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ANTECEDENTES 

Los profesionales sanitarios desempeñan un papel clave en la prevención de la violencia 
de género. El impacto negativo que tiene este problema en la salud de las mujeres 
podría generar un mayor uso de los servicios sanitarios, aunque esta relación puede no 
ser directa. Este estudio tiene como objetivo analizar la relación entre la violencia de 
género y los problemas salud y la utilización de servicios sanitarios en mujeres 
inmigrantes residentes en España que pueden encontrarse en una situación de mayor 
vulnerabilidad ante el propio maltrato y en el acceso a los recursos 

 

MÉTODOS 

Estudio transversal de 1600 mujeres procedentes de Ecuador, Marruecos y Rumanía 
residentes en ciudades y municipios pertenecientes a las provincias de Madrid, Valencia 
y Barcelona (2011). Mujeres captadas en la calle: colegios, parques, consulados y 
oficinas de extranjería, centros comerciales y lugares de culto. Variable dependientes: 
problemas de salud físicos (jaquecas, renales, digestivos, menstruales), mentales 
(GHQ_10) y utilización de servicios de atención primaria, especializada, urgencias y 
hospitalaria. Variable independiente: violencia en la pareja en el último año (Index of 
Spouse Abuse). Variables control: edad, nivel educativo, situación laboral, clase social 
y apoyo social de las mujeres. Estudio descriptivo y analítico 

 

RESULTADOS 

Las mujeres en situación de violencia de género presentaron peores indicadores de salud 
física y mental, destacando la magnitud de las asociaciones con mala salud mental (ORa 
5,13 [3,46-7,61]), problemas renales (ORa 3,53 [2,4-5,19]) y digestivos (ORa 2,41 



[1,66-3,5]). A pesar de estas consecuencias en la salud de las mujeres, no se observó 
una asociación entre la situación de violencia de género y una mayor utilización de 
servicios de urgencia en estos colectivos de mujeres inmigrantes. Se encontraros 
asociaciones débiles con uso de servicios de atención primaria (ORa 1,52 [1,03-2,25]), 
especializada (ORa 1,55 [1,07-2,24]) y hospitalaria (ORa 1,83 [1,06-3,16]) 

 

CONCLUSIONES 

Los resultados obtenidos confirman el impacto negativo de la violencia de género en la 
salud de las mujeres. Sin embargo, en las mujeres inmigrantes, este impacto negativo no 
parece generar una mayor utilización de los servicios sanitarios. Estos resultados 
podrían evidenciar la necesidad de incorporar un enfoque de equidad en las 
intervenciones de prevención y atención a la violencia de género desarrolladas en el 
ámbito sanitario 


