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RESUMEN

Introduccion: La violencia familiar es un problema social que afecta a un alto porcentaje
de familias de cualquier comunidad en todos los niveles econdmicos y culturales.
Objetivo: Determinar los factores asociados a la violencia familiar en estudiantes de
ciencias de la salud de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga de Ica.

Método: Analisis secundario en una muestra de 1201 estudiantes universitarios que
cursaban las carreras profesionales de ciencias de la salud de la Universidad Nacional San
Luis Gonzaga de Ica (Facultades de Medicina, Odontologia, Enfermeria, Farmacia y

Ciencias). Se calcularon los OR ajustados con sus intervalos de confianza al 95 %.
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Resultados: Los estudiantes que presentaron mayor riesgo de ser victimas de violencia
familiar fueron las mujeres (OR = 1,92; 1C95 %:1,21-3,03), los menores a 20 afios
(OR = 1,84; IC95 %:1,21-2,78), aquellos que fueron victimas de maltrato infantil
(OR = 3,93; 1C95 %:2,35-6,59), los que consumieron bebidas alcohdlicas (OR = 1,75;
IC95 %:1,02-2,99), con bajo nivel de autoestima (OR = 3,48; 1C95 %:1,94-6,21),
pertenecientes a familias disfuncionales (OR = 4,06; 1C95 %:2,26-7,30) y en aquellos que
no perciben exigencia docente en los estudios (OR = 2,19; 1C95 %:1,43-3,36).
Conclusiones: Los estudiantes universitarios de Ciencias de la salud de sexo femenino,
menores de 20 afios, con antecedentes de maltrato infantil, en cuyas familias esta presente
el alcoholismo, que tienen bajo nivel de autoestima y no perciben exigencia docente en
los estudios tienen mayor riesgo de ser victimas de violencia familiar.

Palabras clave: violencia doméstica; violencia familiar; estudiantes del area de la salud;

riesgo.

ABSTRACT

Introduction: Family violence is a social problem that affects a high percentage of
families in any community from all economic and cultural levels.

Objective: To determine the factors associated with family violence in students of Health
Sciences from San Luis Gonzaga de Ica University, Peru.

Methods: A secondary analysis was conducted in a sample of 1201 university students
who attended the Health Sciences majors of San Luis Gonzaga de Ica National University
(Medicine, Dentistry, Nursing, Pharmacy and Sciences Faculties). Adjusted ORs were
calculated with their confidence intervals at 95%.

Results: Students who presented the highest risk for being victims of family violence
were women (OR=1.92, 95%CI: 1.21-3.03), those under 20 years old (OR=1.84,
95%Cl:1.21-2.78), those who were victims of child abuse (OR=3.93, 95%Cl:2.35-6.59),
those who consumed alcoholic beverages (OR=1.75, 95%CI:1.02-2.99), those with low
self-esteem (OR=3.48, 95%CI:1.94-6.21), those belonging to dysfunctional families
(OR=4.06, 95%Cl:2.26-7.30), and those who do not perceive teacher’s exigency in their
studies (OR=2.19, 95% CI: 1,43-3.36)

Conclusions: Female health sciences™ university students, under 20 years old, with a
history of child abuse, with alcoholism present in their families, who have low self -
esteem and with no teaching exigencies in their studies have a higher risk for being

victims of family violence.
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INTRODUCCION

La violencia familiar es un problema social que afecta a un alto por ciento de las familias
de cualquier comunidad y de todos los niveles econdmicos y culturales.®Y) Tiene un gran
impacto en las economias de los paises de altos ingresos, mientras que en los paises de
medianos y bajos ingresos, aunque no se ha cuantificado, existe evidencia que puede
llegar a ser un elevado porcentaje de su producto bruto interno.?®

Se trata de relaciones que implican un abuso de poder de parte de quien ejerce maltrato,
el que pueden ser psicoldgicos, fisicos o sexuales.®Y) La violencia representa, ademas, una
paradoja en la que el perpetrador del dafio es “aquel que debe cuidar o proteger” a la
victima y puede ocurrir en cualquier momento de la vida.®

En los ultimos afios el Perd presenta un crecimiento alarmante de los indices de violencia
familiar® y existe variada informacion sobre el tema. Aunque no se ha determinado su
prevalencia y caracteristicas en estudiantes universitarios, la violencia psicoldgica puede
estar fuertemente asociada a la conducta suicida en esta poblacion.®

En este contexto se plantea el presente estudio con el objetivo de determinar los factores
asociados a la violencia familiar en estudiantes de ciencias de la salud de la Universidad

Nacional San Luis Gonzaga de Ica.

METODOS

Disefio, poblacion y muestra
Se realiz6 un anélisis secundario de un estudio observacional y descriptivo realizado en
una poblacion constituida por 2753 estudiantes que cursaban las carreras profesionales de
ciencias de la salud de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga de Ica (Facultades de
Medicina, Odontologia, Enfermeria, Farmacia y Ciencias) durante el afio 2011. La
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muestra se obtuvo con un coeficiente de confiabilidad igual a 1,96; error absoluto de
0,025; para un maximo poder muestral (p = 0,5), y fue recolectada mediante muestreo
multietapico (por conglomerados de cada facultad, estratificado por afio de estudio v,

finalmente, aleatorio para determinar los sujetos que ingresaron al estudio).

Instrumentos
Se aplico una ficha de observacion que incluia tres dimensiones correspondientes a las
caracteristicas individual, familiar y del entorno. Asimismo, se usaron tres escalas:
APGAR familiar, que consta de cinco preguntas para evidenciar el estado funcional de la
familia®®78919: escala de depresion de Zung, que consta de veinte preguntas sobre la
frecuencia de los sintomas durante los dltimos quince dias valoradas mediante escala de
Lickert®!%12: vy escala de autoestima de Rosenberg, que consta de 10 preguntas,
puntuables entre 1y 4 puntos, y establece como rango normal la puntuacion entre 25y 35

puntos.®®

Variables

La variable dependiente fue violencia familiar, mientras que las variables independientes
incluyeron las caracteristicas individuales, familiares y del entorno. Todas ellas fueron
dicotomizadas.

Para identificar si el alumno fue victima de violencia familiar se hicieron cuatro
preguntas: ¢fue victima de violencia familiar?; ;fue victima de castigo fisico por parte de
un familiar?; ¢fue victima de castigo psicol6gico por parte de los padres?; ¢fue victima de
violencia sexual en su familia? Todas las preguntas con respuestas dicotomicas
codificadas con 0 = no y 1= si. La variable violencia familiar se determin6 a partir de la
presencia de alguno de estos tipos de violencia y fue dicotomizada con los valores:
0 =ningun tipo de violencia y 1 = victima de al menos uno de los tipos de violencia.

Las caracteristicas individuales evaluadas fueron: sexo (0 = masculino y 1 = femenino),
grupo etario (0 = de 20 afios a mas y 1 = edad menor de 20 afios), estado civil
(0 = conviviente/casado y 1= soltero), lugar de nacimiento (0 = sierra/selva y 1 = costa),
tipo de colegio (0= privado y 1= publico), préctica de actividad deportiva (0 = si y
1 = no), pertenencia a organizacion estudiantil (0 =si y 1 = no), antecedente de maltrato
infantil (0 = no y 1 = si), antecedente de violencia sexual (0 = no y 1 = si), presencia de

dificultades econdmicas para seguir estudios universitarios (0 = no y 1 = si), consumo de
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tabaco (0 = no y 1 = si), consumo de bebidas alcohdlicas (0= no y 1= si), nivel de
autoestima (0 = baja y 1= normal/alta) y presencia de depresion (0 =no y 1= si).

Las caracteristicas familiares observadas fueron: desempleo del jefe del hogar (0 = noy
1= si), separacion de padres o sustitutos (0 = no y 1= si), ausencia de padre o madre
(0= no y 1= si), presencia de alcoholismo (0 = no y 1= si), presencia de drogadiccion
(0 = no y 1= si), funcionamiento familiar (0 = buena funcién familiar y 1 = disfuncion
familiar), presencia de conductas suicidas de familiares (0 = no y 1= si), discusion con
padres/enamorado(a)/pareja (0 = no y 1 = si), vivienda o residencia adecuada para vivir
(0 =noy 1 =si) y exigencia familiar en los estudios (0 = no y 1= si).

Las caracteristicas del entorno incluyeron: zona de residencia (0= urbana y 1= rural),
vecindario insalubre y/o inseguro (0 = noy 1 = si), acceso a armas (0 = no y 1 = si),
participacion en pandillas (0 =no y 1 = si), estudio de la carrera profesional que quiere
(0=si y 1 = no), sobrecarga de trabajos y tareas académicas (0 = no y 1 = si), asi como
percepcion de exigencia docente en los estudios (0 = no y 1= si).

Las caracteristicas familiares y del entorno se evaluaron a través de la percepcion del

estudiante.

Analisis estadistico
Se utilizo el estadistico chi cuadrado para verificar la asociacion de cada una de las
variables con la violencia familiar. Ademas, se calcularon OR crudos y luego se aplico el
Modelo de regresion logistica multiple para identificar las variables que, por cada grupo
de caracteristicas, se encontraban asociadas a la violencia familiar. Se calcularon los OR
ajustados con sus intervalos de confianza del 95 %. Se utilizé un nivel de significancia de
0,05. Finalmente, con aquellas variables que resultaron estadisticamente significativas en
cada grupo de caracteristicas, se generd un modelo final evaluando su bondad de ajuste a

través de la prueba de Hosmer Lemeshow.

Aspectos éticos
La encuesta se realizo en los meses de abril y mayo de 2011 con la autorizacion del
Decano de cada facultad. Para mantener el anonimato de los estudiantes, no se solicitaron
nombres ni apellidos u otros datos que pudieran permitir su identificaciéon. La
confidencialidad se logrd limitando el acceso a los datos solo a los investigadores. A

todos los alumnos se les solicitd su consentimiento para incluirlos en el estudio, luego de
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explicarles las caracteristicas del mismo y responder las preguntas e inquietudes. Este

consentimiento se realizo a través de la firma del documento elaborado para tal fin.

RESULTADOS

La edad promedio de los estudiantes universitarios fue de 21 a 24 afos, de los cuales
63,36 % eran mujeres. Se observo que 24,9 % estudiaban Farmacia; 21,15 % Enfermeria;
20,82 % Medicina; 16,99 % Odontologia y 16,14 % Biologia. De ellos, 119 (9,91 %)
fueron victimas de algun tipo de violencia familiar (tabla 1).

Cuando se analizo la violencia familiar segun las caracteristicas individuales de los
alumnos se observo que: el sexo (x*= 6,376; p= 0,012), el grupo etario (x>= 8,408;
p= 0,004), los antecedentes de maltrato infantil (x?= 53,367; p=0,000), haber sido victima
de violencia sexual (x?= 14,709; p= ,000), tener dificultades econémicas (x?= 33,042;
p= 0,000), el nivel de autoestima (x?>= 35,821; p= 0,000), asi como la depresion
(x?= 21,140; p= 0,000) se encontraban asociadas a la violencia familiar. Las mujeres
(11,56 %) y los menores de 20 afios presentaron mayor porcentaje de violencia familiar
(13,43 %). También se observé que en los estudiantes victimas de maltrato infantil
(30,69 %), victimas de violencia sexual (26,67 %), aquellos que pasaron dificultades
econdmicas (18,42 %), asi como en los que tuvieron depresion (18,14 %) y presentaban
bajo nivel de autoestima (29,49 %) existi0 mayor porcentaje de violencia familiar
(tabla 2)

En el analisis de la violencia familiar segun las caracteristicas de la familia de los
estudiantes, se observd que el tipo de familia (x?2 = 9,718; p = 0,021), el desempleo
(x? = 24,306; p = 0,000), el apoyo econémico (x? = 19,890; p = 0,000), la separacion de
los padres o sustitutos (x> = 6,235; p = 0,013), la ausencia del padre o la madre
(x?=8,878; p = 0,003), la presencia de alcoholismo en la familia (x?>= 30,543; p = 0,000),
el funcionamiento familiar (x? = 40,442; p = 0,000), las conductas suicidas de familiares o
amigos (x? = 16,522; p = 0,000) y tener vivienda o residencia adecuada para vivir
(x? = 12,344; p = 0,000) son caracteristicas asociadas con la violencia familiar. Hubo
mayor proporcion de violencia familiar cuando existi6 desempleo del jefe del hogar
(25,61 %), separacion de los padres (19,64 %) o cuando estan ausentes (14,84 %),
presencia de alcoholismo en el seno familiar (30,16 %), conductas suicidas de familiares

(27,08 %) y en aquellos que no poseen una vivienda adecuada para vivir (16,43 %).
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Finalmente, la violencia familiar se present6 en mayor porcentaje en estudiantes con
familias disfuncionales (14,27 %) (tabla 3).

Tabla 1 - Violencia familiar segln caracteristicas del entorno

Carac::;i:.:li:;as del ;i:‘:ﬁi':l:'iz Pr::iba Valor de p Cl('::lr:!o

5 (%) cuadrado

Zona de residencia

e 3T (13.90) 63

' Urbana . 88(9,00) 4,891 0,027 % 1,00
Vecindario insalubre y/o inseguro

' Si 45 (13,43) : 1,66
No 74 (8,55) 6,46 0,011 % 1,00
Acceso a armas

| Si 3 (5,56) 0,52
o 116 (10.10) 1,200 0,355* =00
: Participacién en pandillas

Ss ......................... 1 (5.56) 053

| No 118 (9,97) - 1,000 * 100
Facultad

Enfermeria 30 (11,81) 1,84
Biologia 21 (10,82) 1,66
' Odontologia 21 (89,71) 3,958 0,412 1,57
Farmacia 30 (10,03) 1,52
Medicina . 17 (6,80) 1,00

: Estudia la carrera profesional que quiere

| Si 91 (9,01) 1,00
No 28 (14,66) 5744 0,017 1,73

: Sobrecarga de trabajos y tareas académicas
' Si 86 (12,10) ' 1,91

' No 33(6,73) 9,339 0,002 ** 1,00
Exigencia docente en los estudios

S . 39(6,40) 1,00
"No 80 (13,51) 16,998 0,000 ** 558

* Probabilidad obtenida con la prueba exacta de Fisher

** Significativo a un nivel de significancia

de 0,05
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Tabla 2 - Violencia familiar segun caracteristicas individuales

Caracteristicas Violencia Prue_ba OR
Individuales familiar n (%) chi Valor de p crudo
cuadrado
Sexo
| Femenino 88 (11,56) 1,73
: 6,376 0,012 **
| Masculino 31 (7,05) 1,00
| Grupo etario
Menor a 20 afios 54 (13,43) 8 408 0.004 ** 1,75
| De 20 afios a mas 65 (8,14) ! ! 1,00
| Estado civil
| Soltero 117 (10,14) 2,54
; e - 0,313 *
| Conviviente / casado 2 (4,26) 1,00
' Lugar de nacimiento
: Costa 99 (10,04) 0.107 0.743 1,09
| Sierra / Selva 20 (9,30) ! ! 1,00
| Tipo de colegio
[ Publico 86(10,09) 0113 0737 1,08
Privado 33 (9,46) ! ! 1,00
| Practica de actividad deportiva
| Si 63 (9,78)
; 0,024 0,875
No 56 (10,05) 1,03
_ Pertenencia a organizacion estudiantil
si 13 (6,70) ) 666 0102 1,00
No 106 (10,53) ! ! 1,64
Antecedente de maltrato infantil
| Si 31 (30,69) 53 367 0.000 ** 5’09
[ No 88 (8,00) ’ ’ 1,00
Antecedente de violencia sexual
X Si | 12 (26,67) 14 709 0.000 ** ......3.’..56 .......
No 107 (9,26) ’ ’ 1,00
| Dificultades econdmicas para seguir estudios universitarios
[si 56 (18.42) 33 042 0.000 +* 2,99
| No 63 (7,02) ! ! 1,00
[si 56 (18.42) 33 042 0.000 +* 2,99
| No 63 (7,02) ! ! 1,00
| Consumo de tabaco
Si 17 (12,14) 1,30
0,886 0,346
| No 102 (9,61) 1,00
| Consumo de bebidas alcohdlicas
| Si 98 (10,71) 2 768 0096 1,51
| No 21 (7,34) ’ ’ 1,00
Nivel de autoestima
| Baja 23 (29,49) 4,47
Normal /alta 96 (8,55) 35,821 0,000 ** 1,00
Depresidn
Si 41 (18,14) 2,55
e 78 (8.00) 21,14 0,000 ** 50

* Probabilidad obtenida con la prueba exacta de Fisher

** Significativo a un nivel de significancia de 0,05
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Tabla 3 - Violencia familiar seguiin caracteristicas de la familia

Violencia
L o . Prueba chi
Caracteristicas de la familia | familiar n Valordep OR Crudo
Cuadrado
| (%)

Desempleo del jefe del hogar

Si [ 21 (25,61) 3,59
_ 24,306 0,000 **
No | 98(8,76) 1,00

Separacion de padres o sustitutos

si | 11 (19,64) 2,35
! 6,235 0,013 **
No | 108 (9,43) 1,00

Ausencia de padre o madre

si | 38(14,84) 1,86
! 8,878 0,003 **
No | 81(8,57) 1,00

Presencia de alcoholismo

Si [ 19 (30,16) 4,48
! 30,543 0,000 **
No [ 100 (8,79) 1,00

Presencia de drogadiccidn

Si 1(11,11) 1,14
! 0,610 *
No [ 118 (9,90) 1,00

Conductas suicidas de familiares

si [ 13 (27,08) 3,67
16,522 0,000 **
No [ 106 (9,19) 1,00

Discusion con padres/enamorado(a)/pareja

[

Si | 46 (9,79) 0,98
0,013 0,91
No | 73(9,99) 1,00

Vivienda o residencia adecuada para vivir

si | 84 (8,50) 1,00
12,344 0,000 **
No | 35(16,43) 2,12

Exigencia familiar en los estudios

Si | 104 (10,21) 1,27
! 0,668 0,414
No | 15(8,24) 1,00

Funcionamiento familiar

Disfuncién familiar | 105 (14,27) 5,36
40,442 0,000 **
Buena funcién familiar | 14 (3,01) 1,00

* Probabilidad obtenida con la prueba exacta de Fisher

** Sjgnificativo a un nivel de significancia de 0,05

Cuando se analizo la violencia familiar segun las caracteristicas del entorno extrafamiliar
de los alumnos, se encontr6 que: la zona de residencia (x? = 4,891; p = 0,027), el
vecindario insalubre o inseguro (x? = 6,465; p = 0,011), el estudiar la carrera profesional
que quiere (x2 = 5,744; p = 0,017), la sobrecarga de trabajos y tareas académicas
(x?=9,339; p = 0,002) y la exigencia docente en los estudios (x?= 16,998; p = 0,000) son
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caracteristicas asociadas a la violencia familiar. La que se presenté en porcentajes mas
elevados en: estudiantes que proceden de la zona rural (13,90 %), cuando el vecindario es
insalubre o inseguro (13,43 %), cuando no estudian la carrera profesional que quieren
(14,66 %), que tienen sobrecarga de trabajos y tareas académicas (12,10 %) y aquellos
que los docentes no les exigen en los estudios (13,51 %) (tabla 1).

Luego de identificar las caracteristicas (individuales, del entorno familiar y del entorno
extrafamiliar) asociadas a la violencia se aplicé un modelo de regresion logistica por cada
dimensién (individual, familiar y entorno extrafamiliar). En relacion a las caracteristicas
individuales, los estudiantes que presentan mayor riesgo de ser victima de violencia
familiar son las mujeres (ORa = 1,87; IC95 %:1,19-2,95), los menores de 20 afios
(ORa = 2,15; 1C95 %:1,41-3,27), aquellos que han sido victimas de maltrato infantil
(ORa = 3,81; 1C95 %:2,26-6,40), estudiantes con dificultades econdémicas (ORa = 2,67;
IC95 %:1,74-4,08), los que consumen bebidas alcohdlicas (ORa = 2,21; 1C95 %:1,29-
3,78) y los que presentaron bajo nivel de autoestima (ORa = 3,82; 1C95 %:2,15-6,82).
Por otro lado, los estudiantes con presencia de alcoholismo (OR = 3,41; 1C95 %:1,89-
6,13) y disfuncion en la familia (OR = 4,88; 1C95 %:2,74-8,68) son los que presentaron
mayor riesgo de ser victimas de violencia familiar, siendo estas dos caracteristicas del
entorno familiar las que se encontraron asociadas a la violencia familiar.

En el andlisis multivariado de las caracteristicas del entorno, la violencia familiar se
asocio a aquellos universitarios que residen en la zona rural (OR = 1,74; 1C95 %:1,11-
2,72), que perciben al vecindario donde residen como insalubre/inseguro (OR = 1,56;
IC95 %:1,04-2,33), no estudian la carrera profesional que quieren (OR = 1,84;
IC95 %:1,15-2,93) y no perciben exigencia docente en los estudios (OR = 2,31;
IC95 %:1,54-3,46) (tabla 4).

Finalmente, se aplicO un modelo logistico con aquellas variables asociadas
significativamente en los modelos para cada una de las caracteristicas (individuales,
familiares y del entorno), se encontr6é que las variables asociadas a la violencia familiar
fueron sexo, grupo etario, antecedente de maltrato infantil, consumo de bebidas
alcoholicas, nivel de autoestima, funcionamiento familiar y exigencia docente en los
estudios. Los estudiantes que presentaron mayor riesgo de ser victimas de violencia
familiar fueron las mujeres (OR = 1,92; 1C95 %:1,21-3,03), los menores a 20 afios
(OR = 1,84; IC95 %:1,21-2,78), aquellos que fueron victimas de maltrato infantil
(OR = 3,93; IC95 %:2,35-6,59), los que consumieron bebidas alcohdlicas (OR = 1,75;
IC95 %:1,02-2,99), con bajo nivel de autoestima (OR = 3,48; 1C95 %:1,94-6,21),
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pertenecientes a familias disfuncionales (OR = 4,06; 1C95 %:2,26-7,30) y a aquellos en
quienes sus docentes no les exigen en los estudios (OR = 2,19; 1C95 %:1,43-3,36). La
bondad de ajuste del modelo se evaluo a través de la prueba de Hosmer Lemeshow. Los
resultados de la prueba indicaron que el modelo no presento evidencia de falta de ajuste
(Hosmer-Lemeshow = 6,70; p = 0,5699) (tabla 5).

Tabla 4 - Caracteristicas asociadas a violencia familiar

Caracteristicas individuales . OR IC .95 Yo
ajustado OR ajustado
Individuales
Sexo
Femenino 1,87 * 1,19 - 2,95
Masculino 1,00
Grupo etario

Menor a 20 afios 2,15 * 1,41 - 3,27
De 20 afios a mas 1,00

Antecedente de maltrato infantil
Si 3,81 * 2,26 - 6,40
No 1,00

Dificultades econdémicas para seguir estudios universitarios

Si 2,67 * 1,74 - 4,08
No 1,00

Consumo de bebidas alcoholicas
Si 2,21 * 1,29 - 3,78
No 1,00

Nivel de autoestima
Baja 3,82 % 2,15-6,82
Normal /Alta 1,00
Familiares
Presencia de alcoholismo
Si 3,41 * 1,89 - 6,13
No 1,00
Funcionamiento familiar
Disfuncién familiar 4,88 * 2,74 - 8,68
Buena funcién familiar 1,00
Del entorno
Zona de residencia

Rural 1,74 * 1,11 - 2,72
Urbana 1,00

Vecindario insalubre y/o inseguro
Si 1,56 * 1,04 - 2,33
No 1,00

Estudia la carrera profesional que quiere

Si 1,00
No 1,84 * 1,15 - 2,93

Exigencia docente en los estudios
Si 1,00
No 2,31 * 1,54 - 3,46

* Significativo a un nivel de significancia de 0,05
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Tabla 5 - Factores asociados con la violencia familiar

Factores Ajugir:;do Ii?uss::ng
Sexo
Femenino 1,92* 1,21 - 3,03
Masculino 1,00

Grupo etario
Menor a 20 afios 1,84* 1,21-2,78
De 20 afios a mas 1,00

Nivel de autoestima

Baja 3,48% 1,94 - 6,21
Normal /Alta 1,00
Antecedentes de maltrato infantil
Si 3,93* 2,35-6,59
No 1,00
Presencia de alcoholismo en la familia
Si 1,75% 1,02 - 2,99
No 1,00
Funcionamiento familiar
Disfuncion familiar 4,06%* 2,26 - 7,30
Buena funcidon familiar 1,00

Exigencia docente en los estudios
Si 1,00
No 2,19* 1,43 - 3,36

* Significativo a un nivel de significancia de 0,05

DISCUSION

La violencia familiar es un problema emergente en salud pablica que requiere analisis
multidisciplinario® por la magnitud del dafio, la invalidez y muerte que puede
provocar,® porque puede ser transmitida de generacion en generacion®® e incrementa
en las victimas la probabilidad de conductas antisociales y mayor tendencia a

involucrarse en actos delictivos como respuesta o desfogue a esta situacion.”)
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Nuestros resultados evidencian que la violencia familiar tiene un fuerte impacto en la
poblacion femenina. Ellas estdn en mayor riesgo de sufrirla, reafirmando que, en el Peru,
el hogar, un lugar supuestamente mas seguro y de mayor proteccién para la mujer, es el
ambito de mayor riesgo para su integridad fisica y sexual y que su principal agresor es la
persona con quien esta unida por lazos afectivos y econdémicos.*® Rivera y Cahuana®”
observaron que este maltrato se asocia a la presencia de la violencia de pareja entre los
padres, asi como, el consumo de alcohol por parte de alguno de sus progenitores.
También se constatd que los menores de 20 afios y aquellos que sufrieron maltrato
infantil tienen mayor riesgo de violencia familiar. Lo que reafirma, que la violencia se
dirige siempre hacia la poblacion mas vulnerable por su dependencia fisica, afectiva,
econémica y social de los adultos a su cargo®. Este hallazgo, también pone de
manifiesto la cronicidad de la violencia en el seno familiar con fuerte impacto en el futuro
del estudiante, debido a que lo pone en riesgo de convertirse en agente de maltrato
infantil y/o violencia conyugal, perpetuando, de esta forma, su transmision
intergeneracional. Ademas, condiciona la aparicion de diversos problemas emocionales,
cognitivos y de conducta, tanto a corto como a largo plazo®® y propicia la conducta
suicida en esta poblacion, tal como la ha reportado Espinoza-Gémez y col.®

En el aspecto familiar, cuando el estudiante percibe que la familia es disfuncional, existe
mayor riesgo de ser victima de violencia familiar, muchas veces asociado a la presencia
de alcoholismo. Asi, este tipo de familia se constituyen en la fuente principal donde
aparecen situaciones violentas que afectan el desarrollo de los adolescentes y que traen
como consecuencia el deterioro de la autoestima.? Este hallazgo se corresponde con el
mayor riesgo de abuso sexual observado en una poblacién similar, cuando existe mayor
consumo de alcohol en los padres y violencia contra la madre, reportado por Chavez y et
a.1??; Consideramos que el elevado nivel de autoestima no es un factor protector, sino
una consecuencia de la adecuada funcionalidad familiar.(?%2%)

Si bien la ausencia de exigencia docente en los estudios también caracterizo el riesgo de
violencia familiar en los estudiantes universitarios, no se han encontrado estudios
similares que relacionen esta variable con el problema estudiado. Esta percepcién podria
traducir un componente motivacional, que podria derivarse de cierta frustracion originada
por intentos fallidos por asimilar contenidos que muchas veces no son significativos.?%
La violencia doméstica es uno de los factores que influye en la discapacidad intelectual
del estudiante.® Pero puede denotar la percepcion de un débil compromiso institucional

con el estudiante victima de violencia.?¥
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Una de las limitaciones del presente estudio fue la discrepancia en las respuestas sobre

violencia familiar:

e de los 119 estudiantes victimas de violencia psicoldgicas, sélo manifestaron
violencia familiar 18 (16,51 %) existiendo un 83,49 % de respuestas
discrepantes;

e sOlo 16,51 % de los 18 estudiantes victimas de violencia fisica, reportaron
violencia familiar;

e de los 4 estudiantes victimas de violencia sexual, solo uno reportd violencia
familiar (25 %).

Esto puede traducir el ocultamiento de eventos de violencia familiar y traer como
consecuencia, sesgo de informacion.

No obstante, se puede concluir que los estudiantes universitarios de ciencias de la salud
de sexo femenino, menores de 20 afios, con antecedentes de maltrato infantil, en cuyas
familias esta presente el alcoholismo, que tienen bajo nivel de autoestima y no perciben
exigencia docente en los estudios, tienen mayor riesgo de ser victimas de violencia
familiar.

Las instituciones de educacion superior universitaria deben implementar tamizajes del
nivel de autoestima de los estudiantes, asi como, consejerias para la poblacion,

identificada en esta investigacion, en riesgo de violencia familiar.
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