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El IMSS en cifras:

la violencia contra las mujeres

derechohabientes

El estudio de la violencia impone desafios diver-
sos para su identificacion, atencién y prevencion.
En la Encuesta Nacional de Violencia contra las
Mujeres (ENVIM, 2003) se identifica la magnitud
de dicho fendmeno en las mujeres derechoha-
bientes y los conocimientos que los prestadores
de los servicios de salud en el IMSS tienen so-
bre su ocurrencia en el ambito doméstico. La vio-
lencia alguna vez en la vida se report6 en 58 %
de las usuarias, 20 % refirié sufrir violencia por
parte de su pareja actual y 32 % la sufre de su
pareja de toda la vida. La violencia psicoldgica
fue la mas frecuente (18 %) seguida por la fisica
(9 %), la sexual (7 %) y la economica (5 %). La
violencia se incrementa con la edad y disminu-
ye en la medida en que se incrementa la escola-
ridad. Las mujeres en unién libre y las separadas
sufren mayor violencia que las solteras. Entre 6
y 20 % de las usuarias que refirieron sufrir algin
tipo de violencia indicaron problemas de salud;
80 % de los médicos informé haber identificado
casos de violencia dentro de su consulta, cerca
de 20 % refirid conocer la existencia de protocolos
establecidos para el manejo de casos de violencia
y casi 70% admitid conocer algunas instituciones
de apoyo y referencia para las mujeres afectadas
por la violencia familiar. Si bien el IMSS cuenta
ya con iniciativas de deteccion y apoyo a las
mujeres maltratadas, es importante intensificar
las acciones para mejorar la cobertura y la co-
municacién con las mujeres afectadas.

SUMMARY

Violence demands important efforts in the
healthcare sector for correct identification, care
and prevention. The National Survey of Violence
against Women (ENVIM, 2003) identifies the
magnitude of violence against women insured
by the IMSS as well as the knowledge of health
service providers about domestic violence.
Prevalence of violence during their lifetime was
reported in 58 % of women seeking health ser-
vices; 20 % of the violence was from their actual
partner and 32 % from their lifelong partner. Psy-
chological violence was more frequent (18 %)
followed by physical violence (9 %), sexual (7 %)
and economic (5 %). Violence increases with
age and diminishes with higher educational lev-
els. Women living in consensual relationships
or separated from their partner are more fre-
quently attacked than single women. Health
problems were frequently reported among
women (6 to 20 %) suffering from domestic vio-
lence. Health service providers do recognize
domestic violence in their clinical setting (80 %),
20 % reported actual knowledge of clinical pro-
tocols established to care for women affected
and 70 % identified support organizations involved
with affected women. Clinical detection and sup-
port strategies need to be implemented at the in-
stitutional level, and actions are required to
improve communication and support for affected
women.

Introduccion

Como parte de los estuerzos por difundir la infor-
macion estadistica surgida de los servicios médicos
del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS),
la Division Técnica de Informacion Estadistica en
Salud presenta un resumen de los resultados de la
Encuesta Nacional de Violencia contra las Mujeres
en la poblacién derechohabiente. Fl estudio de
la violencia impone desafios diversos para su iden-
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tificacién, atencioén y prevencion. La violencia
tiene diferentes rostros que se expresan bajo un
amplio espectro de dafios, de los cuales los mas
evidentes son las lesiones fisicas que van del
maltrato hasta la muerte. Sin embatgo, el dafio psi-
colégico y las repercusiones corporales que en-
cubren la violencia pueden causar lesiones,
enfermedades diversas y discapacidades perma-
nentes que la convierten en una de las ptincipa-
les determinantes de la salud de la poblacion
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*Por violencia alguna
vez en la vida

se entiende suftir algin
tipo de violencia
psicoldgica, fisica,
sexual o econdémica
independientemente
de la severidad

o frecuencia.

La pareja actual

se refiere a la relacion
en el momento

de la encuesta y pareja
de toda la vida

si es una relacion con
una pareja permanente

femenina. Tan diversas formas de expresién ha-
cen muy complicada la identificacién de la vio-
lencia en el escenario clinico. Ademds, por
temor, verglienza, inseguridad e incluso para
proteger a su agresof, la victima de la violencia
generalmente no revela el motivo de las lesio-
nes o molestias cuando recurre a los servicios
de salud. Hstas actitudes hacen que los hechos
violentos pasen desapercibidos y no sean regis-
trados en las estadisticas de salud. Otra dimen-
sién que favorece el subregistro es la incapacidad
o tesistencia del prestador de los servicios de sa-
lud para identificar un dafio a la salud como
posible expresion de la violencia en el entorno
familiar.

ILa Encuesta Nacional de Violencia contra las
Mujeres (ENVIM, 2003), levantada por la Se-
cretatfa de Salud, constituye un esfuerzo singu-
lar por cuantificar la magnitud nacional de la
violencia hacia las mujeres. El objetivo de este
trabajo es presentar los resultados mas sobresa-
liente en las mujeres derechohabientes y los co-
nocimientos sobre la violencia doméstica que
tienen los prestadores de los servicios de salud
en el IMSS. Los resultados provienen de la en-
cuesta transversal realizada a las mujeres mayo-
res de 15 afios usuarias de los servicios de salud
en las unidades de primer y segundo nivel de aten-
cion del Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS). Los detalles sobre la encuesta, la selec-
cion de las mujeres usuarias, la capacitacion del
personal y el disefio de los instrumentos estin
descritos en el informe de resultados prelimina-
res de la ENVIM.*

Obligada a tener
relaciones sexuales

Bimss

Figura 1. Violencia durante el embarazo, segin estado de derechohabiencia,

Humillada

Amenazada Golpeada

LJ No derechohabiente

ENVIM, 2003
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Resultados

En la ENVIM se logré entrevistar a 26 042 usua-
rias de los servicios de salud en el pais; de ellas,
41.4 % correspondié a mujeres derechohabien-
tes del IMSS (10 787). Las mujeres usuarias del
IMSS cuentan con mejores niveles de escolari-
dad hasta el nivel intermedio y porcentajes muy
similares en los niveles de licenciatura y pos-
grado; 62 % de las usuarias del IMSS esta casada
y s6lo 12 % esta en unién libre, a diferencia de
52y 22 %, respectivamente del resto de las usua-
rias encuestadas. I.a cantidad de solteras, divor-
ciadas, separadas y viudas es muy similar en
ambos grupos.

ILa magnitud de la violencia en la poblacion
derechohabiente presenta diferentes matices. La
referencia a la violencia alguna vez en la vida se
reportd en 58 % de las usuarias, 20 % de las
encuestadas refirié suftir violencia por patte de su
pareja actual mientras que 32 % la sufre de su pateja
de toda la vida. Por tipos de violencia la psico-
légica fue la mas frecuente (18 %) seguida por la
fisica (9 %), la sexual (7 %) y la econémica (5 %%).
La distribucién geografica de la violencia indica
clertas diferencias sociales, econémicas y cultura-
les. Por su distribucién geografica destaca Quin-
tana Roo con las prevalencias mas altas en
todos los tipos de violencia (cuadro I).

Todos los tipos de violencia se incrementan
con la edad hasta la década de los 40 a 49 afios,
a partir de la cual disminuye. No obstante, la
violencia en las adolescentes y mayores de 60
aflos también merece atencion. La violencia dis-
minuye en la medida en que se incrementa la
escolaridad, es decir: a mayor educacién, me-
nor violencia. Sin embargo, es muy preocupante
la violencia en las mujeres con estudios de licen-
ciatura y posgrado.

En cuanto al estado civil, las mujeres en unién
libre y las separadas sufren de mayor violencia
que las solteras que no han tenido pareja. Entre 6
y 20 % de las usuatias que refirieron suftir algtin
tipo de violencia indicaron problemas de salud
en el momento de la encuesta; incluso las mujeres
que refirieron percibirse en muy buen estado de
salud refirieron haber padecido algun tipo de
violencia. En usuarias derechohabientes, la pre-
valencia de todos los tipos de violencia se
increment6 en la medida en que la percepcidon
del estado de salud se detetioraba (cuadro II).
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Por su importancia destaca la prevalencia
de violencia durante el embarazo, que fue muy
similar en las mujeres derechohabientes del
IMSS y las de la Secretarfa de Salud y del ISSSTE
(figura 1).

El ejercicio de la violencia cubre un espectro
muy amplio de acciones cuya severidad y repercu-
siones puede ser muy variable. Por ese motivo, se
exponen los diferentes motivos que se repot-
tan como acciones violentas en contra de las
mujeres y por el tipo de violencia ejercida con-
tra ellas. La frecuencia o regularidad de cada
evento violento es inversamente proporcional
a la severidad del mismo (cuadro III).

En cuanto a la respuesta institucional para
atender el problema de la violencia, sélo 18 % de
los médicos del IMSS reconoci6 la oferta de cur-
sos sobte violencia dentro de su programa de edu-
cacién continua; alrededor de 80 %o report6 haber
identificado casos de violencia dentro de su
consulta; cerca de 20 % refirié conocer la exis-
tencia de protocolos establecidos para el manejo
del problema y casi 70 %0 de los médicos admiti6
conocer algunas instituciones de apoyo y referen-
cla para las mujeres afectadas por la violencia
familiar (figura 2).

De la misma forma, el conocimiento que los
médicos tienen de la Norma oficial mexicana sobre
violencia (NOM-190-SSA1-1999)es escaso yaque
solo 20 % en la SSA, 16 % en el IMSS y 17 % en
el ISSSTE conocian la existencia de la norma y me-
nos de 10 % de los médicos de cada institucién admi-
6 estar al tanto de sus contenidos (figura 3).

Conclusiones

LLa Encuesta Nacional de la Violencia contra
las Mujeres elaborada por la Secretarfa de Salud
constituye un esfuerzo por enfrentar esta reali-
dad al mostrarnos la magnitud del problema
en la sociedad mexicana. El deber de las institu-
ciones es enfrentarlo para prevenir mayores
dafios. Para ello, es indispensable capacitar al
personal de salud sobre los contenidos de la
norma oficial mexicana sobre violencia para
motivar la identificacién del problema en las
mujeres usuarias de los servicios de salud. El
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problema es de notificacién obligatoria y por lo
mismo requiere la sensibilizacion del personal
para enfrentarlo con tacto y responsabilidad. Si
bien el IMSS ya cuenta con iniciativas de detec-
cién y apoyo a las mujeres que sufren violencia,
es importante intensificar las acciones para me-
jorar la cobertura y la comunicacién con ellas.
Ademas, es necesario reforzar la comunicacion
y los contactos con las instituciones y organis-
mos no gubernamentales dedicados a la aten-
cién de la violencia para mejorar la atencion
integral de las mujeres afectadas. [
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Figura 2. Capacidades de los prestadores de servicios de salud para identificar
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Cuadro |
Prevalencia de violencia en mujeres derechohabientes del IMSS, segin tipo y entidad federativa

Prevalencia por tipo de violencia Pareja Pareja de Alguna vez
Entidad Psicolégica Fisica Sexual Econémica actual de por vida en la vida
federativa % % % % % % %
Aguascalientes 6.3 2.0 1.8 1.3 6.8 22.1 50.7
Baja California 19.0 12.9 7.5 5.1 21.2 31.3 58.4
Baja California Sur 22.2 10.8 9.6 6.7 24.8 32.4 58.4
Campeche 20.5 10.8 4.4 7.2 21.3 31.4 63.8
Coahuila 26.5 16.7 9.3 8.2 29.9 38.6 62.1
Colima 22.7 10.9 104 6.3 25.0 39.9 74.8
Chiapas 12.8 11.7 5.6 3.3 15.6 38.5 55.2
Chihuahua 16.4 9.3 54 4.4 17.0 30.0 55.7
Distrito Federal 224 13.1 7.8 8.4 25.2 39.9 65.0
Durango 15.4 7.4 7.4 4.9 17.0 29.0 50.9
Guanajuato 17.3 7.5 5.7 3.3 19.1 33.1 56.1
Guerrero 4.9 1.1 0.0 11 5.9 21.0 49.2
Hidalgo 13.5 7.0 6.5 3.8 15.1 29.3 55.6
Jalisco 115 5.2 6.3 34 13.8 24.1 50.8
Estado de México 17.0 7.5 5.3 2.3 19.2 36.7 62.5
Michoacan 24.9 6.8 7.9 6.3 27.7 42.2 67.7
Morelos 9.3 0.9 0.4 0.4 9.8 29.9 51.7
Nayarit 20.6 7.6 51 25 235 32.8 63.7
Nuevo Ledn 15.1 8.8 7.0 5.8 18.0 30.9 56.4
Oaxaca 28.6 9.1 114 8.6 29.1 42.2 715
Puebla 18.4 4.5 53 2.9 19.7 30.5 54.2
Querétaro 16.7 7.7 5.9 3.1 18.7 30.4 59.1
Quintana Roo 37.4 23.6 16.4 13.1 39.0 51.2 76.5
San Luis Potosi 16.9 9.6 5.4 5.7 18.7 30.3 57.8
Sinaloa 15.5 9.1 8.6 4.5 18.9 26.9 53.4
Sonora 19.7 10.0 7.7 7.3 22.0 30.2 53.7
Tabasco 8.1 6.3 3.6 1.8 9.9 19.8 37.2
Tamaulipas 13.2 10.0 7.4 4.4 16.5 28.4 58.6
Tlaxcala 26.0 4.9 3.7 4.1 26.4 43.2 64.3
Veracruz 8.5 55 5.0 25 8.5 24.7 41.1
Yucatén 23.9 10.5 75 8.0 26.4 36.1 59.9
Zacatecas 12.0 3.2 2.0 1.6 12.4 25.9 46.6
Total 18.0 9.1 6.7 5.0 20.0 32.3 58.1

Fuente: Encuesta Nacional sobre Violencia contra las Mujeres 2003 (ENVIM)
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Cuadro I
Prevalencia de los tipos de violencia en mujeres derechohabientes,
segun condicion sociodemografica y de salud

Psicolégica Fisica Sexual Econdémica
Grupos de edad (decenios)
15a19 14.1 6.8 4.3 2.7
20a29 16.1 9.3 5.2 4.2
30a39 20.9 10.6 8.0 6.2
40 a 49 20.1 10.6 8.9 6.8
50 a 59 18.0 5.4 6.5 4.6
60 y mas 13.8 5.1 5.3 2.7
Total 18.0 9.1 6.7 5.0
Grado de escolaridad
Sin instruccion 25.5 121 9.1 6.9
Primaria incompleta 20.9 10.9 9.7 6.5
Primaria completa 19.1 9.6 7.4 5.9
Secundaria 18.0 9.6 6.9 4.8
Carrera técnica o comercial 17.2 8.6 4.8 4.6
Preparatoria o normal basica 14.1 7.1 4.2 3.7
Licenciatura 10.1 3.0 3.1 1.7
Posgrado 4.3 4.3 4.3 0.0
Estado civil
Casada 194 9.2 7.0 5.1
Unién libre 21.8 115 8.0 5.9
Soltera
No ha tenido pareja 6.0 2.8 1.7 0.9
Vivié en union libre 12.4 7.3 5.8 5.1
Separada 21.9 15.3 11.1 9.9
Viuda 10.6 5.6 4.2 3.7
Divorciada 14.9 10.3 6.2 6.7
Embarazo actual
Si 14.8 7.9 51 4.0
Problemas de salud
Si 20.6 10.6 8.3 6.2
Percepcion del estado de salud
Muy buena 17.4 6.9 4.8 55
Buena 14.5 7.1 4.6 3.3
Regular 20.5 10.6 7.9 6.1
Mala 23.7 12.3 10.9 7.8
Muy mala 22.2 12.0 15.8 8.2

Fuente: Encuesta Nacional sobre Violencia contra las Mujeres 2003 (ENVIM)
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Cuadro 1l
Tipos y frecuencia de la violencia doméstica ejercida por la pareja

Frecuencia
Motivos Muchas veces Varias veces Alguna vez Nunca
Violencia psicoldgica % % % %
La rebaja o menosprecia 1.8 3.2 6.6 88.5
La menosprecia o humilla frente a otras personas 1.4 3.2 5.8 89.6
La insulta 2.1 4.8 8.1 85.0
Se pone celoso 0 sospecha de sus amistades 3.1 4.8 8.6 83.4
Golpea o patea la pared o algin mueble 1.1 2.3 4.4 92.2
Ha destruido alguna de sus cosas 0.8 1.6 2.9 94.7
La amenaza con golpearla 1.4 2.6 4.0 92.0
La amenaza con alguna navaja, cuchillo o machete 0.3 0.5 0.9 98.4
La amenaza con alguna pistola o rifle 0.2 0.2 0.5 99.1
La hace sentir miedo de él 1.7 2.2 2.6 93.5
La amenaza con matarla o matarse él o a los nifios 0.7 0.9 1.6 96.8
Violencia fisica
La ha empujado a propdsito 0.6 1.9 4.0 93.4
Le ha torcido el brazo 0.4 1.2 1.9 96.5
Le ha pegado con la mano o con el pufio 0.7 2.2 3.0 94.1
La ha pateado 0.5 0.9 1.5 97.0
La ha golpeado con algun objeto doméstico 0.3 0.5 0.9 98.3
La ha quemado con cigarro o cualquier otra sustancia 0.1 0.1 0.2 99.6
La ha tratado de ahorcar o asfixiar 0.2 0.3 0.8 98.7
La ha agredido con alguna navaja, cuchillo o machete 0.1 0.1 0.4 99.4
Le ha disparado con una pistola o rifle 0.1 0.1 0.1 99.7
Violencia sexual
Le exige tener relaciones sexuales 0.8 1.6 25 95.1
La ha amenazado con irse con otras mujeres si no accede 1.1 1.7 2.3 94.9
Ha usado la fuerza fisica para tener relaciones sexuales 0.6 0.9 1.3 97.2

Fuente: Encuesta Nacional sobre Violencia contra las Mujeres 2003 (ENVIM)
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