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Resumen

Se analizan las caracteristicas del hombre que ejerce violencia conyugal y algunas de las
aproximaciones terapéuticas més importantes. Se sefialan los factores socioculturales ¢ indi-
viduales que permiten la comprension del hombre inserto en una relacion de violencia y se
alude a algunos estudios orientados a definir un perfil descriptivo de éste. Se abordan, por
dltimo, las caracteristicas del tratamiento con hombres maltratadores en sus diferentes mo-
dalidades y las principales técnicas y estrategias de intervencion.
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Abstract

Violent men’s characteristics and some of the most important therapeutic approaches are
discussed. For a better understanding of men inserted in a violent relationship, social, cultu-
ral, and individual factors are mentioned. Some studies intending to define a descriptive
profile of these men are reported. Different approaches in the treatment of wife abusers and

the most important tcchniques and strategies are analyzed.

Key words: Abuser man, Conjugal violence, Treatment.

El tema de la violencia intrafamiliar ha sido
incorporado en los planes y programas estatales
en Chile hace menos de una década y la cantidad
de investigaciones y publicaciones nacionales en
torno a ésta son escasas, mds aun cn lo que res-
pecta al hombre que ejerce violencia.

La reciente apertwra al tema de la violencia
intrafamiliar, la falta de estudios en la problemd-
tica y la escasez de equipos terapéuticos dispues-
tos al enfrentamiento de una conflictiva que re-
sulta complicada y de prondstico reservado han
redundado en una dificultad para abordar el tra-
bajo con los victimarios.

Bl presente articulo pretende sistematizar la
evidencia respecto a las caracteristicas del hom-
bre que ejerce violencia conyugal y las principa-
les aproximaciones al problema.

Caracterizacion del Hombre que
Ejerce Violencia Conyugal

Para orientar ¢l estudio de los principales fac-
tores que estdn a la base del ejercicio de la vio-

lencia y, mas especificamente, del hombre que la
ejerce, se ha realizado una categorizacion de las
variables que caracterizarian al hombre violento.

Corsi, psicologo argentino estudioso de la ma-
teria, ha configurado el tema de la violencia in-
trafamiliar como un grave problema social en el
que interactian diferentes niveles, tanto de andli-
sis como de intervencién. Segtin él, la violencia
intrafamiliar serfa explicada por aspectos indivi-
duales (nivel individual), las relaciones familiares
(nivel del microsistema), las instituciones y orga-
nismos que rodean a la familia y a las personas
(nivel del exosistema) y los patrones sociales y
culturales que rigen a una sociedad (nivel del
macrosistema). En este ultimo nivel ¢s donde se
presentan las pautas que en forma mds fuerte y
arraigada mantienen la violencia como un estilo
de convivencia legitima (Corsi, 1994).

Aspectos Socioculturales
Corsi (1994) sefiala que la mayorfa de las in-

vestigaciones con respecto al tema de la violencia

123



VILLELA

intrafamiliar hace referencia a la cultura como
una de las variables mds influyentes en el uso de
la agresion como forma de solucionar los conflic-
tos. Un hombre violento podria haber internali-
zado pautas de resolucion de contlictos a partir
de su mds temprana infancia, a través de los mé-
todos de crianza y la socializacién que ejercen los
medios de comunicacién y la sociedad en ge-
neral.

Segun Ferreira (1992), la cultura es un instru-
mento poderoso que transmite expectativas y una
serie de valores asociados al rol masculino o fe-
menino. Cada persona debe ajustarse a las pautas
conductuales esperables por la sociedad en la que
se encuentra inserta. Esto implica un “preescrito”
comportamiento ¢n las relaciones de amistad, en
el rol sexual y en el desempeiio familiar, En un
estudio realizado en Chile, Aceituno y Walker
(1995) confirman lo anterior, sefialando que:

La agresion y la violencia conyugal no re-
sultan observadas a partir de mecanismos o
dindmicas psicopatolégicas, sino mds bien
integradas a la definicion de si y a los con-
flictos expresados por los sujetos en rela-
cién al marco de identidad cultural que defi-
ne sus atribuciones (p. 31).

Aspectos Relacionales e Interaccionales
en las Parejas en las que Ocurre la
Violencia Conyugal

En cuanto a las caracteristicas manifestadas en
la relacion de pareja por parte del hombre agente
de violencia, Geffner y Rosenbaum (1990) sciia-
lan fundamentalmente dos aspectos. En primer
lugar, el hombre presentarfa una alta dependencia
emocional hacia su pareja, lo cual lo llevaria a
mantener un férreo vinculo con ella, llegando a
coartar cualquier manifestacién de autonomia y
privacidad de la mujer. Un segundo aspecto im-
portante dice relacién con la incompatibilidad del
nivel socioecondmico u ocupacién en la relacién
de pareja, fundamentalmente cuando la mujer
proviene de una familia o sector social mds aco-
modado o cuando ella ejerce una profesion o em-
pleo que le significa mayores ingresos que los del
hombre. Esta situacién se tornarfa intolerable
para éste, ante la cual buscarfa equilibrar la rela-
cién por medio del ejercicio de la violencia. Este
tltimo punto resulta coincidente con lo sefialado
por Méndez (1995, citada en Coddou, Kunts-
mann, Maturana, Méndez & Montenegro, 1995),
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en relacién a que en la pareja ¢l hombre busca
diferenciarse y dominar. Si la mujer busca igual-
dad con su pareja (en maleria econdmica, por
ejemplo), el hombre, al sentir amenazado su rol,
ocupa la violencia para intensificar la diferencia
y mantener asimétrica la relacion .

Desde una perspectiva diferente, algunos auto-
res (Azdécar, Kusmanic & Lucar, 1991; Méndez,
1995, citada en Coddou et al., 1995) sefialan que
el problema de la violencia en la pareja se expli-
carfa no sélo por sus causas sino también por los
mecanismos que la mantienen. Si se considera
que hombre y mujer forman una pareja que se
quiere mantener unida, muchos episodios de vio-
lencia podrian entenderse como sefiales de alarma
respecto a dreas conflictivas de su relacién. Se
configurarian en estas parejas patrones repetitivos
que atrapan a ‘hombre y mujer en secuencias am-
plificadas de agresion-violencia y se activarfan
mecanismos anclados en creencias, mitos, posi-
ciones y deseos muchas veces contrapuestos, los
cuales pugnan entre s{ como mecanismos de reso-
lucién de conflictos tendientes a salvaguardar la
unidad de la pareja.

En relacion a lo anterior, se ha sefialado que la
situacién de pareja, su ciclo de vida, las inter-
acciones y un sinndmero de eventos de la vida
familiar y conyugal pueden actuar como estre-
sores y gatillantes de episodios de violencia. Ha-
brian perfodos y situaciones vitales altamente re-
lacionados con fendémenos de violencia: periodo
premarital y de motivacién para el matrimonio, el
embarazo y la decisién de conformar una nueva
pareja luego de un [racaso matrimonial (Azdcar
etal., 1991).

En sintesis, las relaciones de pareja podrian
actuar como estresores o bien como pautas de
interaccidn ineficaz, en las cuales el hombre, con-
siderando su “supremacia” fisica y sus personales
caracterfsticas, desencadena episodios de violen-
cia, Cabe seiialar que un hombre que agrede no
tiene como objetivo satisfacer algdn tipo de nece-
sidad sddica o enferma con el fin de conseguir
placer en ¢l sometimiento de la pareja sino buscar
un recurso definitivo que le permita mantener el
poder en la relacién (Corsi, 1994; Ferreira, 1992).

Caracteristicas Individuales del
Hombre Violento

Si bien no ha sido posible caracterizar en for-
ma precisa a los hombres que ejercen violencia,
ya sea por diferencias en las muestras, en las
metodologias o simplemente porque no existirfa
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un patron o perfil categérico, para cfectos del
presente trabajo se ha realizado una puntualiza-
cién de los aspectos que mayoritariamente son
mencionados ¢n la literatura especializada.

Historia Familiar

En general, los estudios sefialan que los hom-
bres maltratadores provienen de sistemas familia-
res cerrados, en los cuales han sido testigos o vic-
timas directas de violencia intrafamiliar (Dutton,
1986, citado en Corsi, 1994; Sugarman &
Hotaling, 1989). Geffner y Rosenbaum (1990) re-
fieren, con respecto a la historia familiar de estos
hombres, que haber sido victima de maltrato o
testigo de violencia conyugal constituye una de
las variables biogrdficas mds fuertemente corre-
lacionadas con la conducta agresiva del maltra-
tador. Al parecer, las experiencias infantiles ac-
tuarfan en estos hombres como patrén formador
de un estilo de conducta familiar o bien como un
evento del cual cobrar “venganza”, victimizando
de la manera como lo hicieron sus padres (Scalia
111, 1994; Schuerger & Reigle, 1988).

Baja Autoestima

Existirfa en los maltratadores un déficit en el
autoconcepto o autoestima (Dutton, 1995; Geft-
ner & Rosenbaum, 1990). La baja autoestima de
estos hombres se podria explicar por dos situacio-
nes: priumero, ¢l hombre maltratador tenderia a
generalizar sentimientos de impotencia en su
vida, con lo que experimentarfa una sensacion de
inadecuacién personal y social (Corsi, 1994;
Ferreira, 1992), y, segundo, este hombre, al haber
sido victimizado por parte de sus padres o figuras
de autoridad, tenderfa a integrar un inadecuado
concepto de si, resultando en una baja autoestima
(Adams & Penn, 1981; Corsi, 1994),

Celos Exagerados

Los maltratadores serian personas extremada-
mente celosas y posesivas: muchos vigilan y si-
guen a sus parejas, controlan sus llamadas e inte-
rrogan a los hijos (Dutton, 1995). Por otra parte,
seglin Schuerger y Reigle (1988), los celos de
estos hombres se relacionarfan o podrian expli-
carse por una alta nccesidad de dependencia e
inseguridad personal (indicadores que serdn ana-
lizados mas adelante).

Un aspecto importante en relacion a los celos
es el sefialado por Adams (1988), en el sentido
que los celos patoldgicos serfan uno de los indi-
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cadores mds significativos para determinar a un
potencial homicida entre la poblacion maltra-
tadora.

Diferencia entre lo Piblico y lo Privado

Se ha descrito para estos hombres una perso-
nalidad tipo “Dr. Jekyll y Mr. Hyde”, aludiendo
asi a la abrumadora transformacién que experi-
mentan los maltratadores (Gondolf, 1985).

Adams (1983, citado en Corsi, 1994) sefiala
que existen discrepancias entre el comportamien-
to publico y el comportamiento privado de los
hombres maltratadores. Tienen una imagen publi-
ca amistosa, lo que llevarfa a no ver o negar el
problema de maltrato por parte de quienes lo ro-
dean. Lo anterior resulta importante, ya que pue-
de provocar confusiones a nivel policial o judi-
cial. En general, estos hombres aparecen como
muy “adecuados”, agradables y calmados; en
cambio, la mayorfa de las veces la pareja se en-
cuentra en un franco estado de descontrol, pu-
diendo facilmente atribuirsele incredulidad a su
relato. La anterior situacién se ve agravada cuan-
do el agresor resulta ser un profesional “respeta-
ble” (médico, abogado, psicélogo, entre otros).

Dependencia y Ansiedad Frente al Abandono

El drea emocional de los hombres maltrata-do-
res se caracteriza por una fuerte inestabilidad, en
la cual destaca una gran dependencia emocional,
ansicdad frente al abandono y otra serie de dina-
micas psiquicas, como el sentimiento de soledad
y las experiencias de pérdida.

Dutton (1995) y Schuerger y Reigle (1988) se-
fialan que estos hombres se caracterizan por ser
emocionalmente dependientes de sus parejas.
Ferreira (1992) agrega que esta dependencia la
viven como un intenso miedo a perder a sus com-
pafieras, miedo que reprimen o niegan, percibién-
dolas como causantes de situaciones externas
amenazantes.

Conjuntamente con la dependencia se presenta
un fuerte sentimiento de debilidad o minusvalia,
el que tratarfan de compensar con conductas o
apariencias fuertes. Esta debilidad se expresa en
sentimientos de humillacion, culpa y gran ansie-
dad (Azécar et al., 1991).

Control versus Descontrol
El tema del control entre los hombres maltra-

tadores es ampliamente debatido en la literatura.
En general, los autores sefialan dos grandes t6pi-
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cos acerca de esta caracteristica de los hombres.
Primero, los maltratadores buscarfan constante-
mente el poder o control de las situaciones y sus
parejas; sin embargo —y en segundo lugar—, la
capacidad real de control (fundamentalmente
autocontrol) estd disminuida o ausente.

Uno de los problemas que presentan los hom-
bres maltratadores es una férrea unién entre
creencias, valores y conductas que dicen relacion
con la necesidad del mantenimiento del poder o
control. La necesidad de tener el control en sus
relaciones estarfa dada, generalmente, por una
concepceion rigida de los roles sexuales (Adams
& Penn, 1981; Douglas, 1991; Geffner & Rosen-
baum, 1990; Petrik, Petrik & Subotnik, 1994).

Prince y Arias (1994) sefialan que los resulta-
dos obtenidos en un estudio que realizaron con
maltratadores confirman que el control es una va-
riable importante para entender el fenémeno del
maltrato. Agregan que muchos de los maltra-
tadores hacen uso de la violencia para mantener,
demostrar o arrebatar el control en sus relaciones
en general, y con sus parejas en particular.

Relacionado con lo anterior, Adams y Penn
(1981) senalan que el maltrato fisico es una ma-
nifestacién de un patrén de control que el hombre
pretende imponer a su pareja. El establecerfa una
relacién de coercién en la cual se asegura de li-
mitar al maximo la libertad de la mujer con el fin
de manejarla.

Controlar las situaciones de relacién interper-
sonal y carecer de repertorios conductuales para
ello facilitarfa el surgimiento de conductas de
abuso sexual, dominio econémico y maltrato, en-
tre otras (Geffner & Rosenbaum, 1990; Schuer-
ger & Reigle, 1988).

Pape y Arias (1995) afirman que los maltra-
tadores tendrfan como caracteristica comun la
imposibilidad de controlar tanto sus conductas
como su vida en general. Estos hombres se verian
sobrepasados por las exigencias del medio, aflo-
rando una impulsividad incontrolable (estallidos
de agresion). Schuerger y Reigle (1988), con base
en un estudio psicométrico realizado (a través de
un andlisis factorial de segundo orden del 16PF
de Cattell) con estos hombres (N = 250), mencio-
nan que el autocontrol serfa uno de los indica-
dores mds consistentes para describir a los mal-
tratadores.

Inhabilidad en la Comunicacion y Expresion
En estos hombres existirfa un déficit para man-

tener una comunicacién asertiva, lo que se mani-
festarfa en dificultades para la expresion verbal,
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asi como una escasa destreza en la comunicacion
de sus afectos, especialmente con sus parejas
(Dutton, 1986, citado en Corsi, 1994; Geffner &
Rosenbaum, 1990; Schuerger & Reigle, 1988).

La inhabilidad para expresar sus necesidades
los hace sentirse vulnerables en el medio, donde
el ataque a la esposa serfa una estrategia de re-
duccién de tensién. La mayor parte de los miedos
y ansicdades serfa enmascarada con la expresién
de rabia o enfado, como emociones tradicional-
mente aceptadas en el comportamiento masculino
(Adams & Penn, 1981).

Uso de Alcohol y Drogas

Schuerger y Reigle (1988), utilizando el Mi-
chigan Alcohol Screening Test (MAST), encon-
traron que el uso de alcohol y sustancias consti-
tuirfa una de las variables mds relacionadas con
la aparicién de episodios de violencia por parte
de estos hombres.

Sin embargo, a pesar de ser muchos los mal-
tratadores que hacen uso de alcohol u otras dro-
gas, éstas no serfan causa de la agresién sino mds
bien un elemento adicional que facilita la apari-
cién de la conducta violenta (Geffner & Rosen-
baum, 1990).

Utilizacion de Mecanismos Defensivos
Predominantes

Los maltratadores tienden a relacionarse con el
contexto y su pareja utilizando particulares me-
canismos de adaptacién, los cuales se relaciona-
rfan con sus experiencias de vida y la metodo-
logia de enfrentamiento al estrés.

En general, el hombre percibe a su mujer
como culpable, atribuyéndole la intencién de pro-
vocar. Esta situacién podria explicarse por una
percepcion selectiva y rigida de la realidad (Saun-
ders, Lynch, Grayson & Linz, 1987).

Por otra parte, el hombre realiza permanentes
conductas tendientes a minimizar las consecuen-
cias de su agresion, lo que lo lleva a tener una
fuerte tendencia a confundir sus suposiciones
imaginarias con la realidad. Estas conductas se
habrfan instaurado en él a partir de experiencias
infantiles, las cuales configuraron un estilo de
relacién basado en la no integracion de sus aspec-
tos agresivos, utilizando la proyeccion o externa-
lizacién para deshacerse de sus responsabili-
dades.

Algunos de los mecanismos seflalados respec-
to de estos hombres son:
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Racionalizacién de la conducta violenta. Justi-
fican su agresién haciendo mencién a provoca-
ciones por parte de su pareja o bien argumentan-
do que estaban bajo el cfecto del alcohol o
simplemente fuera de si (Corsi, 1994).

Negacion y minimizacion. Muchos hombres no
creen que ellos son ¢l problema, tendiendo a mi-
nimizar su accién y sus consecuencias. A través
de la negacién, ¢l hombre intenta eludir la res-
ponsabilidad que le cabe y asi desligarse de las
acciones necesarias para superar sus dificultades
(Adams & Penn, 1981; Ferreira, 1992).

Identificacion con el agresor. Con este me-
canismo el maltratador se identifica con el agre-
sor original del cual fue victima (Scalia 111,
1994).

Identificacion proyectiva. Segin Scalia III
(1994), el paciente maltratador proyecta en el te-
rapeuta su pérdida de poder y control. Este co-
mienza a experimentar una sensacion de fracaso
y falla en el tratamiento, lo cual lo induce a ac-
tuar en pro de la recuperacién del control en las
sesiones, pudiendo llegar a ser abusivo con el pa-
ciente.

Psicopatologia Asociada

En lo que respecta a la psicopatologia que po-
drfa asociarse con el maltrato, se ha encontrado
en la literatura revisada que la presencia de esta-
dos psicopatoldgicos severos y claramente deli-
mitados serfa minima y no mayor que en la po-
blacién general. Sin embargo, se han mencionado
algunos rasgos o tendencias caractereoldgicas del
tipo limitrofe, tendencias pasivo-agresivas, celos
patolégicos y sociopatfas (Geffner & Rosenbaum,
1990).

Schuerger y Reigle (1988) plantean que podria
describirse a tos hombres que autorreportan vio-
lencia como ansiosos, depresivos, con tendencias
esquizoides y caracteristicas anlisociales.

Tipologias de los Hombres Violentos

Otra de las modalidades planteadas para des-
cribir y comprender al hombre que ejerce violen-
cia ha sido la elaboracién de perfiles o tipologias
que permitan clasificar el conjunto de caracteris-
ticas de un maltratador.

Algunos autores (Baloidn, 1993; Sweeney &
Key, 1982, citados en Saunders, 1992) refieren
que existirfan dos tipos de abusadores, depen-
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diendo de la gravedad o intensidad de la agresion,
a saber, el golpeador o abusador moderado y el
maltratador o abusador severo. En un estudio rea-
lizado por Gondolf (1987, citado en Saunders,
1992) se encontraron tres tipos de maltratadores:
el abusador tipico (con bajos niveles de abuso
verbal, sexual y fisico y que justifica sus conduc-
tas con el uso de alcohol o por problemas lega-
les), el sociopdtico (con un problema generaliza-
do de agresividad dentro y fuera de la casa) y el
golpeador antisocial (extremadamente abusivo,
de tal manera que es capaz de utilizar proyec-
tiles).

En una investigacién realizada en Estados
Unidos, Saunders (1992) realizé una discrimina-
cién de la varianza que caracterizaria al mal-
tratador. El 90,4% de la varianza, explicada por
seis variables (depresién, rabia, uso de alcohol,
generalizacién de la violencia, severidad de la
violencia y actitud hacia la mujer), A= 0,96, ¥*
(24, N = 165) = 104,1, p < 0,001, fue clasificada
en tres grupos o tipos. Estos serfan:

1. Tipo I (n = 86). Caracterizado como el agresor
familiar. Entre los rasgos que lo describen,
se encuentran relativamente bajos niveles de
depresion, rabia y celos y una alta deseabilidad
social. Entre todos los maltratadores, presenta
el menor nivel de agresién fuera del hogar.
Generalmente no ha sido agredido cuando nifio
y su violencia se asocia al uso del alcohol. Su-
prime mucho sus afectos. Estos hombres ten-
derfan a desahogar sus conflictos sociales y la-
borales en su familia.

2. Tipo 1I (n = 48). Catalogado como el violento
generalizado, tiene el nivel mds alto de violen-
cia fuera del hogar, la mayorfa ha sido severa-
mente abusado cuando nifio y presenta relati-
vamente bajos niveles de depresién y rabia.
También asocia la violencia al uso del alcohol.
Tiene actitudes rigidas acerca del género (pa-
trén tradicional de creencias y estereotipia del
“super macho’™).

3. Tipo HI (n = 31). Llamado el emocionalmente
voldtil, reporta una menor violencia fisica que
el tipo 11, pero mayor recurrencia de abuso psi-
colégico y una menor satisfaccion en la rela-
cién de pareja. Estos hombres no serfan consu-
midores de alcohol o drogas. Generalmente
tienen un mayor nivel educacional. Presenta-
rian ¢l nivel més alto de depresién e ideacion
suicida (sc han asociado caracteristicas como
celos y dependencia).
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Dentro del marco psicopatoldgico, también se
han hecho algunas distinciones. Hamberger y
Hastings (19806, citados en Saunders 1992) estu-
diaron el perfil del hombre golpeador a través del
Millon Clinical Multiaxial Inventory, describien-
do tres principales categorias: el esquizoide-fron-
terizo, el narcisista-antisocial y el dependiente-
compulsivo.

Cabe sefialar que estos estudios son aproxima-
ciones preliminares y adin queda mucho por in-
vestigar para llegar a construir tipologfas y distin-
ciones mas precisas.

Tratamiento Psicoldgico del Hombre que
Ejerce Violencia Conyugal

Con la promulgacién en Chile, en 1994, de la
Ley de Violencia Intrafamiliar, el antes “domésti-
co” problema pasé a manos de la justicia, apare-
ciendo los primeros arrestos y sanciones legales,
las que incluyen la asistencia de los hombres a
programas especializados de rchabilitacion. Sin
embargo, la inexistencia de programas adecuados
de tratamiento psicoterapéutico podria favorecer
los indices de reincidencia en el cjercicio de la
violencia (Chile, Ministerio de Salud, 1996).

Segin Geffner y Rosenbaum (1990}, el hom-
bre que es arrestado o sancionado (monetaria-
mente o privado de libertad), una vez cumplida la
sentencia, vuelve a agredir, con lo que es cuestio-
nable la eficacia de los procedimientos legales
para disminuir el problema. En el enfrentamiento
del problema se hace, entonces, necesaria la in-
clusién de tratamientos psicolégicos con estos
hombres, a fin de tender a un cambio real de su
conducta.

El tratamiento del hombre maltratador “puede
ser entendido como una respuesta compensatoria
de la comunidad hacia el problema de la violen-
cia doméstica” (Maiuro, 1991, p. 183), es decir,
se pretende enfrentar un problema generado en
los patrones educacionales y culturales del medio
en el que se ha desarrollado el individuo. De
acuerdo a lo anterior, el trabajo terapéutico a rea-
lizar consistirfa no sélo en una intervencion clini-
ca sino, ademads, en una adecuada resocializacién
de aspectos como el machismo, la dominacion, el
control y la validacién de la violencia.

Douglas (1991) seiiala que un adecuado trata-
miento de los hombres que han ejercido violencia
debe incluir un cabal entendimiento de la proble-
mdtica en su conjunto (aspectos tanto individua-
les como sociales), pero sobre todo implica la
capacidad de los profesionales para adentrarse en
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los diferentes aspectos que encierra ser un hom-
bre maltratador. Agrega que es importante situar
la intervencién en el contexto clinico, desarro-
llando un vinculo de trabajo entre terapeuta y
cliente, dejando en un segundo plano la fraseolo-
gia judicial.

Conforme a la literatura revisada, en general el
tipo de tratamiento depende de la severidad y fre-
cuencia del maltrato, la motivacién al tratamiento
y el enfoque del terapeuta. Se ha desarrollado una
variedad de tratamientos para los maltratadores,
en los que se incluyen grupos de tratamiento
psicoeducacional y psicoterapéutico, psicoterapia
individual, terapia de pareja y terapia familiar,

La combinacién de tratamientos es un via
aceptable para el trabajo con estos hombres. Se
han mencionado, por ejemplo, experiencias de
trabajo en grupos psicoeducacionales como una
primera etapa del tratamiento, para continuar des-
pués con terapia de pareja o individual (Pape &
Arias, 1995; Petrik, Gildersleeve-High, Mc
Ellistrem & Subotnik, 1994; Scalia III, 1994). En
los casos en los que la agresién de estos hombres
es aguda, muchas veces se opta por comenzar un
tratamiento de orientacion educacional, esperan-
do con ello preparar a los maltratadores para el
inicio de un proceso psicoterapéutico. En esta
preparacion se entrega informacion acerca de la
violencia intrafamiliar (e.g., aspectos legales,
consecuencias fisicas y psicoldgicas, tipos de
violencia) y se establecen algunos contratos para
el adecuado funcionamiento del tratamiento (no
violencia, no uso de alcohol y drogas, asistencia,
horario) (Corsi, 1994).

Otra consideracién para la incorporacién a
programas terapéuticos dice relacién con la via
de derivacion de estos hombres, sentencia judi-
cial o asistencia voluntaria, lo cual darfa cuenta
de la motivacién hacia el trabajo (Petrik, Petrik et
al., 1994).

Segtin Geffner y Rosenbaum (1990), los temas
mds comunes en el tratamiento de hombres mal-
tratadores son los siguientes:

1. La violencia es considerada una conducta apren-
dida que puede ser erradicada.

2. La conducta violenta es una eleccién; el agre-
sor elige ser violento.

3. La violencia no es una pérdida de control sino
una forma en la que el agresor pretende tomar
el control de la situacién.

4. La violencia produce un impacto negativo en
todos los miembros de la familia (incluido el
hombre).
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5. La provocacién no justifica la agresion.

6. Muchos maltratadores tienen modelos y creen-
cias de roles tradicionales (patriarcales) en su
relacidn, los que deben ser explorados y con-
frontados.

Es importante seilalar que, de acuerdo a la lite-
ratura analizada y dados los propésitos de los
programas de tratamiento (c.g., detener la violen-
cia, cambiar los modelos de roles sexuales tradi-
cionales, buscar la adecuada expresion), las téeni-
cas y orientaciones terapéuticas mayoritariamente
usadas dicen relacién con un enfoque cognitivo-
conductual. Sin embargo, la casi totalidad de los
programas enfatiza la importancia de considerar
la violencia no s6lo como un acto cometido por
una persona con problemas sino como una mani-
festacion de un contexto que avala y mantiene un
tipo de relacion.

En general y dependiendo del enfoque del te-
rapeuta y las caracteristicas del maltratador, cada
uno de los temas y objetivos senalados anterior-
mente son abordados en alguna de las tres moda-
lidades de tratamiento que a continuacion se se-
nalan.

Terapia Individual

Desde la modalidad individual, el tratamiento
de fos hombres maltratadores permite levar hacia
la clinica un problema que en general ha sido
visto como un delito penal (Douglas, 1991).
Scalia 1T (1994) sefiala que es en la terapia indi-
vidual donde se producen los cambios reales en
el maltratador. Segin este autor, para que surjan
los procesos dltimos que mantienen la dindmica
de la agresién en estos hombres son necesarios
un contacto y un vinculo en un contexto apropia-
do, el cual serfa brindado por una modalidad de
trabajo individual.

Se ha recomendado el tratamiento individual
en aquellos casos en los que la violencia es seve-
ra'y generalizada, ya que ¢l proceso de cambio de
estos hombres ¢s mds lento y dificultoso (Saun-
ders, 1992). Otros autores (Petrik, Gildersleeve-
High et al., 1994; Rosenbaum, 1986) sefialan que
la terapia individual es conveniente luego de la
asistencia del hombre a grupos terapéuticos, ya
que, luego de haber tratado los tépicos mds gene-
rales de la violencia, es conveniente profundizar
en las particulares raices de cada una de las histo-
rias de abuso y violencia.

Contrariamente a lo anterior, Gondolf (1985)
sefiala que el tratamiento individual no serfa una
de las modalidades recomendadas de atencion
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para el trabajo de rehabilitacién de la violencia,
fundamentalmente por el gran desgaste que pro-
duce en los terapeutas y por el no aprovecha-
miento cabal de los recursos (humanos y mate-
riales).

Terapia de Pareja

Este tipo de intervencién es bastante contro-
vertido en la literatura. Jennings y Jennings
(1991, citados en Pape & Arias, 1995) plantean
que la terapia de pareja debicra recomendarse
tnicamente en aquellos casos en los cuales la
violencia es moderada.

Algunos autores sefialan que el mero hecho de
introducir a la pareja en el tratamiento del mal-
tratador serfa culpar a la victima (Bograd, 1984,
citado en Geffner & Rosenbaum, 1990). Otros,
sin embargo, sefialan que es viable el trabajo en
pareja, ya que el contacto directo durante las se-
siones permite c¢jercicios mas reales de role
playing y de bisqueda de soluciones, teniendo el
terapeuta la oportunidad de intervenir en el mo-
mento preciso. Geffner (1989, citado en Getfner
& Rosenbaum 1990) seciiala que el trabajo con
parejas requiere la participacién de un hombre y
una mujer como coterapeutas, los cuales permiti-
rian entregar —con su propia relacion— pautas de
interaccion “sanas” a la pareja.

Por otro lado, Méndez (1995, citada en Cod-
dou et al., 1995) sefiala que en casos de violencia
no existe una relacién igualitaria entre los miem-
bros de la pareja, lo cual no permitiria un adecua-
do trabajo del problema. La mujer se encontrarfa
en una situacién de riesgo, tanto dentro como
fuera de la sesién terapéutica, impidiendo que
ella pueda expresarse libremente. Sin embargo,
sefiala Méndez, se ha desarrollado desde la teorfa
sistémica un modelo de terapia conjunta en el
cual el problema lo definen los pacientes y no el
terapeuta. Al considerar la posibilidad que la pa-
reja quiera mantenerse unida, cl terapeuta debe
abordar no sélo las causas de la violencia sino
también los patrones que la mantienen.

Terapia Grupal

Los grupos psicoeducacionales o psicotera-
péuticos son una de las modalidades mds popula-
res para el tratamiento de los maltratadores. El
estilo terapéutico abordado tiene un formato
semiestructurado, en el cual el foco central del
tratamiento es el cese de la violencia y lograr que
el abusador acepte la responsabilidad de su con-
ducta.
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La aproximacién grupal es econdmica, ayuda a
disminuir el aislamiento social de estos hombres,
provee de modelaje, reduce el estigma social (“no
soy el dnico con este problema”) y refuerza la
autoestima (Geffner & Rosenbaum, 1990). Segtn
Sakai, psiquiatra y cofacilitadora de grupos de
hombres, el tratamiento mds efectivo de indivi-
duos golpeadores se logra a través de las sesiones
grupales. La autora sefiala que el trabajo grupal
reduce la sensacién de bloqueo en los participan-
tes y promueve una atmosfera facilitadora. Ade-
mds, plantea que, al ser la meta el cambio de
actitudes, el soporte grupal valida y acepta el pro-
ceso de tratamiento y también el cambio (Sakai,
1991).

En general, se han propuesto en la literatura
dos grandes formas o modalidades de trabajo
grupal, la psicoeducacional y la psicoterapéutica.

Grupo Psicoeducacional

La modalidad de tratamiento psicoeducacional
corresponde a un trabajo corto (de 5 a 10 sesio-
nes) que entrega los contenidos bdsicos del pro-
blema a modo de taller o charla. Ello permitirfa
hacer una especie de nivelacién de los hombres
con respecto a los temas centrales de la violencia
intrafamiliar, para posteriormente derivarlos a las
instancias de tratamiento mds adecuadas a cada
caso (Gondolf, 1985).

Grupo Psicoterapéutico

Antes de iniciarse ¢l trabajo en grupo, en gene-
ral los hombres firman un contrato o compromi-
s0, en el cual se estipulan las normas bésicas del
tratamiento que deberdn ser cumplidas para el
adecuado desarrollo del trabajo grupal. En este
contrato se sefialan aspectos tales como el ntime-
ro minimo de sesiones al cual se debe asistir, las
horas y puntualidad en el cumplimiento de éstas
y el respeto y privacidad por los contenidos que
aparezcan en las sesiones (Gondolf, 1985; Pal-
mer, Brown & Barrera, 1992; Rosenbaum, 1986).

La duracién del grupo psicoterapéutico fluctda
entre los tres y seis meses, con una sesion a la
semana de alrededor de dos horas cada una. Se
trabaja con un nimero de entre 5y 15 miembros
por grupo v, en general, acomodando en distintos
grupos a los hombres derivados por via judicial y
a los que consultan espontdneamente.

La primera fase del trabajo corresponde a la
integracién del grupo. En ella los miembros se
presentan y refieren la via cémo llegaron al trata-
miento (sancién, motivacién propia) y cuentan su
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historia de abuso y lo que esperan de la psico-
terapia. Esta primera etapa tiene como objetivo
crear un clima de conocimiento y trabajo en el
grupo. Ademds, se entrega informacién respecto
al problema de la violencia, los tipos de violencia
y las causas y consecuencias (Currie, 1988;
Prince & Arias, 1994).

Una siguiente etapa consiste en proveer a los
participantes de técnicas para el control de la ra-
bia y el mancjo de la agresién (las cuales serdn
revisadas mds adelante). El manejo de estas he-
rramientas de control permitirfa, tanto a los
maltratadores como a los terapeutas, adentrarse
en otras temdticas que estdn a la base de la con-
ducta violenta (Geffner & Rosenbaum, 1990;
Prince & Arias, 1994; Sakai, 1991).

Uno de los aspectos que mayor dedicacidn de-
manda el tratamiento es el trabajo que se refiere a
las creencias y mitos, as{ como a las caracteristi-
cas de dependencia, celotipia, autoestima e histo-
ria personal de abuso que tienen estos hombres.
El trabajo de estos tépicos permitirfa no sélo la
eliminacion efectiva de la conducta violenta sino
que, ademds, un auténtico proceso terapéutico en
pro del bienestar mental de estos hombres (Corsi,
1994; Douglas, 1991; Gondolf, 1985; Scalia III,
1994).

La tarca de los terapeutas consiste, en general,
en facilitar la participacion de los hombres para
proveer de retroalimentacién a los miembros que
cuentan sus experiencias. Deben procurar un cli-
ma de honestidad, gracias al cual los hombres
comienzan a hacerse responsables por sus con-
ductas (Currie, 1988; Sakai, 1991).

Tecnicas y Estrategias en el Tratamiento
del Hombre Maltratador

Existe una serie de técnicas y estrategias que
las distintas modalidades y enfoques terapéuticos
utilizan para el tratamiento de los maltratadores.
A continuacién se enumeran algunas de las mds
utilizadas.

Contacto Inicial

La aproximacién al hombre maltratador es de-
licada desde la primera entrevista porque es im-
portante que el terapeuta pesquise la severidad y
frecuencia de la violencia, determine si es agresi-
vo no sélo con su pareja sino también con otros
(hijos, por ejemplo), la historia de abuso y el tipo
de abuso (ffsico, psicolégico o sexual). Serd im-
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portante consignar la motivacién al cambio, la
presencia por voluntad propia o mandato judicial
(sancién, avenimiento o medida precautoria);
también es necesario averiguar si existe abuso de
alcohol o drogas (Geffner & Rosenbaum, 1990).
Un adecuado contacto con el maltratador serfa de
capital importancia tanto para el vinculo de traba-
jo que se establece (Scalia III, 1994) como para
la orientacién del tratamiento mas recomendable
para el hombre (Petrik, Petrik et al., 1994).

Check In

Algunos programas de tratamiento tienen
como centro de sus componentes estratégicos la
posibilidad del hombre para identificar los ele-
mentos que hacen inminente la aparicién de rabia
y, por ende, la expresién agresiva. Estos indi-
cadores serfan: conductuales (e.g., pérdida de la
calma, alteracion, estallido verbal, empufiar las
manos), emocionales (e.g., sensaciéon de depre-
sién o frustracién) o fisioldgicos (e.g., nudos en
el estémago, sonrojo facial). Una vez identifica-
dos estos indicadores, los maltratadores deben
dar el paso a parar la violencia o expresion agre-
siva (Currie, 1988; Geffner & Rosenbaum, 1990).

Time Out

En esta técnica el hombre debe “salirse” de la
situacién tensionante (designada con el indi-
cador) y sélo volver a la interaccién una vez que
el peligro de explosién ha sido superado. Los
maltratadores deben recurrir durante el zime-out a
actividades que no impliquen riesgo para €l o
para otros (conducir o beber). En la mayoria de
los casos se busca que la mujer participe coope-
rativamente con la conducta de salida: se le infor-
ma previamente del recurso que eventualmente
utilizard su pareja o bien es el mismo maltratador
el que informard in sifu de la técnica que estd uti-
lizando para evitar la violencia. El time-out ayuda
al hombre a desmitificar lo incontrolable o inevi-
table de su conducta, lo cual le facilitard pensar
las consecuencias de la violencia como acto vo-
luntario (Currie, 1988; Geffner & Rosenbaum,
1990; Maiuro, 1991; Rosenbaum, 19806).

Reestructuracion Cognitiva

Se ha observado que los hombres violentos
con sus parejas tienden a interpretar la conducta
de su pareja como provocadora o insultante, por
lo que una confrontacién con una evaluacion mas
realista y racional de las situaciones permitiria
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disminuir los montos de rabia. Muchos de los ac-
tos de los maltratadores serfan producto del do-
minio de ideas irracionales. Por ello el uso de
técnicas, como la confrontacién, o de estrategias,
como el Modelo ABC de Ellis, permitiria a los
hombres disminuir la sensacién de estrés y acce-
der mds facilmente, por ende, al autocontrol
(Geffner & Rosenbaum, 1990; Gondolf, 1985).

Expansién del Repertorio Emocional

Gran parte de los maltratadores tiene un dis-
curso cargado de connotaciones negativas y su
repertorio de emociones y sentimientos se en-
cuentra reducido a expresiones de rabia e insegu-
ridad. La expansién del repertorio emocional es
una técnica que consiste en identificar sensacio-
nes, asigndndoles palabras y expresiones corpora-
les, de manera tal de hacer més variada la comu-
nicacién del hombre, Maiuro (1991) seiiala que la
ampliacién se puede lograr haciendo que el indi-
viduo ensaye conductas a través de dramatizacio-
nes o bien que describa las emociones y seflales
(fisicas y psiquicas) con mds de una palabra o
expresion.

Manejo del Arousal

Esta es una técnica de autocontrol que consiste
en reducir la descarga fisiolégica del maltratador,
Se trata de identificar claramente las reacciones
corporales que se presentan en el hombre en si-
tuaciones estresantes, para luego asignar la técni-
ca més adecuada de relajacién, por ejemplo, ma-
nejo de la respiracion, imagineria, ejercicios
corporales u otras (Maiuro, 1991; Rosenbaum,
1986).

Diario de Abuso

El diario de abuso o bitdcora de control es un
registro que los maltratadores deben llevar duran-
te el tratamiento, en el cual semana a semana
deben anotar todas aquellas conductas abusivas
que han ejercido con sus pareja o cualquier otro.
Ademds de la conducta especifica, deben anotar
lo que pensaron, lo que sintieron, lo que podria
haber sentido el otro y, por udltimo, las conse-
cuencias de la conducta. Los registros son anali-
zados por el maltratador y su terapeuta de manera
que puedan indagarse los motivos que llevaron al
comportamiento y las consecuencias que trajo la
conducta. También se buscan soluciones alterna-
tivas (Currie, 1988; Pape & Arias, 1995; Sonkin
& Durphy, 1982).
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Cambio Actitudinal

Gran parte de la conducta violenta de los hom-
bres estd influida por los preceptos sociocul-
turales acerca de los roles sexuales. Los hombres
maltratadores tienen una rigida concepcion de los
deberes y derechos de “ser hombre”, influida por
creencias machistas de poder sobre la mujer. El
trabajo terapéutico debe integrar un cambio de
actitudes del hombre hacia su pareja y hacia las
mujeres en general. Es importante erradicar con-
cepciones miticas de ser “macho”, demostrando
c6mo el cumplimiento de dicho rol limita y em-
pequefiece. En gencral, se utilizan estrategias ten-
dientes, primero, a confrontar la visién rigida de
los roles y, segundo, a construir una creencia de
igualdad entre los géneros. Se incluyen algunas
técnicas para excluir del vocabulario cotidiano
palabras que cosifiquen a la mujer (Maiuro,
1991).

Desarrollo de Empatia

A los hombres maltratadores les cuesta cualifi-
car el dafio que causan a su victima, fundamental-
mente por un pobre desarrollo de la empatia. La
deshumanizacion de la victima les impide ver al
agredido como alguien sufriente; es mds, se la ve
como responsable y merecedora del castigo. El
desarrollo de la empatia cs un trabajo tendiente a
descubrir al otro como un igual, que experimenta
dolor y sufrimiento (fisico y emocional). Como
generalmente el maltratador no “ve” al otro mien-
tras lo agrede, la técnica se basa en mostrar vi-
deos o relatos de victimas en un ambiente de tra-
bajo (grupo terapéutico, por ejemplo), en el cual
puedan ser analizados. El trabajo del terapeuta
apunta a que el maltratador identifique y reconoz-
ca claves en los demas (Gondolf, 1985; Maiuro,
1991).

Comunicacion Efectiva

De acuerdo a Rosenbaum (1986), el maltrato
es una conducta aprendida, la cual puede ser eli-
minada entregando pautas de accidn alternativas.
La principal tarca en este sentido es el desarrollo
en el maltratador de destrezas y habilidades en la
comunicacién, especialmente con su pareja. El
trabajo consiste en identificar las pautas comuni-
cacionales disfuncionales y cambiarlas por otras
mas adecuadas. Esto implica una amplificacion
de la capacidad de escuchar y, sobre todo, desa-
rrollar la capacidad reflexiva, para luego actuar o
responder. Los mejores resultados se obtienen
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con técnicas como el role playing o bien en la
interaccion que pucda hacerse en terapia conjunta
(Azécar et al., 1991; Méndez, 1995, citada en
Coddou et al., 1995).

Material Audiovisual

Mds que una técnica, el material audiovisual
es una estrategia de trabajo ampliamente usada en
los tratamientos de los maltratadores. La popula-
ridad de estos recursos materiales (videos, dia-
positivas, papelégrafos) radica fundamentalmente
cn dos aspectos. Primero, las temdticas a tratar en
la terapia con maltratadores muchas veces son in-
formativas, a saber, los tipos de violencia, los as-
pectos legales, las pautas de accién. En segundo
lugar, las caracteristicas de estos hombres favore-
cen la utilizacién de referentes externos para la
comprension cabal de las temdticas; por ejemplo,
para entender la situacion de las victimas de vio-
lencia es importante tener relatos concretos, o
bien, para trabajar el drea de la expresién se hace
necesario contar con pautas comunicativas o dra-
matizaciones grabadas (Maiuro, 1991).

Resulta importante sefialar, finalmente que, si
bien el tratamiento de los hombres que ejercen
violencia al interior de sus familias tiene caracte-
risticas especiales que hacen posible la utiliza-
cion de téenicas y estrategias comunes, la neutra-
lizacién de la agresion es tan sélo uno de los
objetivos de la terapia y las intervenciones clini-
cas varfan de un programa a otro, asi como con
la capacidad de los terapeutas para entender al
“agresor” como persona mds que como un
infractor legal (Douglas, 1991; Sakai, 1991).

Resultados
de los Tratamientos

La evaluacién de los programas y tratamientos
para hombres maltratadores ¢s una de las tareas
mds abordadas por los estudios ¢ investigaciones
en el drea. Sin embargo, una vez mds es posible
encontrar que los resultados dependen de los pro-
cedimientos de medicion, muestra y, por supues-
to, del tratamiento utilizado. :

De acuerdo a los diversos estudios revisados,
en general se ha observado gue la mayoria de los
programas de tratamiento serfa efectivo para de-
tener la violencia fisica; sin embargo, un cambio
en el ejercicio de la violencia psicolégica atn se-
ria cuestionable. Se ha sefialado, también, que la
permanencia del cambio serfa relativo dado los
elevados niveles de reincidencia que existe entre
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la poblacién tratada (Petrik, Gildersleeve-High et
al., 1994; Scalia I1I, 1994).

Petrik, Gildersleeve-High et al. (1994) seialan
que el tratamiento grupal con hombres que ejer-
cen violencia serfa una de las modalidades mds
aceptadas para detener la agresién. Los estudios
de medicién de la efectividad de estos tratamien-
tos han arrojado positivas conclusiones en su ca-
pacidad para reducir el maltrato. En un estudio
realizado en Estados Unidos en una muestra de
hombres maltratadores. (N = 153) que habfan
completado 18 meses de tratamiento, Edleson y
Syers (1991, citados en Petrik, Gildersleeve-High
et al., 1994) concluyen que cerca de dos tercios
de los hombres que participaron en el tratamiento
dej6 de ser violento fisicamente, pero la gran ma-
yoria continuaba ejerciendo violencia psicolo-
gica.

Resultados que apoyan lo anteriormente ex-
puesto son los obtenidos por Schuerger y Reigle
(1988) en un estudio en el que evaluaron la cfec-
tividad de un modelo de tratamiento grupal ba-
sado en la terapia racional emotiva de Ellis.
Los autores realizaron una evaluacidn pretrata-
micnto de una muestra de hombres maltratadores
(N = 250), la cual arroj6 altos puntajes en escalas
de violencia fisica (Conflict Tactics Scale 'y
Violence 2) y en un cuestionario sobre idcas
irracionales (IDEA Inventory). Luego, en la eva-
luacién postratamiento (hecha nueve meses des-
pués del mismo y en la que participé sélo ¢l 20%
de la muestra inicial), se consigné una consisten-
te disminucién en la puntuacién de la violencia
fisica pero una mantencién en los puntajes de
ideas irracionales (las cuales darfan lugar a la
violencia psicolégica). Los autores del estudio
concluyen que el tratamiento serfa efectivo para
detener la violencia fisica pero ineficaz para cam-
biar los modelos cognitivos con los que se mane-
jan estos hombres. Ademds, refieren que el bajo
porcentaje de participantes en la cvaluacién
postratamiento podria indicar altos niveles de
reincidencia, lo que cuestionaria la efectividad
general del tratamiento.

Coincidentemente con lo anterior, la evalua-
cién de un tratamiento grupal de modalidad
cognitivo-conductual realizada por Petrik, Petrik
et al. (1994) en Estados Unidos, en base al repor-
te de los hombres (N = 36) y sus parcjas (a través
del andlisis de consistencia de las respuestas), en
un estudio pre y post (seis meses y dos afios des-
pués del tratamiento), revela que existirfa una
efectividad del programa para reducir el maltrato,
tanto psicolégico como fisico. Sin embargo, un
grupo de los participantes (alrededor de un tercio)
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no presentd significativos cambios en su conduc-
ta abusiva (tanto en el reporte de ellos mismos
como en ¢l de sus parejas). Este dltimo grupo fue
definido por los investigadores como aquellos
hombres que participaron en el tratamiento de
una manera no cooperadora, es decir, no partici-
paban en las dindmicas grupales y no cumplian
con los cambios conductuales propuestos.

Scalia IIT (1994), comentando los tratamientos
con hombres maltratadores, sefiala que en los ul-
timos 10 afios ha habido una proliferacién de
programas de tratamiento de orientacidén cogni-
tivo-conductual, fundamentalmente porque estas
aproximaciones son trabajos cortos en el tiempo
y econdmicos, ademds que podrian producir un
cambio rapido (cesacién de la violencia fisica) en
los hombres. Sin embargo, existirian ciertas difi-
cultades en la poblacién atendida para asumir un
cambio real frente a un sinntimero de elementos
inconscientes, lo cual serfa resultado de la impo-
sibilidad de este tipo de programas de procurar
una revisién profunda de la problemadtica en los
hombres atendidos. Segtn Scalia III, en las inter-
venciones cognitivo-conductuales muchas veces
el terapeuta configura un tratamiento cargado de
aspectos racionales, los cuales implican el mane-
jo de una terminologia determinada y una serie
de técnicas que el paciente no necesariamente en-
tiende. Esta situacidén puede desatar una relacién
asimétrica (abusiva) entre terapeuta y paciente,
gencrando resistencias y finalmente la sensacién
de fracaso del tratamiento. Si a esto se le afiaden
los movimientos defensivos del paciente (identi-
ficacién proyectiva, por ejemplo), el resultado del
tratamiento no sélo da una sensacién de inefi-
ciencia sino que, ademds, produce un desgaste
importante en el terapeuta al tener que lidiar con
altas cargas emocionales depositadas por el pa-
ciente.

Otra de las modalidades que se ha utilizado
para medir la efectividad de los programas es la
evaluacién comparativa de tratamientos. A este
respecto, Palmer et al. (1992) hicieron un estudio
en el que se comparaban los resultados de dos
tipos de tratamientos grupales: uno psicoeduca-
cional de duracién breve (10 sesiones) y otro
psicoterapéutico de larga duracion (24 sesiones).
Los resultados arrojaron una efectividad similar
de los tratamientos, no encontridndose diferencias
significativas en la medicion postratamiento que
se hizo a los hombres de ambos grupos.

Andlogamente a lo anterior, se han realizado
estudios de efectividad con modelos de trata-
miento estructurado o semiestructurado e ines-
tructurado. Segin Edleson y Syers (1989, citados
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en Palmer et al., 1992), los mejores resultados en
la reduccion de la violencia se han obtenido en
los grupos que trabajan con una modalidad
estructurada o semiestructurada. También se ob-
tendrian significativos mejores resultados en los
tratamientos que realizan profesionales capacita-
dos en el tema de la violencia intrafamiliar vy,
especificamente, en la problemdtica del hombre
maltratador.

Finalmente, pareciera —con la informacién exis-
tente hasta ahora— que los tratamientos a hombres
maltratadores serfan efectivos en detener la vio-
lencia fisica pero en menor medida la violencia
psicoldgica. La efectividad de los tratamientos
puede depender tanto de la modalidad de la tera-
pia como de la experticia de los terapeutas. En
general, resultarian mds efectivos los tratamien-
tos hechos por terapeutas conocedores de la te-
mdtica y en un formato de terapia estructurada
o semiestructurada y que eventualmente incluya
intervenciones clinicas que apunten no sélo a la
detencién de la violencia sino también al abor-
daje de otros aspectos vinculados al problema.

Conclusiones y Sugerencias

La violencia intrafamiliar, en general, es con-
siderada como una problematica social en la cual
participa una seric de variables y niveles, desde
los aspectos individuales influyentes en la con-
ducta violenta hasta los patrones socioculturales
que tienden a avalar el uso de la violencia. Este
ultimo aspecto es de particular relevancia, ya que
plantea un desafio a la sociedad en su conjunto
respecto del cuestionamiento de los estereotipos
de género y de todas las relaciones de poder que
posibilitan el ejercicio y mantencién de la violen-
cia.

La comprension del hombre que ejerce violen-
cia es uno de los aspectos del problema; sin em-
bargo, ¢l establecimiento de los rasgos distintivos
del maltratador ha sido una tarea que no ha arro-
jado los mejores resultados. En general, los di-
versos estudios varfan en sus conclusiones, de-
pendiendo de los procedimientos que se utilicen
para la caracterizacién del individuo. A pesar de
cllo, es posible encontrar algunas comunalidades
en las investigaciones que presentan al maltra-
tador como una persona con las siguientes carac-
teristicas:

— un hombre con una historia de abuso en su

familia de origen
— baja autoestima
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— celos exagerados ,

— un comportamiento ambivalente entre lo pabli-
coy lo privado

— sentimientos de dependencia y una fuerte an-
siedad frente al abandono

— alta necesidad de poder y control

— baja capacidad para controlar impulsos

- dificultad en la expresién de sentimientos ¢ in-
habilidad en la comunicacion verbal

- frecuente uso de alcohol y drogas

— utilizacién de mecanismos defensivos, como la
negacién, racionalizacién e identificacién pro-
yectiva,

Lograr una claridad acerca de los rasgos des-
criptivos serfa fundamental para las aproximacio-
nes terapéuticas que pretendan realizarse con los
maltratadores.

En lo que respecta al tratamiento de estos
hombres, en Latinoamérica y en Chile, especifi-
camente, a pesar del incremento de los centros de
tratamiento para mujeres y niflos maltratados, son
pocos los programas de trabajo con hombres que
ejercen violencia y, si bien existen algunos orga-
nismos estatales que han recibido demanda de
atencién (Centros de Salud Mental, por ejemplo),
no se cuenta con los recursos humanos ni mate-
riales para el enfrentamiento del problema.

Cabe sefialar, ademds, que el trabajo en violen-
cia intrafamiliar significa estar en contacto con
situaciones habitualmente dolorosas, de dificil
solucién y en ocasiones frustrantes. Lo anterior
hace necesario el desarrollo de programas de ca-
pacitacién, planes de investigacion y, sobre todo,
una profundizacién y revisién critica de la tole-
rancia y ejercicio de la violencia por parte de
aquellos que trabajan en el tema (Chile, Ministe-
rio de Salud, 1996).

Por dltimo, parcce importante sefialar algunas
de las lineas de accién que debieran establecerse
para realizar futuras tareas de estudio e investiga-
cion en el drea, a saber:

— Desarrollo de material psicométrico {creacion,
adaptaci6n y validacién) con normas naciona-
les, que permita una cfectiva pesquisa y estu-
dio del fenémeno de la violencia intrafamiliar.
Ademds, definir tipologias de hombres mal-
tratadores podria ser un aporte al estudio del
tema y a los modos especificos que deberdn
adquirir las futuras intervenciones, mds aun
considerando que el logro de las metas en al-
gunos casos variaria, dependiendo de la forma
tanto del programa como de las caracteristicas
asociadas al consultante.
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— Disefio de programas de atencién a hombres
maltratadores de acuerdo a la realidad social y
cultural chilena. Si bien son numerosas las ex-
periencias de tratamiento con hombres
maltratadores en ¢l extranjero, se hace necesa-
rio desarrollar propuestas locales que incluyan
aquellos aspectos particulares del hombre chi-
leno. En este sentido, cabe destacar la labor
que han realizado algunas instituciones en el
trabajo especializado con hombres (e.g. ¢l
Centro de Violencia de la Tlustre Municipali-
dad de Santiago y el Programa de Violencia
Intrafamiliar del Consultorio Externo de la Es-
cuela de Psicologia de la Pontificia Universi-
dad Cat6lica de Chile), las cuales pueden
constituir experiencias a cvaluar y sistematizar
para ser replicadas en diferentes localidades
del pafs.

— Andlisis y sistematizacion de los procedimien-
tos institucionales que regulan la atencién a
victimas y viclimarios de violencia intrafami-
liar (por ejemplo, procesos, derivacién y san-
cién legal), con el fin de entregar las sugeren-
cias que permitan una mayor coordinacién
intersectorial para el adecuado tratamiento del
tema. Resulta importante en Chile contrastar la
eficacia de la Ley de Violencia Intrafamiliar
para hacer frente al problema y generar pro-
puestas que permitan introducir las modifica-
ciones necesarias a los procedimientos vi-
gentes, as{ como estudiar la pertinencia de
iniciativas como los Tribunales de Familia.

— Estudio de las politicas de autocuidado del
personal y organizaciones que trabajan en el
tema con ¢l fin de mantener en ellos una ade-
cuada salud mental, muchas veces alterada por
lo impactante y frustrante que puede resultar la
problemdtica.

Si bien la mayor partc dec cstas tarcas y los
avances en el tema estd sujeta a la destinacién de
recursos, los profesionales que trabajan en el drea
tienen la responsabilidad de elaborar propuestas
en las cuales los distintos organismos estatales y
no gubernamentales estarfan dispuestos a invertir.
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