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1. Titulo

El proceso de reconstruccion de la autonomia de las mujeres

supervivientes de la violencia de género. El papel del trabajo social.

Tema: El proceso de reconstruccién de la autonomia en mujeres supervivientes de la
violencia de género. Un analisis a partir de las mujeres que acuden a los Servicios
Sociales municipales como puerta de entrada al sistema de atencién y proteccién o

derivadas de otros servicios de atencion.

2. Introduccion

La opresion por género ha mermado histéricamente algunas de las capacidades
de las mujeres, hemos sido educadas tradicionalmente en la dependencia, en la fusiéon
con otras personas como describe Marcela Lagarde (2005), este proceso de aprendizaje
en la dependencia es contrario al aprendizaje de la autonomia. Se nos han impuesto
unos mandatos de género que han subordinado nuestro papel en la sociedad a las
necesidades y ambiciones de los varones. Esta subordinacion ha sido comun en la
mayoria de las sociedades y se le ha denominado Patriarcado. El sistema patriarcal es
considerado desde la perspectiva feminista como el origen de la violencia contra las
mujeres. La violencia seria la punta del iceberg de este sistema de control y dominacion,
un sistema que ha normalizado la discriminacion y el maltrato a las mujeres. En la
literatura especializada, se describe como dicho sistema lo impregna todo, la cultura, las
relaciones, el pensamiento, la identidad... conformandose asi, una estructura social
compleja de cambiar. La violencia de género en las relaciones de pareja ha resultado el

contexto donde lo “privado” daba legitimidad al maltrato y a la dominacion de la mujer.

La (re)construccion de la autonomia de las mujeres supone un giro a los
mandatos de género de este sistema de control, una transformacién en la que
observarnos y observar lo que nos rodea, comprender lo complejo de las relaciones de
género y asi transformarlo para avanzar hacia una sociedad feminista, una sociedad

igualitaria para ambos sexos.

Este proceso de reconstruccion de la autonomia desde una perspectiva feminista
es un trabajo que nos compete a todas y a todos, se necesita de la transversalidad de

la mirada de género en los diferentes agentes e instituciones que han de prevenir y
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atender la violencia machista. Este proceso no depende pues uUnicamente de las

mujeres, es un trabajo conjunto de toda la sociedad.

Son muchos los aspectos a tomar en cuenta en la promocién de la autonomia
en mujeres supervivientes de la violencia de género. Mi propuesta es abordar la
reconstruccion de la autonomia de las mujeres que han sido maltratadas por sus parejas
0 exparejas, desde el contexto en el que me ubico, los Servicios Sociales de Base,
analizando su papel como potenciador o limitante del proceso de reconstruccion de la

autonomia.

En primer lugar, se ha revisado y analizado la bibliografia en referencia a la
construccion del género, la definicion y tipologias de violencia de género, los modelos
explicativos, el proceso de reconstruccion de la autonomia desde diferentes
perspectivas y la reconstruccion del sujeto. Posteriormente, los recursos existentes y la
praxis de los y las profesionales que atienden a mujeres victimas de maltrato,

especialmente desde el contexto de Servicios Sociales.

3. Justificacion

Los datos del Ministerio de Sanidad, Servicios sociales e Igualdad espafiol nos
facilitan unas cifras muy elevadas de victimas mortales por violencia de género, el 2017
finaliza con un total de 47 mujeres, 3 mas que el ano anterior. En los ultimos 10 afos
hacen un total de 637 asesinadas por hombres que mantenian o habian mantenido una

relacion sentimental con ellas.

Los datos oficiales corresponden a feminicidios intimos o como se denomina en
Espana en la Ley Organica 1/2004 de proteccion contra la violencia de género, los
realizados por la pareja o la expareja. Si bien, la violencia de género no sélo se limita a
la violencia en el seno de la pareja. Asi, en la definicion de Organismos internacionales
como la CEDAW, la ONU o el Convenio de Estambul (2011), el concepto de violencia
contra las mujeres se extiende a las victimas de la violencia, victimas de la trata, de la
prostitucion, mujeres victimas de violencia desarrollada por algun familiar, los y las
menores asesinados en relaciones de violencia de género, etc. Si sumamos estas
victimas, las cifras se multiplican. En el portal web feminicidio.net se recogen las cifras
oficiales de feminicidios intimos y las no oficiales, que suman durante en el afio 2017,
doce casos mas en el caso de los realizados por sus parejas o exparejas, siete de ellos
no oficiales que indica que estan siendo investigados por parte del Ministerio, los cinco
restantes no se proporciona el motivo, cuatro mas de victimas menores, catorce

8



El proceso de reconstruccion de la autonomia de las mujeres supervivientes de la violencia de género. El papel del
Trabajo Social.

realizados por familiares, seis casos de mujeres asesinadas por el desempefio de
prostitucion, uno de ellos feminicidio transexual, asi hasta sumar 105 feminicidios. Las
cifras oficiales, por tanto, contabilizan los datos de feminicidios realizados por la persona
que ha sido su pareja o expareja, sin contar con los/as menores y otras victimas mortales

de la violencia contra las mujeres, siguiendo la definicion de la Ley Organica 1/2004.

Mas cifras, segun el Observatorio de Violencia de Genero del Poder Judicial el
afno 2017 termina con 166 260 denuncias en total en el Estado espafiol con 26 044

6rdenes de proteccion adoptadas de las 38 041 incoadas.

En la Comunidad Valenciana se han sumado 22 727 denuncias y se han
adoptado un total de 4961 ordenes de proteccién y medidas, de las cuales 1996 han
sido en la provincia de Alicante. En la Comunidad Valenciana se encuentra la tasa mas
alta de victimas de violencia de género, 85 por cada 10 000 mujeres al igual que en

Murcia y en las Islas Baleares (Consejo General del Poder Judicial, 2017).

Es un hecho que las cifras de denuncias, medidas de proteccién y principalmente
de victimas mortales, tiene relevancia en los medios de comunicacion, el sistema
patriarcal que lo permite, menos. Esta invisibilidad puede ser extensible a la sociedad
en general, a las instituciones y a la politica. Que el numero de denuncias y 6rdenes de
proteccién que se han registrado en 2017 sea mayor que en afio 2016, es el reflejo de
las muchas mujeres que siguen viviendo una situacién de violencia de género en nuestro
pais y de la necesidad de ser mas eficientes en su prevencion y en su atencion. Vivas

nos queremos como dice el movimiento?.

En mi trabajo profesional como trabajadora social en una Administracién Local,
atiendo a mujeres supervivientes de la violencia de género que han interpuesto denuncia
y tienen orden de alejamiento vigente o no, mujeres que no han interpuesto denuncia
pero que han decidido dejar la relacion de violencia, o que se encuentran inmersas en
una relacion de maltrato y solicitan orientacion y asesoramiento social para abandonar
la relacién. Asimismo, acuden mujeres para realizar cualquier otro tipo de demanda
social y durante las entrevistas se detecta que estan viviendo o han vivido una relacion

de violencia continuada en la pareja o expareja. En las memorias anuales que

L #vivasnosqueremos fue la consigna utilizada en la movilizacién promovida por diferentes
colectivos feministas en Argentina, fue la consigna posterior a la viral #niunamenos para
protestar por los feminicidios en el pais y que alcanzé una relevancia internacional.
(http://vivasnosqueremos.com.ar/)
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realizamos en el Departamento tenemos registradas 47 mujeres victimas de violencia
de género atendidas desde atencion social (trabajadora social) y 200 intervenciones
derivadas de esta atencion (citas y visitas domiciliarias). En el municipio donde trabajo
(20 804 habitantes), hay activas 45 6rdenes de alejamiento vigentes (datos septiembre
2017). Se ha de tener en cuenta en la Administracion Local no cuenta con Servicios
Sociales especificos de atencion a victimas de violencia de género y se asume su
atencion desde los Servicios Sociales generales, lo cual supone un numero de
intervenciones y de seguimientos minimos con cada victima que acude tras la denuncia

o el abandono del agresor.

El contexto demografico en el que se situa el estudio es una poblacion alicantina,
costera, turistica, con una poblacion oficial de 20 804 habitantes (INE, 2017), 10 491
hombres y 10 313 mujeres. Segun informacién del Padrén de Habitantes la cifra es
mucho mayor ya que gran parte de la poblacidon es residente extranjera, no
empadronada o proveniente de otras regiones del pais que reside en el municipio gran
parte del afio y que no se empadrona por diferentes razones, es la llamada poblacién

flotante.

El contexto profesional e institucional en el que me ubico es en el Departamento
de Politica social de una Administracion Local. Los/las profesionales ubicados/as en
este Departamento provienen de distintas disciplinas del area social, cuatro
trabajadores/as sociales, una asesora juridica, dos educadores, una psicéloga, un
pedagogo, un técnico de accioén social, tres auxiliares administrativas, seis auxiliares de
hogar y una trabajadora familiar. De las profesionales mencionadas, principalmente una
asesora juridica realiza la atencion juridica a las mujeres victimas y una trabajadora
social con formacién en violencia de género, el asesoramiento social. Ninguna de las
profesionales se centra exclusivamente en la atencion a las victimas ni forma parte de
un servicio especifico de atencion a las victimas de la violencia de género, sino que se
asume dicha funciéon como parte de la atencion primaria del Equipo social de Base. No
se dispone de atencion psicoldgica especializada en violencia de género. Hace
aproximadamente tres afos se disponia de una trabajadora social a tiempo completo
que atendia a las mujeres victimas de violencia y realizaba prevencion y sensibilizacion,
pero esta plaza fue amortizada y reestructurado el servicio, pasando a atenderlo de

manera parcial desde el Equipo Social de Base.

En la experiencia en intervencion social con mujeres supervivientes de violencia

de género en esta misma Administracion, las mujeres suelen iniciar un proceso de toma
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de conciencia de la relacion de maltrato antes de dejar la relacién, o tras decidir finalizar
la relacion y/o interponer una denuncia por malos tratos. Es en esta fase cuando suelen
solicitar informacion y asesoramiento en servicios publicos de atencién social o de salud,
como son el Centro de salud, Servicios sociales o Centro mujer, orientadas por la
informacion facilitada en el Juzgado de Violencia contra la Mujer, las Oficinas de
Atencién a las Victimas del Delito (OAVD) o por parte de la Policia Local. Otras veces,
desde estos mismos servicios se detecta la violencia en las relaciones de pareja al
realizar otras demandas o por la (pluri)sintomatologia de las mujeres que acuden a los
servicios de atencion primaria tanto social como sanitaria. Los Servicios Sociales suelen
ser uno de los primeros recursos, una puerta de entrada, donde se atiende, valora y
realiza un diagnéstico de la situacién, asi como se deriva a otros servicios

especializados.

Este acompanamiento puede ser clave ya que la vulnerabilidad que presentan
las mujeres atendidas es muy elevada en algunos casos (falta de recursos econémicos,
hijos/as a cargo, aislamiento social, medicalizacién...) y puede surgir la culpa,
arrepentimiento y el retorno con el agresor. Considero que estos primeros pasos en los
que se dirigen hacia una atencion profesional son el inicio hacia la reconstruccion de su
autonomia personal. Durante este proceso observado, pueden necesitar apoyos
externos (profesionales de los distintos ambitos, asociaciones, redes sociales y
familiares de las mujeres y apoyo de la comunidad) que tienen un papel relevante en la

(re)construccién de la vida de las mujeres supervivientes de este tipo de violencia.

Desde los Servicios Sociales municipales se atiende a mujeres que dan pasos
hacia la toma de control de sus vidas, mujeres que han abierto una via a su libertad.
Considero necesario realizar esta investigacién/estudio para describir y analizar cual es
la percepcion de las mujeres en cuanto a la atencion que se realiza, sobre los recursos
que se despliegan desde los Servicios Sociales municipales principalmente y en
coordinacién con otros recursos que prestan atencion, para asi contribuir a este proceso
de empoderamiento de un modo adecuado y respetuoso con los ritmos y necesidades
de las mujeres atendidas. Del mismo modo, analizar y describir si es posible trazar un
itinerario individualizado y flexible hacia la reconstruccion de la autonomia de las
mujeres supervivientes de este tipo de violencia desde los servicios sociales y otros

organismos afines.
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4. Marco teorico

El Marco de este trabajo se desarrolla a partir de los conocimientos y principios
de la Teoria feminista. La violencia de género ha sido descrita por la teoria feminista
como el mecanismo del sistema patriarcal para mantener la desigualdad entre mujeres
y hombres en nuestra sociedad actual y a lo largo de toda la historia, por tanto, este foco
es el mas adecuado para entender todos los hilos de esta realidad sin reduccionismos,
y poder dar respuestas a la violencia machista desde las distintas plataformas,

instituciones, asociaciones que trabajan en ello.

4.1. Construccion del sistema de género como germen de la violencia

El presente trabajo se centra en el estudio del proceso que se observa y se
describe por parte de las mujeres que han sufrido violencia de género. De manera
paralela, se realiza un analisis de la atencién social institucional que se presta a estas
mismas mujeres. Los tipos de violencia mas definidos en este contexto son la violencia
fisica, la sexual y la psicolégica que se lleva a cabo en las relaciones de pareja y tras
finalizar la relacion. Estas tres dimensiones estan relacionadas en lo que se ha llamado
el dano biopsicosocial de las mujeres que han sufrido o sufren maltrato por razones de
género (Vanesa Galego, 2015).

El género es una categoria de analisis de la realidad que nos permite observar
las diferencias existentes en las relaciones sociales entre mujeres y hombres, es una
construccion social y cultural que conforma nuestras identidades subjetivas (Joan Scott,
1996). Scott (1996), enumera cuatro elementos que constituyen el sistema de género:
los simbolos, los conceptos normativos que interpretan los significados de estos
simbolos, las nociones politicas, las referencias a las instituciones y a otras
organizaciones, y la identidad subjetiva. Esta construccion del género esta legitimada
por el sistema patriarcal, sistema en el cual todas y todos estamos inmersos, y cuyos
valores y creencias son transmitidos a través de distintas vias como la socializacion, un
proceso de socializacion diferencial (Esperanza Bosch, Victoria Ferrer, 2013). Su
aprendizaje a partir de los distintos agentes socializadores (familia, sistema educativo,
medios de comunicacion...) tiene su influencia en la adquisicion de distintas identidades
segun seas mujer u hombre, distintos papeles en la vida adulta, distinta distribucion

sexual del trabajo productivo y reproductivo y consecuentemente un poder desigual.
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Como describen Bosch y Ferrer:

El proceso por el que las personas aprendemos y hacemos nuestras las pautas
de comportamiento social de nuestro entorno. Una persona que no siga las
pautas de comportamiento social establecidas se habla de desviacion social.
(2013: 14).

La categoria género, describe como las relaciones entre hombres y mujeres son
relaciones de poder, poder en el sentido foucaltiano en el que “se ejerce desde
relaciones no igualitarias y que recorren el conjunto del cuerpo social (aparatos de
produccién, familias, grupos restringidos e instituciones)” (Amanda Sanchez, 2015:38).
Ademas, estas relaciones jerarquizadas organizan socialmente tanto la estructura de
toda la vida social, como el control sobre los recursos materiales, simbdlicos y el acceso
a los mismos (Scott,1996). Una desigualdad sexual entre hombres y mujeres que se ha
establecido y se ha reproducido hasta la actualidad, mermando el desarrollo de nuestras

capacidades y de nuestra autonomia.

Las consecuencias de estas relaciones desiguales se expresan a través del
proceso de socializacion diferencial, afectando, como se ha descrito, a todas las areas
de nuestra vida y entre ellas a las relaciones de pareja. Bosch y Ferrer (2013), han
desarrollado ampliamente como la definicion del amor también es un aprendizaje
diferencial entre mujeres y hombres, como los mitos y creencias alrededor del llamado
amor romantico forman parte de una socializacién desde una edad muy temprana en la
cual muchas mujeres convierten el amor, el estar enamoradas o tener una pareja en un
proyecto de vida, en una parte imprescindible de sus vidas. Esta socializacion
diferencial respecto a los proyectos de vida y en relacién con el puesto que ocupa el
amor y las relaciones de pareja en unos y otras, nos llega a través de los distintos
agentes socializadores y de los modelos normativos llamados mandatos de género
(Lagarde, 1999, 2005 cit. en Bosch y Ferrer, 2013:110), en los que se nos dicta la
propuesta patriarcal de lo que debe ser una mujer y lo que debe ser un hombre, esta
identidad que se conforma de manera genérica (Jayme y Sau, 1996; Martinez
Benlloch,1998, cit. en Bosch y Ferrer, 2013:110) y que es el germen de la violencia de

género (Bosch y Ferrer, 2013).
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4.1.1 Definicion de violencia de género en el contexto nacional e

internacional

La violencia de género ha ido tomando su importancia en los organismos
internacionales dando pasos para identificarla, definirla, atender a sus victimas vy
prevenirla en el conjunto de la sociedad. En este contexto internacional destaca la
Convencion sobre todas las formas de discriminacion sobre la Mujer en 1979 (CEDAW),

que definioé la discriminacién hacia las mujeres de este modo:

A los efectos de la presente Convencion, la expresion "discriminacion contra la
mujer" denotara toda distincién, exclusién o restriccion basada en el sexo que
tenga por objeto o por resultado menoscabar o anular el reconocimiento, goce o
ejercicio por la mujer, independientemente de su estado civil, sobre la base de la
igualdad del hombre y la mujer, de los derechos humanos y las libertades
fundamentales en las esferas politica, econémica, social, cultural y civil o en

cualquier otra esfera. (ONU,1979)

Posteriormente, en la Resolucion de la Asamblea General 48/104 de la ONU en
1994, se expone que la violencia contra las mujeres es “un acto de violencia basado en
el género que tiene como resultado posible o real un daro fisico, sexual o psicolégico,
incluidas las amenazas, la coercion o la privacion arbitraria de la libertad, ya sea que
ocurra en la vida publica o en la vida privada”. Dicha Resolucion define tres tipos de

violencia:

La violencia fisica, la sexual y la psicoldgica en la familia, incluidos los golpes, el
abuso sexual de las nifias en el hogar, la violencia relacionada con la dote, la
violacion por el marido, la mutilacion genital y otras practicas tradicionales que
atentan contra la mujer, la violencia ejercida por personas distintas del marido y

la violencia relacionada con la explotacion. (ONU, 1994)

La violencia de género sobre la mujer ejercida en las relaciones de pareja es la
propuesta de la investigacion seleccionada. Este tipo de violencia vendria amparada en
la Ley Organica Espanola 1/2004 de medidas de proteccién integral contra la violencia
de género, ya que dicha ley recoge la violencia ejercida del hombre sobre la mujer en
las relaciones conyugales o analogas. Si bien, como se ha visto, la definicién de la
violencia de género es mas amplia en el contexto internacional. La ONU continua su

definicion de este modo:
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La violencia fisica, sexual y psicoldgica al nivel de la comunidad en general,
incluidas las violaciones, los abusos sexuales, el hostigamiento y la intimidacién
sexual en el trabajo, en instituciones educacionales y en otros ambitos, el trafico

de mujeres y la prostitucion forzada. (ONU, 1994)

Mas adelante, el Consejo de Europa emitié una Recomendacién a los Estados
Miembros sobre la proteccién de la mujer contra la violencia, en la que afirma que esta

violencia se ha de entender de este modo:

Cualquier acto violento por razén de género que resulta o podria resultar, en dafio
fisico, sexual o psicolégico o en el sufrimiento de la mujer, incluyendo las
amenazas de realizar tales actos, coaccion o la privacion arbitraria de libertad,

produciéndose éstos en la vida publica o privada. (Consejo de Europa, 2002)

En 2011, se avanzo6 con el acuerdo del Convenio de Estambul el tratado
mas importante a nivel internacional y primer instrumento vinculante en el ambito
europeo. En Espafia entrd en vigor en 2014. En él se determina que la violencia
contra las mujeres es una violacion de los derechos humanos:

Por “violencia contra las mujeres” se debera entender una violaciéon de los
derechos humanos y una forma de discriminacion contra las mujeres, y designara
todos los actos de violencia basados en el género que implican o pueden implicar
para las mujeres dafios o sufrimientos de naturaleza fisica, sexual, psicoldgica o
econdmica, incluidas las amenazas de realizar dichos actos, la coaccién o la
privacion arbitraria de libertad, en la vida publica o privada; (Consejo de Europa,

2011)

Estas definiciones de la violencia de género de las distintas instituciones
internacionales no se ven reflejadas en la Ley espafola de Proteccién Integral contra la
violencia de género 1/2004, no son su ambito de actuacién, unicamente regula la
violencia ejercida del vardn hacia la mujer en relaciones que sean o hayan sido analogas

a la conyugal. En el articulo 1 de la citada Ley se expone de la siguiente manera:

1. La presente Ley tiene por objeto actuar contra la violencia que, como
manifestacion de la discriminacion, la situacion de desigualdad y las relaciones

de poder de los hombres sobre las mujeres, se ejerce sobre éstas por parte de
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quienes sean o hayan sido sus conyuges o de quienes estén o hayan estado

ligados a ellas por relaciones similares de afectividad, aun sin convivencia.

2. Por esta ley se establecen medidas de proteccion integral cuya finalidad es
prevenir, sancionar y erradicar esta violencia y prestar asistencia a las mujeres,
a sus hijos menores y a los menores sujetos a su tutela, o guarda y custodia,

victimas de esta violencia.

3. La violencia de género a que se refiere la presente Ley comprende todo acto
de violencia fisica y psicolégica, incluidas las agresiones a la libertad sexual, las

amenazas, las coacciones o la privacién arbitraria de libertad (BOE).

Ademas de las leyes internacionales y estatales contamos con la Ley autondmica
7/2012 de 23 de noviembre, sobre la violencia contra la mujer en el ambito de la

Comunidad Valenciana. En su art. 2, define la violencia sobre la mujer:

Art.2 Concepto de la violencia sobre la mujer. A los efectos de esta ley, se
entiende por violencia sobre la mujer todo comportamiento de acciéon u omision
por el que un hombre inflige en la mujer dafios fisicos, sexuales y/o psicologicos,
basado en la pertenencia de ésta al sexo femenino, como resultado de la
situacion de desigualdad y de las relaciones de poder de los hombres sobre las
mujeres; asi como las amenazas de tales actos, la coaccion o la privacion
arbitraria de libertad, tanto si se producen en la vida publica como en la privada
(BOE).

De este modo, amplia el concepto de violencia de género de la ley estatal no
reduciéndola al ambito de las relaciones de pareja o expareja. En esta misma linea, el
Sindic de Greuges de la Comunidad Valenciana emitié un informe sobre la violencia de
género en el afio 2017 en el que realiza la recomendacién a la Delegacion Especial del
Gobierno contra la violencia de género, que adecue la definiciéon de violencia de género
a la de los organismos internacionales y distintas normativas autonémicas (Sindic de
Greuges,2017).

A continuacion, vamos a definir mas ampliamente la violencia fisica, psicologica
y sexual contra las mujeres en las relaciones de pareja, y sus consecuencias:

- Violencia fisica se refiere a dano fisico realizado por el cényuge, pareja,
companero, hacia la mujer. Implica golpes, empujones, zarandeos, patadas,
que puedan producir una lesién fisica en la mujer. Este tipo de violencia ha
sido el acto menos cuestionado a la hora de reconocer la violencia continuada
que se ejerce contra las mujeres. La primera evidencia es que la violencia

fisica puede tener consecuencias mortales como puede ser el asesinato o el
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suicidio. La violencia fisica tiene consecuencias fatales en la salud de las
mujeres, lesiones de distinta gravedad, patologias fisicas y psicologias, etc.,
de hecho, la Organizacién Mundial de la Salud? (OMS) estima que entre el
42% de las mujeres que sufren violencia pueden presentar lesiones por dicha
causa, ademas que es mas probable que se predispongan a cefaleas,
lumbalgias, dolores abdominales, fibromialgia, trastornos gastrointestinales,
limitaciones de la movilidad y un estado de salud precario en general. Se han
desarrollado indicadores por el Banco Mundial y por la Organizacién Mundial
de la Salud como el AVISA, que mide los “Afios de vida Saludable”. Este
indicador esta aplicado para medir el impacto que tiene el maltrato en la salud
publica. Segun este indicador se estima que un 55% de pérdida de afos
saludables para las mujeres que sufren violencia fisica y un 45% para las
mujeres que sufren violencia psicoldgica (Vanesa Galego, 2015).

Asimismo, los datos de la Macroencuesta sobre la violencia contra la mujer
en 2015 realizada por el Ministerio de Igualdad, nos deja datos como que una
de diez mujeres ha sufrido violencia fisica por alguna de sus parejas (10,7%)
y en el caso de las mujeres nacidas en el extranjero un 14,1% de las
encuestadas. Este tipo de violencia esta definido por episodios en que han
sufrido golpes, empujones, les han agarrado del pelo, les han abofeteado o
tirado algo que pudiese hacerle dafo, les han dado patadas, arrastrado o
pegado, les han intentado asfixiar o quemar, les han amenazado con usar o
ha usado un arma para ello. (Ministerio de Igualdad, 2015)

- Violencia psicolégica. Victoria A. Ferrer (2010), define la violencia psicoldgica
como actos o comportamientos intencionados que se ejercen por parte del
agresor y que producen una desvalorizacion, un sufrimiento a las mujeres
gue la padecen como pueden ser el uso de la ridiculizacién, la humillacion,
los celos, el aislamiento, el control econdmico, las amenazas , los insultos,
amenazas verbales de maltrato, dafo o tortura dirigida a la mujer o hacia sus
hijos/as, familiares, amigos/as, destruccion de dafos personales de la mujer
(Ferrer, 2010:46).

Las definiciones van ampliandose, por ejemplo, la Macroencuesta realizada
por parte del Ministerio de Igualdad distingue entre violencia psicolégica de

control, emocional y econdémica. La violencia psicolégica de control se

2 Consulta en su web //who.int.es en 2017.
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incrementa a un 36,2% de mujeres que manifiestan haber recibido este tipo
de violencia por alguna de sus exparejas, incrementandose en dos puntos en
el caso de las mujeres mas jovenes (16-24 afos), y en el caso de las mujeres
nacidas en otro pais aumentaba a un 47,5% de las mujeres encuestadas. La
violencia psicoldgica de control se caracteriza, segun la encuesta, por tratar
de impedir la relacion con amigos/as y familiares, insistir en saber donde se
encuentra, ignorarla o tratarle con indiferencia, enfadarse si hablaba con otra
persona, especialmente con otro hombre, deber pedir permiso para realizar
algun tipo de gestion, etc. La violencia psicolégica emocional se caracteriza
porque las mujeres son insultadas, humilladas o menospreciadas,
intimidadas, amenazadas directamente o amenazadas con hacer dano a
alguien importante para ellas. En este caso, el 31,5% de las mujeres
manifestaban haber sufrido este tipo de violencia por alguna de sus
exparejas, un 40,5% en el caso de las mujeres nacidas en un pais extranjero.
Por ultimo, la violencia econdmica, ya definida previamente, se reflejaba en
un 16,8% de las mujeres encuestadas en referencia a alguna de sus
exparejas (Ministerio de Igualdad, 2015).

La violencia sexual, segun la OMS, es responsable de problemas
ginecologicos, embarazados no deseados, abortos involuntarios,
enfermedades de transmisiéon sexual, VIH. La violencia en la fase de
embarazo de la mujer aumenta la probabilidad de abortos involuntarios,
muerte fetal, parto prematuro, bebes con bajo peso, etc. La Macroencuesta
del 2015 recoge que en Espafia la violencia de tipo sexual afecta a un 13,3
% de las mujeres encuestadas, que han sufrido este tipo de violencia por sus

exparejas y un 20,1 % de las mujeres nacidas en el extranjero.

Ademas, la violencia de género también tiene graves consecuencias en el ambito

social como veremos posteriormente, como puede ser la pérdida del empleo, el

absentismo laboral, el aislamiento social (nomasvg.com).

Hay que afadir que la violencia de género esta asentada en nuestra sociedad

en otras formas de violencia incluidas también en lo que se considera violencia por

razones de género. Otros autores/as coinciden en sefialar estas distintas formas de

violencia: la violencia estructural, violencia social, violencia espiritual, violencia

simbdlica, violencia institucional, econémica (Barragan, 2006 cit. en Esperanza Bosch,

Victoria Ferrer, Aina Ferreiro, Capilla Navarro, 2013:247-248). Es necesario profundizar

en la violencia llamada institucional, ya que el estudio se realiza en referencia a la

18



El proceso de reconstruccion de la autonomia de las mujeres supervivientes de la violencia de género. El papel del
Trabajo Social.

atencién a las mujeres supervivientes de la violencia de género desde una institucion
publica, los Servicios Sociales de una Administracion Local. La violencia institucional no
es mencionada en las normativas estatales o autondmicas vigentes. En 1993, en la
Declaracion sobre la eliminacion de la violencia contra la mujer de la Asamblea General
de Naciones Unidas, se identificé como una de las formas de violencia fisica, psicolégica
y sexual era la violencia que perpetraba y toleraba el Estado. De hecho, el movimiento
feminista ha identificado como el Estado puede tener un papel perpetuador del sistema
patriarcal. En el andlisis de la violencia de género se suele poner el foco en las mujeres
victimas y en los agresores, pero como afirma Encarna Bodelon, “E/ Estado y sus
autoridades pueden ser directa e indirectamente responsables de variadas formas de
violencia de género” (Bodeldn, 2014:132). La violencia institucional no solo puede venir
propiamente de sus agentes que ejerzan la violencia fisica, psiquica y sexual sino por
“la responsabilidad que tiene el Estado en la prevencién, sancién y erradicacion de la

violencia de género” (Bodeldn, 2014: 132).
A continuacion, citamos la definicion que recogen las siguientes autoras:

Uso de un doble codigo por el que se legitima alguna forma o expresion de
violencia mientras se lucha contra otras formas de ésta; también la omisién de
actuaciones contra la violencia constituye una forma de violencia (Bosch, Ferrer,
Ferreiro, Navarro, 2013:247).

4.1.2 Los modelos explicativos de la violencia de género.

La violencia de género es un hecho complejo en el que se ha de tener en cuenta
lo estructural y multifactorial del fendmeno. Es por ello, que los modelos explicativos de
la violencia de género tienden a ser también multicausales y no centrados en la persona.
El llamado modelo ecolégico incorpora esta multifactorialidad en el que se tiene en
cuenta los distintos sistemas en los que nos movemos: macrosistema, exosistema,
microsistema e historia personal (Carmen Vives, 2011). Esta multifactorialidad también
forma parte del modelo piramidal propuesto por Bosch, Ferrer, Ferreiro y Navarro (2013)
como explicacion de la violencia y que pretende ser un marco que recoja todos los tipos
de violencia contra las mujeres dentro de los modelos ecolégicos. Lo definen como
piramidal ya que consta de cinco escalones en cuya base se encuentra el sistema
patriarcal o el patriarcado comun a todas las sociedades, en un siguiente nivel los
modelos de socializacién de género, la llamada socializacién diferencial por la se
transmite ese sustrato patriarcal. El siguiente escaldn son las Expectativas de control,

el mecanismo de control, donde se ejerce el poder sobre las mujeres legitimado por el
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macrosistema, el patriarcado y por la socializacion de género. En cuarto estadio se
encuentran los eventos desencadenantes de esta violencia, estos eventos pueden ser
variados y tienen como papel no perder el control sobre la/s mujer/es y poder
representar su rol de masculinidad atrofiada como lo denominan las autoras. El ultimo
estadio seria el estallido de la violencia, en el que el agresor llevaria a cabo de diferentes
maneras los tipos de violencia fisica, psicologica, sexual que hemos ido viendo (Bosch,
Ferrer, Ferreiro, Navarro, 2013:251-296).

4.2 Trabajo social feminista.

El Trabajo Social es una disciplina dentro de las ciencias sociales. Su Ultima
definicion consensuada en el Comité Ejecutivo de la Federaciéon internacional de
Trabajadores Sociales y la Junta de la Asociacién Internacional de Escuelas de Trabajo
Social en 2014 fue la siguiente:

El Trabajo social es una profesion basada en la practica y una disciplina
académica que promueve el cambio y el desarrollo social, la cohesion social, y el
fortalecimiento y la liberacién de las personas. Los principios de la justicia social,
los derechos humanos, la responsabilidad colectiva y el respeto a la diversidad
son fundamentales para el trabajo social. Respaldada por las teorias del trabajo
social, las ciencias sociales, las humanidades y los conocimientos indigenas, el
trabajo social involucra a las personas y las estructuras para hacer frente a
desafios de la vida y aumentar el bienestar (Consejo General de Trabajo Social,
2014).

El Trabajo social es uno de los &mbitos de intervencién para la atencion a las
mujeres que pasan 0 estdn pasando por una situacién de violencia de género.
Penyarroja (2016), describe y recopila argumentos sobre el Trabajo social feminista,

para ello cita a M. Himelda Ramirez y Juan Carlos Goémez (2007):

La disciplina del Trabajo Social [...] se fundamenta en un conocimiento critico
acumulado acerca de la condicién de las mujeres y el género, como una categoria
analitica que explica la construccion social y cultural de las diferencias sexuales
(Ramirez y Gémez, 2007:99 cit. en Aina Penyarroja, 2016:60).

Las y los trabajadoras/es sociales insertas/os en un sistema patriarcal también
hemos podido perpetuar modelos sexistas desde la practica profesional. Fundadoras de
la disciplina como lo son Mary Richmond o Jane Adams estuvieron vinculadas al
movimiento feminista y sufragista, pero en cambio la profesion carece en muchos

aspectos de perspectiva de género (Ainhoa Berasaluze, 2009:138). Autoras como
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Patricia Fernandez y Beatriz Esteban (2016), han tratado de vincular la teoria feminista
y el trabajo social redefiniendo el llamado Trabajo social Feminista, valorando que los
valores y principios del Trabajo social son analogos o coherentes con los valores y

principios de la Teoria Feminista:

Los preceptos procedentes de teorias feministas son coherentes con los valores
y principios por los que, apuesta el Trabajo social, entre los que se encuentra el
reconocimiento de la singularidad de los individuos en su contexto social, la
necesidad de compromiso del usuario con respecto a su autodeterminacion, la
participacion de estos en su propio proceso, Yy la lucha contra la desigualdad y la
injusticia social. En base a ello las relaciones sociales desigualitarias y las
muestras sexistas no deben ser Unicamente sometidas al escrutinio sino también
transformadas hacia un marco igualitario. Este es el punto de partida de la
necesidad de redefinicién de nuestra profesion. ¢Acaso los y las profesionales
del trabajo social llevamos a cabo acciones de visibilizaciéon efectiva y

transformacion social en cuestiones de género? (Ferndndez, Esteban, 2016:6)

4.2.1 Trabajo social y violencia de género

La disciplina del Trabajo Social ha desempefiado su profesion principalmente
inserta en la red publica de Servicios Sociales que conforma uno de los pilares del
Estado de Bienestar. Se ha distribuido en dos niveles, los Servicios sociales generales
y los Servicios sociales especializados. La atencion social a las mujeres que han sufrido
violencia de género tiene lugar principalmente en este contexto institucional como se
describe en el art. 14 de la Ley Organica 1/2004 sobre el derecho de las victimas a la

asistencia social:

1. Las mujeres victimas de violencia de género tienen derecho a servicios
sociales de atencion, de emergencia, de apoyo y acogida y de recuperacion
integral. La organizacion de estos servicios por parte de las Comunidades
Auténomas y las Corporaciones Locales respondera a los principios de atencién
permanente, actuaciébn urgente, especializacibn de prestaciones vy

multidisciplinariedad profesional (LOI 1/2004).

Asimismo, en el art. 54 de la Ley 7/2012 integral contra la violencia sobre la mujer
en el &mbito de la Comunidad Valenciana, garantiza la atencién psicosocial a las
victimas de forma gratuita, y establece que su prestacion se integrara en la asistencia y
atencion especializada, procurando la recuperacion psicoldgica y social de las victimas

para alcanzar su autonomia.
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Para finalizar, la normativa autonomica, la Ley 5/1997 de la Generalitat

Valenciana que regula el Sistema de Servicios Sociales en el &mbito autonémico, en el

art.24:

Se proporcionara la atencién necesaria a aquellas mujeres que se encuentren
en situacion de riesgo por malos tratos, carencia de apoyo familiar, ausencia de
recursos personales u otras circunstancias (DOCV,1997).

La normativa recoge una serie de obligaciones que se deben desarrollar
en los Servicios Sociales generales y especializados. Los centros de atencion
especializada corresponden a los Centros Mujer que se ubican en nucleos
importantes de poblacion y dan servicio a todos los municipios cercanos. Los
Centros Mujer ademas de la atencién social, psicolégica y juridica especializada,
las profesionales son las que tienen la competencia de derivar en caso de peligro
0 necesidad a un Centro Residencial para mujeres que han sufrido violencia de
género. Actualmente, los Centros Mujer son servicios publicos de gestion
privada. Los Servicios Sociales de ambito local o mancomunado pueden tener
un servicio especializado de atencién a la violencia de género que atienda las
principales demandas de las mujeres en el ambito social, psicolégico y juridico.
Disponer de un servicio especializado integrado en los Servicios Sociales
municipales depende normalmente de la demanda de dicho servicio, de la

voluntad politica, y de las y los profesionales que integran Servicios Sociales.
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5. Estado de la cuestion

5.1 Definiendo la autonomia: El desarrollo de la autonomia personal y

la autonomia relacional

El diccionario Maria Moliner (3° edicién, 2007) en referencia al concepto
autonomia relacionada con las personas, se define como “facultad para gobernar las
propias acciones, sin depender del otro”. Incluye independencia y libertad como

conceptos similares.

El concepto de autonomia, amplio y abstracto, se ha desarrollado desde distintas
perspectivas, la filosofia, el derecho, la psicologia y desde la teoria feminista. Segun
Silvina Alvarez (2015), el concepto engloba unos valores y principios los cuales recogen
una idea de emancipacion de las personas, de libertad individual y de responsabilidad
de las elecciones que realizamos. Construir la autonomia implica un rechazo al modelo

de dominacién (Silvina Alvarez, 2015).

Carlos Nino (1986) en su obra Etica y Derechos Humanos, aunque no desde una
perspectiva feminista, define el desarrollo de la autonomia individual y personal como la
capacidad de elegir planes de vida, la autonomia es vista como las oportunidades a
nuestro alcance para llevar un estilo de vida acorde a nuestras preferencias. Para dar
cobertura a esta autonomia personal, los seres humanos deben tener acceso a recursos
materiales, intelectuales, econdmicos y tener la capacidad de elegir entre los diferentes
planes de vida. Nino establece prerrequisitos para que se pueda llevar a cabo la
autonomia personal: tener una variada libertad de expresién de ideas y actitudes de
distinto indole (politico, artistico...), una amplia libertad de desarrollo de la vida que se
considera privada, afectiva, sexual, familiar, la libertad de asociacién con otras personas,
la participacion social y comunitaria para poder llevar a cabo nuestros planes de vida, el
acceso a recursos econdomicos a través normalmente de un trabajo remunerado (que no
limite nuestra necesidad de tiempo de ocio), la libertad de movimientos, la necesidad de
seguridad personal y por tanto la integridad fisica y psiquica (Nino, 1986). Pone el foco

no en lo individual, sino en lo externo, en lo econdmico y en lo relacional.

Por su parte, Joseph Raz (1986, cit. Alvarez, 2015), introduce otro aspecto
importante sobre la autonomia personal y es que, segun este autor, para ejercer la
autonomia debe existir un abanico de opciones suficientes que sean relevantes para la

persona. Silas opciones son insuficientes, no se daran las condiciones para poder elegir
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las preferencias sobre tu vida. Estas opciones son externas al sujeto y necesitan ser
valoradas para determinar si se dan las condiciones para desarrollar la autonomia
personal (Alvarez, 2015). En un contexto de pobreza, o en paises donde no hay
democracia, la capacidad de elegir y las posibles opciones de vida son muy reducidas,
es algo que puede resultar evidente, si bien ante la incipiente situacién de desigualdad
de paises desarrollados, es valorable si en paises como el nuestro el abanico de
opciones posible esta al alcance de todas las personas, y si el sistema de Bienestar
social establecido, avanza hacia el desarrollo de nuestra autonomia o por el contrario
tiende a mermar derechos y capacidades. Este hecho, en el que se pueden solapar en
las personas distintas categorias de analisis como nacionalidad, género, clase, es lo
que identifico Kimberley Crenshaw (1989) como interseccionalidad, lo cual crea diversos
niveles de discriminacion en las personas siempre agravado por la categoria género. En
resumen, el autor afirma que debemos tener las capacidades y oportunidades
suficientes, teniendo en cuenta el contexto en el que vivamos para asi favorecer el
desarrollo de la autonomia, y afnadiriamos, teniendo en cuenta las intersecciones que

pueden confluir en las mujeres en cualquier lugar del mundo.

Silvina Alvarez (2015) enmarca el desarrollo de la autonomia en su articulo sobre
La Autonomia personal y la Autonomia relacional. Esta autora describe los elementos
necesarios para ejercer la autonomia personal, y para ello se nutre de la literatura
feminista que trata la llamada autonomia relacional, es decir, el contexto de relaciones
en el que nos movemos y podemos “posicionarnos, definirnos, y decidir cual es nuestra
propia disposicién en ese marco” (Alvarez, 2015:18), fundamental para tener en cuenta
esta supuesta “libre eleccion” de nuestros planes de vida que describe Nino (1986) o la
necesidad de alternativas suficientes de vida que plantea Raz(1986, cit. Alvarez, 201 5).
Segun el articulo esta autora, las personas construimos nuestra autonomia en la
socializacion, con el contacto con otras personas aprendemos socialmente actitudes y
comportamientos desde la infancia. Esta autora resume la vision de Marina Oshana

(2005) sobre lo que aportan las relaciones a la autonomia personal:

Oshana afirma que la persona auténoma debe ser consciente de la influencia
que ejercen sobre ella — tanto que puede condicionar o disminuir su propia
autonomia- las relaciones sociales que ayudan a perfilar su identidad. Esta
condiciéon de Oshana esta abocada a dejar fuera de la esfera de autonomia
numerosas decisiones individuales de quienes se han visto sometidas a procesos
de socializacion mas restrictivos de la libertad (Marina Oshana, 2005:94 cit.
Alvarez, 2015:22).
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Dentro de esta socializacion “restrictiva” enmarcariamos el aprendizaje de la no-
autonomia de las mujeres, su limitacién en la puesta en marcha en un sistema patriarcal.
Desde la teoria feminista se ha sefalado que esta socializacién ademas es diferencial
como hemos visto anteriormente. Bosch y Ferrer (2013), plantean que las
desigualdades sexuales, a través de un proceso de aprendizaje de comportamientos
deseables desagregados por sexo y de transmisién de valores patriarcales, otorgan un
valor de inferioridad a los valores, comportamientos, tareas tipificadas como del sexo

femenino reforzandose su papel como la Alteridad, lo otro.

De manera analoga, Alimudena Hernando (2013) diferencia entre una autonomia
de tipo relacional o colectiva, frente a una identidad de tipo individual tipica de la

masculinidad hegemonica:

Una idea de si s6lo en tanto que partes de una unidad mayor que es el propio
grupo, lo que aumenta la sensacion de seguridad y potencia frente a una
naturaleza que no controlan en ninguna medida. Esta identidad deriva de la
incapacidad para concebirse a uno mismo fuera de las relaciones en las que se
inserta (Almudena Hernando, 2013:67 cit. Irma Colanzi, 2015:14).

Reconocer esta identidad relacional y colectiva como mujeres en una sociedad
patriarcal, ha sido y sigue siendo, el camino para poder reconocernos como sujetos y

ser personas plenas de derechos (Colanzi, 2015).

Finalmente Galego (2015), desde una perspectiva mas psicoldgica, nos deja un

analisis sobre la autonomia personal como necesidad psicoldgica basica:

La autonomia se convierte en una caracteristica esencial de la conducta
autodeterminada y guarda una estrecha relacion con la dimensién individual del

empoderamiento (Galego 2015:74).

Segun esta autora, el desarrollo de la autonomia se explica a través de dos
teorias principales, la teoria de la autodeterminacioén y la teoria de la necesidad humana.
La conducta autodeterminada, como parte de la definicion de la construccién de la
autonomia personal recogida en la tesis de Galego, implica autorregulaciéon del
comportamiento, es decir que nuestras acciones se realicen conscientemente y con
autoconocimiento. Establece 4 estilos de autorregulacion que seria positivos para
mujeres que sufren violencia de género: la busqueda de apoyo profesional y el apoyo
en vinculos interpersonales, las rupturas temporales, la solicitud de orden de alejamiento
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o denuncia y las rupturas permanentes (Galego, 2015). Desde esta perspectiva, estos
podrian ser los comienzos trazables hacia la autonomia de mujeres que han sufrido

maltrato.

Resumiendo, para desarrollar la autonomia personal, relacional y colectiva,
hemos de introducir el enfoque de género, que debe ser la referencia para el proceso
de la autonomia de las mujeres en todos los niveles descritos, es decir, hay que tener
en cuenta que nuestro contexto es patriarcal y que este sistema ha construido unas
relaciones de poder que hay que transformar y hacerlas igualitarias entre sexos. Por
tanto, no podemos atender, intervenir, apoyar, acompafar el proceso de autonomia de
las mujeres que han sido supervivientes de una relacion de maltrato, sin ahondar, sin
comprender los multiples procesos implicitos para que esta autonomia se afinque en las
mujeres, en los hombres, en la sociedad y en los distintos ambitos que se han ido

mencionando.

5.2 El proceso hacia la construccion de la autonomia desde una

perspectiva feminista

El feminismo ha analizado como se reproduce este aprendizaje que conforma
nuestra identidad como mujeres. Nuestra identidad de género ha sido construida a partir
del aprendizaje de valores, creencias y comportamientos diferenciados que han limitado
nuestra autonomia. Los feminismos han evolucionado de manera diversa, hacia la
defensa de lo femenino o en direccidn hacia una identidad mas alla del género, como
es el caso del Cyborg de Haraway o la llamada identidad némada (Diana Fernandez,
201:2015).

Nos interesa la visién feminista que tiene Marcela Lagarde sobre el proceso
hacia la autonomia de las mujeres. La autora describe ampliamente el proceso hacia la
autonomia en su libro Claves feministas para el poderio y la autonomia de las mujeres
en el que relata un proceso trazable, un posible itinerario a seguir para la construccién
de la autonomia. Para Lagarde, la autonomia transforma la identidad tradicional de
género, la construida tradicionalmente para las mujeres, puesto que la “autonomia era
un derecho solo de los hombres no de las mujeres” (2005:60), del considerado sujeto
universal. A partir de esta idea, Lagarde propone construir derechos propios para las
mujeres, lo que llama una autonomia feminista libertaria: “Se trata de construir un
conjunto de derechos que aseguren un tipo de libertad para las mujeres y esa libertad

pasa por la autonomia” (2005:31).
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Segun Lagarde (2005), las mujeres tenemos la capacidad de (re)construir
nuestra autonomia y consolidar nuestro poder, de hecho, puede ser una alternativa al
sistema de dominacién actual. Describe el pensamiento de Hannah Arendt en referencia

a la autonomia:

La fildsofa Hannah Arendt [...] plantea que la autonomia no puede ser planteada
en abstracto, sino que tiene que ser pensada para cada sujeto social. Cada sujeto
social requiere, si se lo propone y se lo plantea, una autonomia especifica
(Lagarde, 2005:31).

En este sentido, entendemos que la autonomia tiene un aspecto colectivo en el
que las mujeres por un lado, compartimos un horizonte de lucha en el que todavia nos
falta conquistar derechos y modificar las estructuras patriarcales, y por otro lado, la
autonomia tiene un aspecto personal y relacional que se construye en nuestros circulos
personales, la familia, las amistades, el trabajo, la educacion, en los espacios politicos,
en los diferentes subsistemas de los que formamos parte, y que por tanto, tenemos la

capacidad de influir en ellos.

Ofra distincion interesante para el analisis es la diferencia que Lagarde plantea

entre ser mas o menos independiente y ser personas autbnomas:

Podemos ser mas o menos independientes, pero eso no significa ser autbnomas.
A las mujeres, por género, tradicionalmente, no so6lo se nos limita la
independencia, sino que se nos anula la potencialidad de la autonomia [...]
Debemos enfrentar dos tipos de problemas: uno, los que estan ligados a la
dependencia y dos, los que estan ligados a la definicion propia, que tiene que ver

con la autonomia (Lagarde, 2005:33).

Con esta afirmacion se entiende que se ha de trabajar la dependencia hacia el
otro/a en la que estamos insertas, y que ha conformado nuestra identidad tradicional de
género, y por otro lado realizar la labor de recolocarnos en el centro de nuestras vidas

(Lagarde, 2005:48) que significaria ser autbnomas.

Este proceso que tratamos de definir hacia la reconstruccién de la autonomia
tiene subprocesos en los que ahondar, conocer y posicionarse. Asi lo resumimos desde

la descripcidn realizada por Lagarde:

Pacto social y autonomia econémica: la necesidad de unas condiciones sociales
que sirvan de base, un pacto social, un sustrato en el que poder plantar una

semilla que ira creciendo. Esa autonomia necesita de una economia que la
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sostenga, las mujeres han aumentado su capacidad de eleccion a raiz de ser
mas independiente econdémicamente.

Transformacion sexual y derechos reproductivos: Esta autonomia también ha de
pasar por un proceso de cambio sexual, la necesidad de transformar la
sexualidad, la salud sexual y la reproductiva ya que actualmente todavia estan
ligadas a unos mandatos de género opresores, construida culturalmente y
desnaturalizada. El ambito psicolégico también forma parte del proceso que
describe Lagarde, la autonomia del cuerpo vivido, que estd marcado por un
conjunto de experiencias. Lagarde afirma que somos cuerpo, aungue sSomos
mMA&s que cuerpo.

Proceso cultural: Este cuerpo también esta marcado por la cultura, otro estadio
por el que se construye la autonomia y que tiene un poder de transformacion de
dicha cultura, por lo que si una cultura desvaloriza un sexo hay que revisar esa
cultura, sus tradiciones, su filosofia, la ideologia que impregna la cultura y
nuestra persona, los conocimientos que adquirimos, los valores intrinsecos en
esa cultura... Si la cultura niega o merma la autonomia hay que transformarla.
Proceso normativo y politico: Este proceso también lleva a analizar la normativa
juridica y las normas no juridicas que rigen nuestra vida y que pueden favorecer
0 no la autonomia de las mujeres. Del mismo modo, en el ambito politico, se
necesita de sujetos politicos que avancen, se comprometan hacia este mismo
fin, cambiando las relaciones de poder entre sexos imperantes en la sociedad.
Proceso estético, artistico: Por ultimo, Lagarde pide revisar el proceso estético,
lo artistico, las canciones, la literatura, la pintura, como parte de nuestro
imaginario y como reproductor de las desigualdades de sexo, de la violencia

contra las mujeres. (Lagarde, 2005:33-36).

La mejora en uno de los procesos conlleva una mejora en los otros porque cada

uno esta implicito en el otro. Lagarde pone el foco en los cambios globales con

repercusion en lo individual.

Mas cercana en el tiempo, Diana Fernandez (2015), en su Tesis Destruccion y

reconstruccion de la identidad de mujeres maltratadas, nos habla de esa reconstruccion

de la autonomia, de las “manifestaciones del renovado querer ser y hacer” (322:2015),

que se dirigen “hacia la recuperacion de la capacidad de ser sujeto” (323:2015). Esas

capacidades de ser y actuarlas lleva a emprender ese camino progresivo que categoriza

la investigadora como elementos que han potenciado su ser: el apoyo de profesionales

expertos/as , comenzar a hablar de lo que les ha ocurrido, poner en comun con otra
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personas lo que han sufrido en grupos de terapia u otros espacios, el trabajo individual
junto con el colectivo, manifiesta “da amplitud al saber de las mujeres, la reflexion para
irse forjando una imagen diferente de quien habia sido su pareja y asi tener la necesidad
de condenarlo, la toma de conciencia, la busqueda del olvido”, la construccién de una
nueva vision de ellas mismas, la autovaloracion, identificar sus capacidades, sus
talentos, aceptarse, compartir con mujeres que han sufrido la violencia antes, percibir
como han cambiado, como ya no serian victimas de una sumision en otras parejas,
visualizar nuevos objetivos, metas y principalmente darse cuenta de que son ellas las
que deben tener el control de sus vidas a pesar de la ayuda que reciben (2015:; 324-
330).

Esta bateria de manifestaciones en las mujeres que nos deja Fernandez (2015),
son elementos para tener en cuenta en el analisis posterior de las mujeres entrevistadas

y sus procesos hacia la autonomia.

En esta misma linea, Esperanza Bosch, Victoria Ferrer, Aina Alzamora y Capilla
Navarro (2005), también hacen hincapié en las barreras que las mujeres maltratadas se
pueden encontrar para avanzar hacia la ruptura y comenzar su recuperacion.
Reconocen obstaculos como la dependencia econémica y afectiva hacia el agresor, el
mismo miedo al maltratador, no asumir el fracaso de la relacion, tomar conciencia de
que se esta sufriendo violencia, el propio sentimiento de culpa de las mujeres, la falta
de confianza en que la justicia puede mejorar su situacion, la escasez o falta de recursos
economicos para cubrir sus necesidades basicas, el nulo o escaso apoyo de su entorno
familiar, de amistades, y la verglienza que le puede suponer interponer una denuncia

(Bosch, Esperanza; Ferrer, Victoria; Alzamora, Aina; Navarro, Capilla, 2005:99).

Siguiendo con las mismas autoras, estas describen factores relevantes que
pueden determinar la decisién de romper la relacién de maltrato, lo han definido como

caminos hacia la libertad:

o El tipo e intensidad del abuso, la duracion, la intensidad de este abuso, a
mayor intensidad menos posibilidades de abandonar la relacién.

e Los recursos materiales son valorables para emprender este camino hacia la
libertad y autonomia personal, la autonomia econémica que se menciona
anteriormente.

e Los recursos sociales, el entorno familiar y social que muestre apoyo a la
decisiéon tomada por parte de las mujeres victimas.

e Antecedentes en la familia de origen, si las mujeres han normalizado la
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violencia en su contexto familiar, toleraran mayores dosis de violencia en sus
relaciones de pareja.

e Rol tradicional familiar, la creencia de la inferioridad de la mujer en las
relaciones de pareja puede igualmente normalizar subordinarse al varén en
un contexto conyugal.

e La asuncion del fin de la relacién puede llevar a la sensacién de fracaso por
parte de la mujer, que puede afectar a su confianza y autoestima.

o El miedo que ejerce el agresor con la mujer puede ser un claro paralizador a
la hora de abandonar la relacién y reiniciar otra vida.

o Esta sensacion de miedo también dinamita la autoestima de las mujeres y
afecta a su salud, lo cual puede suponer un inhibidor de su capacidad de
cambio (Bosch, Esperanza; Ferrer, Victoria; Alzamora, Aina; Navarro, Capilla,
2005:101).

Son factores que se han de considerar a la hora de la intervencion desde los
distintos servicios de atencion a la violencia de género. Lo importante sera lograr, un
itinerario personal y también institucional que recoja las multiples variables vistas, que

sea flexible, basado en las decisiones de las mujeres, consensuado y variable.

5.2.1 El empoderamiento como herramienta hacia la autonomia

Estos factores individuales, relacionales y estructurales que tienen lugar en la
violencia de género se recogen para comprender, orientar el acompafiamiento y la
atencion que se puede realizar con las mujeres. En este proceso de prevencion, apoyo
y atencion distintas autoras/es (Lagarde, 2009; Bosch, Ferrer, Ferreiro, Navarro, 2013;
Schuler, 2016) proponen utilizar el empoderamiento como herramienta hacia la
autonomia, hacia la toma del control. El trabajo con el poder propio seria una fuente de
impulso en la recuperacion integral de las mujeres victimas y una manera de combatir
la violencia contra la mujer. Es por ello, que programas de atencién a victimas debieran
contemplar este trabajo con el poder de las mujeres como describen las siguientes

autoras:

e Latoma de conciencia sobre su subordinacion y el aumento de la confianza
en si mismas (poder propio).

e La organizacién auténoma para decidir sobre sus vidas y sobre el desarrollo
que desean (poder como).

e La movilizacidn para identificar sus intereses y transformar las relaciones,
estructuras e instituciones que las limitan y que perpetian su subordinacion

(poder para) (Bosch, Ferrer, Ferreiro, Navarro, 2013:310).
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Schuler, Margaret (1997) también propone los siguientes elementos para
la toma de control:

e Sentido de seguridad y visién de futuro.

o Capacidad de ganarse la vida.

e Capacidad de actuar eficazmente en la esfera publica.

¢ Mayor poder de tomar decisiones en el hogar.

e Participacion en grupos no familiares y uso de grupos de solidaridad como

recurso de informacion y apoyo.
e Movilidad y visibilidad en la comunidad. (Schuler, 1997:32)

De este modo, las mujeres utilizan los recursos y los derechos como un poder,
“se apropian de sus recursos” como describia Lagarde (2005) para utilizarlos a su favor

y mejorar su situacion.

Este empoderamiento en los distintos niveles consolida el estatus de sujeto que
las mujeres que sufren violencia requieren, implica una toma de conciencia, acciones y
movilizacién de los recursos necesarios. Queremos evitar construir el sujeto de “victima”
con las mujeres que acuden a un servicio de atencion, impedir que transiten desde un
estatus civil a un estatus de “paciente” que describia Irving Goffman en Internados

(1961, 2001), por la desacreditacién y alienacion que ello conlleva.

Por tanto, se diferencia entre un empoderamiento personal o individual y un
empoderamiento colectivo en el cual el cambio en las relaciones de género se realiza
en otros ambitos como el social, politico, econémico, juridico, y se moviliza cuando
grupos de personas se unen bajo un objetivo comun (Bosch, Esperanza; Ferrer, Victoria;
Ferreiro, Virginia; Navarro, Capilla, 2013). Lagarde (2009), propone lograr el
empoderamiento a través de la duda de las costumbres, de lo tradicional, de /a
resistencia como manera de oponerse a un sistema de dominacion, de la subversion a
través de acciones que cuestionen el orden actual, y de lo que ella llama trastocar,
pensar en otro mundo posible y dar pasos hacia su consecucion (Lagarde, 2009; cit.
Bosch, Ferrer, Ferreiro, Navarro 2013:309). Estas autoras, también citan a John
Friedman (1992) que diferencia este poder a potenciar en tres ambitos, el social, el
politico y el psicoldgico. En este sentido, el desarrollo de la autonomia se asemeja a la
necesidad de empoderarse y utilizar ese poder individual y colectivo para realizar
cambios que supongan mejoras a nivel personal y en la sociedad. Ambas dimensiones

se han de dar para que se construya la autonomia plena de las mujeres.
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5.3 La construccion o la destruccion de la autonomia en las

instituciones: violencia institucional

En la revictimizacion o victimizacién secundaria nos podemos encontrar la
construccion de un sujeto, las mujeres, por las que pasar por este proceso les implica
conformar un sujeto “victima” a base de una serie de actuaciones, opiniones,
intervenciones profesionales que debido a la falta de recursos y/o a la falta de formacion
con perspectiva de género, pueden apuntalar un Yo victima que no cree en el sistema
porque el sistema no cree en él , en ellas en este caso. Este analisis esta extraido del
estudio de la carrera moral del Goffman (2001), que se ha mencionado anteriormente,
sobre la imagen que construye el/la paciente en el momento que llega a una etapa de
su carrera terapéutica. Este/a, puede construir una imagen del curso de su vida y
distorsionarla a fin de obtener una version de si mismo/a que puede mostrar y coincidir
normalmente con valores fundamentales de la sociedad (patriarcales), y con la
devolucién que le han dado los/las profesionales por los que ha pasado en ese contexto
institucional. El recorrido institucional debiera ir dirigido a la reconstruccion de la
autonomia de las mujeres, si moldea su yo sujeto a las expectativas de los distintos
agentes, se esta ejerciendo la violencia institucional y perpetuando el rol de mujeres

victimas, por tanto, mermando, destruyendo su autonomia.

Jenny Cubells, Andrea Calsamiglia, Pilar Altertin (2010), en su articulo centrado
en la atencion en el ambito juridico-penal que reciben las mujeres que han sido victimas
de la violencia de género, aborda la necesidad de incluir la perspectiva de género en
todas las unidades especializadas que se han creado a raiz de la atencién especializada
que promueve la LO 1/2004. Lo que en estos momentos creemos que no ocurre.

Asi lo muestran estas autoras a partir de distintas entrevistas realizadas a agentes de
este ambito (abogadas/os, policias, juezas/jueces, trabajadoras/es sociales) y a las
mujeres que son victimas de maltrato. Concluyen, la falta de perspectiva de género que
algunos/as agentes tienen a la hora de ejercer su trabajo de atencion y proteccion. Entre
las fuentes mas relevantes de victimizacién secundaria, describen, la incomprension del
ciclo de la violencia, la sensacion por parte de las mujeres de no sentirse escuchadas,
ni comprendidas, la necesidad que existe entre los/las diferentes agentes, que para
sentir que las mujeres “son merecedoras del apoyo del sistema”, deben cumplir con
rasgos estereotipados de mujer maltratada o del inexistente sindrome de mujer
maltratada y con la intencién clara de querer salir de la situacion del maltrato (Jenny
Cubells, Andrea Calsamiglia, Pilar Albertin, 2010:373). Estas autoras citan a Mary Rusell
(2006) y Dominique Damant (2000), para subrayar que las mujeres han de sentir que el
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sistema las apoya, que da veracidad a sus relatos, convirtiéndose en un factor claro de
empoderamiento para las mujeres que pasan por este proceso. Otra de las conclusiones
de las autoras, es que el trato recibido por parte de los/las distintos/as agentes
implicados/as afecta directamente a la decision de continuar o no con el proceso de
denuncia y atencién (Cubells, Calsamiglia, Albertin, 2010).

Las mujeres que seran entrevistadas pueden haber construido su Yo en base a
su proceso/recorrido institucional y terapéutico, por tanto, se ha de tener en
consideracion que dicho proceso/carrera no siempre va en favor de su autonomia, sino

que al contrario se le puede desproveer de ella, perdiendo su estatus de sujeto.
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6. Metodologia

En el proceso de la investigacion el enfoque sera principalmente cualitativo
buscando profundidad en el analisis y no representatividades. En este sentido, como
indica Mireia Baylina “no se busca la verdad sino la autenticidad, el objetivo es obtener
un conocimiento autentico de las experiencias de las personas” (1996: 127).

La metodologia utilizada ademas de cualitativa es considerada feminista en el
sentido que apuesta por un cambio en la vida de las participantes en el estudio, una
investigacion por tanto con una concepcion no neutral y con un compromiso por el
cambio, “un propdsito emancipatorio” (Mireia Baylina, 1996:130), una parcialidad
consciente (Maria Mies, 1999:71-77 cit. en Anastasia Tellez, 2018) Es por ello que se
ha intentado redactar respetuosamente sus narrativas y contextualizarlas de manera
adecuada para no cambiar el mensaje.

También he de destacar que me muestro como investigadora y como parte
implicada del estudio, ya que se les pide valorar la atencion profesional en servicios
sociales donde yo me ubico como profesional, por lo que es un sesgo a tener en cuenta
por la posibilidad de sentirse influenciadas por este hecho. Si bien, mi posicion en el
estudio y lo que se les transmite a las participantes es la necesidad de que ellas sean
sujetos activos en la atencién y en la mejora del servicio, y que en consecuencia su

argumento critico es necesario a la hora de realizar cambios que les afecten.

6.1 Objetivos planteados

Objetivo general:

v Describir y analizar el proceso de reconstruccion de la autonomia de las
mujeres supervivientes de la violencia de género desde su percepcion, en
su atencién desde los servicios sociales municipales y por parte de otros

servicios de atencion especializada.
Objetivos especificos:

v" Conocer la percepcion de las mujeres que acuden a los servicios sociales
en referencia a los recursos disponibles en el servicio para su

reconstruccion personal y promocion de su autonomia.

v' Conocer y analizar el itinerario institucional desde la finalizacién de la
relacion de maltrato hasta su atencion desde los servicios sociales
municipales y otros servicios de atencion especializados insertos en el
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sistema de proteccion y atencion.

v Analizar cual son las funciones y la consecuente intervencion realizada
desde los servicios sociales municipales y /u otros recursos de atencion a
victimas de violencia de género, sus deficiencias, sus potencialidades y si
dicha intervencion/accion apoya o limita la construccién de la autonomia de
las mujeres atendidas.

v Describir los recursos existentes a nivel municipal que apoyan el proceso
de reconstruccién de la autonomia de las mujeres supervivientes de la
violencia de género.

v" Analizar las consecuencias sociales y en la salud derivadas de una situacién
de maltrato continuado en las mujeres que han sufrido maltrato.

v Definir un posible itinerario de reconstrucciéon de la autonomia para las
mujeres que han tenido vivencias de maltrato aplicable desde la atencién

social municipal.

6.2 Muestra

La muestra se ha seleccionado de modo intencional, poniéndonos en contacto
con mujeres que estan siendo atendidas por ser supervivientes de la violencia de
género, que muestren su voluntariedad, y firmen el consentimiento informado para
participar en la investigacion. Para la seleccion se tendra en cuenta la disponibilidad de
las participantes en referencia a horarios, trabajo, familiares a cargo, etc. Se escogera
una muestra heterogénea teniendo en cuenta grupos de edad, ciclo vital en que se
encuentren las participantes, nacionalidad y otras intersecciones, buscando, eso si, un
perfil comun de mujeres que hayan iniciado el proceso de separacion del maltratador y
que hayan acudido a un servicio de atencién social general o especializado, directa o
indirectamente, relacionado con ser mujeres que han sufrido violencia de género.

Participaran en la muestra diez mujeres que han sufrido violencia de género, que
han denunciado o no, pero que han acudido a los Servicios Sociales municipales

derivadas de otro organismo o de modo directo.
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Tabla 1: Perfil mujeres entrevistadas

Orden de
Nombre®  Edad Estudios Profesion Hijos Denuncia ..
alejamiento
Empleada
Rocio 48 Bachiller de hogar- No No No
Limpiadora
Camarera de
Irene 57 Primarios pisos/ Si Si Si
pensionista
Hosteleria /
Anna 35 Bachiller Si Si No
restaurante
Varios-
Angela 47 Bachiller dependienta-  Si Si Si
hosteleria
Empleada
Camila 60 Primarios Si Si No
de hogar
Nadia 39 Universitarios Ceramista No Si Si
Tatiana 24 Bachiller Hosteleria Si Si Si
Camarera de
Eli 32 Bachiller ) Si Si Si
pisos
Camarera
Carolina 43 Bachiller Si Si Si
Buffet
Formacioén Rastro/venta
Fatima 36 Si No No
profesional ambulante

Fuente: Elaboracion propia

6.3 Unidades de analisis y unidades de observacion

Vamos a describir las diferentes categorias de analisis y de observacién que se
han elegido a partir de la teoria recogida. Las unidades de analisis son las ideas que
nos permitiran sintetizar y explicar la informacién recogida de la teoria y de la realidad
observada, alrededor del proceso de reconstruccion de la autonomia de las mujeres que
han sufrido violencia: el itinerario institucional, la situacién de inicio de las mujeres, los
factores favorables para su reconstruccion, la toma de conciencia y el manejo de
estereotipos, la intervencion que se realiza desde servicios sociales y los esbozos de
los itinerarios indidualizados a realizar con ellas. Las unidades de observacion daran
mayor concrecion a estas ideas o conceptos. Las unidades de analisis se refieren, por

tanto, a las construcciones que he realizado a partir de los datos extraidos mediante la

3 Los nombres son ficticios para preservar la identidad de las mujeres participantes.
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observacion y la recogida de informacién, por medio de las unidades de observacion

que especificamos a continuacion:

Tabla 2: Unidades de analisis y de observacion.

Unidades de analisis Unidades de observacion

v Inicio del proceso. Decision de ruptura.

Q

P Denuncia / orden de alejamiento
El desarrollo del proceso institucional de las

<

. Itinerario institucional hasta Servicios
mujeres

Sociales

Situacién socioeconémica
Situacién laboral
Situacién de vivienda
Situacién de salud

La situacion de las mujeres Estado redes sociales

N NN

Toma de conciencia, manejo de

estereotipos y creencias

v/ Coherencia demandas / necesidades y

recursos disponibles

Intervencion desde Servicios Sociales y v" Refuerzo de las redes sociales y ayuda

coordinacién con otros recursos mutua
v" Violencia institucional

Itinerarios personalizados construccion de la . ) .
v' Esbozos itinerarios de las entrevistadas.

autonomia

Fuente: Elaboracion propia

6.4 Técnicas de investigacion

Esta investigacion surge de la observacion realizada en mi puesto de trabajo, en
la atencion, escucha, interaccién e intervencion con mujeres que han acudido por haber
sido o ser mujeres maltratadas.

Las mujeres entrevistadas, las narradoras, son heterogéneas en el sentido de
nacionalidad, edad, situacién judicial, etapa vital en la que se encuentran, situacién
laboral, familiar y se ubican en distintas etapas de su construccién de la autonomia.

Para la participacion en el trabajo, se ha solicitado autorizacién a mujeres
usuarias para acceder a su expediente, volcar los datos que fueran relevantes para esta
investigacion y que se pudiera comparar y ampliar la informacién recogida en las

entrevistas posteriormente. También se han planteado entrevistas semi-estructuradas
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estableciendo preguntas abiertas a los distintos temas a tratar, en algunos casos se ha
visto necesario no seguir un guion y que surgieran los temas a analizar de modo mas
espontaneo para la entrevistada, entrevistas por tanto no estructuradas. En el analisis
de datos se refleja los datos obtenidos, su discurso, su vivencia en relacion con las
distintas unidades de analisis y de observacion extraidas de sus discursos, sus historias

o expedientes y de la bibliografia consultada.

El objetivo principal de esta seleccion de técnicas es obtener datos relevantes
sobre las distintas variables que operan a la hora de medir la situacion actual de las
mujeres que han iniciado un proceso de recuperacién. En la entrevista semi-
estructurada, se plantean distintas preguntas que pretenden recoger la experiencia de
la participante desde los inicios del proceso, desde la toma la decision de finalizar la
relacion de maltrato, la interposicion de denuncia o no, su entrada en el sistema de
atencion desde algun o diversos organismos, cual ha sido su recorrido institucional, y el
trato, la atencién, las demandas realizadas, y el seguimiento que se realiza desde

Servicios Sociales y desde otras instituciones relacionadas.

6.5 Hipotesis

v' Las mujeres que toman la decisién de abandonar una relacién de maltrato inician
un proceso de reconstruccion de su autonomia que puede ser acompafiado
desde los distintos servicios de atencién a la violencia de género, y/u otro tipo de

entidades/agentes que intervienen con esta problematica.

v' Las mujeres entrevistadas que sufren o han sufrido maltrato, tienen la percepcion
de que los distintos agentes dedicados a la atencién y proteccién juegan un papel

relevante en su proceso de toma de decisiones y en su reconstruccién personal.

v La revictimizacién o la violencia institucional afecta de manera directa a las
decisiones de continuar o no con el proceso de denunciar y entrar en el sistema

de atencion y proteccion de las mujeres victimas de la violencia de género.

v' Los servicios sociales comunitarios como una de las primeras “puertas de
entrada” al sistema de atencién a la violencia de género junto con otros servicios
de atencién a esta problematica, segun las mujeres entrevistadas, cuentan con
recursos insuficientes para una adecuada atencién y respuesta a las demandas

planteadas.

v Desde la atencion directa en servicios sociales se ha de desarrollar una atencion
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especializada en violencia de género, con formacién especifica y personal
suficiente, para dar una respuesta adecuada en el proceso de intervencién que

evite la victimizacidon secundaria o institucional.

v' La utilizaciéon de herramientas de intervencién como la creacion de itinerarios
consensuados, individualizados y flexibles con las mujeres puede apoyar el
desarrollo de las capacidades personales y sociolaborales y con ello la

construccion de su autonomia.
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7. Desarrollo del trabajo

7.1 Trabajar la autonomia desde la atencién social local

Para el desarrollo del presente trabajo, nos debemos situar en el contexto local
de los Servicios Sociales municipales desde la labor de las y los profesionales en trabajo
social principalmente, para analizar como la reconstruccion de la autonomia de las
mujeres supervivientes de la violencia de género, se puede desarrollar desde la labor
de esta institucion juntamente con otros actores municipales. Para conocer mas
ampliamente este medio, vamos a realizar un recorrido que comprenda la competencia
de la institucion en referencia a la atencion de las mujeres supervivientes de la violencia
de género, las demandas y recursos existentes y la intervencién desde el trabajo social.
Ademas, conocer la coordinacion con los recursos mas comunes de atencion a las
victimas y la llamada violencia institucional que también se reflejara en el analisis de las
entrevistas.

Para desarrollar el trabajo se ha tenido en cuenta la labor de documentacion
previa alrededor del desarrollo de la autonomia en mujeres que han sufrido maltrato. De
la misma manera, analizar el papel de lo que se define como un trabajo social feminista,
una intervencién social con perspectiva de género. Durante el trabajo de documentacion
se han ido recogiendo unos indicadores importantes que marcan el avance o el
retroceso en el camino hacia la autonomia y su integracion en la atencion social local.

Estos indicadores se describen en el analisis de resultados posterior.

7.2 La atencién a las mujeres supervivientes de la violencia de género

desde los Servicios Sociales

Se pretende, por tanto, trasladar la reconstruccion de la autonomia de las
mujeres victimas de la violencia de género que hemos ido desgranando, al plano de la
atencion social local, en concreto a los Servicios Sociales municipales. Como apoyar la

reconstruccion desde el trabajo social con una perspectiva feminista.

En primer lugar, una atencién especializada en violencia contra la mujer requiere
tener conocimientos de la estructura que da cabida a este tipo de violencia, el
patriarcado, tal como hemos planteado. De este modo, desde una perspectiva feminista
la atencién a las mujeres que han sufrido violencia en la pareja, no se aborda desde un

enfoque personal de las mujeres sino desde una perspectiva multicausal y feminista.
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La atencién social o psicosocial en el plano local tiene distintas caracteristicas
que se han de tener en cuenta, en este caso, este trabajo habla desde el plano
profesional y publico de la atencion social centrado en los Servicios Sociales. Este
servicio publico tiene semejanzas entre las distintas poblaciones que cuentan con un
numero de habitantes similar, en este caso municipios entre 20 000 y 30 000 habitantes
como es el caso analizado. Podemos encontrar en ellos equipos interdisciplinares
formados por trabajadoras/es sociales, psicélogas/os, educadores/as, asesoras/es
juridicas, administrativos/as y la reciente plaza de agente de igualdad, concentrados/as
en un unico Centro social. Cada Concejalia de Servicios sociales o Politica social
distribuira los recursos y profesionales segun la ideologia politica, el presupuesto,
subvenciones, las problematicas detectadas, las demandas, las especialidades de
los/las distintas profesionales, la iniciativa de estos mismos, etc. Por lo tanto,
dependiendo de distintas variables se pondra el acento o no en la atencién especializada

a las mujeres victimas de la violencia de género.

Por tanto, en primer lugar, dar importancia a la necesidad de que haya una
adecuada dotacion presupuestaria para contratar a profesionales especializados, o de
formar a los propios profesionales en la atencién a las victimas, y que dicha atencién se
lleve a cabo a través de un equipo interdisciplinar que aborde los distintos
planos/sistemas que la violencia de género requiere. En este punto, conviene que
describamos los recursos municipales que debe tener lo que consideramos una atencion
publica adecuada para trabajar la reconstruccién de la autonomia de las mujeres

maltratadas que acuden a Servicios Sociales.

En este sentido, Maryann Spyers Mc Nairy (1990, cit. Galego, 2015) nos propone
seis recursos esenciales para promover la adaptacién post—maltrato, que son la
economia, el apoyo social, el sistema legal, el sistema educativo, el sistema de salud
mental, el apoyo emocional y los recursos personales. Estos recursos implican a
distintos agentes locales como son el Centro de Salud, Servicios Sociales, Centros
educativos y asociaciones que promuevan la igualdad. Coincido en que estos recursos
son esenciales y que ademas se deben coordinar con otros agentes que estan dentro
del sistema de atencion y proteccion de las victimas de violencia de género como son
los Centros Mujer, ubicados en municipios generalmente mas grandes (mas de 50 000
habitantes), los Juzgados de Violencia de Género, las Oficinas de Atencion a Victimas
del Delito, los Colegios de Abogados/as, la Policia municipal, la Guardia Civil y también

las Areas de Mujer en las Direcciones Territoriales de la Conselleria de Igualdad y
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Politicas Inclusivas. La coordinacion pues, se hace necesaria para obtener una
respuesta adecuada post-maltrato (Galego, 2015:134). El llamado Tercer Sector,
también tiene la posibilidad de detectar la violencia de género, por lo que también con

asociaciones y ONG locales se ha de determinar la adecuada coordinacion.

Estos recursos publicos principalmente deben estar bien orquestados con el fin
de que se pueda detectar la violencia de género y conocer cuales son los recursos
donde prevenir, detectar, atender o derivar situaciones de violencia de género. Si bien,
no todas las mujeres deciden denunciar y solicitar una orden de alejamiento, si un
porcentaje elevado acuden a servicios de ayuda en que se les puede prestar el

asesoramiento y el apoyo necesario para abandonar la relacion de maltrato.

La macroencuesta estatal realizada en 2015 establece con porcentajes los

servicios de ayuda a los que acuden las mujeres que sufren violencia de género:

Tabla 3: Servicios de atenciéon a mujeres maltratadas

Servicios de atencion Porcentajes
Psicoldgico / Psiquiatra 29,22%
Centro de salud 22,36%
Servicios legales 15,97%
Servicios Sociales 13,13%
Teléfono 016 4%

Organizacion religiosa o iglesia 3,7%
Organizaciones de mujeres u ONG 2,93%

Otro servicio u organizacion 2,8%
Casa de acogida 2,47%

Fuente: Elaboracion propia a partir de la Macroencuesta del Ministerio.

Los Servicios Sociales serian el 4° recurso en la lista de los servicios de ayuda

que recoge esta Macroencuesta estatal.

En la siguiente tabla se recoge el tipo de ayudas que las mujeres en esta

situacion prefieren percibir y el lugar donde generalmente se solicitan, lo cual nos orienta
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para conocer a nivel general cual es el tipo de demandas, sus necesidades y, por tanto,

si los recursos que existen van orientados a esas demandas:
Tabla 4: Demandas realizadas y recursos existentes para mujeres maltratadas

Demandas principales Porcentajes Recursos existentes

Servicios Sociales; Centros

Ayudas econdémicas 44,94% Mujer; Servicios de empleo

Servicios Sociales

Centros Mujer

Apoyo juridico 33,40%
Colegio de abogados/as
Ayuda médica 22,04%, Centros de salud
Centros Mujer
Facilidades en el trabajo 21,98%, SETIGIOSISOCIAlES
Centros Mujer
Alojamientos protegidos 19,56%, Servicios Sociales
Teleasistencia movil 15,14%, Servicios Sociales
Fuerzas y cuerpos de
Pulsera para el maltratador 14,11% seguridad del Estado

Informacion telefénica sobre
) ) ] 10,27% 016
violencia de género

Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad,
2015

Prestamos atencién a que, de las ocho ayudas o servicios mencionados en la
macroencuesta, cinco de ellas (coloreadas en azul) se pueden prestar desde los

Servicios Sociales municipales.

También, desde el Sindic de Greuges en la Comunidad Valenciana, se realizé el
afo anterior un estudio sobre la atencion a la violencia de género. En el informe
elaborado se diferencia, a partir de entrevistas a profesionales, entre dos tipos de
victimas segun el recurso utilizado, en primer lugar, las mujeres que acude a un servicio

publico especializado como Centro Mujer o a otros servicios de atencion primaria como
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Servicios sociales o0 Servicios sanitarios y, por otro lado, las mujeres que acuden a recibir
atencion residencial para garantizar su integridad fisica y emocional. Las primeras
concluyen, sienten que se encuentran mas vulnerables, ya que perciben que el sistema
unicamente se activa si realizan la denuncia y tienen la sensacion de sentirse en

desamparo por parte de la Administracion (Sindic de Greuges, 2017:209).

Se coincide por parte de las profesionales encuestadas, que la denuncia no
deberia ser la puerta de entrada a la proteccion y ayudas econdmicas, ya que existen
distintos perfiles de mujeres, que pueden tener recursos econdmicos 0 no, apoyo
familiar o no, pero todas ellas debieran acceder al sistema de proteccion y atencién sin
verse abocadas a la denuncia, ya que en mayor o menor medida todas necesitan de la
atencién, asesoramiento, seguimiento y proteccion. Por ello se plantea que, aunque
denunciar es importante porque se visibiliza la violencia, seria necesario habilitar las
férmulas para que las mujeres victimas puedan acceder a ciertos servicios y recursos

sin necesidad de denunciar (Sindic de Greuges, 2017).

Es relevante la radiografia reciente que nos deja el informe del Sindic sobre la
atencion desde los Servicios Sociales municipales y otros servicios de atencion. Es
destacable que, en dicho informe, el 75% de las poblaciones encuestadas que cuentan
con mas de 20 000 habitantes, contestaban que contaban con un servicio de atencién
relacionados con la atencién a la violencia de género repartido entre distintos programas

0 servicios municipales.

Tabla 5: Servicios de atencién para victimas de violencia de género en poblaciones mayores de 20 000

habitantes en la Comunidad Valenciana.

Servicios de atencién municipales Porcentajes
Servicio municipal de atencion a mujeres 78,6%
Servicios de intervencion familiar 85,7%
Fuerzas y cuerpos de seguridad del Estado 82,1%

Equipos de Atencion Integral (social, psicoldgica y
legal) 46,4%
Servicios juridicos y/o de acompafiamiento 51,8%

Fuente: Elaboracion propia a partir del Informe del Sindic de Greuges

A pesar del alto porcentaje que ha contestado que cuenta con uno o mas

servicios relacionados con la atencién a la violencia de género (nuestro municipio
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inclusive), se considera importante que exista una unidad especifica de atencién a las
victimas de violencia de género que cuente con profesionales que den respuesta a las
principales demandas que hemos visto requieren las mujeres en esta situacion: atencion
juridica, atencion social, atencion psicoldgica , el servicio de proteccion por parte de la
policia municipal y/o Guardia Civil y profesionales que trabajen en la prevencion y
sensibilizacion de la violencia. Un equipo por tanto interdisciplinar que recoja las
principales areas que se han consensuado como importantes, y al mismo tiempo
coordinado a través de protocolos que sirvan de base para la adecuada atencién. Sirva
de ejemplo, que en la poblacion donde se realiza el estudio se cuenta con distintos
servicios/profesionales que atienden la violencia de género: asesora juridica,
trabajadora social, policia local, guardia civil, centro de salud, Cruz Roja (ATENPRO?),
pero sin establecerse medidas de coordinacion mas alla de la buena voluntad de los y
las profesionales que forman parte de la red. Se cuenta con un Plan de seguridad local
contra la violencia de género de coordinacion entre la Policia Local y la Guardia Civil
desde 2015 y un plan de igualdad municipal realizado en 2015 pero que no se recoge

la necesidad de coordinar la atencién y proteccién de las mujeres.

Los Servicios Sociales forman parte de los recursos para la deteccion, atencion
y prevencion de la violencia. Suele ser uno de los primeros servicios en los que prestar
la informacién y asesoramiento adecuado en violencia de género y sobre los recursos
existentes. Se trata de un contexto de confianza en el cual muchas mujeres que acuden
por otros motivos del ambito social pueden manifestar estar viviendo una situacion de
maltrato. Asi se informa en la pagina web de la Generalitat Valenciana con relacion a la

atencion desde los Servicios Sociales:

Facilitar informacién general y especifica, asi como el asesoramiento y
orientacién a las mujeres que lo necesiten en relacion con los recursos sociales
existentes para la resolucién de sus necesidades. Por ser estos servicios muy
proximos a los ciudadanos, pueden constituir para muchas mujeres victimas de
violencia el primer cauce de acceso a la red publica de Servicios Especializados

(Generalitat Valenciana, 2017).

El protocolo interinstitucional acordado para la atencion de la violencia de género

en la Comunidad Valenciana (2012), establece a los Servicios Sociales la funcién de

4 Servicio Telefonico de Atencion y Proteccion a las victimas de la violencia de género

45



Shaila Monasor Ortola

deteccién y atencién (junto a los centros sanitarios y las FFCC en cuanto a la deteccién

y los Centros Mujer en cuanto a la atencion). Las funciones asignadas, entre otras, son:

e Atencion profesional personalizada, informacion, valoracién y orientacion.

¢ Informacién y asesoramiento sobre su derecho a denunciar y donde debe acudir
para interponer dicha denuncia.

e Gestion y seguimiento de recursos municipales (ayudas de emergencia social).

e Gestion y derivacioén a los recursos especializados en violencia de género.

e Gestion y tramitacion de recursos especificos de atencion a victimas de violencia
de género, como son el Servicio Telefénico de Atencién y Proteccion a las
victimas de violencia de género (ATENPRO), de plazas en centros de acogida y
la ayuda econdmica para victimas de este tipo de violencia.

e Tramitacion y seguimiento del servicio de atencion psicol6gica inicial, previo o
simultanea a la derivacion a la red de salud para que evalle su estado emocional.

e Coordinacion con las Fuerzas y cuerpos de seguridad del estado para la atencion
y seguimiento de casos.

e Apoyo a la formacion y a la insercion laboral.

e Apoyo social, asi como el seguimiento educativo de la unidad familiar.

e Asistencia integral a las mujeres que se encuentren bajo la patria potestad o
guardia y custodia de la persona agredida.

e Apoyo al asociacionismo de la mujer.

e Promocion de la igualdad como prevencién de la violencia.

e Prevencibn de la violencia de género mediante la concienciacién y

sensibilizacion. (Acuerdo Interinstitucional, 2012: 51-52).

Desde mi punto de vista, estos servicios se deben coordinar desde la ya
mencionada Unidad especifica de atencion a las mujeres, ya que si esta atencion no se
centraliza se suelen muchas veces duplicar actuaciones y se revictimiza a las mujeres

teniendo que repetir su situacion una y otra vez, y esto, se observa, las agota.

Otra Guia que nos orienta hacia como ha de ser esta atencion, es la elaborada
por el Instituto de la Mujer del Pais Vasco sobre la actuacién ante el maltrato doméstico
y la violencia sexual contra las mujeres, dirigida a profesionales de Servicios Sociales.
La Guia establece una intervencion social basada en cuatro aspectos: la confianza de
la mujer en la/el profesional que la esta atendiendo, las expectativas de beneficio por
parte de la victima, la exposicién de razonamientos optimistas, la participacion activa de
la usuaria (Instituto de la Mujer Vasco, 2006). Cuando se establece la relacion de ayuda

son aspectos que se han de cuidar, la confianza en la/el profesional que tienen delante,
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su participacion en la intervencion, se consensuen los objetivos, que estas tengan

informacion y herramientas suficientes para poder trabajar en su recuperacion.

7.3 El/La trabajador/a social del Equipo Social de Base. Prevencion e

intervencion social con la violencia de género

La intervencion desde el Trabajo Social se ha de plantear desde una perspectiva
de género para que no se sigan reproduciendo estereotipos en la practica profesional,
y sea asi, una atencién que vaya dirigida a cambiar las estructuras sociales que dan
cabida al patriarcado. Como también sefala Penyarroja (2016), muchas de las
intervenciones con mujeres maltratadas se realizan de manera individual sin tener en
cuenta su entorno, sus redes sociales y familiares, la llamada red de apoyo, por ello
pone el foco en trabajar lo relacional, ya que encontramos un porcentaje elevado de
aislamiento social o incluso un entorno perjudicial que les refuerza la dependencia con

el agresor.

La trabajadora social del Equipo Social de Base (ESB), por tanto, tiene un papel
relevante en la prevencién y atencion a las mujeres supervivientes de la violencia de
género. La prevencién y sensibilizacion no esta muy desarrollada en el ambito publico
local, se observa de hecho, que se trabaja muy alrededor de las fechas “clave”, como el
8 de marzo y 25 noviembre, con tareas de sensibilizacion desde el instituto,
asociaciones y distintos departamentos del ayuntamiento. No se llega a desarrollar
desde mi punto de vista como profesional, un trabajo preventivo y de visibilizacion real
de la problematica que implique a la comunidad y a sus diferentes agentes, centros
educativos, AMPA®, asociaciones, otros departamentos de la administracién local, etc.
Las actuaciones municipales mas visibles y feministas se han hecho de la mano de

asociaciones en pro de la igualdad locales.

Para llevar a cabo una adecuada prevencién y atencion, se cree necesario la
mayor formacién en perspectiva de género de los y las profesionales del trabajo social,
y de otras disciplinas que trabajan en el ambito de Servicios Sociales. Como se ha visto
en el epigrafe anterior, Servicios Sociales tiene asignadas unas tareas en referencia a
la prevencién que normalmente se realiza a través del llamado trabajo social
comunitario, en el que llevar a cabo una socializacion preventiva de la violencia de
género que implique a la comunidad, donde se aune a adolescentes, familias,

profesorado y por otro lado, los y las profesionales del trabajo social y de la educacién

5 Asociacion de Madres y Padres de Alumnos/as
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social como dinamizadoras y coordinadoras del proceso (Penyarroja, Aina, 2016). Este
ambito del Trabajo Social, apenas se llega a desarrollar por la falta de personal en el
municipio, la alta demanda de tiempo y recursos de la atencion directa y, en segundo
lugar, por la escasa formacién en la materia de los y las profesionales para la prevencion

de la violencia de género.

A nivel europeo, en el Convenio de Estambul (2011) en su articulo 15, se acuerda
que los Estados miembros reforzaran e impartiran formacién a los/las profesionales para
prevenir y atender la violencia de género y evitar la victimizacién secundaria.
Actualmente, la formacién en materia de género e igualdad ha de pasar principalmente
por una inversion personal en postgrados universitarios o master. Existe formacion
gratuita que se realiza que imparten desde las diputaciones provinciales a través de
cursos de una media de 20 horas, insuficiente para la complejidad de la problematica,
por otro lado, la Escuela Virtual de Igualdad del Ministerio, imparte formacién online de
65 horas sobre igualdad de oportunidades a profesionales de diferentes ambitos.
Desconozco si otras entidades publicas como puede ser una Administracion Local

invierten en la formacién de sus profesionales en esta materia.

Debido a la escasa formacion que se identifica, Carmen Elboj y Laura Ruiz,
hacen hincapié en la urgencia de integrar la formacién en violencia de género en la
universidad, especialmente en las profesiones que posteriormente van a tener la tarea
de prevenir y atender la violencia de género. En la sociedad patriarcal también estan
insertos las y los profesionales que trabajan en el ambito social y por ello es necesario
la formacion y la informacién para poder actuar adecuadamente y sin reproducir
modelos machistas en el campo de la intervencién social (Elboj, Carmen; Ruiz, Laura
2010). Como afirmaba Amelia Valcarcel, no vale con sentirse feminista, es necesario la
formacion, el estudio, la investigacion (Valcarcel, 2017), de este modo, poder tanto
identificar de manera precoz la violencia de género y erradicarla, como atender y asistir

a las mujeres victimas de la violencia.

En consecuencia, la adecuada formacion nos llevara a desempefar nuestra
intervencion social desde una orientacion feminista. Esta intervencion ha de tener en
cuenta que las mujeres no son victimas de un hombre violento, sino que son “victimas”
de un sistema patriarcal que ha legitimado la violencia para el control sobre las mujeres
en las relaciones de pareja (Bosch, Ferrer & Almazora, 2005:129). Esta intervencion
social feminista se ha de poder aplicar a la institucién y a la organizacion del servicio.

Bosch, Ferrer, Almazora (2005) describen las herramientas que pueden ser adecuadas
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en la terapia de orientacion feminista, pero que puede extrapolarse a otros servicios de

atencion de tipo social y juridico de atencion a las victimas:

* Equipos interdisciplinares que den respuesta a las distintas necesidades que requieren

las mujeres victimas de la violencia de género.

» Consentimiento informado, la mujer debe conocer cual es el uso de la informacion que

va a ser recogida, los temas que se van a tratar, que personas tendran acceso a ella, etc.

» La / El profesional que atienda proporcionara escucha activa, sensibilidad ante las

emociones, y facilitar su expresién y canalizacion de estas.

» Desnaturalizar la violencia en las relaciones de pareja y ponerle nombre a lo que han
vivido, de este modo se liberan sentimientos de responsabilidad y culpa comunes en las

mujeres que han sufrido maltrato. (Bosch, Ferrer, & Alzamora, 130:2005)

Los manuales profesionales que se han encontrado guian también la
intervencion con mujeres que sufren maltrato: la Guia Emakunde del Pais Vasco (2006),
la Guia elaborada por la Conserjeria de Igualdad de la Junta de Andalucia que trata la
intervencion profesional desde el ambito del trabajo social (2009), y la Guia elaborada
por el Ministerio de Asuntos sociales y la Federacion de municipios y provincias (FEMP)
con una propuesta de intervencién en el ambito local sobre la violencia sobre la mujer
(2012). Unas se nutren de otras, pero tienen la especificidad de focalizarse en el trabajo
para la reconstruccién de la autonomia de las mujeres que han sufrido violencia. La

Guia de la Junta de Andalucia lo expresa de este modo:

El objetivo final de la intervencidn profesional es que la mujer, victima de violencia, sea
capaz de rehacer su vida de forma auténoma [...]; Cada persona es diferente y Unica y
que también seran diferentes sus expectativas, intereses y necesidades, se debe insistir
en la necesidad de que se elabore un itinerario individualizado (Junta de Andalucia,
Consejeria lgualdad, 120:2012).

Se ha recogido informacion sobre modos de realizar itinerarios individualizados
con perspectiva de género o dirigidos a mujeres que han sufrido violencia. Se define un
itinerario como el disefio, la realizacién y el seguimiento de un conjunto de acciones
encadenadas destinadas a identificar los propios recursos de la persona participante e
integrar nuevas herramientas a partir de la mejora de sus competencias, cambio en la
valoracion y percepcion sobre ella misma, para permitirse gestionar de manera
auténoma su propio proceso (Instituto de la Mujer, 2015). Para que los itinerarios se
planteen con perspectiva de género se ha de respetar las decisiones de las mujeres y
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planificar junto a ellas como sujetas activas, un plan de intervencién para trabajar en pro

de su autonomia. Para ello se plantean los siguientes elementos a valorar:

- Las y los profesionales deberan tener la capacidad de identificar, valorar
aptitudes y conocimientos tanto formales como informales, se tendra en cuenta por tanto
sus habilidades en el ambito reproductivo valorandolo como destrezas también a la hora

de buscar, por ejemplo, un empleo.

- Tener en cuenta los distintos usos del tiempo de las mujeres y las
responsabilidades que puedan tener, para que las acciones a desarrollar se realicen

segun su disponibilidad.

- Los objetivos se describiran claros, concretos y realistas y se tendra en cuenta
son planteados de manera flexible, dinamica y en evolucion, teniendo en cuenta las

necesidades de las mujeres en todo momento.

- Realizar seguimiento para valorar el nivel de satisfaccion de las mujeres que
estan participando en el itinerario y apoyarlas en los obstaculos que puedan encontrarse
(Instituto de la Mujer, 2015).

- Las mujeres visualizaran que ellas tienen el control sobre sus vidas a pesar de

encontrarse en un contexto profesional de atencién (Fernandez, 2015).

En ocasiones desde los Servicios Sociales se ha tendido al paternalismo y con
ello a la revictimizacion de las mujeres, a dar “recetas” unicas sin tener en cuenta las
demandas y necesidades de las mujeres que tenemos delante. Algunas de las
actuaciones propias del Trabajo social son las de en primer lugar, garantizar su
seguridad, garantizar unos recursos economicos y materiales que den cobertura a sus
necesidades basicas, incluyendo la vivienda (dar alternativas de vivienda) para
garantizar una base desde donde trabajar su autonomia (Bosch, Ferrer, 2004). Del
mismo modo garantizar un tratamiento terapéutico adecuado (realizado por una
profesional de la psicoterapia con perspectiva de género), instrumentos y recursos que
garanticen su seguridad (ATENPRO), apoyo a la formacién y a la busqueda de empleo,
conocer sus capacidades y potenciar sus recursos personales, evitar la victimizacion
secundaria, situarlas en el centro de la atencién apoyando el proceso de construccion
de su autonomia (Conserjeria de Igualdad, 2012). Ademas, conocer su red de apoyo y
fortalecerla (Penyarroja, 2016), no “entretenerla” con actividades que no tienen el fin de
su independencia (Ministerio, FEMP, 2002). Ahadiria, priorizar la atencién y el tiempo

necesario, realizar un acompafiamiento en un primer momento hasta que conozcan los
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diferentes recursos y servicios, realizar un seguimiento preventivo y realizar
evaluaciones de la atencion con las usuarias y por supuesto, respetar las vivencias que
han tenido, no juzgarlas, no culparlas, crear ese contexto que la relaciéon de ayuda

necesita.

7.4 Coordinacion con otros recursos: Centros sanitarios y Centros

Mujer

La atencion primaria es un lugar donde realizar la deteccion de la violencia contra
las mujeres. En los Centros de salud prestaran atencién a la sintomatologia que pudiera
derivarse de una situacién de maltrato y que la/el profesional debiera detectar e iniciar
el protocolo sanitario para detectar la violencia de género. Hasta un 78,2% de mujeres
que han sufrido maltrato manifiestan que la violencia les ha afectado en su salud
(Ministerio de sanidad, servicios sociales e igualdad, 2015), y no solo a su salud, si no
a sus relaciones sociales, al empleo o a la capacidad de buscar empleo, etc.,
consecuencias que se quieren poner de manifiesto en las entrevistas y en la busqueda

de las historias sociales de las mujeres participantes.

Desde un servicio sanitario como es el Centro de Salud, se derivaran a un nivel
especializado casos cronificados en los que el deterioro psiquico se intensifica, desde
este nivel se detectara mas facilmente las mujeres que estan sufriendo una situacién de
maltrato, ya que es probable que asi lo manifieste. En este nivel de atencion se suele
atender la necesidad farmacoldgica que pudiera manifestar y su correspondiente
seguimiento, y el inicio de una psicoterapia e informacién sobre otros recursos
comunitarios que pudieran apoyar el proceso. (Bosch, Ferrer, & Alzamora, 2005).
Muchas mujeres empiezan su itinerario en el Centro de Salud y con su médica/o de
cabecera, es necesario también en este ambito la atencidn interdisciplinar y la formacién
especifica, ya que se ha de realizar una labor crucial de prevencion, deteccién y atencién
de la violencia. Una adecuada coordinacion del Centro de Salud y Servicios Sociales es

necesaria ya que son dos vias principales de deteccion y atencion de la violencia.

Por otro lado, los Centros Mujer proporcionaran una atencién integral en el
ambito social, psicolégico vy juridico para paliar y/o superar las consecuencias de una
situacion de maltrato fisico, psicoldgico, sexual, agresion sexual y acoso sexual en el
trabajo. Este servicio especializado realiza la acogida y la escucha, informan sobre
derechos y recursos, y realizan una intervencion psicosocial individual y grupal para

poder afrontar las consecuencias de la violencia de género. La disponibilidad de este
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servicio es continua, 24 horas, 365 dias del afo, exceptuando el Centro Mujer de Denia
que esta disponible 12 horas al dia (en el ambito de la Comunidad Valenciana, provincia
de Alicante). Se atiende tanto a las mujeres victimas como a los menores también
victimas de la violencia de género (gva.es). Sucede que, al no encontrarse los Centros
Mujer en la mayoria de los municipios (en el caso que nos ocupa se encuentra a media
hora en coche, una hora en autobus que es el medio mas usual), a muchas mujeres les
cuesta acudir y ser regulares con las citas, pero generalmente las que acuden de

manera regular manifiestan gran satisfaccion y avance en su reconstruccion personal.

Desde Servicios Sociales se observa que es necesario tener informacion sobre
otros recursos como las asociaciones de apoyo a las victimas de violencia, grupos de
ayuda mutua o de autoayuda. Estos recursos pueden ser un acompafiamiento en un
proceso post- maltrato, bien por ser asociaciones que presten algun servicio o recurso
que pueda ser de utilidad en esa situacion (alojamientos alternativos, apoyo
emocional...), puede ser preventivo si se realizan actividades y talleres de
sensibilizacién y prevencidn, y puede ser un apoyo entre iguales en el caso de los grupos
de autoayuda o ayuda mutua (con o sin profesional de apoyo), pueden tejer o ampliar
una nueva red social para la mujer. En las entrevistas y datos de historias sociales se
quiere recoger como se percibe la necesidad de ampliar las redes sociales, participar
en la vida comunitaria, etc. como un recurso importante a la hora de intervenir desde el

trabajo social.

En esta coordinacion es necesario destacar, el proceso por el cual pasan las
mujeres que deciden dar un paso y denunciar o acudir a un servicio especializado o de
atencion primaria. Este proceso a veces comporta repetir un relato de violencia de
género diferentes veces, este hecho, junto a diferentes contingencias como la
proximidad de un servicio de atencién especializado o de un Juzgado de Violencia
contra la Mujer, el estatus socioecondmico, el apoyo familiar, etc. conlleva abandonar o
continuar en el sistema desplegado para la proteccion y atencién de las mujeres. En
este proceso, hay distintos agentes implicados, profesionales de distintos ambitos que
han de intervenir del modo que se tenga en cuenta las necesidades de las mujeres. La
L.O. 1/2004 vino a dar respuesta a la necesidad de especializacién en la violencia contra
la mujer y para evitar el peregrinaje judicial (Cubells,2010) que implicaba una violencia

institucional, una revictimizacion de las mujeres que decidian visibilizar su violencia.
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8. Analisis de datos e interpretacion de resultados

En este apartado vamos a analizar la informacién obtenida con las entrevistadas
y en la revision de su expediente social. Para ello vamos a seguir su carrera institucional
y los factores que les han favorecido o limitado para iniciar el proceso hacia la
autonomia. En un segundo punto, analizaremos la intervencion en Servicios Sociales,
los recursos, las demandas, el sentimiento de revictimizacién y la coordinacién con otros
recursos. Finalizaremos con el itinerario que cada mujer quiere definir para lograr

aumentar su autonomia.

8.1 El recorrido institucional: la llegada a Servicios Sociales

La busqueda de apoyo profesional ante una situacién de maltrato se ha visto
como una accién muy relevante a la hora de dar un paso hacia la ruptura con el agresor
(Galego, 2015; Fernandez, 2015). Ya hemos visto que en ocasiones la busqueda no es
directa, sino que acuden por otra demanda y los y las profesionales de referencia son
los que detectan la posibilidad de que la mujer este sufriendo maltrato. En este punto
analizaremos de donde proceden las mujeres que acuden a Servicios sociales o si

acuden directamente.

La llegada a Servicios sociales por parte de las participantes se muestra
heterogénea, por ejemplo, desde alguna asociaciéon a la que acuden en busca de los
mas basico:

“Primero fui a Caritas porque me quedé en la calle, y una ecuatoriana me dijo

que fuera donde Adela (servicios sociales), [...Jbusque ayuda en el centro de

salud, estuve varias veces alli, fui a la psicéloga a sus charlas...” (Camila)

O bien, derivada del Centro Mujer para solicitar ayudas econdmicas y apoyo

social en el municipio:

“Las del Centre Dona de valencia me recogieron, él me habia pegado y yo quedé
muy mal, ellas fueron mis angeles” [...] “Luego, las de la casa Alanna® también

me acompafiaron cuando me operaron en el hospital” (Angela)

6 La asociacion Alanna realiza acciones que favorecen la insercion sociolaboral de las mujeres en situacion
de exclusién y realiza talleres de prevencion de la violencia de género entre otras actividades. Realizan una
labor de “tutelaje” de mujer a mujer y labores de acompafiamiento que es a lo que se refiere Angela en la
cita.
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Otras derivadas del Centro de Salud por su manifestacion de estar viviendo en

una relacion de maltrato o por su polisintomatologia:

“Primero fui al médico y me vio mal y me dijo que fuera a hablar con la trabajadora
social del centro de salud, y ella me derivé a servicios sociales, me encontraba
muy mal y ese apoyo me dio fuerza para salir, que sino no salgo. No quise

denunciar no lo tenia claro”. (Rocio)

Lo que muestra un recorrido muy variado y un inicio del proceso dependiente de

circunstancias muy diversas:

Tabla 6: Procedencias hasta que llegan a Servicios Sociales

Procedencia Namero
Centro de Salud 2
Centro Mujer 2
ONG o asociaciones 1
Directamente a Servicios Sociales 2

Juzgado de Violencia de género y/o la Unidad
Municipal de Policia
Fuente: Elaboracién propia
Estas derivaciones muestran que en nuestra localidad, las entidades publicas
tienen informacidn sobre Servicios Sociales y sobre las gestiones y tramites que se
realizan, lo que no parece que ocurra, analizando estos datos, con entidades no publicas

como pueden ser organizaciones no lucrativas u asociaciones.

En relacion con el inicio del proceso institucional ya sea por la denuncia tras
agresion, amenaza (80% de la muestra), llegan a Servicios sociales por las distintas
vias que hemos visto en la tabla 6. Algunas mujeres manifiestan sentirse angustiadas o
avergonzadas por el hecho de haber denunciado y prefieren que no trascienda su
situacion (Bosch, Ferrer, Almazora, Navarro, 2005). Si no han denunciado, algunas
declaran que de hacerlo pudiera aumentar la tension con la expareja o exmarido, otras
opinan que denunciar no vale para nada, otras solo deciden denunciar en una situacion
de crisis, tras una amenaza grave o una agresion fisica, que son los casos mas comunes

detectados. Recogemos unas citas:

“Decidi denunciar tras la Ultima vez que me pegd, me atendieron el centro
municipal de atencién a la mujer en el que estaba en Granada y me senti mas
segura del paso que habia dado, me informaron, yo no queria denunciar, solo
"informar" a la guardia civil, pero al final ellas me acompafaron y me alegro de

haberlo hecho.” (Irene)
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“Me hubiera gustado denunciarlo, pero por dejar las cosas mas suaves, para que
él me dejaba en paz no lo denunciaba. Mientras no me molestara, y conforme él

actuara yo lo iba a denunciar”. (Rocio)

Estas expresiones denotan que las mujeres piden a los servicios, que tomemos
la iniciativa y nos impliqguemos mas en el proceso de la denuncia, asi como que les
acompafiemos mas en todo el proceso e incluso que seamos los y las profesionales
quienes denunciemos, que no se vean solas en esta carrera institucional. Una mirada
que puede ser una demostracion de la falta de autonomia en ese momento de estas
mujeres debido al proceso de maltrato, lo que habra que considerar para apoyarles en
este proceso’. El Acuerdo Institucional (2012) nos dice que debemos asesorar sobre el
derecho a denunciar, si bien como se afirma en el Informe del Sindic, las mujeres no
pueden percibir que el sistema Unicamente se activa si realizan la denuncia y, si no lo
hacen, tienen la sensacion de sentirse en desamparo por parte de la Administracion
(Sindic de Greuges, 209:2017). Es cierto, que convendria que los servicios de atencion
pudieran tener mayor implicacion en la acreditacion o no de una situacién de violencia
de género, como se esta considerando en el Pacto de Estado contra la violencia de
género (2018), y que con ello se accediera a las medidas de proteccion y de atencién
necesarias, y por otro lado es cierto, que es en el panorama institucional actual se
requiere de una mayor acompafiamiento en el recorrido, ya que hay testimonios de
verse solas, de no sentir que se les cree, de desinformacion e incertidumbre en cuanto

a los procedimientos, de escasa comunicacion con el/la abogado/a de oficio, etc.

La falta de denuncia no es 6bice para la inactividad desde los Servicios Sociales,
ya que se puede proponer a la mujer activar algunos recursos como es el servicio de
teleasistencia movil, lo cual les permite disponer de un dispositivo con geolocalizador
para contactar con un servicio de atencion telefénica que movilizaria los recursos
necesarios o responderia a la llamada de panico o necesidad de informacién. Entre las
mujeres entrevistadas tres de ellas (30%) han hecho uso del dispositivo por temor a ser
de nuevo agredidas, insultadas o intimidadas por su expareja, una de ellas no habia
denunciado. Esta oferta provee a las mujeres de una medida no impuesta, que precisa

de su consentimiento y puede promover su sensacion de seguridad y autonomia.

7 Es necesario investigar mas sobre esta cuestién para conocer mejor los motivos para esta actuacion, o
porque el discurso de las mujeres esté mostrando el planteamiento institucional. Esta informacién sera
relevante en el proceso de empoderamiento y de aumento de la autonomia.
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La heterogeneidad de la procedencia no impide que algunas mujeres acudan
directamente a los Servicios Sociales por esta causa, lo que indica que les ha llegado la
informacién y que no es desconocida esta labor. En todo caso, una vez citadas en
Servicios sociales, se informa del recurso del Centro Mujer al 100% de las mujeres
atendidas. En el caso de las mujeres entrevistadas ademas de informarles, se les ha
derivado por su voluntad al 50% de las mismas a este centro especializado. Los otros
recursos y servicios son propuestos dependiendo de la valoracion y diagnostico que se
realice tras la primera o primeras entrevistas en Servicios sociales: 70% servicios de
empleo, 50% a talleres o actividades de interés relacionados con el empoderamiento o
gustos personales de las mujeres. Al centro de salud se deriva en casos en los que
necesitard un seguimiento por su deterioro en su salud fisica o mental, si bien el
recorrido de las mujeres analizado muestra que acuden de manera normalizada al
centro de salud cuando es necesario, por lo que Unicamente se les informa de la
posibilidad de acudir a la Unidad de Salud Mental a través de su médica/o de cabecera
en el caso que se observe la necesidad. Dentro de los servicios sanitarios también se
informa y deriva a la Unidad de Conductas Adictivas (UCA) en el caso de un posible

alcoholismo y/o toxicomanias.

Tabla 7: ltinerario institucional de las mujeres hasta que acuden a Servicios Sociales y sus derivaciones

Procedencia Servicios sociales Derivacion

v' Centro de salud

. v' Centro de Salud / UCA
v
G bl Departamento de v Centro Muier
v' Juzgado de Violencia de I
Gé Servicios Sociales: v' Servicios de empleo local
énero
v Unidad Municipal de 7 aErEEn sadal Talleres / Actividades /
violencia de género de la v' Atencio6n juridica VEIIEGRLE

policia municipal

v" Asociaciones u ONG

Fuente: Elaboracion propia.

Esta tabla nos da diversos datos, por un lado, que las mujeres no consideran los
Servicios Sociales municipales como la principal puerta de entrada de este recorrido
para resolver un problema de violencia, sino que son otras las vias que eligen y que se
establecen, principalmente a través del Juzgado de violencia o derivadas de la policia
local tras alguna intervencién. A pesar de que como hemos visto en el capitulo anterior,
los Servicios Sociales tienen la funcién de la deteccion y atencién de la violencia de

género a nivel municipal (Acuerdo Interinstitucional, 2012), que es el primer cauce para
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el acceso a los servicios sociales especializados (gva.es), y que cinco de las ocho
principales demandas de las mujeres que sufren violencia se pueden realizar en los
Servicios Sociales municipales (Ministerio Sanidad, Servicios sociales e Igualdad,
2015), estos datos no se corresponden con la realidad de lo observado en este estudio
y de la informacién recogida de las entrevistas e historias sociales. Es probable que
como principalmente la denuncia es la llave de acceso al sistema de proteccion y
atencion de la violencia, como indica el Informe del Sindic de Greuges (2017), no se
perciba que los Servicios Sociales puedan prestar atencién y apoyo en esta situacion, y
por lo tanto, no se acuda como uno de los primeros servicios de atencion de la violencia
de género. Se ha podido interiorizar que, sin denuncia, sin juicios, sin orden de
alejamiento, no hay servicios de atencion y proteccion a mujeres que han sufrido

violencia.

8.2 Condiciones de las mujeres supervivientes de laviolencia de género

El proceso para la construccion de la autonomia tiene lugar en los distintos
sistemas de los que formamos parte (microsistema, mesosistema, exosistema), distintos
planos que son necesarios analizar para realizar un diagnostico de la realidad de las
mujeres atendidas. Con este fin, se ha recogido el estado de la situacién
socioecondmica, de vivienda, laboral, de salud, el estado de sus redes sociales y la toma

de conciencia de la violencia que vemos a continuacion.

8.2.1 Situacién socioecondémicay laboral

Como hemos visto, la construccidon de la autonomia necesita de una economia
que la sostenga, que amplie la capacidad de eleccién de las mujeres (Lagarde, 2005),
porque entre los obstaculos identificados para su recuperacion (Bosch, Ferrer,
Almazora, Navarro, 2005) se encuentran: la dependencia econémica y afectiva del
agresor, y la escasez de recursos econémicos para cubrir sus necesidades basicas. Es
por ello, que las ayudas economicas se ha reflejado que es la principal demanda
(44,94%) de las mujeres encuestadas en la Macroencuesta estatal (Ministerio Sanidad,

Servicios Sociales e Igualdad, 2015).

En la tabla 8 se muestra cierta correlacién con el grado de dependencia del

agresor y la situacion actual:
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Tabla 8: Evolucién de la situacién socioeconémica tras la ruptura

Situacién Situacién econémica
“Cuando termind¢ la relacién, me quedé sin
Dependiente Precariedad econémica ingresos, apenas tenia unos ahorros para ir
econémicamente tirando”
“Yo siempre he trabajado, por él no ha
trabajado mucho y se ha ido endeudando y la
i i Precariedad econdémica p . .
Sin dependencia mayoria de sus deudas las sigo asumiendo yo
Ami deudas agresor iy , . ”
eéconomica 9 porque también se pusieron a mi nombre
Pension incapacidad “No tenia dinero ni para coger el autobls para
Dependencia laboral venirme, le tuve que pedir dinero a mi hija, él
intermitente BieaTeded e era pensionista y dependia de éI”

Fuente: Elaboracion propia.

Un perfil recurrente de mujeres que acuden a Servicios Sociales municipales es
una mujer empobrecida o en una situacién de precariedad econdémica, podriamos decir
reflejo de la feminizacion de la pobreza que existe en la sociedad derivada del sistema
patriarcal. La estadistica que se realiza a finales de afio en el Departamento de Servicios
sociales muestra que alrededor del 70% de las personas usuarias de Servicios Sociales
son mujeres. Esto es debido a distintos factores, entre ellos la divisién sexual del trabajo
que ha llevado a que las mujeres ocupen principalmente el espacio doméstico no
remunerado y que cuando buscan empleo sea una extension de lo doméstico como
limpieza, cuidado de criaturas y/o personas mayores, y sea, ademas, un trabajo de gran
precariedad y sin proteccion social en muchas ocasiones. La Estabilizacion de la
situacion econémica por parte de Servicios sociales es una prioridad para poder trabajar
otros aspectos referentes al aumento de sus capacidades, sus talentos, y de este modo
empezar a tomar el mando en sus vidas (Fernandez, 2015).

En nuestro caso, la dependencia econémica del agresor ha sido un perfil general
de las entrevistadas, ya que en los relatos un 60% cuentan que han tenido dependencia
o cierta dependencia, debido al control que ellos ejercian sobre el trabajo que
desempenaban y sobre sus ingresos.

Por el contrario, las mujeres restantes, quienes han sido mas independientes
econémicamente, muestran en sus relatos e historias sociales, mayor capacidad tras la

ruptura para la busqueda de ingresos, lo que permite afirmar que esta situacién conlleva
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también mayor seguridad y vision de futuro (Schuler, 1997). Lo que son indicadores

claves en el proceso de construccion de autonomia

Segun los datos que nos deja la Macroencuesta realizada en 2015 sobre la
atencion a la violencia de geénero, junto a la necesidad de ayudas econdmicas que
supone la principal demanda (44,94%), alrededor del 22% solicitan orientacion para el
trabajo como una de las principales demandas que se realizan en los Servicios Sociales
(Ministerio de Sanidad, Servicios sociales e Igualdad, 2015). Lo que unido al hecho de
que una de las consecuencias sociales de la violencia de género es la pérdida de
empleo, el absentismo laboral, el aislamiento social (nomasvg.com), hace que los

Servicios Sociales tengan un papel relevante en este proceso.

La orientacion laboral se suele realizar a través de los servicios de empleo
municipales, lugar donde se deriva a las mujeres que estan en busqueda o mejora de
empleo. De manera complementaria, desde Servicios Sociales se suele dar pautas y
herramientas para iniciar este itinerario profesional y personal desde la perspectiva de
género (usos del tiempo, valor de lo reproductivo...), y se facilitan los medios y la
informacioén para lograr dicha insercion: talleres de insercién, derivacion a formaciéon de
interés, informacion sobre derechos laborales por ser victima de violencia de género,
etc. A pesar de que esta labor corresponde a Servicios sociales, el hecho de que no
exista una atencién especifica para mujeres que han sufrido violencia implica una

atencioén limitada en tiempo en todos los casos.

Con el fin de analizar la importancia de la situacion laboral, de la busqueda de
ingresos a través del empleo por cuenta ajena, propia u otras variables de alta en la
Seguridad social, se han seleccionado distintas situaciones laborales de las mujeres con
quienes se ha trabajado, en las que se puede observar las diferentes variables que
entran en juego. La revision de los datos permite observar una necesidad general de
busqueda de empleo y una valoracion de este como fuente de independencia y de

ingresos:

“Me ha ayudado principalmente encontrar el trabajo, el no estar metida en su
casa y que no dependo de él, no tengo dependencia, todavia hay papeles por
medio, pero por ejemplo ya no vivo en el piso y me deja en paz”. [...] “Para mi es
importante el poder tener un trabajo estable y que pueda mantenerme, porque

con lo que gano ahora no me puedo mantener”. (Rocio)
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Rocio deja claro que para ella ha sido determinante encontrar trabajo para poder
salir del domicilio conyugal y establecerse de manera auténoma, si bien en la segunda
declaracién cuenta que son insuficiente los ingresos que percibe del trabajo que
desempena para sobrevivir. Esta situacion deriva del tipo de trabajo al que estas mujeres
pueden acceder, ademas de las condiciones econémicas del mercado en la actualidad.

Por su parte, Angela valora el trabajo por la aportacién de ingresos en primer
lugar, pero también por la oportunidad de desarrollar sus capacidades, ocuparse, y

tomar el control de nuevo de su vida:

“Valoro principalmente el trabajo, ocuparme, sentirme util y una habitacién que
la pueda pagar yo y que nadie me la esté quitando porque cambie el genio 0 no’.
(Angela)

Si bien, las circunstancias de salud y discapacidad en algunas entrevistadas son
las que les dificultan permanentemente la posibilidad de encontrar trabajo y con ello el

alcanzar la autonomia econémica:

“El trabajo lo tengo muy complicado, me acaban de aprobar una pensién por
incapacidad laboral de alrededor de 500 euros, y no puedo realizar la mayoria de
los trabajos que venia haciendo como camarera de pisos, lo cual le sumas mi
edad, que encuentre trabajo es muy dificil, no puedo hacer esfuerzos, tengo que

trabajar muy lenta...” (Irene)

Se percibe desesperanza, falta de autoestima, cuando a pesar de los esfuerzos,

de acudir a los recursos especializados de empleo, esta busqueda no da resultados:

“No me cogen en ningtn sitio, he ido a muchas entrevistas y no me llaman, creo

que no valgo para nada” (Nadia)

Las entrevistadas que tienen mayor capacidad para el empleo son las que
cuentan con buena salud y son mas jovenes. Ellas se centran en la busqueda de un
trabajo adaptado a su situacién, que no sea Uunicamente estacional, precario, tipico del

sector hostelero de la zona:

“Le doy prioridad al trabajo, que sea trabajo de calidad y no temporal como en
esta zona y mientras tanto pues cualquier ayuda econémica es muy importante

hasta que tenga estabilidad laboral’. (Anna)
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A continuacion, Carolina relata cémo sus “fracasos” laborales son continuos

debido a la inestabilidad emocional en la que se encuentra:

“Siento que no puedo trabajar, que llevo una mochila de 120 kilos encima, y estoy
agotada, no puedo hacer esfuerzos, estoy en casa, intento estar tranquila, coso

un rato, me canso, /o dejo...” (Carolina)

Carolina ha sufrido convivencia de maltrato durante mucho tiempo, rompié la
relacion hace tres afios y hasta hace un afio ha tenido orden de alejamiento del agresor.
A pesar de ello, sigue arrastrando una situacion de salud mental que la hace vulnerable
a determinadas situaciones que le pueden surgir en el &mbito laboral. Aunque intenta
buscar trabajo de manera activa, no logra mantener los trabajos por diferentes motivos:
excesiva demanda en el puesto de trabajo, bajas, estrés, conflictos con compafieros/as.
Siente, como ella expresa, que de momento se debe centrar en su recuperacion. Se
trataria de una situacion en la que poder tener una cobertura econémica estable que
permita su recuperacion, y de manera paralela apoyo profesional médico, psicoldgico,
social, es decir, tiempo para poder valorar incluso una situacion de discapacidad,
ademas de una orientacién sociolaboral especializada para estudiar la posibilidad de

puestos de trabajo adaptados.

Las mujeres realizan una demanda de trabajo adaptado a sus circunstancias
sociales y de los problemas salud que acarrean, para ello se suele derivar a los servicios
de empleo como el Servicio Valenciano de Empleo (Servef) o al CREAMA, Consorcio
para la recuperacion econémica donde realizan orientacion laboral mas especializada.
Los Servicios Sociales municipales son el punto al que acuden las mujeres que se
encuentran en peores situaciones econémicas y sociales; estas circunstancias se
muestran en las citas expuestas. Ahora bien, las circunstancias de dependencia
econémica derivada de una divisién sexual del trabajo patriarcal, asi como las malas
condiciones de salud de estas mujeres, han de ser consideradas como problemas
estructurales y no individuales, por lo que las respuestas deben proceder de las

instituciones que asumen las consecuencias de la violencia contra las mujeres.

8.2.2 Situacion de la vivienda

La vivienda es un bien escaso y de un precio elevado en la zona en la que nos
encontramos, los alquileres son altos y suelen solicitar pruebas de ingresos como avales
bancarios para alquilar una vivienda. La ruptura con los agresores puede conllevar la

necesidad de cambiar de vivienda, de municipio y el afrontar individualmente el coste
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de una vivienda. Entre las mayores dificultades manifestadas esta el hallar una vivienda
con un alquiler asequible, por un lado, y apoyo econémico para afrontar la mensualidad,
para el pago de los suministros basicos energéticos (luz, agua, gas) y otros gastos de
la vivienda. En el municipio no existen viviendas protegidas, de alquiler social para
colectivos vulnerables por lo que se les suele orientar a las alternativas mas

econdmicas:

“Mi principal demanda es ayuda para una vivienda, un alquiler social, ahora vivo
con mi hija temporalmente. En el municipio no hay alquileres sociales, por lo que
se me orienté desde Servicios Sociales que acudiera a las entidades bancarias

que ofertaban viviendas de alquiler bajo.” (Irene)

Irene percibe una pension por incapacidad de 500 euros y le es muy dificil
conseguir otros ingresos porque esta incapacitada para trabajar en lo que ha sido su
trabajo habitual, por lo que manifiesta su duda entre pagar un alquiler o cubrir sus otras
necesidades basicas como la alimentacion, etc. Otros relatos ilustran los problemas

derivados por la falta de vivienda:

“Cobrando 400 euros que es lo que tengo que pagar de alquiler, asi no se puede”.
(Eli)

“La ayuda es muy cortita, puedo comprar, pero no puedo pagar una casa O
habitacién, ni con la Renta Garantizada de Ciudadania ni con la RAl

anteriormente”. (Angela)

Eli se refiere a los 430 euros (subsidio familiar) que suelen percibir quienes, tras
trabajar los meses de verano, no cuentan con tiempo suficiente cotizado como para
percibir una ayuda por desempleo. Angela igualmente se refiere a la percepcion de la
misma cuantia por parte del SEPE en primer lugar y de la Renta Garantizada de
Ciudadania, ayuda ya extinguida que suponia 385 euros mensuales como unicos

ingresos.

El acceso a una casa de acogida por ser victima de violencia de género, supone
el 19,56% de las demandas segun la macroencuesta que hemos analizado, pero ello
conlleva normalmente denunciar y percibir un riesgo por parte de las profesionales que
valoran, ademas implica en muchos casos marcharse del municipio en el que se reside,
ya que no se cuenta con viviendas o centros de acogida (como es el caso de esta

localidad), a lo cual no siempre estan dispuestas:
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“Las del Centro Mujer me han dicho de irme a una casa pero no es aqui, me

tengo que ir fuera y yo no quiero, quiero quedarme cerca de aqui”. (Nadia)

Se pone de manifiesto asi, la escasa ayuda que hay para alquilar una vivienda,

las cuales son de dos tipos:

1. Siperciben la Renta Activa de Insercién (RAI), subsidio al que se puede acceder,
entre otros supuestos, por tener reconocida la condicién de victima de violencia
de género, es posible cobrar una ayuda complementaria (ligada a la concesion
de la RAl), si la mujer se ha tenido que cambiar de vivienda debido a la situacion
de violencia. Se trata de aproximadamente 1200 euros en un pago unico y que

se solicita en el Servicio Publico de Empleo (SEPE).

2. Las ayudas de alquiler se convocan una vez al ano (durante un mes) y se
requiere estar ya viviendo en una vivienda de alquiler con contrato y varios

requisitos.

Ambas opciones son insuficientes para cubrir la necesidad de vivienda de las
mujeres que se encuentran en una situacion de insuficiencia de ingresos, con
dificultades para encontrar empleo o mantener el que tienen, y que pueden ademas

tener una situacion de salud deteriorada derivada del maltrato.

De hecho, de las mujeres participantes en el estudio, se ha contabilizado que un
90% solicitan ayuda para el pago del alquiler o la hipoteca, informacién sobre viviendas
alternativas o alquiler social. Las consecuencias de esta escasa ayuda y/o alternativas
de vivienda deriva en mayor precariedad, situaciones de infraviviendas, ocupacion de
inmuebles, busqueda de otra vivienda en otro municipio pudiendo provocar desarraigo
social y mayor aislamiento, lo que agrava una situacion ya de por si precaria en este
sentido también.

La busqueda de alternativas de vivienda y/o ayudas para el pago de viviendas
es una de las principales demandas que se recibe desde los Servicios Sociales
municipales desde donde se realiza este estudio, como se refleja en la memoria anual.
Desde ahi, ademas de tramitar ayudas para el pago de alquileres o cuotas hipotecarias
en momentos puntuales, se intenta poner en contacto a mujeres que buscan vivienda
como alternativa de convivencia, pero que solas les es muy dificil mantener un alquiler
o alquilar de inicio, ademas de fomentar la ayuda mutua. La competencia de vivienda

no corresponde a Politica social, a nivel municipal no existen iniciativas politicas que
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favorezcan la construccién de viviendas de interés social o que favorezcan alquileres de
tipo social. Se considera necesario la transversalidad de género en las politicas

municipales en la medida de sus competencias.

8.2.3 Consecuencias en la salud

Una situacién de maltrato continuado tiene graves efectos en todas las esferas
de la vida de las mujeres y por consecuencia también en su salud, asi lo refleja la
Organizacién Mundial de Salud en su web describiendo las consecuencias en la salud
de la violencia fisica, psicolégica y sexual. El organismo advierte de la pérdida de afios
saludables que se recoge como indicador medible para ver la repercusion de la
violencia. De igual modo, también se ha recogido en el Estado de la Cuestion como la
pérdida de autoestima de las mujeres que han sufrido maltrato afecta a su salud y con
ello a su capacidad de movilizar recursos y de realizar cambios (Bosch, Ferrer,
Almazora, Navarro, Capilla, 2005) y con ello su proceso de reconstruccion de la
autonomia. Ademas, se ha identificado que psicéloga/o y centro de salud son los
servicios de ayuda mas demandados por parte de las mujeres que sufren violencia

(Ministerio Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, 2015)
De este modo lo relatan las mujeres entrevistadas:

“El ultimo ano que estuve con él es cuando me dio el brote de la enfermedad de
Crohn, que la tenia latente y no se me manifesté hasta el dltimo afio de relacion
con él, y la fibromialgia que viene mucho por estrés me han informado. Tengo
ansiedad, estoy con tratamiento antidepresivo, insomnio...”. (Raquel, violencia

psicolégica)

A Raquel su situacion de salud le ha inhibido esta capacidad de ganarse la vida
y de realizar cambios. Cada paso era un gran paso, pero con muchas dificultades para
ella y primordialmente en la busqueda de trabajo, ya que no podia conducir porque le
ocasionaba ansiedad, no aguantaba el ritmo frenético del servicio de limpieza de
apartamentos en el que habia trabajado, ademas de muchos dolores de cabeza,
adormecimiento de una pierna y mdltiples citas médicas en el centro de salud y en el
hospital comarcal para abordar todas sus patologias médicas.

Seguimos con las consecuencias en la salud de las entrevistadas:

“Me encuentro agobiada, me hundo ante cualquier problema, exploto, no he
acudido al médico ni a ayuda psicoldgica, no quiero medicacién”’. (Anna, violencia

psicolégica)
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“Depresion, sentimiento de esta hundida, de no saber hacia dénde ir...”. (Camila,

violencia fisica y psicolégica)
Hay relatos con una violencia muy grave:

“He tenido grandes secuelas, yo pensaba que me lo merecia que me ganaba los
golpes porque protestaba, hasta que ya una jueza bajé el micréfono porque que
seguia defendiéndolo y me dijo ¢ pero tu has visto como te ha dejado? Y el estar

uno solo tiene mucho que ver, yo no pedia ayuda a la gente y eso no ayudé [...]

Ahi termino el maltrato mas fisico y empezo el psicolégico que uno no cree que
es tanto (con la actual pareja se refiere) quedé bastante mal con el fisico,
desbaratada. (fractura de créneo, de rodilla, dolores de cabeza, vertebras...)”.

(Angela, violencia fisica, psicoldgica y sexual)

Angela, tiene un relato de malos tratos de muchisima dureza que le ha dejado
secuelas permanentes, aun asi, no tienen derecho a una incapacidad laboral porque no
ha cotizado lo suficiente, su grado de diversidad funcional solicitado de urgencia
Unicamente se la han valorado un 15%, con lo cual no le supone ningun derecho
econdmico ni social. Por lo que, a pesar de su situacion, para la Administracion, Angela

puede trabajar en cualquier empleo.

Del andlisis de las entrevistas y expedientes, resumimos que una falta de salud
como consecuencia de la violencia de género limita la construccion de la autonomia, ya
que merma la capacidad de movilizar recursos propios y de tu entorno y hacer cambios
en tu vida. Si estas mujeres parten en su “nueva” vida con estas consecuencias en su
salud debido a la violencia sufrida durante tiempo, necesitan en primer lugar tiempo para
recuperarse, servicios sanitarios y sociales publicos con perspectiva de género, y una
proteccién socioecondmica adecuada que cubra ese espacio de tiempo y esa dificultad

temporal de insercion sociolaboral.

Cuando los efectos en la salud son irreversibles o duraderos es una gran
desventaja y se requieren mayores apoyos en todas las areas. Se observa que la
mayoria de las mujeres solicitan un mayor apoyo psicolégico (6 de las 10 encuestadas)
y/o psiquiatrico desde los Centros de salud, ya que muchas encuentran dificultades en
desplazarse al Centro Mujer situado a unos 40 minutos del municipio. Asi lo hace constar

Camila:

“Necesitaria mas trabajo psicolégico constante, de largo tiempo, y eso no existe

aqui y en la situacién que me encuentro ahora no puedo desplazarme”. (Camila)
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Algunas mujeres vinculan la medicalizacion con el hecho de acudir a su médica/o

o psiquiatra de cabecera, y no quieren abordarlo asi:

“Al centro de salud he evitado ir, me han puesto pegas para cambiar a mi médico
habitual y no me gusta el actual, le resta importancia a todo lo que le digo y no
me sienta bien. Quiero ir a atencién psicolégica pero no he acudido todavia”.

(Irene)

“No he acudido al médico ni a ayuda psicolégica, ademas no quiero

medicacién”. (Anna)

A dia de hoy, existe una coordinacion informal (teléfono, email) con el centro de
salud en referencia a las mujeres maltratadas que acuden a ambos servicios. Dicha
coordinacion se realiza a través de las trabajadoras sociales de ambos servicios, pero
se identifica que es necesario establecer una coordinacion formal servicios sociales —
centro de salud, que implique no Unicamente a las trabajadoras sociales, sino a
coordinadores médicos y de enfermeria, ya que hay una labor conjunta que hacer para
la prevencion, deteccion y atencién de la violencia, pero que en realidad, la coordinacion

se lleva a cabo por ambas partes en momentos de urgencia principalmente.
8.2.4 Estado de las redes sociales

Las mujeres participantes que llegan a Servicios Sociales presentan situaciones
diversas en cuanto a la manera de relacionarse con su entorno, participar en la
comunidad y establecer vinculos con otras personas. El apoyo social de las mujeres es
fundamental en el proceso hacia la autonomia, y el estado de las redes sociales influye
en la toma de decisiones de las mujeres hacia la ruptura (Bosch, Ferrer, Almazora,
Navarro, 2005; Galego, 2015). Ademas, su participacion en grupos no familiares, en
grupos de solidaridad, su movilidad en la comunidad también aumenta su
empoderamiento personal y colectivo (Schuler, 1997). Es necesario por ello, conocer
sus redes de apoyo social y familiar con la finalidad de fortalecerla si es necesario

(Penyarroja, 2016).

En las entrevistas e historias sociales analizadas, se observan distintas formas
de relacionarse con la red social y distintas capacidades para mantener las redes y
fortalecerlas. Se suele clasificar el estado de las redes sociales en escasa, estable o
nula, teniendo en cuenta también otras variables que pueden influir en su tejido social.
En la tabla 9 se reflejan los diferentes estados que se han podido observar o manifestar

por parte de las mujeres participantes:
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Tabla 9: Estado de las redes sociales

Nimero
Estados red social Literalidad
participantes

Le molestaba que me relacionara con mucha gente, apenas

me relacionaba...pero tampoco me relaciono mucho mas

Escasa red social 5
ahora, también porque la economia no me lo permite (Rocio)
Mis amistades siguen ahi, y me han ayudado mucho desde
Red social estable 2 que llegue al municipio, me animan, me llaman, ha sido muy
importante para mi. (Irene)
Siempre he tenido temor a tener amigos ... Yo tenia una
Aislamiento social 3 amiga en ecuador, ella me ayud6 mucho, sabia mis

problemas, a mi me gustaria una amiga tener una amiga asi

aqui. (Camila)
Fuente: Elaboracion propia

La situacion de las redes sociales previa a la ruptura mantiene una linealidad
posterior cuando las mujeres finalizan la relacién. Las mujeres que han tenido una red
de apoyo estable, aunque sea escasa, es probable que la conserven tras la ruptura vy,
por tanto, dispongan de mayor capacidad para reforzarla o ampliarla. Por el contrario, a
las mujeres participantes que se hayan visto abocadas al aislamiento social durante un
periodo de tiempo largo les cuesta mas establecer relaciones estables, participar en
actividades en la comunidad, ademas de manifestar desconfianza y dificultad para salir
de su aislamiento. Unas circunstancias que como venimos avanzando, tiene gran

influencia en el desarrollo de la autonomia.

8.2.5 Toma de conciencia de la violencia vivida, manejo de creencias y

estereotipos

Es conocido que los valores, asi como las creencias alrededor de las relaciones
entre mujeres y hombres, son transmitidos a través de distintas vias de socializacion
como son la familia, la educacién y el entorno social que nos ha llevado a las mujeres
entre otros rasgos a naturalizar la violencia, a creernos inferiores a los hombres y al
deber de cumplir un rol de género determinado en esta sociedad (Bosch, Ferrer,
Almazora, Navarro, 2005). Este aprendizaje de la subordinacion y este ejercicio del
poder por parte de los hombres, es un constructo sociocultural y conforma nuestra
identidad subjetiva (Scott, 1996; Bosch, Ferrer, 2013). Ademas, se ha identificado como
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los mitos y creencias alrededor del amor romantico son el germen de la violencia de
género (Bosch, Ferrer, 2013).

En las entrevistas y en las historias de las mujeres se identifican estas creencias
y estereotipos como limitantes de la capacidad de autonomia y factores de riesgo para

volver a la relacién de violencia:

“Me ensefaron que el matrimonio es sagrado, que nada lo puede romper, si
la otra persona falla yo no puedo ser como la otra persona. Me ensefaron a
respetar a tu pareja, y eso es esta ahi, es una educacién que me han dado. [...]
Me lavo tanto el cerebro, que tengo miedo a tener amigos, pienso que me van a

traicionar”. (Camila)

En la historia de Camila, se manifiesta que ha vivido en un entorno familiar y
social en el que la violencia estaba muy normalizada, ella relata como su madre era una
“tirana” y su primer marido “casi la mata a palos”. Cuenta con una educacion como ella
describe, que es profundamente patriarcal en el que las mujeres tenemos un rol
tradicional de cuidar a la familia y sostenerla y, que a pesar de la violencia sufrida el
matrimonio es sagrado. Sus rupturas temporales estan envueltas de un sentimiento de
culpa y de sensacién de fracaso. Este caso es un ejemplo de como los elementos
subjetivos sefialados funcionan como obstaculos en el proceso de toma de conciencia
de la violencia y de construccion de su autonomia (Bosch, Ferrer, Alimazora, Navarro,
2005).

A continuacién, Angela:

“Para él, él se cree bueno, no ve que haga cosas mal, dice que él trabaja,
que yo esto lo otro, pero luego trabajo para él, para su negocio y no me paga, ...
entonces yo a veces le pongo mala cara, esta acostumbrado a que las mujeres
estén calladas y yo ahora no puedo callarme nada.”. (Angela, sobre la pareja

actual)

En este caso Angela, rompié con su agresor y en su relacién actual se dan
episodios de control, sometimiento, subordinacién, violencia psicolégica. A pesar de la
grave violencia que sufri6 con su anterior agresor, las creencias alrededor de las
relaciones de pareja y la tolerancia de cierta violencia psicoldgica por parte de su actual
pareja se reflejan en su relato. Ella continia acudiendo regularmente al Centro mujer y
a Servicios sociales y manifiesta consciencia de estar repitiendo una relacion violenta,

lo cual la mantiene alerta y con capacidad de cambio.

68



El proceso de reconstruccion de la autonomia de las mujeres supervivientes de la violencia de género. El papel del
Trabajo Social.

“Pienso en darle una segunda oportunidad, es el padre de mis hijos, yo sola con

ellos no puedo, no puedo.... pero sime vuelve a faltar el respeto, lo dejo”. (Fatima)

En esta ultima cita, Fatima muestra su contradiccion, reconoce que su marido
“no la ha respetado”, en su historia reconoce la violencia en su relacion, pero tras un
tiempo de ruptura vuelve a cuestionarse volver, creyendo que va a cambiar y
manifestando su incapacidad de cuidar sola a sus tres hijos sin una red de apoyo

estable, y sin que el agresor esté en casa.

Se han identificado unas herramientas para la toma de conciencia de la violencia
de la mano de las autoras citadas como son el aumento de la confianza en si mismas,
trabajando el empoderamiento (Bosch, Ferrer, Almazora, 2013), desnaturalizar la
violencia en las relaciones de pareja y ponerle nombre a lo que has vivido (Bosch, Ferrer,
Almazora, 2005); la reflexién para ir fijando una imagen distinta de la que ha sido su
pareja y agresor y asi tener la necesidad de condenarlo, la autovaloracién, compartir
con mujeres que han sufrido violencia, percibir como han cambiado y como ya no serian
victimas en otra relacion (Penyarroja, 2015). Son herramientas que se tienen en cuenta
en la atencién a las supervivientes de la violencia desde nuestro contexto local en
Servicios sociales. Para dicho fin, se desarrollé un proyecto llamado “Una habitacion
propia” en el que a través de talleres grupales por parte una psicoléga especialista en
género y arteterapia, se trabajan herramientas para el aumento de la confianza, el
empoderamiento, la autorregulacion emocional, se tratan diversos temas alrededor de
los mitos del amor romantico, se habla de referentes femeninos de distintas areas, etc.
A este proyecto se derivan mujeres desde Servicios sociales que han sufrido violencia
0 que se encuentran en una situacion de vulnerabilidad por otros aspectos. Actualmente
es un recurso temporal y sujeto a subvencion que se considera de gran utilidad para
trabajar de modo grupal y dinamico la toma de conciencia de la violencia y el manejo de
estereotipos. De manera paralela, se considera que hay un vacio en cuanto al trabajo
de sensibilizacion y prevencion de la violencia a nivel municipal, es una accion puntual
y como hemos visto en el capitulo anterior, concentrada en las fechas clave del 8 de

marzo y el 25 de noviembre.

Para concluir, se ha querido poner el foco en las distintas situaciones de partida
de las mujeres entrevistadas, ya que afectan e inhiben el proceso de reconstrucciéon de
su autonomia. Los servicios de atencion y las instituciones deben conocer estas
realidades que se manifiestan y que pueden no distar mucho de las realidades de otras

mujeres en otros municipios. Asi, la precariedad econémica, el dificil acceso al empleo
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y a su mantenimiento, la falta de vivienda y de alternativas de alojamiento, las
consecuencias de la violencia en su salud y el impacto de en su red social y en la toma
de conciencia de la violencia, son factores que se entrecruzan en las mujeres
supervivientes, sobre todo aquellas que acuden a Servicios Sociales por tratarse de un
perfil mas vulnerable. La escasez de recursos es comun a todos los factores analizados
y es responsabilidad principalmente de las instituciones que las necesidades detectadas

se acerquen mucho mas a los recursos disponibles.
8.3 Intervencion desde los Servicios Sociales

Las competencias que tienen los Servicios Sociales en referencia a la atencion
de las mujeres que han sufrido violencia son: informacién, orientacién y asesoramiento,
gestion de recursos municipales en materia de ayudas econdmicas, derivacion a
recursos especializados, servicio telefénico Atenpro, apoyo social, intervencion familiar,
apoyo a la insercién laboral, coordinacion con Fuerzas y Seguridad del Estado,

derivacién a apoyo psicolégico y derivacion a recursos especializados.

Se plantea de forma teérica, que la intervencién social debe ir destinada a que
las mujeres avancen en su autonomia (Junta de Andalucia, 2012), para ello las primeras
actuaciones se dirigen a garantizar su seguridad, garantizar unos recursos econémicos
y materiales que den cobertura a sus necesidades basicas, incluyendo la vivienda (dar
alternativas de vivienda), la adecuada coordinacién institucional, para garantizar el
apoyo en su recuperacion (Bosch, Ferrer, 2004; McNairy, 1990, cit. Galego, 2015;
Galego 2015). Del mismo modo, se ha establecido que para una adecuada atencion, las
y los profesionales de referencia deben tener formacion en violencia de género (Elboj,
Ruiz, 2010).

A continuacion, identificadas las necesidades principales, se pretende analizar si
las demandas de las mujeres son coherentes con los recursos disponibles, y si estos
recursos se perciben como suficientes para dar cobertura a las necesidades que
presentan. Para ello, se ha elaborado la siguiente tabla para visibilizar la relacién entre

las demandas mas usuales entre las entrevistadas, y los recursos disponibles:
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Tabla 10: Demandas y recursos disponibles en Servicios Sociales

Demandas

Apoyo social

Atencioén

psicoldgica

Ayuda socio-

econdémica

Ayuda vivienda

Asesoramiento

juridico

Orientacion

laboral

Ayuda para

alimentacion

Alquiler social o
vivienda

protegida

AN

Recursos disponibles
Orientacion e intervencion
sociofamiliar

Talleres de insercién social

Centro Mujer
Centro de Salud
Servicio de atencion a

familias e infancia

Ayudas de emergencia
social, RAI, pago unico,
Renta Valenciana de

Inclusion

Ayudas emergencia social
Complementaria RAI cambio
de domicilio

Ayudas autonémicas para el
alquiler

Casas de acogida

residencial.

Gabinete juridico para la

mujer municipal

Derivacion a los servicios de
empleo

Talleres de insercion
sociolaboral.

Ayudas emergencia social
Derivacion a Cruz roja o

Caritas

No se tiene el recurso

AN

Codigos
Redes sociales
Apoyo social
Intervencion

sociofamiliar

Apoyo psicoldgico

Ayudas econémicas

Ayudas suministros

energeéticos,

Ayudas para alquiler

Ayudas para pago
hipoteca

Ayudas a la
busqueda de
vivienda
Alternativas
habitacionales:
centros
residenciales, etc.
Asesoramiento

juridico

Orientacion laboral

Empleo adaptado

Alimentacion

Alquiler social

Vivienda protegida

Literalidad

“Necesito ayuda
psicolégica
constante y eso
no existe...”
“Principalmente
ayuda
econoémica
porque ya me
habia finalizado
la RAl 'y no podia
trabajar”

“Con la ayuda
que me dan no
puedo pagarme

una habitacion”

“Principalmente
necesito un
trabajo estable

para estar bien”
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Grupos de apoyo v Taller de empoderamiento v" Grupos de apoyo
(temporal)
Ayudas v' Gestion escolarizacion v Ayuda
escolarizacion v No se dispone de ayuda escolarizacion
infantil econdémica especifica en

servicios sociales.
Teleasistencia v' Solicitud de Teleasistencia v'  Teleasistencia
ATENPRO

Fuente: Elaboracion propia.

Tras observar los datos, las demandas que realizan las entrevistadas se
asemejan a los recursos aplicados, si bien son escasos en todas las areas,
especialmente en cuanto a la cantidad de ayuda econdmica, la tardanza del cobro de
estas, la falta de alternativas de vivienda y el escaso apoyo psicoldgico al que tienen

acceso.

A continuacioén, se recogen otros relatos de las participantes en los que se refleja

la insuficiencia de recursos por parte del 100% de las entrevistadas:

“Es cierto que las ayudas econémicas que he tenido han sido pocas, te ayudan a
sobrevivir, pero en este caso porque no pagaba piso, pero claro también el
proceso hasta que recibo la ayuda pasan 5 meses y mientras ;que hago? ;de

que vivo?, para la alimentacion, para los productos intimos femeninos”. (Rocio)

“Valoro la ayuda para las facturas y otra ayuda econémica que me han aprobada
para los gastos de vivienda, pero creo que es insuficiente, no puedo afrontar yo

sola los gastos no puedo cubrir la mayoria de los gastos”. (Anna)

“Una vez aqui fui a los Servicios Sociales, me dieron la informacién para solicitar
la RAI, otras ayudas econémicas por ser victima y posibles ayudas de alquiler
gue es lo que mas me interesaba en ese momento. Recibi toda la informacion,
pero claro las ayudas econémicas no son suficientes, estoy a la espera de recibir
una ayuda econdmica por ser mujer maltratada y no poder encontrar trabajo
(incapacidad laboral), pero me han informado que tardara, con esa ayuda quiero
encontrar un alquiler econémico y poder pagar el depdsito y los primeros meses.
En el municipio es muy dificil encontrar alquiler econémico, me tengo que esperar

hasta después del verano a ver ...”. (Irene)

Se advierte, pues, que existe una insuficiencia de recursos en las principales
demandas que tienen las mujeres participantes, ya que, a pesar de que existe un
sistema de atencion y proteccion a mujeres que sufren violencia, los recursos estan

condicionados, como hemos visto, por la existencia de la denuncia y una sentencia de
72



El proceso de reconstruccion de la autonomia de las mujeres supervivientes de la violencia de género. El papel del
Trabajo Social.

violencia de género, lo cual deja fuera del sistema a muchas mujeres. Por otro lado, las
que son incluidas manifiestan que las ayudas son insuficientes para poder mejorar su

situacion y, por lo tanto, para avanzar en el proceso hacia la autonomia.

Se considera que las demandas pueden ser similares en otros contextos
similares, si bien, en nuestro contexto hay que prestar atencion a la falta de alternativas
de vivienda, a la estacionalidad del empleo y su consecuente precariedad econdmica, y

a la falta de apoyo psicoldgico especializado para atender a las victimas.

8.3.1 Intervencidn en el refuerzo de las redes sociales y la necesidad de

ayuda mutua

Aina Penyarroja (2016) describe como muchas de las intervenciones con
mujeres que han sufrido violencia se realizan de modo individual sin tener en cuenta el
contexto de relaciones en el que se mueve, amistades, familia, su participacién social,
lo que se identifica como la red de apoyo. Otras autoras también han puesto el foco en
la importancia de conocer y reforzar la red social para mujeres que deciden finalizar una
relacion de maltrato (Galego, 2015; Bosch, Ferrer, Alzamora, Navarro, 2005; Schuler,
1997). Del mismo modo, desde el Trabajo social y desde el contexto de Servicios
Sociales municipales, se cree necesario trabajar en profundidad el aspecto relacional
de las mujeres, ya que el aislamiento, las redes inestables son frecuentes en las mujeres

que sufren violencia.

Por tanto, el /la trabajador/a social debera conocer sus redes para realizar una
buena valoracion y diagnostico, de este modo plantear conjuntamente acciones para
reforzar y ampliar en el caso, su red social. Se ha observado que tener una red social
saludable no se identifica como primordial en las mujeres entrevistadas, pero en cambio
tras la recogida de datos se manifiesta que la mitad de las entrevistadas han vuelto en
alguna ocasion o se han planteado volver con sus agresores por no contar con
familiares, amistades, personas que les presten apoyo. Se ha de tener en cuenta, que
la violencia de género implica a menudo romper con el entorno, con vinculos familiares,
amistades, ya que la relacion de control ejercida por el agresor tiene como consecuencia

el aislamiento social.

En las entrevistas y en las historias analizadas se refleja como las mujeres que
han mantenido o han recuperado su red social tras la ruptura avanzan mas rapidamente

en la senda de su autonomia:
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“Me ha ayudado que tengo mis amigas de siempre, que las tengo ahi y es una

ayuda para mi”. (Rocio)

Rocio se habia aislado poco a poco de sus amistades y de su circulo del
trabajo, tras la decision de la ruptura volvié a tener contacto con amistades del
trabajo y un par de amigas lo cual le ayudo tanto a afianzar su decision como a

dar pasos a su insercién sociolaboral.

“Si mis hijos me hubieran ayudado en ese momento, hubiera tenido mas fuerza
para dejarlo...Ellos me advirtieron, yo no quise verlo y claro, luego no querian

saber nada”. (Camila)

Camila también tiene una historia social en la que poco a poco se va
alejando de sus hermanos con los que tenia un vinculo muy fuerte, y de sus tres
hijos. Ella tiene sentimiento de culpa ya que relata como tanto sus hermanos
primero, como sus hijos posteriormente, le advertian que su pareja no era buena
persona y que iba a acabar alejandola de ellos. Cuando ella denuncié a su
agresor, sus hijos no respondieron como ella pensaba y ello supuso, segun

relata, volver tiempo después con el agresor.

A continuacion, Angela, cuenta como le ha ayudado su participacién como
voluntaria en una asociacion a falta de una red de apoyo estable y de apoyo

familiar:

“Solo tengo una amiga en Valencia, tengo una prima aqui cerca pero no me llevo
muy bien” (...) “Yo en lo que puedo me gustaria ayudar a otras mujeres, ayudar
a la gente me haria sentir bien”. “Yo ahora estoy metida en Caritas los miércoles,
me gustaria seguir, y aun digo este que va a decir porque esto la iglesia, me
confesé durante 3 horas y luego ya se lo presente por la calle y como lo vio sin
sotana por la calle ya me dijo este es cura o que es ... y luego Jannette
(encargada Caritas) me invita a que vayamos alli, vemos una pelicula , hacemos
reuniones, es algo que me vendria muy bien, ademas hay muchos colombianos.
Me siento muy bien me pongo a doblar la ropa, del ropero, me gusta el trabajo

que hacen’. (Angela)

En esta ultima cita, se observa como bien el voluntariado, las asociaciones, las
redes de apoyo informales, los grupos de mujeres o similares son considerados como
un soporte importante para la entrevistada. En este sentido, estos son algunos de los

indicadores de avance en el proceso hacia la autonomia que se han recogido en la
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teoria: comenzar a hablar de lo que ha ocurrido, poner en comun vivencias con otras
mujeres y de este modo construir una nueva vision de ellas mismas (Fernandez, 2015).
Ademas, tejiendo esta red, también les lleva a identificar capacidades que tienen,
intereses, talentos y construirse de nuevo en un ser individual y en la relacién con otras

personas (Fernandez, 2015):

“Estuve con la trabajadora social haciendo charlas sobre la violencia y eso me
ayudé mucho, eran solo mujeres que habian pasado por el maltrato. Eso me
ayudo, yo me abri... Cuando tu estas en ese problema y hablas asi en grupos te
abres y sientes mejor, liberada, aunque luego llegas a casa y es lo mismo. Te

sientes bien en ese grupo... ayuda mutua”. (Camila)

“Yo cuando estaba con Alanna (asociacién mujeres en situacion de exclusion)
nos juntabamos y nos apoyabamos éramos poquitas, nos ayudabamos y era un
gran apoyo”. (Angela)

En cambio, también hay mujeres que han sufrido violencia y que no ven una

repercusion positiva en intercambiar con mujeres relatos que estan cargados de dolor:

“Estuve yendo a unos talleres con otras mujeres pero luego escuchar las penas
de otras me cargaba... necesitaria algo que me viniera bien para despejarme no

para apenarme”. (Eli)

Eli habla sobre una serie de talleres que hizo que tenian como herramienta el
arteterapia y como objetivo el autoconocimiento y el empoderamiento de las mujeres
que participaban, las cuales en su mayoria habian sido maltratadas por su pareja. En
estos talleres se daban espacios para las vivencias personales en cuanto a la violencia
de género sufrida, pero hay mujeres que no se reconocen en esos relatos o que
necesitan otro tipo de terapia o espacio, y en esos casos abandonaban el grupo. Se
reconoce esta misma experiencia en otras mujeres que deciden que no les ayuda poner
en comun su experiencia con otras mujeres, podemos identificar en algunas de ellas la

busqueda del olvido que describe Fernandez (2015).

También se identifican relatos de aislamiento que manifiestan una desconfianza
con el entorno y cierta dependencia a los y las profesionales que le atienden, médical/o,
trabajadora social, psicologa, de hecho, les cuesta relacionarse fuera de ese entorno

institucional:

“Con amistades nunca he podido tener confianza, porque me hacen dafio, antes
porque era las amistades de él (el agresor) y ahora veo que la gente es mala’,
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“yo aqui no tengo familia ni amigas, la psiquiatra, la médica de cabecera y desde

servicios sociales he sentido eran mi familia”. (Carolina)

Carolina, segun su historia social y su relato ha estado un largo tiempo en una
relacién de maltrato en el que se ha aislado de su entono, especialmente cuando dejo
de trabajar. El factor de la duracién y la intensidad del maltrato y la falta de apoyo social
y familiar es uno de los obstaculos que se han identificado para que la reconstruccion
sea mas costosa (Bosch, Ferrer, Almazora, Navarro, 2005), pero que las y los

profesionales sean considerados como familia, tampoco es la solucién porque no lo son.

El total de las entrevistadas manifiestan la necesidad de tener un entorno que
les sirva de apoyo y con el cual sentirse bien, sentirse aceptadas, apoyadas y reforzadas
en la toma de su decisién de denuncia o ruptura, y en el camino que emprenden hacia
la autonomia y con ello la necesidad de trabajar para reforzar o crear de nuevo una red
social que les de apoyo y estabilidad. Es por ello se identifica que, en el contexto de
estudio, ademas de poner mas atencién al aspecto relacional desde la intervencion
social, también es necesario fomentar espacios de ayuda mutua, promover el
asociacionismo de mujeres, que favorezca este aspecto relacional y colectivo necesario
para la construccion de la autonomia. Funciones que también se atribuyen a los

servicios sociales locales y que no se desarrollan en gran medida.
8.3.2 Revictimizacion o violencia institucional

La violencia institucional se aborda en la teoria para hablar sobre la violencia que
se puede ejercer de modo indirecto o directo por parte del Estado y de sus

representantes (Bodelon, 2014).

Hemos visto como la violencia institucional puede construir, apuntalar el sujeto
“victima” a base de opiniones, intervenciones de profesionales que estan en el recorrido.
Este es el analisis que se realiza del estudio de la carrera moral de Goffman (2001), en
el que un “Yo victima” es un sujeto en el que el sistema no cree, y que se ve con
necesidad de ceder parte de su autonomia para pasar a ser el sujeto que ellos y ellas
quieren que sea. En este caso nos refeririamos al “perfil de mujer maltratada” que las y
los profesionales quieren encontrarse para reafirmar sus ideas sobre las mujeres que
sufren violencia. por otro lado, existe otros problemas tal como, Calsamiglia y Albertin
(2010) describian en su estudio, que los y las agentes del sistema buscan en las mujeres
rasgos estereotipados de mujeres maltratadas que de algun modo merezcan su apoyo.

La consecuencia puede ser que si no encuentran estos rasgos, les nieguen su apoyo.
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Tras describir la violencia institucional, nos encontramos que la mayoria de las
mujeres entrevistadas manifiestan episodios de violencia institucional desde su entrada
en el recorrido que establece el Sistema de atencidn y proteccion a las mujeres victimas
de la violencia de género de la LO 1/2004. Lo que se muestra a continuacion, tras
realizar preguntas a las mujeres sobre como se han sentido en el momento que acuden
a algunos de los servicios de atencién, en referencia a la violencia de género que

manifiestan. Estos son algunos de los relatos recogidos:

“No he tenido la sensacion de que no me creyeran, siempre he sentido

comprension por parte de los profesionales”. (Rocio)

Rocio no ha denunciado por lo que no ha debido pasar por el recorrido
institucional comun de las mujeres que denuncian (Policia, Centro de Salud- parte de
lesiones; Guardia civil- denuncia; Colegio de Abogados/as- asistencia juridica; Juzgado
de Violencia de la Mujer- juicio; Policia- orden de proteccion). Su recorrido se inicid en
el Centro de salud, manifestando su malestar, desde salud se le derivd a Servicios
sociales para asesoramiento y tramitacion de posibles ayudas, y ha acudido

puntualmente al Centro Mujer para atencion psicolégica principalmente.

“Me senti arropada desde el primer momento, la atencién fue inmediata, me
atendieron de nuevo al dia siguiente para seguir expresandome y desahogarme,
me dieron toda la informacién que necesitaba, estaba desorientada y les estoy

muy agradecida”. (Irene)

Irene igualmente tiene una buena opinion de las profesionales que le atendieron,
relata su experiencia desde otra comunidad auténoma y reconoce que ese acogimiento
y apoyo inicial, fue el que le dio fuerza para no echarse atras. Si las mujeres sienten que
el sistema les apoya y les da credibilidad es un factor claro de empoderamiento (Mary
Rusell, 2006; Dominique Damant,2000 cit. en Cubells,2010).

Continuamos con otros relatos que también muestran la existencia de

revictimizacion:

“La jueza no dio credibilidad a mi declaracién y no dicté medidas cautelares, se
basaron en que habia sido un episodio y que no existia un maltrato continuado
[...] esto me desanimé. [...] Mi abogada del divorcio tiempo después me decia
que yo no queria que mis hijos estuvieran con su padre, que yo exageraba, no

me creia...”. (Anna)
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“Cuando denuncié estuve esperando a la primera abogada hora y media en el
juzgado, estaba alli sola, llorando y no llegaba” [...] “Como el abogado no me
llamaba, no sabia nada yo intenté llamarle varias veces y no me cogia, y me dijo
que no le llamara cada vez que estuviera nerviosa que no era mi psicélogo”.
(Nadia)

Se puede deducir que estan describiendo una deshumanizacion y falta de vision
de género en este recorrido institucional y también la sobrecarga de un sector principal
como es el de justicia. La falta de perspectiva de género en las unidades especializadas
ha sido descrita como parte de las causas de la revictimizacion (Cubells, Calsamiglia,

Albertin, 2010). Seguimos con la experiencia de Angela:

“A mi de primeras no me creyeron, no me dieron sentencia firme, él llevo un
testigo falso, dijeron que mentia que iba a por el dinero [...] la policia también me

convencié y luego también me dejaron ahi sola”. (Angela)

Angela no pudo percibir la ayuda para victimas de violencia de género porque
no se dictd sentencia firme hasta pasado un tiempo, relata una falta de credibilidad

principalmente en los Cuerpos de seguridad del Estado y en el Juzgado.

“Después de una agresion fisica, él también me denuncié, y la orden de
alejamiento fue cruzada y me pusieron trabajos sociales (trabajos en beneficio de
la comunidad). No me creyeron, hubo una orden de alejamiento de un afio y
medio, la mujer tiene que defenderse de alguna manera, mi abogado no hizo
nada, no me senti comprendida por el abogado, no recurrio, eso me hace

desconfiar para volver a denunciar”. (Camila)

Camila denuncié, pero como relata, él también denuncié que ella le habia
agredido y con ello se vio obligada a realizar trabajos en beneficio de la comunidad
durante 6 meses mientras se encontraba totalmente abatida psicolégicamente. Por ello
tampoco pudo percibir la ayuda del SEPE® para victimas de violencia de género, y
estuvo sin techo durante unos dias hasta que fue capaz de solicitar ayuda. La violencia
ha continuado y no ha sido capaz de volver a denunciar la violencia, segun afirma, por
esa falta de credibilidad que le devolvié el sistema de atencién y proteccidon para mujeres
que han sido victimas de la violencia de género. Se deja ver que el trato recibido por

parte de los/las distintos/as agentes implicados/as afecta directamente a la decision de

8 SEPE: Servicio Publico de Empleo Estatal
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continuar o no con el proceso de denuncia y atencién (Cubells, Calsamiglia, Albertin,
2010).

Por ultimo, Eli nos describe su vivencia en este recorrido:

“Fui a la Guardia civil a denunciar los mensajes que me estaba enviando y me
dijeron que como vivia a tantos kilometros de él no procedia la denuncia alli, que
fuera al Juzgado a ver, luego en el Juzgado muy bien menos mal [...] “luego al
abogado que me pusieron me insistia en que no denunciara, que reclamara
Unicamente la pension del nifio por lo civil, y casi me convence pero le dije que
no, que queria denunciarlo que me estaba amenazando, luego la jueza decidio
sequir adelante’[...] “Luego la verdad que con la policia muy bien, se han
preocupado mucho, me llaman, me visitan, también en servicios sociales me he

sentido arropada y muy bien”. (Eli)

Con Eli finalmente se dictdé sentencia de dos afos de alejamiento y de
comunicacion de su expareja hacia ella, para lo que debié que estar muy convencida ya
que tuvo que convencer a la guardia civil, a su abogado y a la jueza de su testimonio y
de las pruebas que aportaba. El convencimiento que tenia Eli no se observa en otras
mujeres que tienen muchas dudas y se sienten culpables de denunciar la violencia, por
ello si el sistema te devuelve desconfianza en tu testimonio, lo habitual es que hubieran

decidido dar un paso atras.

Se contabiliza que de las mujeres entrevistadas un 60% cuenta experiencias que
pueden ser consideradas de revictimizacion o violencia institucional en su itinerario en
la administracion, lo cual deja entrever que no lo estamos haciendo del todo bien y que
es necesario la formacion en la materia y una buena coordinacion entre instituciones.
La percepcion general de las entrevistadas en cuanto a su recorrido institucional es de
lucha y de agotamiento. Han debido de demostrar que han sido victimas y

supervivientes de esta violencia continuada en sus relaciones de pareja.

8.4 Itinerarios de reconstrucciéon de la autonomia de las mujeres

supervivientes de la violencia de género

El itinerario ha sido descrito como un conjunto de actuaciones con perspectiva
de género para la construcciéon de la autonomia de las mujeres. En este itinerario el/la
profesional elaborara junto con las mujeres un plan de accion, se recogera toda la
informacion, se organizara, se consensuaran los objetivos a seguir y se concretara en
un plan de accién con objetivos y tareas a realizar de manera temporalizada. Es
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importante la flexibilidad y la evaluacién en todo el proceso (Instituto de la Mujer, 2015).
En las entrevistas, se recoge informacién para obtener un esbozo de lo que podria
plantearse en un itinerario para la construccién de la autonomia de las mujeres, para
ello se les ha preguntado sobre los pasos, acciones, apoyos que para ellas han sido o

serian mas relevantes a la hora de construir su autonomia:

“Me ha ayudado principalmente encontrar trabajo, el no estar metida en su casa
y que no dependo de él [...] También el entorno, tengo mis amigas de siempre,

que las tengo ahi y es una ayuda”. (Rocio)

Rocio en su seguimiento desde Servicios Sociales muestra constancia para
lograr ser autbnoma econdémicamente, poder trabajar a pesar de no tener buena salud
y de tener secuelas fisicas y psicolégicas post-maltrato. Encontrar un trabajo estable,
aunque precario, le ha llevado a salir de la casa conyugal en la que no queria estar, y le
ha reportado autoestima y saber hacer. Su itinerario se ha centrado en la insercion
laboral, la busqueda de apoyo profesional, el manejo de creencias y estereotipos,
mantener y ampliar la red social que al mismo tiempo le ha proporcionado aumentar la
posibilidad de encontrar un trabajo mas estable que los que habia encontrado hasta el

momento.

“Apoyo familiar de mi hija, que me ha acogido en su casa en la que no tenia sitio,
el apoyo de mi entorno, y la informacion que me han dado las profesionales en
un primer momento que me dieron el animo que necesitaba y luego las otras
profesionales que me han atendido para informame sobre las distintas ayudas”.

(Irene)

Irene confié en las profesionales que la atendieron y “sacd” con ellas toda la
violencia que habia aguantado durante afios y que no se lo habia contado a nadie. Este
primer acogimiento por parte de los y las profesionales fue clave para que ella confiara
en el Sistema de proteccion y atencion. Luego por otro lado, contaba con una red de

apoyo familiar y social que le ha ayudado a iniciar un camino lejos de su agresor.

“La ayuda de la segunda abogada, la informacion sobre mis derechos me ha dado
fuerza. [...] Y le doy prioridad al trabajo, que sea trabajo de calidad y no temporal
como en esta zona y mientras tanto pues cualquier ayuda economica es muy

importante”. (Anna)

A Anna, le hizo creer que valia la pena continuar con su denuncia de malos tratos
el apoyo de las profesionales que le atendieron en primer lugar, y que le dieron confianza

para continuar reclamando otros derechos econémicos al padre de los menores.
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Destaca la necesidad de encontrar trabajo como fuente de ingresos para tener esa
autonomia econdmica y no solicitar ayudas econdémicas que, aunque necesarias, su

deseo es no depender de ellas.

“Un medio econdémico que me de libertad, yo siempre he trabajado y he sido
independiente [...] Si pusieran casas para 3 mujeres, si que me iria muy bien, con
mujeres afectadas, porque nos dariamos &nimos, eso a mi me gusta. [...] yo en
lo poco que puedo me gusta ayudar a la gente. Si hubiera que poner algo eso
estaria bien, ayudar a otras mujeres”, “‘Una compariera de piso (red de apoyo),

viviendas sociales econémicas para estas situaciones”. (Angela)

Angela ha avanzado con su toma de conciencia de la violencia y la basqueda de
apoyo profesional. También su motivacion y disciplina para seguir las pautas que le van
dando las profesionales para poder mejorar su situacién de salud fisica y psicolégica,
reciclarse en el ambito laboral y poder encontrar un trabajo adaptado a sus
circunstancias actuales, ampliar su red social a través de actividades que ella identifica
de su interés y que le reportan autoestima y confianza en el saber hacer. Por otro lado,
pone de manifiesto lo que le hace falta, que es trabajo adaptado, una alternativa de
vivienda que poder compartir y grupos de ayuda mutua en el que ayudar y ser ayudada.
A continuacion, el relato de Camila:

“Necesitaria mas trabajo psicolégico constante, de largo tiempo, y eso no existe.

Y cuando vienes a estos sitios (servicios sociales), te acogen, te ayudan, te dan

animo, te hablan de igual a igual, te sientes como si tuvieras un espejo, tienes

una persona para hablar. Eso es algo muy positivo, el desahogo de los asistentes

sociales, lo negativo es que no hay ayuda psicoldgica, [...] cuando tu estds en

ese problema y hablas asi en grupos te abres y sientes mejor, liberada, aunque

luego llegas a casa y es lo mismo. Te sientes bien en ese grupo... ayuda mutua,

[...] Si mis hijos me hubieran ayudado en ese momento, hubiera tenido mas

fuerza...”. (Camila)

Camila manifiesta que necesita mayor ayuda psicolégica, ya que como hemos
visto en sus relatos, tiene unas creencias tradicionales del rol de la mujer que le limitan
realizar cambios importantes en su vida. Ella lo sabe y lo reclama como algo que no esta
en la intensidad que ella necesitaria. Busca espacios en los que compartir sus vivencias
y también relacionarse ya que se encuentra muy aislada socialmente. En su itinerario le
da importancia a su salud mental y a la necesidad de mayor ayuda para poder avanzar

en otros objetivos que le den autonomia.

Por ultimo, Eli y su itinerario personal:
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“Necesito trabajo estable, trabajando 4 meses al afio no puedo, el resto del afio

me endeudo y no puedo apenas pagar el alquiler de 400 euros”. (Eli)

Eli pone el foco en su necesidad de trabajo como fuente de ingresos estables
para poder pagar su alquiler y ademas poder cubrir sus necesidades basicas. Se ha
encontrado en una zona donde la hosteleria es el sector mayoritario y esta concentrado
en los tres meses de verano. Su itinerario y su autonomia avanza desde el momento en

que pueda tener cierta estabilidad econémica.

Como se ha dicho inicialmente, no se trata de itinerarios como tal sino de las
principales lineas a seguir desde las necesidades que realizan las participantes. Se
encuentran en distintas fases en su autonomia y ello conlleva distintos planteamientos
de accién. Se resumen a continuacion las principales lineas para la elaboracion de diez

itinerarios personalizados:

1. Trabajo estable que me reporten ingresos econémicos para mantenerme y
mantener amistades que me den apoyo.

Apoyo de las profesionales y apoyo familiar y social.

Trabajo no temporal y ayuda econdémica mientras tanto.

Un medio econdmico, alternativas de convivencia y ayuda mutua.

Mayor apoyo psicolégico y ayuda mutua.

Alternativa de vivienda y trabajo adaptado y estable.

N o g > w DN

Un medio econémico estable hasta que pueda trabajar, apoyo social y
familiar para cuidado de mis hijos y ayuda psicoldgica.

8. Mejora laboral y mayores apoyos para el pago de una vivienda.

9. Trabajo estable y ayuda econémica mientras tanto.

10. Trabajo estable adaptado, ayuda para vivienda y apoyo social.

Hay indicadores comunes en todas ellas que se han ido viendo a lo largo de la
teoria y del presente andlisis, como la busqueda de ayuda profesional, la denuncia en
la mayoria de los casos, hablar de lo que les ha ocurrido, tomar conciencia de la
violencia, identificar sus capacidades, valorarse, ponerse nuevas metas (Fernandez,
2015), indicadores que se ha considerado relevantes en todas ellas. Si bien, se ha
buscado poner de manifiesto las caracteristicas mas relevantes y las que ellas
identifican como imprescindibles en su recuperacion. Esta suma de los distintos factores
forma parte del trabajo a realizar para llegar al diagnéstico social de la situacion y poder
elaborar itinerarios flexibles individualizados y consensuados con las mujeres. No se

trata de establecer formulas, ya que al igual que las circunstancias de las mujeres son
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variables, esta diversidad se tendra en cuenta a la hora de asesorar, apoyar y plasmar

un itinerario para la reconstruccion de su autonomia.

9. Conclusiones

Esta investigacion ha tenido como finalidad principal describir y analizar el
proceso de reconstruccién de la autonomia de las mujeres supervivientes de la violencia
de género, desde la labor principal del trabajo social en los Servicios Sociales
municipales, y de otros servicios dentro del sistema de atencion y proteccion a la
violencia de género. Este estudio me ha llevado en primer lugar, a ahondar sobre el
concepto de la autonomia y sobre el proceso que conlleva la busqueda de la autonomia
en las mujeres que han sufrido violencia. Para ello inicialmente en el Marco Tedrico se
ha ahondado en el concepto de violencia de género, sus tipologias, su relevancia y
gravedad, y se ha contextualizado en la normativa vigente nacional e internacional.
También se ha reflexionado sobre el papel del trabajo social en la atencién a la violencia
y la necesidad de ampliar la formacion universitaria en igualdad y violencia de género.
En el Estado de la Cuestiéon se ha profundizado sobre el proceso de reconstruccion de
la autonomia en mujeres que ha sufrido violencia desde una perspectiva de género.
Finalmente, en el Desarrollo del trabajo se ha descrito la atencion social de las mujeres
supervivientes desde los Servicios Sociales municipales, dando a conocer la
intervencion social que se realiza, las principales demandas, necesidades detectadas y

recursos disponibles en el contexto de estudio.

En primer lugar, arrojamos luz a las hipétesis planteadas inicialmente a partir de

la teoria, estado de la cuestion, desarrollo del trabajo y andlisis de resultados:

1. Las mujeres que toman la decision de abandonar una relacion de maltrato inician un
proceso de reconstruccion de su autonomia que puede ser acompafiado desde los
distintos servicios de atencion a la violencia de género, y/u otro tipo de entidades/agentes

que intervienen con esta problematica.

Esta hipétesis ha partido de las lecturas realizadas y lo planteado en el marco
tedrico y en el Estado de la Cuestion, acerca de las mujeres que toman la decision de
abandonar una relacién de violencia, de denunciar la violencia continuada y/o buscar
ayuda profesional. El analisis realizado ha mostrado, que efectivamente estos son los
primeros pasos que se dirigen hacia la toma de control de sus vidas y la reconstrucciéon
de su autonomia. Asi mismo, en el desarrollo del trabajo hemos visto como

generalmente acuden a un servicio publico de atencién especializado o general, a
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solicitar informacion, orientacién, apoyo y plantear sus principales demandas, por lo que
podriamos considerar que los servicios de atencidén si que cumplen esa labor de apoyo

en el inicio de este proceso.

2. Las mujeres que sufren o han sufrido maltrato, tienen la percepcion de que los/las
distintos/as agentes dedicados/as a la atencion y proteccion juegan un papel relevante
en su proceso de toma de decisiones y en su reconstruccion personal.

3. Larevictimizacién o la violencia institucional afecta de manera directa a las decisiones
de continuar o no con el proceso de denunciar y entrar en el sistema de atencién y

proteccion de las mujeres victimas de la violencia de género.

Estas dos hipGtesis también se plantearon a partir de los/las autores/as
citados/as y sus estudios en referencia sobre la violencia institucional. En el estudio
hemos visto la relevancia e impacto que puede tener sobre la mujer la intervencion de
los y las distintos/as agentes inmersos en el itinerario institucional que realizan las
mujeres. Lo hemos visto en la teoria y posteriormente en el analisis de las entrevistas
en las que el 60% de las mujeres describen episodios de lo que se puede considerar
violencia institucional, y como estos hechos han causado un malestar y un retroceso en

el proceso hacia su reconstruccion.

4. Los Servicios Sociales comunitarios como una de las primeras “puertas de entrada” al
sistema de atencién a la violencia de género junto con otros servicios de atencién a esta
problematica, segun las mujeres entrevistadas, cuentan con recursos insuficientes para

una adecuada atencién y respuesta a las demandas planteadas.

La muestra, aunque pequefia, confirma en el 100% de los casos que la ayuda
es insuficiente para las principales demandas realizadas: ayuda econémica, apoyo a la
vivienda, ayuda psicolégica, etc. Describen la tardanza de algunas ayudas econémicas,
la cuantia insuficiente para la cobertura de las necesidades basicas y el dilema entre
elegir pagar el alquiler o cubrir sus necesidades mas basicas con la ayuda recibida.
Destacan que no hay alternativas habitacionales a las que puedan acceder debido a la
vulnerabilidad de su situacion, pudiendo ser estas alquileres sociales, viviendas

protegidas o bien ayudas para el alquiler no puntuales, sino periédicas.

5. Desde la atencién directa en Servicios Sociales se ha de desarrollar una atencion
especializada en violencia de género, con formacion especifica y personal suficiente,
para dar una respuesta adecuada en el proceso de intervencidon que evite la victimizacion
secundaria o institucional.

6. La utilizacibn de herramientas de intervencibn como la creacion de itinerarios

consensuados, individualizados y flexibles con las mujeres puede apoyar el desarrollo
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de las capacidades personales y sociolaborales y con ello la construccion de su

autonomia.

De la misma manera estas hipétesis se han ido tratando a lo largo del presente
trabajo. Distintas autoras (Penyarroja, 2016; Elboj, Ruiz, 2010; Bosch, Ferrer, Almazora,
2005) han destacado la importancia de formacién de los y las profesionales que estan
al frente de los servicios de atencion, la importancia de personal suficiente y la
conveniencia de la interdisciplinariedad en los equipos. Lo mismo se muestre en este
trabajo, serd a partir de un equipo interdisciplinar, con formacion especifica, se podran
desarrollar intervenciones que tengan el objetivo de apoyar el proceso de reconstruccion
de la autonomia de las mujeres. Una de las herramientas que se han descrito en el
desarrollo del trabajo es el planteamiento de itinerarios individualizados, flexibles y
consensuados con las mujeres para poder proyectar un plan con objetivos y acciones
que les sirva de guia para su recuperacion. En el andlisis de resultados se han realizado
preguntas con el fin de esbozar cuales son las lineas que las participantes identifican

que deben estar en dicho itinerario.

En segundo lugar, ponemos el foco en las mujeres entrevistadas y en el analisis

de resultados, extrayendo las siguientes conclusiones:

El itinerario institucional de las mujeres entrevistadas es heterogéneo, se ha
analizado el inicio del proceso institucional de las distintas participantes, en el que el 80
% de las mismas habia denunciado, por lo que generalmente acudian a Servicios
Sociales por tres vias, desde el Juzgado de Violencia de Género u orientadas por la
unidad municipal de la Policia para la protecciéon de la violencia de género, o por el
Centro Mujer comarcal. Otras acudian directamente a Servicios Sociales o derivadas
del Centro de Salud, en algunas de ellas se han dado ambas circunstancias que han
acudido inicialmente a Servicios Sociales para orientacion y luego han retornado cuando
han realizado la denuncia. Se deduce que existe la informacién adecuada desde todos

los servicios o0 centros publicos para poder derivar a las mujeres.

La situacién de inicio de las mujeres ha sido otro punto relevante en el analisis.
Conocer el punto de partida de las mujeres alrededor de areas como la economia, la
situacioén laboral, la vivienda, la salud y el estado de su red social es primordial para
realizar un buen diagnostico y valorar los apoyos y el itinerario que necesita. Una
situacion inicial en el que se detecte uno o varios factores desfavorables, como

dependencia econémica del agresor, dificultades para la busqueda de empleo, una red
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social empobrecida o una situacion de aislamiento social, un estado de salud
deteriorado, tienen un pronostico de riesgo si ho se cuenta con unos adecuados
recursos y servicios de atenciéon que intervengan en las distintas areas de manera

coordinada para que la recuperacion, la reconstruccion, avance.

También se ha mostrado cémo se ha desarrollado una toma de conciencia de la
violencia en el total de las entrevistadas, en su conjunto son conscientes de la violencia
sufrida, pero en diferentes grados, lo cual se ha identificado como un factor protector.
Eso si, también se detecta que hay persistencia de estereotipos y creencias machistas
en los relatos y en las historias consultadas, y que se deberia hacer hincapié en su

manejo y erradicacion desde diferentes frentes.

En cuanto a la intervencién desde Servicios Sociales y otros Servicios de
atencion publica, se ha refleja que las demandas y necesidades que plantean las
mujeres corresponden con los recursos existentes tanto humanos como materiales, si
bien en el 100% de las entrevistas se describen como insuficientes por parte de las
entrevistadas, principalmente en relacion al apoyo econdémico como su principal
demanda, la orientacion para la blusqueda de empleo como medio para conseguir
ingresos y a la hora de mantener un empleo, que este se compatibilice con su situacién
familiar y de salud o discapacidad en el caso. Se destaca la labor que se debe realizar
en la totalidad de las mujeres para ampliar y/o reforzar su red social, ya que todas ellas
afirman la importancia que tiene su entorno en su bienestar y en su capacidad de
recuperacion. Desde el trabajo social se ha de profundizar en trabajar este aspecto

relacional de las mujeres para la reconstruccion de su autonomia.

Por dltimo, se ha detectado un alto porcentaje de episodios de violencia
institucional por parte de las participantes y la consecuente desconfianza hacia el
sistema de proteccion que esta violencia les genera. Por ello, se identifica que se ha de
mejorar en la coordinacién interinstitucional de todos/as los/las agentes implicadas en
el sistema, reforzar el personal e insistir en la importancia de una formacion en violencia

de género del personal que encontramos en todo el itinerario institucional.

Finalmente, recogiendo todos los andlisis se realizan una serie de conclusiones
para la mejora de la atencion a mujeres supervivientes de la violencia desde Servicios

Sociales del municipio y como devolucién a la Entidad donde se realiza el estudio:

v/ Se ve necesario crear un servicio municipal de atencién a la violencia de género

formado por un equipo interdisciplinar con formacion en igualdad y género.
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v

Se identifica una insuficiencia de recursos municipales, autonémicos y estatales
para atender las demandas principales que requieren las mujeres maltratadas
con o sin denuncia: falta de alternativas de viviendas, falta de alquileres sociales,
falta de un recurso econdmico que de mayor estabilidad, falta de orientacion
laboral especializada, falta de desarrollo e implicacion en los actuales programas
especiales de empleo como la Renta Activa de Insercién para mujeres victimas
de la violencia, falta de atencion psicoldgica especializada en Servicios Sociales,
y falta de atencion sanitaria psicologica y psiquiatrica en el centro de salud con
perspectiva de género.

Es necesario mantener talleres de empoderamiento para mujeres en situacion
de vulnerabilidad a lo largo del afio no Unicamente de manera puntual.

Facilitar la creacién de un grupo de ayuda mutua entre las mujeres que acuden
a Servicios Sociales y el fomento del asociacionismo.

Establecer mejores canales de coordinacion con los diferentes agentes;
principalmente centro de salud, Centro Mujer y Policia Local, pero también
Guardia Civil, centros educativos, etc.

Visibilizar el problema social de la violencia de género y trabajar en la prevencion
de toda la poblacién y en especial de los adolescentes y realizar un trabajo social
comunitario en materia de género.

Evaluar anualmente la atencién que se realiza desde los Servicios Sociales a las
mujeres supervivientes de la violencia de género, y realizar propuestas de
mejora.

Incluir la perspectiva de género en los distintos programas de la Concejalia de
Politica social y el resto de las Concejalias a través de un nuevo plan de igualdad

municipal.
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10. Futuras lineas de investigacion

Profundizar en el papel del trabajo social en la prevencién de la violencia de
género principalmente desde el trabajo social comunitario. Las posibilidades que ofrece
no unicamente desde su ubicacion en los Servicios Sociales generales o especializados,
sino desde otras instituciones o asociaciones, como pueden ser los centros educativos
donde la profesion no se ha desarrollado. Al mismo tiempo, ahondar en la intervencién
social con mujeres supervivientes de la violencia de género desde una perspectiva
feminista teniendo en cuenta principalmente del trabajo con las redes sociales y la ayuda

mutua entre mujeres.

En segundo lugar, considero relevante estudiar el papel perpetuador de la
violencia de género que pueden tener el Estado, sus instituciones insertas en un sistema
patriarcal y las dependencias que las mujeres pueden crear respecto a las Instituciones

que no acompafian en su empoderamiento.

Por ultimo, observar los hilos transparentes que mantienen el estatus quo actual.
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Anexo 1: Modelo de consentimiento informado.
Consentimiento Informado para las participantes en la investigacion.

La presente investigacion es conducida por Shaila Monasor Ortola estudiante en la
Universidad Jaume | de Castellon en el Master de Igualdad y Género en el ambito
publico y privado, con la tutorizacion de Purificacion Heras Gonzalez, profesora titular
en la Universidad Miguel Hernandez de Elche. La meta de este estudio es profundizar
en la atencion de las mujeres que han sido victimas/supervivientes de la violencia de

género desde los servicios sociales municipales.

Si usted accede a participar en este estudio, esta autorizando a acceder a los
datos que sean de interés con la investigacidbn que obran en el expediente del
Departamento de Servicios sociales del Ayuntamiento de Calp, para que estos puedan
utilizarse para su analisis de forma anénima. Se le pedira igualmente responder a unas
preguntas en una entrevista. Esto tomara aproximadamente 30 minutos de su tiempo.
Lo que conversemos durante estas sesiones se grabara, de modo que la investigadora

pueda transcribir después las ideas que usted haya expresado.

La participacién es este estudio es estrictamente voluntaria. La informacion que
se recoja sera confidencial y no se usara para ningun otro propésito fuera de los de esta
investigacion. Sus respuestas al cuestionario y a la entrevista y los datos del expediente,
seran codificados usando un numero de identificaciéon y, por lo tanto, seran anénimas.

Una vez trascritas las entrevistas, las grabaciones se destruiran.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier
momento durante su participacion en él. Igualmente, puede retirarse del proyecto en
cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma. Si alguna de las
preguntas durante la entrevista le parece incobmoda, tiene usted el derecho de hacérselo

saber a la entrevistadora o no formularlas.

Desde ya le agradecemos su participacion.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacién, conducida

por . He sido informada de que la meta de este estudio es
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Me han indicado también que tendré que responder cuestionarios y preguntas

en una entrevista, lo cual tomara aproximadamente 30 minutos.

Reconozco que la informacién que yo provea en el curso de esta investigacion
es estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro propésito fuera de los de
este estudio sin mi consentimiento. He sido informada de que puedo hacer preguntas
sobre el proyecto en cualquier momento y que puedo retirarme del mismo cuando asi lo

decida, sin que esto acarree perjuicio alguno para mi persona.

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera entregada, y
que puedo pedir informacion sobre los resultados de este estudio cuando éste haya

concluido.

Nombre de la participante Firma de la participante

Fecha

(en letras de imprenta)
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Anexo 2: Guion entrevistas semi-estructuradas.

Construir su recorrido, su discurso construido sobre un proceso de

reconstruccion de la autonomia.

1. Describe el tipo, la duracién de violencia ejercida por el agresor.

2. ¢Cuales son los sintomas y las manifestaciones en tu salud fisica y psicoldgica
tras dejar la relacion de maltrato? ;y en el ambito econdmico, familiar, social,

laboral? (consecuencias salud, social, psico).

3. ¢Cual fue la motivacion para finalizar la relacion de maltrato? (toma de

decisiones).

4. Una vez finalizada la relacion de maltrato, acudiste directamente a una atencion
especializada. Cita cual. Cual era tu principal demanda, que necesitabas en
ese momento? (Informacién y orientacién, ayuda econdémica, vivienda, apoyo

social, apoyo psicoldgico, juridico., etc.).

5. ¢Cual es tu percepcion/valoracion de los/las profesionales que te atendieron?
¢, Respondia a tus demandas, a tus necesidades? ¢ te sentiste que comprendian
tu situacion, que te daba credibilidad? ¢ cual ha sido tu seguimiento posterior con

los servicios/profesionales de atenciéon?

6. ¢Qué prioridades establecerias a la hora de reiniciar tu vida tras abandonar la
relacion? ¢ Qué recursos y servicios has necesitado o necesitas para considerar

que tu recuperacién/bienestar va aumentando?

7. En esta investigacion se le llama a este proceso de recuperacion, el proceso de
reconstruccion de tu autonomia, este es un camino que se lleva a cabo de
manera diferente por parte de las mujeres, en el que se van dando pasos hacia
una autonomia plena. Pretendemos averiguar cuales han sido los pasos, los
recursos, los apoyos que han tenido relevancia en este camino y que han
supuesto una mejora en tu situacion inicial. Dicho esto, ¢ podrias clasificar de las

prioridades citadas en la respuesta anterior cuales son las mas relevantes para
ti?
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El proceso de reconstruccion de la autonomia de las mujeres supervivientes de la violencia de género. El papel del
Trabajo Social.
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