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Resumen: El objetivo es analizar el ajuste de las vivencias de mujeres que
sufren violencia inflingida por sus parejas o ex-parejas al Modelo de Cam-
bio o Transteorético de Prochaska y Di Clemente.

Se realiza una investigacion cualitativa interpretativa con participacion de
35 mujeres que sufren violencia de género, detectadas en atencién primaria,
que reconocen su situacién (maltrato percibido). Se trata de un estudio mul-
ticéntrico realizado en seis centros de salud urbanos de Malaga. Se utiliza la
técnica de Relato Biogrifico mediante entrevista, que es audiograbado y
transcrito, sobre el que se realiza el andlisis de contenido segun fases del
Modelo Transteorético. Para la codificacién se usa el programa ATLAS-TI
5.0.

Las fases mas relevante son la precontemplativa y las de mantenimiento y
finalizacion, con poca presencia de las fases de accion. Las principales ca-
racteristicas de cada fase son la ceguera ¢ inexplicabilidad en la precontem-
plativa; el analisis de pros y contras en la contemplativa; la dificultad en la
toma de decisiones en las fases de accién; el sufrimiento y la lucha por salir
adelante en la fase de mantenimiento y la determinacién y capacidad de
analisis en la de finalizacién. Se ofrecen claves para la intervencién segin la
fase del proceso.

Palabras claves: Violencia de género; modelo transteorético; relato bio-
grafico; atencion primaria; investigacién cualitativa.

Title: Stages of change model: adjustment to biographical natrations of
women whose are victims of intimate partner violence.

Abstract: This study aims to analyze the adjustment of women, victims of
intimate partner violence, by applying the Prochaska and Di Clemente
Stages of Change Model.

An interpretative qualitative study was made in 35 domestic violence vic-
tims women detected in primary care, women who recognized their rela-
tionship as abusive (perceived maltreatment). This is a multicentric study,
with participation of six health centers of Malaga city. Biographical Narra-
tion technique by audio-recorded and transcribed interview was used;
about this, thematic analysis adjustment to Transtheoretic Model phases
was applied. ATLAS-TI 5.0 program was used for codification.
Precontemplative, maintenance and ending stages were more represented
while action phases were poorly mentioned. Main phases characteristics
were: “blindness” and inexplicability in precontemplative stage; pros / cons
analysis in contemplative phase; making decisions difficulty in action phas-
es; suffering and going ahead purpose in maintenance stage, and determi-
nation and analysis capacity in the ending stage. Keys for intervention ac-
cording to the phase of the process were offered.

Key words: Intimate partner violence, transtheoretic model, biographical
natration, primary care, qualitative investigation.

Introduccion

La Violencia contra las mujeres se define por Naciones Uni-
das como “Todo acto de violencia basado en la pertenencia al sexo
Sfemenino que tenga o pueda tener como resultado un dasto o sufrimiento
fisico, sexual o psicoldgico para la mujer”. En el caso de la Violen-
cia Doméstica, el ejercicio de ésta es perpetrado por la pareja
o ex-pareja de forma reiterada o habitual, en una relacién de
dominio permanente. Se trata de un problema social relevan-
te y frecuente (Consejo Interterritorial Sistema Nacional de
Salud, 2007; Fernandez et al, 2003), cuyos efectos incluyen
graves problemas de salud fisica, psicologica, familiar y social
(Campbell, 2002; Fernandez, 2004; Kaur y Herebert, 2005),
y es ademas causa de alta mortalidad en mujeres jévenes.

Se ha avanzado en la cuantificacién, el conocimiento y
descripcion del problema, en los factores asociados (Jewkes,
2002) y en las intervenciones a realizar; sin embargo, por su
complejidad, se hace necesario incluir perspectivas globales
de analisis, con atencién a aspectos vivenciales, subjetivos y
de contexto (Amezcua y Galvez, 2002; March, Prieto,
Hernan y Solas, 1999).

Se han descrito varios modelos de interpretacién de las
vivencias de las mujeres que sufren violencia doméstica y de
la tendencia a la persistencia de la situacién, incluyendo mo-
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delos basados en la psicopatologia (fundamentalmente en el
Trastorno de Estrés Postraumatico (TEP)(Calvete, Estévez y
Corral, 2007; Golding, 1999; Labrador, Fernandez y Rincon,
2006), Indefensién Aprendida, depresion (Taylor, Magnus-
sen y Admundson, 2001), modelos centrados en el cambio
conductual (Modelo Transteorético o de fases de cambio)
(Prochaska, DiClemente y Norcross, 1992; Prochaska, et al,
1994) y modelos psicosociales (basados en factores sociocul-
turales).

Cada modelo de analisis consigue explicar una parte del
problema pero no lo abarca en su amplitud y complejidad.
Asf, la consideracion de la violencia contra las mujeres desde
la perspectiva exclusiva de los roles de género no explica el
hecho de su persistencia en el caso de uniones “modernas”
(Meil, 2004), encontrandose que ni el trabajo remunerado,
incluso con mayores ingresos a los de su pareja, ni el nivel de
formacion, reducen el riesgo de sufrir maltrato por parte de
las mujeres. Estos hechos llevan a la consideracién de la
perspectiva individual en la comprension del fenémeno.

El Modelo de Estados de Cambio (Prochaska, et al,
1992) se ha aplicado ampliamente en el campo de las adic-
ciones. Su utilizacién como modelo explicativo se ha exten-
dido por diversos autores al andlisis de la violencia domésti-
ca (Burke, Gielen, McDonnell, O’Campo y Maman, 2001;
Frasier, Kowlowitz y Glowa, 2001). Como ejemplo de esta
caracterizacion (Zink, Elder, Jacobson y Klostermann, 2004)
se definirfan la precontemplacién= no reconocimiento del
maltrato, visién de su relacién como “normal”; contempla-
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ci6n= valoracién de las relaciones de abuso como un pro-
blema e inicio del planteamiento de ventajas e inconvenien-
tes del cambio, con dos sub-etapas: #o divulgacidn (reconoci-
miento sin comunicacion) y divulgacion (afirmacion e infor-
macién del maltrato). Existen interesantes aportaciones cua-
litativas en la aplicacién de este modelo a las intervenciones
con mujeres que sufren malos tratos (Zink, et al, 2004) con-
siderando expresamente el estadio en que se encuentren: en
la fase precontemplativa es fundamental la relacién de con-
fianza; en la contemplativa la informacién y apoyo; el plan
de seguridad es fundamental en el estadio de acciéon. Habria
que considerar cémo la mayorfa de las gufas de intervencion
con estas mujeres dirigidas a profesionales sanitarios parecen
adecuadas a partir de la fase de accién (Zink, et al, 2004),
existiendo un largo proceso previo menos considerado.

Se discute si el proceso de cambio que las mismas muje-
res describen podria considerarse el avance en un continuo
(Cluss, et al, 2006) o mas bien, como ponen de relieve algu-
nos relatos, existe una gran variabilidad, produciéndose fun-
damentalmente cambios no lineales, “saltos” y existencia de
puntos criticos 0 momentos cruciales con multiples influen-
cias de factores internos y externos (Chang, et al, 20006).

En este sentido, los propios autores que proponen el
modelo, lo califican mds como un modelo en espiral que
como un modelo lineal, contemplando las recaidas como
parte integrante (Prochaska y DiClemente, 1992), produ-
ciéndose flujos bidireccionales entre las fases precontempla-
tiva y contemplativa y entre las fases contemplativa y prepa-
racion para la accién asi como entre la preparacion para la
accién y la precontemplativa, de afios de duracién. La modi-
ficacién de conductas es un proceso complejo influido por
multiples factores (Millar y Rollinick, 2003); si bien la in-
formacién sobre los riesgos de la conducta, exclusivamente,
es uno de los menos eficaces, la percepcion de dicho riesgo y
de la propia capacidad para cambiar la conducta (autoefica-
cia) si constituyen dos factores fundamentales. En las guias
de intervenciéon de las administraciones sanitarias ya se in-
cluye el Modelo Transteorético como estrategia de analisis e
intervencion ante los malos tratos (Direccién General de Sa-
lud Pablica y Alimentacién. Consejerfa de Sanidad. Comuni-
dad de Madrid, 2008; Torté, 2.008).

El objetivo de nuestro estudio es analizar los relatos bio-
graficos de mujeres que viven o han vivido la experiencia de
violencia de género siguiendo el modelo de fases de cambio.

Método

Disefo: Investigacion cualitativa interpretativa, pers-
pectiva fenomenologica

Participantes: El estudio es multicéntrico y se realizé en
seis centros de salud urbanos de Malaga. Se incluyen 35 mu-
jeres que reconocen sufrir o haber sufrido malos tratos de
cualquier tipo infringidos por su pareja o ex-pareja, y dan su
consentimiento para participar en el estudio. El tipo de
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muestreo fue intencional hasta saturacion, utilizando como
criterio de saturacién la redundancia de cédigos (uso pre-
dominante de los “cédigos por lista” o preexistentes). El ac-
ceso a los casos se efectué mediante captacion por las traba-
jadoras sociales.

Métodos: Se utilizé la técnica del Relato Biografico (Me-
drano, 2001) mediante entrevista realizada por la trabajadora
social a la que correspondia prestar asistencia a cada mujer,
las cuales fueron audiograbadas y transcritas para su poste-
rior andlisis. La grabacién se realiza con grabadora Sony®
M-530-V. No se utiliza guién prefijado sino la invitacién a la
mujer a “contar su experiencia”. Cada entrevistadora elabora
un informe de encuadre de cada relato con el fin de contex-
tualizar el caso y la entrevista.

Estrategia de analisis: Se procedio a la lectura de los rela-
tos completos, para la identificacién de temas emergentes.
Se analiza cada relato por dos investigadoras asignando los
segmentos textuales al Modelo de Cambio o Transteorético
de Prochaska y Di Clemente (fases: precontemplativa-
contemplativa-preparaciéon para la accién-accion-
mantenimiento) segun la guia que aparece en la Tabla 1.

Tabla 1. Descripcion de las fases.

Fase Caracteristicas

Precontem- No reconocimiento del maltrato: la conducta de la pateja no

plativa es considerada abusiva y ve su relacién como normal.
Contempla- Se ve la relacién como problema y va aumentando la identifi-
tiva cacién de ventajas y desventajas del cambio. Tiene dos subfa-

ses (Zink et al, 2004):

-No divulgacién: se reconoce la relacién como abusiva pero
Nno se comunica a otros

-Divulgacion: se afirma el abuso como real y se comunica.

Preparacién La persona que sufre el maltrato se plantea el modificar su

para la conducta en un plazo de tiempo préximo. Realiza preparati-

accion vos, toma decisiones, busca ayudas y se plantea alternativas,
planifica. Es una etapa caracterizada por la decisién y el com-
promiso.

Accién Se inicia activamente la modificacién de la conducta, llegando
a actuar para conseguir objetivos. Se producen cambios en la
conducta manifiesta, en la conducta encubierta y/o en el me-
dio externo.

Manteni- Se mantienen los cambios en la conducta por un periodo su-

miento perior a los seis meses; se cjecutan las estrategias necesarias
encaminadas a prevenir la vuelta a la situaciéon de maltrato y
afianzar las ganancias logradas en la fase anterior.

Recaida Se interrumpe la fase de accién o mantenimiento, provocando

un movimiento hacia las fases precontemplativa o contempla-
tiva

Finalizacion Después del estadio de mantenimiento no se produce la re-
caida, manteniéndose la ruptura.

Para la codificacion utilizamos el programa Atlas Ti 5.0. El
papel del programa informatico cumple tres funciones basi-
cas: 1) organizacion de la informacién de los relatos segun
criterios clasificatorios; 2) codificacioén del texto y capacidad
de relacionar categorias de forma automatica asi como del
recuento de unidades codificadas; 3) posibilidad de trabajar
simultaneamente con grandes cantidades de informacién.
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Resultados
Se realizan 35 relatos entre septiembre 2005 y abril 2007. Las
caracteristicas de las mujeres participantes se recogen en la

tabla 2.

Tabla 2. Caracteristicas de las mujeres participantes.

Edad (Rango 30-74)
60 o mas afios: 11 mujeres (31,43%)
40-59 afios: 18 mujeres (51,43%)
<40 afios: 6 mujeres (17,14%)

Numero de
hijos

(Rango 0-8)

Sin hijos: 2 mujeres (5,7%)

1 hijo: 7 mujeres (20%)

2-4 hijos: 20 mujeres (57,15%)

5 o mas hijos: 6 mujeres (17,15%)

Nivel de

estudios

Analfabeta 6 Lee y escribe: 12 mujeres (34,29%)
Estudios primarios: 11 mujeres (31,43%)
Estudios medios: 6 mujeres (17,14%)

Estudios universitarios: 6 mujeres (17,14%)

Estado de
relacién pareja

Mantienen convivencia: 5 mujeres (14,29%).

En tramites de separacion: 5 mujeres (14,29%)
Separadas: 25 mujeres (71,42%) (9 (25,71%)con
denuncia del agresor)

La mayoria de los relatos permiten identificar las fases
del proceso de cambio, si bien existe una sobrerrepresenta-
cién narrativa de la fase precontemplativa, a la que la mujer
dedica la mayor parte del relato de sus vivencias. Otra fase
muy representada es la de mantenimiento. Las fases de pre-
paracién a la accién y accién son poco mencionadas, descri-
tas escuetamente y mezcladas en la narracion, siendo dificil
su identificacion.

A continuacion se detalla cada una de las fases:

Fase precontemplativa

El andlisis de los datos revela que, en muchas ocasiones,
las mujeres victimas de malos tratos han crecido dentro de
un ambiente violento, bien por maltrato a ellas mismas du-
rante la infancia por parte de su familia, o bien porque su
propia madre sufriera también violencia de género, como
ellas mismas relatan: “Se peleaban mucho porgue mi padre bebia, yo
la defendia y entonces me metia en medio, los palos eran para mi”.
También otras muchas de las veces se constata que se pro-
duce maltrato en la familia de origen del agresor. Todo esto
nos lleva a pensar que pueden haber aprendido que este tipo
de conducta es normal, adoptando cada uno su rol de victi-
ma o maltratador; es decir, los valores inculcados durante el
crecimiento por parte de la familia de origen adquieren un
papel importante en este aspecto, como tefiere una de las
entrevistadas: “M: madre era de una forma de pensar que los varones
tienen privilegio, decia “los varones son los que tienen que comer que son
los que trabajan™”. Sin embargo, también se encuentran muje-
res que si han tenido una buena infancia, estando incluso
sobreprotegidas, lo que también podria constituir un factor
de riesgo para establecer relaciones de dependencia: “Yo era
una nina, yo lo tenia todo, porque en mi casa era muy mimada y tal”.

807

El inicio de la relacién viene marcado por las expectati-
vas que ellas traen, asi como por el ideal de pareja y de fami-
lia que tienen: “Y /o que pasa pues... cnando lega una ya a cierta
edad pues la ilusion de la mujer pues es casarte, tener hijos, montar un
hogar, sn0?”; “Y esas ganas que yo tenia de. .. cuando me casé de for-
mar una familia, a ver con quién hablaba, compartir’.

En este sentido, en la mayorfa de relatos aparece una si-
tuacioén de desventaja de ella frente a él: juventud, diferencia
de edad, inexperiencia: “Y yo, la verdad, era una novata, porque yo
no habia salido de aqui, y yo no tenia experiencia ninguna, todo era
nuevo, todo lo iba descubriendo con éI”; “Pero con dieciséis asios que
tampoco no tenia yo la madureg como para decir “3qué me va a pa-
sar?” 0 eso”.

Es de sefialar la perspectiva de entrega total y de por vida
al hombre a través del inicio de las relaciones sexuales: “Y en-
tonces pues tuvimos relaciones, tnimos relaciones y yo cogi el miedo ese
de “Gcomo se entere mi madrel, como se entere esto...”. Total, gue ya es-
taba condicionada de que, como si hubiera sido su prisionera, vaya, yo
me encerré de que tenia que estar con ese hombre toda mi vida y ya
estd’.

Hay mujeres que relatan que el maltrato se produce des-
de el principio de la relacién, durante el noviazgo o desde el
dia de la boda: “Yo me iba a morir de pena, digo “si me casé ayer y
ya me estd pasando esto, squé serd de mi?””; y otras seflalan que
hubo un buen comienzo de la relacién y luego ésta cambid,
no encontrandose un patrén fijo en las narraciones. Es lla-
mativo que en los casos de inicio satisfactorio de las relacio-
nes de pareja éstas sean descritas, en ocasiones, como nor-
males y en otras como de amor intenso y casi “adoracion”
hacia la mujer: “Esa adoracion que tenia conmigo, eso, incluso me
gueria peinar por la manana, y ti le veias esa mirada, te sentias...
0... querias dormiry fe... sentias esa, esa mirada. ..y efectivamente ni
dormias y te estaba mirando. ..”.

Este periodo esta caracterizado por la ceguera que pre-
sentan las victimas ante el maltrato, normalizandolo: “En #na
Sitnacion que es limite, pero que se hace tan habitual que llega a parecer
lo mads natural del mundo”, justificaindolo y restandole impor-
tancia, como se comprueba en las siguientes referencias: “Yo
estaba antes annlada... jcdmo este tio me tenia anulada de esa manera
gue yo no veia otra cosa? o sea, que yo estaba de una manera que es
qgue yo no veia nada mds que lo que ¢l decia”; Y hombre, y la verdad,
qgue pegarme, lo que es pegarme, me ha pegado, pero no como los casos
que veo por ahi”. En esta ceguera influye la falta de confron-
tacion con otro tipo de relaciones, haciendo referencia a
otros aspectos relatados, como el maltrato en la familia de
origen, la inexperiencia previa y el aislamiento: “Hacia unas
cosas muy raras, pero claro, yo tampoco tenia como para poder compa-
rarlo con nadie, ;me entiendes?”. Es frecuente la actitud de resig-
nacién: “Digo “bueno, pues ya estd, si tii lo dices, pues serd asi”, y asi
siempre, siempre igual, siempre igual, siempre ignal, y yo decia ‘pues no
56",

Viven periodos de “luna de miel” ( Walter, 1984) en los
que “todo va bien”, por lo que tienen un pensamiento magi-
co de ilusion de cambio y piensan que ¢l dejard de com-
portarse como lo hace: “Entonces parece que ha cambiado, que ya
estamos muy contentos, vamos a tener un hijo, vamos a... gue todo esto
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ya lo hemos dejado atrds, esto es otra cosa, parece que todo... que es-
tamos... ya hemos madurado, y somos mucho mds... mds hombre y
mas mujer”. Bs por esto que no se explican por qué poste-
riormente vuelven al mismo patrén de conducta cuando
ellas siguen cumpliendo con su rol, como se ve reflejado en
el comentario de esta mujer: “Yo me creia que mi matrimonio
Sfuncionaba bien, porgue yo decia “5i yo no hago nada, Dios mio, si yo
50y una mujer de mi casa, estoy acostumbrada a trabajary a estar en
i casa, levar a mis bijos al colegio, levar el orden de vida en clase de
pobre””.

En esta fase dan mucha importancia en los relatos a esta
inexplicabilidad del maltrato en base al cumplimiento de
obligaciones que, segun los valores inculcados, corresponden
a una buena madre y esposa: “Y we hinchaba de palos. Con la
casa limpia, mis ninos por delante y todo en condiciones”, siendo es-
tos valores el patrén de medida de la conducta y no la digni-
dad y el derecho a la integridad personal vulnerada por la
violencia.

Al no cumplirse las expectativas que las mujeres trafan y
romperse el ideal de pareja y familia, éstas ocultan el maltra-
to a su entorno, porque, ademas, tanto ellos como ellas quie-
ren evitar escandalos, siendo muy importante en los relatos
el mantenimiento de la imagen social: “Pues uno empieza a
ocultar cosas, que viene tn madre de visita, y te ve con el labio hinchado,
pues “no, que la nifia estaba jugando en el suelo y cuando se ha levan-
tado y me ha dado con la cabeza™. A esto se le afiade el hecho
de que el maltratador siempre guarda su buena imagen social
fuera de la casa, engafiando a todo el mundo, con la conse-
cuente disminucion de la credibilidad de la victima, como re-
fiere esta mujer: “Venia a darme un beso y yo a mi eso me repatea-
ba, si arriba me ha estado puteando, jentiendes? Entonces yo decia
“hag el favor de irte para alld, sin beso”, no le decia otra cosa “sin be-
50", la gente, las vecinas “anda, hija, qué arisca eres, con el marido tan
carifioso...”, porque es que ante la gente es. .. la imagen de buen. .. eso
de contar chistes, muy agradable. .. muy servicial, a 1i te ve hoy y ma-
Aana si te puede hacer un favor te lo hace”.

En los relatos aparece maltrato tanto psicolégico, como
fisico y sexual. En cuanto a las agresiones fisicas, las mujeres
sefialan que lo que duele es la continuidad de las mismas,
mas que las agresiones en si, exceptuando aquellas que se
producen durante el embarazo, a las que se les otorga ma-
yor importancia, independientemente de la frecuencia: “Y
palo va_y palo viene, y palo va_y palo viene. Y yo ya cuando ahora me
puso el gjo ya de tal manera... pero eso ha sido toda la vi... toda mi
vida, pal... con palos, toda mi vida™; “E] entonces me tird por la esca-
lera rodando y perdi a mi primer bijo”. Ademas, los maltratadores
suelen presentar adicciones diversas, siendo la mds comun
el alcoholismo, encontraindose que los efectos de éstas
pueden precipitar las agresiones fisicas: “Y a raiy de eso pues
empezd a beber, y a beber y a beber, y cada vez que legaba a la casa
era un infierno”.

De las formas de maltrato, el sexual puede ser el menos
visible; sin embatgo, las mujeres le dan mucha relevancia. La
coercién sexual se da desde el inicio de las relaciones y se
manifiesta en sus formas que van desde la intimidacién a la
violencia. En el relato de las relaciones sexuales se encuen-
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tra la consideraciéon de la mujer como objeto sexual, siendo
el hombre el que toma las decisiones, independientemente
del deseo de la mujer, que es obligada con uso de la violen-
cia, siendo sometida a auténticas violaciones: “Y cogid é/ y me
dejd desnuda como mi madre me trajo al mundo, me hinchd de palos,
Jarta palos, porgue yo no queria. Y cogid y mds no me pudo abrir las
piernas, decia que me iha a abrir... me iba... me iba... me higo has-
ta dao, y entonces pues él higo su apaio, yo lorando, y él hizo su
apaio, y me dejd y higo su... su... su relacion, vaya, su... su... lo
que él queria”. “Ilegaba por la noche, a lo mejor, cogia_y legaba él a
las tantas, y yo estaba dormida y cogia y teniamos que bacerlo a la
Suerza, me violaba, que eso era violacion, porque era a la fuerza”. El
hombre justifica plenamente este “derecho™: “Y é/... yo le digo
“ti me bas violado”, dice “anda ya que eres una atrasd, yo soy tn ma-
rido, y tengo derecho a hacer contigo lo que me. .. lo que yo quiera, ti
eres mi mujer””. También pueden tomar la decisién de dejar
de tener relaciones sexuales y ellas responden con resigna-
cion: “E/ pasaba ampliamente de todo lo que fuera temas sexuales,
por eso te digo gue no me han quedado ganas de nada porque é/ pasaba
de todo, leche, y que le daba susto, “bueno, pues ya estd, le da susto™”.

También son ellos los que deciden respecto a tener hijos
y uso de métodos anticonceptivos: “Entonces cogid cuando la ni-
7la tenia un ano, me dijo ¢l que teniamos que ir a buscar un nino, cosa
que yo no estaba de acuerdo, pero como yo nunca be tenido ni vog ni vo-
10"y “Me dijo que no, que si me operaban, nos separdbamos”; y en al-
guna ocasion fuerza al aborto involuntario: “T7 lo que te vas a
tomar es un vaso de whisky a ver si abortas y lo echas eso y te se quita
todo”.

Ellas le dan mucho valor a la fidelidad, con lo que cual-
quier atisbo de infidelidad, aunque sea imaginaria, es consi-
derado de forma negativa, incluso después de cortar toda re-
lacién con el maltratador: “Porgue yo he hablado con hombres, un
padre de un nino del colegio y tnve que decirle a (profesional sanitario),
ya no me pasa, pero las dos o tres primeras que me pas, de decirle que
me sentia como que estaba siendo infiel, jhablando con un padrel, o sea,
hasta ese punto he llegado de sentirme mal, decir “Dios miv, le estoy
siendo infiel”, jes muy fuerte!”. También es muy importante en
los relatos la infidelidad de €1, vivida como una agresiéon: “Y’
lnego salia, se acostaba con mi cuniada, y ya aquello fue el remate”.
Acusarla a ella de infidelidad es el culmen, algo intolerable
frente a otras situaciones aguantadas: “Ese dia ya me harté, digo

“mira, Pepe, esto va a llegar a otro sitio”, digo “porque yo ya no puedo
mas”, digo “porque los niios no tienen por qué escucharte a ti decirles a
ellos hijos de perra cuando tii sabes que yo soy mds honrada que toda tu
Samilia entera”, digo Yy eso no lo voy a consentir””; y lo relacionan
con el ideal de familia: “Porque yo me be casado por la iglesia y por
el juzgada.. para acostarme con mi marido, no para acostarme con na-
die, eh... como ley de vida, y tener hijos”.

Las mujeres relatan mas sus vivencias y sentimientos que
las agresiones en si mismas, por lo que se le da mayor valor
al maltrato psicolégico que al fisico o sexual: “Nos soleros re-
Sferir al maltrato fisico, si, es doloroso, pero a veces se prefiere una bofe-
tada a tanto maltrato psicoldgico a sentirnos vacios, a sentirnos un tra-
Po, a sentirnos que no somos mujeres ni somos nada, somos peor que un
objeto, peor que un trapo”, ya que es el que mas sufrimiento les
origina con diferencia. Dentro de éste se engloban diversas
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categorias, a saber: menosprecios, vejaciones, amenazas
(de muerte), anulacion de la personalidad con la consecuen-
te disminucién de la autoestima, autoconcepto basado en los
criterios de ¢l, aislamiento y su consecuente sentimiento de
soledad, relaciones de dominio-sumision, sometimiento,
manipulacién y control econémico, entre otras. Algunos
ejemplos de dichas categorias son los que siguen: “Muy mani-
putlador, me ha estado manipnlando toda la vida, porgue los manipula-
dores es un paso. .. es algo que. .. que no... es... es muy lentamente, te
van manipulando, manipulando, hasta que ya se ha hecho de tn mente,
9 tii eres como un robot”; “No sabia coger un antobiis, fijate lo mala
que yo estaba!”; “Bueno, pues a raiz de abi siempre, siempre lo mismo
Y eres una cerda®, “no vales para nada”, “eres un. .. como todas las
mujeres sois unas pedazos de putas que no servis para nada, [y i me-
nosl, que 1 no sirves ni para la cama””; “Me puso tres condiciones:
que adelgazara, que me quitara los pelos de la barbilla y que mis pa-
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dres no vivieran conmigo. Y yo ‘i, si, si, si”, como una loca, como si é/
Juera el cielo y la luna_y todo lo que hiciera falta”, ‘310 te crees...”,
me asomaba medio cuerpo, ‘3t te crees que si te tiro por aqui te sal-
varias? pues intenta dejarme...”. Puede verse como los insultos
se hacen en muchas ocasiones extensivos a todas las muje-
res: “No sabia. .., jtil lo que eres es una pedazo de guarra, una puta,
como son todas! jlas mujeres son todas iguales!”. Con respecto a los
menosprecios, ellas destacan aquellos que las descalifican
como madres y esposas: “Que si los niios. .. que si no los he cria-
do bien, que si no sirvo como mujer, ni como madre, ni como nada, que
10 valgo para nada”; y el considerar que son enfermas menta-
les: “Y se lo dije, decia que era mentira, que yo estaba loca, que yo es-
taba chalada’”.

Las mujeres describen en los relatos, como exponente de
las relaciones de dominio-sumision, el contraste entre la vi-
da de ellos, que son el centro de sus atenciones y las caren-
cias que ellas sufren: “Bueno, pues yo me volgué, yo todos los dias le
ponia basta donde me legaba, lo mejor se lo ponia a él, y abora lo po-
quillo que me quedaba, pues para ponerle para los nisios”; “Digo “ti
10 te has privado de nada, yo de todo”. Como ejemplos del some-
timiento detallan que él decide cosas unilateralmente, como
el nombre de los hijos, que ellas dejen de trabajar, que dejen
de estudiar, que no se saquen el carnet de conducir, la ropa
que deben ponerse, la hora y lo que quieren para comer...
ellas lo describen como esclavitud: “Pues, e/ ajio pasado, hice
unas vacaciones con é, las primeras, y dije “inunca mdis!”, nunca mds
me dije, me llevaba como a un perrito, lo sinico que me faltaba era po-
nerme el collar, me levaba como un perrito faldero”; “Era una especie
de... de esclava”.

Ademas, cuando los agresores no obtienen de las victi-
mas lo que quieren recurren con frecuencia al chantaje
emocional, amenazindolas con hacetles dafio a ellas o a sus
hijos o, incluso, con retirarles la palabra, si ellas no acceden a
sus deseos: “Pero para mi era la muerte dejarme de hablar, preferia
una enfermedad antes de que me dejara de hablar”. En general, sue-
len alternar conductas de maltrato con muestras de afecto,
utilizando, como se ha mencionado, el chantaje emocional,
tal y como se ve reflejado en el siguiente testimonio de una
de las victimas: “Me grita, tiene reacciones malas, de repente me aca-

.,

ricia, de repente me deja’; “Un dia que me quiere, que me ama, que te
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di la mano, que e di un beso, y después pasan semanas y dias que no
mee dice ni hola, ni sé dinde estd, ni con quién estd”.

Ademas los agresores justifican plenamente su actitud en
base a valotres inculcados, contrastando fuertemente sus ex-
pectativas frente a las de las mujeres, basadas, como se vio
anteriormente, en el ideal de familia: “Dice “gpor qué te crees ti
entonces que yo me iba a casar?, yo queria tener una casa, una mujer y
unos bijos, y a quien tuviera que tener”, dice “para chillarles, pegarles,
insultarlos, hacer lo que me diera la gana”, dice ‘para eso es para lo
sinico que yo me be casado™”; ““Bueno, pues por eso me he casado, que
lo sepas, si lo querias saber, ya lo sabes, yo me be casado por eso, por-
qgue yo... cnando yo quiera darle un chillido a mi mujer, o tirar una
botella, o chillarle a mis hijos hacer lo que me dé la gana, aqui el que
manda soy yo””.

Como se ha mencionado anteriormente, las victimas no
se explican la conducta de los agresores y no saben a qué
atribuirsela, por lo que llega un momento en el que empie-
zan a pensar que son las culpables del comportamiento del
maltratador, y sienten vergiienza de que su situacién pueda
llegar a ser publica, como comentan estas mujeres: “Y gue e
culpe de todo, jvamos!, y “es tu culpa, y es tu culpa, y s;qué has bhecho? y
squé no habris hecho?””; “I'e preguntas “3tengo la culpa yo? slo he in-
citado yo a que me pegue?””; “Y lo peor, te echa culpas, o sea, la culpa
es mia, la culpa es mia, yo no sirvo’; “Ella me vio el moretin, yo le
menti a la doctora porgue no. .. porque me dio vergiienza, y le dije que
me habia golpeado con la punta de la ventana”; “Me ha pegado que la
gente se han quedado mirdndome y yo avergongada, incluso me sentia
mal, me daba hasta vergiienza”. Contrasta esta autoinculpacion
de las mujeres a si mismas con la exculpacién que hacen en
esta fase de la conducta de él: es por el alcohol, por influen-
cias, por enfermedad mental, por cardcter: “Y yo pienso que é/
es un poquito. .. enfermo mental”; “Era una persona rara, rara, yo no
digo que sea mala, pero rara si”.

Una de los aspectos que las victimas mds mencionan es
el grado extremo de sufrimiento al que se puede llegar al
vivir una situacién de violencia de género, asi como el mie-
do continuo en el que viven. Describen su vida con adjeti-
vos como “infierno” “calvario” o “sinvivit”: “Cuando estds de-
ntro lo pasas fatal, un dia loras, otro dia no, otro dia te pega, otro dia
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te viola, esto no es... no es vida’; “O sea, yo tenia ya un infierno con él
siempre”; “Y ... y la verdad que. .. un matrimonio asi, eso es un. .. un
guitaero de vida muy grande, muy grande”; “Aquello era un infierno,
vivir en aquella casa’; “Bueno, ahi otra vez el calvario”. El miedo
en esta fase tiene un papel paralizante: “Yo muchas veces acosta-
da tenia mucho miedo, y... mmm. .. no respiraba, yo digo “a lo mejor
me ha salido esto de los pulmones de no respirar”, porque yo me. .. la
respiracion, para que no me oyera ni respirar cuando entraba”. El
llanto continuo es expresion externa de este sufrimiento, y es
frecuentemente descrito en los relatos: “Y yo nada mas era llo-
rar, Horar, lorar, lorar, lorar, me levantaba. .. ya me tenia abajo, iba
Horando por el ca...”; “Bueno, pero que vamos, que... que yo... be
pasado lo miv, lo miv he pasado. Y llorando, todo el dia llorando y lo-
rando y Horando”.

Este sufrimiento tan intenso les lleva en numerosas oca-
siones a pensar en la muerte como la mejor de las salidas,

llegando a encontrarse intentos de suicidio en algunas de
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las entrevistadas, como relata esta mujer: “E/ mds pequesio ten-
la seis meses cnando yo intenté suicidarme, entonces claro, pero yo no
pensaba. .., porque yo... para mi eran mi pasion, pero claro, yo estaba
ya tan mal que yo no pensaba ni en mis bijos ni en nada’; “Y que “me
quiero morir” y que “me quiero morir” y que “me quiero morir”, y la
verdad es que si me hubiera pillado un coche no me bubiera importado.

Y yo estuve mucho tiempo queriendo matarme, mucho, mucho, mucho,

miucho, mucho”.

En sus relatos, las victimas de violencia de género refie-
ren perdonar al agresor y aguantar la situacién por el amor
que sienten por él, como comentan estas mujeres: ‘Lo prime-
1o que aguantas porgue lo quieres y no comprendes...”; “A ver, yo me
casé muy enamorada de mi marido, lo gueria mucho, yo creia que ¢/
también estaba enamorado de mi”. Este amor es para algunas mu-
jeres incluso superior al que sienten por sus hijos: “Yo /o quer-
ia con locura, yo lo queria mucho, muchisino, yo ya es que decia que lo
gueria hasta mds que a mi hija”. “Porque yo estaba enamorada de ¢,
estaba pero bastante enamorada, yo... mi hermana me preguntaba si
gueria mas a mis hijos o a... o a este hombre, y yo le decia que a este
hombre, que queria mdis que a mis bijos, y era una obsesion lo que yo
tenia con é/”. Sin embargo, mas se trata de una fantasia o de-
seo de amor que de amor mismo, siendo ellas mismas las
que plantean esta duda: “Porque yo creia que estaba enamorada”
“Pero bueno, yo ya estaba ya... me creia, me senti ya enamorada’y
“Yo ya estaba pues me imagino que ya siper enamorada de él o lo que
Sfuese”.

Segun la Teorfa Triangular del Amor de Sternberg
(Sternberg, 1986), ésta serfa una relacion interpersonal basa-
da en tres pilares, a saber:

- Intimidad: entendida como aquellos sentimientos dentro
de una relaciéon que promueven el acercamiento, el
vinculo y la conexién.

- Pasién: como estado de intenso deseo de unién con el
otro, como expresion de deseos y necesidades.

- Compromiso: como la decisiéon de amar a la otra persona
y el compromiso por mantener ese amor.

Como puede comprobarse, ninguno de los tres compo-
nentes se halla presente en las relaciones analizadas. En
cambio, si se encuentran mas frecuentemente en las narra-
ciones caracteristicas de la codependencia (May, 2000), en-
tendida ésta como una condicién psicoldgica en la cual al-
guien manifiesta una excesiva, y a menudo inapropiada, pre-
ocupacion por las dificultades de otra persona; la persona
que sufre codependencia suele olvidarse de si misma para
centrarse en los problemas del otro, y es muy comin que se
relacione con gente “problemadtica” justamente para poder
rescatarla y crear de este modo un lazo que los una; el testi-
monio de esta mujer es un ejemplo de ello: “Para mi era nna
droga, ignal, igual que se engancha una al alcobol, o se engancha a
cualquier droga, no podia quitdrmelo de la cabeza, no habia nadie, no
habia nadie, que a mi me gustara, y mira que yo intentaba salir, inten-
taba bacer otras cosas, pero € estaba dentro de mi cabeza y dentro de
mi cabeza”.

Esta relacién de dependencia llega a ser considerada por
las propias mujeres como una adiccién, lo cual serfa co-
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herente con el analisis del proceso aplicando el modelo de
estadios de cambio. Utilizan términos propios de las adic-
ciones: “enganche”, “dependencia”, “droga”: “Perdi varios bi-
Uetes de avidn, perdi el dinero y todo, porgue no sé, no podia separarme
de €, dependia. .. no sé, tenia una dependencia psicoldgica, creo yo, emo-
cional, porque como me decia que no valia para nada, que nadie me
queria, pues... yo no me sentia bien en ningin sitio”; Y entonces otra
vez me enganché con é1”; “Bueno, yo creo... a lo mejor yo, en el fondo,
sigo un poco enganchada a éI”; “Y... me enganché a él... a ¢l de tal
manera gue... y... es duro pen...”.

En general, el agresor sucle extender el maltrato también
a los hijos, bien por negligencia, esto es, por no cumplir su
rol de padre, bien por ejercer violencia contra ellos, como
puede verse en los siguientes ejemplos: “La niia con una fiebre
de cuarenta, la ibamos a llevar al médico, decia que no tenia ganas, que
estaba acostado en el sofd, vamos, no te vayas ti a creer que estaba. ..y
dice “Uévala 1i”; entonces tuve que coger a mi hija asi agarradilla por el
costado y arrastrando traérmela para abajo, llamar a una amiga y me
trajo aqui abajo”; Y en ese momento pues entraba la chica y se puso
en medio y le dio un empujon y la estrelld contra la pared”. Ellos
consideran que dichas tareas del cuidado de los hijos son
temeninas: “I7 a lo mejor le contabas un problema del niro y él no
lo escuchaba, decia “mira yo... la casay los nirios tuyos””. Los hijos
pueden llegar a tener un papel decisivo en esta fase del mal-
trato, interviniendo a favor de la madre: “Y aguella noche, si no
es por mi mayor me mata, con la cabeza dandome golpes con el lavabo,
entonces mi mayor lo cogid por el cuello y le dijo “como le vuelvas a po-
ner la mano encima te mato””. La violencia vivida tiene repercu-
siones de variada indole en los hijos: sufrimiento, miedo,
problemas de conducta e imitacién de la violencia: “Porgue mi
nino. .. la actitud de mi nifio no era un nifio normal, ya me trataba
como si... el padre me trataba a mi, igual, ignal, ignal, ignal, porque
lo ha visto del padre, y eso es asi”; “Porque la ninia estd descontrolada
de los nervios, la nifia tiene una depresion”; “Cogia y le quitaba yo su
ropita, se la colgaba alli él la ropita cuando yo no estaba, se levantaba
chiquitito y se ponia su ropita a la vera de la cabecera y los tenis los
cogia y los ponia aqui debajo_y otras veces nada mds que lo escuchaba
ya, ya se metia los tenis y la ropilla por si tenia que correr; mira hasta
donde ha llegado a ser malo para mi y para mis nifios, pues mi nifio
muertecito”.

En esta fase, las mujeres empiezan a desarrollar proble-
mas de salud que, como se comprobara mas adelante, estin
presentes durante todo el proceso de maltrato. Estos pro-
blemas de salud pueden ser mas o menos graves, pero ellas
los consideran derivados de la situacién de maltrato: “Iotal,
qgrte yo ya legd un momento en que me sentia alli tan encerrada, tan so-
lay tan mal, tan... que me vine abajo de una manera que yo ya cogi
una anemia que me iba a morir, con unos mareos que iba por las calles,
tba malisimay yo cogi una depresion... que yo ya ni comia, ni me...
vamos yo me quedaba. .. yo ya nada mdis mi hijo, mi bijo, mi hijo, que
Y0 ya me metia en la cama, yo no dormia, yo no comia, yo ya no vivia,
Yo estaba desesperadita, y... y claro, ya con esa anemia con todo, me
cogieron un dia en la calle, me desmayé en redondo, decian gue tenia
muchisima anemia®; “Yo esto, esto, esto es que me estd matando; ya
tengo veintitantas il enfermedades a consecuencia de todo esto”. Casi
la totalidad de las mujeres dan mucha importancia a la falta
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de apoyo en los problemas de salud por parte de sus parejas:
“Cuando ya me daban mids fuertes, volvi a mi habitacion “Antonio,
que estoy de parto, lévame a la clinica”. Te... con perdin de la pala-
bra “vete a la mierda”; “Pues yo tengo que estoy baciéndome todas las
pruebas solas porgue yo no puedo contar con él”.

Aunque aiun no perciben el maltrato como tal, las victi-
mas empiezan a establecer algunas estrategias para sobrevi-
vir en la situacién, no estan totalmente pasivas, como co-
menta esta mujer: “Pero ya era siltimamente no, siltimamente cogia a
mis dos pequeiios, me iba al parque, o me iba a la playa, y ya estd”.
Las estrategias se basan sobre todo en la busqueda de rela-
cién con otras personas, lo que hace valorar la importancia
de la red social (exigua por el aislamiento) de las mujeres en
esta fase: “Yo todos los dias, al terminar de... de mi casa y mis ni-
708, como estaba aburrida me iba todas las tardes a casa de..., de su
tia”; “Sali corriendo a la cabina de teléfono a llamar a una amiga, fui
Y0 a desahogarme con ella”.

Respecto a los apoyos recibidos y ausentes en esta fase,

es de resaltar la falta de éstos en relacion con el silencio, ais-
lamiento y ocultacién de la situaciéon que propician las pro-
pias mujeres (lo llaman “tapar”) y se vuelve contra ellas: “En-
tonces pues yo no queria que nadie lo supiera porgue yo es que lo tapa-
ba por todos lados”; “Eso era por no decirle que yo tampoco queria que
la gente supiera lo ella. .. lo que yo estaba pasando con ély jque me be
arrepentido. .. de exagerado!”. Cuentan el apoyo de otras perso-
nas, generalmente familiares directos, en la ayuda material:
“Me dice mi bermano “ven conmigo que vamos a ir a comprar nna ca-
misa”, digo... porque ¢l sabia que si le decia donde yo iba, no iba a ir
Y c0gid y me levd y me metid en una tienda, me dice “coge lo que ti
quieras de abi y te compras lo que sea”; y en ocasiones intervi-
niendo en las agresiones: “V7no su prima y el marido y vio gue me
estaba pegando. Cogio, lo apartd”.

Frecuentemente los relatos hacen referencia al papel fa-
vorecedor del maltrato por parte de la familia de él, resal-
tando los valores inculcados respecto a los roles femenino-
casa-obediencia al hombre: “No, pues la que te has casado, ya te
lo djje antes, eres tii, mi hijo se ha quedado para la calle y t4i eres para
la casa, mi hijo se va ahora mismo”; “Mira, te voy a decir una cosa,
aungue esté mi hijo tirando el dinero, el dinero es de mi hijo, gue es el
que lo gana, asi que ti no vas a administrarle jamds en la vida el dine-
ro, eso que il lo sepas, aunque venga de tirar el dinero”.

Fase contemplativa

Esta fase del proceso estd marcada principalmente por el
cambio que experimentan las mujeres al cuestionar su situa-
cién, en un proceso de “toma de conciencia” de que su rela-
cién no es normal y les supone un problema.

La practica totalidad de las mujeres sefialan como factor
clave para actuar ese darse cuenta de que estin viviendo
una relacion de maltrato, convencerse a s{ mismas, asi{ como
verse capacitadas para afrontarla y salir de ella, como
puede verse en estas referencias: “Y eso que be dicho del resorte
es verdad, ti ves que... que no va bien_y yo qué sé, o cnando te das
cuenta, salta, y dices “esto no es normal””; Y ese dia dije “yo no soy
tan inditil, yo me separo de . Una vez que esto se ha conse-
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guido, revelan el maltrato a su entorno mas cercano y son
capaces de enfrentarse al agresor, bien de forma suave
(por ejemplo, dejando de mantener relaciones sexuales con
ellos: “Entonces dije que no, y me pidid las tarjetas de crédito. Y en-
tonces cogl yo unas tijeritas, las corté todas, y le hice como un confeti, di-
g0 “toma, aqui lo tienes, pero contigo no me acuesto mas, i puedes
hacer lo que 1 quieras, pero yo contigo no me acuesto mds””); o bien
de forma contundente: “Y yo, a las siete de la mariana, cogi' y lo
destapé, “ifuera de mi casal’; ¢l no sabia lo que yo habia visto, “ifuera
de mi casal”, “idéjame en pag!”, “ique te vayas que no te guiero! [fuera
de mi casal”, jla primera veg que yo le dije que no lo querial, en el
2003, y me casé en el 717 “Me hace pum pum, me dio dos guantas.
Yo cogi y le di otra”. En esta adopcion de una actitud activa an-
te la situacion, utilizan ante él en estas confrontaciones dis-
tintos argumentos para mostrarse tajantes con ellos, entre
otros, los hijos (“s17 te das cuenta de los nifios? lo que estin su-
Jriendo”), los vecinos (“Pepe, mira, esto no va a pasar mids, seb?,
porque esto no lo sabe nadie, nada mds que los vecinos que e estan es-
cuchando, pero ya me estin diciendo a mi que si es que. .. que como
puedo yo aguantar esto, que yo por qué, encima, me callo y te tapo™),
enfermedades sufridas por el maltrato (“Yo es que es gue es ver-
dad que me voy a poner enferma”), la falta de cumplimiento de
expectativas del ideal de familia (“Yo we crei que yo me casaba
para... para que si yo te queria a ti que ti me quisieras a i, y quisie-
ras a tus hijos y hacer una familia en condiciones, jpero no!”), siendo
relevante que en estos argumentos no aparecen el derecho
propio a la integridad y a la dignidad personal.

En la revelacién del maltrato, que aparece como un paso
decisivo en los relatos, destaca el reconocimiento de la
propia responsabilidad (“Pero, en fin, ya cuando entré pues le
digo “mire, que me ha pegado, y yo le be consentido™), y las reaccio-
nes de los demas, que van desde la incredulidad a la llamada
a la resignacion y, en algin caso, al apoyo: “Mi madre no se lo
creia, no se lo creia lo que pasd, decia que era mii. .. que no. .. que no lo
creda porque era mi marido y entonces no... que era nor... vamos y no
lo creia”; “Y yo ya no podia mds, y le decia a mi madre “mamd, yo no
puedo agnantar a este hombre”, y me dijo mi madre, dice “hija mia,
mientras que puedas agudntalo, porque la gente son. .. son muy malas,
y a misa gue vayas...”, son palabras textuales de mi madre, “a misa
que vayas para la gente es que te vas a acostar con el cura”. Entonces
Yo seguia a mi madre, le bice. .. le hice caso a mi madre, pero yo llevaba
mnchos pe... mucho tiempo sin querer a mi marido, y lo agnantaba y
lo respetaba’; Y mi madre me dijo estas palabras “muy bien que has
hecho!”, dice “los palos para los burros”. Entonces yo en mi casa fui
muy bien acogida, jmuy bien acogida!”.

Esta fase lleva a las mujeres a una situacion de balance,
expresando tanto argumentos a favor de continuar la rela-
ci6n como a favor de romperla.

1.- En primer lugar se analizan aquellos motivos que les
promueven el seguir con su pareja. Uno de los principales
motivos referidos por las mujeres para continuar en la rela-
ci6n de maltrato es la falta de recursos econémicos que la
mayorfa tienen por el hecho de no trabajar fuera de casa:
“No tengo para comprar una casa si no, yo estas vejaciones no las
agnantaba mds”. El pattimonio de la pateja es propiedad del
maltratador, que es el que tiene un empleo y un sueldo, y el
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que lleva el control econémico de la familia. Muchas cuentan
con pocos recursos, ya que se han visto obligadas a dejar los
estudios muy pronto y les ha sido impuesto por su pareja el
no tener un trabajo propio o incluso el abandono del mismo.
Todo esto, les produce incertidumbre sobre cémo se des-
envolveran fuera de la relacién y no les deja salir del pro-
blema, como manifiesta esta mujer: “Y 27 no tener unos estudios
como para tii lanzarte a la calle, sabora qué hago yo?”. La preocu-
pacion esta referida sobre todo a las posibles carencias de los
hijos: “Yo gueria ya... estaba mny mal, queria separarme de é/ ya,
pero luego pensaba ‘gy donde voy?, jcon cuatro! si no me pasa nada, si
la ley no me ampara, con cuatro hijos, no tengo estudios tampoco”. Asi,
uno de los principales argumentos que les hace quedarse
junto al agresor es el hecho de tener hijos pequefios y querer
que tengan un padre, asi como no verse capaces de sacarlos
adelante por s{ mismas, tal y como refiere esta mujer: “Yo es
que no me he considerado nunca que he tenido nada, por eso a lo mejor,
he agnantado tanto casada, por mis hijos, porque tuvieran lo que yo no
he tenido”.

Sienten miedo a las amenazas de los agresores, miedo
por el dafio fisico (amenazas de muerte) y por la posibilidad
de “quitarle” o hacer dafio a los hijos; con lo que no se atre-
ven a enfrentarse a ellos por si solas, como se ve reflejado en
este testimonio: “Pero claro, yo mi miedo era, que como ¢l siempre
me tenia amenazada diciendo que. .. que el dia que intentara irme, de
alli no salia viva, y claro, cuando ya me amenazaba con los ninos, que
era lo que a mi mds me dolia, pues claro, yo siempre estaba atemoriza-
da”. El temor a que ¢l la mate se extiende al de “dejar solos”
a los hijos: “Yo cogi tanto miedo que yo dije, “yo a mis hijos no los
dejos solos, mis bijos los crio yo y aguantaré lo que fenga que agnan-
tar””.

En esta fase son vivencias relevantes la incertidumbre
(‘Y sdonde vamos?”; ‘Yo dinde me voy?”) y la ambivalencia
afectiva: “Porque yo aparte de tanto dasio como me estaba haciendo,
gue ya no lo estaba yo queriendo tanto, pero todavia lo queria”.

El problema estriba en que, a la hora de pedir ayuda,
muchas de las mujeres se encuentran sin apoyos, dandose
en bastantes casos que es la propia familia de las mujeres la
que las insta a continuar con la relacién, principalmente sus
madres: “Yo pedi ayuda cuando mis nirios eran chicos para separarme
_y mi madre me dijo que me aguantara como ella aguantd”.

La presion a la que se ven sometidas por parte tanto de
sus parejas como de las familias de ambos les hace sentirse
culpables por querer romper la relacion, lo cual las lleva a
seguir en la situacién de maltrato, como se comprueba por el
comentario de esta mujer: “Es que tenia miedo a que su madre, su
Sfamilia, se echara encima y me dijeran que bay que ver que lo habia
metido preso”. A todo esto se le aflade la escasa credibilidad
con que cuentan las mujeres, ya que, como se ha menciona-
do anteriormente, los agresores se ganan la confianza de su
entorno, guardando una imagen fuera de casa que no se co-
rresponde con la real.

Muchas mujeres refieren haber sacrificado muchas cosas
por su pareja y su relacion, lo cual les hace seguir adelante
con la esperanza de que todo lo arriesgado no haya sido en
vano, como si a la decisién de romper la relacién la acompa-
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flara un profundo sentimiento de fracaso personal: ‘zPor
qué se agnanta muchas veces esta sitnacion?... primero porgue has apos-
tado mucho, muchisimo por la relacion... colaboré creo mds en que fuera
bien, que fuera bien_y que fuera bien...”. Asimismo, sienten tanto
miedo a la soledad que piensan que les compensa el man-
tener una relacién, aunque sea bajo sufrimiento, antes que
verse solas, como comenta esta mujer: “F/ no me acompariaba,
pero no sé, es como “estd ahi”, es como cuando estds sola en la casa y
enciendes la tele, te sientes acomparnada’”.

Los maltratadores son conscientes de ello, y, una vez
mas, en esta fase, recurren al chantaje emocional para conse-
guir lo que quieren, siendo la peticién de perdon (“Es que lue-
0 venia, y me decia “perdiname, es que. .. si yo te quiero mucho, ojald
que te bubiera conocido antes, si yo sé que ti eres muy buena mujer, si
Yo $¢ que yo no... que yo soy un hombre que no te merezco”) y las
amenazas (“Cualquier dia me deja en el sitio, me deja en el sitio,
porgue €l dice que de la cdrcel se sale, pero gue del hoyo no”) la técni-
ca miés utilizada. Las amenazas del maltratador van mas alla
del dafio fisico, siendo frecuentes las consistentes en acusat-
las a ellas, lo cual parece tener bastante efecto en paralizarlas,
segun ellas mismas relatan: “Y é/ dice que donde yo vaya y le pon-
ga la dennncia, que él dird que yo soy esto, que soy lo otro, soy lo otro,
lo otro, se inventa todo lo que le da la gana a él y mas”; “Que él se
habia enterado muy bien de todas las cosas, y que él... y que yo me iba
a quedar en la calle, y sola, y que la denuncia me la iba a poner é/ a
mi”.

En esta situacién nos encontramos: falta de recursos
propios, cargas familiares, miedo, incertidumbre, culpabiliza-
cién, falta de apoyos y presion de él y de la familia, con lo
que las mujeres tienen bastante dificultada la toma de deci-
siones.

2- Siguiendo con los motivos que les llevan a terminar
con la relacién de maltrato, muchas veces es la desespera-
cién y el sufrimiento extremo que sienten lo que las lleva a
dar el paso, asi como el deseo de evitar la anulacién que ex-
perimentan: “Y digo “no, si yo lo sé, yo no pensé que jamds en la vi-
da iba yo a pensar eso”, digo “pero es que me he visto tan mal, tan
mal, tan amargada, tan vacia, tan..., que este hombre no me valora en
ningiin aspecto, que yo ya no sé adénde acudir, me cansé...””.

La ruptura del ideal de familia que las mujeres tenian,
plasmada en aspectos como la falta de cumplimiento por
parte de él de las expectativas de asumir los roles de esposo
y padre, y muchas veces por infidelidad de €l, suele ser otro
argumento muy relevante en los relatos a favor de romper
con el maltratador: “Y ¢/ sentado en el sofd y yo decia “bueno, y
spara qué quiero este tio aqui, si no me sirve ni siquiera para los
hijos?”; “Después me fui dando cuenta que esto no era... una vida en
comidin de dos personas”; “Abi intenté separarme, porque ahi encontré
las primeras asi. .. infidelidades de. .. de este hombre”.

En esta frustracién de expectativas, se vuelven a usar ar-
gumentos que llevaban a “aguantar”, aunque ahora para salir
de la situacién: algunas mujeres llegan a ser conscientes de
que la soledad, tan temida fuera de la relacién, realmente ya
la estan experimentando dentro de ella, lo que les lleva a so-
pesar si les merece la pena aguantar esta situacion: “Digo
“bueno, spara qué lo quiero aqui?””. Los sentimientos afectivos
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hacia el maltratador también sufren un cambio decisivo en el
cuestionamiento de la relacion: Cdmo querrd que me acueste con
él con todo lo que me estd haciendo, si yo no lo puedo ya ni ver!”; “Y yo
ya fui aborreciéndolo a él un dia mads, otro dia mds”.

La proteccion de los hijos aparece como argumento a fa-
vor de romper la relacién, es decir, son precisamente los
hijos los que hacen en muchos casos a la mujer decidirse a
romperla, bien para protegerlos, bien porque ellos mismos
intervengan, como relatan varias entrevistadas: “Yo 57 be dado
este paso es porque no quiero que mis hijos vivan el infierno que yo be
vivido, que eso es para mi lo principal”; “Y mi hijo dice “mama, ya no
se puede mds, yo_ ya no puedo mds esto”, era todos los dias unas discu-
siones, era demasiado, “mamd, yo no puedo mds, hay que llamar a la
policia””; “Digo “eso se va a acabar, jporque te voy a denunciar!, mi-
ra” digo “tii le vuelves a bacer de agui a manana otra veg algo a los
ninos y yo te denuncio””.

Por dltimo, hay ocasiones en que es la intervenciéon
profesional la que les hace a las victimas darse cuenta de la
situacion en la que estan viviendo, siendo éste el factor clave
para comenzar los tramites para salir del ambiente de maltra-
to; esto queda reflejado en el siguiente ejemplo: “E/ psicilogo
del nifio me dijo, dice “(nombre)...”, empezd a tratarme sin cobrarme
ni nada, yo... me lamaba, me veia... sola. Y... y él fue el que hizo
que me diera cuenta’.

Fase preparacion para la accion

Esta fase y la de accion estan muy poco representadas en
los relatos. Las mujeres hablan més del largo proceso de su-
frimiento previo a la decisiéon de actuar y de lo que pasa
después de la acciéon, pero no dan relevancia al momento de
cambio real de su situacién, momentos que pueden ser des-
de fuera considerados los mas importantes del proceso de
cambio.

En la fase de preparacion para la accidén, en muchas oca-
siones se produce la necesidad de tomar la decision de “sa-
lir” de la situacién, como se refleja en este parrafo: “Y yo ya
empezaba, pues a pensar en las cosas, y en la mejor manera de como
podia yo arreglar mi vida, y como. .. como podia irme, como podia salir
de esa situacion” 'y se suele contar como un hecho puntual en
relacion a un acontecimiento clave, frecuentemente en rela-
cion con los hijos: “Por eso te digo que mientras que se metia con-
migo anda, pero en el momento que empezd a meterse con las nifias, ahi
ya no”; “Porque dije yo “hasta aqui hemos legado™, dije “esto no lo
voy a consentir yo porque si lo estd haciendo aqui delante de su hija,
¢eh?”, o con la infidelidad de ¢él, aprovechada como coyuntu-
ra en que es permisible para ella y para el entorno la ruptura
de la relacion: “Que yo aproveché la coyuntura porgue como estando
solo no habia como echarlo, pues yo dije “pues abora es la mia, estd en-
ganchado con la nifia ésa, pues la ocasion”, yo le dije “(Nombre), te lo
agradezco que te hayas liado con él porque no veia el momento de echar-
lo de mi casa y como abora estd engorilado contigo me has hecho un fa-
vor””. Pero no siempre hay una actitud activa de accion, sino
que en ocasiones la mujer espera que la ruptura deseada se
produzca por decision del propio maltratador: “Y no s¢ gué
podria yo hacer y con guién hablaria yo para que me dijeran si. .. si me
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daban a mi la razén, como me la podria yo arreglar para que él se fue-
ra’.

En esta fase manifiestan abiertamente el cambio de sen-
timientos hacia ellos y son capaces de manifestarselo abier-
tamente: “Y digo “como t4i sabrds, yo me... yo me voy a separar de
1, porgue como . .. como ti también sabrds, yo te he querido mucho,
jmnchol, y 1 lo sabes, y has hecho conmigo lo que te ha dado la gana,
has hecho conmigo lo que te ha dado la gana, me has tenido comiendo
en la palma de tus manos, pero ya be dejado de quererte, ya no siento
nada por 17”7 “Pues eso, te levantas una manana_y dices pues “soy ca-
pag de matarlo y soy capag de matarle”; “Un dia te levantas y dices. ..
ademds, que te ves capaz, de matarly”. Ante este cambio, la reac-
cién de él va, como en la fase anterior, desde las amenazas a
la peticion de perdén, pero se denota en los relatos un cam-
bio en la actitud de ella como un despegamiento afectivo
que lo desenmascara: “Ademds el tio ya que lo tenia todo perdido
pues se puso miny amable, llorandome iqué inbécil!”.

El trabajo tiene especial relevancia en la preparacion de
la salida, no sélo por la posibilidad de contar con recursos
propios, sino también por la apertura al mundo y a las rela-
ciones sociales y la generacién de autoconfianza: “Me fui a
trabajar, me voy para trabajar, me puse a ganar un sueldo mny en con-
diciones, y a hacer de mi vida dentro de mi casa y con él también lo que
me daba la gana, y abora empecé a salir, me iba con mis amistades del
trabajo”; “En el momento que coges un trabajo y te relacionas, dices
“es que no soy tonta, es que puedo. .. un trabajo, es que yo...””.

De los apoyos recibidos en esta fase las mujeres valoran
especialmente el psicolégico, seflalado como factor clave pa-
ra la toma de decisiones: “Me ayudd. .. me ayuds mucho la asocia-
cion, si, porgue habia muchas como yo, o peor que yo todavia... me
ayudd mucho porque yo me desabogaba alli, entonces me ayndé a sepa-
rarme, porgue yo no tenia valor de separarme”; “Porque yo cogi mucha
Sfuerza, alli en las terapias, mucha. Me enseiiaron cuando yo entraba en
la casa como tenia que actuar con él, si, me enseiiaron nucho”.

Fase de accion

Esta fase no aparece clara en los relatos; frecuentemente
se entremezcla como datos sueltos en la narracién y cuesta
trabajo identificarla.

Hay dos tipos de accién, definida como cambio de con-
ducta que lleva a la modificacion de la situaciéon de maltrato:
en una, activa, la accion es realizada tras las fases anteriores
por la toma de decisién y bajo el protagonismo de la mujer,
conlleva la separacién de facto de la pateja y la ruptura de la
relacion y de la convivencia, frecuentemente ligada a la sepa-
racién legal y/o la denuncia, aunque no siempre; en otra,
pasiva, el protagonismo de la accién lo tiene el propio mal-
tratador u otras personas, como manifiestan los relatos: “F/
se fue de casa sin avisar, sin decir nada”; “Es para decirte que te vayas
i buscando un abogado porgue tu marido ha pedido la separacion”;
“Al final me vine hace nueve arios porque mi madre mds o menos me
obligd, me mandd el billete y me dijo que si no iba a por mi”.

Existe un reconocimiento expreso por parte de las muje-
res de la necesidad del protagonismo en la decision: “Yo e
alegro que yo di el paso, me alegro mucho, que di el paso, y fui yo, que
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él no fue porque él no queria, pero yo ya paso eso, entonces “aqui, ahora
es mi oportunidad”, y ya estd”; Y ya basta que i dices. .. hasta que
i no digas “jya no puedo mds!”, y ya lo rompes tode, para siempre,
porque es que 1 tienes que ser asi de esa manera”. En base a esto,
cabria preguntarse si la salida pasiva cumple o no criterios de
“fase de accion”.

En las formas de salida activa, la reaccion de €l suele ser
muy intensa, como se ve reflejado en su conducta y en sus
amenazas: “Y ya cuando le planté la separacion pues se volvid loco”
“Se ponia a aporrear la puerta (POM! y “jidégame ver a los ninos!!”,
“lidgame ver a los niftos!!”, “jidéjame ver a los ninos!!”, porque la
primera noche se habia tumbado encima de los nifos, pero asi,
aplastindolos, y “jino me los quites!!”, y “jino me los quites!!”, y “jino
me los quites!!”, y “jino me los quites!!”; “Dijo “yo te tengo que matar,
i eres para mi o para nadse, 17 no vas a tener el...””.

Es frecuente que ¢l denuncie a ella por malos tratos: “Los
vecinos lamaron a la policia, y abora con toda la cara, porque es que
tiene cara, llega la policia, les abre, y les dice “menos mal que habéis
llegado porgue si no me mata™”; “Que si ha dicho que si no me ha di-
cho, incluso llegd a ponerme una dennncia: que yo habia querido pegarle
en la calle cuando yo estaba en Barcelona, y pudimos comprobar que
era una mentira”; “Después me ba dennunciado a mi por malos tratos,
¢l caso ba sido archivado, porque tampoco, el juez ha visto que hay mo-
tivos ni nada, yo he levado pruebas de. . .”.

También recurre al chantaje emocional, utilizando con
habilidad su buena imagen publica, pero ella “ya no cae en la
trampa’: “Se pone a lorar “Mira, (nombre), por los nisios, vamos a
bacerlo bien. .. mmm. .. yo te quiero, no me tires a la calle que me vas
a hacer un desgraciado™; “Pero el tio iba por el barrio llorando que yo
lo habia abandonadoe, a él y a mis hijos. Entonces a todo el mundo le
daba mucha pena de él, sentiendes?” “Wo cai en la trampa de las
ldgrimas, le dije que no, que fuera al juzgado que hablara con el jueg y
que el juez le dijera lo que fuera”.

En los relatos aparece en esta fase la expresion de la fal-
ta de apoyo policial y judicial una vez la mujer se ha deci-
dido a actuar, si bien hay que tener en consideracién que los
hechos contados se refieren en muchas ocasiones a tiempos
muy anteriores, con otra legislaciéon y otra conciencia social
del problema del maltrato: “Fui y puse una denuncia, all, en e
mismo pueblo, fui a poner una denuncia, el cabo no me la quiso to-
mar. .., porque como era amigo de él, y eran de alli de toda la vida, y se
conocian, me dijo que no, que €/ esa denuncia no, que_yo me habia ido
muchas veces, y que habia vuelto”; “Entonces yo puse una denuncia,
pero... le iba a poner la denuncia, pero me dio rabia que si no habia
un palo entonces no podia denunciarlo, y entonces yo si... el policia me
dijo que si yo me quisiera ir, entonces... que si_yo me queria ir, pero
tenia que ser que ¢ me pegara, si no era malos tratos ni nada, que eso
no era, gue no... decia “con un palo...”, eso si era, pero si no, no”. A
este respecto, las mujeres valoran muy negativamente las ac-
titudes de algunos profesionales que tienen que tomar parte
en su accion: “Sospeché que tenia que ser un jueg de guardia o algo,
por la firma que puse y por la... esa prepotencia también, ;qué hacia

o alli?, y yo le he dicho “para denunciar de que no me deja de... de
molestar por teléfono, amenazas psico...”, y lo que me contd fue “qué le
va... qué le vamos a hacer”, no tiene s ... pero la forma como. .. de
prepotencia, de como si no valieras nada lo que estis diciendo, que no
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tiene importancia, decirle que “habia muchas mujeres como yo y que no
se puede bacer nada”, pero de una forma pasota total”. También re-
conocen la importancia del apoyo institucional y profesional
recibido, sobre todo reflejado en los relatos mas recientes:
“Vas acudiendo a un sitio, a otro, al SAVA, al esto gue... de mo-
mento te apoyan y... todo lo que son buenos para atender los malos
tratos”.

Una forma particular de romper la relacién es la caracte-
rizada por mantener la convivencia, justificindola en los
hijos, pero con cambios de roles e imposicion de normas
por parte de la mujer: “Y s/ yo te he dado posada es por tus bijos,
porgue conmigo como pargja para mi has terminado para los restos, ti
en la casa vas a ser una persona que hay aqui'y punto, no te vy a de-
Jar de hablar ni nada, pero que yo ni te voy a planchar, ni te voy a ser-
vir un café, ni te voy a poner comida, ni te voy a poner aqui nada, 1 te
limitas a bhacerte tus cosas, a arreglarte y a comer lo que ti quieras, ti
que te apanias, pero gue yo ni te pongo... yo ya no soy mds criada tuya,
asi que 1 has cobrado y sno me has dado dinero?, pues la posada te se
va a acabar”.

Fase de mantenimiento

En esta fase persiste fuertemente el miedo y la presencia
continua de la posibilidad de ser agredidas de nuevo: “Szes-
pre con el miedo, siempre con el susto, sabiendo que ya sé que vive... o
qgue ¢l sabe que vivo aqui en Malaga y todo”; “Puse la denuncia y yo
es0 lo tuve un aio o por abi, por seguridad, porque digo “no me atrevo
a retirarla porgue vaya a ser que me meta mano otra vez”.

Vuelve a estar presente en los relatos la preocupacion
por la imagen publica después de la ruptura, considerando
la buen imagen de ¢l ante los demas (frente a la de ella): “Pe-
ro antes todo el mundo lo creia a él y yo eso tampoco lo puedo superar,
porque yo soy una persona mds normal del mundo y que yo haya estado
puesta de todo lo mds bajo por Mdlaga y por todos lados, gue se ha de-
dicado a llamar a mi familia después y todo”.

La ruptura de la relacién supone un importante, y mu-
chas veces prolongado, sufrimiento, frente a lo que podria
ser esperado como un alivio inmediato. Este sufrimiento
esta relacionado con los multiples conflictos internos y ex-
ternos a los que la mujer se ve sometida por la nueva situa-
ci6n. De un lado la hipervigilancia, el miedo, el estado de
alerta permanente, con critetios de trastorno de estrés pos-
traumatico (Calvete, Estévez y Corral, 2007; Golding,
1999; Labrador, Fernandez y Rincon, 2006) “No dormia, no
eso... cualquier ruido todo, fodo, fodo, yo me tiré una pila de tiempo
qgue no podia comer, no podia dormir, fatal, fatal, fatal’; los proble-
mas de salud fisica (dolor, astenia, malestar, pérdida de pe-
s0); sensacion de fracaso personal: “Pero bueno, sen qué me he
equivocado?”; la soledad, uno de los miedos previos que se
hace realidad: “Porgue yo después estuve con depresion, al verte sola,
¢n0?”; la baja autoestima, a pesar de las decisiones tomadas
y el afrontamiento realizado y quiza en relaciéon con la toma
de conciencia de lo vivido: “En estos nueve meses lo he pasado
mal, yo s¢ que lo voy a seguir pasando mal, ;no?, pero... el... vamos a
ver, el tenerle uno ldstima a una persona. .., yo he legado a tenerme
ldstima, y es lo peor que hay, seb?, tenerle listima a una persona, por-
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que ahi es cuando una cae”; “De no querer seguir luchando, me pongo
un poco asi, de no querer seguir luchando porque no le veo color a la vi-
da, o te crees gue... que lo que bas hecho no ha servido para nada, o
10 ha valido para nada, o no sé, no sé, no le veo yo...”; también se
desprende de los relatos mucho pesimismo, desesperanza
ante la vida: “Y yo pienso “bueno, yo voy a bacer lo que la vida me
da”, que nada mds es sufrimiento y tristeza”.

Deben afrontar también frecuentes problemas econo-
micos que obligan a realizar importantes esfuerzos de su-
pervivencia y una lucha por salir adelante: “Claro, yo me iba a
las siete de la maniana a limpiar portales, venia a las tres de la tarde, a
las dos o0 las tres, me echaba un rato, hacia las cosas de mi casa y por la
tarde me iba a la siete a hacer dos oficinas, para quitarme las trampas
Y poder tirar de mi carro™; “... pero yo estoy siempre amargada, porque
10 llego a final de mes, tampoco gano mucho, no tengo nn trabajo esta-
ble, abora estoy parada otra vez, me quedo parada el dia 30, y ésa es
la vida lucha mia”. A pesar de todas las vivencias negativas, al-
gunos relatos expresan un importante alivio desde la ruptu-
ra: “Aungue yo por un lado me alegro porgue... por un lado me be
guedado como el perro que le quitan pulgas, porque para estar barta de
palos, insultada; “Pero yo ya en la gloria, en la gloria desde el momento
en que salid por la puerta”. Los sentimientos hacia ¢l van de la
indiferencia a la “lastima™: “Ya no siento nada hacia él, siento
ldstima, me da ldstima, porque se va a bacer un desgraciado, y le tengo
ldstima’.

En esta etapa cobra mucha importancia la culpabiliza-
cion por haber roto la relacion, tanto por parte del agresor
como de los propios hijos, en base también a la ocultacién
previa del maltrato: “Y me echa la culpa, que la familia la destrui
90"y Y ellos no me lo perdonan, porque son varones y son machistas y
no perdonan que la madre baya hecho eso, me echan la culpa, pero ellos
no saben cnando he estado sola, cuando estamos a solas lo que me hace
y me dice”. Ellas también se culpabilizan, contando la expe-
riencia como una especie de fracaso personal: “Y yo decia
“bueno, pues si mi padre hace esto, si alguna veg, me caso, y tengo hijos,
Yo voy a procurar que mis hijos no vean esto, que mis bijos no. .. ni que
se falten al respeto los padres, ni gue mis hijos...”, y yo me pregunto,
“pero bueno, sen qué me he equivocado?”; pero se autoinculpan
sobre todo de haber mantenido la relacion, al tomar con-
ciencia del sufrimiento de los hijos, expresando una y otra
vez su arrepentimiento de aguantar: “Pero después hablando con
ellos me senti tan mal, que estuve un ario que no. .. y salia para traba-
Jjar nada mads, pero no tenia ganas de salir, me decia “jserd posible lo
gue han vivido mis hijos por mi culpal”; “Y lo que mids lamento es
porque mi ervor de que no pasaran hambre, han sufrido horrores, han
sufrido mucho, eso yo creo que podia haberlo evitado sno?”.

Este sentimiento recurrente llega a cumplir criterios de
idea sobrevalorada (idea o creencia persistente, con diver-
sos grados de plausibilidad, afectivamente sobrecargada, que
tiende a preocupar y dominar al individuo durante amplios
periodos de su vida) que podtia considerarse en realidad un
obstaculo para el afrontamiento de la nueva vida: “Eso #o se
me pued. .. eso no se me olvida a mi nunca, que yo consintiera eso”;
“Es algo gue abora no puedo perdonarme”; “Y mis ninos la pena me
come, digo Dios mio, hay noches que me vuelyo loca porgue yo no duer-

815

mo, nada mds que dandole vueltas a la cabeza, y digo [Dios miv por
qué, por qué dejaria yo!”.

La actitud del agresor en esta etapa suele ser la del aco-
so, las amenazas, cl reproche y la agresion: “Y ¢/ dice que
hasta la muerte, sme entiendes?, que basta la muerte, “yo te querré”,
serd a su manera, ‘te querré y estaré contigo hasta la muerte”; “Pero
mnchas veces estaba en la puerta de la casa a la una o a las dos de la
manana esperando que yo llegara o que yo saliera, y empezd a segnirme;
hasta que una veg me cogid del cuello en la calle”; y en ocasiones el
intento de “recuperarla”: “Y oye, y estar yo en casa de mis padres y
levarme dos canastos de rosas”; “Eil ha querido conquistarme otra vez
en estos nueve meses, pero que va”. Si enlazamos esta actitud con
el sufrimiento de la mujer tras la ruptura y las ideas sobreva-
loradas de culpa, se puede deducir la alta probabilidad de re-
caida.

Como expresion de sufrimiento extremo en esta fase
aparecen también frecuentemente ideas de suicidio: “Perv si
Yo en un momento que te viene la cosa a la cabeza, yo me iria de este
mundo, me quitaria, me tiraria, me haria algo”.

En esta etapa es muy relevante la situacion de los hijos
después de la separacion: no sélo se posicionan frecuente-
mente “a favor” del padre, presentan problemas de conduc-
ta, con posible utilizacién de la violencia e imitacién de la
conducta paterna, como reflejan numerosos relatos: “Bueno,
se montd una que el nino... lo mismo que su padre me hacia. Racho-
nes, empujones y me agredid”; “I'ii no me puedes tener a mi explotada
mds, porque tengo cincuenta anos y i veintidds, mmy joven, estds
haciendo el mismo juego que tu padre”. Segin los relatos, es fre-
cuente que sean manipulados por el padre: “Y a darle dinerito
Y a estar todo el dia para arriba y para abajo comprandoe y en fin...
con ¢l vacilando”. Hay casos en que los hijos no quieren rela-
cionarse con el padre, y otros en que es la propia madre la
que, en base al ideal de familia, se alegra del mantenimiento
de este contacto: “Lo que pasa que ba sido el nijio el gue no se
quiere ir, si el nino no se quiere ir, yo no lo puedo obligar a mi nino a
que se vaya™;, “Mis hijos han estado mucho tiempo sin hablar con su
padre, pero ya gracias a Dios, también, porque es su padre”.

Los hijos suelen mantener el sufrimiento por las secuelas
que en ellos mismos ha dejado la situacion anterior y expre-
san el deseo de separacioén de los padres, experimentado en
las fases anteriores: “Mi hija casi casi entre la bulimia y la ano-
rexia, que pasé con ella. .. es que la nifia era muy padrera, la nifia era
mny padrera y lo ha pasado muy mal entonces dicen ‘sti como has
agﬂanlado tanto? pero para.. ., 57 por nosotros no padz'a ser, nosotros
estabamos fritos porque til fe separaras”.

Es la fase del cambio de vida necesario para establecer
nuevas claves de desarrollo personal: “Entonces yo squé hice?,
cambié amistades, yo no conservo nada de lo que tenia de mi vida ante-
rior, yo cerré pagina”; “Cambié de teléfono, cambié de mdvil, cambié de
todo, hice amistades nuevas y empecé a salir”.

En esta etapa son muy importantes los apoyos recibidos
y no recibidos, ya que no siempre la propia familia, y mucho
menos la de ¢él, estan a favor de la ruptura de la relaciéon: “Y
yo he tenido mucha aynda, la verdad, he tenido muchisima ayuda,
aparte de mi familia, aparte de la asistenta, aparte. .. la verdad, yo no
he tenido queja, porque me han ayndado muchisimo, la verdad, me han
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ayudado mucho”; ‘311 sabes lo que dice mi madre? gque no me ha
ayudado para nada, gue yo lo que tengo que hacer es recoger a mi ma-
ride, que soy una sinvergiienza por haberlo echado a la calle, ¢ irme a
cuidar a mi madre, lo que he becho toda la vida, sentiendes?, pero yo no
he tenido aynda de nadie, porque segiin mi padre si yo no be tenido pa-
ra comer es porque me lo be buscado ahora y antes cuando vivia con mi
marido, seh?”. Ademds frecuentemente sefialan los obstdculos
vividos en los procedimientos policiales y judiciales y expre-
san manifiesta desproteccion, siendo seflalado como espe-
cialmente penoso tener que esconderse, hacer frente a los li-
tigios, declaraciones, tramites: “Fisa es la ley que yo he tenido,
seso es ley?, seso es justicia?, ;eh?”; “Pues lo siento mucho, si queréis
tener. .. seguir con la proteccion, seguis, si queréis poner eso..., yo no
hago ya mds nada, nada mas que abora la gue va a poner justicia voy
a seryo”, digo “porgue es que ya estoy harta™”; “En fin, cosas que dice
una “madre mia de mi vida, ses que esto no se va a acabar nunca?””;
“Pero es lo que te he dicho, que si_ya me quiere matar que me mate,
qgue yo ya no me muevo de Mdlaga porgune no, lo que no puede ser es
qgue yo esté huyendo de cindad en cindad, y que agui no haya justicia, y
Yo no puedo estar cogiendo a mis hijos como si fueran maletas para alld
) para acd, para alld y para aca”; “3INo ves que parece una una delin-
cuente?”.

Recaida

En referencia a esta etapa en el modelo de fases de cam-
bio se distingue entre “caida” y “recaida”, siendo la primera
definida por un “consumo” ocasional y la segunda por una
vuelta a los niveles de consumo iniciales y al estilo de vida
previo. En los relatos suelen aparecer verdaderas recaidas,
que las mujeres describen con expresiones relativas a adic-
ciones: “Y entonces ofra veg me enganché con é/”. Estas recaidas
van desde las fases de preparaciéon para la accidon-accion-
mantenimiento hasta las precontemplativa (sobre todo, en el
caso de maltrato en nuevas parejas)-contemplativa (recaida
con la pareja actual).

No podemos considerar como recaida el “perdon” en la
fase contemplativa, la decisién de aguantar cuando la mujer
se va cuestionando su situaciéon porque no se ha introducido
alin ningdin elemento de accién.

Incluimos aqui varias situaciones de los relatos:

a) Reiniciar la relaciéon después de intentos de romperla:
“Yo me he ido, por lo menos cuatro o cinco veces me he ido yo de
vivir con mi marido, pero siempre iba”; “Pero que he vuelto muchas
veces alrds, pues st, be caido muchas veces atrds”.

b) Volver a iniciar la convivencia aunque con nuevas claves
en la relacion: “Vino cnando le dio la gana pidiendo perdin, y

Yo le dije que si entraba tenian que cambiar muchas cosas, y ya.. .

con una serie de... mmm. .. que no me sale la palabra, de condi-

ciones, que los nifios y yo... si lo queria y si no se quedara en la
calle; entonces €l las aceptd, y es lo peor que pude hacer, porque en-
tonces fue cuando fue a por mi y por mis hijos”.

c) Volver a establecer relaciéon con una nueva pareja en la
que se vuelve a reproducir la situaciéon de maltrato: “Yo
pensaba de que se lo iban a llevar y lnego iha a volver, que fue lo
qgue me pasaba con el co... con el padre de mis bijos, y yo me quedé
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asustada toda la noche, alli en el sofd, esperdndolo, con mucho mie-
do, porque decia “es que va a venir y me va a pegar mds”, ;no?,
“porque si antes me ha pasado pues abora me va a volver a pasar
otra ve”.

Las mujeres justifican la recaida con la fantasia de
cambio: “Me fui un par de veces, volvi, lo que pasa, dices “a ver, a
ver si cambia, a ver si lo intenta...”, pero bueno, volvi”; el ideal de
familia: “Es gue yo no sé tampoco explicarlo, pero tii lo tienes muy
claro hoy, abora te lama él por teléfono, se te viene todo abajo y lo vuel-
ves a querer por tu hija, por él, por tu... yo no sé por lo que es, porque
i dices “bueno, abora yo el dia de manana, con mi hija_yo sola, a mi
me pasa algo”, siempre he pensado en eso, total, hasta que ya ti di-
ces...”s ‘Yo quiero para mantener una familia que esté unida™; el
amor (y la presion de €l): “Pero a las dos semanas de estar en casa
de mis padres é] nada mdis me llamaba y tal sno? y... empexd a con-
quistarme otra vez, y me conquistd. Y volvi con él porque lo queria”;

“Le dije que no me iba y él queria levarme, entonces cogid, se dejd de ir
bacia i, ya empez0 a besarme, a abrazarme, yo como una tonta, cai
en su... cai en sus redes. Ya estd, ya no hubo mds palabras, ya no
bubo mds discusion, ya se arregld todo”; y la dependencia afecti-
va: “Y... “Gqué te pasa?”, digo “estoy mala”, dice “svamos al médi-
co?”, digo “no, mi médico eres tii, mi médico eres ti”, se lo puse en
bandeja Y yo se lo puse en bandeja, ya le dije yo que estaba mala y es-
to, y ya dice “ven para acd, ven para aca”, cogid, me abrazd”; “Total,
qgue. .. de nada me sirvid, me tuve que rebajar otra vez y hacer las pa-
ces”. En algunos casos aparecen referencias a la necesidad de
mantener una imagen publica y el temor al escindalo: “Y
Y0 1o tenia coragon para echarlo a la calle, era invierno, y me daba pe-
na echarlo a la calle, y si a voces ese que me decia que fuera un escanda-
lo”.

Una fuerte presencia del miedo y de las amenazas tam-
bién cobran relevancia en la recaida, sobre todo, en cuanto al
posible dafio, no ya a ellas mismas, sino a sus familias o a su
relacién con los hijos: “Me dijo o “te vienes conmigo o ya no ves
mds a tn hija”y “Ya al final me fui porque dijo que él iba a venir a pe-
garle fuego a mi casa con mi madre”.

Existen también presiones al perdén por parte de la
propia familia: “Y yo “mama que no cambia, que la persona asi no
cambia’; “Que mira, que esto, que miralo como lora”; “Me fui en ca-
sa de mi padre, y decidi separarme. Pero claro, mi. .. un hermano de él,
Jue el que... que todo el dia él llorando, gue él queria a su nio, que. ..
total, que volvi con é/”; incluso, a veces, por patte de las institu-
ciones: “Pero la misma policia “que sois muy jovenes, que el honmbre
es mds inmaduro, la mujer siempre es mas. .. mds responsable en ese
sentido, y dale una oportunidad”, bueno, pues otra oportunidad”.

En realidad la vuelta es a la fase contemplativa, marcada
por el sufrimiento y el cuestionamiento asi como un posible
incremento de la culpa propia y por parte de los demas
(hijos, familia, agresor), ya que se habia realizado una accién
para salir de la situacién y se ha vuelto voluntariamente atrés:
“Asi que eso no ha parade, no ha parado y no paray cada dia va a
peor, cada dia va a peor y cada dia va a peor”; “Digo “y yo nunca ten-
ia que haber dejado que tii entraras en la casa”; “Si lo hubieras dejado
cuando te lo dijo su abogado ya no estariamos con él” dice “y abora no
tendriamos que esperar a que se quiera... que Se quiera ir 0 no”y
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“Bueno pues... ahora sale diciendo, eso lo dice un dos por tres, que é/
estd en la casa por culpa mia porque yo lo llamé lorando para que se
viniera”.

Finalizacion

Hay que considerar que la mayoria de los relatos se sit-
uan en esta etapa. Esta fase se caracteriza por el reconoci-
miento del maltrato, de la ex-pareja como maltratador y de
si misma como mujer maltratada, siendo necesaria la salida
de la situacién para que este reconocimiento se produzca:
“Habla nna mujer maltratada”; “Pero cnando se les planta cara se
vienen abajo porque foda la persona que trata asi, no es persona, de
persona no tiene nada’; “Yo veo que he salido, yo si, yo be salido”; *Y
cuando sales es cuando te das cuenta verdaderamente de lo gue has vivi-
do”; “Cuando estas abi... te dicen “bueno y scdmo puedes soportar
es0?”, es que no le das explicacion, no le das explicacion a eso, hasta
que no sales, no sales de ese mundo”. También se presenta el mal-
trato como una situacién que debe ser vivida para saber lo
que es y es muy relevante la necesidad de ser creidas: “Porgue
basta que uno no estd en ese pellejo...”; “Yo lo que quiero que alguien
me crea, que me crea’”.

En esta fase las mujeres razonan y comprenden lo que ha
pasado, analizando la actitud del agresor: “Y esas personas no
se quieren ni ellos mismos, jni ellos!, no tienen sentimientos, no tienen
de nada, ;de nada! Esos pegan a las personas y no entienden de nada,
ademids te matan y te matan porque te tienen que matar, porque 1 1o
eres... ademas, que ellos se creen que 1 eres una propiedad de él, “yo
me be casado y ti eres i mujer””; “Pero he llegado a la conclusion de
que no me quicre, porque me ba tenido a mi como un objeto”. Hacen
referencia al papel asignado a las mujeres de sometimiento y
resignacion: “La mujer a veces cree que tienes que ceder, a veces
quiza por la sociedad en la que bemos vivido, se intenta decir “bueno,
putes yno? pues venga la mujer siempre tiene que dar un poco mas”,
ono?, y... y el estar en la casa también hace mucho”; “Realmente he
sido una esclava, porgue he estado abi, poniéndole su comidita por de-
lante todos los dias, su ropita, su no sé qué,... y desgraciadamente,
pues eso, pues no no... ni un hombre... ni nadie lo valora”. En la
bisqueda de explicaciones aparecen también los problemas
en las familias de origen de ambos y posibles malas expe-
riencias previas “con las mujeres” por parte de sus ex-
patejas: “Yo pienso gque ahi el problema de ellos es que eso lo han vi-
vido y para ellos es normal, yo creo gue es eso”; “Yo me acostumbre,
venia de aguantar, sabia que no tenia que contar con nadie y yo me hice
wi... mi bola”; “Alguna mujer te ha tenido que hacer algo que te ha
dejado marcado y til abora lo estas pagando conmigo”. Algunos rela-
tos muestran casos en que siguen preguntandose el por qué
de lo ocurrido: “Pero te sigues preguntando el por qué lo ha becho, e/
por qué lo ha hecho”. Son frecuentes también las referencias al
hecho inexplicable del “aguante”, idea sobrevalorada en la
etapa de mantenimiento que persiste aunque haya pasado ya
mucho tiempo: “No s¢ por qué esta relacion me cogid de esta forma
qgue yo cambié tanto mi vida, que la verdad es que hoy dia todavia no sé
por qué ha sido asi, sno?”. También se arrepienten manifiesta-
mente del “perdén” y la recaida: ‘AL y el error miv y la... si
bay algo que estoy arrepentida hoy en esta vida es de haberlo perdonado
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dos veces”; “Eso, que yo me be arrepentido de haberlo metido en mi ca-
sa”s Y ésa es la equivocacion mia, de que dos veces lo perdoné”.

La experiencia vivida las “marca” para toda la vida y es
definida repetidamente como imborrable, aunque desearian
poder olvidarlo y se esfuerzan en ello: “Y es #u vida, lo que estd
grabado abi, que tii quisieras hacer ast, jpum!, y tirarla; pero no, no se
puede, es algo que ya te deja marcaday como si ya algo se gueda ahi
blogueado”; “Es que esto se te queda en la memoria, yo lo que quiero
es olvidar, pero nunca se olvida esto, anngue. .. yo eso ya lo tengo un
poco olvidado, pero siempre eso lo tienes abi, siempre lo tienes abi la si-
tuacion que te ha pasado”.

Esta fase se caracteriza por la pérdida del miedo: Y ya
ahora no le tengo yo el miedo, porque yo antes le tenia un miedo™; la
recuperacion de la autoestima, la determinacion frente al
abuso de cualquier indole: “No permitiré que nadie vuelva a ma-
nipularme, vejarme, insultarme, despreciarme, infra... infravalorarme,
dgnorarme, sustituirme, enganarme ni pegarme ni nada mds”. Se ma-
nifiestan felices y duefias de sus propias vidas: “Yo no tenia de
nada, jsabes ahora cuando me acuesto? Soy muy felizy “Y yo desde que
me he separado estoy mucho mejor, mucho mejor, psicoldgicamente estoy
mejor, moralmente me he encontrado yo misma, sno?”; “Yo no tuve ni-
ez, no tuve infancia, no tuve nada con mi familia, y lnego me caso y
tampoco tengo juventud, no tengo vida, no tengo nada, o sea lo be perdi-
do... pero nunca es tarde para seguir viviendo”. No siempre es asi y
existen mujeres en las que se perpetda el desanimo y el su-
frimiento a pesar de la ruptura, haciendo referencia a una
especie de “sino”: “Algunas veces miro asi y digo “bueno, Seior,
esto no serd siempre, jno?”, porque jsiempre va a ser lo mismo?,
gSiempre va a ser mi vida lan triste? porque no puedo. .. es que si retro-
cedo o pienso en mi infancia, tampoco tuve infancia, tampoco tuve infan-
cia, porgue ya con seis anos o siete anos, ya veia a mi madre de sufrir,
mis padres de pelearse”. Llama la atencién el contraste con el
caso anterior en el que la mujer viene de una infancia infeliz
y sin embargo manifiesta el empuje por seguir viviendo.
Existe en los relatos una fuerte presencia del “destino” co-
mo forma de expresién de un pensamiento magico, que
situa la responsabilidad del maltrato fuera de sus protagonis-
tas: “Pero la vida es... la vida es asi, y estaria de Dios que fuera para
mi”y “Esta persona pues la conoci, pues eso, porgue tenia que llegar a
mi vida”; “Que siempre he estado lo mismo, que yo tengo muy mala
suerte, que yo desde que he nacido tengo muy mala suerte”, y es verdad,
he tenido siempre muy mala suerte porque me cogieron unos tienpos
miny malos y muy mala suerte”.

Manifiestan sentimientos ambivalentes hacia ¢l que
van de la indiferencia al odio: “Tengo sentimientos hacia él, pues
sty los tengo todavia, pero ya sé... cada vez tengo mids sentimientos de
indiferencia, no indiferencia, porque si tuviese indiferencia no me pondr-
la atacada como me pongo, o sea, tengo sentimientos que ya se me me-
clan con el temor, con odio incluso, con rencor, pues si, con rencor, pues
considero rencor si, porque me ha hecho mucho daito”; “Aunque me
vengo abajo cada veg que lo veo” y contactar con su expareja si-
gue siendo una experiencia que las violenta y se sienten en
cierto modo “acobardadas” ante su presencia: “Pero muchas
veces he sido muy cobarde porque hoy en dia yo e hablado con el padre
de wiis. .. nos hemos encontrado en las bodas, en la boda de mi hija, en
la otra hija, y nunca le be echado en cara nada, vaya, nunca le he echa-
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do en cara”. Aun desde la ruptura de la relacién y el recono-
cimiento del maltrato, muchas mujeres mantienen un vincu-
lo de fidelidad inquebrantable, mostrando la fuerza que es-
te valor inculcado fuertemente en el ideal de familia, tiene
para ellas: “Pero no lo quiero, pero le soy fiel, que conste que soy fiel
hasta la muerte, si Dios me da esa capacidad, voy a serle fiel hasta la
muerte”.

En esta etapa del proceso, se produce también una me-
jorfa importante de la situacion de los hijos en cuanto a la
superacion de las secuelas psicolégicas y conductuales: “Y i
nino, gracias a Dios, ha cambiado muchisimo, mi grande era... ha
cambiado jmuchol, mucho, mucho, mucho, y ayer fue al doctor y lo ha
visto un poquito mejor, es que el cambio y eso también al chiquillo le
afecta, pero me lo ha visto él esta vez un poco mejor, si”y “Y ya, por lo
menos, mi nifio esta mejor, pero nii nino ha pasado mucho, mucho, mu-
cho”.

De cara al futuro, manifiestan un deseo de tranquili-
dad: “Necesito tanto pero que, en realidad, es tan poco. Sélo necesito
vivir tranquila, sin tener la sensacion de ser observada cuando ando por
la calle, de ser escuchada cuando estoy cerca del teléfono, de mi hijo y de
ser acosada cnando alguien al que no quiero ofr me llama al movil, y
tantas cosas que necesito. Paz, sdlo pido eso, un poco de pag”.

En este futuro algunos relatos explican su posicioén res-
pecto a nuevas relaciones de pareja, siendo frecuente el
rechazo de entrada a entablarlas, pareciendo vislumbrarse
una especial referencia a las relaciones sexuales: “No, 70, yo no
tengo ganas de hombre, yo estoy muy escarmentada, yo no fengo... es
gue no lo soporto, no tengo ganas de hombre”; aunque también hay
nuevas experiencias satisfactorias, siendo muy relevante para
las mujeres la aceptacion y buena relacién de las nuevas pa-
rejas con sus hijos, como muestran las siguientes referencias:
“Y ya pues hasta el dia de boy, que yo tengo mi pareja, es muy bueno
conmigo, con mis ninos, levo un afoy cinco meses y estoy, por abora,
mejor”s “Pero mi pareja es... estupendamente, es un muchacho muny
bueno, mny agradable, estd atento a mi, a mis bijos también, y cuando
pueda pues nos queremos ir a vivir, y muy... vamos, my... por abo-
ra...”s ‘Yo con mi pareja soy muy feliz, tengo mis nifios, es muy im-
portante, mis nifios, que lo primero son mis hijos”.

En esta etapa, desde la que se hacen la mayoria de rela-
tos, las mujeres muestran mucha determinacién en mante-
ner la ruptura: “Que yo no quiero saber nada con é/ como pareja, pe-
1o ni abora, ni durante, ni después”; “Pero que tengo muy claro que con
él no voy a volver”.

Muchas mujeres “preparan” a sus hijas frente al maltrato:
“Porgue yo las tengo muy bien enseiiadas, y siempre les he dicho “no
vaydis. .. jni una lagrima por un hombre porque nada mas que. . .! me
tenéis a mi, ustedes mirad lo que yo be pasado™”; y también se es-
fuerzan en los relatos en aconsejar a otras mujeres, siendo
la recomendacion fundamental la de no aguantar y el princi-
pal argumento se refiere a los hijos:  “Que no aguantemos, que
1o agnantemos que Sabremos salir adelante, no cometamos el error de
seguir callando por nuestros hijos, por nuestros hijos, porque esto no es
asi” pero también a la igualdad en las relaciones: “Que no
siempre tenemos que estar sometidas a un hombre, que el amor no es
sometimiento, el amor es ignaldad, el amor es respeto, no habiendo res-
peto no hay nada”. También anticipan soluciones al problema
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del maltrato recomendando “una educacion distinta”, reco-
nociendo la importancia de los valores inculcados: “Hay que
romper esa cadena, pero bay que hacerlo desde la infancia, con una edn-
cacion distinta a la que hemos sido sometidos anteriormente, porgue lo
bemos transmitido sin darnos cuenta, es lo que nos han enseiiado”.

Discusion

Los hallazgos de este estudio revelan que el proceso descrito
en el Modelo de Cambio de Prochaska y DiClemente puede
aplicarse a la experiencia de la violencia contra las mujeres.

La primera reflexion respecto a este hecho es que, siendo
este modelo inicialmente aplicado al cambio de conducta en
problemas de adicciones, serfa posible considerar la persis-
tencia de relaciones en la violencia de género como una
adiccion; los propios relatos asi lo contemplan utilizando
términos expresos de este ambito: adiccidn, salir, dependencia,
enganche. En esta linea habrfa que considerar las dificultades
para abandonar una conducta adictiva mantenida durante
largos periodos de tiempo.

Hay que valorar también cémo el ajuste al modelo no es
completo, existiendo algunas diferencias relevantes:

- Los plazos de tiempo mucho mas dilatados en los casos
de violencia de género.

- La dificultad para establecer claras diferencias en las
transiciones de etapas con frecuentes saltos de una a
otra. Aunque esta caracteristica también es descrita en el
modelo inicial, donde las etapas se describen de forma
circular, no lineal, y no funcionan como etapas en un so-
lo sentido.

- La poca importancia que las mujeres dan a las fases de
accion, las fundamentales para que se dé el proceso de
cambio.

En el relato de las agresiones las mujeres no son procli-
ves a describir tanto el dafio fisico en si ni los aspectos mads
corporales (heridas, dolor...), sino que destacan la violencia
psicolégica en sus multiples formas, asi como la violencia en
el embarazo y la violencia sexual. La coercién sexual es un
fenémeno frecuente en las relaciones de pareja (Hernandez y
Gonzalez, 2009) y debe tenerse en cuenta en las estrategias
preventivas.

La fase precontemplativa estd marcada por la falta de
conciencia del problema, si bien se muestran algunos aspec-
tos a reflexionar:

- Las vivencias mds importantes que aparecen en los rela-
tos en esta fase son el sufrimiento, el miedo y la culpa.

- Aparecen continuamente referencias a los valores incul-
cados, especialmente en cuanto al ideal de familia y al rol
femenino en las relaciones de pareja, con especial rele-
vancia de la fidelidad: muchos relatos muestran mujeres
que han sufrido todo tipo de agresiones y lo que mani-
fiestan como inadmisible es el descubrimiento de la infi-
delidad de €l o la acusacién de infidelidad hacia ellas.
También es alimentada la fantasia de cambio, por la
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perspectiva del “poder transformador” del amor y de la
dedicacion de la mujer a la vida del marido.

- La existencia de circulos que se retroalimentan y son cla-
ves en el mantenimiento de la situacién: dominio-
sumision; aislamiento-falta de confrontacién-
normalizacién,. ..

- La importancia que otorgan a elementos poco conside-
rados, como la falta de apoyo en los problemas de salud
o el hecho de que las mujeres no estan totalmente pasi-
vas en esta etapa sino que establecen sus propias estrate-
gias de supervivencia.

- La presencia de adicciones en el agtresor, sobre todo el
alcohol, cuyo papel en la violencia familiar es multidirec-
cional.

En la fase contemplativa, las mujeres van percibiendo
las condiciones en las que se encuentran, realizando un ba-
lance de pros y contras marcado por las circunstancias, que
las llevan a situaciones limite en las que frecuentemente
estan involucrados los hijos, no estando determinado dicho
balance por la racionalidad, como cabria esperar en un prin-
cipio. Nuestros hallazgos respecto a los motivos y barreras
para continuar o salir de la situacién son coincidentes con
otras investigaciones en este campo: importancia de las si-
tuaciones limite, proceso de “darse cuenta” y seguridad de
los hijos como motivos para la salida; y, por otro lado, ais-
lamiento, falta de reconocimiento, culpa, miedo al agresor,
miedo a las pérdidas y deseo de proteger al agresor, entre las
barreras (Petersen, Moracco, Goldstein y Vlark, 2004). Es
fundamental la percepcién de autoeficacia (Bandura, 1999),
el “verse capaz” de modificar las circunstancias de la vida, al
igual que ocurre en los procesos de cambio en las adicciones,
existiendo una intensidad variable de autoeficacia a lo largo
del proceso, que condiciona el ritmo y el éxito en el cambio
(Diaz, 2001). Es conocido que los principios mas importan-
tes del cambio se basan en la motivacién intrinseca y la elec-
cién y el control propios, y que entre los principales obstacu-
los para el cambio estin la ambivalencia y la reactancia psi-
coldgica, que se puede producir como rechazo a perder la li-
bertad de decisiéon o actuacién si la persona percibe que “le
dicen lo que tiene que hacer”. Se constata, por tanto, que es
imposible, o cuanto menos improbable, la accién eficaz por
parte de las mujeres durante este proceso de darse cuenta, lo
que nos llevarfa a reflexionar acerca de la inconveniencia de
recomendar acciones a mujetes en fase precontemplativa. La
forma externa de manifestar la fase contemplativa es
plantindole cara al agresor, de forma suave o contundente,
pero expresando una distancia emocional suficiente como
para actuar por s{ mismas.

Es llamativo que en la fase contemplativa, dentro de los
argumentos para salir de la situacién, sean mas importantes
los relacionados con la frustracién de expectativas y ruptura
del ideal de familia, que la integridad y dignidad personal.
Tampoco las mujeres dan tanta importancia a la revelacion
como damos los profesionales, no le ven beneficios, es mds,
a veces pueden apatecer inconvenientes, debido a que no

son creidas y a que se encuentran con presiones para mante-
ner la relacién, por lo que serfa recomendable “preparar” la
divulgacién y elegir el momento y las personas. Habria que
cuestionarse si la divulgacion supone estar en una determi-
nada fase o no, ya que algunas mujeres lo divulgan después o
junto a la accién.

La fase de preparacion para la accidén no se narra co-
mo tal en la mayorfa de relatos, ni siquiera en las mujeres
que cuentan su proceso de forma coherente y lineal. En
cualquier caso, se dan pasos encaminados sobre todo a la
bisqueda de ayuda externa mds que al cambio de la propia
vida, probablemente porque no haya opciones a actitudes
muy activas tras las largas etapas precontemplativa y con-
templativa.

La fase de accion, siendo clave en el proceso de cambio,
no suele ser objeto de reflexion en los relatos. La vivencia de
cambio se centra mas en el antes y el después del cambio,
que en el durante y el como. Parece como si las mujeres no
dieran la importancia suficiente a sus acciones, aun estando
situadas ya “fuera” del maltrato, colocandose en una posi-
ci6n de infravaloracién. Ademds en esta etapa de accidén se
advierten patrones muy diferentes en la “salida”, existiendo
mujeres que buscan todos los medios necesarios para poner
fin al maltrato y otras cuya salida viene precipitada por las
circunstancias o decisiones ajenas. En la bibliografia sobre
Modelo de Estadios de Cambio se habla de las “salidas pre-
maturas”.

El mantenimiento se caracteriza por el sufrimiento “in-
comprensible” de las mujeres, cuando desde fuera pudiera
pensarse en ésta como una etapa de alivio, lo que dificulta la
empatia y el establecimiento de apoyo necesario, maxime
cuando en el Modelo de Estadios de Cambio se reconocen
como caracteristicas de esta etapa las “tentaciones”, que en
este caso se orientan a la perspectiva de “recuperar” la vida
familiar. Es un momento muy duro, marcado por la necesi-
dad de afrontar las exigencias de una nueva vida en la ma-
yorfa de casos con cargas familiares importantes, con pro-
blemas econémicos, de salud, de relacién con los hijos, con
la familia propia, con el entorno y con la presencia continua
de la culpabilizaciéon por haber permitido el maltrato, supo-
niendo esto una idea sobrevalorada que, lejos de ser util, se
convierte en un importante impedimento para la reconstruc-
cién personal y familiar.

Las recaidas que también preocupan desde un punto de
vista profesional, estan asimismo poco presentes en los rela-
tos, y se cuentan desde la resignacién y el pensamiento
magico, como algo “inevitable” o quizds minimizable por ser
susceptible de censura social. Hay que reflexionar sobre la
diferencia con el proceso de cambio en otras conductas, en
las que tras la recaida la persona se suele posicionar en las fa-
ses contemplativa o de preparacion para la accidn; en cam-
bio, en el caso del maltrato, en el que se puede considerar
como recaida el maltrato en nuevas parejas (situacion fre-
cuente en los relatos), la mujer vuelve a la fase precontem-
plativa. Quizas pueda estar relacionado con que el andlisis de
lo ocurrido no se produce hasta la etapa de finalizacion vy,
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por tanto, vuelven a aparecer con fuerza los valores inculca-
dos y el ideal de familia, valores que el paso por las etapas de
accién “pasivas” y el sufrimiento del mantenimiento no han
podido eliminar.

Es en la fase de finalizacion cuando realmente se pro-
duce el reconocimiento del maltrato, de la ex-pareja como
maltratador y de si misma como mujer maltratada, siendo
necesaria la salida de la situacién para que este reconoci-
miento se produzca, lo que llevaria a la reflexion de la poca
utilidad o éxito de intentar un reconocimiento pleno del mal-
trato en las fases anteriores. El consejo que las participantes
dan a otras mujeres y a sus propias hijas las convierten en
importantes agentes sociales de cambio.

Comparacion con otros estudios. Sesgos y limitaciones

La primera consideracién son los criterios de inclusion
selectivos: mujeres que reconocen la situacién de maltrato,
lo que supone acceder a una minima parte del problema;
ahora bien, la falta de reconocimiento es propia de una fase
del proceso (precontemplativa), que las mujeres también nos
permiten conocer a través de la extensién temporal de sus
relatos. La muestra puede considerarse de pequefias dimen-
siones, si bien en otras investigaciones cuantitativas (Liebs-
chutz, Battaglia, Finley y Averbuch, 2008) se presentan simi-
lares numeros de participantes.

Las caracteristicas sociodemograficas de las mujeres ana-
lizadas las sitdan en un rango de edad media o mayores, con
hijos y alta representaciéon de familias numerosas, con bajo
nivel de instruccién y mayoritariamente separadas de sus pa-
rejas aunque con un porcentaje relevante de mujeres que
conviven con su pareja. Este perfil difiere en parte de algu-
nos de los estudios revisados, ya que incluimos mujeres de
mayor edad (Petersen, Moracco, Goldstein y Andersen,
2004; Calvete et al, 2007), mayor nimero de hijos (Battaglia
et al, 2003) y mayor nimero de mujeres que mantienen la
convivencia con el agresor (Calvete et al, 2007) lo que hay
que tener en cuenta a la hora de la validez externa de las
conclusiones.

Otra limitacién es la falta de consideraciéon de la comuni-
cacién no verbal, debido al formato audiograbado de la en-
trevista.

Ha existido dificultad en realizar el anilisis, en lo referen-
te a la realizacion de abstracciones teoricas a partir de los da-
tos, estando centradas en el reconocimiento, a veces dificil,
de las etapas del Modelo de Cambio en los relatos. La subje-
tividad en el analisis se ha controlado parcialmente por el
andlisis dual de los relatos.

Aplicacion practica. Claves para la intervencion

El Modelo de Estadios de Cambio se ha aplicado a la
modificaciéon de hédbitos en multiples conductas y resulta
muy util en atencién primaria (Cebria y Bosh, 2000), debido
a que facilita un trabajo realista y eficiente al adaptar las es-
trategias a cada estadio (Lizarraga y Ayarra, 2001); plantea las
intervenciones basandose en la ayuda continuada y los “pe-
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quefios pasos”, mediante acciones breves repetidas y perma-

nentemente reforzadoras; la recaida no se considera un fra-

caso sino una parte normal del proceso de cambio, que faci-
lita la vuelta a la “rueda” y el nuevo intento de modificacion,
desculpabilizando y minimizando la sensacién de fracaso.

Las actuaciones adaptadas a los estadios de cambio en
casos de violencia de género, en razén a los resultados de es-
te estudio, debetfan considerar:

- El principio general de no forzar la toma de decisiones
precipitada ni “adelantar” etapas.

- Trabajar con la motivacién desde una perspectiva especi-
fica de cada estadio, sin considerar “cambio” exclusiva-
mente las fases de accion, sino cualquier avance en la
“rueda”.

En la fase precontemplativa son fundamentales los as-
pectos de confrontacion con experiencias de pareja y de fa-
milias en que las relaciones se basen en el respeto y la igual-
dad, asi como la ruptura del aislamiento y el relacionar su es-
tado de salud y sus sintomas con la situacién que esta vi-
viendo, aunque no se hable abiertamente del problema.

En el campo profesional debe favorecerse la empatia y
la autoeficacia (Torré y Llamas, 2008), con mensajes de re-
forzamiento de logros personales cotidianos y cercanos.
Mensajes destinados resaltar el “derecho al buen trato” en
general, pueden ayudar a crear la contradiccion y favorecer el
paso al estadio contemplativo. Considerando ambitos es-
pecificos sefialados en los relatos, tales como la violencia
sexual y el embarazo, podria plantearse introducir la violen-
cia de género en los programas de atencién a la salud sexual
y el seguimiento de embarazo (consultas de seguimiento,
educacién maternal, atencion al parto y al puerpetio).

También seria planteable abordar la violencia de género
en su relacién con las adicciones, sobte todo al consumo de
alcohol en el agresor, relacionando ambos fenémenos. Para
romper el aislamiento pueden ser empleados medios diver-
sos, como el fomento de las actividades grupales en los cen-
tros de atencion primaria y la informacién eficaz y reiterativa
no tanto sobre el maltrato en general (que la mujer no perci-
be como “su caso”), sino sobre los aspectos en los que las
propias mujeres basan su “ceguera’”: ideal de familia, protec-
ci6én de los hijos, amor-depedencia psicolégica, sentido real
de la fidelidad. Podriamos considerar contraproducente for-
zar la revelacion y pedir cambios prematuros, ya que conlle-
va un aumento de la resistencia. Los problemas de salud son
importantes para las mujeres, por lo que la consideraciéon de
los sintomas y motivos de consulta en un contexto amplio
deben constituir una guia de la intervencién sanitaria. El
marcado sufrimiento de las mujeres en esta fase puede su-
poner su consideraciéon como afectadas de “trastornos men-
tales”, que pueden contribuir a la autoinculpacién y pérdida
de autoestima e incluso a dar “argumentos” al agresor. De-
bemos cuestionarnos, salvo casos de peligro inminente, la
derivacion y la realizacion de partes médicos.

En la fase contemplativa la mujer esta viviendo una si-
tuacién de ambivalencia y duda, que hay que considerar co-
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mo generadora de importante malestar psicolégico, por la
generacion de disonancia cognitiva, malestar que debe en-
tenderse como necesario, si bien la “salida” del malestar
puede orientarse a la justificacién y minimizacion, mas que al
cambio de actitud.

Las mujeres no consideran tan importante como pueda
patrecernos a los profesionales el hecho de la revelacion y, en
algunos casos, la consideran motivo de problemas. Se cen-
tran mas en las situaciones en las que analizan su vida como
alejada de sus expectativas, y éste puede ser el principal res-
quicio para trabajar la motivacién al cambio: entre los argu-
mentos fundamentales no estan las agresiones, sino la ruptu-
ra del ideal de familia, el sufrimiento de los hijos y la existen-
cia de recursos internos (verse capaz) y externos (trabajo,
apoyo familiar). Este proceso suele ser largo y con altibajos,
en los que el “plantar cara” al agresor ocasiona también la
movilizacién de estrategias por parte de éste, que favorecen
la permanencia de la mujer en el punto de partida psicologi-
co, a sabet, las relaciones de dominio-sumisién y el silencio.
Podria ser util desenmascarar estas estrategias de la pareja,
abordar la fantasfa de cambio como parte de un pensamien-
to magico no realista, y preparar adecuadamente la divulga-
ci6én del maltrato ante mujeres que consideremos que pue-
dan encontrarse en esta fase, dada la necesidad de ser crei-
das, la fuerza de la culpabilizacién y la importancia de los
apoyos. A veces los profesionales podemos cometer el error
de hacernos los protagonistas de la revelacion, en lugar de
centrar en este paso la decision de cambio de la mujer. Exis-
ten estudios que llevan a la recomendacion de establecer una
relacion terapeitica y de apoyo a mujeres que no demandan
divulgacién o accién (Liebschutz et al, 2008). Dada la impor-
tancia que las mujeres otorgan a la falta de apoyo como mo-
tivo de permanencia en la situacion, la informacioén sobre re-
cursos puede constituir una contribucién profesional impor-
tante en esta fase, coincidiendo con otras investigaciones
cualitativas (Petersen et al, 2004).

En la fase de preparacién para la accion la interven-
ci6én no puede orientarse a la exigencia de grandes planes de
cambio. Hemos visto en los resultados la dificultad en la to-
ma de decisiones y la orientacién pasiva y poco planificada
de esta fase. La ayuda en esta fase debe orientarse a la reduc-
cién de la incertidumbre mediante el ofrecimiento de recut-
sos disponibles, pero también al fomento del control sobre
el futuro por parte de la mujer. Probablemente sea mas util
promover una estrategia de pequeflos pasos, activos y con-
trolados por la propia mujer, que se sitden desde una posi-
cién realista, con objetivos alcanzables y cuyo éxito, aunque
sea parcial, aumente la percepcién de autoeficacia de la mu-
jer. En estas fases es muy importante valorar la seguridad y
comprender la ambivalencia.

Cuando encontramos una mujer en fase de accion tam-
bién es importante la valoraciéon del riesgo y el apoyo efecti-

vo, maximizando el valor de las acciones que ellas mismas
minimizan en los relatos. Cualquier accién, grande o peque-
fia, deberfa partir del convencimiento propio y cualquier in-
tervencion profesional deberfa ser consensuada con la mujer
victima del maltrato, como ellas mismas manifiestan en este
y otros estudios (Battaglia, Finley y Liebschutz, 2003).

En la etapa de mantenimiento puede ser altamente no-
civo para las mujeres recibir mensajes que aumenten la cul-
pabilizacion por el “aguante”. La intervencion debe orientar-
se a la consolidacion de la nueva vida y la prevencion de re-
caidas. El analisis de “lo ocurrido” suele ser narrado en la fa-
se de finalizacién, por lo cual no deberfa forzarse en el pe-
riodo inmediatamente posterior a la accién, donde la mujer
manifiesta otras necesidades basicas, que van desde la super-
vivencia fisica de ellas y sus hijos, a la superacién del miedo
y la lucha por salir adelante. Hay que considerar como de
gran relevancia el afrontamiento de juicios y litigios legales
que ocasionan importante sufrimiento a las mujeres y que
precisan de asesoramiento, minimizacién de la burocracia y
del “peregrinaje” por maltiples instituciones y profesionales,
contando repetidas veces su historia. Hay que reflexionar
también acerca de la mala salud de las mujeres en esta etapa
y el uso de firmacos para aliviarla, principalmente psicofar-
macos, asi como el mayor riesgo de presentar dependencia
de éstos (Smith, 2000), y la potencial influencia en la protec-
ci6én y seguridad de las mujeres. Es en esta fase y no en las
anteriores, donde pueden tener cabida las intervenciones
grupales, bien valoradas por las mujeres.

Las recaidas deben ser entendidas como fases del pro-
ceso de cambio, desculpabilizindolas y entendiéndose como
experiencias “positivas” de las que aprender, fomentando la
autoeficacia y el optimismo.

La intervencién en la etapa de finalizacion debe cen-
trarse en el analisis que permita la reflexion sobre lo sucedi-
do, y en el que cobra gran importancia la comprensioén del
papel de los valores inculcados. Debe aprovecharse la fuerza
de las experiencias vividas por estas mujeres, que las con-
vierte en potentes agentes de cambio social.

Conclusiones

Los relatos biograficos de mujeres que viven o han vivido la
experiencia de la violencia de género pueden analizarse si-
guiendo el Modelo de Estadios de Cambio de Prochaska y
Di Clemente, revelando un proceso en fases con caracteristi-
cas especificas. De éstas, el principal énfasis se realiza en la
descripcion de las fases precontemplativa, contemplativa y
de mantenimiento, teniendo poca relevancia en los relatos
las fases de accion. El analisis de las vivencias narradas oftre-
ce claves para una intervencién profesional ajustada al esta-
do de cambio en que se encuentre la mujer.
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