porque son las perso-
nas que les han criado y les han hecho
nacer. Llegar a decidir que me quiero
separar de ellos. Si me separo de ellos
me sentiré culpable porque les habré
hecho esto y lo otro. Hay algunos que
se sienten muy “mis padres son mis
padres y tengo que hacer lo que me
dicen ellos”. Yo cuando tenia 13 anos
y cuando mi padre me pegaba, aun-
que yo me sintiera fatal, pensaba que
me iba a hacer mayor, que me iba a
casar con alguien, voy a depender de
alguien y voy a tener sus hijos y a cui-
dar de ellos. Y luego a los 15, también
depende de la situacion alrededor, no
solo familiar, si no también tus amigos,
en el cole, esto también, si una nina o
nino se queda en casa y solo ve a los
padres, no se va a dar cuenta nunca de
lo que esta pasando en su casa no es
normal. Pero si empieza air al coley
decide contarle a alguien, pues te vas
dando cuenta que no es normal. Y ahi
es cuando el nino decide irse de casa o
no” (Entrevista a una joven).



“Cuando hablé con mi prima y me dijo
que no era normal que un padre te
dijera cosas como me decia a mi ni te
tratara asi, pero si no, no sé. Ves que
te trata mal, pero no te das cuenta de
que realmente es mas bestia de lo que
piensas. Y que tengo amigos muy com-
prensivos, pero como yo no me daba
cuenta...” (GD adolescente 15-18 afios).

También hay un grupo de citas relativas
a que no saben, o a que no estan segu-
ros o seguras de si les afecta, espe-
cialmente por parte de las madres. Son
respuestas desde la confusién o desde
el deseo de que no haya afectado a sus
hijos e hijas.

“No lo sé, se vera en el futuro” (C madre).

“No habla mucho del tema, no sé si le
ha afectado” (C madre).

Por lo que respecta a los AMBITOS, del
conjunto de afectaciones expresadas,
si las consideramos de manera des-
agregada, destaca el reconocimiento
de la afectacién en el ambito escolar
resaltado tanto por las madres como
por los ninos, ninas, adolescentes
y jovenes y también los padres y en
menor medida los y las profesionales
en los grupos de debate (en el cuestio-
nario para profesionales no habia esta
pregunta con respuesta abierta). En
general hace referencia a que la vio-
lencia vivida afecta negativamente a
los hijos e hijas en el rendimiento esco-
lar y resultados académicos, asi como
en otros aspectos de la adaptacion
escolar. Solo hay cinco citas de ninos,
ninasy jovenes que consideran que les
afect6 en positivo, siendo la escuela un
refugio y convirtiéndola en el motivo
principal de su vida.

“Afectaen los estudios. Porque cuando
estas pendiente de lo que pasara con
este miedo no puedes vivir, te estan
contando algo y no puedes escuchar.

Tus notas bajan” (Adolescente GD
12-14 anos).

“Me afecté mucho, fueron unos anos
con un problema familiar grande y en
la escuela tampoco estaba nada bien:
fueron unos anos de mierda” (Entre-
vista a un joven).

Otro a&mbito en el que se ven afecta-
dos/as y que tiene mucha importancia
es el relacionado con los cambios en
las relaciones familiares donde sobre
todo madres y jévenes explican que
a medida que crecen dejan de hacer
cosas conjuntamente con la familia,
se aislan y esperan que pase el tiempo.
Muchos y muchas cuentan que pasan a
tener miedo al padre y pierden el res-
peto hacia la madre, haciéndola tam-
bién a ella culpable.

“Es muy contradictorio, yo siempre he
pensado que, por una parte, te gusta-
ria que alguien, sea quien sea, viniera
y te diera un abrazo. Por otra parte,
no quieres estar con nadie, quieres
estar solo. (...) Necesitas a tus padres,
es obvio, pero cuando ves que se van
deteriorando, no eres consciente y van
pasando los anos y dices ‘bueno, sen-
cillamente discuten’. Pero cuando te
haces mayory llegas a casay esta todo
oscuroy que una esta en la camay el
otro taly que solo se levantan y ya dis-
cuten, ya te acostumbras. Entonces ya
no esperas que te venga nadie a decir
‘qué tal te ha ido la escuela?’. Enton-
ces, claro, eso es algo que los padres
no se dan cuenta. Se preocupan por ti,
pero no de la manera que yo creo que
un nino necesita. Te gusta que cuando
vuelves de la escuela te pregunten
cémo te haido el dia, cosas como esta
se van perdiendo, y luego ya no se
tiene... ya no se habla. Llega un punto
en que ya no te conocen, entonces
cuando te juzgan piensas que no saben
lo que hago ni dejo de hacer, entonces
ya llega esta parte de la adolescencia

179

Direccion
Feminismos y LGTBI

Area de Derechos

de Ciudadania,

Participacion

y Transparencia

Elimy
I >Nl

Enct

stay procesos de



180

Direccion
Feminismos y LGTBI
Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

de decir, ‘es que no sabes nada de mf’.
Llega un punto que estalla por todas
partes” (Entrevista a una joven).

“Si, porque ademas, con la situacion,
quieras o no los roles en tu casa se
mueven. Entonces tienes que adop-
tar un papel nuevo en tu casa. Cambia
mucho” (Entrevista a joven).

También destaca el nimero de citas del
ambito de las relaciones con los demas,
especialmente con el grupo de iguales
en la escuela y fuera, pero también en
las relaciones con otras personas adul-
tas. Este tema esté especialmente pre-
sente en el discurso de los nifios, nifas,
adolescentes y jovenes. Pierden amis-
tades, les cuesta hacer otras nuevas,
son rechazados/as o ignorados/as, a las
chicas les cuesta relacionarse con los
chicos, y todo esto sucede bien porque
son introvertidos o introvertidas, bien
porque muestran un comportamiento
dificil, bien porque cambian constan-
temente de lugar, bien porque tienen
una autoestima muy baja, sienten ver-
guenza de su familia, etc.

“Afecta en todo, ;no? En que no puede
traer amigos a casa, tampoco puede
salir, ni hacer actividades, su circulo de
amistades es muy pequeno, y estudiar,
si en casa estan chillando no debe ser
muy facil” (Adolescente GD 15-17 afos).

“;Ta que haces? Te alejas de la gente,
todo eso, ellos también lo hacen con
sus amigos, para que los amigos no
vean a su padre, de repente, haciendo
lo que hace. Porque les da vergiienza,
porque no es normal, ellos saben que
no es normal. Porque ellos si que van a
casa de un amigo y ven como se com-
porta ese padre” (GD madre).

“Lo que me ha pasado a mi, con mi
familia, me ha perjudicado con mirela-
cion de ahora. Afecta en la vida dia-

ria, sabes como actuar pero lo haces
directamente de una manera que igual
no te lo estan diciendo de esa manera.
O te pones nerviosa a la minima que
escuchas ruidos. Incluso a dia de hoy,
que voy a hacer 25 anos y mi padre dej6
de beber cuando yo tenia 13, estoy muy
alerta. Cuando escuchaba la puerta
de arriba, que se cerraba la persiana,
escucho un ruido parecido y estoy
como atentay pendiente” (Entrevista a
una joven).

Ahora bien, el tipo de afectacion se
concreta muy especialmente en el
terreno de los sentimientos y las emo-
ciones. Entre estos, destaca en primer
lugar y de una manera muy contun-
dente sobre todo por parte de ninos
y ninas, adolescentes y madres, el
sentimiento de miedo, inseguridad y
desconfianza respecto a la persona
agresora, pero también hacia las per-
sonas adultas en general, que en algu-
nos casos les acompana hasta la edad
adulta de una forma muy persistente.

“La pequena dormia con un cuchillo en
lacama” (C madre).

“Lo primero que sientes es miedo, por-
que cuando ves la situacion es miedo.
Lo segundo es entendimiento y lo ter-
cero culpabilidad. No por ese orden,
pero el principal es el miedo” (Entre-
vista a una joven).

“Dos anos mas tarde, sigue necesi-
tando apoyo psicolégico. Tiene proble-
mas de autoestima, falta de seguridad,
de confianza, de autocontrol, esta per-
manentemente disperso y agitado con
la sensacion de que no esta seguro en
ningdn momento” (C madre).

“El mayor todavia cierra la puerta con
muchas llaves. Les ha afectado mucho,
han tenido tratamiento psicolégico”
(C madre).



El sentimiento de rabia, rencor y odio
estd muy presente y coinciden en
ello jovenes y madres utilizando, sin
dudarlo, estas mismas palabras. Este
sentimiento lo pueden tener contra el
padre (agresor), especialmente el de
odio, pero también contra la madre,
especialmente de rabia, por no haber
hecho nada para solucionar la situacion.

“Yo supongo que a lo largo de los anos
sientes mas odio, se va cultivando el
odio, y larabia, y laimpotencia, mucha
impotencia” (Entrevista a un joven).

El sentimiento de tristeza también esta
muy presente en el discurso de nifos,
ninas y adolescentes, definiendo su
infancia como triste por lo que les tocaba
pasar. Este sentimiento lo impregnaba
todo: la casa, la escuela, el tiempo libre.

“Triste, mucha tristeza” (GD 12-14 ado-
lescentes).

También aparece, en una proporcion
menor de citas, el sentimiento de cul-
pabilidad (los y las jovenes se pregun-
tan por qué no lo pudieron detener o no
pudieron ayudar a su madre).

“Es facil tener un sentimiento de cul-
pabilidad porque son tus padres, y lo
que piensas es que es tu padre y que
no te puedes quejar, estas como com-
prometida con él. No solo con él, sino
cuando es por la cultura es muy difi-
cil dejar a tu padre. Cuando le conté a
companeros de la casa lo que me habia
pasado, me decian que ellos no serian
capaces de dejar a sus padres, pero
claro, a lo mejor si lo hubieran vivido
como yo, si que hubieran podido. A
veces también lo haces por la madre,
no lo dejas porque tu madre se que-
dara sola o por la cultura, si la comu-
nidad hablara mal y les acusara a mis
padres” (Entrevista a una joven).

“En mi caso, si conoces al nino, ves que
realmente el nino piensa que es por su
culpa” (GD madre).

También sobresale el sentimiento por
parte de algunos nifos, nifas y jovenes
de no sentirse querido o querida, o el
de sentirse abandonado o abandonada
por las personas adultas de referencia,
sentimiento dirigido a los padres agre-
sores pero también a las madres, fami-
liares y profesorado.

“Les ha afectado, el mayor dice que su
padre no lo ha visitado. Notan que su
padre no les llama, ni les ayuda ni les
felicita” (C madre).

“Sique es verdad que te aislas y ya no
estas tanto con tus padres, no te sien-
tes del todo querido o querida, porque
entre que uno se pelea con el otroy el
otro se cierra en la habitacién, te sien-
tes solo la verdad. Yo lo pasé y a mi
hermano también le esta pasando lo
mismo, va a su mundo, contestas mal,
ya no hacemos nada juntos, es todo
un proceso que, el nifno, inconsciente-
mente, al no encontrarse a gusto, se
aisla” (Entrevista a una joven).

Sienten impotencia y frustracién por
no poder hacer nada, jévenes y madres
tienen la sensacion de estar atrapadas
y atrapados y llegan a la conclusion de
que hay que esperar a hacerse mayores
para poder salir de la violencia.

“Me sentia mal, como impotente por-
que no podia hacer nada por remediarlo
y me frustraba (...). Lloras y gritas a
mas no poder, te va la vida en ello, de
hecho. Impotencia puray dura, porque
ves aquelloy que te esta pasandoatiy
no puedes hacer nada, no sabes a quién
avisar, igual estas gritando y nadie te
hace caso, tampoco tienes la fuerza
ni el poder en esa casa para parar eso”
(Entrevista a una adolescente).
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“A ver al hombre diferente, en otra
perspectiva, tengo mucha rabia conte-
nida y mucha impotencia de no haber
crecido antes para haberle dado fuerza
a mi madre y el apoyo que ha necesi-
tado tiempo atras...” (Entrevista a un
joven).

También algunas madres expresan el
sentimiento de vergilienza que viven
los nifos y nifas por lo que pasa en
su casa: verguenza de lo que hace su
padre, vergiienza de lo que no hace su
madre, verglienza de hablar de su casa,
verguenza de llevar a los amigos y ami-
gas. Y finalmente aflora el sentimiento
de soledad por parte de algin/alguna
joveny madre.

“Sienten vergiienza y miedo” (Entre-
vista a un adolescente).

“Desde mi punto de vista, cuando yo
sufri violencia, yo me senti no querida,
me sentia sola, no me sentia lo bas-
tante segura de llegar a llevar una vida
independiente. Me sentia maltratada,
en plan ‘nunca seré nada’. Cualquier
cosa que hacia, cocinar, limpiar, ‘lo
haré mal’. Ser negativa en todo” (Entre-
vista a una joven).

Por otra parte hemos agrupado las
categorias de respuestas relativas a
comportamiento, desarrollo y carac-
ter, también muy presentes en las
entrevistas y grupos, asi como en las
respuestas de los cuestionarios.

Dentro de este bloque destacan las
dificultades para hablar, para expre-
sar qué sucede en casa, ;qué les pasa
0 qué les ha pasado?, dificultad expre-
sada especialmente por ninos, ninas
y jévenes. Algunos y algunas lo atri-
buyen a un bloqueo, otros/as a que no
lo saben reconocer, a que les duele o
les da vergiienza o no saben poner las
palabras. También afirman que una vez
lo hacen, y en eso reconocen la ayuda

de profesionales, se sienten muy ali-
viados y aliviadas.

“Depende, si son de confianza, si, pero
no se lo contaras a una persona que es
una bocazas por si se lo cuenta a todo
el mundo, porque luego pasas ver-
giienza (...). Es que a mi no me gustaria
que sientan lastima por mi, o a lo mejor
se rian” (Entrevista a un adolescente).

“Por mi caso, sobre todo con amista-
des, es un tema dificil de tratar. Te ais-
las. Por otra parte no, porque quizas
con tu madre te abres mas y supone
una etapa que os conocéis mas afondo
pero por lo demas, aislamiento con la
persona que comete el acto, con tu
padre, y con tus amistades. Es mas, no
tanto aislamiento de no hablar o tener
conductas antisociales, sino que, con
las amistades, hacer como siempre Yy,
de hecho tu te verias y dirias ‘pero si
esta perfecto’, y no lo esta” (Entrevista
aun joven).

Madres y jovenes también definen
los problemas derivados de una baja
autoestima, donde coinciden en que
los ninos y ninas se valoran muy poco
0 nada, piensan que no sirven para
mucho.

“Entonces hay un punto que ya no te
sientes ni valorada por ello, y llega un
punto en que ya no te conoces, no sabes
quién eres” (Entrevista a adolescente).

“Mi hija pas6 mucho tiempo odiando
y temiendo a los del sexo masculino
(hombres y nifos). No ha ido bien en
los estudios nunca. Se siente inferiory
tiene muy baja autoestima.” (C madre).

Losy las jovenes coinciden en decir que
la situacion les ha afectado en el sentido
de hacerlos madurar de manera precoz.
Este punto sorprende porque especial-
mente adolescentes y jovenes sostie-
nen que al menos les ha servido para



madurar, para aprender muchas cosas
rapidamente y ser mas responsables.
Reconocen en el proceso, por tanto, una
parte positiva a pesar del sufrimiento.

“Si, si te ha pasado a los 10 anos, lle-
gas alos 15y te das cuenta de que todo
lo que has vivido, es como si ya tuvie-
ras 25 anos. Con todo lo que he vivido,
he madurado. Y es como si perdieras
parte de tu infancia, parte de tu vida,
ya no tienes esa etapa y no vives del
todo. Tienes la sensacion de no vivir la
vida aveces” (Entrevista a un joven).

“Esto si que es verdad, maduras
mucho mas rapido porque te obligas a
madurar, la situacion es la que te hace
madurar, valorarte a ti y al resto de
la gente. Te das cuenta de que te tie-
nes que cuidar y de que tienes que ser
fuerte, no es que elijas madurar o no,
sino que te obliga la situacion. En rea-
lidad ahora lo agradezco, bueno, tam-
poco lo agradezco, pero al menos me
ha servido para eso. Y eso si que esta
bien, que te sirva para algo” (GD ado-
lescentes 15-18 afios).

La cuestién relativa a los problemas
de comportamiento, aunque aparece,
ocupa el lugar decimotercero. Muchos
de los problemas de comportamiento
son comentados por las madres.

“Los hijos son esponjas y absorben lo
que ven, por tanto su comportamiento
puede ser agresivoy su conducta no es
la correcta” (C madres).

“Con respecto a la tercera (hija), paso-
tismo y agresividad. Relacion con chi-
cos mayores que ella, que la maltratan
psicologicamente. Fracaso escolar”
(C madres).

“Ahora me he centrado, pero me llevo
por malos caminos, malas compa-
nias, reacciones que no deberia haber
tenido” (Entrevista a un joven).

También reconocen que los chicos
y chicas responden a menudo con
agresividad, tal como constatan las
madres, y lo atribuyen tanto a una con-
ducta imitativa como a una respuesta
de la rabia que sienten.

“Hacia todo, hacia todos... Hacia los
ninos, hacia la madre, hacia el her-
mano, hacia cualquier situacion y
si no tengo... o sea ‘yo quiero hacer
esto y si no me sale bien’, golpe en la
puerta, porque no me sale bien, por-
que su forma de expresar la rabia que
tiene dentro y el no poder enfrentarse
a su padre, era pues con agresividad”
(GD madre).

También las madres observan como
la situacién afecta a las hijas e hijos
a través de un cambio en su caracter.
Afirman que se vuelven més serios/as, 0
mas cerrados/as, 0 menos expresivos/
as, menos alegres, mas reservados/as.

“En el caracter, si es una persona que
dabas mucho de ti, al vivir todo eso, al
tener ese miedo te tira un poco para
atras, ya no tienes tanta iniciativa”
(Entrevista a una joven).

“Cambio6 su caracter, mas suyo. Mas
reservado” (C madres).

La introversi6n es una de las mane-
ras de describir a los hijos e hijas que
sufren situaciones de violencia en
casa, en el sentido de que los hace vol-
verse muy introvertidos e introverti-
das, lo que se corresponde con muchos
de los aspectos que hemos comen-
tado, como la desconfianza y la dificul-
tad para hablar del tema.

“Se vieron cohibidos, se encerraban
mas en si mismos, han tardado en des-
pertar” (C madre).
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“Negativamente, son muy cerrados y
no saben expresar sus sentimientos.
El mayor es muy timido, ahora empieza
a expresarse” (C madre).

Las madres y algunas personas profe-
sionales también destacan como una
de las afectaciones el hecho de pre-
sentar problemas en el desarrollo y
aqui se incluye una variedad de temas
relacionados con el retraso en el desa-
rrollo, la enuresis, etc.

“Nos llegan de todo, ninos que tienen
problemas de atencion, son incapaces
de leer ninguna sola linea. Con los mas
pequenitos temas de regresion, de
comenzar con el no-control de esfin-
ter, no comer, tanto en los pequenos
como en los adolescentes” (Professio-
nal GD2).

Sufrir problemas de salud mental como
consecuencia de vivir una situacién
de violencia en casa ocupa el séptimo
lugar (de 27), y hay que reflexionar dada
la gravedad que implica. Madres, pero
también joévenes, hablan sobre todo
de cuadros de ansiedad y de mucha
angustia, pero también de anorexia,
bulimia, depresién y otros trastornos.

“Actualmente estoy con tratamiento
por ansiedad y ataques de panico que
comenzaron un poco después de que
se normalizara la situaciéon. Tampoco
puedo enfrentarme a situaciones
donde alguien esta actuando de forma
violentay me veo obligada a estar pen-
diente y alerta todo el tiempo, por si
mi padre pudiera estar cerca, porque
aln continda el acoso y las amenazas”
(Entrevista a una joven).

“Ha tenido dificultades para apren-
der a hablar y a leer. Autoestima por
los suelos. Ahora es muy agresiva y
agrede a la madre. Ira a un hospital de
dia. Tiene rencor hacia su madre por
la separacion. Tiene trastorno de ali-
mentacion, adiccion al ordenador...”
(C madre).

Hemos contado en parte, por su rele-
vancia, los intentos de suicidio, expli-
cados por los y las jévenes.

“Llegé un dia limite en que me ence-
rré en el bano e hice una tonteria.
Mis padres llamaron enseguida a una
ambulancia, me llevaron al centro”
(Entrevista a una joven).

“Se sienten muy maltratados y mucha
soledad de vida, de “;qué hago en esta
vida?”, y muchas veces habran tenido
laidea que se habran querido suicidar.
No estan bien” (Entrevista a una joven).

“También les diria que confien en ellos,
que pueden tener personas de apoyo,
pero que sobretodo confien en ellos
mismos. Yo escribi tres cartas porque
me iba a suicidar, entre lo que habia
en casay el cole, no podia mas. Iba de
casa al cole y del cole a casa, sacaba
buenas notas, pero no podia mas”
(Entrevista a una joven).

Destacan también los y las jovenes
algunos problemas de salud fisica,
sobre todo relacionados con dolor de
estdmago y asma.

“Le haafectado entodo, le hacambiado
la vida. Es mas inseguro, lo somatizay
sufre del estomago” (C madre).



10.2 Estrategias de afrontamiento de los ninos, ninas y adolescentes ante las
situaciones de violencia machista vividas en su hogar

“Nifia 1: Coger un cuchillo (rie)

Nifia 2: Coger el mévil y entretenerte. Si, para no escuchar el panorama.

Nino 3: Te pones la radio.

Nina 4: O si no, ponerse a llorar y decir que ‘parad, parad por favor...””

(GD 11-13 afos)

Hemos recogido un total de 114 citas a
lo largo de las entrevistas y grupos de
debate. Las hemos agrupado en cinco
tipos de estrategias de afrontamiento
(Tabla 22). Dentro de esta categoria
destaca, en primer lugar, la respuesta
gue muchos ninos y ninas tienen res-
pecto al conflicto, respuesta basada
en la intencidon de intervenir. Ahora
bien, la forma de hacerlo dependera
de su edad y de sus posibilidades: lla-
mar la atencion para que pare la pelea,
intentar hacer que callen, separarlos o
proteger a la madre. Algunas y algunos
dicen que se ponen en medio cuando
son pequenos, pero que cuando son
mayores no lo hacen tanto porque son
conscientes del peligro o porque ya se
han cansado de hacerlo. Otros y otras,
por el contrario, dicen que de pequenos
no se ponen porque tienen miedo y no
saben qué hacer y que es de mayores
cuando actlan. Las y los jévenes son
los que de una manera mayoritaria
se han referido a la pregunta abierta
de los cuestionarios, pero también lo
encontramos entre las respuestas de
ninos, ninas y adolescentes en los gru-
pos de debate.

“Con impotencia y agresividad, me
ponia en medio. Me encaraba, defen-
dia a mi madre. Apartaba a mi padrey
le decia que no chillara a mi madre, o
coger a mi hermana pequena e irme”
(C joven).

“...ahoratiene 5 anos y se da cuenta.
Su reaccion a un grito es llamar mi
atencion y pedir que no discutamos.
También me protege o bien se queda a
mi lado” (C madre).

“Cuando eres mayor eres mas cons-
ciente de las cosas y de los peligros
y te lo piensas mas el actuar o no.
Cuando eres pequeno, yo, por ejem-
plo, cuando era pequenay escuchaba
algo, no dudaba en salir corriendo a
ver qué pasaba. No lo piensas, actias,
estas como protegiendo a tu madre. Te
puede mas el proteger a tu madrey a
tu hermana que a ti misma, le echas
narices, tienes mas valor. Cuando
eres mas mayor, si, pero tienes mas
en cuenta que te puede pasar a ti algo.
No es que pases un poco, porque pasar
nunca pasé, porque ya es una costum-
bre” (Entrevista a una joven).

185

Direccion
Feminismos y LGTBI
Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

Elimpacto de la violencia
I cnista )]




186

Direccion
Feminismos y LGTBI

Area de Derechos
de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia

infanciay la ado
en las madresy en
relaciones maternofiliales

En cualquier explotacion

Tabla 22. Estrategias de afrontamiento de nifos, ninas y adolescentes
ante las situaciones de violencia machista en su hogar

ESTRATEGIAS DE
AFRONTAMIENTO

Numero de citas en las entrevistas
y grupos de discusién

Nam.
respuestas

abiertas en los
cuestionarios

Ninos/as

Total yadoles- C C

citas centes Jovenes Madres Padres Prof. jovenes madres
Intervenir en el
conflicto e E 2 2 ! 2 E !
Autoprotegerse/ 25 6 2 1 8 1
calmarse
Caminar/
distraerse 2 E E 2 ! 2 3
Llorary gritar 17 4 2 2 1 4
Llamar a la policia | 12 E 1 2

Total 114

La respuesta relativa a intentar man-
tener calma, sobre todo tanto como
medida de autoprotecciéon como para
no poner mas lefa en el fuego. Piensan
que lo mejor es no moverse, escon-
derse si puedeny no hacer nada, no lla-
mar la atencién, no interveniry esperar
a que el episodio acabe cuanto antes.
Estas respuestas vienen mayoritaria-
mente por parte de los ninos, nifas 'y
adolescentesy jovenes.

“Aunque es muy dificil e imposible reac-
cionar asi, lo mejor hubiese sido estar
calmado. Porque a la que te alteras o
lloras o gritas, todo se altera el triple, tu
padre se altera mas, tu madre se altera
mas, todo se complica mucho mas, pero
tampoco sé como hubiera sido de esa
manera” (Entrevista a un joven).

“Pues estar en la cama y no hacer
nada. Si, porque los ninos son impo-
tentes y no pueden hacer nada” (GD
12-14 anos).

“Se escondia debajo de la cama...
Porque tenia mucho miedo”
(GD 4-7 afnos).

“Aislarte, arrinconarte. Yo me tapaba
los oidos, llegaba hasta rezar. Me
escondia en mi habitacién, cerraba
la luz y la persiana y me quedaba asi,
como que no va conmigo el tema”
(Entrevista a una joven).

Salir de casa mientras se esté pro-
duciendo la agresion para no verla o
distraerse es una de las otras estrate-
gias que utilizan nifos, ninas y adoles-
centes, y son éstos junto con los y las
jévenes los que principalmente las han
explicado. Estas van desde jugar con
la videoconsola, ponerse musica con
los auriculares o salir de casa e irse



con los amigos y amigas. Hay también
bastantes respuestas sobre coger a las
hermanas y hermanos pequenosy lle-
varselos.

“Ya sea ir a dar una vuelta, ir en bici,
jugar con la cocinita, mirar una peli-
cula... a mi eso me ha ayudado mucho.
Es una forma de cuidarte, porque
mientras tus padres estan discu-
tiendo, o mientras se estan rompiendo
las cosas, pues vas a tu habitacion o
sales a dar una vuelta, es como un rato
que tienes parati, para estar bien. Los
ninos pequenos, lo que suelen hacer
es quedarse jugando, eso es muy sano.
Mi hermano se cierra en la habitacion
y se pone con los auriculares, se pone
a hacer cosas de estas y se pasa el dia.
Yo, altimamente, me pongo y veo peli-
culas en el ordenador” (Entrevista a
una joven).

“Con amigos, o si tienen novio o noviaa
su casa, donde se sienten protegidos,
que no sea en casa”.

“Pues, pensar en buenos suenos”
(GD 8-11 afios).

Ponerse a llorar y a gritar, especial-
mente como reaccién de miedo, es lo
que cuentan tanto madres como ninos,
ninas y jovenes, y sobre todo en refe-
rencia a cuando eran mas pequenos.

“Era pequena, por lo tanto llorabay me
asustaba” (C joven).

“La nina sé6lo tenia nueve meses,
pero cuando oia los gritos se ponia
muy nerviosa, con llantos y ansiosa”
(C madre).

“Mi hija no puede soportar ningin tipo
de discusion: se pone muy nerviosa,
tensay se pone a llorar desconsolada-
mente” (C madre).

“Ir a la habitacion, o llenar el fregadero
de aguay gritar bajo el agua” (C joven).

La respuesta automatica y contun-
dente de llamar a la policia la expresan
muy especialmente los nifos y nifas
mas pequenos, indicando el deseo de
que venga alguien de fuera a salvarlos,
a parar las agresiones. Pero también
hay alguna madre que reflexiona sobre
la utilidad de hacerlo a tiempo.

“Llamar a la poli” (GD 4-7 afios).

“Les hubiera ahorrado muchos anos de
violencia, de ver cosas, de sufrir. Por-
que cuando mis hijos eran los dos muy
pequehos, que uno tendria 2 o 3 anos
y se llevan 4, un dia ellos mismos, uno
a cada lado, gritando y saltando, me
decian ‘mama llama a la policia, llama
al 112, mama llamaal 112’. Y yo ahora lo
pienso, si yo aquél dia hubiera llamado
y me hubiera ido”.

“A veces me ponia en medio y si no
podia, llamaba a la policia” (C joven).
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10.3 Relaciones maternofiliales

“No sé, pena pero a la vez diciendo ‘mama, haz algo’. También te sientes
como de odio porque no hace nada por pararlo y también no entiendes nada”

(Entrevista a joven).

Tabla 23.Relaciones maternofiliales

RELACIONES
MATERNOFILIALES y grupos de debate
Ninos/as
Total yadoles-

citas

Numero de citas en las entrevistas

Respuestas
abiertas
Cuestionarios

C C C

centes Joévenes Madres Padres Prof. jovenes madres prof.

Expectativas de

respuesta de la 34 m 2 4 S

madre

Con dificultades/

negativa/ pidiendo | 33 | 7 (10] 3 3 3 6 1
que actue

Positiva/proxima 12 3 3 4 1

Ambivalente 1 m

Proteccion hacia la 6 2 1 2
madre

Total 96

Este apartado (Tabla 23) complementa
lo comentado en el apartado de afec-
tacién, respecto a los cambios que
se producen en las relaciones de los
hijos e hijas con los padres y madres
que viven situaciones de violencia
machista. Aqui resaltan especialmente
las expectativas que ninos, nihas y
adolescentes tienen respecto a las
madres mientras son pequefnos/as.
Se trata de un tema muy frecuente en
sus grupos de charla. El tema princi-
pal es que hijas e hijos esperaban que
ella actuara, se separara o hiciera algo
para parar la situacién de sufrimiento
gue tenian todos. Es como que pasa-
ban su infancia esperando a que ella
moviera ficha en favor de ellos y ellas y
al final algunos lo hacen por su cuenta
cuando crecen. Estas citas no definen
el tipo derelacién, se centran soloen la
expectativa.

“Yo era pequenay si mi madre, en lugar
de estar en lacamatodo el dia, hubiera
tenido un rato para ella, hubiera ido a
dar una vuelta y cuando hubiera vuelto
se hubiera sentido un poco mejor,
seguro que cuando hubiera llegado me
habria preguntado cémo habia ido el
diay habriamos podido hacer algo jun-
tas” (Entrevista a una joven).

“No tienes por qué aguantar esto. Es
falso lo que hay entre ellos, enton-
ces no lo entiendo, pero sera la situa-
cion de cada uno, tendra motivos,
pero debe pensar en los hijos y en ella
misma. Puede vivir bien y que sus hijos
no lo vivan. Ahora esta en los resulta-
dos, si lo hubiera hecho antes estaria-
mos mejor” (Entrevista a un joven).



“Pues que se separe del padre, que
esté bien. Que se dé cuenta que no es
normal, que piense que los hijos no
van a estar bien en esa situacion y no
vivirla. Lo Gnico que pueden intentar
es decirle a la madre que deje al padre,
pero si ella no quiere entonces los
ninos ya tienen que decidir si se van de
casa o se quedan como ella. Hay algu-
nos ninos que se quedan y no le dicen
nada a la madre ni al padre, s6lo sufren
y hay otros ninos que aunque su madre
no se quiera ir, ellos si que lo hacen”
(Entrevista a una joven).

En cambio, las siguientes respues-
tas tienen que ver con la expectativa
de cambio y exponen una relacién
de dificultad con la madre, especial-
mente expresada por los y las jovenes
en las entrevistas. Ademas, piensan
que algunas relaciones mejoran con
la edad, momento en podran enten-
der algunas cosas, mientras que otras
empeoran cuando se dan cuenta de
todo lo que han sufrido, y que quizéas se
habria podido evitar. También expresan
relaciones negativas derivadas de la
sensacion de que no les ayudan, o de
gue no se han sentido ayudados ni ayu-
dadas nunca por la madre, hecho reco-
nocido también por algunas madres.

“Claro, podria haber sido mucho antes.
Culpa tienen los dos, siempre. Uno
por hacer y el otro por dejarse o por
no hacer nada, porque motivos tiene”
(Entrevista a un joven).

“Depende mucho de la relacion que
hayas tenido antes y de la edad. Por-
que, en especial para los ninos, es
mucho mas dificil entender el tema
y en lugar de mejorar la relacién con
la madre, empeora, surge el rencor o
sentimientos negativos hacia la madre
qgue no ayuda. Quizas, no tiene por qué,
pero quizas de adolescente puedes
entender mejor las cosas y se refuerza
positivamente la relacion”

“Depende de cuanto se encierre la
madre en si misma también, muchas
veces las madres, cuando se las trata
mal, lloran, no escuchan a sus hijos.
Al cabo de una hora no han escuchado
nada de lo que se les ha dicho y siguen
con sus tareas, o el nino esta llorando
mucho y decirle ‘no pasa nada, ve para
alld’ (...). La relacién con la madre
empieza a cambiar cuando el nino se
da cuenta que no es normal lo que esta
viviendo, el nino empieza a meterse
dentro de la situacion y la mama le
dice que no se meta que es una cosa
de su padre y ella. Mi madre, cuando
la pegaba mi padre yo le decia que nos
teniamos que ir, que no era normal, ella
me decia que tenia razén y que tenia-
mos que irnos, pero al cabo de dos dias
volviamos a estar igual (...). Porque al
finy al cabo, el padre y la madre son
como un pequeno pack. Por mucho que
la pegue, la madre siempre estara con
el marido, antes que los hijos estara el
marido; mi madre era eso” (Entrevista
a una joven).

“Mi madre, nada, no hace nada, no dice
nada” (C joven).

También hay muestras de relaciones
positivas y muy cercanas entre madres
e hijos/as, expresadas un poco por
todos/as y que se refieren al tipo de
vinculo maternofilial.

“Muy buena, porque tu madre te tiene
mas carino, te da mas mimos, te apoya
en todo” (Entrevista a una adoles-
cente).

“No lo sé. Con mi mujer se lleva genial
y le sonrie. Desde el primer mes ya te
das cuenta (...) creo que pasa un poco
por darle el pecho, darle la comida, el
vinculo éste que no se rompe” (Entre-
vista a un padre).
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En cambio, muy diferente es lo que
exponen los y las profesionales en los
grupos de discusién donde destacan
la relacion de ambivalencia que se da
entre madres e hijos/hijas, por la falta
de claridad en explicar qué pasa, por
exigir a los hijos e hijas que se posi-
cionen a favor de uno o de otro, etc.
pero también resaltan que esta ambi-
valencia la pueden tener los servicios
cuando intervienen en estos casos.

“A los ninos cuando de alguna manera
lo que se les pide es la fidelizacion
de estar con un padre o estar con la
madre, y eso es muy dificil porque
cuando han elegido después tienen
este sentimiento doble de decir ‘ostras
ahora...’y después la fantasia de ‘igual
estaria mejor con el otro’...” (GD profe-
sionales).

“Deciamos ese tema de la lealtad hacia
la madre que no permite que nombren
al padre, si que lo vemos mucho” (GD
profesionales).

“El tema de la ambivalencia de la
madre hacia la pareja, hacia los ser-
vicios incluidos, y hacia los ninos, que
veo muchas veces que ellos, hacia la
situacion de violencia tienen como
ambivalencia también: por un lado,
son capaces de ver que lo que le estan
haciendo sus padres no esta bien, pero
les quiere ‘es mi padre y...". Muchas
veces con este animo de la madre de
dejarlo de lado y de no implicarlo y de
no explicarle lo que realmente esta
haciendo su padre, de alguna manera
lo coloca en una situacion dijésemos
como en el limbo no, ni contigo ni sin
ti” (GD profesionales).

“De alguna manera los servicios tam-
bién estamos poniendo esta ambiva-
lencia, porque por un lado tratamos de
victima a la mujer y le damos soporte a
través de grupos y tal, y por otro lado,
la tratamos un poco como de alguna
manera, incapaz de atender a sus
hijos...” (GD profesionales).

Por altimo, el tema de la proteccion
hacia la madre sale de manera trans-
versal a lo largo de todo el estudio. En
este apartado hemos recogido algunos
ejemplos: algunos muestran la preocu-
pacién constante y obsesiva por pro-
tegerla, expresada sobre todo por los
hijos e hijas, otros muestran una situa-
cion mas normalizada del concepto de
proteccion.

“A ver, cuando eres pequeno, como
una lapa, de no dejarla nunca. Cuando
venia mi padre borracho le decia que
nos fuéramos a la montana... Protec-
cion hacia tu madre, de no separarte de
ella, saber a qué hora llegara tu padre,
saber como llegara, para ta anticiparte
alo que dirda o pensaray llevartelo a tu
lado. Una nina tan pequena que le dé
tantas vueltas a la cabeza, eso no es
nada bueno” (Entrevista a una joven).

“Primero sobreproteges y luego vas
transmitiendo lo que vas aprendiendo,
llega un punto que tienes que ense-
nar a que sean independientes y que
entiendan que las situaciones son
situaciones que se pueden dar en la
viday que se deben gestionar. Acom-
panar, pero la primera reaccion de la
madre es proteger” (GD madres).



10.4 Relaciones paternofiliales

“Los ninos esperan que el padre cambie. Claro, yo veia mis amigos
con sus padres super bien, y yo me preguntaba por qué los mios no son asi”

(Entrevista a una joven).

Tabla 24.Relaciones paternofiliales

RELACIONES Namero de citas en las entrevistas :sisep::zgtas
PATERNOFILIALES y grupos de debate . :
Cuestionarios
Nifos/as
Total yadoles- C Cc C
citas centes Jdvenes Madres Padres Prof. jovenes madres prof.
Negativa 36 5 2 1 19 [
Expectativas de
respuesta del padre ge E 6 ! E 5
Ambivalente 13 1 4 1 1 ﬂ
Positiva 6 E
Expectativas
negativas de 5 2 2 1
cambio
Total 86

En la Tabla 24, cuatro casos destacan
la situacion de relaciones muy nega-
tivas con el padre, especialmente
porque ellas y ellos también eran
receptores/as directos de la violencia
o por las conductas del padre deriva-
das de su alcoholismo. También algu-
nasy algunos expresan pena, aunque
muchos de ellos y ellas lo que mues-
tran es miedo y odio. Las y los jovenes
en las respuestas abiertas del cuestio-
nario también muestran el sentimiento
de que el padre no ha hecho nada por
ellosy ellas.

“Si el padre le pega ya desde pequeno,
el nino no le habla. Porque un nino,
cuando se le pega de pequeno deja de
hablar, deja de ser un ser vivo, deja de
jugar y de hablar con los otros ninos,
deja de hacer muchas cosas porque
esta apagado. El nino no se da cuenta
de que esto le pasa porque su padre
le pega, sencillamente que no tiene
ganas de jugar. Cuando el nino es

grande, siente odio hacia el padre. No
le habla, lo del padre siempre es ‘te
pego, luego te pido perdén, te vuelvo
a pegar, te vuelvo a pedir perdén...’,
el padre te pega y te quedas callado.
Al principio si te pide perdén no pasa
nada y le perdonas, pero luego, si
esto continaa, al final acabas callan-
dote, no dices nada cuando te pega
ni cuando te pide perdon, te quedas
encerrado en ti y lo Gnico que sientes
hacia esa persona es odio, pensando
que te gustaria que muriese, que algo
le pasara para que esto se acabara...”
(Entrevista a un joven).

“Miedo, yo le tenia miedo. Me decia
que le acompanara a comprary yo le
decia que no, que se emborracharia. El
me decia que no se iba a emborrachar.
Yo con siete anos. Me escondia y me
ponia debajo de la silla. Me decia que
no iba a beber, y bebia. Y yo le decia a
mi hermana que nos fuéramos las dos
andando, que no queria ir con mi padre.
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Pero claro, jmi hermana tenia 13 anos y
yo 7! jEramos unas crias! Y él cogia el
coche borracho y bueno...” (Entrevista
a una joven).

“Yo sigo teniendo sentimiento de pena
hacia mi padre, sigue siendo un hom-
bre muy cerrado, no esta bien, sigue sin
estar bien, y eso no tienen que vivirlo
los hijos” (Entrevista a una joven).

Especialmente expresado por ninos,
ninas, adolescentes y jévenes, durante
su infancia esperan que el padre cam-
bie de actitud, cambie la relacidon que
tiene con la madre y con los hijos e
hijas. A veces se han limitado a espe-
rar que se produjera un cambio en
positivo, pero este no ha llegado. Ante
la pregunta de qué esperaban de su
padre, algunos y algunas respondian lo
siguiente:

“Es tan simple y dificil a la vez... Sim-
plemente que se comporte como una
persona, que no haga nada de estoy
que deje de hacer dano” (Entrevista a
una joven).

“Que cambie, que empiece a tratar
mejor y que hable con ellos si tiene
algan problema” (Entrevista a un ado-
lescente).

“Estar bien, que no se enfade y no cor-
tar larelacion porque es una persona
que quieres mucho, por mucho que
haya hecho. Que no la cague mas, aun-
que él la sigue cagando” (Entrevista a
una joven).

También en el caso de la relacién con
el padre surge el tema de la ambiva-
lencia, expresada por profesionales
pero, en este caso, también por jéve-
nes. Oscilan entre la reflexién de que,
quizéas, no lo tendrian que querer, y
los sentimientos positivos que pue-
dan tener. Los profesionales también
ponen sobre la mesa el hecho de que,
a veces, los padres los hacen posicio-
narse, las idas y venidas los confunden
y, también, cémo estas situaciones se
prolongan después de la separacion
con la batalla en los tribunales.

“Es muy confuso, porque por un lado
existe un gran odio, pero por otro lado,
es muy duro porque es tu padre, jy ta
tienes sentimientos positivos hacia
él! Pero es muy confuso, porque por
un lado le quieres y por otro le odias
hasta tal punto que no has odiado a
nadie tanto como a él. Entonces es
como que tienes que estar batallando
contigo mismo a ver que te pesa mas,
y siempre estas intentando que el odio
pese menos, por él... Pero no es facil”
(Entrevista a una joven).



“Porque hay mucha ambivalencia,
también nos hemos encontrado casos
que han pasado al revés, que hijos
adolescentes se sienten mas identi-
ficados con la figura paterna, y a lo
mejor también vuelve a haber todo un
enfado con la madre si vuelve a estar
con el padre...” (GD profesionales).

“Después de la separacion todo eso
continda de alguna forma porque a
veces la separacion no pone fin al con-
flicto, sobre todo si hay en medio, por
ejemplo, la custodia del nino, todo el
proceso judicial, todo eso, continaa”
(GD profesionales).

Especialmente los padres expresan
que, pase lo que pase, es posible que
el vinculo se mantenga y que se pueda
dar igualmente una relacion positiva.
Estas expresiones son muchas veces
enmarcadas dentro del deseo.

“Si, supongo que si. También depende
de la edad, y el tiempo que los ninos
hayan visto el maltrato. Pero imagino
que dentro de ellos hay algo adn, el
vinculo, algo positivo deben encon-
trar” (Entrevista a un padre).

Siguiendo el tema de las expectativas,
hay todo un grupo de respuestas de
adolescentes y jovenes que expresan
el tema cuando las expectativas no
son de cambio, sino que ya saben que
el padre no va a cambiar, van perdiendo
la esperanza de cambio a medida que
creceny, por tanto, se vuelven expec-
tativas negativas.

“Nada... los ninos ven que el padre los
trata tan mal, que no esperan nada
de él. Por ejemplo, de mi madre si que
espero cosas de ella, me esperaria que
me entendiera, que me hiciera caso”
(Entrevista a una joven).

“Ta cuando sales de casa estas super
segura de que tu padre no cambiara.
Cuando estas en casa piensas que es
normal que tu padre te pegue, y si le
dices a tu padre que por qué te pega,
te pega mas. No esperas nada de tu
padre” (Entrevista a una joven).
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10.5 Reparacion del dano

“En saber aceptarlo porque ya no puedes hacer nada. Y mirar en el presente
y futuro, para estar bien” (Entrevista a una joven)

“En mi caso, mi cambio ha sido el cambio de mis hijos. Empezar a vivir con
respeto, con amor, mucha comprension y mucho dialogo. No quedarse con el
rencor, perdonando. Entender que todos somos humanos y erramos, pero esto
es un proceso, un trabajo que se va haciendo poco a poco (...). No todo el mundo
tiene el mismo ritmo, ni las mismas capacidades para gestionar las emociones
y, evidentemente, se necesita ayuda. Yo he pedido ayuda, sola, es muy dificil por
muy fuerte que seas” (GD madres)

Tabla 25. Reparaciéon del dano

. Respuestas
REPARACION Namero de citas en las entrevistas abiertas
DEL DANO y grupos de debate Cuestionarios

Ninos/as
Total yadoles- C C c
citas centes Jovenes Madres Padres Prof. jovenes madres prof.

Afecto y proteccion
de la madre hacia
los hijos/as, hablar 169 2 4 2 9 m
con ellos/as
Separarse/ denun-
ciar/ alejarse del 138 3 2 1 1 1 m m
padre
Apoyo psicolégico
profesional L2 2 1 m IEE
No se puede
reparar el dano el 2 2 m
Intervencién
de profesionales e 4 3 2 5 58
No sabe 61 3 5 E
Apoyo familiar
y social de los 54 E 4 3 1 1 3 34
hijos/as
Hablar del tema 44 | 2 2 3 5 23 2
Cambio de actitud
dre 36 1 2 5 EJ
Aceptarlo, olvidar
y mirar hacia el 33 2 1 m 12
futuro
Implicacion de la
esousla 29 B B 3 1 1 41
Se puec_ie reparar 17 1 5 1
con el tiempo




REPARACION
DEL DANO y grupos de debate
Nifos/
asy

Total adoles-

Numero de citas en las entrevistas

Respuestas

abiertas
Cuestionarios

C C C

citas centes Jovenes Madres Padres Prof. jovenes madres prof.

Infcervenmon/ trata- 15 1 4 10
miento del padre

Apoyo emocional

del padre 15 ! ! 6
Realizar

actividades de 14 2 1 3 2 1
ocio/ Distraerse

Informando y_gdu- 14 14
cando a los hijos/as

Ser acogidos/as en 13 2 8
un centro

Que no se repita 12 2 1 4 5
Apoyo social de la 12 3 1 8
madre

No hablar mal del 11 4 1 6
padre/madre

Con la fe religiosa 6 1 5
La fuerza de uno/a

mismo/a 6 E
Centro de acogida 5 ] 4
madre

Perdonar 5 1 1 1 2
Ayudar a otros/as

a partir de la 3 1 2
experiencia propia

Total 1008

La Tabla 25 presenta, por orden decre-
ciente, el nimero de citas correspon-
dientes a cada tema relativo a como
reparar el dano que han sufrido los
hijos e hijas. De forma absolutamente
mayoritaria y contundente las madres
responden que la manera de repa-
rar el dano que han sufrido los hijos

e hijas por vivir en situaciones fami-
liares de violencia machista es sobre
todo queriéndolos, estando a su lado y
hablando, pero también protegiéndo-
los de la violencia. Esto significa, para
algunas, separarse del agresor, y para
otras, hacer que no vean las situacio-
nes o que no sean objeto de la violencia
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directamente. Las palabras mas uti-
lizadas por ellas son: “darles carifo”,
apoyo, estara su lado, y hablar con ellos
y ellas. Algunas piensan que es bueno
que sepan que el padre lo ha hecho mal
y otras, por el contrario, insisten en que
no hay que hablar mal del padre. Por lo
que respecta a hablar, algunas piensan
que hay que hablar abiertamente de lo
ocurrido, mientras que otras conside-
ran que lo que hay que hacer, precisa-
mente, es no hablar de ello.

“Carino, mimos y jmucha calmay amor!”
(C madre).

“Hablar con ella, crearle un clima nor-
mal, unas pautas normales y no hablar
mal del padre” (C madre).

“Escucharlo y saber qué le pasa, aco-
gerlo y protegerlo. Estar con él y apo-
yar y hablar. Mantenerse siempre en
el mismo lugar, no cambiar la lineay la
constancia” (C madre).

“Lo que mas me ha ayudado es que se
preocupaba mas por miy a veces me
ha llegado a entender. También sentir
su apoyo” (Entrevista a una joven).

“Mantenerlas al margen” (C madre).

El segundo punto clave, mayoritaria-
mente apuntado por las madres, pero
también por bastantes jévenes, es el de
poder reparar el dano y sobre todo evi-
tar mas dano, a través de la separacion
del agresor, el hecho de poder alejarse
ellay los hijos e hijas de la situacion
de violencia. En sus explicaciones sale
a menudo el tema de la denuncia, del
divorcio, de tomar una determinacién
y sobre todo el hecho de mantenerse
firmes en la decisién tomada. Los tes-
timonios de las madres en este sentido
muestran que cuando luchan por man-
tenerse alejadas de la persona agresora
con todas las dificultades y riesgos que
eso conlleva, lo hacen sobre todo pen-

sando en los hijos e hijas. Otros testi-
monios lo mantienen como deseo pero
sin conseguirlo. Y la visién de los y las
jévenes es claray unadnime: piensan que
a las madres les cuesta mucho hacerlo,
muchas no lo terminan haciendo o lo
hacen demasiado tardey esto les perju-
dica enormemente. Cuando son mayo-
res, algunos tienen el deseo de alejarse
de casa, e incluso ya desde la adoles-
cencia, si la separacién de la pareja no
se ha producido antes.

“Pues nada, el nino separado de la
madre. Uno mismo debe escoger su
vida, los padres es lo Gnico que no
puedes elegir, pero tu vida, mejorarla”
(GD 12-14 afos).

“No, eso ya se le queda a la persona
grabado, no se le va a olvidar, pero si
que pueden rehacer su vida, aunque
costara. Mi madre dice que hasta que
no se aleje del todo de él no podra pen-
sar en si mismay en nosotros, si sigue
manteniendo contacto con el agresor
es mas dificil” (Entrevista a una ado-
lescente).

“Yo estoy en el punto de que hay que
poner una demanda a mi padre por
negligencia y de divorcio mientras
esta viviendo en casa... Pues es muy
complicado manejar esto. Me estoy
planteando irme a algin sitio mientras
todo esto se solucione. Todavia estoy
reflexionando por toda la situacion que
conlleva” (Entrevista a una joven).

“El que haya dado el paso de sepa-
rarme de mi parejay que me he man-
tenido firme durante todo el proceso.
La seguridad en mi misma y la comu-
nicacion y dialogo que hemos tenido”
(C madre).

“Pedir la separacion, divorciarme,
superarme, luchar, llorar cuando ella
duerme, sonreir de nuevo, hacerle sen-
tir que todo el mundo la quiere, luchar



por sus derechos, ‘decidir continuar
sola, (aunque) me sintierasola...* ella
vale la pena mas que nada” (C madre).

Adolescentes y jovenes, y por supuesto
las madres, piensan que hay que reci-
bir atencién psicolégica para reparar el
danoy poder afrontar mejor el presente
y el futuro. Las madres responden, en
general, que sencillamente tienen que
ir al psicélogo o psicéloga, que es bueno
que les ayuden. Los chicos y chicas,
por su parte, desgranan los motivos
de manera muy interesante: algunosy
algunas piensan que hay que ir de modo
preventivo para cuando sean personas
adultas; otros/as recuerdan que les fue
muy bien y aiin ahora recuperan lo que
hacian con el o la profesional. Otros y
otras piensan que habria estado bien
que alguna persona les hubiera dado la
posibilidad de ir.

“Yo creo que necesitan, para los ninos
mas pequenos, psicélogos, porque la
situacion que han vivido en casa les
puede haber afectado mas. Necesitan
que una persona mayor que no cono-
cen les diga que todo se va a arreglar,
que no les va a pasar nada” (Entrevista
a un adolescente).

“Yendo a un especialista, a un psi-
cdlogo. Si, por si acaso. Aunque ellos
crean que no, mejor. Por si a lo mejor
tienen algin trauma de mayores y les
puede perjudicar. Es lo que me pasa a
mi, yo no quiero, pero si, porque a lo
mejor yo no me doy cuenta pero en mi
subconsciente si estoy mal” (Entre-
vista a una adolescente).

“Hoy en dia, no sigo yendo al SAN, pero
me ayuda mucho recordar todo lo que
aprendi y comparti con la psicéloga.
De manera general, aprendes a convi-
vir trabajando los sentimientos, elabo-
randolos, reflexionando” (C joven).

Jovenes y madres en sus respuestas
a la pregunta abierta del cuestionario
escriben que el dano no se puede repa-
rar, con frases sencillas pero contun-
dentes. Se refieren a que no se puede
volver hacia atras y que el dano ya esta
hecho, que como méaximo, lo Gnico que
se puede hacer es saber convivir con
él, pero que ni se cura ni se olvida.

“Olvidar no, porque lo material se
puede conseguir, pero lo sentimental
no se puede reparar” (Entrevista a una
adolescente).

“El daho, para mi, no se repara, por-
gque por mas que quiera no puedo olvi-
dar todo lo que vivi esos anos. No sé la
solucién parareparar el dano causado,
es algo que lo llevo dentro” (C joven).

“No se puede reparar, el dano existe y
esta ahi, lo que puedes hacer es apren-
der a convivir con él” (C joven).

“Es un peso que lleva encima hasta
que se muera” (C madre).

Muchas madres piensan que los y las
profesionales pueden ayudar a reparar
el dano, y sobre todo los ninos, ninasy
adolescentes en sus entrevistas y gru-
pos de debate se refieren a la figura de
los y las profesionales de ayuda, dife-
rente a la del psicélogo/a, por lo que
hemos agrupado estas respuestas en
una categoria distinta. Hacen referen-
cia también a los beneficios de la inter-
vencion grupal.

“No necesitan tantos psicélogos, pero
si que necesitan a una persona que
les vaya preguntando cada dia como
estan, como se sienten... Las educa-
doras” (Entrevista a un adolescente).

“En los grupos, no te dan la solucion al
problema sino que te dan herramien-
tas para que ti mismo puedas salir de
eso. Y cuidarte mas” (GD 15-18 anos).
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53 son las respuestas de las madres
diciendo que no lo saben, sencillamente
dicen que no saben como se puede repa-
rar el dano, sin muchas mas explicacio-
nesy con un tono de desesperacion.

“No sé como se podria hacer. No tengo
ni idea” (C madre).

Parte de las madres, hijos e hijas coin-
ciden en que una forma de reparar el
dano es teniendo el apoyo de la familia
extensa y de las amistades. Sale todo
el papel de los hermanos y hermanas,
de los amigos y amigas, de la pareja
en su caso y de los y las jévenes, y del
abueloy la abuela.

“Yo cuando era pequena me sentia
muy sola, pero al ser mayor y al tener
amigos, empecé a tener la vision que
aunque ellos no tengan esa situacion
no tienen por qué no entenderte. Y
luego cuando se lo conté, tenia mucho
apoyo de ellos. Estaba mal en casa,
pero llegaba al cole y sabia que se lo
podia contar a alguien y me sentia
mucho mejor” (Entrevista a una joven).

“Mi hermanay yo estamos muy unidas.
Tener un hermano es lo mejor, es lo que
mas te ayuda” (Entrevista a una joven).

Aqui hemos agrupado las respuestas
que tienen que ver con el beneficio que
les supone a los nihos, ninas y jovenes
poder hablar con alguna persona, y si
puede ser con la madre, padre y con
alguien de la familia en primer lugar,
mejor, si no, las amistades pueden
jugar un papel muy importante.

“Hablando es como si lo dejaras ir, no
hace tanto dano. Y cuando te sien-
tes comprendida mas, porque hablas
de ello y te comprenden. En cambio
cuando lo hablas con una amiga que su
familia es de cuento de hadas y te dice
‘bueno, no pasa nada’, claro, te quedas
fatal” (GD 15-18 anos).

“Sentirse escuchados es basico y des-
pués pienso que depende de la edad,
los que son mas mayores una repara-
cion a través, por ejemplo, de recibir
unas disculpas, y poder reparar vincu-
los...” (GD profesionales).

“Es necesario tener a quien poder
explicar lo que sientes, y es necesa-
rio tener un lugar seguro donde vivir”
(C joven).

El cambio de actitud de la madre, por
ejemplo después de separarse, es
valorado como un punto clave para la
recuperacion, sobre todo por parte de
las mismas madres.

“El que haya dado el paso de sepa-
rarme de mi parejay que me he man-
tenido firme durante todo el proceso.
La seguridad en mi misma y la comu-
nicacion y dialogo que hemos tenido”
(C madre).

Las expresiones de los y las jovenes
se han concentrado en primer lugar en
que la Gnica manera de salir adelante
es aceptar el dano que les han hecho,
tratar de olvidarlo, si se puede, y sobre
todo, mirar hacia el futuro y sus opor-
tunidades.

“Pues intentando no recordar, no mirar
atras, seguir en el dia adia” (Entrevista
a una joven).

“Tirando para adelante, olvidando
todo y comenzar de nuevo” (C joven).

“Buscando una vida mejor” (C joven).

El hecho de que desde la escuela les
hayan ayudado ha sido muy importante
para los ninos y ninas, y también recono-
cido por algunas madres. La ayuda que
les ha resultado mas Gtil ha sido poder
hablar con el profesorado sobre el pro-
blema que tenian en casa. Les ha ser-
vido para quitarse el peso de encimay



en muchos casos para hacer que el pro-
fesor/a los acompanara a dar los pasos
necesarios, a veces la denuncia, o sen-
cillamente que les diera un apoyo con-
tinuo en relacion a aspectos diversos,
mucho mas alléa de los estrictamente
académicos. De todos modos, tampoco
les gusta que todo el mundo esté al
corriente y que los demas sientan pena.
Los ejemplos hablan por si solos:

“Bueno, a mi me ayudd, yo pedi
ayuda a la profesora, me quedaba
un momento. Porque los profesores
sabian que mi padre me maltrataba,
buenos nos maltrataba a los tres
hermanos. Porque yo les decia si me
podia quedar a hablar con los profeso-
res y me quedaba alli a hablar de los
problemas, me gustaba, ya no tenia el
peso encima” (GD 8-11 afos).

“Yo tuve suerte, la escuela fue muy
comprensiva, estuve todo 4° de ESO
solo yendo por las mananas y me
aprobaron el curso y ahora estoy ter-
minando la carrera. Lo hicieron como
un favor, si, pero vieron que yo estaba
capacitada y me dieron un voto de
confianza. Hay otras chicas que estan
en la calle, que no se han sacado ni el
graduado (...) porque en su momento
nadie las ayudé. Personas que ayuden,
sobre todo el entorno. Porque un nino,
tenga la edad que tenga, no te pedira
ayuda” (Entrevista a una joven).

“Yo creo que sobretodo en la ado-
lescencia, porque, por ejemplo, a mi
me pillé en bachillerato, y haciendo
el Treball de Recerca, tienes un tutor
asignado y has de ir quedando con él,
y si algin dia no has podido ir por lo
que ha pasado en casa, pues quieras
o no al final se lo acabas explicando
y ayuda bastante. En mi caso hablé
con la tutoray con el tutor del trabajo
y resultdé un apoyo bastante grande”
(Entrevista a un joven).

“Luego se lo conté todo a una profe-
sora que conociy le cogi mucho carino,
entonces ya me empez6 a ayudar tanto
econdmicamente como sentimental-
mente. Y ya al final, yo pensaba que
mientras me dejen estudiar y esté mas
o menos bien en casa, pues aguantaré
hasta los 18 y luego me iré. Mi pro-
fesora decidi6 ayudar a los 18 anos,
luego me enteré que no me dejarian
hacer el bachillerato y ya se lo conté
al director, y él tuvo la obligacion de
decirlo, y me acompanoé a la comisaria
y lo denunciamos. Hay muchos ninos
que no les pasa esto y no son capaces
de denunciar. Yo creo que soy una de
las pocas personas que ha sido capaz
de ir en contra de sus padres, yo creo
qgue es una de las cosas mas dificiles
que te puede pasar, porque en verdad
al final hay muchos ninos que se aca-
ban acostumbrando y acaban dando
las gracias a que los padres los hayan
machacado, que no esta bien, pero
al tener costumbre, al final haras lo
mismo” (Entrevista a una joven).

“Que tengas tu vida clara, que tengas
claro lo que quieres ser cuando seas
mayor. En mi caso, por ejemplo, mi
madre no tenia estudios, pues yo que-
ria tener estudios si o si. Mi madre no
eraindependiente, yo queria serlo. Eso
era lo que me hacia aguantar hasta los
18 y luego decidir irme. El apoyo del
cole, que te vayan diciendo que no es
normal o que tienes que pensar en tu
vida... porque claro, al ser pequena, no
piensas lo que haras con tu vida. Si que
tienes claro que no quieres vivir eso,
pero no tienes claro como salir de alli.
Ahi son los profesores los que te dicen
que no es normal, que tienes que salir.
Hay ninos que son los profesores los
que les aclaran un poco, no les dicen lo
que tienen que hacer, sino en reflexio-
nar que no es normal” (Entrevista a una
joven).
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“Pero pas6 que una profesora deci-
dio interesarse. Entonces sientes una
pequena atraccion que te dice que
esa persona te va a entender, que si
le cuentas todo eso, no va a pasar
de todo. Ta dejas de encerrarte en
ti misma cuando ves que alguien se
acerca a lo que te pasaati(...) y te
acordaras siempre de esa persona”
(Entrevista a una joven).

“Si, pero yo creo que a un nino que le
pasa eso no necesita que la gente se
compadezca de él, ta necesitas nor-
malidad. Si se dan cuenta los profes
aan, pero si lo sabe todo el mundo
tampoco te gusta, porque lo pasas mal
y que te lo vayan recordando tampoco
gusta” (GD 15-18 afios).

Algunas madres y jévenes piensan que
la manera de reparar el dano es dejar
pasar el tiempo, que el tiempo también
puede curar esto. En definitiva, que se
necesita tiempo para asumirlo y afron-
tarlo.

“Viviendo, no hay otra: aunque parezca
imposible. El aprendizaje te lo da el
tiempo” (C joven).

“Con el tiempo... Y que no vuelva a
pasary que estén bien” (C madre).

“Yo me lo tomo como una época de
mi vida pasada. Ha tocado vivirla,
como podria haber tocado vivir entre
palacios o entre basura. Da igual,
es pasado y esta pasado. Claro, si
siguiera pasando seria mucho mas
diferente, pero como ya lo he pasado,
ya esta. Hay que salir, nunca hay que
ir con el victimismo, con la pena. Lo
has pasado mal un tiempo, pero ahora
estas mucho mejor, son cosas que
pasan. Yo me lo tomo asi” (Entrevista a
una joven).

Tanto algunas madres, como jévenes,
como padres (los que estan en trata-

miento) piensan que una manera de
ayudar a los hijos e hijas a reponerse
de la situacidn vivida es que el padre,
0 quien sea el agresor, se ponga en tra-
tamiento.

“Si diera el paso de pedir ayuda (el
padre) y que se arrepientiera...”
(C joven).

“Terapia obligatoria para el agresor”
(C madre).

“Yo he cambiado apuntandome a un
centro de esos. Toda mivida he estado
de peleas, si que se puede cambiar,
estoy seguro. Hace dos semanas que
estoy aqui, pero si vas haciendo las
cosas pienso que si que se puede cam-
biar. Yo he notado cambio. Si yo puedo,
la gente también puede” (Entrevista
pare).

Recibir apoyo emocional, y también
econdmico, por parte del padre tam-
bién es valorado por algunos y algunas
jovenes, sobre todo.

“Econémicamente y emocionalmente”
(C joven).

Hacer actividades de tiempo libre
que les sean gratificantes es lo que
expresan algunos y algunas jovenesy
madres como manera de vivir y afron-
tar el presente y el futuro de manera
diferente, viviéndolo como una gran
ayuda y modo de distraerse para no
pensar en los problemas derivados de
la violencia en casa.

“Necesitan distraerse. Jugando,
haciendo amigos nuevos...” (Entrevista
a un adolescente).

“Viviendo el dia a dia lo mas inten-
samente que puedo con mis amista-
des, pasandolo bien y disfrutando”
(C joven).



Las madres piensan que hay que infor-
mar a los hijos e hijas tanto para poder
entender qué les pasa, y poder salir
de la situacion, como sobre todo para
evitar que se repita la historia cuando
sean mayores. Insisten en que también
hay que educar las emociones. Estas
respuestas han aparecido en las pre-
guntas abiertas de los cuestionarios.

“Proporcionandoles seguridad, edu-
cacion sobre maltrato en institutos,
y ensenarles a comprender por qué
las madres toman ciertas decisiones”
(C madre).

“Incidiendo en su educaciony su capa-
cidad de reflexion” (C madre).

Algunos y algunas adolescentes y jove-
nes, y también alguna madre, piensan
que el punto clave es que la situacion
de violencia no se repita, y que si se ha
dado el paso de apartarse de ella, que
se mantenga.

“Se necesita que esa etapa de la vida
no se vuelva a repetir nunca mas”
(Entrevista a un adolescente).

“Mientras no se vuelva a repetir estaré
contenta y podré seguir adelante”
(C joven).

Que la madre disfrute de apoyo social
(familia, amistades, compaferos y
compaferas de trabajo) son respues-
tas que no se relacionan directamente
con reparar el dano que han sufrido los
hijos e hijas, sino que se centran en la
forma en que la madre puede salir de la
situacion, lo que, indirectamente, con-
sideran que tendra un efecto positivo
en los ninos y ninas.

“Hablar con mi familia mas cercana
(padres, hermana), ya que me han dado
seguridad y me han ofrecido ayuda de
todo tipo, aunque aceptando el camino
que he elegido” (C madre).

“El dia que yo hablé en el trabajo, no
erayo la Gnica. Empezaron a salir com-
paneras que estaban con lo mismo,
y me decian que no tuviera miedo, yo
tenia vergilienza, y ellas me decian que
no tenia por qué tener vergiienza. Y se
quedaron todas con la boca abierta,
‘,como es que ta estabas sufriendo
todo esto y nadie lo ha notado?’. No sé,
como lo das todo en el trabajo y sacas
toda la fuerza...” (GD madres).

Algunas madres y jovenes reconocen
que es importante para la recuperacién
del chico o chica, no hablarles mal del
padre, que eso todavia les hace més
dano.

“No envenenarme sobre mi padre”
(C joven).

Para algln y alguna joven, fue repa-
rador entrar en un centro residencial.
Algunas madres también piensan que
haber sido acogidos por alguien de la
familia extensa o haber entrado en un
centro les ha ido bien, pero no todas
son de la misma opinién.

“Si, porque por una parte los padres se
dan cuenta que no pueden tratar asi a
sus hijos, porque pueden desaparecer,
y, a parte, el nino tiene libertad para
expresar lo que siente, no tiene miedo
de llegar a casa y saber que le van a
pegar. El miedo se te va. Al inicio si que
hay el recelo de entrar, de no estar en
tu casa, pero te vas acostumbrando
a otra rutina, que es la que deberias
vivir, pero que no vivias en casa. Es un
alivio” (Entrevista a una joven).
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“Si es una nina de 16 o 17 anhos que sea
ella la que decida si se quiere ir o no.
Yo, por ejemplo, con mi profesora, fue
ella la que me lo comenté. Yo al princi-
pio nunca pensé que estaria en un cen-
tro de menores, que me iria de casa.
Necesitarian a alguien que, como mi
profesora, les ayudara y les acompa-
nara” (Entrevista a una joven).

“Pregunta: ;Como mas se puede pro-
teger a un nino o nina?. Respuesta:
Pues llevarsela a un centro de nifnos”
(GD 15-18 anos).

Alguna madre, en los cuestionarios,
apela a la fe religiosa como la Unica
manera de reparar el dano.

“No lo sé, Dios, es el Unico que puede
sanar todo el dolor” (C madre).

Poder solucionar la situacion gracias
a la fuerza de si mismo/a. Tener con-
fianza en si mismo/a es un aspecto
que aportan los y las jévenes y que ya
hemos encontrado en otras investiga-
ciones: cuando los y las jévenes han
vivido situaciones muy dificiles y han
salido de ellas por sus propios medios,
consideran que no hay ninguna per-
sona que los pueda ayudar de la misma
manera que se ayudan a si mismos/as.

“Es algo que solo yo puedo ‘superar’,
por mas ayudas que me presten, soélo
esta en mi” (C joven).

“Que no se dejen hundir, lo primero.
Que intenten que les afecte lo mas
minimo y que busquen una solucion,
gue si no estan bien que se vayan de
casa, ni justicia ni nada (...). También
les diria que confien en ellos, que pue-
den tener personas de apoyo, pero que
sobretodo confien en ellos mismos”
(Entrevista a una joven).

“Simplemente es una situacion que
he pasado y ya esta, no lo escondo,

pero tampoco lo digo a los cuatro vien-
tos, es algo que esta y que ha pasado
y no hay mas. No lo digo porque no
me gusta dar pena porque no soy un
‘bicho raro’, pero si me lo preguntan
soy capaz de asentir con la cabeza con
una sonrisa... Si que estoy orgullosa
de lo que soy y hasta donde he llegado.
En mi dia a dia soy muy muy feliz, no
cambiaria mivida por nada del mundo”
(Entrevista a una joven).

Para algunas madres, fue reparadorira
una casa de acogida.

“Salir de alli (domicilio) e ir ala casa de
acogida” (C madre).

El hecho de poder perdonar también
se ve reparador por parte de algunas
madres y jovenes, sobre todo si va
acompanado del acto previo de haber-
les pedido perdén.

“Esperar que la nina comprenda lo que
ha hecho la madre y perdonar lo que
tenga que perdonar” (C madre).

“Hablarlo, sacarlo fueray perdonar...y
que él se disculpe” (C joven).

Ayudar a los demas a partir de la
experiencia propia es un aspecto que
también ha aparecido en otras investi-
gaciones centradas en jovenes. A partir
de su experiencia expresan la voluntad
de elegir una profesién de ayuda espe-
cializada en este campo que ellos y
ellas conocen como victimas.

“Ver como ayudan a los ninos, a mi
me gustaria poder ayudar también
de mayor ... Ser Educadora Social. Si,
estudiar. Porque ti conoces el temay
asi puedes ayudar” (GD 12-14 afos).

“El ano que viene haré Integracion
Social para trabajar de esto, con muje-
res maltratadas” (C joven).



10.6 Obstaculos en la intervencion

“La necesidad de especificar mas las funciones de cada servicio y de
aprovecharlas para evitar repeticiones. Por ejemplo, evitar una nueva valoracion
cuando ya se ha hecho una desde los servicios sociales (TS, ES, PS) pero se vuelve
avalorar por los equipos especializados; parecen servicios paralelos...” (PS. CSS)

En la Tabla 26 se pueden observar
los aspectos que hacen referencia a
las dificultades identificadas por la
intervenci6n en los casos de violencia
machista. El obstaculo mas comentado
por parte de los y las profesionales a la
hora de intervenir con las madres es su
situacion emocional de bloqueo, muy
débil, que dificulta poder hablar sobre
el problema, reconocerlo, con una acti-
tud de cambio que es percibida como
poco clara por los y las profesionales,
y con muchas dificultades para reco-
nocer el sufrimiento de los hijos, sea
porque estan centradas en su propio
sufrimiento y no lo pueden ver, sea por
miedo a las consecuencias, a la inter-
vencién de los profesionales en el tema
de los hijos e hijas.

“Lo que vemos es que las madres estan
muy centradas en su sufrimiento, en el
impacto que esta teniendo en ellas la
violencia, el no poder poner palabras,
aquel desbordamiento que tienen,
aquel caos (...). Muchas veces ellas
estan muy mal y no son demasiado
conscientes del sufrimiento que estan
teniendo sus hijos, (...) eso es una cosa
gue nos impacta: estan tan centradas
en ellas mismas...” (GD profesionales).

“No quieren decir nada mas para
que no se destape todo lo que esta
pasando, porque, quieras o no, den-
tro de su entorno estan sobreviviendo
“bueno se saben manejar mas o menos
en eso; el problema es que si se des-
tapa, la inseguridad que le puede cau-
sar a esta mujer con lo que pasara
en el momento en que se abra...”
(GD profesionales).

“Falta de reconocimiento del problema
o de voluntad para iniciar un proceso
de cambio” (TS).

Losy las profesionales en los grupos de
debate y en las respuestas abiertas de
los cuestionarios puntualizan que fal-
tan servicios y profesionales de aten-
cion especifica en violencia machista,
pero se refieren principalmente a los
que atienden a las mujeres, o a todo el
nacleo familiar, sin especificar el tema
de los ninos, ninas y adolescentes.

“Falta de psicélogos en los CSS para
atender tantas situaciones” (ES CSS).

“Dificultad de derivacion a psicdlogas
de mujer, ya que tienen las agendas
saturadas y a menudo las usuarias del
servicio necesitan una atencion mas
urgente y constante para la mejora de
su situacion personal” (SARA).

203

Direccion

Feminismos y LGTBI

Area de Derechos

de Ciudadania,
Participacion
y Transparencia

Elimpacto ¢
I >nista




204

Direccion
Feminismos y LGTBI
Area de Derechos

de Ciudadania,
Participacion

y Transparencia
Elimpacto de la violencia

machista y procesos
de recuperacion en la

infancia y la adolescencia,

enlas madresyen las

relaciones maternofiliales

En cualquier explotacion
de la obra autorizada
por la licencia se hara
constar la autoria.

Tabla 26. Obstaculos en la intervencion

OBSTACULOS

EN LA INTERVENCION

Numero de citas en las entrevistas

y grupos de debate

Ninos/as
Total y adoles-

Respuestas
abiertas
Cuestionarios

C C

C

citas centes Jovenes Madres Padres Prof. jovenes madres prof.

Actitud/ situacién

emocional de la mujer 38 H B 28
Falta‘m. profesmr@les Y | 38 9 m
servicios especificos

Falta de tiempoy

dificultad horaria/ 38 E3
Presi6n asistencial

Problemas de circuitos

y coordinacién entre 35 E
servicios

Problemas respuesta

de la justicia 35 E 2z
Problemas recursos

econémicos para 31 2 1 28
mujeres

D|f|cyltades servicios 2% 1 20
acogida para mujeres

Dificultades de

atencibn a ninos/as 'y 24 1 E 13
adolescentes

Formacién de

profesionales 2e m
Diferencias culturales 10 1 1
Espacios poco

adecuados/ servicio 10 10
alejado

Falta de trabajo grupal | 9 1 2 6
Falta de atencion a los

padres/ a los hombres 5 2 3
/rigidez servicios

Sensibilizacion y

visibilidad de los 5 1 4
servicios

Rol familia extensa 2 2
Total 326




Falta de tiempo, una fuerte presion
asistencial para atender los casos
de violencia machista tal como seria
necesario asi como la cuestion relativa
a las dificultades horarias, especial-
mente incompatibles con la atencién a
los ninos, ninas y adolescentes. Todos
ellos son aspectos que remarcan los 'y
las profesionales.

“Poder tener en cuenta que con el
volumen de trabajo actual en mi lugar
de trabajo, no es viable garantizar una
atencion de calidad tal como es nece-
sario” (TS CSS).

“Los horarios de atencién no son
adaptados a los horarios de los ninos”
(SARA).

“Agenda demasiado llena para hacer
un seguimiento mas riguroso espe-
cialmente cuando la mujery los hijos e
hijas se van del domicilio” (SARA).

Los problemas de circuitos y coordina-
cion entre servicios es uno de los obs-
taculos principales senalados por los
y las profesionales entre otros, como
por ejemplo: problemas de coordina-
cion de la red sobre todo a la hora de
establecer planes conjuntos y consen-
suados, falta de servicios que hagan el
tratamiento, demasiados servicios que
duplican valoraciones, lentitud de res-
puesta de algunos servicios, circuitos
que cambian continuamente a lo largo
del tiempo, encargos especificos a los
CSS que son polivalentes y generalis-
tas, servicios para un perfil determi-
nado de violencia machista.

“Encargos muy diversos que no faci-
litan la atencion y la formacion ade-
cuada de los profesionales” (Ed CSS).

“A veces hay diferencia de criterio
entre los servicios de la red de ser-
vicios sociales (CSS, SARA, CUESB,
EAIA) a la hora de delimitar desde
donde se hara la intervencion, que
cuando no se resuelven bien distor-
sionan mucho la intervencion con la
mujer y los hijos” (ES CSS).

“Larigidez de los circuitos, los recur-
sos crean perfiles exactos de mujeres
victimas de violencia. La realidad es
mas ampliay compleja” (SAS-ABITS Q).

“Falta de protocolos y directrices
estables sobre tipos de actuacion/
intervenciones y funciones” (PIAD).

Profesionales, madres, y también jove-
nes critican enérgicamente los proce-
sos judiciales seguidos en los casos de
violencia machista: son lentos, percibi-
dos como muy poco ‘justos’, con falta
de sensibilizacién de la judicaturay de
profesionales de la abogacia sobre el
tema, sin tener en cuenta la opiniény
la situacién de los nifios, nifas y ado-
lescentes. Esto se hace patente en los
regimenes de custodia, de visita, de la
gestion de las 6rdenes de alejamientoy
en definitiva de una falta de proteccién
hacia la mujer y los ninos y ninas. Este
tema causa mucha angustia e impo-
tencia entre las madres.

“Mi hijo, cuando lo dejan llamar, llama
llorando que quiere volver conmigo,
‘mama, ven a buscarme’. Y el otro dia
me dijo, ‘mama, me has enganhado’. Yo
siempre le he dicho que puede contar
conmigo para lo que necesite, porque
tenemos una relacién muy estrecha. Y
ahora me esta culpando a mi por estar
alli, no quiere estar con su padre. Y yo
estoy sufriendo, porque quisiera ir a
buscarlo, pero tengo que respetar esta
ley... ¢como va a confiar en mi des-
pués?” (GD madres).
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“La justicia esta fatal, tardan mucho,
para que hagan caso tiene que haberla
violado o maltratado, es una penay da
rabia” (C joven).

“Me parece muy mal que para reci-
bir ayuda de maltrato tengas que
llamar doscientas mil veces a la poli-
cia hasta que te hagan caso (solo te
hacen caso cuando la ha matado y
no se puede hacer nada). Y los jue-
ces podrian pensar mas en los ninos
y en las madres maltratadas (dar-
les un lugar seguro) y no preocu-
parse tanto por los maltratadores”
(C joven).

“El tema judicial esta muy mal, porque
los informes del SATAV no se los leia la
juez” (C madre).

“La complejidad del sistema judicial
que no tiene en cuenta los derechos de
los ninos” (SARA).

“Sistema judicial obsoleto” (SARA).

Los y las profesionales senalan tam-
bién como prioritario el factor relativo a
la falta de recursos econémicos y labo-
rales con que se encuentra la madre
que decide separarse: problemas para
encontrar trabajo, problemas para con-
ciliar la vida familiar, etc. En definitiva,
falta de autonomia econémica para
salir adelante con sus hijos e hijas.

“Una de las situaciones mas constan-
tes es cuando la situacion de separa-
cion por violencia depende de si tienes
dinero o no tienes dinero para sepa-
rarte, esta es la primera gran frus-
tracion de los servicios, porque no
siempre se puede garantizar un apoyo”
(GD profesionales).

“Dificultades sociales para la inser-
cion de las mujeres una vez finaliza la
acogida: dificultades de compaginar
vida familiar-laboral, dificultades para

encontrar trabajos con sueldo digno
que faciliten la autonomia, segui-
miento de las familias y ayudas fuera
de la acogida, etc.” (SARA)

“Falta de recursos de promocién labo-
ral y personal de las mujeres que faci-
liten la autonomia econémica”

(CSS ed).

Los ninos, ninas y jévenes, las madres
y también los y las profesionales sena-
lan dificultades en los servicios de
acogida para mujeres, especialmente
los de urgencia, pero también hablan
de la larga estancia. Para los ninos,
ninas y adolescentes la critica en la
acogida de urgencia se relaciona con
el aislamiento que sufren, tanto por la
interrupciéon temporal de la asisten-
cia a clase, como de amistades, como
de su espacio propio, como de uso
de las TIC, de salir a la calle, etc. Las
mujeres sufren el rechazo de los hijos
e hijas porque no quieren estar alli y
también el aislamiento. En cuanto a la
acogida de larga estancia critican el
hecho de tener que convivir con unas
determinadas personas. Los y las pro-
fesionales también ven dificultades,
centradas en los ninos, ninas y ado-
lescentes, como por ejemplo su pro-
ceso de escolarizacion y los procesos
de recuperacion de las mujeres.

“No puedes ir al cole, no puedes ni
salir, la comida no te gusta, no puedes
jugar al movil, no puedes jugar al por-
tatil, si te digo la verdad, todo esto es
peor que estar en la carcel. En la carcel
podrias salir al patio (...). Es que pare-
cemos perritos, nos sacan a pasear por
la manana, nos sacan a pasear por la
tarde, nos ponen de comer y luego a
dormir... Como los perritos”

(GD 11-13 anos).

“Mi hija no queria por nada del mundo
ir a un piso de acogida. Porque noso-
tras viviamos en un piso las dos solas y



ella no queria saber nada, por el cam-
bio del colegio, que tenia que venir
desde mas lejos, y porque a ella siem-
pre le ha gustado tener a sus amigasy
companeras en casa, muchas cosas, lo
ha pasado muy mal. Y de hecho hasta
ahora ella me dice, ‘mami, yo quiero
estar en nuestro piso, que estemos las
dos solas y poder tener nuestros ami-
gos’...” (GD madres).

“Es lo que pasa, que en el piso de aco-
gida no puedes tener a nadie. En mi
caso, ni mi hijo mayor puede venir, ni
sabe donde vivo” (GD madres).

“La definicion del recurso como centro
de urgencias limita mucho el progreso
que las familias podrian hacer en el
entorno social, como la escolarizacion,
vinculacion a actividades de ocio, for-
macion e insercion sociolaboral, etc.,
areas clave en el proceso de un nucleo
familiar” (Serveis d’Acollida Privats).

“Acogidas de urgencia: no tener el
tiempo suficiente para preparar a
los hijos/as con la madre para hablar
de este paso, de como se sienten,
etc. (...), de dar un espacio real y con
tiempo suficiente al igual que a la
mujer” (SARA).

“Debido a la falta de disponibilidad de
plazas en servicios de acogida de larga
estancia las familias se ven obligadas
a permanecer demasiado tiempo en el
servicio de urgencia, a la esperade que
salga una plaza. Tanto para las muje-
res como para sus hijos e hijas esta
espera indefinida tiene consecuen-
cias que muchas veces resultan poco
positivas, como por ejemplo que los
ninos y ninas que estan acogidos por
una situacion de riesgo tardan mucho
en poder ser escolarizados de nuevo”
(Serveis d’Acollida Privats).

Dificultades de atencion a los ninos,
ninas y adolescentes, expuestas sobre

todo por los y las profesionales pero
también por algunas madres. Se deba-
ten cuéles son los servicios que los
deberian atender y poder contar con
un abanico de eleccion mas alléa del
CSMIJ para adecuarse a lo que nece-
sitan. Destaca sobre todo la falta de
atencién que en general reciben ninos
y ninas, contando poco con su opinién
y participacién directa, o por no ser,
simplemente, informados de lo que
pasa en casa.

“Predominio en la atenciéon a las
mujeres, menos atencién a los hijos e
hijas (falta de formacion especifica)”
(PS CSS).

“A menudo lo que reiteramos es el
tema de poner mas la mirada también
hacia los ninos porque nos centramos
muchas veces en el trabajo con las
mujeres y no tanto con los pequenos, y
Gltimamente, cuando podemos incor-
porar el tema de los ninos, bueno, el
temade las actividades extraescolares,
de participar mas e incluso en entrevis-
tas individuales “los ninos te explican
muchas cosas” (GD profesionales).

“Aveces explicarles ti, desde tu punto
de vista lo que esta pasando de una
manera objetiva, también les ayuda, a
los jovenes y a los adolescentes (...) se
pueden coger a un relato y... se puede
soportar mas” (GD profesionales).

“No estoy contenta con el CSMIJ. No
estoy nada contenta, por lo menos con
la asistenta que nos ha tocado, pero
nada, porque es una forma muy dura
y muy agresiva de tratarnos. Me hace
sentir a mi muy mal, responsable de
cosas que ni lo son” (GD madres).

“Nos encontramos también que hay
mucho miedo por parte de las madres
a decir absolutamente nada, por las
consecuencias que puedan suceder,
ellas tienen miedo a que el EAIA pueda
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intervenir, sacar al nino, perder tam-
bién al nino y te encuentras con mas
dificultades de que la mujer puede
expresar absolutamente nada, (...) es
indispensable valorarlo con la madre,
pero también con los hijos porque ellos
son los que estan inmiscuidos en la
situacion (...) no dejar de lado la mirada
del nino y poder hablar con el nino aun
cuando sea en una entrevista o dos 'y
ver qué puede decir, como se siente, o
qué es lo que él piensa, 0 como minimo
que tenga alguien a quién poder acu-
dir, un minimo de confianza, nuestros
servicios tienen que ofrecer esta fun-
cioén...” (GD profesionales).

La falta de formacion especifica en
violencia machista, que incluya tam-
bién la atencion a los hijos e hijas, es
uno de los aspectos indicados por los
y las profesionales, tanto de servicios
polivalentes como especificos.

“Falta de formacion especifica para
explorar e intervenir con mujeres e hijos
que han sufrido violencia machista”
(ES CSS).

“Las carencias de formacion de profe-
sionales directamente implicados en
el tratamiento de las victimas de VG”
(PIAD).

Las madres y los y las profesionales
hablan de las diferencias culturales
y del peso que determinadas cultu-
ras y tradiciones pueden tener en el
machismo y como pueden influir en
situaciones de violencia, como es el
caso que muestra el ejemplo. Los y las
profesionales tienen mas dificultades
para gestionar estas situaciones.

“En nuestra cultura (arabe) el chico
puede mandar a la chica, el chico sale
a la noche, la chica esta en casa, esto
también es violencia machista. Y él
también va creciendo pensando que
puede mandar porque es el hombre.
Se casa con una mujer y la quiere en
casa, porque ha visto que sus herma-
nas también estaban en casa. Y esto
es un circulo que se repite, hay muy
pocas familias donde el padre sea
consciente y haga que la hija termine
sus estudios. Y el hermano es el hom-
bre, cuando entra el hermano, el mejor
sillon, el mando de la television, el
mejor plato...” (GD madres).

“Muchas veces son matrimonios pac-
tados, que la familia ha puesto dinero,
que hay muchas expectativas en todo
eso, y bueno sobre todo eso, si se
separa, aun cuando no haya familia, el
rechazo de la comunidad es muy, muy
fuerte... esta presion” (SARA).

Los y las profesionales exponen algu-
nos problemas con los espacios de
atencion, sea porque no estan sufi-
cientemente adaptados para los ninos,
ninas y adolescentes, sea porque el
recurso del SARA queda demasiado
lejos para el acceso de la poblacién.

“El recurso queda lejos para algunas
personas, esta fuera del entorno pro-
pio” (SARA).

“Espacio poco adecuado para atender
aadolescentes y nifos” (PS CSS).



Una dificultad que comentan los y las
profesionales es la falta de tiempo y de
espacios de dedicacion para organizar
el trabajo grupal, bien por ser un ser-
vicio polivalente, bien por la presion
asistencial. También hay alguna apor-
tacién en el sentido de que no a todo el
mundo le gusta o le va bien el trabajo
grupal, algunos ninos, ninas y adoles-
centes también prefieren ser atendi-
dos o atendidas individualmente.

“Los volumenes de trabajo no siempre
permiten trabajo grupaly comunitario”
(ES CSS).

“Dificultad para poder hacer grupos de
menores que han sufrido violencia por
todas las tareas propias de polivalen-
cia que hacemos; falta de especializa-
cion de lamayoriade los profesionales”
(ES CSS).

“Bueno, aquest any no ha servit molt, a
més a mi m’agrada parlar-ho, pero sol”
(GD 8-11 afos).

Se considera que existe una falta de
servicios que atiendan a los padres
hombres, los agresores, y otros perfiles
con los que se encuentran: padres que
sufrieron violencia machista de peque-
nos, parejas de hombres, etc. Consi-
deran que los servicios que atienden
violencia machista son muy rigidos en
la definicion de la persona destinataria.

“Dificultad para delimitar los nue-
vos perfiles: hombres que han sufrido
violencia cuando eran menores o por
parejas del mismo sexo (necesitarian
una psicéloga de adultos), dificultad
para delimitar qué perfiles de bullying
se atienden o no (cuales son sexistas
y cuales no, y si se descartan, donde
se podran atender ...), u otros tipos de
violencias familiares” (SARA).

“No podemos atender a hombres,
menores de 18 anos, y tampoco fami-
lias... solo a la mujer” (PIAD).

Se considera que adn falta mas sensi-
bilizacién sobre el tema y que hay que
dar mas visibilidad de los servicios, ya
que el desconocimiento es un obsta-
culo para las mujeres e hijos/hijas que
lo necesitan.

“Poca informacion del servicio a nivel
publico, muchas madres no nos cono-
cen” (PIAD).

En este apartado algunos y algunas
profesionales senalan la dificultad
que supone para las mujeres la fami-
lia extensa, tanto la propia como la del
marido, especialmente en situaciones
culturales de dependencia de la familia
del marido o propia. También las y los
profesionales indican que cuando la
familia extensa es una fuente de apoyo,
los casos muchas veces no llegan a los
servicios.

“Si hubiera familia extensa no llega-
rian, tendrian una red mas extensa de
apoyo, las que vemos normalmente no
tienen demasiadas figuras importan-
tes...” (GD profesionales).

“La separacion se vive de una manera
u otra, segin se posiciona la familia
extensa, puede ser de apoyo y encon-
trarte con un ‘hija mia, por fin te sepa-
raste de este tio’, a decirte ‘pero hija
mia, que haces, vuelve, que es lo que
te toca aguantar’” (GD profesionales).
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10.7 Propuestas para las familias, ninos, ninas y adolescentes

“A una madre... yo les diria que ‘;0s pensais que los nifos van a estar mejor si tienen
el padre?’. Pero no es verdad, si el padre esta tratando mal a la madre y el nifo lo
ve, no va a estar bien. Si la madre esta bien, el nino estara bien. No es proteger a los
nifnos si se quedan con el marido que las maltrata” (Entrevista a un adolescente).

En la Tabla 27 constan las propuestas
de mejora dirigidas a las familias, tanto
personas adultas como nifios, ninasy
adolescentes. Se puede observar, de
manera muy mayoritaria, que ninos,
ninas, adolescentes y jovenes, pero
también madres, recomiendan enérgi-
camente que las madres no aguanten
situaciones de maltrato: que se sepa-
ren, que se alejen, que lo denuncien
si es necesario, por ellas mismas y
también pensando en los hijos e hijas.
Dicen que quedarse con el maltratador
es no proteger a los hijos/hijas, se sien-
ten enganados, impotentes y dejados
en segundo término, incluso cuando las
madres dicen que no se separan pen-
sando en ellos y ellas. Los testimonios
de adolescentes y jévenes son impre-
sionantes y algunos aconsejan directa-
mente a los hijos e hijas, que se vayan
de casa.

“Que no deben soportar a la per-
sona que las esta agrediendo, aunque
aguanten por sus hijos, a la larga es
peor, que no lo aguanten” (Entrevista a
una adolescente).

“Principalmente que si de verdad pien-
san en los hijos, pues que lo paren
lo mas rapido posible, a la minima,
que no hace falta llegar a las manos”
(Entrevista a una joven).

“Pues nada, que para adelante, que
sean valientes, que hay que hacerlo,
que no tengan miedo a si él se va a
enterar... no, que si hace falta denun-
cia, que denuncien, lo que sea. Que hay
muchos medios y funcionan” (Entre-
vista a un joven).

“Yo si tengo que ser fria, que al padre se
lo llevaran a la carcel, si tengo que ser

fria sin tener en cuenta lo que siento
por mi padre, si mi padre hubiera desa-
parecido, hubiéramos sido mucho mas
felices, mi madre no hubiera acabado
tan mal” (Entrevista a una joven).

“Pero si es un nivel de agresividad, no
tienen por qué aguantarlo. ‘Yo lo quiero
y lo perdono’, siempre lo mismo, es una
tonteria. Es como esy ya esta, no cam-
biara. Si estan bien, de acuerdo, pero
el problema es que se enganen a si
mismas” (Entrevista a una joven).

“Lo primero es salir del circulo de
violencia, coger coraje y pensar en ti
misma y en tus hijos. No tener las-
tima ni pena de la persona agresora”
(C madre).

“Que aunque no puedan abrir los ojos
en un momento determinado obliguen
a su voluntad a hacerlo, a alejarse de
personas toxicas. Y sobre todo, que
se quieran a si mismas y se cuiden por
encima de todo. Son las responsables
de nuestravida” (C joven).

“Pues que por mucho que sean sus
padres, que les hayan dado la vida
y los hayan criado, lo que cuenta es
como les quieran y como les crian. Si
los han tratado mal, ellos deberian
buscarse otravida en la que se sientan
personas. Lo que tienen que pensar los
ninos en ése momento es en ellos mis-
mos. No penséis en vuestro entorno
sino pensad en vosotros, en vuestra
vida, en vuestro futuro. Un nino abre
los ojos cuando piensa en el futuro, se
da cuenta de que esto va mal cuando
piensa en el futuro, cuando piensa en
‘zcomo estaré dentro de unos anos?.
Como no salga de aqui, estaré igual’”
(Entrevista a una joven).



Tabla 27. Propuestas para las familias, ninos, ninas y adolescentes

PROPUESTAS PARA
LAS FAMILIAS,

Respuestas

NINOS, NINAS Y Namero de citas en las entrevistas abiertas

ADOLESCENTES y grupos de debate

Ninos/as
Total yadoles-

Cuestionarios

C C c

citas centes Jovenes Madres Padres Prof. jovenes madres prof.

Pararlo/ separarse/
denunciar 22 m

Buscar ayuda
profesional / 201 | B3

policial

Buscar ayuda de la
familiay amistades

12]
1]
90 10|

Es necesario
que las madres

2 2 1 E1 @4
B v BE E
2 1 [ 12 A

se cuideny sean 79 3 5 3 16 52
fuertes para cuidar

al hijo/hija

Proteger a los

nifios, nifias y 36 2 2 1 B 7 15
adolescentes

Consejos a los

agresores (ks E 6 S !

No pugde dar 15 4 11
consejos

No denunciar/

aguantar o realizar 14 3 11
acciones extremas

Tener : 14 1 1 12
independencia

Apoyo del hijo/hija 9 3 6

ala madre

Total 700

De la misma manera que en el tema
anterior, ninos, ninas, jovenes y madres
recomiendan contundentemente bus-
car ayuda de los y las profesionales
y de la policia, en su caso. Se reco-
mienda que busquen ayuda tanto las
madres para ellas y para los hijos e
hijas, como los hijos e hijas por su

parte; no es necesario que esperen a
que lo hagan las madres, y que a la vez
se dejen ayudar. Hay un gran abanico
de respuestas sobre donde y como se
puede buscar la ayuda: servicios para
las mujeres, servicios sociales, el pro-
fesorado de las escuelas, la policia, los
abogados y abogadas, etc. Algunos 'y
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algunas buscan personas de confianza,
otros, precisamente, personas com-
pletamente ajenas a su entorno.

“Pero también podriair ala policia, que
puede que esté muy maly que le pegue
también ala mama, que por eso estaba
llorando el otro dia” (GD 4-7 afios).

“Ah pues, entonces le dice a su madre,
su madre pide ayuda a quien sea o va
al abogado a poner una denuncia” (GD
8-11 afios).

“La escuela me ayudé mucho. Yo sé
que ayuda mucho el tema econémico,
pero si tienes necesidad, hablas con
Servicios Sociales, pides en la escuela,
recursos, hay recursos para todos,
aunque no tengas dinero. No es la res-
puesta decir que no tienes dineroy no
puedes ayudar a tus hijos, es muy rela-
tivo. Cuando ves que tu hijo tiene algin
problemay no lo sabes ayudar, pide
ayuda” (Entrevista a un joven).

“Pedir ayuda y salir de eso (...). Psico-
logo o psiquiatra o un familiar o amigo,
algo necesitas, ta sola no te vas a dar
nunca cuenta” (Entrevista a una ado-
lescente).

“Que no tienen por qué vivir estas
cosas ni aguantarlas. Es un problema
de sus padres, no de ellos, pero que les
afecta a ellos. Y a la larga, si lo dejan
pasar sera peory mas sufrimiento. Que
pidan ayuda donde sea y que expre-
sen su problema y que el profesional
les ayude (...) Al menos piensa por ti
y arréglate la vida” (Entrevista a una
adolescente).

“Que hablen, que no se lo callen, si te
lo guardas es peor. No hablarlo con los
padres, sino con gente que no conoces,
asi no hay conexion y lo sueltas todo”
(C joven).

Aparte de los y las profesionales, hay
muchas respuestas relacionadas con
pedir ayuda informal, a la familiay a
las amistades. Es una recomendacion
que la hacen sobre todo ninos, ninas
y jévenes, pero también una parte de
las madres, aunque algunas confian
menos en la familia.

“Los abuelos son buenos. Le recogen
elninoy le cuidan” (GD 11-13 afios).

“Por eso creo que es muy importante el
apoyo de familiares, porque tanto para
el nino como para la madre puede ayu-
dar mucho a saber cuando cortary a
cortarlo ya definitivamente, y no alar-
garlo o mantener situaciones que no
hacen falta” (Entrevista a una joven).

“Un apoyo, tener a alguien al lado que
le pueda sacar de eso. Por ejemplo, yo
tenia a mi lado a mi tio. Mi prima tiene
la misma edad que yo y siempre me
llevaba un mes a su casa en verano”
(Entrevista a una joven).

“Mi consejo seria coger aire, tener la
cabeza friay pedir ayuda, irte a vivir a
casa de algin amigo/familiar cuando
pongas la demanda, ya que se puede
poner violento, y sacar adelante a tus
hijos y a ti, que es la Gnica obligacion
que tienes, nunca la de aguantar a un
tio que se crea superior y lo peor, que
te haga sentir a ti que eres inferior”
(C madre).

Los y las jovenes, pero también las
madres, lo tienen claro: es necesario
que las madres se cuiden y sean fuer-
tes para poder cuidar bien a los hijos
e hijas. Dan muchos consejos en el
sentido de que salgan adelante, que
se crean valientes y mejoren su auto-
estima, que no desfallezcan, consejos
con muchas dosis de optimismo con el
convencimiento de que al final veran
gue ha valido la pena luchar.



“Mi madre estuvo muchos anos en
depresion. Y asi es imposible cuidar
a unos hijos. El principal consejo que
daria es que se debe preservar un poco
la estima hacia ella misma, porque una
mujer que sufre violencia, es porque
no se gusta. No puedes estar con otra
persona, no puedes cuidar a otra per-
sona, no puedes transmitir a otra per-
sona, ya sea un hijo o una amiga, si ta
no estas bien” (Entrevista a una joven).

“Antes de todo eres persona, si no
estas bien no puedes cuidar a tus hijos
como a ti te gustaria cuidarlos (...).
Entonces si td misma tienes esa sen-
sacion de guardar cada dia un rato
para ti sola, ya te habras cuidado un
poco” (Entrevista a una joven).

“Que piensen que realmente no pueden
cuidar a sus hijos si ellas mismas no se
estan cuidando, y que los hijos necesi-
tan marchar de ese entorno, porque si
no no podran crecer como se merecen.
Y si ellos no crecen asi, ellas estaran
mal... te tienes que cuidar ta para cui-
dar a los demas” (GD 15-18 afios).

“Les diria que la busqueda de la dignidad
y el respeto de los demas empieza por la
autoestima. Haria actividades y me rela-
cionaria con las personas que contribu-
yen a subir la autoestima. Que deben ser
fuertes, que tienen que mirar adelante
y que no necesitan a los tios para nada
si no las hacen sentir bien. Y que todo lo
que hacen es un modelo para los hijos”
(C joven).

Proteger a los ninos, ninas y adoles-
centes es un tema que los padres
entrevistados ponen sobre la mesa.
Hay que recordar que estos padres
son los que reciben de manera volun-
taria tratamiento por ejercer violencia
machista. Protegerlos, no sélo fisica-
mente, sino sobre todo en el sentido
de no hacerles participes y ponerlos en
medio de sus peleas y conflictos.

“Sobretodo que no hagan de su hijo un
escudo, que no le responsabilicen ni
les hagan tomar decisiones que no les
tocan, ni responsabilidades que no les
tocan” (Entrevista a una joven).

“Que siempre protejan a sus hijos
a pesar de todo. La mejor solucion
para estar a salvo y protegidos, pues
pidiendo ayuda. No seguir con la per-
sona que te agrede porque eso tam-
bién afecta a sus hijos” (C joven).

“Los ninos no tienen por qué sufrirlo,
no tienen la culpa de nada” (Entrevista
a un padre).

“Les recomendaria que, sobre todo, no
se metan en medio... En el momento de
la discusion es facil juzgar, es facil imagi-
nar lo que esta pasando, pero que sobre
todo no hagan un juicio de valor sin saber,
y mas si son ninos pequenos, que aveces
no lo entienden. No entienden las causas
reales” (Entrevista a un padre).

Los consejos a los agresores que ninos,
ninas, adolescentes o jovenes dan basi-
camente a sus propios padres es que se
den cuenta de lo que hacen, que hacen
dano a los hijos e hijas y que, ademas, al
final los perderan. Pero también anaden
que saben que es muy dificil que se pon-
gan realmente en tratamiento y explican
alguna experiencia donde ellas y ellos
mismos han intentado hacer ver al padre
lo que realmente estaba haciendo.

“Pues vayan al psicologo para que
digan porqué tienen esa violencia. Asi
pueden cambiar su forma de compor-
tarse” (Entrevista a un adolescente).

“Que analicen la situacion, y que vean
que en verdad les esta afectando a sus
hijos también, y que si estan con esa
personay la quieren, por qué las tra-
tan asi de mal, para eso que las dejen”
(Entrevista a una adolescente).
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“Si, psicologo o algo. Pero claro, nin-
gan hombre que maltrata quiere reci-
bir ayuda, ninguno. Eso es lo dificil,
que ninguno quiere. Porque te dice que
no esta loco y ya te la lia, y, claro, ya
te da miedo decirle cualquier cosa. Por
ejemplo, si mi padre hubiera venido al
psicélogo, hubiera sido por mi madre,
y luego le hubiera dicho ‘mira, por tu
culpa ‘. Fuera de casa era lo mejor,
pero cuando estaba en casa “No que-
ria ayuda de nadie” (Entrevista a una
joven).

“Por supuesto que si, pero la mayo-
ria se niega. Mi padre, por ejemplo,
estuvo yendo a tratamiento pero para
el alcohol. Mi padre nunca se ha consi-
derado una persona agresivay cuando
yo tenia 13 anos hablé un dia con él, le
dije lo que pensaba, que me daba ver-
glienza que me vieran con él en la calle
mis amigas, muchas cosas. Y dejo de
beber . Pero bueno, que entrevisten
primero a sus hijos y luego, de todo lo
que le digan los hijos que se lo digan
al padre, pero de una manera que el
padre no pueda enfrentarse a sus
hijos. Y que le hagan ver, por ejemplo,
llevandolos a algun sitio o poniéndo-
les videos para que ellos vean, desde
fuera. Yo, por ejemplo, mi hermanauna
vez grab6 a mi padre que me estaba
echando una bronca enorme, y luego
se la ensend y se qued6 pasmado, mi
padre hasta sacaba espuma por la
boca” (Entrevista a una joven).

Basicamente algunas madres expre-
san que no pueden dar consejos, bien
porque no se atreven, les es dificil, o
simplemente porque piensan que cada
caso necesita un enfoque diferente.

“No puedo dar ningln consejo, ya que
cada uno es un mundo” (C joven).

“Depende de la situaciéon de cada
mujer. Mi caso es peculiar y poco apli-
cable” (C madre).

“Dar consejos es dificil” (C madre).

Aqui hemos agrupado las respuestas
que, o apelan a las segundas oportu-
nidades para los agresores y al inmo-
vilismo, o a soluciones extremas que
llegan a la muerte. Por un lado, algunos
ninos, ninas, adolescentes y madres
piensan que es mejor no denunciary
aguantar, como vemos en los siguien-
tes ejemplos:

“Que no se pelearan y volvieran a vivir
juntos” (GD 8-11 afos).

“Y que siempre tendras la esperanza
de que tus padres cambiaran, al menos
yo. Entonces claro, es dificil, de fuera
es dificil entender como la persona
esta crey