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Resumen

En el presente estudio se planted los objetivos identificar los tipos de violencia
que padecen las gestantes y describir las consecuencias que repercutieron en el
bienestar de las mujeres que vivieron violencia ocasionado por su pareja. Esta
investigacion se realiz6 a través del andlisis de los diversos estudios realizados en
diversos contextos socioculturales. La metodologia utilizada es una revision
tedrica de estudios primarios y el disefio es no experimental, se sigue un proceso
donde se realiza una eleccion de investigaciones, para luego clasificar las
variables. Los resultados en relacion a las variables planteadas se encontraron
que las gestantes fueron agredidas tanto psicologicas, fisicas, econdmicas,
verbales y sexuales. Como consecuencia estas mujeres vivieron episodios de
ansiedad y depresion a la vez evidenciaron estrés postraumético y sintomas de
ansiedad. La presente investigacidbn permite analizar y reflexionar sobre la

necesidad de atender a esta poblacion.

Palabras clave: Violencia de pareja, mujeres, gestantes.



Abstract

In the present study, the objectives were set to identify the types of violence
suffered by pregnant women and describe the consequences that affected the
well-being of women who experienced violence caused by their partner. This
research was carried out through the analysis of the various studies carried out in
various socio-cultural contexts. The methodology used is a theoretical review of
primary studies and the design is non-experimental, a process is followed where a
choice of investigations is made, and then the variables are classified. The results
in relation to the variables set were found that pregnant women were attacked
both psychological, physical, economic, verbal and sexual. As a consequence,
these women experienced episodes of anxiety and depression and at the same
time they showed post-traumatic stress and anxiety symptoms. This research

allows us to analyze and reflect on the need to serve this population.

Keywords: Partner violence, pregnant, women.
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INTRODUCCION

Uno de los problemas que forma parte de la vida cotidiana es la
violencia expresado de diversas formas, la violencia analizado dentro
de una relacion de pareja es considerado una problematica social que
aun no se erradica muchas veces justificado por los antecedentes
culturales y comportamientos personales que se ve reflejado en la
violencia de pareja, ejercida por los hombres sobre las mujeres, quienes
son consideradas victimas que han sufrido un dafio o perjuicio
guedando afectadas fisica o emocionalmente, la violencia accionada
hacia las mujeres durante el embarazo tiene consecuencias sobre el
producto que conlleva a una serie de complicaciones en su desarrollo.
Es una realidad que viven las mujeres a nivel mundial. En nuestra
sociedad actual se esta haciendo una sensibilizacion a través de
diferentes Organizaciones Gubernamentales y Organizaciones No
Gubernamentales para eliminar con todo tipo de violencia accionada
sobre la mujer, nos referimos a un problema que afecta los derechos
de las personas Yy por lo tanto es de competencia y responsabilidad de

la sociedad.

El uso de la fuerza producida por la pareja es uno de los modos mas
frecuentes de agresion en contra de la mujer, refiero especificamente
a la violencia ya sea fisica, sexual o emocional produciendo efectos en
el bienestar de la salud, este estudio recolectd informacion sobre las
agresiones ejercida por la pareja como por otras personas, el estudio
demostré que alrededor del 30% del total de las mujeres en todo el
mundo vivieron violencia en algin momento de sus vidas. El estudio
nos presenta la necesidad de desterrar la idea de tolerancia de la
violencia contra las mujeres, brindando apoyo desde los diversos
sectores tanto privados como publicos. Organizacion Mundial de la
Salud (2013)

La investigacion presentado por Garcia (2015). En un informe Multipais
de la O.M.S. Denotando una alto porcentaje de ejecucion de la fuerza



fisica en la pareja durante el periodo del embarazo que fluctda entre el
1% en Japon y el 28% en las provincias del Perud, (p. 6). Podemos
observar que el resultado obtenido en el Peru es elevado en relacion a
Japon. Las madres gestantes del Perl son de escasos recursos
econdmicos, sin instruccion elemental, lo que explicaria su situacion
de debilidad, generalmente estdn expuestas a padecer y soportar
sufrimiento, los padres, hermanos o la pareja, son los principales
agresores. OMS (2018). Se demostr0 que si estds mujeres son
violentadas fisicamente antes de la gestacion serdn mas propensas a
ser violentadas durante el embarazo. Moyeda et al. (2013)

Otra investigacion concluyen lo siguiente: las mujeres que habiendo
tenido seis 0 mas parejas masculinas intimas antes de su actual pareja
se asociaron con abuso fisico contra mujeres embarazadas. Se
encontrd un resultado similar para la violencia psicol6gica contra
mujeres embarazadas. Una posible explicacion para este hallazgo
podria ser que cuando la pareja masculina sabe que su esposa,
comparfera, novia ha tenido otras parejas masculinas de por vida
tendian a sufrir episodios de violencia. Ribeiro et al. (2014)

Las caracteristicas que presentan las mujeres que sufren violencia
repercuten en la salud mental. Cuando la amenaza es persistente, la
afectada generalmente empieza a creer que es agredida por que se lo
merece, esto lo hace como una forma de proteccién. Esta situacion
podria provocar cambios drasticos en su personalidad afectando sus
comportamientos y emociones que de alguna manera pueda trastocar
su persona. Es considerado la violencia un estresor que refleja
negativamente en la salud de las mujeres que viven con sus agresores
manteniendo relaciones con parejas de rasgos agresivos. Blasco et al.
(2014)

De acuerdo al estudio realizado, los resultados evidencian que menos
del 40% las mujeres que son violentadas acuden a pedir apoyo.
Generalmente las mujeres que piden apoyo lo hacen primero en la
familia, segundo con las amistades y muy poco confian en las

entidades policiales o profesionales de la salud. Menos del 10% las



mujeres buscaron ayuda luego de haber padecido un acto de
violencia lo hicieron recurriendo a la policia. Naciones Unidas (2015).
Los porcentajes de las violencias contra las mujeres han aumentado

significativamente en la actualidad.

En nuestro pais el Centro de Emergencia Mujer, presentdé un Informe
Estadistico donde se reportan datos recogidos desde 1999 hasta
diciembre de 2018, donde se observa un crecimiento en el numero de
casos de violencia, En enero de 2019 se observo un incremento de
46% con referente a los resultados del afio 2018. Las mujeres
agredidas representan un (87%) se observa que el resultado aumenta
comparado al afio anterior (85%), Una persona puede ser atendida una
o varias veces en el CEM, considerandola como reincidente. Centro de
Emergencia Mujer (CEM, 2019)

Otra investigacion desarrollada con poblacion adulta de 18 a 59 afios
de edad el 96% son mujeres y el 4% son hombres, de los cuales 5018
casos sufrieron humillacion psicolégica, 4328 presentaron abuso fisico
y 411 padecieron vejacion sexual; el 32% fueron registrados en Lima,
el 8% Arequipa y el 6% a Junin, estos son los departamentos que
presentan mayor violencia en contra de la mujer. Centros de
Emergencia Mujer. CEM (2019)

Se realiz6 una Encuesta Demogréfica y de Salud (ENDES, 2014).
Donde considerd las variables salud mental, salud fisica, interrupcion
de embarazos a consecuencia de la violencia ejercida por su esposo o
compariero. El resultado en la presente encuesta demuestra las
consecuencias que viven las mujeres, se logré verificar el aumento del
13% frente al grupo de mujeres que no sufrieron violencia. Programa
(PNCVFS, 2017)

Por lo mencionado anteriormente considero de relevancia analizar este
tema de investigacion, profundizar en cuanto a las causas, los tipos y
las consecuencias de la violencia ejercida hacia esta poblacién

desprotegida, que permitira comprender la magnitud del problema. A



través del tiempo hasta la actualidad este problema se sigue dando, en
algunas familias no se habla mucho sobre este asunto es importante
tratar sobre la violencia ejercida hacia las mujeres, mas aun si se trata
de mujeres gestantes y que muchas familias sufren viendo a sus
madres e hijas maltratadas vulnerando el derecho a una vida sana, al
respeto hacia su persona y la dignidad a disfrutar de una buena salud

mental.

En esta investigacion se utilizara el enfoque cuantitativo, el cual es un
proceso secuencial y probatorio demostrado a través de una revision
sistematica de las fuentes primarias, analizados de forma objetiva.

En consecuencia es importante realizar esta investigacion sobre esta
tematica. Por ello, se plantea la siguiente pregunta: ¢(Coémo se
manifiesta la violencia de pareja en mujeres gestantes en publicaciones
Iberoamericanas? Esta revision sistematica es de importancia porque
se analizar4d en una poblacién en estado de vulnerabilidad “mujeres
gestantes”. La presente tiene implicancias trascendentales que aportara
a comprender el problema beneficiando a las personas que padecen
estas agresiones.

Se plantea el siguiente objetivo general: Realizar una sintesis de
estudios primarios donde se aborde la violencia en pareja en mujeres
gestantes. De tal manera que, especificamente se pretende identificar
las formas de violencia que sufren las gestantes y las consecuencias
gue repercuten en su salud de las gestantes que vivieron violencia

ejercida por la pareja.



MARCO TEORICO

La revision sistemética realizada respondera a los objetivos planteados
a través de la citacion de diversos antecedentes relevantes. En
referencia a la violencia ocasionado por la pareja este estudio
demuestra lo siguiente: en Europa y América se obtiene un (17,0% y
70,5%). El mayor porcentaje de violencia en gestantes se presentaba
en América, quienes demostraron sintomas depresivos clinicamente
significativos a la vez esta investigacion reportd violencia Psicoldgica
en un (89,0%) siendo los motivos como celos, acuso de infidelidad,
impedimento de encontrarse con sus amistades, limitarle el contacto
con la familia, controlarlas y no tomar en cuenta las opiniones para
tomar decisiones importantes referidos a la familia, Se encontrd
violencia econdmica con un (31,4%) se nota un control sobre el gasto
de dinero, amenazarla con quitarle el apoyo econdmico, prohibirle a
trabajar y (7,1%) manifestd haber sido victima de violencia fisica.
(Fernandez et al., 2019)

La investigacion realizada en Lima Metropolitana demostré que las
adolescentes gestantes son vulnerables porque no laboran en
entidades privadas o estatales ni en forma independiente, no sustentan
sus gastos dependiendo de sus padres o parejas, asimismo, son las
gque mas sufren de violencia; provocando en ellas depresion y los
agresores generalmente son el padre, la madre y la pareja. Mejia et al.
(2018)

La prevalencia de violencia fisica contra mujeres embarazadas fue el
mas comun en Brasil Sao Luis, esta investigacion encontré que estas
mujeres embarazadas provenian de entornos mas desfavorecidos, no
convivian con sus parejas, tenian poco apoyo social y un alto numero

de parejas intimas residentes de por vida. Silva et al. (2017).

En Colombia se realizé una investigacion Monterrosa, et al. (2017) nos
plantean una violencia doméstica que tiene una prevalencia alta

influenciada por factores culturales. La investigacion conté con la



participacion de 406 adolescentes gestantes quienes declaran haber
vivido violencia doméstica por su pareja el 7,1 % vivieron una violencia
domeéstica de tipo fisica, el 6,7 % de violencia psicoldgica el 3,7 % de
violencia sexual, el 2,2 %. La maltratd emocionalmente la pareja, el
consumo de bebidas alcohdlicas por la pareja fue una caracteristica

significativa para ejercer agresion.

Segun el estudio realizado en Brasil, por los autores Silva et al. (2016)
evaluaron la influencia de la depresion durante el embarazo y cuales
fueron los efectos. El método utilizado es cuantitativo, con una
poblacion 209 mujeres embarazadas el presente estudio descubrié que
las mujeres gestantes que tuvieron un evento importante en su vida en
los ultimos 12 meses y las que tienen antecedentes de violencia
doméstica tienen mas probabilidad de experimentar depresion
gestacional, lo que podria ocasionar resultados negativos en la salud
de las mujeres embarazadas debido al estrés fisico y psicologico
involucrado. La violencia doméstica es humillante, especialmente
durante la vida reproductiva, aunque se espera que el embarazo sea
un periodo de pleno bienestar, no todas las mujeres pasan por este

periodo sin presentar ningun problema.

La mujer es considerada una poblacion vulnerable, en este estudio
realizado en México, dénde se plantearon conocer la prevalencia de la
violencia que se presenta dentro de las familias, donde participaron
gestantes de 20 a 35 afios de edad. Utilizaron el método de estudio
transversal descriptivo contaron con la muestra de 102 embarazadas;
en el que se logré detectar que 18,6% de cada 100 mujeres gestantes
mediante el autodiagndstico fueron capaces de reconocer que sufren
violencia intrafamiliar. En este trabajo se concluye que las embarazadas
casadas, con escolaridad y licenciatura y que habian planificado su
embarazo, fueron las mas agredidas de forma fisica. Cervantes et al.
(2016)

En un estudio realizado en México con participacion de 524 mujeres,

los resultados demostraron que 1 de 3 mujeres, explicaron haber sido



violentadas por su pareja. La incidencia de violencia fue la psicoldgica
que obtuvo un 32%, la violencia fisica que las mujeres sufrian se
demostré a través del resultado en un 19%, la violencia econémica
obtuvo un 14% vy finalmente la violencia sexual en un 8,5%. Se
encontr6 una explicacion a estas agresiones justificando que las
normas sociales y la condicion de reproduccién de las mujeres eran
considerados motivos suficientes para ser agredidas. Jaén et al.
(2015)

En la investigacion realizada para estudiar la violencia que existia a
nivel de pareja durante el embarazo, el (95,2%) de 60 se encontraban
en situaciones de violencia psicoldgica, el (36,5%) de 23 padecian de
violencia fisica y (1,6%) de violencia sexual. Presentaban sintomas de
ansiedad generada por la violencia, pero ademas demostrdé que cuanto
mayor sea el nivel educativo de las mujeres embarazadas, menor sera

la puntuacioén de los sintomas de ansiedad. Fonseca et al. (2015)

En un estudio desarrollado en Espafia, Andalucia demostraron los
siguientes resultados la incidencia de violencia dentro de la pareja
ocasionado en contra de las mujeres embarazadas son los siguientes:
la violencia emocional obtiene un porcentaje alto, le sigue la violencia
fisica y finalmente la violencia sexual. Las gestantes que no mantienen
una relacion sélida con sus parejas y no tienen el apoyo de su entorno,
son proclives a vivir diversas situaciones de violencia en la gestacion, y
el poseer un trabajo les permite mantenerse protegidas. Velasco et al.
(2015)

De acuerdo a los autores Estefo et al. (2014) desarrollaron el estudio
sobre la violencia fisica en el embarazo en Chile. Los resultados
demostraron una incidencia de eventos de violencia en el periodo del
embarazo encontrando que el agresor fue la pareja, las participantes
del estudio declararon fueron agredidas fisicamente en diferentes
partes del cuerpo. El 100% declaré haber sufrido violencia psicologica
y fisica leve, el 70,6% sufri6 agresion sexual, el 58,8% tenian 15 a 29

afios y correspondian a un grupo socioeconémico medio y medio bajo.



Contreras et al. (2013) los autores realizaron un estudio en Pera Lima
para analizar las formas de violencia que sufrian durante el embarazo
las adolescentes. Los resultados obtenidos fueron que el 48,1%
declararon haber sido victimas verbalmente, el 7,1% de agresiones
fisicas, finalmente el 6,8% fueron violentadas sexualmente.

Es necesario mencionar los factores psicolégicos del agresor que se
evidencian a través de los comportamientos violentos, como el
alcoholismo, problemas econdmicos, desempleo, drogadiccién y los
antecedentes de rechazo afectivo o trastornos psicopatologicos, todo lo
mencionado genera estrés. (Espada y Torres, 1996). Lo que refiere es
gue son maltratadores porgue tienen rasgos patolégicos como la

impulsividad, paranoia, inseguridad, y baja autoestima.

Para comprender el porqué de las agresiones de pareja he considerado
fundamentar la investigacion en base a tres teorias la primera
planteada por Bowlby (1980). Quién explica sobre los fundamentos de
la teoria del apego donde el ser humano siente una necesidad de
establecer relaciones afectivas muy cercanas. (p.123). Es decir que un
individuo tiene una carencia concreta de entablar vinculos
permanentes con personas significativas considerandolos necesarios y
atiles. El planteamiento se basa en la relacion causal entre la
experiencia de la persona con las imagenes representativas (los
progenitores), y la competencia de poder mantener relaciones
positivas. Las personas que mantienen relaciones donde se da la
violencia, va provocando en la afectada una dependencia, por otro
lado las personas se van acostumbrando y se transforman en seres

insensibles.

La segunda teoria planteada por Bronfenbrenner (2002). Quién
desarrolla la Teoria Ecolégica. El planteamiento explica sobre la
relacion que mantiene la persona consigo mismo y su desarrollo dentro
del contexto en el que se encuentra, el cual se ve afectado por otros
entornos. Permite entender el problema de la violencia de forma mas

completa ya que los factores sociales, culturales y los entornos donde



se desenvuelve la persona se va trastocando, refleja a todo nivel
comprender el problema de forma global y no desde un punto de vista

individual.

Teoria Generacional explica el por qué uno maltrata a su pareja,
mientras que otros no lo hacen (Turinetto y Vicente, 2008). En esta
seccion se presenta la perspectiva de Dutton y Golant (1997), quienes
sostienen que existen caracteristicas individuales, para que un hombre
maltrate a su compafiera: el rechazo y el maltrato del padre, el apego
inseguro a la madre y la influencia de la cultura machista son las

causas para violentar a su pareja.

En nuestro pais los poderes del estado promulgaron una Ley N° 30364,
que tiene por finalidad evitar, eliminar y condenar todo procedimiento
de violencia dirigido a las mujeres o algiin miembro del hogar ejecutado
en la intimidad familiar y/o fuera del hogar, a pesar de la existencia de
las normas se sigue dando en todos los niveles y estratos sociales.
Dicha ley precisa la violencia en contra las mujeres como un acto que
pueda afectar como dolor fisico, psicolégico y sexual. Posteriormente
hace una descripcién de la violencia psicolégica como una accion de
control, de aislamiento en contra de su voluntad, generando dafios en
las funciones cerebrales y capacidades de la persona; la violencia
sexual, lo define como acciones que se realizan en contra su voluntad.
El Peruano (2015)

Por otra parte, la OMS (2017) plantea el enunciado de violencia como
el empleo de la fuerza fisica la amenaza hacia otra persona, u otros que
traen como consecuencia traumas, dafios psicoldgicos, o efectos que
atentan la vida de la persona.

La ONU (2017) plantea una definicion de la violencia en contra de la
esposa y/o compafiera como una accion que refleje un agravio
fisicamente, psicolégicamente o sexual y asimismo es considerado
violencia las amenazas y la privacion de la libertad. (p.1). Los efectos
ocasionados por la violencia hacia las mujeres vulnerables en estado de

gestacién, pueden producir lesiones fisicas y psicolégicas, las



agresiones en el periodo del embarazo pueden provocar una
interrupcion del desarrollo del producto, poner en riesgos la vida de la
madre. Ante lo mencionado la mujer violentada puede padecer de

depresion, ansiedad, insomnio y trastornos alimentarios entre otros.
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METODOLOGIA

3.1 Tipo y disefio de investigacion

De acuerdo a la citacion y planteamiento de los autores Ato, Lopez
y Benavente (2013) para la realizacion del estudio se plante6 el
tipo de investigacion tedrica y cuyo disefio del estudio es no
experimental, se realiz6 la revision sistematica o actualizacion
tedrica de los estudios primarios, se presenta una secuencia
sistematica se hace un analisis y procesamiento de los datos (se
selecciona los estudios, se hace una codificacion de las variables),

en esta revision no se realizdé un procedimiento estadistico.

3.2 Poblacién, muestra y muestreo

La presente investigacion sistematica consideré como poblacion a
mujeres gestantes. Los diversos articulos consideraron a la
poblacién femenina en estado de gestacion. La revision de los
articulos primarios analizados a través de las bases de datos,
responden los objetivos planteados en esta investigacion

sistematica.

3.3 Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

De acuerdo a las autoras Iglesias y Molina (2004), la indagacion del
estudio documental permitié identificar, describir y centrarme tanto
en el contenido de los documentos primarios como también
considerar otros aspectos de gran importancia que contienen

informacion relevante.

En este estudio el instrumento utilizado para la extraccion de
datos fue Prisma, dicha herramienta ha contribuido a aumentar la

transparencia en el andlisis de la publicacion de la revision

11



sistematica y promovié una rigurosa verificacion de los riesgos que

puedan contener las investigaciones estudiadas.

3.4 Método de analisis de la informacién

El estudio se realizé con la elaboracion de una matriz de datos en
Excel donde se incorporaron los datos principales de cada registro
teniendo en cuenta: el titulo, afio de publicacién, pais, resumen, tipo
de estudio, poblacién, técnicas e instrumentos, variables, aspectos
éticos, valoracién del riesgo, resultados, nivel de significancia, base
de datos. Para posteriormente hacer un analisis y seleccion de las
investigaciones que den respuesta a los fines propuestos en esta
investigacion. El analisis de informacion permitié seleccionar los
documentos a partir del analisis de los contenidos, permitiendo
tomar decisiones en la revision sistematica. Iglesias y Molina (2004)

El desarrollo de la siguiente investigacion se reviso los articulos en
abril y mayo de 2020, Para construir la pregunta de investigacién se
emple6 el método PICO (Poblacion, intervencion, comparacion y
resultado). Se hizo una descripcién por cada componente, para
posteriormente hacer la construccion de busqueda. P. Poblacion
(mujeres gestantes, embarazadas); O. Resultado variable principal
(Violencia de pareja, violencia de género, violencia doméstica, tipos
de violencia). Se planted la combinacion de las diferentes palabras
claves.

Se inicia la busqueda usando los operadores l6gicos (“violencia de
pareja”) AND (“Mujeres gestantes”); (“violencia”) AND (“pareja”);
(“Violencia”) AND (“gestantes”) OR (“mujeres”).

Las estrategias utilizadas en esta investigacion sistematica se
dieron a través de la indagacién en las bibliotecas cientificas
electronicas como Redalyc, SciELO, entre otras revistas. Los
criterios de inclusion considerando en las investigaciones fueron

gue sean de una antigiiedad de 7 afios, que el idioma sea inglés,

12



espafol y otros. Las palabras violencia, pareja, violencia género,

mujeres gestantes y que sean estudios cuantitativos.

3.5 Aspectos éticos

La informacion de los estudios citados es esta Revision Sistemética
es veras, se recurrio a fuentes confiables y reconocidas
internacionalmente, las investigaciones no presentan conflicto de

intereses de los autores, de acuerdo a la American Psychological
Association (APA), 2010

13



RESULTADOS

Figura N° 1 Diagrama de flujo de estudios incluidos.

Registros obtenidos a través de

busquedas en Base de Datos:
REDALYC, SCIELO, DIANET,
PUBMED

550 referencias (después de eliminar
duplicados) REDALYC: 200; SCIELO: 325;
DIANET: 15; PUBMED: 10

Revision de titulos y resumenes. N= 120 no elegibles 25
estudios con poblacién distinta, 32 estudios Disefio
diferente, 10 estudios enfoque cualitativo, 5 estudios

con mas de 10 aiios de antigliedad

42 elegibles

Revision de texto completo. N=42 no elegibles 25

estudios con muestras de 6 a 10 participantes.

17 elegibles

Estudios excluidos 7 (presentan

informacidn incompleta)

Estudio incluidos 10
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Los registros obtenidos en la indagacion de los estudios en las diversas
bases de datos arroj6 550 referencias originales dentro del periodo de
tiempo de 2013 a 2019, distribuidos de la siguiente manera: Redalyc,
200 articulos; Scielo, 325 articulos; Pubmed, 10 articulos; Dianet, 15
articulos. Del total de los articulos se eliminaron los duplicados con
ayuda del gestor de referencias bibliograficas EndNote. Posteriormente
se suprimieron 120 articulos, considerados no elegibles por presentar
diferencias al realizar los titulos y resumenes, 25 estudios se realizaron
con poblacion distinta, 32 articulos con disefio diferente, 10 estudios
con enfoques cualitativos, 5 estudios con méas de 10 afos de
antigiiedad. Quedando 42 estudios elegibles, de los cuales 25 estudios
se realizaron con muestras de 6 a 10 participantes.

De los 17 articulos seleccionados 7 fueron excluidos por presentar

informacion incompleta.
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Tabla N°1

Caracteristicas de las publicaciones respecto a la indexacion, disefio muestra, instrumentos y aspectos asociados.

Autores y Area de la Disefio Muestra Instrumento Aspectos asociados
afio de revista - Reporte  Sustento Muestreo . :
publicacién  (indexacién) inl\?:ess?inoagi%n del del (sustento n rlatégezregiia (Igjgutr;(igtno) Conggbllld \Tilgl(z;giz Consecuenci
9 disefio disefio bibliogréfico) P P as en la salud
Contreras,
Mori,
Hinostroza, L Entrevista
Yancachajll Ciencia de . " Probabilistico , Semi Vgr_bal,
la Salud. Transversal Si Sl 292 Peru No Fisica. _
a, (Redalyc) (No) Estructurada Sexual
Figueroa, (Ninguna)
Chacon
(2013)
Instrumento
de la OMS
Estefo, Ciencia de ;ggﬁgg Psicoldgica,
Mengoza, la Salud Retrospectiv Si Si Probabilistico 59 Chile contra las No Fisica, _
Saez (Scielo) ° (No) mujeres Sexua_l,
(2014) (Chilena) Economica.
Encuesta
Jaen sobre
Rivera’1 Violencia y
Y Toma de L
Amorin de Decisiones Psicoldgica,
. . P Probabilistico L. . isi
Cgstro, Psicologia Si No 542 México ENVIT Si (a) Fisica, _
Rivera. Sciel Transversal (No) - Economica,
(2015) (Scielo) (Mexicana) Sexual.
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Autores y Area de la Instrumento Aspectos asociados
afio de revista Muestreo I )
publicacién  (indexacion) . L (sustento Instrumgr}to Confiabilid Tipos d_e Consecuenci
investigacion L g (adaptacion) ad violencia
bibliogréfico) as en la salud
Abusse
Assessment
Ciencia Screen Fisi
ienci A
Velasco . Probabilistico (AAS) _|s:<§a,_
(2015) Médicas. (No) Index of No Psicologica
(Dianet) Sexual.
Spouse
Abuse (ISA)
(Espariola)
Fonseca, Instrument of
Monteiro, Salud Probabilistico e W|0rr1|d t 4t
. Healt , o postraumatico
Hgas, Put?llca (No) Organization Si (o) Psicoldgica Sintomas de
Freitas, (Scielo) Violence
Gomes Against
(2015) Women
(Internacional)
Cervantes,
Delgado, Ciencias d Instrumento
~ iencias de _— indi isi
Mufio, Probabilistico Indice de ) Fisica,
Sahadd la Salud. N Severidad de Si (a) Psicoldgica,
ahagun, (Redalyc) (No) Violencia de Sexual
Hernandez, Pareja (ISVP)
Ramirez

(2016



Disefio Muestra Instrumento Aspectos asociados

Autores y Areade la
afio de revista - Reporte  Sustento Muestreo o :
publicacién  (indexacion) . Disefio d.e, del del (sustento n Lugar de_ Instrume_r]to Confiabilid Tipos d_e Consecuenci
investigacion disef T S fe procedencia  (adaptacién) ad violencia
isefio disefio bibliogréfico) as en la salud
: L . o Cuestionario fai ;
Silva, Ciencias de Transversal Si SI Probabilistico 209 Brasil de historia de No \I;ISISaf ,anIeda}(’i y
Carvalho, la Salud. (No) violencia See;u;’ epresion
Alves, Clapis  (Redalyc) (Ninguna) '
(2016)
Are you being s
M L 2 exual,
OMEMO:  Clencias de abused? Psicolégica
Arteta, . . . . Abuse , L ’
la Salud. Transversal Si Si Probabilistico 406 Colombia Si(a) Fisicay _
Ulloque Assessment o
(Redalyc) psicolégica,
(2017) Screen. (AAS) Fisica.
(Internacional)
Mejia et al. Salud Probabilistico sgsfes tlr;);?rgct)o Mal
(2018) Plblica. Transversal Si Si 375 Perl ) No 'a tr,atp B
. No (Ninguna) psicoldgico
(Scielo)
Fernandez, Encuesta .
et al Salud Nacional de Peicolél dSmtomas
: Publica. Transversal Si Si Probabilistico 520 Colombia Demografia. No sicologica y 'epresivos
(2019) (Redalyc) (2016) econdmica. clinicamente

significativos
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CARACTERISTICAS DE LAS PUBLICACIONES

Con referente a las caracteristicas de las revistas, cinco pertenecen al
area de la salud (50%), tres al area de salud publica (30%) uno al area
de ciencias médicas (10%), y uno al area de psicologia (10%). De
acuerdo a la indexacion de los articulos cinco estan en Redalyc (50%),
cuatro se ubican en Scielo (40%), uno en Dianet (10%). Sin embargo es
necesario mencionar que dos articulos son peruanas (20%), y las
demas son iberoamericanas.

Sea considerado las publicaciones a partir del afio 2013 hasta el 2019,
se observa que hay mas publicaciones el 2015 y el 2016, tres
publicaciones el 2015, representando el (30%) y dos publicaciones en el
2016, representando el (20%), las publicaciones del afio 2013, 2014,
2017, 2018 y 2019 son de uno en cada afio. En cuanto ala profesion
de los investigadores en los estudios revisados encontramos cinco
médicos (30%), tres ginecdlogos (20%), dos de profesion de
enfermeria (20%), dos de profesion de obstetricia que equivale a un
(20%,), y un psicélogo que representa a un (10%).

DISENO DE LAS INVESTIGACIONES

En la revision sisteméatica se encontré que el (100%), de estudios si
reportaron el disefio, y ninguna tuvo sustento bibliografico. De acuerdo
a la clasificacion propuesta por Ato, Lopez y Benavente (2013), ocho
investigaciones fueron de tipo transversal haciendo un (80%), el (10%)
de tipo descriptivo (10%), y finalmente el tipo retrospectivo con una
equivalencia del (10%).

MUESTREO Y CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA
Las investigaciones plantearon un procedimiento de seleccion de la

muestra en las diez investigaciones (100%). De los cuales ocho

estudios utilizaron un muestreo  probabilistico (80%) y dos no

19



probabilistico que equivale al 20% la mayoria de los estudios
demostraron un sustento bibliografico. En cuanto a las caracteristicas
del tamafio de la muestra, dos investigaciones presentaron con 59 a
102 participantes (20%), dos estudios investigaciones contaron con la
participacion de 209 a 292 participantes, dos investigaciones de 358 a
375 participantes (20%), tres investigaciones trabajaron con 406 a 542
participantes que hacen un (30%), y finalmente una investigacion que
agrupo a rango de mayor fue de 779 participantes (10%), todos los
estudios son de tipo cuantitativo.

En cuanto a los principales hallazgos, los resultados de las
investigaciones en relacidon a variables planteadas en la investigacion y
los objetivos planteados se encontraron los siguientes los tipos de
violencia que padecieron las gestantes por su pareja el (30%) de las
gestantes fueron agredidas tanto psicolégica, fisica, sexual vy
econdmicamente, otro (30%), sufrieron violencia Fisica, psicolégica y
sexual, otro grupo de mujeres gestantes padecieron violencia verbal,
fisica y sexual, y finalmente un grupo de mujeres gestantes vivieron
violencia psicoldgica. Dos estudios demostraron que las mujeres
gestantes fueron violentadas y los efectos o0 consecuencias que
sufrieron que padecieron de sintomas depresivos clinicamente
significativos, y otro estudio demostré que como consecuencia las
mujeres vivieron episodios de ansiedad y depresién y otro estudio sus

resultados evidenciaron estrés postraumatico y sintomas de ansiedad.
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DISCUSION

En este estudio se considerd los siguientes objetivos: identificar las
formas de violencia que padecen las gestantes y explicar los efectos
que reflejan en la salud de las gestantes que padecieron violencia por
su pareja. Para ello se realizO una revision sistematica de las
investigaciones desde 2013 hasta 2019 en las bibliotecas cientificas de

Redalyc, Scielo y Dianet.

De acuerdo a los resultados obtenidos los principales hallazgos
demuestran que las mujeres en algin momento durante la gestacion
sufrieron violencia de diversas formas por parte de su pareja, las
victimas generalmente no trabajan, no tienen independencia econémica
y son dependientes de sus parejas, ademas son prohibidas de trabajar,
de esa forma las parejas tienen el control econémico segun los estudios
realizados por Fernandez et al. (2019) y Mejia et al. (2018). Por otro
lado, las investigaciones nos demuestran que las gestantes violentadas
fisicamente corresponden a entornos mas desfavorecidos, mujeres que
no tienen el apoyo social y la agresividad es alta por tener influencias
culturales donde las normas y comportamientos estereotipados provocan
un desequilibrio en la persona la violencia no sélo afecta a la mujer sino
a todos los miembros de la familia y en todos los &mbitos de su vida, y la
condicién de ser gestante son considerados motivos suficientes para ser
agredidas segun Silva et al. (2016), Monterrosa et al. (2017) y Jaén et
al. (2015). Otros estudios demostraron que las mujeres que tuvieron un
evento de violencia antes y durante la gestacion tienen mas probabilidad
de experimentar depresion gestacional lo que produciria efectos
negativos en su salud fisica y emocional, de acuerdo a Silva et al. (2016)
y Mejia et al. (2018).

En cuanto a la calidad metodolégica de las publicaciones analizadas nos
evidencian que responde a los objetivos planteados ello garantiza el

proceso coherente de las investigaciones, en cuanto al disefio de las
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publicaciones se encontré que los estudios presentan el reporte y el
sustento detallado, esto muestra que el desarrollo de la investigacion
ha seguido un plan o estrategia de forma efectiva y eficiente, segun
Hernandez et al., (2003, p.184). Los autores de las investigaciones
utilizaron un muestreo probabilistico, esto permitiria que los resultados
obtenidos en las muestras se puedan generalizar en la poblacion.

Con referente a la fiabilidad y validez de los instrumentos se observo
que hay seis estudios que presentaron las definiciones 'y
operacionalizacion de las variables hay una adecuada revision de la
literatura, las teorias lo respaldan y los instrumentos estan adaptados de
acuerdo a su realidad, mas no estan validados. (Knapp & Mueller,
2010). Uno de los factores que afectd positivamente en la confiabilidad
de los instrumentos es que cada estudio se realizé en poblaciones
homogéneas, con la participacion de  mujeres gestantes y los
instrumentos utilizados aplicados en poblaciones semejantes, los

resultados de las investigaciones presentan consistencia de 90 a 95%.

La presente revision fue desarrollada para conocer y tener una vision
mas amplia de las investigaciones existentes sobre una  poblacion de
mujeres gestantes que son violentadas. Los vacios encontrados en los
estudios fue el uso de instrumentos no validados, por la misma
naturaleza de los instrumentos se mostré sesgos de informacion. Los
estudios evidenciaron informacion detallada de las formas de violencia
gue sufren las gestantes y los efectos que reflejan en la salud. No hay
estudios desde el punto de vista psicoldgicos, los que se han encontrado
son estudios realizados por otros profesionales de la salud, es

importante plantear estudios desde el punto de vista psicolégico.
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VL.

CONCLUSIONES

Luego de haber realizado la revision de los estudios es de vital
iImportancia comprender las repercusiones de la violencia y los efectos
sobre la salud fisica y mental durante el embarazo que pueden afectar y
exponerlas a situaciones de riesgo.

La metodologia utilizada permitié hacer una revision detallada de los
estudios primarios, que permitieron responder a los objetivos planteados
en este estudio.

Los hallazgos obtenidos en esta revision nos muestran que la violencia
psicoldgica, fisica, econdmica, verbal y sexual repercute en la salud de
las mujeres gestantes, la bibliografia lo confirma dando como resultado
sintomas depresivos clinicamente significativos, a la vez presentan
cuadros de ansiedad y estrés postraumatico.

En la investigacion realizada se encontrd que los estudios evidenciaron
que las mujeres mas violentadas tienen estudios bésicos, y son de
poblaciones vulnerables con diversas necesidades. Concientizar a los
nifios, nifias y mujeres que existen leyes que protegen el bienestar,
prevenir actos de violencia a través de la educacion y promover la
igualdad de derechos y deberes entre hombres y mujeres.

Finalmente se debe disefiar estudios desde el punto de vista psicoldgico
y contar con la participacion de otros profesionales, tenerlos como

apoyo, trabajar multidisciplinariamente el problema de la violencia.
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VILI.

RECOMENDACIONES

Es necesario brindar apoyo a esta poblacién, porgue son victimas que
fueron afectadas por la violencia y por lo tanto tienen poca capacidad de
enfrentar el abuso. Se sugiere trabajar en los hogares realizando
campafas para que destierren las ideas machistas inculcados en los
pensamientos de los padres y que se repiten de generacion en
generacion.

Realizar talleres con participacion de los padres y eliminar cualquier
forma de violencia dirigido hacia la mujer, brindar apoyo psicolégico para
gue reestructuren sus pensamientos y conducta estereotipados, con la
prevencion y eliminacion de la violencia contra la mujer.

Desarrollar campafias de prevencion de la violencia hacia la mujer,
fomentando la toma de conciencia sobre el problema de la violencia
dirigidos a todas las personas y hablar sobre la violencia que sufren las
mujeres, hacer un andlisis global del problema para luego analizar desde
un punto de vista critico y finalmente reflexionara nivel familiar,
empoderar a las mujeres a través de la educacion ello permitird su

realizacion personal.
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ANEXOS

HOJA DE EXTRACCION DE DATOS

convivian, tenfan tres o mds hijos y con estrato

medio y medio bajo. Las manifestaciones de
violencia que se relacionaron con violencla fisica en el

fueron la i festaciones de
violencia fisica leve: abofeteado o tirado cosas que pudieran
herirla (p=0,000) y violencia fisica grave: golpeado con su
pufio u otra cosa que pudiera heriria (p=0,006), pateado,
arrastrado o dado una golpiza (p=0,004), estrangularla a

(p=0,010), (p=0,048). Los
factores que se relacionaron con la presencia de violencia
fisica en el embarazo fueron el nivel educacional de la
pareja (p=0,047), condicién laboral de la mujer (p=0,018) y
antecedentes de peleas fisicas en la pareja con otros

(p=0,046). C 105 hall
permiten Identificar precozmente a las embarazadas con
mayor rlesgo de violencia, y permiten ofrecer una
intervencion oportuna, minimizando las graves
consecuencias que tiene para la mujer y los hijos.

imujeres. Ver
si6n 9.1 para
Chile
modificado.

violencia fisica durante el
£l 100%de las

mujeres presentd

los porcentajes son
alarmantes,

violencia psicoldgica. "La ha
insultado o la ha hecho
sentir mal con usted misma",
fue 1a manifestacion que se
presentd en la totalidad de
las mujeres. En relacion a la
violencia sexual esta se
presenté en un 71,4%. La
manifestacion “quiso que
usted tuviera relaciones
sexuales cuando usted no lo
[deseaba y usted lo hizo
porque tenfa miedo a o que
él le pudiera hacer”, alcanzd
un 70,6% La violencia

P
cuando la presencia
de violencia fisica
grave, esté presente en
el 100% de las
mujeres.

LUGAR |TIPO DE TECNICAS E N DE
Tiruio AUTORES FEC CODIGO DOI RESUMEN DE ;‘:‘.WI VARIABLES mm RIESGO RESULTADOS :n:::.s::nm :':? :‘YI?!T:A
INVEST. |ON DE MEDIDA SEGUN .
Violencia Silvana 2014|Espafol Objetivo: Describir el perfil delas mujeres adscritas al Chile Estudiode |Mujeres IEl Violencia |Los autores |[La La agresion fisica durante el |l tipo de violencia Scielo Obstetrici
fisica en el Estefo A enlcvtcl/scielo [Programa de Violencia, Punta Arenas, Chile,y que han instrumento  |fisica en el b reviste una [que adquiere siempre ay
embarazo:  [wmsc™, sara ohp2scriptescl [presentado violencia fisica durante el embarazo. Método: cuantitativo, e embarazo |notienen  |6n presenta [connotacion de gravedad, ya [el mayor i
realidad en el |_arttext&pid=$ |Estudio de abordaje cuantitativo, con disefio descriptivo y con disefio recoleccién ningin la q ue no solo provoca es |a de tipo a
extremo s ur de 0717 retrospectivo. Se entrevistd a 59 mujeres, utilizando el descriptivo de conflicto de |informacid |consecuencias en la salud psicoloégico, seguido
Chile PhD™, Katia 752620140005 |Instrumento de la OMS sobre la violencia contra las mujeres y informacién intereses.  |n completa. |mental yfisica de la mujer, |por la fisica y por
ssez C.MSc, 100007 Version 9.1 para Chile modificado. Res ultados: La retros pectiv fue el sino que también en el hijo  |altimo la sexual. Sies
ohp* prevalencia de violencia durante el embarazo fue 28,8%. En 0. Cuestionario que ests en il o q I
X su mayoria el agresor fue la pareja y el 52,9% declaré que denominado 1 Prevalencia. De las 59 comparar estos
los golpes o patadas fueron en el abdomen. El 100% presento Instrumento mujeres que han presentado [resultados con las
violencia psicologica, fisica leve y grave y 70,6% violencia de la OMS violencia por partede su mujeres del estudio
sexual. El 58,8%tenia entre 15 a 29 aflos al momento de sobre la pareja y que alguna vez que no presentaron
lar la el 355% la violencia el fisica
media, de religién catdlica, trabajan fuera del hogar, contra las 28,8% de ellas, presentd durante el embarazo,




TiTuLo AUTORES | FEC | IDIO [ cODIGO RESUMEN LUGAR DE TIPO DE POBLAC | TECNICASE | VARIABLE | ASPECT | VALORACI | RESULT | NIVEL DE BASE INVEST
HA | MA [pe]} INVESTIG | INVESTIGACI | ION | INSTRUMEN |S 0s ON DE ADOS | SIGNIFICANCIA DE IGACIO
ACION ON TOS DE ETICOS | RIESGO DATOS | N EN:
MEDIDA SEGUN
PRISMA
Situacié | Ferndndez- 201 | Espail | https:// | Introduccién: En el Colombia | Disefio de Mujeres | : Se salud de No Entre las Con Se les pregunté a Redalyc | Salud
nde Nifio, Julidn 9ol www.re |fenémeno migratorio desde estudio: Se gestante | construyé gestantes | tienen limitacion | respecto | las mujeres por la Publica
salud de | Alfredo; dalyc.or | Venezuela hacia Colombia, llevé a cabo |s un migrantes | interese | es del ala experiencia de
gestante | Rojas- g/articul | las mujeres representan un estudio instrumento s. estudio se | violenci | diversos tipos de
s Botero, id= | una proporcién significativa de corte con 134 encuentra |a violencias
migrant | Maylen 3438624 | entre los migrantes transversal preguntas, a la perpetr | perpetradas porsu
es Liseth; 51004 irregulares; de ellas, las con partir de imposibilid | ada por | pareja o expareja
venezola | Bojorquez- gestantes han sido fuente cuestionario ad de la durante la
nas en el | Chapela, priorizadas por sus primaria, de sde generaliza | pareja, | gestacién actual
Caribe letza; condiciones particulares de base referencia cién a esta (Tabla 3). Al
colombi | GiraldoGartn vulnerabilidad. Sin hospitalaria como la todas las investig | respecto, se
ano: er, Vanesa; embargo, se desconocen y Encuesta mujeres aciéon reporté
primer Sobczyk, Rita sus condiciones de salud. comunitaria, Nacional de migrantes | reporta | principalmente
reporte | Aleksandra; Objetivos: Caracterizar en Demografia gestantes | un violencia
para una | Acosta- multidimensionalmente la Barranquilla y Salud procedent | porcent | psicolégica
respuest | Reyes, Jorge; situacién de salud de las y Riohacha, (ENDS), la es de aje (89,0%) (como
ardpida | Flérez- gestantes venezolanas entre julio encuesta Venezuela | superior | celos, acuso de
en Salud | Garcia, migrantes irregulares, de 2018y sobre alrango | serle infiel, haberle
Publica | Victor; residentes en las principales mayo de Migracion encontr | impedido
Rodriguez, ciudades receptoras del 2019. enla ado en encontrarse
David Caribe colombiano: frontera Sur otras con amigos,
Alejandro Barranquilla y Riohacha. de México investig | limitarle el
Metodologia: Estudio (Cuestionari aciones | contacto con
descriptivo de corte 02016) y el en familia, controlarle
transversal en 520 instrumento Europa | todo el tiempo
gestantes venezolanas del Instituto y 0 no consultarle
migrantes irregulares, Sonorense Ameérica | sobre las
captadas por muestreo de la Mujer (17,0% vy | decisiones
sistematico en hospitales (México 70,5%). | importantes de la
publicos, y 2010). Se familia), seguido
comunitariamente a través encontr | por la violencia
de busqueda activa en bola 6 que el | econédmica (31,4%)
de nieve entre agosto de 23,4% (como sentirse
2018 de las vigilada por él en
y mayo de 2019. Con un gestante | la forma como
cuestionario estandarizado s gasta el dinero,
se evaluaron los principales present | haber sido
problemas de salud, estado aba amenazada con
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A DOI DE INVESTI N INSTRUMEN S ETICOS N DE SIGNIFICAN DE TIGAC
INVESTI | GACION TOS DE RIESGO CIA DATO | ION
GACION MEDIDA SEGUN s EN:
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Maltrato Christian 2018 | Espafiol | https://s | Introduccién: Perd Se Gestantes | La data fue agresion Esta Presenta la La familia Laviolencia | Scielo | Salud
durante el R. Mejia cielo.co realizé adolescent | recolectada | durantela | investigaci | informacién | nucleary la psicolégica Public
embarazo Milagros nicyt.cl, La violencia es un un es a través de gestacion | 6n respeté | completa parejason los fue lamas a
adolescente: | Delgado scielo.p | problema que puede estudio la entrevista la principales frecuente
Un estudio Fabiola hp?scrip | ser de tipo fisico, de tipo directa, confidenci agresores entre las
descriptivo Mostto t=sci_art | psicolégico o sexual, si transver alidad psicolégicos y gestantes
en gestantes | Ronald text&pi | esto se da entre las sal fisicos hacia las adolescentes
que se Torres d=5S0717 | nifias y adolescentes descripti gestantes , resultado
atiendenen | Araseli - puede generar vo adolescentes, que
un hospital Verastegui 7526201 | problemas serios a ademds, la concuerda
publico de -Diaz 8000100 | futuro. agresion sexual con otros
Lima Matlin M. 015&lan seda estudios, en
Cérdenas =es Objetivo: principalmente los que se
Carla por los familiares | encontré
Almanza- Describir las y conocidos.Se que la
Mio caracteristicas de las incluyé a375 violencia
adolescentes pacientes, siendo | ejercida
embarazadas que la edad hacia las
sufrieron maltrato. promedio 17 adolescentes
afos. El 75,7% embarazada
Material y Método: nacieron en la s era mayor
capital, el 76,3% | que hacia las
Estudio observacional tuvo solo adultas, y
descriptivo preliminar. secundaria queel
La variable principal completa, solo maltrato
fue la agresion durante un 9,2% habia psicolégico
la gestacion en las cursado estudios | fue el mas

adolescentes, que fue
obtenida segun su tipo:
fisico, sexual o
psicolégico. Esto fue
extraido de una base
de datos generadaen
un Hospital Publico de
Lima Metropolitana.

Resultados:
Se incluyé 375

en la universidad
yel92,5%
menciond que
trabajaba. El
62,1% eran
convivientes y el
37,9% solteras.
Se muestra que
el tipo de
agresion mas
frecuente fue la

frecuente en
comparacion
alfisicoy
sexual.
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TiTULO AUTORES | FECH | IDIO cODIGO RESUMEN LUGAR TIPO DE POBLACIO | TECNICASE | VARIABLES ASPECT | VALORACI | RESULTADOS NIVEL DE BASE DE | INVESTIG
A MA DOI DE INVESTIG | N INSTRUMEN os ON DE SIGNIFICANCIA DATOS ACION EN:
INVESTI | ACION TOS DE ETICOS | RIESGO
GACION MEDIDA DE SESGO
SEGUN
PRISMA
Factores gé"i_e"e 2017 | Portu ( htps:// ::";ores Brasil | Este mujere |El El estado Los Informa :a P(el"alef\cia En la cohorte Scielo | Salud
asociados | Cristina Bues ’ i : socioeconém | investig | ci¢ e violencia RISA o
s Siva Cosia WWW.SC | asociados estudi |s cusstioh | IR e | o fisicacontra | PTENatal BRIS Publica
; | marizélia ielo.br/ |conla o embara | ario de ’ complet | jeres de S3o Luis, la
violencia 2 violencia social y la declara : o g
e Rodrigues scielo /10 transv |,,4as entrevist | i f a embarazadas | violencia fisica
fisica Costa scielo.p | fisica ersal violencia nque fue del 12,4%, | fue mas comiin
contra Ribeiro hp?scri | contra las a fisica fueron | no y el 66% sufri6 | ontre las mujeres
mujeres Rosangela pt=sci r:r#f;?:zad prenatal tratados hubo abusos en una
embaraza | Fernandes AFitat | csse como conflict solaocasion, | €Mbarazadas
das de S3o | Lucena o -1 < |analizaron variables os de La violencia que provenian
Luis, Batista &pid=5 enun latentes interes fisica de la de entornos mas
estado de ::’Y"Ia 0102- estudio es. patreja intima desfavorecidos,
o aia transversal estuvo <
MBarar'\Il.'lao Valente 311X20 de 1,446 involucrada en | NO residian con
s Brasiun | o5, 170001 | mujeres el 66% de sus parejas
enfoqt{e Victor 050078 | embarazad estos casos. intimas, tenian
que utiliza | Fonseca ==———— | as de una poco apoyo
modelos | Ribeiro Ing=en | cohorte . P s
dé Laysa &tlng= | prenatal social y tenian un
ecuacione | Andrade en q“:’ '“.e"t‘;g alto nimero de
s Almeida = gt iord parejas intimas
Ludmilla as en +
estructura | y 2011 en residentes de
les Martins Séo Luis, por vida. El
cos 3?:3&52 abuso fisico
Mari inicial, el ocurrié
Teresa estado indiscriminadam
R fn"ig':m"" ente entre
Soares de ocupaba la mujeres
Brittoe posicion embarazadas de
Alves 31::::1'1?::“ diferentes
Antdnio do los grupos de edad.
Augusto fact%rgs
sociodemo
graficos, el
apoyo
social y los

factores de
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TiTuLo AUTORE | FECH IDIoM | copiGo RESUMEN LUGAR POBLACION TECNICASE | VARIABLES ASPECTO | VALORA RESULTAD NIVEL DE BASE DE | INVESTIGA
S A A DOI DE INSTRUME SETICOS | CIONDE os SIGNIFICAN | DATOS CION EN:
INVESTIG NTOS DE RIESGO CIA
ACION MEDIDA SEGUN
PRISMA
Violencia Mariana 2015 https://ww dentificar la relacion entre Brasil Este esun Violencia de No hay Presenta | La En relacién Scielo Enfermeria
de pareja de w.scielo.br/ | el trastorno de estrés mujeres estudio pareja intima intereses la exposicion con la
intima y Oliveira scielo.php? postraumatico, el rasgo y embarazadas observacio y trastornos informaci | alPV puntuacién
trastornos Fonseca- script=sci_a | la ansiedad del estado y la nal con de ansiedad on durante el de los
de Machad rttext&pid= | violencia de pareja disefio enel completa | embarazo sintomas
ansiedad 02 $0104- durante el embarazo. transversal embarazo aumenté de
enel 116920150 las ansiedad
embarazo: Juliana 00500855 & Método: posibilidad estatal,
la Cristina Ing=en&tin es de que ademas del
importanci dos g=en Estudio observacional de las mujeres 1PV
adela Santos corte transversal que general, el
formacién Monteir desarrollado con 358 participan nivel
profesional | 03 mujeres embarazadas. Se en este educativo
del utilizé la Lista de estudio variable
personal Vanderle verificacién del trastorno presenten también se
de iJosé de estrés postraumatico - indicacion caracterizé
enfermeria | Haas4 Version civil, asi como el de TEPTy como un
para Inventario de ansiedad por puntuacion predictor
enfrentarlo | Ana rasgos estatales y una es mas estadistica
s Cristina version adaptada del altas para mente
Freitas instrumento utilizado en el los significativo
de Estudio multipais de la sintomas (p=0,003).
Vilhena Organizaciéon Mundial de de rasgo y Por lo
Abrdo 5 la Salud sobre la salud de ansiedad tanto,
la mujer y la violencia estatal. cuanto
Flavia doméstica. mayor sea
Gomes- La el nivel
Sponhol Resultados: prevalencia educativo
de IPV, de las
después de ajustarse al durante el mujeres
modelo de regresion embarazo embarazad
logistica multiple, la actual, fue as, menor
violencia de pareja intima, del 17,6% sera la
ocurrida durante el (63). Entre puntuaciéon
embarazo, se asocié con la las mujeres de los
indicacién de trastorno de embarazad sintomas
estrés postraumatico. Los asque de
modelos de regresion sufrieron ansiedad
lineal mdltiple ajustados IPV, 60 estatal
mostraron que las victimas (95.2%) se (Beta = -
de violencia, en el encontraba 0.18)
embarazo actual, tenian nen
puntuaciones de sintomas situacion
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TITULO | AUTORES | FECHA | IDIO coDIGO RESUMEN LUGAR TIPO DE POBLACION | TECNICAS | VARIABLES | ASPECT | VALORAC | RESULTADO | NIVEL DE BASE DE | INVESTI
MA Dol DE INVESTIGACI E os ION DE s SIGNIFICA | DATOS | GACION
INVESTI ON INSTRUM ETICOS | RIESGO NCIA EN:
GACION ENTOS DE SEGUN
MEDIDA PRISMA
Prevalenc | Cervantes- 2016 | Ingles | https://w la violencia contra la mujer es uno Meéxico | Serealizé un | Mujeres aplicar las la violencia | No La Los La faltade [ Redalyc | Medicin
iade Sanchez, ww.redaly | de estudio embarazada | encuestas | contrala existe informaci | resultados equidad a/
violencia | Paulina; c.org/artic | los problemas sanitarios de mayor transversal s alas mujer conflict | 6nes obtenidos atenta Ginecolo
intrafamil | Delgado- ulo.oa?id= | relevancia en los descriptivo embaraza ode completa | muestran contrael gia
iaren Quifiones, 45774571 | dltimos tiempos. Durante el das que interes que las bienestar y
embaraz | Edna 0004 embarazo se reporta un acudieron es. edades de contra la
adas de Gabriela; 21.5 % de prevalencia en nuestro a control las 102 vida misma
20a35 Nufio- pais y se cree que prenatal embarazada |dela
afios de Donlucas, esta estd subdiagnosticada. El s alas que se | mujer. Se
una Maria objetivo fue conocer les aplicé el logré
unidad Olimpia; la prevalencia de violencia cuestionario | detectar
de Sahagun- intrafamiliar en embarazadas de 20 sociodemogr | que 18.6 de
medicina | Cuevas, a 35 afios de la Unidad de Medicina afico cada 100
familiar Minerva Familiar 171 (UMF 171) del Instituto variaron embarazad
Natalia; Mexicano del entre los 20 | as
Hernandez Seguro Social. y los 34 afios | mediante
-Calderén, Métodos: estudio transversal- con una el
Jéssica; descriptivo con pacientes media de autodiagno
RamirezRa embarazadas de 20 a 35 afios con 27.4 aiios. stico
mos, Joana una muestra De estas fueron
Kareli de 102 embarazadas a las cuales se pacientes, el | capaces de
les aplicé un 66.7 % eran | reconocer
cuestionario sociodemogréfico y el casadas (n = | que sufren
instrumento indice 68),un35.3 |de
de severidad de violencia de pareja % tenia violencia
(ISVP). Se utilizé como intrafamilia
media, porcentajes y chi cuadrada escolaridad r.En este
para los resultados. secundaria trabajo
(n=36),el concluimos
39.2 % eran | que las
obreras (n= | embarazad
40)y el 51% | ascasadas,
(n=52)eran | con
multigestas. | escolaridad
EI 62.7 % de | licenciatura
las que habian
embarazada | planeado
s(n=64)se |[su
encontraban | embarazo,
cursando el | fueron las
tercer mas
trimestre de | violentadas
embarazoy |y
el 68.6 % de | padecieron
estos n = 4) agresion




VALORA

LUGAR TIPO DE TECNICAS E ASPE CION DE NIVEL DE BASE INVESTI
TiTULO AUTORES | FECHA | IDIOMA coDIGO RESUMEN DE INVESTIGA ROSUACY | INSIRUMEN | VARIABLE:] CTOS RIESGO RESULTA SIGNIFICA DE GACION
Dol INVESTI aoN ON TOS DE s ETIC SEGON DOS NCIA DAT EN:
GACION MEDIDA os PRISMA os
Caracte | Hans http:// | Obletivos. Determinar las Estudio | Mujer |Se Caracte proba |En En Medic
risticas | Contrer www.sc | caracteristicas de la violencia durante observ | es realizé | risticas ble torno |torno a ina
: el embarazo en adolescentes sesgo |al los
d.e la . ase 'elo—'c'r.g atendidas en el Instituto Nacional acional | adoles [ una ) d.e la ) de antec |agentes
violenci | Pulache -pe/scie | Materno Perinatal (INMP) de Lima, centes | entrevist | violenci inform | edent | respons
a 1,2,a, lo.php? | Perd. Materiales y métodos. Estudio ::Iescri a a acion; |e de ables de
durant | Elizabet script=s | transversal llevado a cabo en el INMP b P semiestr | Durant este v.iolen Ia_ .
cel |nmor o are [ e o g 0105 o ucturada [eal | [poten |clay | volenc
embara | Quispe xt&pid= probabilistica y un muestreo ra?sve embar sesgo | puérp p[Jede
zo en 1,a, S1726- |sistematico. La unidad de estudio fue iiSals azo. (que eras notar
adolesc | Willy D. 463420 |toda adolescente hospitalizada en (48,6 |queen
entes Hinostr 130003 | después de la atencion del parto y todo %) todas
. |residente en Lima. Se realizé una caso refirie |las
d_e Qzas 00002 entrevista semiestructurada. El oculta | ron formas
Lima, Campos antecedente de violencia se ria la haber |de
Perd. anol,a, operacionalizé en: violencia verbal magni | sido violenci
Maribel (insultos, ridiculizaciones, tud violen | a, pero
Yancac humillacién); violencia fisica (jalones mayor | tadas |sobre
. del brazo, jalones de los cabellos, del verbal | todo en
hajlla- empujones); agresion directa proble | mente | las mas
Apazal, (pufietes, cachetadas, patadas, ma) durant | agresiv
a, Nelly quemaduras), y violencia sexual e el a§ .
Lam- (relaciones sexuales sin embar (ﬂsma_,'
: consentimiento). Resultados. Se azo, agresio
Figuero incluyeron 292 madres adolescentes. 50 n
a2,b, La edad promedio fue de 16,5 + 1 (17,1 |directa
Horacio afio. En cuanto a estado civil, el 47,9% %) y
Chacén era conviviente y el 51,4% soltera. El puérp |sexual),
L. motivo del embarazo fue por relacién eras el
. consentida en el 97,3% y por refirie | respons
Torrico violacién sexual en el 2,7%. E1 90,1% ron able
3,6 de las madres adolescentes refirié no haber | pertene
haber planificado el embarazo. El sufrid |ce al
antecedente de violencia reportado o circulo
fue en 48,1% de violencia verbal; violen |familiar
17,1% violencia fisica; 8,2% agresién cia (pareja,
directa, y 6,8% de violencia sexual. fisica padre o
Conclusiones. La violencia durante el mientr | madre).
embarazo adolescente no es un as que | Cabe
ESPANO hecho aislado, sino que es altamente 24 mencio |Red
2013 [ L frecuente en cualquiera de sus Lima (8,2% | nar, se |alyc
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El consumo de alcohol todos los VD.
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