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La violencia de género se mantiene y, al 
mismo tiempo, se nutre de las relaciones 
estructurales de desigualdad de género: 

«es una forma de poder masculino para mantener 
su dominio y subordinación de las mujeres»





• “Conocimientos y actitudes del personal de 
enfermería sobre la violencia de género”. 
(México, 2006)

La conclusión final dice : 
Se requiere sensibilizar y capacitar para 
identificar y referir a los casos con VG, además de 
implementar programas de salud mental para las 
enfermeras que sean autoras o víctimas de 
violencia.

http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0187-53372006000200004

http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0187-53372006000200004


• “El personal sanitario no percibe la violencia 
doméstica como un problema de salud”.  
(Barcelona, 2008)

Conclusiones:
Los profesionales de la salud están sensibilizados 
frente al problema de la violencia de género, pero 
no lo consideran un problema de salud y aducen 
falta de preparación para abordar este tema.

http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=S0213-91112008000100002&script=sci_arttext

http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=S0213-91112008000100002&script=sci_arttext


• “Intervención grupal en violencia sexista”. 

(Heder Editorial, S.L. Barcelona, 2011)

    Autoras: Neus  Roca Cortes 

                    Júlia Masip Serra 







ENFERMERÍA ES LA 
CIENCIA DE LA SALUD QUE 
SE COMPROMETE CON EL 
CIUDADANO A CUIDARLE 

MEDIANTE  LA 
REALIZACIÓN DE 

ACTIVIDADES QUE ÉL 
MISMO HARÍA SI SUPIERA, 

PUDIERA O TUVIERA 
VOLUNTAD



REALIDAD 
VIVIDA

EJEMPLO CONCHA



REALIDAD 
PERCIBIDA

FRECUENCIA DE VISITAS A 
LOS SERVICIOS DE SALUD. 
NORMALIZACIÓN DE LOS 

MALOS TRATOS.





Captación:  

1.Ante la más ligera sospecha o indicios,  
confianza y empatía.

2.Establecer compromiso próxima/as cita/s 
para actualizar historia.

PATRONES FUNCIONALES DE GORDONS

PERCEPCIÓN Y MANEJO DE LA SALUD

AUTOPERCEPCIÓN

















• Las enfermeras tenemos competencia para 
detectar la violencia de género a través de la 
asistencia, con la confianza y la empatía.

• El registro de patrones disfuncionales puede 
ayudar a un registro actual e histórico de 
malos tratos.

• Es imprescindible introducir conceptos de 
igualdad en la EPS tanto en escolares como en 
adultos. 
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