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RESUMEN

Objetivo: Estimar si la violencia contra la mujer infringida por su pareja los ultimos doce
meses es un factor asociado para el desarrollo de anemia en sus hijos menores de cinco afios
en Peru segun la ENDES 2021 Método: Se realizé un estudio descriptivo, correlacional,
transversal usando datos de la ENDES 2021 en mujeres entre 15 y 49 afios que sufrieron
violencia infringida por su pareja en los ultimos doce meses con hijos menores de 5 afos. Se
realizo prueba de Chi cuadrado de Pearson para estimar la asociacion entre las variables de
interés y razones de prevalencia para estimar variables sociodemograficas Resultados: En la
presente investigacion se pudo hallar que el valor Chi Calculado es de 0.073 y el valor Chi de
la tabla es 3.841, por lo tanto, se aprecia que no existe relacion entre la violencia doméstica en
las mujeres y la prevalencia de la anemia en los nifios de 0 a 5 afos aceptandose la hipotesis
nula Conclusiones: Se concluye que, la violencia contra la mujer infringida por su pareja los
ultimos doce meses no es un factor asociado para el desarrollo de anemia en sus hijos menores
de cinco afios en Pertu segun la encuesta ENDES 2021.

Palabras clave: violencia de pareja intima, violencia contra la mujer, anemia en nifios,

desnutricion infantil.
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ABSTRACT

Objective: To estimate whether violence against women inflicted by their partner in the last
twelve months is an associated factor for the development of anemia in their children under
five years of age in Peru according to ENDES 2021 Method: A descriptive, correlational,
cross-sectional study was carried out. using data from the ENDES 2021 in women between 15
and 49 years of age who suffered violence inflicted by their partner in the last twelve months
with children under 5 years of age. Pearson's Chi square test was performed to estimate the
association between the variables of interest and prevalence ratios to estimate
sociodemographic variables. Results: In the present investigation it was possible to find that
the Calculated Chi value is 0.073 and the Chi value of the Table is 3,841, therefore, it can be
seen that there is no relationship between domestic violence in women and the prevalence of
anemia in children from 0 to 5 years old, accepting the null hypothesis. Conclusions: It is
concluded that violence against women inflicted by Your partner in the last twelve months is
not an associated factor for the development of anemia in your children under five years of age
in Peru according to the ENDES 2021 survey.

Keywords: intimate partner violence, violence against women, anemia in children,

infant malnutrition.



L INTRODUCCION

La violencia contra la mujer representa un gran reto para salud publica nacional ya que
genera un alto impacto en la sociedad, en la familia y en la mujer. Tras el confinamiento por la
pandemia de la Covid-19 la mujer peruana violentada se encontraba vulnerable ante su agresor
generando en ella estrés fisico y emocional que repercutia en la salud fisica y mental de los que
estaban a su cuidado, sus hijos (Macias, 2020). La mujer violentada es una persona que tiene
limitaciones en su cuidado higiénico dietético y una autoestima socavada por el maltrato a la
que esta expuesta (Ziaei et al., 2014).

Por otra parte, la anemia infantil es el trastorno hematologico mas comutn a nivel
mundial (Kang & Kim, 2019) cuya etiologia principal es la alimentacion sin la cantidad
necesaria de hierro. Teniendo en cuenta que la poblacidn infantil depende casi en su totalidad
del cuidado de la madre; una madre agredida tanto fisica, sexual y psicologica (muchas de ellas
con dependencia econémica) no tendra las capacidades de atender de forma eficiente las
necesidades de sus menores hijos.

En ese marco, la presente investigacion desde un enfoque metodologico cuantitativo
desea generar evidencia que permita abordar de forma novedosa la problematica de la anemia
infantil en el pais dandole énfasis a otra arista importante del binomio materno infantil que es
la violencia contra la mujer y de esa manera plantear intervenciones dirigidas a la reduccion y
control de la misma.

1.1. Descripcion y formulacion del problema

La violencia contra la mujer se ha convertido en un punto relevante en la actualidad
tanto desde el angulo social como el de salud publica. Los efectos de la violencia contra este
grupo no sélo repercuten en la mujer dentro de la sociedad sino también en su familia. Por lo
que este problema representa una gran adversidad para el sistema de salud publica creciente y

relevante. En 1996 la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) manifesté como importante



problema de salud publica a la violencia y en el 2014 propone una seleccion de siete estrategias
calificadas como una inversion inmejorable, dentro de esta lista se hallaba la prevencion de la
violencia contra la mujer.

Se estima que 1 de cada 3 mujeres a nivel global ha padecido de violencia fisica y/o
sexual de pareja o por terceros durante su vida, en las Américas 30% de mujeres por parte de
un compafiero sentimental (OMS, 2022) y un tercio (27%) de las mujeres de 15 a 49 afios que
conllevaron una relacion informan haber experimentado violencia por su pareja (OMS 2021).

En el Peru la situacion revela que la violencia contra la mujer es frecuente ya que hay
una convivencia diaria con el agresor con quien hay nexos afectivos en la mayoria de los casos
(Fernandez, 2019). La Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) sefiala que el
54,9% de mujeres fueron victimas de violencia ejercida alguna vez por el esposo o compafiero
encontrandose mas porcentaje de mujeres en el area urbana que rural (ENDES, 2021) asimismo
el Centro de Emergencias Mujer (CEM) revela que hubieron mas de 40 mil casos de mujeres
victimas de violencia y un niimero mas alto de denuncias por violencia familiar y sexual
registrada en el pais representando el 87% (Estrada, 2015). Chavez (2018) evidenci6é que el
porcentaje de violencia fisica en los ultimos 12 meses en mujeres madres que respondian a la
encuesta ENDES del 2012 fue de 75% mientras que en el ENDES 2016 llegd a un 82%
concluyendo que hubo un aumento en la tasa de respuesta en 4 afios de 5%. Por causas directas
o indirectas los hijos de la mujer violentada se veran afectados (OMS, 2012). Los impactos
negativos tanto a nivel psicologico y fisico inducidos por la violencia de pareja puede generar
que las madres abusadas sean menos proclives a satisfacer las necesidades basicas de sus hijos
(Erel & Burman, 1995; Levendosky & Graham-Bermann 2001; Levendosky et al., 2003)
pudiendo asi afectar a la nutricion y la ingesta de micronutrientes.

Sobre la violencia contra la mujer Alcazar y Ocampo (2016) sostienen que “es un gran

problema que no solo tiene enormes consecuencias sobre las victimas directas, sino que



perturba todo el ambito familiar, y atenta contra el desarrollo pleno e integral de los nifios” (p.
9). Los casos de violencia doméstica hacia la mujer infringida por su pareja actual o pasada
dejan marcas tangibles e intangibles que pueden desembocar en el feminicidio (ELA, 2020).
Muchos estudios mencionan que la violencia puede repercutir negativamente en la salud de la
mujer comprometiendo aspectos psicoemocionales hasta la integridad fisica (Poll et al., 2013;
Rodriguez et al., 2017) generando disminucion de la autoestima y miedo ya que estd sometida
a situaciones de peligro constante (Sousa et al., 2022). Se ha encontrado mayor riesgo de
desnutricion en mujeres que sufren violencia fisica y resultados negativos para sus hijos desde
diarrea, bajo peso y mayor propension de padecer anemia (Chavez, 2018). La exposicion
materna a la violencia de cualquier pareja intima aument6 las probabilidades de desnutricién y
en los hogares mas pobres el impacto de la violencia generaba inseguridad alimentaria (carecer
de acceso a alimentos adecuados) y déficit de micronutrientes (Chai et al., 2016). Los
investigadores Chaudhary et al. (2022) encontraron que las mujeres nepalesas que sufrian
violencia de pareja tuvieron prevalencia de bajo peso en 13.9% y anemia en 38.7%. La
violencia de pareja contra la mujer es un factor importante que afecta las practicas de
alimentacion, en Etiopia la violencia se asocio a problemas de salud mental que genero a la vez
mujeres ansiosa-depresivas que se abstuvieron de cuidar a sus nifios, amamantarlos o
proporcionarles alimentos adecuados por lo que la reduccion de la violencia contra la mujer
puede reducir la desnutricion infantil (Tsedal et al., 2020). Lau y Chan (2010) mencionan que
las mujeres violentadas durante el embarazo generan efectos negativos en el inicio de la
lactancia y en su duracion debido al estrés psicoldgico que sufren originando problemas
nutricionales futuros entre ellos la anemia.

Larelacion entre violencia contra la mujer y desnutricion infantil ha sido poco estudiada

en el pais, que anualmente obtiene cifras altas de prevalencia de anemia en su poblacion



pediatrica que para el 2021 fue del 38.8% siendo Puno el mas afectado donde 7 de cada 10
nifos tienen anemia (ENDES, 2021).

El presente estudio se propone a generar y apoyar la evidencia a nivel nacional que
sostiene que la violencia contra la mujer no solo tiene impacto en la integridad de estas, sino
que acarrea consecuencias sobre otros grupos humanos que estdn a su cuidado como la
poblacién pediatrica lo que dard como resultado ,sino se actlia adecuadamente, aumento de
diversas enfermedades de alta prevalencia como lo es la anemia y lo que nos permite no s6lo
abordarla desde el punto de vista nutricional-carencial con las intervenciones de control tipicos
como la suplementacion con hierro, la desparasitacion o el control de hemoglobina sino mas
bien generando politicas publicas y estrategias de salud de amplio alcance.

1.1.1. Formulacion del problema de investigacion:

(La violencia contra la mujer infringida por su pareja en los tltimos doce meses es un factor
asociado para el desarrollo de anemia en sus hijos menores de cinco afios?

1.2. Antecedentes

1.2.1. Antecedentes internacionales:

Ziaei et al. (2014) en su estudio transversal titulado “Women's exposure to intimate
partner violence and child malnutrition: findings from demographic and health surveys in
Bangladesh. Maternal & child nutrition” utilizando modelos de regresion lineal para estimar la
asociacion entre violencia de pareja intima y el estado nutricional de sus hijos menos de 5 afios
encontrando una prevalencia de desnutricion cronica de 44.3% en aquellos nifios cuyas madres
eran violentadas. Las mujeres tenian mayor riesgo de tener un hijo con retraso del crecimiento
si padecian de violencia fisica [odds ration = 2027 (OR) 1.48; IC del 95%, 1.23—-1.79] o
sexual (n = 2027 OR 1.28; IC 95%, 1.02—-1.61), ademds de que casi un tercio de ellas
estaban desnutridas (IMC < 18,5 kg m —2) lo que segln los autores también se podria esperar

una asociacion con la nutricion infantil.



Kang y King (2019) en su estudio llamado "Age-specific risk factors for child anaemia
in Myanmar: Analysis from the Demographic and Health Survey 2015-2016” realizado en
Birmania, utilizando los datos de la Encuesta Demografica y de Salud de 2015-2016
observaron que uno de los factores de riesgo para el desarrollo de anemia infantil fue tener una
madre con actitud tolerante hacia la violencia doméstica (OR = 1,23, IC del 95 % [1,02, 1,50]),
mientras que la asociacion para el grupo de nifios de 6 a 23 meses (n=1133) fue mayor (OR =
1,61, IC 95% [1,13-2,31]) que la de 24 a 59 meses (n=2393) de edad cuyo riesgo fue menor
(OR =0,36; IC del 95 % [0,27, 0,48 ] en el trabajo descrito.

Tran et al. (2020) en articulo llamado “Intimate partner violence is associated with
poorer maternal mental health and breastfeeding practices in Bangladesh” realizaron un
analisis descriptivo utilizando datos de una encuesta de hogares donde seleccionaron 2000
parejas de madres e hijos menores de 6 meses llegando a determinar que las madres expuestas
a violencia de pareja intima tenian menos posibilidad de una lactancia materna exclusiva para
sus hijos ya sea en las mujeres expuestas a conductas controladoras (OR: 0,72, IC del 95 %:
0,56, 0,92), violencia emocional (OR: 0,66, IC del 95 %: 0,53, 0,82) y las tres diferentes formas
de violencia (OR: 0,71, IC 95%: 0,54, 0,93) por lo que la inseguridad alimentaria del hogar
mostraba una asociacion directa con la violencia que sufrian las madres (P<0,05). Sabiendo
que una de las causas mas comunes para desarrollar anemia es la alimentacion baja en hierro
que en ocasiones se debe a una incorrecta o deficitaria lactancia materna (Pefia et al. 2019).

Chowdhury et al. (2020) en su investigacion titulada “Socio-demographic risk factors
for severe malnutrition in children aged under five among various birth cohorts in Bangladesh”
mediante analisis descriptivos basdndose en datos de las Encuestas Demograficas de Salud de
Bangladesh de los afios 2007, 2011 y 2014 hallaron asociacion entre diferentes factores de
riesgo para el desarrollo de multiples formas de desnutricion (retraso del crecimiento

,emaciacion ,bajo peso) severa en nifios menores de cinco afios. Se encontrd que la presencia



de una sola forma de desnutricion fue significativamente mas alta con un 12.66% (n=793,
p<0.001) en nifios cuyas madres habia sufrido violencia de pareja intima. Se obtuvieron
resultados similares en nifios con multiples formas de desnutricion severa donde se observéd un
8,81% para aquellos que tenian madres habian experimentado violencia por su pareja.

Barrera y Naranjo (2020) en Quito-Ecuador estudiaron en una poblacion indigena
ecuatoriana la relacion entre violencia ejercida a las mujeres y malnutricion en sus hijos
menores de cinco afios mediante un estudio mixto cuantitativo-cualitativo anidado donde la
parte cuantitativa correspondio a un estudio transversal analitico el cual analiz6 317 nifios y
sus madres encontrandose que los hijos de mujeres violentadas de forma no fisica (n=14)
tuvieron 2,63 veces mas riesgo de prevalencia de anemia (IC 95% 1.17-5.88) con significancia
estadistica. Mientras que los hijos de mujeres violentadas fisicamente (n=29) presentaron 1.10
veces mayor prevalencia de anemia (IC 95% 0.62-1.95) sin significancia estadistica.

1.2.2. Antecedentes nacionales:

Ruiz-Grosso et al. (2014) estudiaron la asociacion entre violencia contra la mujer
gjercida por su pareja y la prevalencia de desnutricion cronica en sus hijos menores de cincos
afos a través de un subanalisis de datos de la ENDES 2011 y usando un disefio transversal.
Aplicando modelos de regresion lineal a datos de 5154 madres e hijos hallaron mayor
prevalencia de desnutricion crénica en los hijos de madre con antecedente de violencia fisica
severa RP 1,27% (IC 95%: 1,09-1,48) sin embargo no demostraron asociacion con los otros
tipos de violencia (fisica leve, emocional o sexual) ejercida por la pareja.

Leon et al. (2016) mediante un estudio transversal utilizando los datos de la ENDES
2013 evalué los efectos de la violencia doméstica sobre la salud infantil de nifios menores de
cincos afios a través de modelos de regresion logistica concluyendo que la violencia doméstica

(hacia la mujer e infantil) no esta asociada con la desnutricion infantil (Desviaciones estandar



[DS] 33,428) pero que si tenia efecto directo y significativo en la morbilidad infantil (Diarrea:
DS 36,444 ; Infecciones respiratorias agudas: DS 33,204).

Boza (2019) realiz6 un estudio transversal basdndose en los datos de la ENDES en
2014,2015 y 2016 cuyo objetivo fue evaluar la asociacion entre la violencia de pareja intima
en los ultimos doce meses y la presencia de anemia en sus hijos menores de cinco afios. Con
los datos de 39884 madres y 39926 nifios se ejecutd un analisis multivariado donde se hallo
significancia estadistica solamente entre la presencia de violencia fisica en la madre y anemia
en sus hijos menores de cincos afios (RP = 1,04; IC 95% 1,00-1,08) generando un aumento en
la prevalencia en este grupo. Sin embargo, hubo mayor porcentaje de anemia en aquellos nifios
que tuvieron madres victimas de violencia sexual a comparacion de los que no (35,5% vs
38,2%) (p=0,003).

Quiroz Chavez (2021) a través de un estudio observacional, correlacional analizé la
asociacion de factores sociofamiliares y anemia ferropénica en nifios que acuden a consulta
externa del Hospital EsSalud I1-Pucallpa durante el periodo 2018 estudiando factores como la
edad materna, ingreso econdomico familiar, lactancia materna exclusiva, violencia de pareja , y
nivel de educacion en 293 pacientes . Las mujeres adultas (18 afios a mas) tuvieron mayor
probabilidad de que su hijo padezca de anemia en comparacion a las madres adolescentes (RP:
4,75; 1C95%: 2,29 — 9,84; valor p: <0,001). Las variables lactancia exclusiva (RP: 16,34;
1C95%: 3,79 — 70,43; valor p: <0,001) y nivel de educacion (RP: 7,01; IC95%: 1,38 — 35,50;
valor p: 0,019) e ingreso econdmico familiar (RP: 0,21; IC95%: 0.049 — 0,952; valor p: 0.043)
presentaron asociacion con la variable anemia ferropénica.

Loyola y Quiroga (2021) mediante un estudio transversal analitico explord la
asociacion entre violencia fisica de pareja hacia la mujer y anemia en sus hijos de 6-59 meses
de edad con los datos de la ENDES 2015-2018 para ello se estratificaron por edades 6-24 meses

y 25-59 meses para observar la variacion de ambos grupos. El total de madres estudiadas fue



de 62 958 dentro del cual 18 101 sufrieron violencia alguna vez y 8,037 fueron violentadas en
los ultimos doce meses. Las madres con nifios entre 25 a 59 meses obtuvieron 68.17% y
67.31%, porcentajes mas alto de violencia segun el estudio. La investigacion logr6 asociar, con
valores estadisticamente significativos, violencia fisica hacia la madre y anemia en sus nifios
[PR: 1.12, IC 95%: 1.05- 1.20] siendo mas afectado el grupo etario que se encontraba entre los

25-59 meses con un 12% mas probabilidad de presentar anemia.

1.3.  Objetivos
1.3.1. Objetivo general
Estimar si la violencia contra la mujer infringida por su pareja los tltimos doce meses
se encuentra asociado al desarrollo de anemia en sus hijos menores de cinco afios en Pert seglin
la ENDES 2021.
1.3.2. Objetivos especificos
e Describir la prevalencia de anemia en nifios menores de 5 afios en Pert segin
la ENDES 2021.
e Describir la prevalencia de violencia contra la mujer ejercida por la pareja en
mujeres peruanas en forma general y por tipos (psicologica, fisica y/o sexual)
en Pert segun la ENDES 2021.
e Describir factores sociodemograficos en mujeres peruanas entre los 15 a 49
afios segiin la ENDES 2021
e Describir factores sociodemograficos en niflos menores de cinco afios en Perti
segun la ENDES 2021.
1.4.  Justificacion
Este trabajo busca encontrar la relacion entre la violencia y la anemia siendo relevante

por tener valor social y cientifico ya que al entender que la violencia contra la mujer no solo



la afecta a ella como persona (pieza fundamental del nucleo familiar) generdndole baja
autoestima (lo que desembocaréd en la falta de cuidado por si misma y por los que vela),
ansiedad depresion, sino que compromete, también, a una poblacion clave que son sus hijos
menores de 5 afios que se encuentran en pleno crecimiento y desarrollo. Los procesos basicos
que actuan en el progreso y la maduracion son afectados por la malnutricion generando a largo
plazo retraso de crecimiento en los nifios (Calceto-Garavito et al. 2019). Siendo esta poblacion
pediatrica tan especial por encontrarse en un grupo etario donde se alcanzan mayor cantidad
de habilidades cognitivas, motoras y psicoldgicas y por otro lado que dicha poblacion
representard el futuro de la nacidn en las décadas proximas adaptandose a las demandas a nivel
social, escolar y familiar (Hernandez, 2013).
1.5. Hipotesis

H1: La violencia contra la mujer infringida por su pareja en los ultimos doce meses esta
asociado al desarrollo de anemia en sus hijos menores de cinco afios en Peru.

HO: La violencia contra la mujer infringida por su pareja en los ultimos doce meses no

esta asociado al desarrollo de anemia en sus hijos menores de cincos afios en Peru.
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II. MARCO TEORICO
2.1  Bases tedricas sobre el tema de investigacion
Violencia contra la mujer

A. Definicion.

La violencia contra la mujer es definida por la Organizacion de Naciones Unidas (ONU)
en su Declaracion sobre la Eliminacion de la Violencia contra la Mujer, como: “todo acto de
violencia de género que resulte, o pueda tener como resultado un dafio fisico, sexual o
psicologico para la mujer, inclusive las amenazas de tales actos, la coaccion o la privacion
arbitraria de libertad, tanto si se producen en la vida publica como en la privada” (ONU, 1993
resolucion 48/104 de la Asamblea General). Asi mismo esta sustancial Declaracion menciona
que la violencia contra la mujer no solo se limita al marco mencionado, sino que engloba
conceptos mas amplios que incluyen la violencia fisica, psicologico y sexual perpetrada dentro
de la familia, la comunidad y el Estado en cualquier lugar que sucediese resaltando que la
importancia no es la esfera donde ocurre sino hacia las personas donde va dirigido, en este
caso, hacia las mujeres es por ello que la definicion dada por la ONU comienza mencionando
que es todo acto de violencia de género o todo acto violento que va orientado a la mujer porque
es mujer (Recomendacion general N° 19 del Comité para la Eliminacion de la Discriminacion
contra la mujer, parrs. 6 y 7). Ademas, la describen como una forma de discriminacion y
violacién de derechos humanos ya que socava sus libertades (Organizacion de las Naciones
Unidas [ONU], 2006).

B. Formas de violencia

Basados en el Informe del secretario general de las Naciones Unidas, titulado Estudio
a fondo sobre todas las formas de violencia contra la mujer de 2006, se mencionan las multiples
formas de violencia que puede sufrir la mujer (ONU, 2006). Clasificarlas nos ayuda a reconocer

su existencia y sus manifestaciones para poder afrontarlas (ONU, 2006).
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C. Violencia contra la mujer dentro de la familia

Este tipo violencia se genera dentro de la familia y puede abarcar todo el ciclo de vida
de la mujer e incluso antes del nacimiento. Incluye la violencia dentro de la pareja, el
infanticidio femenino, practicas culturales dafiinas para la mujer como la mutilacion genital
femenina, el matrimonio precoz o forzado, violencia relacionada con la dote y la violencia en
nombre del “honor”. También se incluye dentro de este tipo la explotacion contra las
trabajadoras del hogar y la violencia contra las mujeres ancianas. La violencia dentro de la
pareja es la forma mas comun de violencia a nivel mundial, llamada de forma ordinaria
violencia doméstica o abuso conyugal. Incluye aspectos de caracter sexual, psicologico y fisico
perpetrados por la pareja o expareja de la mujer. En lo sexual comprende el contacto sexual no
permitido y la tentativa no consentida con una mujer que se encuentre en situacion de
minusvalia. Situaciones de vulnerabilidad econoémica donde se le restringe el uso de recursos
basicos dentro del hogar, llamado violencia econdmica. En lo psicolégico o emocional tenemos
las conductas controladoras por parte de la pareja hacia la mujer que generen aislamiento; la
humillacioén o desprecio, amenazas y gritos agresivos (ONU, 2006).

D. Violencia contra la mujer en la comunidad

Comprende situaciones de violencia psicologica, fisica o sexual en el ambiente
cotidiano como las escuelas, centros de trabajo, hospitales, instituciones religiosas, clubes
deportivos y demas. Se incluye la violencia sexual infligida fuera de la pareja aquella cometida
por un extraiio o conocido como lo puede ser un vecino, amigo o compafiero de trabajo.

La consecuencia mas grave de todo lo mencionado es el homicidio de una mujer por
motivos de género llamado feminicidio que puede darse en cualquier lugar de la comunidad.

En este grupo también se menciona a la trata de mujeres, en la mayoria de las ocasiones

para fines sexuales, trabajos forzados, servidumbre, esclavitud o el trafico de 6rganos. Muchas
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de las mujeres se encuentran en situacion vulnerable y son captadas mediante el engaio, rapto
o con el uso de la fuerza para ejercer la prostitucion (ONU, 2006).

E. Violencia contra la mujer cometida o tolerada por el Estado

Es aquella que emana del Estado a través de sus agentes o personas con facultades
dentro del Estado es decir miembros de los diferentes sectores del poder legislativo, ejecutivo
y judicial incluyendo a guardias carcelarios, funcionarios de inmigracion, fuerzas armadas
entre otros. El Estado también puede cometer violencia contra la mujer al permitir la
promulgacion o ejecucion de leyes y politicas que la afecten de manera sexual, fisica y
psicoldgica como las politicas de esterilizacion forzada, embarazo y aborto forzados. Un
Estado que ineficaz que no cuente con leyes y disposiciones que permitan sancionar a los que
cometan actos de violencia contra las mujeres generando impunidad también incurre en
violencia. En esta seccion la ONU (2006) también define la violencia contra la mujer en
situaciones de privacion de libertad que se encuentran en celdas policiales, prisiones, centros
de detencion migratoria y demas instituciones del Estado (ONU, 2006).

F. Violencia contra la mujer en los conflictos armados

El uso de la violencia contra la mujer en situaciones de conflicto ha llevado a que las
mujeres experimenten torturas, tratos degradantes, mutilaciones, reclutamiento forzado,
explotacion sexual, prision arbitraria, esclavitud con el fin de extraer informacion, debilitar
moralmente a los oponentes y desplazarlos de sus comunidades (ONU, 2006).

G. Violencia contra la mujer y discriminacion multiple

Las mujeres pueden sufrir violencia por su origen racial, étnico o de castas. Factores
como la religion, estado matrimonial o condiciéon de migrante o refugiada pueden influir en
cada patron social, econdmico o politico. Incluso el solo hecho de ser una mujer portadora o
no de VIH es determinante para sufrir violencia y discriminacion en algunas sociedades (ONU,

2006).
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Consecuencia de la violencia contra la mujer

La violencia contra la mujer tiene multiples consecuencias en su salud pudiendo
comprometer su integridad fisica a través de lesiones, fracturas que a su vez ocasionan dolores
que pueden cronificar. También tiene repercusiones sobre su salud reproductiva; la prostitucion
y el abuso sexual puede traer consigo infeccion con el VIH, enfermedad pélvica inflamatoria,
infecciones de transmision sexual a repeticion por dar ejemplos (ONU, 2006).

La violencia que es ejercida antes, durante y después del embarazo tiene graves
consecuencia tanto para la madre como para su hijo que pueden desembocar en abortos, partos
prematuros, sufrimientos fetales entre otros. Estas situaciones médicas conllevan situaciones
de hemorragia, infeccion e infecundidad que pueden ocasionar mortalidad materna e infantil
(Padilla, 2018).

En el aspecto psicologico los maltratos constantes pueden ser tan graves como los de
caracter fisico. La consecuencia mas comun es la depresion cuyo desenlace fatal es el suicidio.
La violencia psicologica contra la mujer puede originar trastornos de ansiedad y estrés
postraumaticos (ONU, 2006). Hallazgos mencionan que la violencia al afectar el estado de
animo de la madre puede causar interrupcion en la relacion de apego con su hijo
comprometiendo su seguridad (Mclntosh et al., 2021).

Violencia contra la mujer y la anemia infantil

La anemia se describe como una condicion de desnutricion o trastorno en el cual hay
una disminucidn del nimero y tamafio de los eritrocitos con una consecuente disminucion de
la hemoglobina por debajo de las necesidades fisioldgicas segiin edad, género y condicion de
la persona, disminuyendo la capacidad para oxigenar de forma adecuada a su organismo
considerandose un mal estado de nutricion y salud. En los nifios de 6 a 59 meses se establece
que un valor de hemoglobina menor a 11 g/dl es indicativo de anemia, dicho valor est4 adaptado

segun la altitud del territorio donde resida (OMS, 2017).
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Las causas de anemia son multiples, sin embargo, se estima que la mitad de los casos
se debe a un déficit de hierro relacionado a carencia nutricional. La anemia y la deficiencia de
hierro como menciona la OMS (2017) afectan la capacidad fisica y mental de las personas
provocando cansancio y letargo comprometiendo su aprendizaje y desarrollo ademas de estar
ligado a una mayor morbimortalidad.

Existen otras causantes asociados para el desarrollo de anemia como factores
psicologicos y socioculturales que afectan a la comunidad y el entorno mas amplios en los que
viven el nifio y la familia, a menudo denominados determinantes sociales de la salud (pobreza,
falta de acceso a la educacion, estresores ambientales, agua y saneamiento deficientes) ;la salud
fisica del cuidador (Donald et al., 2019) y otros menos estudiados como la exposicion a la
violencia doméstica o ser testigo de violencia contra la madre que genera en los niflos un
proceso de estrés psicologico que impacta en su sistema inmunoldgico y estado nutricional
causando estrés oxidativo, ademds, en base a lo anteriormente mencionado las mujeres
maltratadas tienen mayor riesgo de adquirir enfermedades y por ende descuidar a sus hijos en
la alimentacion (Ledn et al., 2016). Se ha documentado la contribucion de la violencia de pareja
intima al aumento de los niveles de estrés, el cuidado personal deficiente, incluido el consumo

de menos alimentos y, a su vez, la desnutricién (Adhikari et al., 2020).
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M. METODO
3.1 Tipo de investigacion
La investigacion es de tipo descriptivo, correlacional, retrospectivo y transversal.
3.2 Ambito temporal y espacial
La esfera de estudio fue a nivel nacional en mujeres peruanas en edad fértil y nifios
menores de cinco afios que hayan participado de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar
(ENDES) 2021, elaborada por el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica- INEI.
33 Variables
3.3.1 Variables asociadas
. Violencia contra la mujer experimentada alguna vez en los tltimos 12 meses
infringida por la pareja o conviviente
. Anemia en el nifio
3.3.2 Covariables
e Edad del nifio y de la madre
e Sexo del nifio
e Region natural
e Area de residencia
e Indice de riqueza
e Estado conyugal
e Nivel de educacion
e Autoidentificacion étnica
3.3.3 Operacionalizacion de variables

La operacionalizacion de las variables esta disponible en el Anexo B
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3.4  Poblacion y muestra

3.4.1 Poblacion y Muestra

La poblacion de estudio incluyd 36 760 viviendas seleccionadas de las cuales 35 132
fueron encuestadas. En dichas viviendas participaron 38 635 mujeres entre 12 a 49 afios
resultando en 36 714 entrevistas completas.

Las mujeres en edad fértil entre los 15 a 49 afios que respondieron el cuestionario
individual de la mujer en la seccion violencia doméstica del ENDES 2021 fueron en total 33
179 y sus hijos de ambos sexos menores de cincos afios fueron 22 741 nifios.

Para el presente estudio, la muestra objetivo fueron las mujeres en edad fértil (de 15 a
49 anos definida por la ENDES) que sufrieron violencia el cual dio un total ponderado de 18
706 mientras que los nifios a los que se la haya dosado la hemoglobina mediante toma de
muestra de sangre definida en la Ficha Técnica por el equipo del INEI en la realizacion de la
ENDES 2021 y que consignen el diagnostico de anemia, dieron un total de 7 333 (cifra
ponderada; sin ponderar: 20276)

Figura 1

Poblacion y muestra de estudio

[ ENDES 2021 ]

Poblacion en estudio

Mujeres de 15 a 49 afios Nifos de ambos sexos
menores de 5 afios

C33 1379 22 741

v .
Mujeres de 15 a 49 afios Nifios de ambos sexos
que sufrieron violencia menores de 5 anos con
Diagnostico de Anemia

(Ponderado: 18 706 ) (Ponderado: 7 333]

Fuente: Elaboracion propia
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3.4.1.1 Criterios de Seleccion.
Criterios de Inclusion:

e Mujeres en edad fértil con hijos menores de 5 afios; residentes habituales de sus
viviendas o aquellas que no siendo residentes pernoctaron en la vivienda la noche
anterior al dia de la entrevista y que hayan respondido a la encuesta ENDES 2021 en la
seccion de violencia doméstica.

e Niflos menores de 5 afios con datos de hemoglobina registrados en la encuesta.

e Viviendas particulares ocupadas por al menos una nifia o nifio de 0 a 4 afios al momento
del registro.

Criterios de Exclusion:
e Mujeres en edad fértil sin hijos.
e Nifos con edad mayor o igual a 5 afios.
e Viviendas sin nifios menores de 5 afios
e Los residentes habituales que no hayan pernoctado la noche anterior a la encuesta en la
vivienda seleccionada.
e Visitantes que pasaron la noche anterior al dia de la encuesta en la vivienda
seleccionada.
3.5 Instrumentos

Para la recoleccion de datos se us6 como herramienta la encuesta con diversos
cuestionarios: cuestionario hogar, cuestionario vivienda y cuestionario individual de la mujer
realizada por el INEI en el 2021 y aplicada por personal entrenado de esta institucion. Se
obtendran los archivos en formato .SAV y la Ficha Técnica 2021 provenientes de la pagina
web del INEI para el subanalisis del presente estudio.

El INEI utiliz6 para evaluar la violencia contra la mujer la reconocida y mundialmente

utilizada escala Conflict Tactics Scales (CTS; Strauss 1979) en su version 2 para evaluar a
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través de 78 items divididos en areas como violencia fisica, coaccion sexual, violencia
psicolégica, dafios y negociacion (Loinaz et al., 2012).
3.6  Procedimientos

Se ingresd al sitio web del INEI luego se selecciond la opcidon base de datos y
finalmente se accede a la opcidon microdatos para descargar la informacion sobre las variables
de interés para el estudio.
3.7  Analisis de datos

El analisis estadistico se realizo utilizando el programa Microsoft Office Excel 2021 y
se consider6 un p<0.05 como significativo con el cual se hallara porcentajes y frecuencias para
cada variable de estudio. Se procedi6 con el analisis bivariado como medida de asociacién
utilizando la prueba Chi cuadrado de Pearson para las variables categoricas de interés.
3.8 Consideraciones éticas:

El presente estudio fue realizado utilizando los datos de la ENDES 2021 los cuales son de
acceso publico preservando la confidencialidad de sus participantes cabe mencionar que cada
entrevistador firmé un consentimiento informado antes de encuestar a la poblacion. Los datos
personales se recopilan en forma de codigos. El presente trabajo respeta los principios éticos

de la Declaracion de Helsinki.



IV.  RESULTADOS
Caracterizacion de las madres segun tipo de violencia
Tabla 1

Caracteristicas demogrdficas de las madres que han sufrido algun tipo de violencia

Caracteristica Total Formas de violencia
seleccionada Psicologica v/o verbal Fisica Sexmal
Grupo de edad
15-19 475 437 16.4 3.0
20-24 48 6 449 202 28
25-29 511 47.0 249 48
30-34 546 508 257 6.0
35-39 539 495 288 48
40-44 60.7 571 295 6.9
45-49 593 548 297 05
Estado conyugal
Casada o Conviviente 48.5 441 209 33
Divorciada / Separada / Viuda 794 77.1 49.1 15.8
Nivel de educacion
S1in educacion 60.4 538 329 83
Primaria 562 511 299 7.9
Secundaria 589 55.0 288 6.3
Superior 48.7 451 220 41
Quintil de rigueza
Quintil inferior 55.0 499 291 7.7
Segundo quintil 5872 545 30.8 7.6
Quintil intermedio 571 529 283 59
Cuarto quintil 56.1 527 239 4.5
Quuntil superior 457 42.0 19.1 28
Autoidentificacién étnica
Origen nativo 1/ 59.5 54.4 33.1 84
Negro, moreno, zambo 2/ 532 496 249 48
Blanco 52.0 488 245 5.1
Mestizo 530 493 24 4 50
Otro/ No sabe 57.1 532 233 4.6
Lengua materna
Castellano 53.9 50.0 251 5.0
Lengua nativa 3/ 599 555 349 10.2
Extranjera (16.9) (4.1) (13.7) (0.4)
Area de residencia
Urbana 552 515 26.2 55
Rural 538 485 286 72
Region natural
Costa 544 509 241 48
Sierra 58.6 537 328 27

Selva 50.7 459 273 5.7
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Departamento

Amazonas 496 447 242 57
Ancash 50.6 478 272 42
Apurimac 64.1 60.7 378 11.8
Arequipa 60.7 54.0 363 95
Avyacucho 563 508 363 7.0
Cajamarca 539 477 272 49

Prov. Const. del Callao 599 55.6 27.5 7.0
Cusco 62.2 58.6 38.7 114
Huancavelica 57.9 51.9 359 10.0
Huanuco 52.7 48.5 262 51

Ica 496 46.6 214 4.6

Junin 59.0 54.0 345 05

La Libertad 528 492 21.5 37
Lambayeque 46.7 43.5 207 37
Lima Metropolitana 4/ 56.0 528 238 5.0
Departamento de Lima 5/ 575 54.1 283 76
Loreato 40.0 36.5 18.4 2.7

Madre de Dios T70.6 63.6 429 87
Moquegua 58.7 533 387 8.6
Paszco 555 495 332 73

Piura 539 503 23.6 35

Puno 622 57.8 363 12.2
San Martin 527 471 264 5.5
Tacna 569 497 327 57
Tumbes 548 522 252 5.0
Ucayali 422 36.8 230 3.7
Total 2021 549 508 26.7 59
Total 2016 682 642 317 6.6

1/ Quechua, Aimara, nativo de la amazonia, perteneciente o parte de otro pueblo indigena u originario.
2/ Negro, moreno, zambo, mulato, afroperuano o afrodescendiente.

3/ Quechua o Aimara/ lengua originaria de la selva u otra lengua nativa.

4/ Comprende los 43 distritos que conforman la provincia de Lima Metropolitana. Segln Ley 31140 que modifica la Ley 27783.

5/ Comprende las provincias: Barranca, Cajatambo, Canta, Cafiete, Huaral, Huarochiri, Huaura, Oyén y Yauyos. Segun Ley 31140 que modifica la Ley
27783.

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogrdfica y de Salud
Familiar 2021. (INEI, 2022).

La Tabla N°1 nos muestra que, segin los datos de la ENDES 2021, el 54.9% de mujeres
sufri6 alguna vez algln tipo de violencia siendo el grupo etario entre los 40 a 44 afios el mas
afectado con un 60.7%. Con respecto al area de residencia, las mujeres de zonas urbanas

presentan un porcentaje mayor con un 55.2% en comparacion a las del area rural.
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De las formas de violencia presentadas, la violencia psicoldgica y/o verbal fue la forma
mas comunmente presentada en las mujeres violentadas con un 50.8% de igual forma para
todas las caracteristicas sociodemograficas estudiadas a excepcion de aquellas mujeres que
presentan como lengua materna a una lengua extranjera ya que en dicho caso la forma de

violencia con mayor porcentaje fue la violencia fisica con un 13.7%.

Figura 2

Violencia contra la mujer de 15 a 49 arios, ejercida alguna vez por su pareja, segun drea
de residencia, ENDES 2021.
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m Violencia Psicolégica  ® Violencia Fisica ~ # Violencia Sexual

Fuente: Elaboracion propia



Figura 3
Violencia contra la mujer segun region natural, ENDES 2021
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Figura 4
Violencia contra la mujer segun nivel de educacion, ENDES 2021

70.00%

60.40%
58.909
60.00% 56.20% L

0
50.00% 48.70%

ida

jerci

40.00%

30.00%

Violencia e

20.00%

10.00%

0.00%
Sin educacién Primaria Secundaria Superior

Nivel de educacion

Fuente: Elaboracién propia



23

Prevalencia de anemia en niiios de 6 a 59 meses de edad

Tabla 2

Caracterizacion de los nifios de 6 a 59 meses con anermia

Caracteristica

. Total Tipo de anemia
seleccionada
con anemia Anemia Anemia Anemia
leve moderada severa
Edad en meses
Detal 571 37 19.7 03
De9all 588 338 247 03
Del2al7 468 2972 173 02
Del18a23 357 27 86 0
De 24 a35 253 207 4.6 0
De36ad7 182 152 29 0
De 48 a 39 13.9 11.7 21 0
Sexo
Hombre 312 2232 39 0.1
Mujer 256 19.4 6.2 0.1
Quintil de riqueza
Quintil inferior 39123 27.59 11.49 015
Segundo quintil 31.96 2297 8.90 0.08
Quintil intermedio 25.69 19.46 620 0.02
Cuarto quuntil 2050 15.68 478 0.04
Quuntil superior 15.77 12.41 336 0.00
Area de residencia
Urbana 2512 19.0 6.1 0.0
Rural 375 257 11.6 0.1
Total 2021 284 208 7.6 0.1
Total 2016 333 228 10.3 02

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - Encuesta Demogréafica y de Salud
Familiar 2021. (INEI, 2022).

La prevalencia general de anemia en este estudio fue del 28.4 % (n=7 333) con un 58.8
% entre los nifios de 9 a 11 meses de edad (n=4 312) y un 57.1 % (n=4 187) entre los nifios

de 6 a 8 meses de edad (Figura 7). La prevalencia de anemia moderada fue mayor con un
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24.7% en el grupo de edad de 9 a 11 meses. La prevalencia de anemia severa fue inferior al
1% en general.

La prevalencia de anemia fue mayor en el sexo masculino con 31.2% (n=2 288) con
mayor porcentaje de anemia leve (Figura 6). Mientras que el area rural continta encabezando

la principal area con mayor prevalencia de anemia con un 37.50% (n=2 750) (Figura 5).

Figura 5
Prevalencia de anemia en nifios de 6 a 59 meses segun drea de residencia, ENDES
2021
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Figura 6
Prevalencia de anemia en nifios de 6 a 59 meses segun sexo, ENDES 2021
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Figura 7

Prevalencia de anemia en nifios de 6 a 59 meses segun grupo etario, ENDES 2021
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Analisis de la asociacion entre la violencia doméstica en madres y la prevalencia de
anemia

Para el analisis de la asociacion entre la violencia doméstica sufrida por las madres de
familia de acuerdo con la informacion brindada en la encuesta ENDES 2021 y la prevalencia
de la anemia en los nifios de 0 a 5 afios, se empled como herramienta estadistica el software
Microsoft Excel version 2021, en el cual se registro lo identificado en cifras porcentuales de
acuerdo con la encuesta ENDES 2021, por lo tanto, se aplicaron criterios deductivos para
obtener los datos necesarios para la construccion de la informacién, de tal manera se obtienen
los siguientes resultados.

Tabla 3

Resultados observados de las madres que sufren violencia y nifios de 6 a 59 meses con
presencia de anemia

VIOLENCIA / ANEMIA
POSITIVO NEGATIVO TOTAL
MADRES 549 451 100
SUJETOS NINOS 56.8 432 100
TOTAL 111.7 88.3 200
Probabilidad de ocurrencia 55.85% 44.15%

Nota. Informacion obtenida de la encuesta ENDES 2021 (INEL 2022).

En la Tabla 3 se pueden conocer los resultados observados sobre las madres que sufren
violencia en el Perq, en el afio 2021 fueron de 54.9% y el porcentaje de nifios con anemia fue
de 56.8%, por lo que, deduciendo la informacion, el 45.1% de madres no han sufrido maltrato
y el 43.2% de nifios de 0 a 5 afios no presentan cuadros anémicos. Posteriormente, se desarrolla
el andlisis por columnas para que, en comparacion con el total de casos, se pueda hallar la

probabilidad de ocurrencia.
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Tabla 4
Resultados esperados de las madres que sufren violencia y nifios con anemia

VIOLENCIA / ANEMIA
POSITIVO NEGATIVO TOTAL
MADRES 55.85 4415 100
SUIETOS NINOS 55.85 4415 100

Los datos presentados en la Tabla 4 son obtenidos luego de dividir el total de casos
observados y la probabilidad de ocurrencia, de esta manera, se obtiene un indicador que servira
posteriormente para el calculo de la asociacién entre las variables principales de la
investigacion que corresponden a la violencia doméstica en la mujer y la prevalencia de la

anemia en nifnos de 0 a 5 anos.

Tabla §
Andlisis chi para las variables de la investigacion

Anilisis de Chi para las variables
Positivo  Negativo
Madres 0.016 0.020
Nifios 0016 0.020

En la Tabla 5 se puede conocer los valores Chi para las variables de la investigacion en
las cuales se puede conocer, por ejemplo, que el valor Chi para las madres que han sufrido
violencia en los ultimos 12 meses por parte de su pareja es de 0.016, y para aquellas madres
que no han sufrido violencia doméstica es de 0.020. Por su parte, la prevalencia de la anemia
en nifios tiene un valor Chi de 0.016 y la no presencia de cuadros anémicos en nifios de 0 a 5

anos es de 0.020.
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Por lo tanto, con los datos obtenidos en la Tabla 5 se puede hallar el primer valor
necesario para determinar la asociacion entre las variables, este valor es el Chi Calculado, dicho
valor es la suma de todos los valores Chi de la Tabla 5, obteniendo el valor de 0.073.

Figura 8

Valores criticos de la distribucion Chi-cuadrado

-val

0.1 | 0.05 | 0.01 | 0.005
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Fuente: Elaboracion propia
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V.  DISCUSION DE RESULTADOS

En la presenta investigacion se evidencié que las mujeres peruanas presentan alta
prevalencia de violencia doméstica con un 54.9% (n=18 706) la cual es una cifra inferior
comparado al del afio 2016 la cual fue de 68.2% sin embargo representan mas de la mitad de
las encuestadas. Se detalla una disminucién del 13.3% en los ultimos 12 afios.

Podemos ver que el grupo etario mas afectado es el que se encuentra entre los 40 a 44
afios con 60.7% (n=11 355) y ademas se puede observar que a partir de los 15 afios hasta los
34 anos y la prevalencia de violencia contra la mujer son directamente proporcionales.

De las distintas formas de violencia la psicoldgica y/o verbal (que engloba la agresion
en forma de palabras, injurias, amenazas, humillaciones, entre otros) es la que destaca entre
todas las formas con 50.8% (n=9 503), le sigue la violencia fisica (golpes, abofeteadas,
empujones, entre otros) con un 26.7% (n=4 995) y la violencia sexual (coaccidon o amenaza
con el objetivo de generar contacto sexual no consentido) hacia la mujer con un 5.9% (n=1
104).

Cabe precisar que se evidencid mayor proporcion de violencia fisica y sexual en el area
rural con 28.6% (n=5 350) y 7.2% (n=1 347) respectivamente, en contraste con el area urbana
que presentd mayores frecuencias de mujeres que reportaban violencia psicologica y/o verbal
(51.5%).

Con respecto al nivel educativo las mujeres que declararon no contar con educacion
tuvieron cifras mas altas de haber sufrido violencia (60.4%, n=11 298) con respecto a las que
declararon estudios. Se revela ademds a mayor nivel educativo menor porcentaje de violencia

entre las mujeres peruanas.
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El mayor porcentaje de violencia contra la mujer segun region natural lo encontramos
en la sierra con un 58.6% que refleja ademas mayores cifras de violencia fisica y sexual a
comparacion de las demas regiones (32.8% y 8.7% respectivamente).

En relacion a la autoidentificacion étnica se muestra que las mujeres que se
autoidentificaron con el grupo nativo (Quechua, Aimara, nativo de la Amazonia, perteneciente
o parte de otro pueblo indigena u originario) presentaron mayores porcentajes de violencia con
un 59.5% mientras que se consideraban de etnicidad mestiza o blanca presentaron cifras mas
bajas. Ademads, es necesario agregar que las mujeres identificadas con el grupo nativo
exhibieron mayores frecuencias de violencia fisica (33.1%, n=6 192) y sexual (8.4%, n=1 571)
a comparacion de los otros grupos.

A nivel departamental podemos observar que los departamentos con mayor porcentaje
de violencia contra la mujer son Madre de Dios con 70.6% (n=13 206) seguido por Apurimac
con un 64.1% (n=11 991) y en tercer lugar tenemos a Cusco y Puno ambos con 62.2% (n=11
635).En los departamentos de Madre de Dios y Apurimac predomina la forma de violencia
psicoldgica y/o verbal con 63.6% y 60.7% respectivamente, sin embargo Apurimac presenta
mayor porcentaje de violencia sexual y el segundo mayor a nivel departamental con 11.8%
(n=2 207) que representan 3.1 puntos porcentuales mas que Madre de Dios. Los departamentos
que registran menor frecuencia de violencia es Loreto y Ucayali con 40% (n=7 482) y 42.2%
(n=7 894) correspondientemente.

Por otro lado, los departamentos con mayor porcentaje de violencia fisica lo encabezan
Madre de Dios con 42.9% (n=8 025) seguido de Moquegua y Cusco ambos con 38.7% (n=7
239).

Cabe resaltar que Puno representa el departamento con mayor frecuencia de violencia

sexual con 12.2% (n=2 282) seguido de Apurimac con 11.8%, anteriormente descrito.
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La privacion de alimentos es una forma de violencia fisica, que tendria un efecto
adverso directo en el estado nutricional de la mujer. Las raciones de comida inadecuadas para
los hombres en familias con inseguridad alimentaria pueden desencadenar la violencia, por lo
que las mujeres pueden evitar comer lo suficiente para prevenir encuentros violentos. La
ingesta inadecuada de calorias y la carencia de micronutrientes son factores de riesgo
conocidos de bajo IMC y anemia. La violencia doméstica también puede desencadenar
condiciones de salud y comportamientos que afectan indirectamente al estado nutricional de
las mujeres. Las victimas de violencia doméstica son propensas al estrés psicologico, la
ansiedad, la depresion, el tabaquismo y los problemas con el alcohol que pueden degradar su
estado nutricional. Sin embargo, no se ha podido comprobar la existencia de relacion entre la
violencia doméstica y la prevalencia de la anemia en sus nifios de 0 a 5 afios ya que se pudo
comprobar a través del estadistico Chi Cuadrado que no existe asociacion entre estas variables.

La capacitacion de las mujeres puede reducir la desnutricion materna e infantil, en
concreto la emaciacion, el retraso del crecimiento y la carencia de vitamina A, pero la falta de
una medida y una definicion estandarizadas de este concepto multidimensional dificulta la
comparacion y la interpretacion de los resultados de los estudios. Ademas, mientras que varios
estudios han evaluado la asociacion entre la capacitacion de las mujeres y la emaciacion o el
retraso del crecimiento en los nifios, s6lo unos pocos han evaluado exhaustivamente la
asociacion entre la violencia doméstica sufrida por mujeres y la anemia infantil. En la presente
investigacion se presentaron dificultades para la obtencion de datos relacionados ya que no
existe mucha disposicion sobre este topico de investigacion.

Para el analisis de la asociacion por Chi Cuadrado es pertinente obtener el valor Chi de
los datos obtenidos para el analisis, se determina que el margen de error para el andlisis
estadistico es de 5% (0.05) y el grado de libertad es de 1, de esta manera, se obtiene que el

valor Chi de la Tabla es 3.841.
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Para aceptar la asociacion entre las variables de la investigacion es necesario que el
valor Chi Calculado sea mayor al valor Chi de la Tabla, en tal caso, en la presente investigacion
se pudo hallar que el valor Chi Calculado es de 0.073 y el valor Chi de la Tabla es 3.841, por
lo tanto, se aprecia que no existe relacion entre la violencia doméstica en las mujeres y la
prevalencia de la anemia en los nifios de 0 a 5 afos. Nuestros resultados se asemejan a los
obtenidos por Loyola y Quiroga (2021) quienes no encontraron asociacion entre violencia
contra la mujer y presencia de anemia en su ultimo hijo de 6 a 24 meses utilizando modelo
crudo (Razén de probabilidades= 1.11; 95% IC: 1.06 - 1.16) y otro ajustado por variables
confusoras ingresadas por el modelo epidemiologico (RP = 1.05; 95% IC: 1.00 - 1.09). Del
mismo modo estos resultados se corresponden a los hallados por Boza (2019) la cual no
encontrd asociacion significativa entre la violencia psicologica ni sexual con anemia (p=0.843)
y (p=0.303) respectivamente utilizando modelos ajustados por edad de la madre, nivel de
educacion de la madre, nivel socioecondmico, region, lugar de residencia, edad del hijo, sexo
del hijo, presencia de desnutricion cronica del hijo, suplementacion del hijo y tipo de persona
que alimenta al hijo.

Se evidenci6 similar resultado con los reportado por Quiroz (2021) quien por medio de
modelos lineales generalizados entre la variable violencia familiar y la presencia de anemia
ferropénica en los pacientes pediatricos atendidos por consultorio externo del Hospital EsSalud
IT — Pucallpa determind que no habia asociacién entre la presencia de violencia familiar y

anemia ferropénica (RP: 0,99; 1C95%: 0,12 — 8,09; valor p: 0,997).



33

VI. CONCLUSIONES
La violencia contra la mujer infringida por su pareja los tltimos doce meses no es un
factor asociado para el desarrollo de anemia en sus hijos menores de cinco afios en Pera
segun la encuesta ENDES 2021, al haber encontrado que el valor chi calculado de las
variables de la investigacion con un valor de 0.073.
La prevalencia de anemia observada en nifilos menores de 5 afios para el 2021 segun la
ENDES es de 28.4% cifra menor a lo reportado en el 2016 que fue 33.3%.
El area rural sigue siendo el area de mayor prevalencia de anemia en nifios menores de 5
afios con un 37.5%.
El grupo etario con mayor prevalencia de anemia se encontré entre los 9-11 meses de
edad con un 58.8%.
La prevalencia de violencia contra la mujer ejercida por su pareja o compaiiero para el
2021 fue de 54.9% cifra menor a la reportando en el 2016 segun la ENDES.
La forma de violencia contra la mujer ejercida por su pareja o compaiiero para el 2021
mas comun segiin la ENDES fue la violencia psicologica y/o verbal.
Las mujeres que se encontraron en el quintil inferior presentaron mayor porcentaje de
prevalencia de violencia familiar segin la ENDES 2021.
Las mujeres que no reportaron educacion alguna presentaron mayor porcentaje de
prevalencia de violencia familiar segiin la ENDES 2021.
Las mujeres residentes del area urbana presentaron mayor porcentaje de prevalencia de
violencia familiar segiin la ENDES 2021.
El departamento de Madre de Dios tiene el mayor porcentaje de violencia contra la mujer
a nivel departamental y la mayor frecuencia de violencia fisica segiin la forma de

presentacion.
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VII. RECOMENDACIONES

e Aplicar a futuro estudios de corte longitudinal con el objetivo de evaluar temporalidad
realizando mas de dos mediciones a lo largo de un seguimiento teniendo en cuenta las
variables confusoras (estado mental de la madre, comorbilidades de la madre,
antecedentes de violencia familiar de la madre).

e Realizar analisis con los datos de la ENDES de afios anteriores enfocandose en la seccion
de violencia doméstica aplicando regresiones lineales que puedan predecir una tendencia
hacia un patrén comun.

e Incluir o evaluar con otros instrumentos de medicion del maltrato fisico y psicoldgico
que aborden otras esferas en este contexto ya que el utilizado por la ENDES (Conflic
Tactics Scales 2, Strauss 1996) a pesar de ser el mas empleado no incluye aspectos
importantes de abuso psicoldégico como lo son las conductas restrictivas y las
humillaciones en publico, poniendo en evidencia algunas limitaciones del instrumento.

e Realizar estudios con intervencion para educar a las mujeres peruanas en la importancia

de identificar el maltrato psicoldgico, fisico y sexual con el fin de reportarlo.
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Titulo: Violencia contra la mujer infringida por su pareja como factor asociado de anemua en sus mifios menores 3 afios en Peri: Subanalisis de la
encuesta demografica de salud familiar (ENDES 2021)

Formulacion Objetivos Poblacion v Hipotesis Diseiio metodolégico

del problema muestra
Objetivo general Poblacién v | Hipétesis alterna: La presente investigacion es un
Estimar s1 la violencia contra la mujer infringida por su| muestra: La violencia contra la | analisis secundario de datos de

;Lawviolencia
contra la mujer
infringida por
su pareja de los
ultimos doce
meses es un
factor asociado
para el
desarrollo de
anemia en sus
hijos menores
de cinco afios?

pareja los ultimos doce meses es un factor de asociado
para el desarrollo de anemia en sus hijos menores de
cinco afios en Penl segun la ENDES 2021.

Objetivo especifico

® Determinar la prevalencia de anemia en nifios
menores de 3 afios en Peri segun la ENDES

2021

® Describir la prevalencia de violencia contra la
mujer ejercida por la pareja en mujeres

peruanas

en forma general v por tipos

(psicologica, fisica yv/o sexual) en Peri segun
la ENDES 2021.

® Describir factores sociodemograficos en nifios
menores de cinco afios en Pemi segin la

Mujeres peruanas
en edad fértil de v
nifios menores de
cinco afios que
hayan participado
de la Encuesta
Demografica v de
Salud Familiar
(ENDES) 2021,
elaborada por el
Instituto  Nacional
de Estadistica e
Informatica- INEL

mujer infringida por
su pareja en los
ultimos doce meses
esta  asociado  al
desarrollo de anemia
en sus hijos menores
de cincos
Pera.

afios en

Hipotesis nula:

La violencia contra la
mujer infringida por
su pareja en  los
ultimos doce meses
no esta asociado al
desarrollo de anemia

un estudio transversal de

base poblacional basado en la
ENDES, llevada a cabo por el
Instituto Nacional de
Estadistica

e Informatica (INEI) del Pemi.
. Por el analisis de
informacion: Descriptivo

. Por la intervenciom:
Correlacional
. Por la concurrencia de

los hechos: Retrospectivo
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Variable Definicion Tipo de Escala de Indicador Medicion Instrumento de
Operacional variable medicion medicién
Segun el reporte de la encuesta
defimdo por un mvel de =11 g/dl =No No: 1 Base de datos
Anemia hemoglobina por debajo de Cuantitativa Intervalo Codigo de
11.0g/dl ajustado a la altitud segin =11 g/dl = 5i S1:1 modulo:1638
la formula de CDC / PNSS v Dirren
Dimensiones:
Violencia contra  Autorreporte de 1a encuestada sobre -Violencia fisica
la mujer haber experimentado alguna forma Cualitativa Nominal -Violencia No: 1 Base de datos
de wviolencia en los ultimos 12 psicologica Codigo de
meses. -Violencia sexual Si:1 modulo: 1637
Indicador:

No/51




43

Muyv rico

Edad del niiio Tiempo de wvida del Deb6aB:0 Base de datos
nifio o nifia cumplidos Cuantitativa ~ Razon Edad en meses De9all:1 Codigo de
hasta el momento de la Del2al7:2 maodulo:1629
encuesta registrada en De18a23:3
la ENDES. De 24 a35: 4

De36adl:5
Ded8a39:6
Base de datos
Sexo del nifioc ~ Condicién  biolégica o _ Hombie Hombre:1 Codigo de
. Coalitativa ~ Nomunal Muier _ , _
con la que se registro d Mujer:2 modulo:1629
en la ENDES
Base de datos
Area de residencia Lugar donde radica la b Urbano- 1 Codigo de
persona con la que se Cualitativa  Nomuinal Rural Rt modulo:1629
registro en la ENDES )
Ml;;g;):lre Muy pobre: 1
) Cualitativa Ordinal Medio Pobre: 2
Indice de riqueza Rico Medio: 3 Base de datos
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Region natural donde radica la Costa: 1 Base de datos
Resiom Natural . " . Costa | Codigo de
B persona con la que se registro en la  Cualitativa Nominal Sierra Sierra: 2
ENDES Selva madulo:1620
Selva: 3
Sttuacion  de  las  personas
determinadas por sus relaciones de Casada/Conviviente Cas,ada,:[(ﬂl‘:-:[:l}nwwen Base de datos
Estado Conyugal parentesco v convivencia de Cualitativa Nominal Dn-‘c-rcxit}_ﬁeparada Divorciada/Separac Cadigo de
R | Ty -
acuerdos 2 las diversas formas de 3/Vivdal madulo:1620
union convuogal.
Es un indicador del conocimiento v
Nivel de aprendizaje logrado por la
educacion poblacion de 15 v mas afios, en las Sin educacion Sin educacion:0 Base de datos
etapas educativas del sistema Coalitativa Ordinal Primaria_ Pn’ma[ia_:l Codigo de
_ _ Secundaria Secundaria:? i
correspondiente a las diversas fases Superior Superior:3 madulo:1629
del desarrollo personal de los
educandos.
A miento d Origen nativo Origen nativo:1
Auto  reconocimiento de una
Autoidentificacion o o Negro, moreno Negm,.mormo Base de datos
persona como parte de un grupo  Cualitativa Nominal zambo zambo:l _
étmica o ) BElanco Blanco:3 Codigo de
etnico en especifice Mestizo Mestizoz4 sdulo: 1620
Otro/ No sabe Otro/ No sabe:0 odulo.
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Castellano: 1 Base de datos
Lengua materna ::::i;:: el informane sprendio Cualitativa Nominal Lfnﬁlfﬂra Lengua nativa: 2 Codigo de
Extranjera modulo:1629
Extranjera: 3
Edad de la madre Tiempo de vida de la madre 15-19:0 Base de datos
cumplidos hasta el momento de la Cuantitativa Razon Edad en meses 20-24:1 Codigo de
encuesta registrada en la ENDES. 25-20:2 modulo:1629
30-34: 3
35-30: 4
40-44: 5

45-49:
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Seccion 10 del cuestionario individual de 1a Encuesta Demografica y de Salud Familiar

(ENDES 2021)
(Disponible en su version completa en: https://iinei.inei.gob.pe/microdatos/)

SECCION 10. VIOLENCIA DOMESTICA

PREG. PREGUNTAS Y FILTR:OS ] CATEGORIAS Y CODIGOE
1000 WEA EN LA PORTADA DEL CUESTIONARID INDIVIDUAL 2| LA MUJER ESTA EELECCIONADA PARA APLICARLE LA EECCION
VIOLENCE DOMEETICA :
EETA SELECCIOHADA WO EETA
SELECCIOMADS * 10428
1000 mﬂm‘fmiﬁmﬁﬂﬂf
O CONTINUE HASTA TENSR COMPLETA PRIVACIDND
HAY PRIACIDAD NO HItY PRIMACIDAD 10420
10008 LEA:
Ahcra me gusiaria preguniane sobee algunos aspectos e SUS relaciones familiares. Yo 52 que algunas de estas prequiias Son muy
personales. Sin embano, U respuUesiE es muy importanie para ayudar a enender |3 condicion o2 la maujer en el pais.
Permitame asegurarie Que SUS MEspUesias serdn completamente conidendales |y nadie Mas endra conosmient de 1o que usted me diga.
1004 VERIFIGUE 54, H02, 505 ESTADD CONYUGAL
SEPARADS
ACTUA WENTE DIVCRCIADS NUNCA CAZADS
CASADALNEA 1 VoA [] NUNCA LISIDA [}
JLEER EN PASAD0) L
1002 {Cuandn 05 PErSOnas S& casan O WVEN juntas, elos usuaimene comparen
Ios buenos ¥ Ios malas momentos.
En 51 retacion con su (Hma) esposs [omganans):
FRECUEM-
3 LA REEPLIEETA E5 51, 3ONDEE: TEMEMTE AVECES  NUNCA
i Frecuentements o a veces?
A ;Podria usted decime 5i & €5 [era) carfosn con usted? CARNOSD . -1 2 3
B ;Podria usted decrme 5i & pasa (pasana) su iempo fibre con Usted? TEWPOLIBRE ... . 1 2 3
C ; Podria usted decrme 5i & consula (consultaba) su opiicn
&n diferentes temas del hogar? COMBILTAE ...oeeeeee 1 2 3
o ;Podria usted decime 5i & respesa (respetaba) sus deseas? REEPETLIED DESEDS ........ 1 2 3
E ;Podria usied decrme si & respeta {respetaba) sus derechos? RESPETLIOSD DERECHOS. .. 1 2 3
1003 AnOra voy a preguntanie sobre SilUACDNEs por |35 Que asan Jigunas Mujeres.
Por favor digame 5 35 siguiznies frases 52 apican a 1 relacion con su
1u|ﬁn:n]eqmm{|:um{_ﬂm-}: .
A £5U oS0 [companerD) e pone [POnia) celoso o moksto - &I - 1 — | :Fn o ifbmos 12 meses, esio
ﬂu!ﬁm{mmﬂsﬂa]mmm MO .. ] mﬁmmm
NOSAEE & igunes veoes o nunc?
B .. -1—'Fiﬁ.hiﬁms1znm,ub
i Ella acusa [acusaba) frecuentemenie de ser infiel? ND ... 2 aredi con mecha frecuenc,
NOSAEE & algune veoes o nune?
c i - s L o T—_—
(,El_!alm-pfe [impedia) que visite o l visiten sus i o i con ; :
LS NOSAEE B :I alunes veces o muncs?
T
o 2 . Bl - 1 = | - Fn o il 12 meses, eslo
{,Elmmmameinhlasﬂsmasu T 5 o ; n,
famiiz? NOSAEE & q lunes veces o munce?
r
E L ... - 1| - Fn o il 12 meses, eslo
{,Elrﬁm:m!}a}sﬂrmmmmmmms T 5 ) :
dande used va (ia)? R slgunen veces o nuncal?
F L I S e u——
; El desconfia (desponiiabal oe wsted con el diner? NO.__.. 2 =eredic con muchs freuencs,
MOSAEE & algunes veces o mune?
1004 Anora, 5i usied me pemnite, necesiio hacerie algunas pregunas sobee B
relacion ge pareja con su (Mo} esposo [compafen).
Su (im0} esposo [compafiens) aiguna vez
A ;Le ha dicha ¢ le ha hecho cosas para humilarta delants o 1T e 12 meses, e MAUCHI FRECUENCIA .. 1
g oS temas? 2 oon mucha frecuenci, ALGUMAEVECES ... 2
MO .. 24 ez veges o uncer? MMCA .o 3
1
B ;L@ ha amenazado con hacere daiio @ usted o 3 akguien - [ - 1 ™Mo o 12 mesms, esn MUCHA FRECUBNDIA . 1
CEfCanD a usied? o con mucha frecusnca, ALGUNAENMECES ... 2
NO.__... g~ [Fgumesveces amnc? NUNGA ... . 3
t
c £ LA ha amenazada con irse de 13 s, quitane alas hias e B 1™ b ilmos 12 meses, e5i0 MUCH? FRECUBNCW .. 1
ijas 0 la ayuda emnomica? 2 oo mucha frecuenc, ALIGUMAE VECES 2
MO 11 Uner VEoEs O AURCET
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PﬂEﬁ. PREGIMTAS ¥ FILTROS CATEGORIAS Y CODIGOS PA.SEhI
005 | Su(Utimo} esposo [companens) alguna ver
A ;L Empujt, sacudid o ke ird aiga? L - - 4 ;Frllas ilimos 12 meses, adn
¢ bveredic con mucha frecuencia,
L [ J—— 2 - [plqunes veces o runca?
B iLa abofeted o |2 netorcio e brazo? B - 1 —* ;Enloz ilimes 12 meses, esin
eredic oon muchs frecuenca,
MO ... 2—* lqunes veces o munce?
c ;L& godped con & punio o con algo gue pudo hacere dafio? B - 1 =% ;Enlox ilimos 12 meses, esin
g seredic oon muchs frecuencis,
ND ... z—* algunzs veors o nunm?
0 ;La ha pateads o arrasirada? - B - 17" ;Enloz ilimes 12 mees, =i
peredic oon muchs frecuenca,
ND ... 25 lqunss veces o runce?
E ; Tratt de estrangulana o quemana? - [p— - 1= .En s ilimos 12 meses, esin
& bssredic oon muchs frecuencis,
NO ... 1—+ lgunees veoes 0 nune?
F ;L@ atactvagredid con un cuchilio, pistola u otro Spo de B 1% iy iiimes 12 memes, edin
ama? saredic con mecha frecuenc,
NO ... 23 lqune veces o munce?
G ;La amenazd con un cuchilla, pisiola u ofo tipo de arma? B 17" s ilimos 12 meses, edn
varedic oon mucha freauenc,
NO ... 2—+ lunse veoes o punceT
H ;Ha wilizago [3 Areeza fisica para obigara  tenar - [ - 1+ ;Fnlnsilimos 12 mees, esin
relaciones sexuales aungue wshed na quera’ paceic con macha frecuencie,
1 NO ... z—+ algunzes veoes o nunm?
I ;La cbiigd a redlizar acios sexusle usted o =% oz ilimes 12 meses, edn
iLa obligd a 5 5 que no aprueba?
vaedic oon mucha frequenc,
ND ... F + iU veoes 0 AURERT
1006 WVERIFIGUE 1005
POR L0 MENICE UM 'EF ! MINGIN S * 10
007 | ;Cuanio tiempo despues de haberse Gasadoduride con 5u [Wlimo) esposo NUMERC DE ANOS
{compafient) eMpEZaron & SUCREr e5as CosET
3 MEMDE DE UM BNO, ANOTE 'O
1008 Por fauor digame 51 le ha sucadido aigo de ko siguiante como resultads de
algn Qua SU SSpOSD (Companend] ke niz
L] £ Tuwo moretones yit dolones?
B 2 Tuve una henda o lesion, husso y dentes ros, L - 4 %N m dlimos 12 mezes, eslo MUCH® FRECUENDA ... .. 1
gquemaduras? swredic oon mucha frecuenca, ALGUMAENECES ... =
) NO__ .. z—+ algunzes veors o nunm? MUNCA ..o . 3
c £ Tuwe que ir al médico o centro de sakid 3 Gausa de gy e - =% lon ilbmos 12 meses, e MUCHA FRECUBNCIA .. 1
que &l e hizo? bvaredic con mucha freuenci, ALGUMAS VECES ._......... 2
MO ... 2 Jelgunes veces o rumcet? (U . S 3
o i Tuwo que ir al curandero, hUBSEro U Ol persana a causa B - 17 B o ilfmos 12 meses, esla MUCH® FRECUENCHA ....... 1
m#mgb Hizo? mrredic oon muchs frecuencs, ALGUMRENECES . ... a
NO ... 2+ alqunzes veoes o nunma? MUNCA 3
1000 | ;Algunaver usted pegd, abofeted, pated o maitratd fisicamente 3 su esposo L | 1
n:mnpmem}mmmma N2 13 estaba goipeando o makratando L 2 = 1011
tisicamenie?
0 | Enlos Ulmos 12 meses, enre dal i pasado y e este o
iUsted pegt'l,ahnﬁ!lteipai!&urrﬂhﬂéﬁsicanenma su mme] MLUCHA FRECUENCIA 1
&N momentos que & no |3 estaba golpeanda o makEEnGo, 255 sUCedid con ALGUMAS VECES 2
MUChE frECUENG, SIQUNEs VECES O NunGa? NUMCA k]
091 | ;5u esposo [compafiers) toma (b} betidas alsondicas? . 1
459U e5pO5D 1 (a} No LN -
092 : 5 5 ; UBCha Frecuenca, Aiunas WUCHA FRECUENCIA 1
i5U espOsD [companers) se emibriaga(bal con algu
WECES 0 nunca? : ALGUMEE VECES 2
NUNCA K]
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PREG. PREGUMTAS ¥ FILTROS I CATEGDRIAS ¥ CODIGDS
10128 VERIFIQUE #4006
V i 1 3
POR LD MENDS UN 21 HINGLN 51 I
- L

10128 |  Cuando su esposo [companen) ia ha agredidod - [ _~4~# ;Fnlps ilimaos 12 meses, esio MIUCHM FRECUBNCI, ..
Quipeado, §se enconiraba bajo kos esectos de urrdic con muchs frecuenca, ALGUNASNVECES . ...
haber consumido kcor o drogas o ambas cosas? o J— z‘l =ligunes veces o nunca™ NUNCA .

1013 VERIFKQUE HH, 502, 505: ESTADD COWTUGAL

AM3A 1MH3E

CAZADINCORVMENTE O
SEPARADAS DIDRCIEDN MLNCA CAZADA/ |
WILID PMLMCE LsaDA =
Desds ouando usied ena Desde cuando wsted kenia NO
15 afios de edad. ;Alguna 15 anos de edad, ;Alguna :I—u
VEZ Olra persona, apane be persoha le pega, abofetes, MO REEPUNDE.
su [actualuilimo) esposo pated, o la maitraid
compafien e pegd, abofeled, fisicamente®
patea o malirato fiscamente?

1014 2 Quign k3 ha mahratado fisicamente e esa maner?

CIRCULE EL DODKE0 DE TODWS LAE PERSONAE MENCIONADAS

MADRE A
PADRE B
MADRASTRA C
PADRASTRIO D
HERMANA E
HERMAND F
HIJA G
HIID H

EX-ESPOSOVEX-COMPANERD 1

SUEGRA 3
SUEGRD K
OTRO FAMILIAR FEMENING DEL ESPOS0 L
OTRO FAMILIAR MASCULING DEL ESPOS0 M
OTRO PARIEMTE FEMENIND N
OTRO PAREMNTE MASCULMD o
ARIGACONOCIDA P
AMIGOICONOCIDD o
MAESTRO(ANPROFESORA) R
EMPLEADOR(A} 5
EXTRANC{A) T
OTRA x

[ESPECIFIQUE)




(Disponible en su version completa en: https://iinei.inei.gob.pe/microdatos/)

1015 | veRIPQUE s SOLOUN CODIGO CROULACO foidgo 1 02) E‘l‘ o7
W35 OE UN CODIGO CROULADO ? SOLO UN CODIGO CROULADO {cidigo 3) — s
1016 | Delas personas mencionadas ; Quien e pego, abofeteo, pated o |3 manat L]
disicamente con mayor fecusnca? .4
03
OTRO FAMILIAR FEMENING DEL ESPOSO...........
OTRO FAMLIAR MASCULING DEL ESPOSD..—...o—coeeere i+
1017 4044 [FRECUENCIA) §1 TODOS LOS CODIGOS CIRCULADOS SON

VERIFIQUE
CODIGO = 3, PASE & 1018

Durante los Utimas 12 meses, ; Cudntas veces esa persona ke pego,
abofeled, pated o malirato fsicamente?
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PASE A

CIRCULE EL COOKGO DE TODAS LA FERSONAS MENCIINADAS

PREG. PREGLUMTAS ¥ FILTROS ] CATEGDRIAS Y CODIGOE
1018 VERIFIGQUE M, 226 Y 230 HUIAS O HLIOS RACIDOS VNGS, EMBARAZD
ACTUAL O PERDIDAS
M GLINS VEZ EMBARAZADS NUNCA BNBARAZADA | * 1021
1090 | ;Algunawez alguien ke pege, abodess, pated o makeatt Asiaments estando L | 1 ]
embarazada® NO 2 e W
1020 | ;Cuién k3 ha mafiatado fisicamente de esa manera?

ACTUAL [ULTHAD] ESPOSOMC OMPANERD A

iEllnlnl.ll'rns'lErrlm,eein-
alqunas veses o nunca?

MADRE B

£En o ilbimes 12 me=e, edo
acedic con muchs freoienca,
mlqune veces o munca?

PRDRE [H

,‘Enlnl.lrrns'lErrm,E:h
alqunas veses o nunca?

MADRASTRA o]

£En o ilbimes 12 me=e, edo
acedic con muchs freoienca,
mlqunes veces o nunce?

PRADRASTRO E

£ o (lbimos 12 me=es, eslo
secedic con mechs freaienca,
alqunas veses o nunce”

HERMANA F

£En o ilbimes 12 meze, edo
ecedic con muechs frecienc,
mlqunss veces o nunca?

HERMAND G

£ loem (illimos 12 me=ez, eso
secedic con mechs freaienca,
alqunas veses o nunce”

HIA H

o (ilbimes 12 meses, ass
ecedic con muechs freoienc,
mlqunss veces o nunca?

HRD 1

£ o (lbimis 12 meses, eslo
meredic con muchs freoienca,
mlqunzs veces o nunca?

EX-ESPOSOVEX-COMPANERD 4

£l (lbimos 12 meses, eslo
secedic con mechs freaienca,
alqunas veses o nunca?

£ Enlom ilbmas 12 me=es, ede
mecedic con mechs freienc,
mlqunss veces o nunce?

SUEGRO L

£ lom (illimos 12 mesez, eso
secedic con mechs freaienca,
mlqunas veses o nunce?

OTRO FAMILIAR FEMENING DEL ESPOS0 "]

£ loem ilbmes 12 meze, s
aredic con muchs freoiencs,
mlqunss veces o nunca?

OTRO FAMILIAR MRSCULIND DEL ESPOSD L]

o (illimes 12 mezes, ass
ecedic con mechs freienc,
mlqunen veces o nunca

OTRO PARIENTE FEMENIND o

£l (lbimos 12 meses, mslo
alqunas veses o nunce?

OTRO PARIENTE MASCULING P

£ o (lbimas 12 meses, edo
acedic con muchs freoienca,
mkqunss veces o nunca?

AMIGACONOCIDA o

ecedic con mecha frecienc,
mlqunes veces o munca?

AT T

AMIZDICONOCIDD R

,‘EIIHI..ITIE1EH'E~|E*I
alqunzs veses o nunce?

MAESTRO(A) ( PROFESORA) g

£ o (lbimas 12 meses, o
ecedic con mschs freoienca,
mlqunss veces o runca?

EMPLEADOR{A} T

o (ilbimes 12 mezes, o
ecedic con mechs freienc,
mlqunes veces o munca

EXTRANO{A) u

,‘E\Inl.lrrnﬂEmm,m
aredic con mecha fremuenc,
mlquner veces o nunca?

[ESPECIFIGUE)

£ o ilbmas 12 meses, esdo
eredic con mechs freienca,
alqunzs veses o nunce?




