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RESUMEN

El trabajo presenta los resultados de la investigacion sobre prevalencia de la

violencia intrafamiliar, desarrollada en el primer semestre del 2010 en el mu- PALABRAS CLAVE
nicipio de Barrancabermeja (Santander). El estudio fue transversal de tipo

descriptivo, y se desarrollé bajo los pardmetros de los estudios epidemio- Familia, violencia sobre las
légicos. Los resultados de la investigacion muestran que la prevalencia de personas, delitos sexua-
la violencia intrafamiliar en Barrancabermeja es del 54%. El tipo de violencia les, victima, investigacién

que mas han sufrido los barranquefios en sus hogares es la fisica, en un 45%, criminoldgica (fuente: Te-
seguida por la violencia psicoldgica, con un 44%, y finalmente la violencia sauro de politica criminal
sexual, en un 11%. latinoamericana- ILANUD).
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ABSTRACT

This work submits the results of a research on the incidence of domestic violence
conducted during the first half of 2010 in the Municipality of Barrancabermeja
(Santander). This was a transversal study of the descriptive type, developed un-
der the parameters of epidemiological studies. The results of this research show
that domestic violence in Barrancabermeja has a prevalence of 54%.

The type of violence experienced by Barrancabermeja citizens at home is
mostly physical (45%), followed by psychological violence (44%) and sexual
violence (11%).

RESUMO

O trabalho apresenta os resultados da investigagdo sobre a prevaléncia
da violéncia intra-familiar, desenvolvida no primeiro semestre de 2010 na
municipalidade de Barrancabermeja (Santander). O estudo foi transversal
de tipo descritivo, e foi desenvolvido sob os parametros dos estudos epi-
demioldgicos. Os resultados da investigacdo mostram que a prevaléncia
da violéncia intra-familiar em Barrancabermeja é de 54%. O tipo de violén-
cia que afeita mais aos habitantes da cidade nos seus lares € a fisica, em
um 45%, seguida pela violéncia psicolégica, com um 44%, e finalmente a
violéncia sexual, em um 11%.
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Introduccion

El proyecto respondid a una necesidad prioritaria en el ambito local y nacional, en la medida
en que Barrancabermeja, al igual que la mayoria de los municipios de Colombia, no cuenta con
una base de datos y/o diagndstico confiable en relacién con la magnitud del fenédmeno de la
violencia intrafamiliar.

Esta falencia llevé a que el gobierno local estableciera como una de sus metas la construccion
de un diagndstico de violencia intrafamiliar que permitiera crear una linea base para, poste-
riormente, medir el impacto de programas cuyo objetivo central fuera la disminucidn de este
flagelo sociocultural.

En el dmbito nacional esta carencia es resaltada por el procurador general de la Nacién Ed-
gardo José Maya Villazén, quien en la guia pedagdgica “Vigilancia superior a la garantia de los
derechos, desde la perspectiva de género” (2005), informa que el Estado colombiano sigue en
deuda con la garantia y proteccidn del derecho de las mujeres a vivir una vida libre de violencia
y discriminacion.

La guia de vigilancia se centrd en cinco tematicas:
1. Acciones de diagndstico en violencia intrafamiliar y violencia sexual.

El 46% de las entidades territoriales manifestaron no haber realizado acciones de diagndstico en
el caso de la violencia intrafamiliar, y el 50%, en relacién con la violencia sexual.

Al respecto, la Procuraduria advirtid que la realizacidn de los diagndsticos para hacer frente a la
violencia intrafamiliar y sexual es competencia de la primera autoridad territorial, con el concur-
so de los sectores de salud, justicia, proteccion, seguridad y educacién.

2. Las politicas de deteccidn de las violencias intrafamiliar y sexual por parte de las Secretarias
de Educacion.

El 47% de las Secretarfas de Educacidn departamentales reportaron que disponen de algin me-
canismo para la deteccién temprana de la violencia intrafamiliar.

En relacién con la violencia sexual, 43% de las Secretarias consultadas manifestaron que conta-
ban con instrumentos para detectar este tipo de violencia.

De las 32 entidades territoriales consultadas, 53% de estas manifestaron no realizar acciones o
no contar con informacién sobre acciones de deteccidn en cuanto a la violencia intrafamiliar, y
el 57% en cuanto a la violencia sexual.

En ese sentido, la Procuraduria hizo un llamado a la comunidad educativa para que cumpla de
manera efectiva con la obligacién que tiene para reportar a las entidades competentes esta
clase de violencias.

Asimismo, reiterd la obligacion de la comunidad educativa de garantizar a nifios, nifias y ado-
lescentes el pleno respeto a su dignidad, vida, integridad fisica y moral dentro de la convivencia
escolar, y anuncié que continuard ejerciendo el poder preferencial por parte de los docentes en
las investigaciones disciplinarias relacionadas con violencia sexual.
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3. Los servicios y la atencidn a las victimas de violencias por parte de las Secretarias de Salud.

En este aspecto, la Procuraduria informd que “las Secretarias de Salud no cuentan con regis-
tros sobre atencidn a las victimas de estas clases de violencia, lo cual permite advertir que el
sistema de vigilancia epidemioldgica para violencias o no opera o su operacion es precaria y
que las victimas de estas violencias no tienen una adecuada respuesta ni acceso a tratamien-
tos médicos y psicolégicos”.

Asimismo, la Procuraduria hizo un llamado al Ministerio de Salud y Proteccién Social, en su cali-
dad de ente rector de la vigilancia en salud publica, para que el Sistema de vigilancia epidemio-
I6gica en salud publica cuente con una instancia en el ambito nacional que realice la recoleccién
de informacién y su correspondiente analisis con el fin de aumentar las acciones en la preven-
cidn, atencidn e intervencidon de estas clases de violencia.

4. Estadodelasinvestigaciones por violencia intrafamiliar y violencia sexual de |a Fiscalia Gene-
ral de la Nacién y el Consejo Superior de la Judicatura.

En el afio 2007 se reportaron, por parte de la Fiscalia General de la Nacidn, 38.043 querellas
o noticias criminales por el delito de violencia intrafamiliar; estos procesos registraron 31.535
victimas, de las cuales 26.921 son mujeres (84,8%) y 4.363 son hombres. Esto confirma que la
mayoria de las victimas son mujeres.

Se encontré también que 92 de cada 100 victimas de violencia de pareja son mujeres, y 74 de
cada 100 personas menores de edad son nifias.

La Fiscalia registré 31.856 agresores en el afio 2007, de los cuales 27.845 son hombres y 4.011 mujeres.

Igualmente reporté que del afio anterior (2006) venfan 7.328 procesos de violencia intrafami-
liar, e ingresaron como nuevos 31.673. De los procesos que terminan en el 2007, solo el 1,93%
concluyé con formulacién de acusacién contra el agresor.

El nimero de victimas por delitos contra la libertad, integridad y formacidn sexuales que regis-
tré la Fiscalia en el 2007 fue de 16.742, de las cuales 90% son mujeres, 64% niflos y niflas menores
de 14 afios, y el 39% son victimas del delito de “acto sexual con menor de 14 afios”.

Frente a la informacién reportada por el Consejo Superior de la Judicatura sobre violencia in-
trafamiliar y violencia sexual, [lama la atencién que en el 2007 hayan sido condenadas solo 611
personas por violencia intrafamiliar y 3.197 por violencia sexual.

Dada la magnitud de estas violencias en el pafs, el panorama se torna complejo cuando muchos
de los casos que llegan a conocimiento de las autoridades siguen impunes.

5. Laviolencia sexual contra las mujeres en el marco del conflicto armado.

En este entorno, la violencia sexual contra las mujeres es una realidad invisible. De acuerdo con
las organizaciones de mujeres que le han hecho seguimiento a esta violencia, su ocurrencia es
considerablemente alta y recurrente. En los casos reportados se han encontrado, entre otras,
las siguientes conductas de violencia sexual ejercida contra las mujeres: violacién por parte de
un agresor, violacidn perpetrada por mas de un hombre, violaciones repetidas en el tiempo,
mutilacidn sexual, prostitucion forzada, esclavitud sexual, trata de personas y aborto forzado.
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La ausencia de informacidén sobre la violencia sexual resulta inexcusable en un pais que atravie-
sa una situacion de conflicto armado; negar el evento e invisibilidad a las victimas de la violencia
sexual en este escenario cuestiona el deber de garantia, proteccidn, investigacion, sancidon y
reparacion frente a las entidades competentes, asi como el derecho a la verdad, justicia y repa-
raciéon que tienen las victimas.

Finalmente, la Procuraduria General de la Nacidn requirié a las entidades responsables para
que, desde su competencia, atiendan de manera efectiva y prioritaria a las victimas de estas
violencias e insté a todas las autoridades para que intensifiquen sus esfuerzos para prevenir la
violencia intrafamiliar y la violencia sexual, y garanticen los derechos de las mujeres victimas, de
acuerdo con la Ley 1257 del 2008.

Este informe de la Procuraduria de la Nacién aunado al plan de gobierno local justificaron am-
pliamente el desarrollo de la presente investigacidn, con la cual se da respuesta a la necesidad
prioritaria de contar con un diagndstico que permita conocer la magnitud de la problematica en
el municipio de Barrancabermeja y establecer medidas de intervencidn y estrategias de evalua-
cién de impacto de las mismas.

Método

Participantes

La muestra fue de tipo aleatoria estratificada, estuvo constituida por 253 hogares selecciona-
dos de las siete comunas de Barrancabermeja y dos corregimientos; se seleccionaron al azar
un promedio de 27 hogares por comuna y/o corregimiento, y en cada uno de estos se aplicd la
encuesta de prevalencia de violencia intrafamiliar. Se encuestaron un total de 210 mujeres y 43
hombres (grafica 1).

Grafica 1. Distribucién por género de la poblacién que contesté la encuesta
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Instrumento

Para la recoleccién de informacidn se realizé una encuesta transversal de prevalencia de vio-
lencia intrafamiliar, disefiada y validada para el desarrollo de la presente investigacién. La va-
lidacién incluyd dos procedimientos: el de contenido, llevado a cabo por tres expertos en el
tema de violencia intrafamiliar y dos expertos en medicién y evaluacién, y el de estadistica de
constructo, que consistid en el analisis estadistico de la potencia predictiva de cada uno de los
reactivos de la encuesta.

Esta fue constituida por once preguntas, que indagan por nueve variables, asi: caracteristicas
sociodemograficas de la poblacién encuestada; tipo de violencia intrafamiliar sufrida; hechos
de violencia sufridos; frecuencia de los hechos de violencia; tiempo en que se dieron los he-
chos de violencia; nimero de agresores; filiacion o parentesco de la victima con el agresor;
reaccion frente a la agresidn, y tipo de ayuda recibida.

La encuesta se aplicé de manera individual y fue autoadministrada en presencia del encuesta-
dor; para efectos de la investigacién, los encuestadores fueron psicélogos que brindaron apoyo
emocional en los casos que se requirieron.

Procedimiento
La investigacion se desarroll6 en cinco etapas, asi:

1. Estado del arte y revisién bibliografica sobre prevalencia y medicién de violencia intrafami-
liar. En esta etapa se revisd la literatura nacional e internacional relacionada con el tema de
violencia intrafamiliar y medicién de la misma, con el propdsito de establecer las variables a
medir y el procedimiento o metodologia de dicha medicidn.

2. Disefio y validacion de encuesta de prevalencia de violencia intrafamiliar. En esta etapa se
elabord el cuestionario de la encuesta y se entregd a los expertos para la evaluacién de con-
tenido, la cual se centré en la evaluacion de la pertinencia, comprensién y/o claridad y redac-
cién del reactivo; una vez evaluados los reactivos, se procedid a la aplicacién de la prueba
piloto y el andlisis estadistico de la potencia discriminadora de cada uno de los mismos, y se
construyd la encuesta de prevalencia de violencia intrafamiliar con los resultados arrojados
de los dos procedimientos de validacion del instrumento.
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3. Seleccidn de poblacidn y/o muestra estadistica representativa del municipio de Barranca-
bermeja. En esta etapa se procedid a seleccionar la muestra, para lo cual se aplicé el calculo
estadistico para seleccionar el tamafio de esta, con un error estimado del 0,5%.

4. Aplicaciéon de la encuesta puerta a puerta en las siete comunas y dos corregimientos de
Barrancabermeja. La aplicacién de esta se hizo de manera aleatoria, se seleccionaron 27
hogares por comuna y/o corregimiento. Para efectos de recoleccién de la informacién se
seleccionaron tres barrios por comuna y/o corregimiento, y se aplicaron nueve encuestas
en cada uno de estos.

5. Anadlisis de lainformacién y elaboracién de informe final. Finalmente, una vez aplicadas el total
de las encuestas, se procedid a hacer el andlisis de las nueve variables medidas por la encuesta.

Resultados

Con larecoleccién y andlisis de los resultados se pudo concluir que se cumplié con los objetivos
trazados, los cuales fueron:

1. Determinar la prevalencia de violencia en el municipio de Barrancabermeja.

Al respecto, el estudio identifico que el 54% de los encuestados afirmaron haber sufrido algtn
tipo de violencia en de sus hogares a lo largo de la vida (grafica 2). Esta cifra indica que la mag-
nitud de la problematica de violencia intrafamiliar en el municipio de Barrancabermeja supera
las cifras de atencidn a victimas por parte de organizaciones gubernamentales y no guberna-
mentales con presencia en el municipio; igualmente los resultados son una clara sefial de que la
violencia intrafamiliar es un problema de salud publica.

Grafica 2. Prevalencia de violencia intrafamiliar en el municipio de Barrancabermeja
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2. Caracterizar a las victimas de violencia intrafamiliar del municipio de Barrancabermeja con
relacién a género, edad, escolaridad y ubicacién geografia.
Género

Las mujeres reportaron un mayor porcentaje de prevalencia de violencia intrafamiliar, compa-
radas con el grupo de hombres. Mientras que 117 mujeres de las 210 encuestadas sefiald haber
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sido victima de algun tipo de violencia intrafamiliar, solo 19 de los 43 hombres encuestados re-
portaron ser victimas de este flagelo; es decir, 86% de las victimas de violencia intrafamiliar son
mujeres, y 14% son hombres (gréfica 3).

Grafica 3. Distribucién de las victimas de violencia intrafamiliar por género
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Edad

El grupo de personas con edades entre los 21y 31 afios reportaron mayor ndmero de tipos y
hechos de violencia intrafamiliar, con un 25%, seguidas por el de los de 32 a 42 afios, con 24%,
y en tercer lugar estdn las personas entre los 43 y 53 afios, con un 29% (grafica 4). Esto indi-
ca que las victimas de violencia intrafamiliar se concentran en edades que las ubican como
personas jévenes y adultas en un mayor porcentaje, comparadas con nifios, adolescentes
y/o adultas mayores. Al respecto, hay que aclarar que la poblacién encuestada en su mayoria
eran adultos jévenes y adultos promedio. Asimismo, hay que precisar que la mayor propor-
cién de los hechos de violencia intrafamiliar reportados se presentaron en la edad infantil y
en la convivencia con la pareja.

Grafica 4. Distribuciéon de las victimas de violencia intrafamiliar por edad
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Escolaridad

Las personas victimas de violencia intrafamiliar de la ciudad de Barrancabermeja en su mayoria
tienen un nivel de escolaridad de bachillerato, con 44%, seguidas por el nivel de primaria, con
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31%, y en tercer lugar se ubica la formacidn técnica, con 11%; solo el 8% de estas presentan forma-
cion profesional (grafica 5). Esto indica que las victimas de violencia intrafamiliar han alcanzado
algun nivel de escolaridad, siendo bachillerato y primaria los de mayor representatividad.

Grafica 5. Escolaridad de las victimas de violencia intrafamiliar
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Ubicacién geografica

Las victimas de violencia intrafamiliar del municipio de Barrancabermeja, en su mayoria estan
ubicadas en la comuna 5, con 15% del total de victimas, seguidas por la comuna 6, con 14% del
total; en tercer lugar estan las comunas 7 y 4, con 13% de victimas reportadas cada una de ellas
(gréfica 6). Igualmente, revelan que el corregimiento El Llanito, con 7% de las victimas repor-
tadas, y la comuna 4, con 6%, son los dos espacios y/o lugares geograficos del municipio con
menos victimas de violencia intrafamiliar.

Grafica 6. Ubicacién geografica de las victimas de violencia intrafamiliar
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3. Determinar el tipo de violencia intrafamiliar padecido por las victimas.

Las victimas de violencia intrafamiliar de Barrancabermeja manifestaron que el tipo de violencia
que mas han sufrido en sus hogares es la fisica, en 45%, seguida por la psicoldgica, con 44%, y
finalmente la sexual, en 11% (gréfica 7). Estos hallazgos evidencian que las personas reportaron
la violencia fisica como lo mas lesivo y/o negativo que les ha pasado en sus vidas.
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Grafica 7. Distribuciones de las victimas por el tipo de violencia sufrido
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Fisica Psicoldgica Sexual

Se reportaron diez casos de violencia fisica, de los cuales seis se presentaron en la comuna 7y
el corregimiento El Centro, con tres casos cada uno, lo cual ubica estos sectores con el mayor
porcentaje de victimas de violencia fisica en el municipio de Barrancabermeja (gréfica 8).

Grafica 8. Distribucion de la violencia fisica por comunas y/o corregimientos
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Se reportaron nueve casos de violencia psicoldgica, de los cuales tres se presentaron en la comuna
4,lo que convierte a este sector en el de mayor niimero de casos de violencia psicoldgica (gréfica 9).

Grafica 9. Distribucion de la violencia psicolégica por comunas y/o corregimientos
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Solo se reportd un caso de violencia sexual sin combinacién de violencia fisica ni psicoldgica,
que se ubicé en la comuna 1 (grafica 10).

Grafica 10. Distribucién de la violencia sexual por comunas y/o corregimientos
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La combinacién de violencia fisica y psicoldgica mostré que el nimero de hechos de violencia
(magnitud)y la frecuencia de los mismos la ubican como la més padecida por las victimas de vio-
lencia intrafamiliar en Barrancabermeja, con 87 casos reportados (grafica 11), siendo la comuna
5, CoOn 17 casos, y la comuna 6, con doce casos, los espacios geograficos donde mas se registra
este tipo de violencia intrafamiliar.

Grafica 11. Distribucién de violencia fisica y psicolégica por comunas y/o corregimientos
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Solo se reportd un caso de violencia psicoldgica y sexual, que se ubicé en la comuna 3 (grafica 12).

Grafica 12. Distribucion de violencia psicoldgica y sexual por comunas y/o corregimientos
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El nimero de hechos de violencia (magnitud) y la frecuencia de los mismos, ubican la combinacién
de la violencia fisica, psicoldgica y sexual como la segunda en magnitud padecida por las victimas de
violencia intrafamiliar en el municipio de Barrancabermeja, después de la combinacién violencia fisica
y psicoldgica, con 29 casos reportados, siendo en las comunas 3 y 4 donde mas hechos de violencia
sexual y psicoldgica se presentaron, con cinco casos cada una (grafica 13).

Grafica 13. Distribucién de violencia fisica, psicolégica y sexual por comunas y/o corregimientos
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Finalmente, frente a los tipos de violencia y la geografia de los mismos, cabe resaltar que la
comuna 3 es el lugar donde mas violencia sexual se presentd, en sus distintas combinaciones,
con siete casos reportados.

4. Establecer los hechos de violencia padecidos en el hogar de las victimas y su frecuencia.

Los golpes con la mano, con el pie, con un palo u otro objeto, y los empujones o tirones son los
hechos de violencia fisica que mds se registran en los hogares de Barrancabermeja. Se reportan
39 las victimas que muchas veces fueron golpeadas, y 35 de ellas en varias ocasiones fueron
empujadas por algin miembro de la familia (grafica 14). Estos hallazgos reflejan que el maltrato
fisico, con lesiones sobre el cuerpo y la psique, es de amplia magnitud y frecuencia.

Grafica 14. Hechos y frecuencia de violencia fisica
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En cuanto a la violencia psicoldgica, el estudio reveld que:

El hacer sentir mal consigo mismo(a) a las victimas y el desprecio son los dos hechos de violencia
psicoldgica que mas han afectado a quienes padecen de violencia intrafamiliar. Reportan 62 de las
victimas que muchas veces las han hecho sentir mal consigo mismas, y 55, que muchas veces las han
despreciado o ignorado, por parte de algtin miembro de su familia (gréfica 15). Esta, comparada con
la gréfica de frecuencia de hechos fisicos, indica que la violencia psicoldgica es de mayor duracién
y/o frecuencia en el tiempo. Este hallazgo permite concluir que la violencia psicoldgica cobra mayor
importancia a la hora de intervenir a las victimas de violencia intrafamiliar, en la medida en que pro-
duce mayor impacto y dafio por el sometimiento prolongado a estos hechos.

Grafica 15. Hechos y frecuencia de violencia psicolégica
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En cuanto a los hechos de violencia sexual, el estudio reveld que:

El de mayor magnitud y frecuencia es el de tocamiento de las partes intimas sin consentimiento
de la victima; en trece casos se reportd que muchas veces las victimas fueron forzadas a esta
situacion, y once sefialaron que esto sucedio solo en algunas ocasiones (gréfica 16). Esta situa-
cién, en la mayorfa de los casos, sucedid en la nifiez, y el agresor fue un familiar adulto. Compa-
rada esta grafica con las dos anteriores, en la de violencia fisica y psicoldgica se puede observar
que la frecuencia de los hechos de violencia sexual no presenta la misma intensidad que en
los dos anteriores tipos de violencia, con excepcidn del tocamiento de las partes intimas sin el
consentimiento de la victima; el resto de casos de violencia sexual son aislados, con frecuencias
de una o pocas veces.
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Grafica 16. Hechos y frecuencia de la violencia sexual
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5. ldentificar el nUmero de agresores y el parentesco de los mismos con las victimas.
En 103 de los casos el agresor fue una sola persona, es decir, en 76% de las victimas (gréfica 17).
Grafica 17. Nimero de agresores
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En 34% de las victimas el esposo es el agresor, seguido por la madre, 24%, y en tercer lugar el
padre, con 12% (gréfica 18). Estos resultados sefialan que la modalidad de violencia intrafamiliar
que mas se da en los hogares de Barrancabermeja es la de género, o contra la mujer, seguida
del maltrato infantil.

13J
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Gréfica 18. Parentesco del agresor con las victimas
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6. Finalmente, identificar las reacciones de la victima frente al hecho de violencia intrafamiliar y
el tipo de ayuda recibido. En este orden de ideas, se presentan los resultados:

Solo 39 de las 154 victimas de violencia intrafamiliar reportaron haber recibido algun tipo de
ayuda, es decir, el 27% de los casos, siendo la psicoldgica la de mayor frecuencia, con once casos,
seguida por la espiritual o religiosa, con nueve (grafica 19).

Grafica 19. Tipo de ayuda que recibié la victima
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Las victimas no denuncian los hechos de violencia intrafamiliar; solo quince casos (11%) lo hicieron; el
73% de las victimas reportaron que no recibieron ningun tipo de ayuda (grafica 20). Estos resultados
dejan entrever que las instituciones gubernamentales y no gubernamentales que atienden victimas
de violencia intrafamiliar solo lo estdn haciendo con el 11% de quienes se acercan a denunciar.

Grafica 20. Frecuencia de la denuncia por parte de las victimas
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Discusion

La investigacion demuestra que la prevalencia de violencia intrafamiliar en Barrancabermeja es
del 54%, un porcentaje mas elevado que lo reportado para Colombia por la Encuesta Nacional
de Demografia y Salud Sexual, desarrollada en Colombia en el 2010, y por el informe de la Asam-
blea General de las Naciones Unidas (1995).

Otro aspecto que reveld el estudio es que las mujeres son el mayor ndmero de victimas, y el es-
poso es el mayor agresor, en 34% de las victimas de violencia intrafamiliar, seguido por la madre,
con 24%, y en tercer lugar el padre, con 12%. Estos resultados sefialan que la modalidad de violen-
cia intrafamiliar que mas se da en los hogares de Barrancabermeja es la de género, o contra la
mujer, seguida del maltrato infantil. Los hallazgos de la investigacion coinciden con lo revelado
por el Informe de Medicina Legal y Ciencias Forenses (2005), que reporté que el mayor nimero
de casos atendidos en el 2004 fue el de mujeres victimas de violencia conyugal, con 62%.

Los resultados del estudio igualmente coinciden con los reportes del Observatorio de Salud
Publica de Santander, que muestran cémo las mujeres son las mayores victimas de violencia
intrafamiliar fisica, razdn 4:1, con mayor representacién del grupo de 14 a 45 afios; esta tenden-
cia se mantiene en los casos reportados de violencia emocional, mientras la violencia fisica se
reportaba en el 68% de las mujeres y el 42,8% de los hombres, siendo los menores de 15 afios los
mds afectados: 82,5%. Por su parte, la negligencia y el abandono sobre los menores de 15 afios
se reportan en mayor porcentaje.

El tipo de violencia que mas han sufrido los habitantes de Barrancabermeja en sus hogares es la
fisica, en 45%, seguida por la violencia psicoldgica, con 44%, y finalmente la violencia sexual, en 11%.
Estos datos estdn por encima de lo encontrado por los investigadores del Instituto Materno Infantil
de Bogotd en su investigacion titulada “Violencia contra la mujer. Andlisis en el Instituto Materno
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Infantil de Bogotad, Colombia, 2005. Estudio de cohorte transversal” (2008), quienes mostraron que
una de cada cinco mujeres sufria de violencia fisica, y una de cada tres violencia psicoldgica, encon-
trando prevalencias de violencia psicoldgica del 33% y sexual del 3,3%. Resultados que estan muy por
encima de lo reportado en el mundo, que establecen entre el 16% al 30% la prevalencia de violencia
psicoldgica, pero muy cerca a lo reportado en Colombia por el estudio de la Encuesta Nacional de
Salud y Demografia y el Informe de la Asamblea General de las Naciones Unidas (1995), donde esta-
blecen 39% de prevalencia de violencia fisica y 41% de violencia psicoldgica en el pafs. En este mismo
informe se demuestra la prevalencia de violencia sexual en el 6%. Llama la atencién que los resulta-
dos de este trabajo, en lo relacionado con violencia sexual, estdn muy por encima de lo encontrado
y/o reportado en el ambito nacional.

El nimero de hechos de violencia (magnitud) y la frecuencia de los mismos ubican la combina-
cién de la violencia fisica y psicoldgica como la que mas afecta a las victimas de violencia intra-
familiar, con 87 casos reportados; seguida por la combinacién de la violencia fisica, psicoldgica
y sexual como la segunda en magnitud padecida por las victimas de violencia intrafamiliar, con
29 casos reportados en el municipio de Barrancabermeja.

El tipo de violencia distribuida por comunas revelé que en la comuna 7 es donde mas se presen-
ta la violencia fisica, mientras en la comuna 4 la violencia psicoldgica, y en la comuna 3 la vio-
lencia sexual; en la combinacién de violencia fisica y psicolégica en la comuna 5 es donde més
casos se reportan, con 17 victimas, seguida por la comuna 6, con doce. Estos resultados, como
lo sefalan los investigadores del Instituto Materno Infantil de Bogotd (2008), plantea que a la
hora de intervenir a las victimas de violencia doméstica se debe hacer de manera integral, con
programas que apunten a todos los tipos de violencia, porque en la mayoria de las victimas
estas se dan simultdneamente.

El hacer sentir mal consigo mismo(a) a las victimas y el desprecio son los dos hechos de vio-
lencia psicoldgica que mds han afectado a las victimas de violencia intrafamiliar. Reportando
62 las victimas que muchas veces las han hecho sentir mal consigo mismo(a) y 55 que muchas
veces las han despreciado o ignorado por parte de algiin miembro de su familia. Con relacién a
la violencia psicoldgica, el estudio reveld que esta se da en los hogares con mayor frecuencia e
intensidad que los otros tipos de violencia.

El hecho de violencia sexual con mayor magnitud y frecuencia es el de
tocamiento de las partes intimas sin consentimiento de la victima; tre-

ce casos reportaron que muchas veces fueron forzadas a esta situa-
cién y once sefialaron que algunas veces.

El estudio indica que en Barrancabermeja se inflige mal-
trato infantil en un porcentaje dramatico, 67% de los ca-
sos, los cuales identificaron a la madre y el padre como
los agresores o responsables de los hechos de violencia fisica,
psicoldgica y sexual.

Los golpes con la mano, el pie, un palo u otro objeto y los em-
pujones o tirones son los hechos de violencia fisica que mas se
registran en los hogares de Barrancabermeja. Reportando 39
las victimas que muchas veces fueron golpeadas, y 35 que muchas
veces fueron empujadas por algin miembro de la familia.
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Estos resultados indican que en Barrancabermeja se deben
implementar programas comunitarios de ayuda a las mujeres
victimas de violencia doméstica, de igual manera se deben
formular y desarrollar campafas educativas de prevencidon
de violencia intrafamiliar. Finalmente, es importante iniciar
programas de intervencién con el agresor, con los hombres
golpeadores de sus compafieras; si no se inicia este tipo de
intervencién, poco o nada se incidird en la disminucién de la
prevalencia de la violencia intrafamiliar.

Es urgente que el municipio empiece a trabajar este tema
con los padres de familia. Un espacio privilegiado para ha-
cerlo con los padres de familia son las escuelas y colegios, se
debe incluir de manera urgente un programa de acompafia-
miento a padres de familia relacionado con vinculo afectivo,
pautas de crianza y modificacion de conductas de castigo.

Los hallazgos sefialan que la cobertura de atencién a victimas
de violencia intrafamiliar en Barrancabermeja no es suficien-
te por la magnitud de la problemdtica, 54% de prevalencia, la
poca denuncia, 11%, y poca efectividad de la ayuda, 27% de las
victimas reconocen haber recibido algtn tipo de esta. Los re-
sultados coinciden con lo encontrado por los investigadores
Ortiz, Franco y Campo (2007) en su trabajo “Una aproxima-
cién a la medicién de la violencia familiar en Santiago de Cali,
2003-2005”, quienes sefalan que los estudios realizados para
el abordaje de la violencia familiar muestran que el acceso de la
poblacidn a las instituciones para el reporte y atencidn es bajo.
Esto hace necesario revisar, en los casos que consultan
a las instituciones, antecedentes previos de violencia,
ademas de la caracterizacién del caso frente a la gra-
vedad de lesiones fisicas o psicoldgicas como objeto
de interés en la medicién de carga de enfermedad,
aspectos que no son indagados en el Observatorio
de Violencia Familiar del municipio de Cali. De la mis-
ma forma, se deberan disefiar programas de capacita-
cién para sensibilizar al personal de las instituciones de
salud en la identificacién y reporte de casos, garantizando
una atencidn integral que no se centre en el proceso de salud-
enfermedad como dolencia o patologia.

De igual manera, en la aplicacién de la encuesta se pudo obser-
var que la resistencia de las victimas para acudir a las unidades
de atencién tiene que ver con el temor a la doble victimizacion
y con el tiempo tan prolongado que dura entre la denuncia 'y la
ayuda recibida por parte de las instituciones gubernamentales
encargadas de proteger a las victimas de violencia intrafamiliar.
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Para terminar, es preocupante la cifra de 11% de violencia sexual que se obtuvo en el estudio,
comparada con los registros nacionales e internacionales, los cuales estan por debajo de lo de-
tectado en este trabajo; es urgente implementar programas de apoyo comunitario a victimas
de violencia sexual, se debe iniciar un programa de acompafiamiento psicoldgico, médico y
social especializado para victimas de violencia sexual, programa que no existe en el municipio,
cuando son estas victimas de violencia intrafamiliar las que reportaron que no han recibido
ayuda especializada.

Asimismo, el municipio debe implementar un Observatorio de Violencia Intrafamiliar, donde se
haga vigilancia epidemioldgica de la violencia intrafamiliar con un monitoreo e informe mensual
de la intervencién y seguimiento a las variables criticas detectadas en esta investigacion.
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