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* No tengo conflictos de interés que declarar

* Miembro de la Comision Lancet Psychiatry sobre Violencia doméstica
y salud mental



Agenda

 El contexto de América Latina y el Caribe
* La multicausalidad de la violencia: factores de riesgo y proteccion
* Algunas recomendaciones muy pertinentes a nuestro contexto

* Conclusiones



AMERICA LATINA'Y EL CARIBE en contexto

e 2018 (data de 2000 a 2018) nos muestra:

* Prevalencia de vida de exposicion a la violencia,
* Mujeres alguna vez unidas, mayores de 15: 26%
* Mujeres en edad reproductiva (15.49 a) : 27%

* Prevalencia de 12 meses
* Mujeres alguna vez unidas, mayores de 15: 13%
* Mujeres en edad reproductiva: 10%



Figure 4.1. Map of prevalence estimates of lifetime?® physical and/or sexual intimate partner violence (IPV) among
ever-married/partnered women aged 15-49 years, 2018

Median prevalence

B 04%
B 510%
0 20-24%
. 2529%
B 3034%
B 35-30%

B o

. No data

The boundaries and names shown and the designations used on this map do mot imply the exp v of any apinion whatsoever on the part of the World Heaith Organization . chldHealth
conceming 1he legal status of any country, territory, city or area or of its autharities, or concerning the dedimitation of its fronties or boundaries. Dotted and dashed limes on maps 'y Organization

represent approximate border Hines for which there may not yet be full agreement, =
©WHO 2021, WA rights reserved,

a “Lifetime” refers to events since the age of 15 years.
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Figure 2: Risk factors for Intimate partner violence and targets for Intervention across the lifespan
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LA INEQUIDAD DE GENERO

e Esta muy enraizada en nuestra concepcion del mundo: es lo
“natural”

* Se mantiene merced a normas sociales implementadas a todo
nivel

* Trae consigo expectativas
 El desafio explicito provoca violencia.



mplementar las leyes para |la proteccion de
as mujeres y ninas frente a la violencia

* Todos los paises tienen leyes que
han ido mejorando
gradualmente

 Falta de presupuesto
* Dificultades en la capacitacion

e Fallas en la coordinacion
intersectorial

* Falta de accountability




Acceso a servicios especializados para
mujeres afectadas por la violencia

Iniciativa Spotlight fortalece servicios de atencidon remota para

mujeres y nifias victimas de violencia



Brecha en servicios de salud, personal capacitado, médicos y

profesionales disponibles, y atenciones en salud por casos de
violencia.

1. Argentina -IPOE
2. Bolivia

3. Chile

4. Colombia T _IPOE
5. Costa Rica

6. Ecuador

7. El Salvador

8. Guatemala

9. Honduras

10. Meéxico

1. Panama

12. Paraguay

13. Peru

14. Republica Dominicana

15. Uruguay

: Aporto informacion al SIP.
- :No aporté, o no se identificd informacion en el SIP. IPOE: Informacion de Paginas Oficiales de los Estados.
T : Reportan temas. Resaltado en amarillo: Se ubico la informacion para completar el esquema.

UNFPA Oficina Regional de América Latina y el Caribe;
Capacidades estatales y brechas de atencion en los servicios esenciales para mujeres y nifias
que sufren violencia. Julio 2020. p 40



La necesidad de medir |a violencia con mayor

precision

* Consideracion del tipo, frecuencia, severidad, contexto y las
consecuencias sobre la persona que vivio la violencia

* Aun no medimos la violencia verbal, la coercion y el acoso

* Los instrumentos para la estimacion del riesgo (de feminicidio) aun no
alcanzan niveles aceptables de validez y confiabilidad- su uso en
ambientes forenses ayudaria a la integridad y objetividad

* La estimacion de los trastornos mentales de los perpetradores y las
sobrevivientes aun no es adecuada: es mejor tener un Dx clinico y no
un puntaje en una escala



Una cultura del bienestar

* La construccion del concepto de ciudadania es
esencialmente masculino: la relacion entre el
individuo vy el estado.

* Integrar el concepto de cuidado (cuidary ser
cuidado) permite que el concepto de ciudadania se
extienda a las mujeres y tome en cuenta sus
necesidades y proteccion

Kremer, M. (2007). Cinderella and Snow White Are Fairy Tales: Linking Care and
Citizenship. In How Welfare States Care: Culture, Gender and Parenting in Europe (pp.
27-44). Amsterdam University Press. http://www.jstor.org/stable/j.ctt46mvjz.6




De la produccion al cuidado

Participacidn en el /
mercado laboral \ CIUDADANIA
CUIDADO

CUIDADO /
o Redefine

( PARTICIPACION e
~ INDEPENDENCIA

Participacion en el

mercado laboral y en
actividades de cuidado




Abandonar estereotipos y construir |a
economia del cuidado

Valorar a la
Valorar las labores de cuidadora/cuidador ( el
cuidado cuidar no te vuelve
sucio ni indigno)

Cuidar y ser cuidado
son dos caras de la
misma moneda

Desechar las normas
Acceso universal a la laborales estructuradas
salud desde la perspectiva
masculina




n los componentes de |la respuesta
multisectorial




Mejorar las prestaciones
sociales

Garantizar la seguridad alimentaria de las
madres y su proteccion de la violencia y la
exclusion

Intervenciones de apoyo a la familia en los
primeros anos de la vida

Apoyo en la crianza, incluso intervenciones
para mejorar el vinculo




Desde |os servicios educativos

Educacion sexual integral que incluya.:
= Educacion sobre la relaciones interpersonales
= La promocion de

= Roles de genero positivos menos rigidos

= |La equidad de género



Desde |los servicios de salud y salud mental

Tratamiento de los trastornos mentales en los
progenitores

Reconocimiento y tratamiento de los trastornos
por abuso de alcohol y otras sustancias

Tratamiento de los trastornos de neurodesarrollo
v de los trastornos mentales de los nifios/as



Desde |los servicios de salud y salud mental 2

[ ([

Prevencion de los

.. trastornos
Acceso a servicios
mentales y los
de salud sexual y
, trastornos por
reproductiva
abuso de

sustancias

La prevencidn primaria en
salud mental : intervenciones
para disminuir factores de
riesgo en periodos de mayor
sensibilidad



Transformar servicios para atender violencia

CONTROL
ACCION

Servicios
informados sobre
trauma
Dinamica de la

CENTRADOS EN LA
MUIJER SOBREVIVIENTE

RECONOCIMIENTO
CONEXION EMOCIONAL

CON PERSPECTIVA DE
GENERO

violencia
Enfocados en la
experiencia de la

persona

RESPETUOSQOS DE LOS
DERECHOS




Los principios rectores del cuidado integrado

para trauma

PRINCIPIO COMO LO EXPERIMENTA LA USUARIA

SEGURIDAD
CONFIANZA'Y TRANSPARENCIA

COLACORACION Y MUTUALIDAD

EMPODERAMIENTO, VOZ Y ELECCION
TEMAS CLUTURALES, HISTORICOS Y DE GENERO

APOYO DE LAS PARES, MUTUO

Lo mas importante es que me siento segura

Me han traicionado mucho antes, que me cuesta
confiar

Siento que trabajamos juntas, y nadie me pasa por
encima

Estoy aprendiendo a decir lo que pienso

Me tratan como a una persona, no sélo como a una
victima

Compartir con otras mujeres que han pasado por lo
mismo me hace sentir comprendida



El impacto de Covid19: la pandemia silenciosa

* Ha puesto de relieve la inequidad en el reparto de los roles
 Es urgente replantear la economia hacia una economia del cuidado

* En muchos paises se reportan importante incremento de las cifras de
violencia contra nifas y mujeres
* Medidas sanitarias
e Cierre de servicios
* Incremento del uso de sustancias
* Incremento de tensiones por el hacinamiento



Conclusiones

* La forma mas frecuente de violencia, afecta las mujeres con
consecuencias desfavorables para su salud

* La Comision se ha enfocado sobre todo en los servicios especializados
del segundo nivel
* Conocer la evidencia de la relacion entre violencia y trastorno mental
* Mejorar la evaluacion y medicion de la violencia

* Transformacion de los servicios de salud mental para atender a las mujeres
afectadas por la violencia

* A mayor inequidad, mas violencia contra las mujeres: necesitamos disminuir
la inequidad y mejorar la respuesta social, no solo sanitaria.






