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Resumen

Este  trabajo pretende mostrar las diversas caras o facetas del fenómeno de la violencia 
en la pareja, el mismo que en la literatura es conocido como violencia conyugal, violencia 
doméstica, violencia por parte del compañero íntimo, etc.
Se  identifica como un problema de salud pública debido a los altos costos que genera y la 
manera como lesiona la vida cotidiana de quienes lo padecen. Se manifiesta en el seno de 
las relaciones de pareja e irradia hacia los diversos ámbitos de interacción de los actores, 
llámese mujer, varón, niño, niña. Involucra a todo el grupo o los grupos familiares de 
quienes lo viven, y puede lesionar de forma severa a los mismos.
Se revisan aspectos del fenómeno como el hecho de que no sólo se presenta  en las relaciones 
en las que la pareja tenga una unión de hecho, sino también en parejas de novios. No solo 
afecta a las mujeres o a las niñas; también afecta a los hombres. Tampoco es exclusivo de 
las parejas heterosexuales; los estudios muestran que entre parejas del mismo sexo también 
está presente. 
Se trata entonces de un fenómeno universal, multicausal, multidimensional, de salud y 
de tipo legal, que genera consecuencias que incluyen desde un problema de autoestima, de 
ansiedad, de depresión, de estrés hasta la muerte misma. 
Palabras clave: Violencia en la pareja, multicausalidad, multidimensional.

Abstract

This paper aims to show the various faces or facets of the phenomenon of violence in 
couples, this is known in the literature, such as conjugal violence, domestic violence, or 
intimate partner violence. 
Is identified as a public health problem given the high costs and how it hurts daily life 
of sufferers. It manifests itself within intimate relationships and radiates to the various 
fields of interaction among actors, be it woman, man, boy, girl. This phenomenon affects 
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not only the individual but also the whole group or family groups of the couple, severely 
injuring them. 
We review aspects of the phenomenon such as the fact that it not only occurs in relation-
ships where the couple has a legal union, but also in dating couples. It Is not directed to 
women or girls, since men are also victims of violence in couples. Besides is not exclusive 
of heterosexual couples, studies show that is also present same-sex couples. 
Intimate partner violence is a universal, multi-causal, multidimensional, health and legal 
phenomenon, which generate consequences that can range from a low self-esteem, anxiety 
problems, depression, and stress to even death. 
Keywords: Intimate partner violence, multicausality, multidimensional.

Las formas de la violencia de pareja son va
riadas y peligrosamente solapadas, en tan 
to confluyen y se mezclan entre sí, se con
vierten en un ciclo interpersonal y hasta 
en una manera de relación, la única que 
conocen muchas de las personas que viven 
estas situaciones; sus formas abarcan desde 
la más sutil descalificación hasta el más ex
tremo daño físico.

Involucra aspectos relacionados con la for
ma de ser de cada persona, pero también 
con pautas de crianza y patrones de interac
ción de tipo social, familiar, cultural, per
sonal; patrones que se pueden aprender en 
el seno de los ámbitos de interacción de los 
seres humanos, desde los círculos más ce
rrados y próximos como la familia hasta los 
más amplios como la escuela, el trabajo y la 
sociedad en general.

Debería preocupar aun más el hecho de que 
de esas situaciones de violencia solo llega a 
la luz pública un pequeño porcentaje, aque 
llas que los centros legales y de salud cap
tan en sus registros, pero, ¿qué pasa con el 
resto? Sigue germinando en el seno de los 
hogares o de las relaciones de pareja de for
ma disimulada y hasta aceptada porque 
sen cillamente celar, controlar, insultar es 
parte no solo de la relación sino una forma 
de demostrar el amor.

INTRODUCCIÓN

De ser un fenómeno soterrado, oculto, di
simulado y hasta tolerado se ha convertido 
en un problema de carácter público, inter
nacional y legal. Genera todo tipo de reac
ciones y ha sido enlistado en las agendas 
de los gobiernos y los organismos como la 
Organización Mundial de la Salud (OMS), la 
Organización de las Naciones Unidas (ONU) 
y las Comisiones de Derechos Humanos. 

Ha generado movimientos de carácter espe
cialmente feminista, en tanto las estadísticas 
y los estudios siguen mostrando que son 
las mujeres y las niñas las principales víc
timas, mas no las únicas; en los últimos 
años se ha venido mostrando que hay otras 
víc timas que sufren el problema, pero que 
por razones diversas, especialmente de tipo 
social y cultural, no se atreven a hablar de 
él, entre ellos los hombres.

Convoca a los diversos profesionales de 
las áreas de la Salud, de Ciencias Sociales 
y Humanas y del Derecho a generar estra
tegias de manejo y, especialmente, de pre
vención, dado que por más que se ha tra
bajado en dicha problemática, esta sigue 
vigente y, de pronóstico reservado, se sigue 
presentando en sus diversas formas.
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Otro aspecto que se debe tener en cuen
ta consiste en que los casos que salen a la 
luz pública son aquellos que son extre
madamente graves, en los que se presentan 
lesiones generalmente de tipo físico o sexual 
que ameritan una intervención de tipo 
médico y legal; sin embargo, la violencia 
de tipo psicológico y económico sigue que
dando en la impunidad por ser tan fácilmen
te disimulable y porque sus secuelas no se 
traducen en heridas físicas, pero, ¿qué pa
sa con las heridas psicológicas, morales y 
per sonales?; aquellas que menoscaban la 
autoestima, el autoconcepto, la autoimagen, 
la autoeficacia y generan angustia, ansiedad, 
depresión, ira, inadaptación, estrés, sin con
tar males de tipo psicosomático como cefa
leas, problemas del colon, alergias, entre 
otros, que no son más que consecuencias de 
lo mismo.

Problema de Salud Pública

El fenómeno de la violencia en la pareja es 
de tipo tan multidimensional y de tan altos 
alcances que ha llegado a ser catalogado 
co mo un problema de salud pública (1), 
lo grando la atención de importantes orga
nis  mos de carácter internacional como la 
Organización Mundial de la Salud (2, 3) y la 
Asociación Psicológica Americana a través 
de la revista Psychology of Women Quarterly, 
la cual ha publicado varios artículos relacio
nados con la violencia en la pareja (4, 5, 6, 
7).

Sin embargo, no deja de ser preocupante 
el hecho de que los estudios demuestran 
que las denuncias de casos de violencia, los 
casos que recogen las estadísticas, repre
sentan tan solo una pequeña parte de las 
verdaderas dimensiones del problema (8), 
hecho nominado y descrito por este autor 

como “el iceberg de la violencia familiar”. 
Da tos provenientes de veintitrés países in
di can que entre el 20 y 50% de las mujeres 
son sometidas a algún tipo de maltrato en 
el seno de su familia; en el Japón alcanza 
el 59%. Los tipos de maltrato varían, van 
desde lo físico a lo psicológico y sexual. 
Otro hecho importante es la cronicidad de 
los maltratos; no se trata de hechos espo rá
dicos o aislados sino de permanencia en el 
tiempo.

Según este autor, hay una realidad que va 
más allá de todo lo que se ha logrado en 
relación con el fenómeno de la violencia 
entre la pareja o aun entre la familia: el hecho 
de que las cifras disponibles no representan 
la verdadera dimensión del problema, lo 
cual lleva a concluir que la visibilidad so
cial de la violencia todavía es bastante re
ducida. Es necesario por lo regular que la 
agresión sea muy significativa, la amenaza 
percibida muy alta o las implicaciones muy 
serias (por ejemplo, asuntos de custo dia 
de los hijos) para que las víctimas se atre
van a denunciar los hechos ante las ins
tancias de las cuales se sacan los datos que 
alimentan las cifras en las que se basan 
los investigadores, por lo tanto, los demás 
casos quedan en el anonimato; ello sin 
con tar aquellos casos extremos en los que 
la víctima muere. Por lo demás, muchos 
casos sólo involucran lesiones o amenazas 
consideradas menores y nunca llegan a ser 
denunciadas o no se les presta de debida 
atención por lo que implica un proceso de 
tipo legal que muchas personas víctimas 
no están dispuestas a enfrentar. Es bien 
sabido que en los sistemas legales y penales 
escasamente se sacan adelante procesos de 
forma completa, ya que muchos no llegan a 
feliz término. Se estima que solo se denuncia 
entre un 5 y 10% de los casos.
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En el informe de la Cuarta Conferencia 
Mun  dial Sobre la Mujer, realizada en Bei
jing (9), se describe al fenómeno de la vio
len cia como un problema de derechos hu
manos, lo que lo convierte en objeto de 
responsabilidad social y obliga a los estados 
a tomar parte en la solución del problema. 

Problema Multidimensional

Otra realidad concerniente al fenómeno 
mis mo es el hecho de que por sus di men
siones no puede ser abordado por un solo 
ente, pues en él converge la necesidad de la 
mirada interdisciplinaria, en tanto son mu
chas las instancias o profesiones a las que 
les atañe, más de las que se puede creer; 
basta solo para ilustrarla una pequeña lista: 
profesionales de la psicología, la sociología, 
el derecho, las ciencias de la salud (10, 11, 
12, 13), entre otros, sin mencionar el rol 
de las autoridades civiles, eclesiásticas o 
religiosas, que como es bien sabido han 
tenido su parte en el asunto, todas estas 
instancias tienen que ver con el abordaje 
del tema en cuestión, y por ello, como se 
dijo antes, es imposible verlo y abordarlo 
en toda su dimensión desde una sola de 
estas disciplinas. Lo antes expuesto remite 
también a la idea de la multicausalidad, 
lo cual abre un abanico amplísimo de las 
consecuencias del mismo fenómeno, si bien 
no inabordable, sí bastante difícil de abor
dar debido a la complejidad del ser hu ma
no, principal actor del conflicto.

Remitiendo a las ideas anteriormente pro
pues tas, es coherente tener en cuenta lo 
sos tenido por Amar (14), quien para el caso 
plantea:
 

Para la ciencia y el pensamiento contem po
ráneos lo humano emerge de la compleja 
articu  lación recíprocamente constituyente 

en tre lo biológico, lo psíquico y lo socio
cul tural. Esto implica que la relación entre 
estas tres dimensiones ya no puede seguir 
siendo concebida en términos de una sim
ple progresión de niveles de cada vez ma yor 
complejidad (lo biológicolo mentallo social); 
la hipótesis que surge cada vez con más 
fuerza a partir de los hallazgos de la ciencia 
contemporánea es que tanto lo bio lógico como 
lo psíquico y como lo social son resultado de 
una construcción recíproca en tre estas tres 
dimensiones mutuamente cons tituyentes de 
lo humano. Lo humano se juega y emerge 
desde la complementariedad, y no desde la 
jerarquización entre estas di mensiones.

Un aspecto ya mencionado, pero tal vez no 
muy precisado hasta ahora en este trabajo, 
es la idea de que el fenómeno de la violencia 
entre la pareja ha sido ampliamente estudia
do, debido, entre muchos aspectos, al hecho 
de que es una realidad que se presenta en 
prácticamente todos los confines de la tierra; 
ninguno escapa a este llamado flagelo de 
la familia y de las relaciones de pareja. Al 
respecto Torres (15) manifiesta: El tema de 
la violencia en la familia, y especialmente 
en la pareja, cada vez logra mayor presencia 
en la agenda internacional y en programas 
específicos de los gobiernos nacionales. En 
los lugares más diversos se han realizado 
investigaciones relacionadas con el tema, 
y se ha visto que las distintas variantes de 
la violencia dentro del hogar constituyen 
una realidad presente prácticamente en 
todo el mundo; se evidencian diferencias en 
el contexto, las costumbres, las formas, las 
le yes, etc., pero se conservan semejanzas y 
características que permiten ubicarla como 
un fenómeno universal.

El rol de la familia

Desde el comienzo de la humanidad se ha 
visto la tendencia a la formación de familia, 
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la cual, en palabras de Amar, Abello y Ko
tliarenco (16), constituye la institución inter
media entre el hombre y la sociedad; su 
conformación requiere que el hombre y la 
mujer compartan en conjunto las funciones 
que la sociedad designa; ello permite de
finir a esta importante unidad como una 
ins titución de integración, cooperación e in
terdependencia unida por el afecto mutuo. 
En ella participan muchos actores, pero es en 
la pareja en la que recae la responsabilidad 
y el compromiso de la sobrevivencia misma 
de la sociedad. La familia debe cumplir con 
trascendentales funciones desde el punto 
de vista económico, social, formador, pero 
sobre todo emocional, lo cual lleva a que en 
cada grupo familiar surjan, se consoliden y 
se refuercen patrones de interacción repe
titivos, los cuales, independiente de que 
sean adecuados o no, marcan la pauta de 
vi  da futura de cada uno de los miembros.

Cuando las familias no pueden cumplir 
ade  cuadamente las funciones, obviamente 
se generan carencias o déficit importantes 
en la posibilidad de interacción y super
vi  vencia “sana” de sus miembros, sin em
bargo, los estudios han demostrado la gran 
importancia que tiene lo emocional en la 
manera como las personas vivencian su 
mun do e interactúan en él conservando uni
dad y equilibrio afectivo. Cuando las fami
lias no pueden cumplir adecuadamente con 
sus funciones emocionales (16) se generan 
rasgos de conductas que dificultan o impi
den el desarrollo de una personalidad ar
mónica y son fuente de diversos tipos de 
patología o desequilibrio tanto de tipo psi
co lógico como biológico y fisiológico.

Continuando con las anotaciones sobre la 
familia y su rol en el fenómeno de la vio
lencia, Gracia (8) aduce que en vista de que 

la violencia familiar es un fenómeno tan 
fre cuente y nocivo para sus miembros, se 
ha llegado a considerar a la familia como 
“uno de los lugares más peligrosos de la 
so ciedad”, dado que las estadísticas han 
demostrado que “es más probable que una 
persona sea asesinada, atacada físicamente, 
golpeada, abofeteada o azotada en su propio 
hogar por otro miembro de la familia que 
en cualquier otro lugar o por cualquier otra 
persona en nuestra sociedad”. Las personas 
más vulnerables a estos abusos siguen sien
do los niños, las mujeres y los ancianos.

Algunas anotaciones del Banco Interame
ricano de Desarrollo (17) estipulan que en 
el grupo familiar y en la pareja la violencia 
se legitima como mecanismo válido para re
solver conflictos, ha pasado a formar parte 
integral de la relación en muchos hogares. 
En el hogar, donde la violencia es rutina, 
la función de afecto, protección y cuidado 
se ve empañada por el daño, la amenaza 
y el temor, lo cual dificulta ampliamente 
el estudio del tema. Entre los factores que 
influyen para que la violencia en la pa
reja se haga presente, perdure y no se de
nuncie están: la necesidad de resguardar 
la privacidad, falta de confianza en que se 
vaya a recibir protección policial, temor a 
que se desintegre el núcleo familiar y que 
arresten a la pareja o simplemente el dolor 
de hablar del tema; sin embargo, hay hechos 
que han contribuido a que la situación salga 
a la luz y se comience a hablar de ella, entre 
ellos está el surgimiento del movimiento 
feminista en la década de los sesenta, la 
apertura de los primeros refugios para mu
jeres maltratadas a comienzos de los se
tenta, la preocupación de la Comunidad 
Internacional por los derechos humanos y el 
avance de las investigaciones psicosociales 
sobre el tema, entre otros.
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Para Solís y Moreira (18), la familia viene a 
ser una especie de estructura relativamente 
invisible, pero al mismo tiempo muy real, 
en la que están insertos los individuos que 
la componen. Una pareja en esos términos 
puede constituir un grupo familiar con su 
propia dinámica y estructura. La violencia 
intrafamiliar empieza a hacerse tangible a 
medida que el malestar avanza y los hilos 
comienzan a entretejerse como la trama de la 
estructura familiar hasta casi transformarla 
y constituirse en especie de superestructura 
poderosa de la cual es difícil liberarse.
 
La violencia conyugal se constituye en una 
de las múltiples formas de incumplimiento 
de las funciones emocionales antes mencio
nadas y atribuidas a la familia, ya que como 
señala Flórez, citado por Amar et al. (16), un 
padre maltratador, que generalmente es el 
perpetrador de actos violentos en la familia, 
y una madre maltratada tienen muy malas 
relaciones con sus hijos, y regularmente con 
su entorno, debido, lógicamente, al da ño 
que se genera en su estructura de per so na
lidad y en su integridad personal.

Las Víctimas

Vale anotar que si bien las estadísticas han 
demostrado la prevalencia de la violencia 
por parte del hombre sobre la mujer, ello 
no refleja la realidad en su totalidad, dado 
que también se registran cada vez más ca
sos de agresión por parte de la mujer ha
cia el hombre, así como la reciprocidad en 
la misma (19); esto sin tener en cuenta las 
parejas conformadas por personas del mis
mo sexo, en las que también se presenta 
el fenómeno de la violencia por parte del 
compañero(a) íntimo(a).

Lo anterior es ilustrado por el estudio de 
Whitaker et al. (20), en el que se trató de 

revisar la incidencia de la reciprocidad (vio
lencia perpetrada por ambas parejas) y la 
no reciprocidad de la IPV para determi nar si 
la misma está relacionada con la frecuencia 
de violencia y la lesión. Se ana lizaron los 
datos a partir de un estudio lon gi tudinal 
nacional, que contení a la información so bre 
la violencia de pare ja y la lesión. De 18761 
encuestados, respon dieron 11370, los cuales 
a la fecha sostenían relaciones hetero se xua
les. Casi 24% de todas relaciones tení an un 
poco de violencia, en la mitad (49.7%) de 
los casos eran recí procamente violentos. En 
las relaciones vio lentas no recíprocas, las 
mujeres eran las autoras en más del 70 % de 
los casos. La reciprocidad fue relacionada 
con vio len cia más frecuente entre las mu
jeres. Res pecto a la lesión, los hombres 
eran más pro pensos a infligir lesión que las 
mu jeres y la IPV recíproca fue relacionada 
con lesión mayor que la IPV no recíproca 
sin tener en cuenta el género del autor. El 
contexto de la violencia (recíproca versus 
no recíproca) es un indicador poderoso de 
la lesión. Los enfoques de prevención que 
abordan la escalada de la violencia de pa
reja pueden ser requeridos para abordar la 
violencia re cí proca.

Dado que tanto el descubrimiento como 
el desarrollo de la investigación sobre la 
violencia doméstica fue consecuencia del 
trabajo de miles de mujeres, organizadas 
o independientes, la mayor parte de los es
tudios y de los académicos considera que las 
únicas víctimas directas son las mujeres. Y 
aunque desde el principio se han presentado 
resultados y argumentos que contradicen 
tal premisa, la tendencia general a ignorar 
a los hombre como víctimas prevalece (21).

La historia de la violencia doméstica es una 
iniciativa de las mujeres por y para las mu
jeres, estrechamente relacionada con las 
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iniciativas de organismos pertenecientes al 
Movimiento de Liberación Femenina y con 
el trabajo realizado por la Comisión de De
rechos Humanos de las Naciones Unidas 
(21).

Los estudios de prevalencia e incidencia 
de las agresiones entre hombre y mujeres 
han tenido errores o problemas de vali dez 
y confiabilidad, han mostrado contradiccio
nes en los resultados, etc. En Estados Uni
dos, muchos de los estudios no se han 
preo cupado por documentar la posible 
agre  sión de los hombres por parte de sus 
com  pañeras; enfatizan mucho más en la 
mayor victimización de las mujeres que en 
las también preocupantes cifras de victi
mización de los hombres. Los resultados 
de las Encuestas Nacionales de Violencia 
en la Familia mostraron que los hombres y 
mujeres tienen las mismas probabilidades 
de ser agredidos(as) físicamente por su 
com  pañero(a) (21).

Aunque la violencia de las mujeres sea 
con   siderada como retaliatoria o defensiva, 
ésta es severa y no debe ser ignorada por 
pa recer justificada. Según los estudios de 
Migliaccio, citado por Pérez (21), existe 
el fenómeno de la marginalización de los 
hombres maltratados por sus parejas, espe
cialmente en la sociedad occidental; ello 
implica la negación del acceso a los recursos, 
la inhabilidad de asumir una identidad do
minante y la percepción de otros como 
“desviado” en referencia al cuestionamiento 
de la masculinidad; los hombres aceptan 
las agresiones emocionales y físicas porque 
pedir ayuda cuestionaría su identidad 
mas cu lina al evidenciar la pérdida de con
trol sobre su relación; la cultura niega la 
posibilidad de que un hombre sea agredido 
por su pareja y rechaza a los hombres que 

se identifican como víctimas de sus com
pañeras (21). 

En Colombia, la fuente más confiable sobre 
violencia doméstica, aunque sus estudios 
estadísticos consideren únicamente las 
agre  siones físicas, es el Instituto Nacional 
de Medicina Legal y Ciencias Forenses 
(INMLCF). Si bien las cifras reportadas indi
can una mayor prevalencia de agresión por 
parte del varón, en los últimos años, desde 
1995 a la fecha, se ha observado un aumento 
significativo de los casos de hombres 
lesionados; mientras en 1995 se reportaron 
1604 casos, en 1998 la cifra fue de 3380, de 
ellos, 1337 en Bogotá (21).

Otros autores también han abordado este 
fenómeno de la bidireccionalidad o reci
procidad en la agresión de pareja (22); ello 
continúa ratificando la idea de que ya no es 
tan pertinente seguir hablando de agresión 
solamente del género femenino, aunque 
tam bién es cierto que en muchas ocasiones 
es difícil precisar si dicha violencia aparece 
como una forma de defensa o resistencia a 
las mismas agresiones de que se es víctima 
(23, 24).

Estos datos sugieren la importancia de de jar 
de lado los sesgos de género y abogan por 
la neutralidad en tal sentido; muchas in
vestigaciones se han centrado en el género 
como una de las principales variables que 
se deben estudiar; ya se ha dicho que los 
datos, en ocasiones alarmantes frente a la 
violencia hacia las mujeres, han propiciado 
tal inclinación (2536). 

La Orientación Sexual 

Es importante que se atenúen los prejuicios 
que desde la orientación sexual se han ido 
perpetuando a lo largo de la historia; de he
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cho, algunos estudios han demostrado que 
la violencia de pareja se presenta en todos 
los tipos de uniones (37); estos autores 
concluyeron que los hombres y mujeres 
que tienen parejas de su mismo género pue
den experimentar violencia doméstica en 
proporciones tan altas o superiores como 
las parejas heterosexuales; también señalan 
que todavía hay una ausencia notable de 
investigación empírica de este fenómeno 
(38, 39); por otro lado, se ha hallado que 
los sesgos en relación con la orientación 
sexual de las víctimas han incidido en la 
atención oportuna y eficaz por parte de las 
autoridades (40). 

Tipos de Unión

Varios estudios han indicado que la vio
lencia de pareja está presente no solo en 
todo tipo de unión y en muchas partes del 
mundo, sino que es perpetrada por pa re
jas sin restricciones de edad o período evo
lutivo (adolescentes, adultos, adultos ma 
yores, etc.), y no sólo en parejas con una 
unión marital de hecho sino también con 
una relación de novios (41, 42, 43, 44, 45).
 
Muchas son las variables que se han tenido 
en cuenta en este tipo de estudios; entre 
ellas se puede mencionar, por ejemplo, el 
ti po de unión. Se ha demostrado que pro
bablemente las uniones en las que la pareja 
co habita son más violentas que en las que 
hay un matrimonio propiamente dicho; sin 
embargo, se recomienda tener cuidado con 
este tipo de conclusiones, dado que no son 
determinantes y pueden inducir a error (46).

Conceptos Fundamentales

Revisando la literatura al alcance fue posible 
identificar, desde diversos autores, algunos 
conceptos fundamentales para el abordaje 

del tema de esta revisión. En muchos de ellos 
hay coincidencias y cada cual aporta desde 
su conocimiento a la ampliación del marco 
de referencia del tema de la violencia. A 
continuación se consignan dichos aspectos: 
Para Herrera (47), la violencia se puede 
definir así: Violencia intrafamiliar: todo acto 
de violencia realizado por un miembro o 
miembros de una familia nuclear (padres e 
hijos) dirigido contra otro u otros miembros 
de la misma (en el caso presente se trata de 
actos violentos que se dirigen a la pareja) y 
que tenga o pueda tener como consecuencia 
un daño físico o psicológico.

“Comportamiento, bien sea un acto o una 
omisión, cuyo propósito sea ocasionar un 
daño o lesionar a otra persona y en el que 
la acción transgreda el derecho de ésta. En 
cualquier caso se trata de un com portamiento 
intencional” (15). La raíz eti mológica del tér
mino “violencia” remite al concepto de fuer
za, y se corresponde con verbos como "vio
lentar", "violar", "forzar". En todos los casos 
el uso de la fuerza remite al concepto de 
poder. La violencia siempre es una forma de 
ejercicio del poder mediante el empleo de la 
fuerza e implica la existencia de un “arriba” 
y un “abajo”, reales o sim bólicos, que adop
tan la forma de roles com plementarios: pa
drehijo, hombremujer, maes troalumno, 
pa trónempleado, etc. (48).

El empleo de la fuerza se convierte en un 
método posible para resolver conflictos in
terpersonales, como un intento de doble gar 
la voluntad del otro. La conducta vio lenta, 
entendida como el uso de la fuerza para 
resolver conflictos interpersonales, se hace 
posible en un contexto de desequilibrio de 
poder, permanente o momentáneo. En las 
relaciones interpersonales, la conducta vio
lenta es sinónimo de abuso de poder. El 



116 Salud Uninorte. Barranquilla (Col.) 2011; 27 (1): 108-123

Luz Elena Ocampo Otálvaro, José Juan Amar Amar

vínculo entre dos personas caracterizado 
por el ejercicio de la violencia de una de 
ellas hacia la otra se denomina "relación de 
abuso" (48).

Una de las definiciones que más claridad 
puede aportar es la enunciada por Pérez 
(21), en la que especifica diversos elementos 
sobre la violencia que quizás no son tenidos 
en cuenta por otros autores; ésta se relaciona 
a continuación: 

Agresión: agrupa los con ceptos de abuso, 
maltrato y violencia, un com portamiento 
derivado de una ten sión cuyos objetivos 
son la delimitación te rritorial de los grupos 
o el establecimiento de un orden jerárquico 
donde el daño pue de o no ocurrir y la in
tención no es herir al oponente aunque no 
se excluye esta po sibilidad (21).

Para la autora, la agresión se define como 
un comportamiento o una acción, mientras 
que el abuso y el maltrato son formas de 
relación que incluyen actos agresivos pero 
no excluyen comportamientos protectores y 
afectuosos. 

Abuso: se define particularmente como un 
comportamiento cuyo objetivo es el ad qui
rir, mantener o confirmar el poder de una 
persona sobre otra o de un grupo sobre otro 
y busca el sometimiento del otro (21); en este 
caso, el agresor se aprovecha de su situación 
de poder para realizar sobre la otra persona 
actos contra su dignidad; todo abuso es 
agresivo, pero no todas las agresiones son 
abusivas (un ejemplo es el caso del niño que 
le da una patada a la madre). el tipo más 
frecuente de abuso es el sexual. 

Maltrato: también es un tipo de agresión 
en el que el comportamiento se dirige es

pe cíficamente a un individuo, no a los ob
jetos, y tiene como fin dañar al otro física 
o psicológicamente; no es implemente la 
suma de acciones agresivas; primero im
plica que existe una relación estable en
tre la persona que agrede y quien recibe 
la agresión, sin que exista necesariamente 
una relación de autoridadsubordinación; 
como segundo aspecto implica que este tipo 
de situación se haya llevado a cabo dos o 
más veces durante la convivencia. En este 
contexto, tanto las agresiones como sus cau
sas y consecuencias forman parte de la re
lación, no son episodios aislados (21).

Según Torres (15), la violencia familiar es 
cíclica, progresiva y en muchos casos mor
tal. Afecta a mujeres (en los últimos tiem
pos se ha venido conociendo que tam bién 
afecta a los hombres), que han ido in cor
porando el miedo a su forma de vida: mie
do a los golpes, a los insultos, al silencio 
con denatorio, a las reacciones de la pareja, 
miedo de hablar, de hacer o decir cualquier 
cosa que pueda desencadenar una situación 
de violencia, miedo de pensar por sí mis
mo(a), de expresar y aun de identificar las 
propias necesidades. La violencia es un 
concepto histórico, y los cambios sociales 
no se generan por decreto ni se producen 
espontáneamente. Las desigualdades, las 
jerarquías y las exclusiones no solo reper
cuten en las familias sino que se reproducen 
en ellas.

Tipos de Violencia

Para Torres (15), la violencia entre la pareja 
puede clasificarse en física, psicológica, se
xual y económica. 

La particularidad de la violencia física es la 
marca en el cuerpo de la víctima; siempre 
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deja huellas, aunque no siempre sean visi
bles, y cuyos efectos pueden ser a corto o 
a largo plazo. Los me dios utilizados y los 
tipos de lesiones tam bién varían bastante. 
Los casos de violencia física por omisión 
involucran, por ejemplo, privar a la persona 
de alimento, bebida, medicinas o impedir 
que la persona salga de un determinado 
lugar donde las condiciones no son las más 
adecuadas. 

La violencia psicológica involucra un daño en 
la esfera emocional y se vulnera el derecho 
de la integridad psíquica; al contrario de la 
violencia física, en la que regularmente se 
pueden ver los daños, en la psicológica la 
víctima solo refiere sensaciones y males
tares como confusión, incertidumbre, hu
mi  llación, burla, ofensa, dudas sobre las 
pro  pias capacidades; los demás pueden 
ad  vertir insultos, gritos, sarcasmos, enga
ños, manipulación, desprecio, pero las con 
secuencias emocionales no se notan a sim
ple vista. 

Quienes viven violencia psicológica no solo 
ven reducida su autoestima por la ex pe
rimentación continua del rechazo, el des
precio, la ridiculización y el insulto, sino 
que en muchas ocasiones sufren tam bién 
alteraciones físicas, trastornos en la ali men
tación, trastornos del sueño, enfer medades 
de la piel, úlceras, gastritis, jaque cas, do
lo res musculares, etc., todo ello como res
puesta fisiológica cuyo origen está en la es
fera emocional.

La violencia sexual más evidente es la vio
lación mediante el uso de la fuerza física o 
moral; ésta no necesariamente ha de ser con 
el pene. Otras formas son los tocamientos 
propios y del otro, prácticas sexuales no 
deseadas o aceptadas, acoso sexual, hosti

gamiento sexual, prostitución forzada, co
mercio sexual, etc.

La violencia económica se refiere a la dispo
sición efectiva y al manejo de los recursos 
materiales propios o ajenos, de tal forma 
que los derechos de la otra persona sean 
trans gredidos. 

Costos

La violencia de pareja y familiar, como todo 
problema de salud pública, genera altos 
cos tos que inciden no sólo en la economía 
de un país sino en cada una de las personas 
que están involucradas; se han catalogado 
algunos de ellos de la forma siguiente:
 
La calidad de vida de las personas que de
ben sufrir la violencia se ve afectada se
riamente; las consecuencias pueden reper
cutir significativamente en su bienestar fí
sico y psicológico; los daños emocionales 
pueden perdurar durante el resto de la vida, 
limitando la capacidad del ser para el ajuste 
personal y social, generando problemas 
gra  ves como el trastorno de estrés pos trau
mático, inadaptación, depresión, entre mu
chos otros (49, 50, 51).

Según Gracia (8), el informe realizado por 
el Innocenti Research Centre para Unicef 
recoge un conjunto de estudios realizados 
por el Banco Interamericano para el Desa
rrollo en Brasil, Colombia, El Salvador, Mé
xico, Perú y Venezuela. Dicho informe cla
sifica los costos en cuatro categorías:

•	 Costes directos: gastos que ocasiona la 
ayuda psicológica y tratamientos mé di
cos, servicios prestados por la policía, 
cos tes generados en el sistema judicial, 
alojamiento y refugios para mujeres y 
sus hijos, servicios sociales.
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•	 Costes no monetarios: incremento en la 
morbilidad y mortalidad como conse cuen
cia de suicidios y homicidios, in cremento 
de la dependencia de drogas y alcohol, 
aumento de desórdenes depre sivos.

•	 Efectos económicos multiplicadores: reduc
ción de la participación de la mujer en 
el mundo laboral, reducción de la pro
ductividad en el trabajo y menores ga
nan cias económicas.

•	 Efectos sociales multiplicadores: impacto 
in tergeneracional, erosión del capital so  
cial, reducción de la calidad de vida, me  
nor participación en procesos democrá
ticos.

Son muchos los factores que han sido aso
ciados al fenómeno de la violencia familiar 
y de pareja. Los expertos insisten en que 
hay una confluencia de los mismos y en 
ningún momento se puede decir cuál tiene 
más peso; sería casi utópico esperar que 
de un fenómeno tan amplio se pudieran 
identificar causas determinantes y únicas 
(21). Algunos de los factores identificados 
pueden clasificarse según la tabla 1.

La misma autora señala los siguientes fac
tores de riesgo y agresiones entre parejas:
 
•	 Víctimas y testigos de la violencia en la 

familia de origen
•	 Conflictos maritales
•	 Acoso y acecho
•	 Identidad de género y poder
•	 Manejo de las emociones
•	 Consumo de sustancias psicoactivas
•	 Suicidio

Para Herrera (47), la etiología de la violencia 
intrafamiliar en Colombia está centrada en 
diversos tipos de causas: 

•	 Fisio-biológicas: hambre y sexo.

•	 Psicológicas: celos, drogadicción, inmadu
rez psicológica o emocional.

•	 Psicosociales: defectuosa formación en 
lo moral, deficiente comunicación inter 
personal, falta de comprensión y to le
rancia en la familia.

•	 Socioculturales: diferencias sociales y cul 
turales, autoritarismo genérico, dife ren
cias religiosas, tipo de vínculo mari tal. 

Tabla 1
Factores asociados al fenómeno de la violencia por parte de la pareja

FACTORES BIOLÓGICOS FACTORES SOCIALES FACTORES PSICOLÓGICOS

• Genética y agresión: estudios de 
fa milias, es tudios con gemelos, re
la ción entre agre sión y defectos ge 
né ticos, diferencias se xuales o de 
género.

• Cerebro y agresión: posibilidad de 
un “centro” de agresión y de control 
que éste tiene so bre la misma. Se 
han utilizado para estos estudios 
técnicas de lesión (daño temporal o 
permanente de una o varias áreas del 
cerebro), de estimulación (amígdala 
y sistema límbico) y de registro elec
trónico (electroencefalograma).

• Hormonas sexuales: la testosterona 
ha si do la hormona más estudiada, 
bajos nive les de serotonina.

• Factores demográficos: sexo, etnia, 
cultu ra, es tatus socioeconómico, 
va  ria bles del crimen, nivel de edu
cación, em pleo, oportunidades, 
es    tado civil, edad, situa ciones de 
vio lencia social, insa tis facción de 
necesidades básicas, desempleo y 
carencia de vivienda.

• Cultura local: creencias respecto a 
la vio lencia, actitudes de aceptación 
de pendiendo de diver sos factores, 
condi ciones políticas del país.

•  Teoría feminista: sexismo.
• Oportunidad y control social: lugar 

de ocurrencia del maltrato, proce
sos sociales que inducen a la con
formidad, aislamiento social, ausen
cia de apoyo social.

• Teoría de los factores de personalidad abu
sadoraabusada: asociación de patrones de 
algunos tipos de personalidad y la conducta 
violenta y ciertos com portamientos crimi
nales.

• Teoría conductual: retoma los postulados 
del con dicionamiento clásico y operante, la 
teoría del apren dizaje social, etc.

• Teoría cognoscitiva: relaciona la forma co
mo las per sonas adquieren, internalizan y 
organizan la infor mación proveniente del 
medio con la per petración de actos agre
sivos o violentos.

• Teoría sistémica: el énfasis pasa de lo indi
vidual a las relaciones entre los participantes 
de la familia.

Fuente: Tabla construida con base en la información del texto de Pérez (21).
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•	 Socioeconómicas: problemas laborales y 
cam bios de roles intergenéricos, cambios 
estructurales de la familia: hacinamiento 
y disfunción familiar.

•	 Antropológicas: condiciones étnicas y ra
cia les.

•	 Termo-psicológicas: en los meses de más 
altas temperaturas y en las horas de in
tenso calor, especialmente en las ciuda
des de la costa, aumenta el número de 
con flictos interpersonales. 

Aspectos Históricos

El primer número monográfico sobre la 
vio lencia familiar apareció en la revista 
Jour nal of Marriage and the Family, en 1971, 
el mismo año en que se abrió la casa de 
acogida o refugio para mujeres maltratadas 
en Europa (8). Erin Pizzey, fundadora de 
dicha casa, publicó en 1974 uno de los pri
meros libros sobre esposas maltratadas, 
por demás con un sugestivo título: Grita en 
voz baja o los vecinos te oirán. Esto ilustra de 
manera cruda la ceguera y sordera sociales 
en relación con el problema. A mediados 
de los setenta comenzaron a incrementarse 
las investigaciones acerca del maltrato de 
las mujeres en el hogar, y paralelamente se 
comenzó a considerar el fenómeno como 
un problema de salud pública, lo que lle
vó a que las comunidades académicas y 
científicas centraran su interés en él y se 
fueran generando políticas de manejo más 
acordes con el problema, aunque muchas 
veces insuficientes. 

Según los datos aportados por Traverso (17), 
en América Latina se iniciaron los estudios 
sobre este fenómeno apenas alrededor de 
los ochenta; bastante retrasados en relación 

con otros países del mundo como Estados 
Unidos, Europa y Canadá. Lo anterior se 
debió principalmente a las condiciones de 
represión militar, retraso en el diseño y 
apro bación de la legislación pertinente (en 
Colombia, por ejemplo, la ley solo surgió en 
1996, por lo que hasta entonces no se tienen 
registros oficiales sobre el particular), di
ficultad en el registro de datos y acceso a 
ellos, factores culturales según los cuales la 
violencia entre la pareja en muchas re gio
nes se concibe como una forma normal de 
relación.

Aspectos Legales

Debido a la forma como la problemática de 
la violencia de pareja se fue manifestando, 
los gobiernos se tuvieron que dar a la tarea 
de regular el fenómeno, esto es, de legislarlo, 
de tal manera que se convirtiera en política 
pública, para así poder hacerle frente. En 
Colombia, los procesos legales en materia 
de violencia de pareja están enmarcados por 
los siguientes aspectos, según los aportes de 
Herrera (47) y Cervantes, Ramos, Soltijeral 
y Torres (9). 

•	 Ley 294 de julio 16 1996, por la cual se 
desarrolla el artículo 42 de Constitución 
Política y se dictan normas para prevenir, 
remediar y sancionar la violencia intrafa
miliar.

•	 Ley 575 del 9 de febrero de 2000, por medio 
de la cual se reforma parcialmente la Ley 
294 de 1996. Esta ley alivió en parte la 
carga de responsabilidad que tenían los 
jueces de familia en cuanto a la violencia 
familiar.

•	 Convención sobre la eliminación de todas las 
formas de discriminación contra la mujer, en
trada en vigor el 3 de septiembre de 1981.
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•	 Convención Interamericana para prevenir, 
sancionar y erradicar la violencia contra la 
mujer, aprobada por el Congreso de la 
Re pública a través de la Ley 248 del 19 
de diciembre de 1995.

•	 Protocolo facultativo de la convención so bre 
la eliminación de todas las formas de dis-
criminación contra la mujer, adoptado por 
la Asamblea General de las Naciones 
Unidas el 12 de diciembre de 1999.

CONCLUSIONES

Este trabajo pretendió dar a conocer, desde 
una amplia panorámica, cómo el fenómeno 
de la violencia alcanza proporciones en oca
siones extremas y llega a afectar a una gran 
cantidad de personas, muchas de las cuales 
incluso no asumen su situación de pareja 
como violenta; también mostró las diversas 
dimensiones del fenómeno.
 
De los tipos de violencia existentes, la vio
lencia psicológica está presente de for ma 
concomitante en todos; se le podría de no
minar violencia invisible, es alta mente no
civa y la mayoría de las ve ces pasa de sa
percibida. Se requiere de una mayor aten
ción a ésta, ya que en mu chas ocasiones 
quie nes la padecen no lo reconocen y hasta 
tratan de ocultarlo (8, 15).
 
No hay acuerdos frente a la etiología de la 
violencia de pareja, pero en lo que sí hay 
consensos es en la idea de que responde 
a la conformación de un fenómeno multi
cau sal en el que convergen aspectos de ti
po psicológico, psicosocial, económico, 
cul tural, genético, ambiental, familiar, per
sonal, entre muchos otros (2, 47).

Por tratarse de un fenómeno multicausal, 
debe ser abordado de manera interdis

ciplinaria y coordinada, esto es, los esta
mentos involucrados deben aunar esfuerzos 
y canalizar todo tipo de recursos para su 
manejo.

Es necesario invertir más recursos para el 
abordaje de esta problemática, dado que 
el hecho de que se siga presentando habla 
de la posible ineficacia de los programas 
existentes. Una posible forma de intervenir 
es adelantando programas de prevención 
del maltrato y, por ende, de promoción de 
hábitos sanos en la interacción de las parejas 
desde el inicio de las mismas.
 
Los costos que se generan a partir de la 
vio lencia de pareja son altos; no sólo es
tán representados en dinero sino en cos
tos para la salud física y psicológica; se 
po dría decir que han ido llevando poco a 
poco al deterioro social y al incremento de 
dificultades en el establecimiento de re la
ciones interpersonales sanas (8, 21).

Se espera que los profesionales de la salud 
y las autoridades competentes unan sus es
fuerzos para acabar o atenuar el impacto 
de este flagelo que de forma soterrada me
noscaba la estabilidad emocional del núcleo 
familiar y de las personas que lo padecen.

Las consecuencias de la violencia de pareja 
abarcan una amplia gama de problemas de 
tipo psicológico, los cuales han sido estu
diados por diversos autores de reconocida 
trascendencia (49, 50, 51).
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