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Violencia familiar en adolescentes.

Familiar violence in adolescents.
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RESUMEN

Se realizó una investigación observacional descriptiva con los adolescentes de 11 a 15 años del Consultorio
Médico de la familia No. 35 del Policlínico Docente Comunitario Sur de Morón, en el período comprendido
desde septiembre del 2003 a marzo del 2004.; el mayor porciento de los adolescentes convivía con  la
madre y padrastro y las situaciones de violencia presenciadas  con mas frecuencia fueron las discusiones
entre los miembros de la familia. El 94,4 % de los adolescentes refirió haber sufrido violencia psicológica.
La actitud asumida por los padres ante un problema del adolescente fue dedicar un tiempo para conversar
con ellos. La situación “al hablarle me grita y me insulta”  predominó como una manifestación de violencia
de los adolescentes referida por la madre.
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  INTRODUCCION

    El Síndrome de Maltrato Infantil es un fenómeno complejo de la sociedad desde hace siglos, pero con
características especiales en la etapa actual, puesto que puede envolver a cualquier grupo socioeconómico en mayor
o menor intensidad y resultan las familias desposeídas las más afectadas.

La familia como eje central de la vida ayuda al desarrollo del hombre. Es una de las instituciones sociales en que es
más difícil identificar y nombrar la violencia, para niños y adolescentes resulta muy difícil

reconocer que sus padres practiquen violencia sobre ellos. (1)

Ahora bien ¿por qué si tiene tanta incidencia en todas las sociedades y entre todo tipo de personas la mayoría de
sus manifestaciones permanecen soterradas y silenciosas? Es considerada como un asunto estrictamente privado y
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ello exacerba los sufrimientos de las victimas que deben padecer en silencio.

Mientras más violencia reciba un niño de sus padres más proclive es este a su vez a ser violento con otro durante
su edad adulta y por lo tanto, están predispuestos a ejercer la violencia porque ya lo han aprendido por la forma en
que han sido educados. Este cuadro se completa con la violencia que ellos mismos observan en su hogar (2).

En Cuba como en otros países resulta difícil estimar la magnitud de la violencia domestica debido a la falta de
datos adecuados, a todas luces el tema de la violencia y sobre todo en la etapa mas difícil del desarrollo del niño, la
adolescencia esta reclamando nuevas indagaciones, acciones y divulgación, por todo lo cual se considera muy útil
proceder con este estudio en nuestra área de salud sobre la violencia intra familiar en adolescentes donde nos
propusimos el objetivo de identificar algunas variables relacionadas con la violencia en adolescentes y sus familias.

 

METODO

Se realizó una investigación observacional descriptiva con  adolescentes del CMF Nro: 35 del Policlínico
Docente Comunitario Sur de Morón, en el período comprendido desde  Septiembre 2003 a Marzo 2004.

El universo estuvo constituido por todos  los adolescentes en edades comprendidas de 11 a 15 años de dicho
consultorio.

Criterios de exclusión.

•        Pacientes retrasados mentales.

•        Pacientes con patologías psiquiatricas.

•        Pacientes con trastornos de conducta.

•        Afecciones neurológicas.

Como fuente de recolección de la información se utilizó la encuesta aplicada de forma individual al adolescente
(Anexo 1) y a la madre o sustituto (Anexo 2), la cual fue validada mediante un pilotaje a 30 sujetos.

La técnica de procesamiento de la información fue computarizada, y como medida de resumen se utilizaron las
distribuciones de frecuencias y los porcentajes.

Los resultados se presentaron en tablas y gráficos y se emitieron conclusiones y recomendaciones en
correspondencia con los objetivos propuestos.

Se redactó un informe final teniendo en cuenta los requisitos establecidos por el departamento de Post Grado de la
Facultad de Ciencias Médicas de Ciego de Ávila.

 

RESULTADOS  Y DISCUSION

El 30.6% de los adolescente convivía con la madre y padrastro, el 22.2% con el padre y madrastra y el 19.4 % solo
con la madre (Tabla Nro 1).

Los niños que viven sin uno de sus padres naturales tienen mayor riesgo de sufrir malos tratos (4).

En la tabla # 2 se aprecia que el 72.2 % refirió la presencia de discusiones entre los miembros de la familia y un
61.1% de relaciones muy conflictivas.

En la literatura revisada se plantea que los niños que provienen de familias disfuncionales o de familia donde los
roles y los límites no están bien establecidos tienen mayores riesgos de sufrir malos tratos (3, 5, 6,7)
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En la tabla #3 se puede apreciar que el mayor porciento (94.4%) refirió haber sufrido violencia psicológica.

Pérez Fuentes en su trabajo de ”violencia en el Niño” plantea que el abuso psicológico es muy frecuente en los
adolescentes y de difícil detención (3).

En la tabla #4 apreciamos la actitud asumida por los padres con el adolescente ante un problema; hubo un
predominio de la situación “mi Madre o Padre dedican un tiempo a conversar conmigo”, con un 55.5 %, mientras
solo el 8.3% refirió que “sus ideas se tienen en cuenta al solucionar un problema familiar”.

El la tabla Nro 5 se distribuyen las manifestaciones de violencia presentes en el adolescente según criterio de la
madre. En el 77,7 predominó que “al hablarle me grita y me insulta “.

Estos resultados coinciden con la bibliografía revisada y se plantea que en la adolescencia los conflictos con los
padres aumentan, se produce una negación de la autoridad paterna porque las normas de comportamiento las
establece el grupo de amigos (8, 9,10).

 

CONCLUSIONES

1)      El mayor porcentaje de los adolescentes convivían con la madre y padrastro (30,6 %).

2)      En el 72,2 % de los adolescentes predominó la situación “discusiones entre los miembros de la familia”

3)      El 94,4 % refirió haber sufrido violencia psicológica.

4)      La actitud asumida por los padres ante un problema del adolescente en mayor porcentaje fue “mi madre o
padre dedican un tiempo a conversar conmigo”.

5)      En el 77,7 % de los adolescentes  las manifestaciones de violencia presentes fueron “al hablarle me gritan y
me insultan”.

 

ABSTRACT

A descriptive observacional investigation with the adolescents of 11 to 15 years of the Medical Doctor's office of
family no. 35 of the Educational Policlínic Communitarian South of Morón was made, in the period
included/understood from September of the 2003 to March of the 2004; the greater percent of the adolescents
coexisted with the mother and no father and have been present at situations of violence with, but frequency were
the discussions between the members of the family. 94.4 % of the adolescents referred to have undergone
psychological violence. The attitude assumed by the parents before a problem of the adolescent was to dedicate a
time to talk with them. The situation “when speaking to him shouts to me and it insults to me” predominated like a
manifestation of violence of the adolescents referred by the mother.

 

REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS.

1. Acosta Tieles Néstor. Maltrato Infantil.  Habana: Científico Técnica; 2002

2. Muñiz Ferrer M.C, Jiménez García Y. “Sobre la percepción de la violencia intrafamiliar con los niños”.
Revista Cubana Medicina General Integral; 1996, 12 (2): 120-5.

3. Pérez Fuentes G, González Pérez J. Violencia en el niño. Ponencia Taller de Violencia. Enero 1995. Cuidad
Habana.

4. Susan G. Melvin MC Rhyne. Malos tratos y abandono a menores 2003.New York: Mosby; 1999. Domingo



FACULTAD DE CIENCIAS MÉDICAS

file:///H|/INFOMED/TX_INFOMED/TX_INFOMED_Articulos%20de%20revistas/05_INFOMED_RMA_VFA.htm[14/11/2012 17:22:40]

F. “La violencia intra familiar”. FMC.2000, 4: 205-206.

6. Artiles de León I. Violencia y Sexualidad. Habana: Científico Técnica, 2000, p 6-66.

7. Núñez de Villavicencio Porro F. Psicología Medica Tomo I. 1991 p. 221.

8. Petrouski A. Psicología evolutiva y pedagógica. Editorial progreso Moscú, 1985. p 143-144.    

9. Domínguez L. Amores difíciles. Periódico Juventud Rebelde 28-2-2003: 5.

10. Maldivas Pérez D. Normas factibles y razonables. Periódico Trabajadores. 17-2-2003: 15.

  anexos

 Tabla Nro 1: Distribución de los adolescentes según convivencia con uno o ambos padres o sustitutos.

   

Convivencia No %
Con ambos padres   6    16.7
Con la madre y padrastro 11    30.6
Con el padre y madrastra   8    22.2
Solo con la madre   7    19.4
Solo con el padre   3      8.3
Con otros familiares   1      2.8
Ningún familiar   
Total 36 100.0

 

Fuente: Encuesta.

 

 

Tabla Nro 2: Distribución de los adolescentes según situaciones de violencia presenciada en la familia.

                                                                                                            n = 36

Situaciones presenciadas por el adolescente Nro %
Discusiones entre los miembros 26 72.2
Agresiones verbales entre los miembros 17 47.2
Relaciones muy conflictivas ( ingestión de bebidas alcoh.
drogas, discusiones ftes. y agresiones entre los miembros

22 61.1

Relaciones armoniosas 12 33.3

  Tabla Nro 3 Distribución según tipo de violencia sufrida en el seno de la familia según criterio del adolescente.

    n = 36

Tipo de violencia No %
Violencia psicológica 34 94.4
Violencia física 29 80.5
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Violencia sexual 0 0.0

  Tabla Nro 4: Distribución según actitud asumida por los padres con el adolescente ante un problema.

    n = 36

Actitud asumida por los padres ante un problema del
adolescente.

No %

Mis ideas son tenidas en cuenta al solucionar un problema
familiar.

3 8.3

Mi madre o padre dedican un tiempo a conversar conmigo. 20 55.5
Compartimos algún tiempo libre y escuchan mis opiniones. 11 30.6
Cuanto tengo problemas puedo contar con la ayuda de mis
padres

10 27.7

Se respetan mis criterios 5 13.8
Me rechazan 6 16.7

  Tabla Nro 5: Distribución según manifestaciones de violencia presentes en los adolescentes.

   n = 36

Manifestaciones de violencia presentes No %
Al hablarles me gritan y me insultan 28 77.7
Enfrentamiento con los adultos 12 33.3
La escucho y obedece 3 8.3
No obedece 8 22.2
Tira cosas y agrede a otros miembros de la familia 9 25.0
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