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Resumen

En este trabajo se presentan los resultados obtenidos en re-
lacién a la evaluacién de la eficacia de un programa de intervencién
para hombres condenados por violencia contra la mujer, desarrollado
en medio abierto en la provincia de Valencia (Programa Contexto).
La muestra estd compuesta por 109 hombres. Se utilizé un disefio
preexperimental con medicidn pre y post tratamiento. Segun los re-
sultados obtenidos, se producen cambios significativos a nivel acti-
tudinal, reduciéndose las actitudes de culpabilizacién de la victima.
Por otra parte, se producen cambios relativos a variables psicoldgicas,
experimentando los participantes una reduccién de la sintomatologfa
depresiva y, por tltimo, a nivel social se incrementa la participacién
en la comunidad. Se comentan las implicaciones de este estudio para

investigaciones futuras.
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Abstract

This work presents the results obtained in relation to
the evaluation of the effectiveness of an intervention program for
men convicted of violence against women, developed in an open
environment in the province of Valencia, Spain (Context Program).
The sample consists in 109 men. It consists in a preexperimental
design, with pre and post treatment measurement. According to the
results, significant changes in attitude level have appeared, reducing
the atticudes of blaming the victim. On the other hand, changes related
to psychological variables are observed, as participants experienced
a reduction of depressive symptoms and also showed increased
community participation, at the social level. The implications of these

findings are discussed regarding future research.

Key words: change, effectiveness, context program, batterers interven-

tion programs.

En los dltimos afos se ha visto incrementado, en todo el mundo,
el interés de investigadores y profesionales por la implementacién de
programas de intervencién con maltratadores (Echeburtia & Ferndndez-
Montalvo, 2009). En Espafa, las primeras experiencias de intervencién
e investigacion se desarrollaron en prisién con hombres condenados por
cometer un delito grave de violencia de género en el Pais Vasco (Espafa)
en 1995, experiencia liderada por Enrique Echeburta. La aprobacién y
entrada en vigor de la Ley Orgdnica 1/2004, de Medidas de Proteccién
Integral contra la Violencia de Género en Espana, ha traido consigo un
gran numero de sentencias que contemplan la suspensién de la pena
condicionada a la participacién en programas de intervencién con
maltratadores, lo que ha supuesto un aumento de dichos programas en
medio abierto.

En Espafia, no existe consenso acerca de lo que constituye la vio-
lencia contra la mujer ni contamos con un concepto unitario que la defina.

Unas veces se habla de violencia de género, para indicar que el motivo
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principal de esta conducta es el mantenimiento de las desigualdades entre
hombres y mujeres, otras de violencia masculina contra las mujeres, con el
fin de destacar la distribucién de género entre victimas y agresores, etc. Por
ello, en este trabajo se utiliza indistintamente durante todo el texto ambos
términos.

Hay que tener en cuenta varias razones sobre la importancia
de evaluar de forma adecuada si cumplen su cometido los programas
de intervencién con maltratadores, es decir, si son eficaces (Bennett &
Williams, 2001). En primer lugar, hay un deseo por parte de la sociedad
de confiar en la eficacia de este tipo de programas. En segundo lugar, las
mujeres victimas de violencia de género con frecuencia siguen manteniendo
relaciones con los maltratadores, por lo que la eficacia de los programas se
convierte en una cuestién de seguridad personal, ya que pueden crear falsas
expectativas. Por tltimo, las personas que trabajan en dichos programas
estdn interesadas en los resultados, para poder mejorar el nivel de eficacia
de ellos.

Por todo esto, es importante que los programas de intervencion
sean eficaces, entendiendo el término eficacia como la capacidad de lograr
el efecto que se desea o se espera (Real Academia Espafiola, 2012). Existe
una controversia en torno a la eficacia de los programas de intervencién
con maltratadores (Babcock & LaTaillade, 2000; Dunford, 2000). Las pri-
meras evaluaciones indicaban una alta consistencia de tasas de éxito, aun-
que los resultados podian estar reflejando deficiencias metodoldgicas de la
investigacién, en lugar de una eficacia real en la reduccién de la violencia
(Chen, Bersani, Myers & Denton, 1989; Ford & Regoli, 1993; Gondolf,
1987). Posteriormente se llevaron a cabo evaluaciones mds rigurosas y, a
diferencia de los estudios anteriores, se obtuvieron resultados ambiguos
sobre la eficacia de los programas de intervencién con maltratadores (Bab-
cock, Green & Robie, 2004; Eckhardt, Murphy, Black & Suhr, 2006;
Feder & Forde, 2000; Feder & Wilson, 2005; Feder, Wilson & Austin,
2008; ). Estos resultados, posiblemente, reflejan las diferencias en el rigor

metodolégico utilizado (Feder et al., 2008).
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En contraste, diversas investigaciones indican que los hombres
penados por violencia contra la mujer que asisten a un programa de
intervencion ofrecen resultados favorables, obteniendo una disminucién
significativa de las tasas de reincidencia respecto a la violencia contra la mujer
(Coulter & VandeWeerd, 2009; Cranwell, Kolodinsky, Carsten, Schmidt,
Larson & MacLachlan, 2007; Echeburta & Fernindez-Montalvo, 2009;
Echeburta, Ferndndez-Montalvo & Amor, 2006; Gondolf, 2002; Taylor,
Davies & Maxwell, 2001).

En Espafa, respecto a los programas de intervencién con
maltratadores, existen escasas evaluaciones, pero la mayoria de ellas han
obtenido resultados prometedores (Echeburda & Del Corral, 1998). No
cabe duda de la necesidad de seguir realizando mds estudios que arrojen
luz en relacién a la eficacia de la intervencién psicolégica con hombres
penados por violencia contra la mujer, reduciendo las conductas de
maltrato y evitando la reincidencia (Echeburta, Sarasua, Zubizarreta &
Corral, 2009; Feder et al., 2008; Lorente, 2001).

Una de las formas mds utilizadas para evaluar la eficacia de un
programa de intervencién con maltratadores es la reincidencia (Coulter
& VandeWeerd, 2009; Echeburtia & Ferndndez-Montalvo, 2009). Sin
embargo, la evaluacién del cambio que se produce en variables psicosociales
relevantes, consideradas como factores protectores/de riesgo en relacién a
la violencia contra la mujer en las relaciones de pareja, son datos muy
importantes que ayudan a medir la eficacia de la intervencidn vy, a la vez,
disminuir la reincidencia (Arce & Farifia, 2010). Este es el caso de las
actitudes hacia la violencia contra la pareja, la asuncién de responsabilidad,
algunas variables psicolégicas como la autoestima o los sintomas depresivos
y el apoyo social percibido.

Por ejemplo, numerosas investigaciones han relacionado
determinadas actitudes y creencias en torno a la violencia en las relaciones
de pareja con una mayor tolerancia de la misma y, por lo tanto, con un

incremento de las probabilidades de utilizar la violencia en la relacién
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(Gracia & Herrero, 2006a, 2006b). Hay que tener en cuenta que si
algunos incidentes de violencia de género son percibidos como aceptables
o no suficientemente graves (e.g., amenazas, agresiones fisicas no severas)
es menos probable que aparezcan actitudes positivas hacia la intervencién
(Gracia, Herrero, Lila & Fuente, 2010) o hacia el cambio de conducta de
los penados.

En cuanto ala asuncién de responsabilidad de los hechos ocurridos
por parte del agresor, se considera un elemento clave para afrontar las
consecuencias de su conducta, garantizar que los maltratadores asistan
continuadamente y lleguen a finalizar los programas de intervencién a
los que son derivados desde las instancias judiciales, aspecto importante
relacionado con la eficacia y reincidencia (Daly & Pelowski, 2000; Medina,
2002).

Por otro lado, los programas de intervencién trabajan multitud
de variables psicoldgicas (control de impulsos, ira, celos, etc.). Uno de los
sintomas de desajuste psicolégico que se ha encontrado vinculado a las
caracteristicas de los maltratadores son los sintomas depresivos (Maiuro,
Cahn, Vitaliano, Wagner & Zegree, 1988). Otra de ellas es la autoestima
(Goldstein & Rosenbaum, 1985; Steel & Pollack, 1974; Walker, 1984),
caracteristicas que se han visto asociadas a la frecuencia y severidad en la
violencia de género (Cascardi & O’Leary, 1992).

Finalmente, el concepto de apoyo social ha ocupado un lugar
central en el andlisis de los determinantes sociales de la salud y el bienestar,
y estd estrechamente vinculado al dmbito de la intervencién comunitaria
(Cohen, Gottlieb & Underwood, 2000; Cowen, 2000; Eckersley, Dixon &
Douglas, 2001; Gracia, 1997; Gracia & Herrero, 2006b; Montero, 2003).
Asimismo, otras fuentes sefalan también la importancia de la influencia
social respecto a hombres maltratadores, planteando que la permanencia
del participante en un ambiente socio-comunitario antisocial (p.¢j., en una
comunidad con elevados contenidos y actitudes sexistas) o incompetente
socialmente, aumenta las probabilidades de reincidencia (Gracia, Herrero,
Lila & Fuente, 2009).
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El objetivo de este estudio serd evaluar si se producen cambios
significativos como consecuencia de la participacién en un programa
de intervencién para hombres condenados por violencia de género
(Programa Contexto), en variables relacionadas con este tipo de violencia
y tratadas especificamente en el programa de intervencién. Para ello se
tomardn medidas de un conjunto de variables psicosociales antes del
inicio de la intervencién (Pretratamiento: Tiempo 1), variables que
volverdn a medirse tras finalizar la intervencién (Postratamiento: Tiempo
2).

En relacién al objetivo general de este estudio, las principales
hipétesis que nos planteamos en nuestro trabajo son cuatro:

* Laintervencién producird cambios en actitudes relacionadas
con la percepcién de la violencia de género, de forma que en
Tiempo 2 serdn mayores los niveles de gravedad percibida de
las situaciones de violencia de género y la intencion de denuncia
en casos de violencia de género, asi como menores los niveles
de rolerancia hacia la violencia y de culpabilizacion de la
victima.

* La intervencién generard cambios en los estilos de atribucién
de responsabilidad de los penados, de forma que se producirin
mds atribuciones relacionadas con la asuncién de responsabilidad
por sus propios actos y menos atribuciones que sitden la culpa
en terceras personas (la victima) o agentes externos (la ley, la
sociedad, el alcohol, etc.).

¢ La intervencién producird cambios en variables de ajuste
psicolégico (sintomatologia depresiva, autoestima), de forma que,
en Tiempo 2 serdn menores los niveles de sintomarologia depresiva
y mayores los niveles de autoestima.

* La intervencién producird un incremento del apoyo social
percibido de los penados de forma que, en Tiempo 2, serdn
mayores los niveles de integracion, participacion, apoyo formal y

apoyo informal percibido.
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Método

Participantes

La muestra de este estudio estd compuesta por 109 hombres con-
denados por violencia contra la mujer en las relaciones de pareja, que en
la actualidad han finalizado la intervencién y que fueron remitidos por via
judicial al Programa Contexto (Programa de Investigacién, Formacién e
Intervencién para Hombres Penados por Violencia contra la Mujer en la
Provincia de Valencia).

Para la seleccién de la muestra, asi como para la admision en el
programa de intervencidn, los participantes deben de cumplir unos requi-
sitos, siendo los criterios de inclusion: ser mayor de 18 anos; tener una
suspension de condena por violencia contra la mujer y la obligatoriedad de
participar de un programa de intervencién; no tener trastornos de perso-
nalidad o psicopatologias graves; no sufrir grave adiccién al alcohol u otras
sustancias; y no presentar conductas agresivas que puedan poner en peligro
la integridad fisica de los profesionales o companeros.

El rango de edad comprende de los 20 a los 75 anos (M = 38.6, DT’
=12.11). En cuanto al pais de nacimiento, la tasa de participantes nacidos
en Espana es 57.8%, siendo el resto de participantes inmigrantes (42.2%).
De estos tltimos, la mayoria (73.9%) se encuentran en una situacién regu-
larizada. El 39.5% de los participantes estdn casados. Respecto al nivel de
estudios, casi la mitad de la muestra tiene estudios elementales o primarios
(44%) y solamente el 9.2% tiene estudios universitarios. En cuanto al esta-
tus laboral, el 56% de los participantes trabaja. Respecto al tipo de contrato,
solo un 15.6% tiene contrato fijo. Si observamos los ingresos anuales, los
participantes cuyos niveles de ingresos anuales son menores a 1.800 euros

representan un 23.9% del total de la muestra (Tabla 1).
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Tabla 1.

Distribucion de las variables sociodemogrdficas (N = 109).

Variables Porcentajes
Pais de Nacimiento
Espafioles 57.8%
Inmigrantes 42.2%
Situacién Regularizada (Si) 73.9%
Estado Civil
Casado 39.5%
Soltero 22%
Separado/Divorciado 37.6%
Viudo 0.9%
Nivel de Estudios
Sin Estudios 9.2%
Elementales 44%
Secundarios 37.6%
Universitarios 9.2%
Estatus Laboral (Con trabajo) 56%
Tipo de Contrato
Fijo 15.6%
Temporal con contrato 20.2%
Temporal sin contrato 11%
Auténomo 10.1%
Otros 43.1%
Ingresos Anuales
-1800 23.9%
1800-12000 36.7%
12000-36000 35.8%
36000-120000 3.7%
Edad Media
38.6

/166 /



Cambios psicosociales en un programa de intervencién con hombres penados por violencia contra la mujer

Instrumentos

A continuacién se presentan los instrumentos utilizados en la eva-
luacién de los participantes del programa. El criterio de seleccién ha sido,
por una parte, utilizar pruebas especificas en la evaluacién de hombres
penados por violencia contra la mujer en lengua castellana y, por otra,

instrumentos lo mds breves y fiables.
Actitudes hacia la Violencia de Género.

Escala de Gravedad Percibida de la violencia contra la mujer en
las relaciones de pareja (Gracia, Garcia & Lila, 2008). Escala compuesta
por ocho escenarios hipotéticos de violencia contra la mujer en las relacio-
nes de pareja, que el penado tiene que valorar en funcién de su gravedad.
Los escenarios estdn disenados de forma que difieren en la severidad de
la violencia. Incluyen violencia psicoldgica (“Una mujer es despreciada y
humillada continuamente por su pareja”’); amenazas (“Una pareja discute,
el hombre insulta a la mujer y amenaza con pegarle”); diferentes grados de
violencia fisica (“En una discusién, un hombre pega a la mujer y después
le pide perdén”); asi como ejemplos de reincidencia (“Una mujer es gol-
peada frecuentemente por su pareja, causindole a veces pequenas lesiones
y hematomas, aunque no quiere denunciar los hechos”). Se contesta en
una escala de 0 (no es grave en absoluto) a 10 (la situacién es muy grave).
El indice de consistencia interna es de .94. A mayor puntuacién, mayor
gravedad percibida de la situacién.

Frecuencia Percibida (Gracia & Herrero, 2006b). Item adap-
tado del Eurobarémetro 51.0 (Comisién Europea, 1999). Se utiliza la
siguiente pregunta: “En su opinidn, ;cudl es la frecuencia de la violencia
doméstica contra la mujer en la sociedad espafiola?”. Las categorias de
respuesta son: 1 = nada frecuente, 2 = algo frecuente, 3 = frecuente, y 4 =
muy frecuente.

Culpabilizacién de la victima (Gracia & Herrero, 2006b). [tem
adaptado del Eurobarémetro 51.0 (Comisién Europea, 1999). Los parti-

cipantes tenfan que mostrar su acuerdo o desacuerdo con la siguiente afir-
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macién: “Una causa de la violencia de pareja contra la mujer es la conducta
provocativa de la mujer” (1= s, 0 = no).

Aceptabilidad (Gracia & Herrero, 2006b). ftem adaptado del
Eurobarémetro 51.0 (Comisién Europea, 1999). Se utiliza la siguiente
pregunta: “En su opinién, la violencia doméstica contra la mujer es”. Las
categorias de respuesta son: 1 = inaceptable en todas las circunstancias y
siempre punible, 2 = inaceptable en todas las circunstancias pero no siempre
punible, 3 = aceptable en algunas circunstancias y 4 = aceptable en todas las
circunstancias.

Tolerancia hacia la violencia (Gracia & Herrero, 2006b). [tem
adaptado del Eurobarémetro 51.0 (Comisién Europea, 1999). La pregunta
en este caso es: “;En qué circunstancias considera que una mujer victima
de violencia por parte de su pareja deberia denunciarlo a las autoridades?”.
Las categorias de respuesta son: 1 = zan pronto se sienta amenazada por su
pareja aunque no haya agresiones fisicas, 2 = tan pronto haya una agresion
aunque no sea grave, y 3 = solo cuando haya una agresion grave.

Intencién de denuncia en casos de violencia de género (Gracia
& Herrero, 2006b). Item adaptado del Eurobarémetro 51.0 (Comisién
Europea, 1999). Esta variable es evaluada con la siguiente pregunta: “;Qué
harfa si estando en casa usted oye que un vecino estd golpeando a su
mujer?” (1 = lo denunciaria a la policia, 2 = No lo denunciaria, pero hablaria

con ellos, 3 = No haria nada, porque no es asunto mio, 4 = No lo sé).
Estilos de Atribucion de Responsabilidad.

Escala de Atribucién de Responsabilidad (Lila, Herrero & Gracia,
2008). Escala de ocho items para evaluar dénde sittian los participantes
penados por violencia contra la mujer la culpa de la situacién que los llevé
a ser condenados. Se trata de una escala de respuesta de 100 puntos (0-99).
El coeficiente de consistencia interna para la escala total es de .70. La escala
estd compuesta por tres factores: culpabilizacion de la victima, que evala
el grado en que el participante sitda la culpa de su situacién en las men-

tiras y/o en caracteristicas de personalidad o conducta de la victima (“Me
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encuentro en esta situacién por culpa de una falsa denuncia”, “Estoy aqui
por las mentiras y exageraciones de mi pareja’ y “El cardcter agresivo, falta
de control, nerviosismo o problemas psicolégicos de mi pareja es la causa
de que me encuentre en esta situacién”) (a0 = .60). A mayor puntuacién
mayor es la creencia de que la situacién que les llevé a ser condenados por
violencia de género ha sido responsabilidad de la propia victima. Defensa
Propia, que evalta el grado en que el participante afirma que su conducta
tGinicamente se ha producido como respuesta a una agresion previa (“Me
encuentro en esta situacién por haber actuado en defensa propia” y “Estoy
aqui por haberme defendido de las agresiones de mi pareja’) (a0 = .74). A
mayor puntuacién mayor es la creencia de que la situacién que les llevd
a ser condenados por violencia de género ha sido por actuar en defensa
propia. Auto-atribucion de culpa, estd compuesta por 3 items que evaltian
el grado en que el participante atribuye la causa de los hechos a su propia
forma de ser o a problemas personales (“La bebida o uso de otras drogas es
la causa de que me encuentre en esta situacién”, “Mis celos son la causa de
que me encuentre en esta situacién” y “Mi forma de ser —cardcter agresivo,
impulsividad, falta de control, nerviosismo, problemas psicoldgicos, etc.—
es la causa de que me encuentre en esta situacién”) (a0 = .62). A mayor
puntuacién mayor es la creencia de que la situacién que les llevé a ser con-
denados por violencia de género ha sido responsabilidad de alguna variable
que les ha afectado a ellos y a su conducta (el alcohol, mi impulsividad,
mis celos, etc.).

Escala de Minimizacién (Lila et al., 2008). Esta escala de 4 items
evalta el grado en que los participantes restan importancia a los hechos
por los que han sido condenados (“La causa de que esté aqui es que la ley
se mete en asuntos que son privados”, “Me encuentro en esta situacién por
hacer lo mismo que he visto hacer en mi familia”, “Estoy en esta situacién
por hacer algo que para mis familiares no tiene importancia” y “La causa de
que esté aqui es que se le llama violencia contra la pareja a cualquier cosa”).
Se trata de una escala de respuesta de 100 puntos (0-99). Su consistencia
interna es moderada (o = .60). A mayor puntuacién mayor es la creencia
de que la situacién que les llevé a ser condenados por violencia de género

no ha sido grave o no tiene importancia.
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Variables de Ajuste Psicoldgico.

Sintomatologia Depresiva CESD-7 (Herrero & Gracia, 2007). Se
trata de una versién breve del CES-D (20 items) (Radloff, 1977) compues-
ta por los siete {tems mds eficaces para diferenciar las personas deprimidas
de las no deprimidas. Pretende identificar niveles elevados de sintomato-
logfa depresiva en personas sin diagnéstico clinico. Se trata de detectar el
nivel de riesgo de padecer depresion, no para diagnosticarla. Los factores
estdn compuestos por los sintomas mds comunes que aparecen en la de-
presién y el participante debe indicar con qué frecuencia le ha ocurrido en
la Gltima semana: (ej.: “Sentia como si no pudiera quitarme de encima la
tristeza”, “Me parecia que todo lo que hacfa era un esfuerzo”, “Me costaba
concentrarme en lo que estaba haciendo”). Se contesta en una escala de
respuesta tipo Likert de 4 puntos, donde 1 es “rara vez o nunca (menos de
un dia)” y 4 significa “todo el tiempo o la mayoria del tiempo (5-7 dias)”.
La consistencia interna es de .82. A mayor puntuacién, mayor riesgo de
padecer depresién.

Escala de Autoestima (Rosemberg, 1965). Escala de diez items
para evaluar la autoestima global, referida a sentimientos globales de apre-
cio y aceptacién de uno mismo (ej., “En general, estoy satisfecho conmigo
mismo”, “A veces pienso que no sirvo para nada”). Se responde en una
escala tipo Likert de cuatro puntos (1 = rotalmente en desacuerdo; 4 = to-
talmente de acuerdo). La fiabilidad test-retest es de .85 y el coeficiente alfa
de consistencia interna es de .92. A mayor puntuacion, mayor autoestima.

Cuestionario de Autoestima AUT-17 (Gracia, Herrero & Musi-
tu, 2002). Escala de 17 items que evalta la autoestima del participante.
La escala estd compuesta por cinco dimensiones. La primera dimensién
mide la Autoestima Familiar, el grado de satisfaccién con las relaciones
que tiene el participante de sus relaciones familiares (ej.: “Me siento muy
querido en mi familia”). La segunda dimensién mide la Autoestima Social,
la percepcién del individuo respecto a su capacidad para crear y mantener
relaciones sociales duraderas, asi como el grado de satisfaccién con sus
relaciones actuales (ej.: “Pierdo fdcilmente amigos”). La tercera dimensién

mide la Autoestima emocional, la percepcion de hasta qué punto es capaz
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de controlar sus emociones y si se considera emocionalmente equilibra-
do (ej.: “soy equilibrado emocionalmente”). La cuarta dimensién mide la
Autoestima intelectual, que es la percepcién del participante respecto a
su funcionamiento intelectual, funciones tales como memoria, concentra-
cién, etc. (ej.: “Tengo mala memoria”) y la quinta dimensién, Autoesti-
ma fisica, es la percepcién del participante de su cuerpo en términos de
aceptacion, resistencia y salud (ej.: “Tengo una salud excelente”). También
encontramos un indice de Autoestima global que es la suma de todos los
anteriores. Se responde en una escala Likert de cinco puntos donde 1 sig-
nifica “muy en desacuerdo” y 5 quiere decir que estd “muy de acuerdo”. El
indice de consistencia interna es de .78. A mayor puntuacién, mayor nivel
de autoestima. En nuestra investigacién solo utilizaremos las escalas de

Autoestima Familiar y Autoestima Social.
Variables Contextuales.

Apoyo Social Comunitario ASC (Gracia, Herrero & Musitu,
2002). Escala de 18 items que evalta el apoyo que el participante percibe
por parte de la comunidad, del entorno en el que vive. La escala estd com-
puesta por cuatro dimensiones en tres escalas: la primera escala mide In-
tegraciéon Comunitaria (ej.: “me siento identificado con mi comunidad”)
y Participacion en la Comunidad (ej.: “Colaboro en las organizaciones y
asociaciones de mi comunidad”). La segunda escala mide Apoyo Social en
los Sistemas Informales: asociaciones de vecinos, parroquia, agrupaciones
politicas, asociaciones deportivas, etc. (¢j.: “En estas organizaciones podria
encontrar personas que me ayudaran a resolver mis problemas”); y la es-
cala tres mide Apoyo Social en los Sistemas Formales: centros educativos,
centros de rehabilitacidn, etc. (¢j.: “Si tuviera problemas —personales, fami-
liares, etc.— podria encontrar personas en estas organizaciones que me ayu-
darfan a resolverlos”). Se trata de una escala tipo Likert de cinco puntos,
donde 1 significa “totalmente en desacuerdo” y 5 supone estar “totalmente
de acuerdo”. La consistencia interna de la escala 1 es .88, de la escala 2 es
.86 y de la escala 3 es .85. A mayor puntuacién obtenida en el cuestionario

mayor apoyo comunitario percibido.
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Progmma de intervencion

El Programa Contexto atiende a hombres condenados por
violencia contra la mujer a los que se les remite desde Servicios Sociales
Penitenciarios con la condicién de la realizacién de “programas especificos
de reeducacién y tratamiento psicolégico” (LO 1/2004, Titulo IV, Articulo
35) para la suspensién de la pena de prisién. El Programa se desarrolla bajo
la direccién de un equipo de investigacién perteneciente al Departamento
de Psicologia Social de la Universidad de Valencia en estrecha colaboracién
con la Direccién del Centro de Insercién Social de Picassent (Valencia).
Este programa, basado en el modelo Ecolégico (Bronfenbrenner, 1979),
tiene como objetivo central analizar e intervenir en los principales factores
de riesgo y factores protectores existentes en cuatro niveles de andlisis
(individual, interpersonal, situacional y macrosocial) con el fin de facilitar el
cambio de conductas y actitudes hacia la mujer y prevenir futuras conductas
violentas con su pareja e hijos en hombres condenados por violencia contra
la mujer. El programa se estructura en tres fases: evaluacién, intervencién
y seguimiento. La fase de evaluacién comienza con la recepcién de los
participantes y finaliza con su entrada, si cumple los criterios de inclusién.
La fase de intervencién tiene una duracién aproximada de un ano. Estd
estructurada en siete médulos con sus correspondientes actividades. En el
primer médulo se presta atencién al conocimiento del grupo y a las normas
estipuladas durante toda la intervencién. El segundo médulo incluye
principios bdsicos sobre violencia de género, asuncién de responsabilidad
y mecanismos de defensa. El tercer mdédulo trabaja aspectos individuales
como el autoconcepto, la autoestima, las emociones y las estrategias de
autocontrol. Los contenidos en el cuarto médulo estdn relacionados con
variables interpersonales y se incluye el conocimiento de habilidades de
comunicacién y solucién de problemas en la pareja y en los hijos. En el
quinto médulo se trabajan las variables situacionales como el apoyo social,
el contexto comunitario y el contexto laboral. El médulo sexto se centra
en variables socioculturales tales como los roles de género y la mujer en la
cultura. Por dltimo, el médulo siete trabaja la prevencién de recaidas. La

dindmica de trabajo utilizada es de grupo (10-12 personas), conducido
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por dos profesionales formados en violencia de género, que a la vez
tienen asignado un supervisor. La tltima fase del programa es la fase de
seguimiento, se realiza cada tres meses via telefénica y cada seis meses de

forma presencial, durante un periodo de 18 meses.
Procedimiento

Los participantes son remitidos a través de los Servicios Sociales
Penitenciarios a las instalaciones que el Programa tiene en la Universi-
dad de Valencia en grupos de 10-12 participantes. La evaluacién pre-
tratamiento de cada participante se lleva a cabo de manera individual
por psicélogos entrenados en el protocolo de evaluacién e intervencién
psicoldgica para maltratadores, donde se procede a la cumplimentacién
de cuestionarios y test estandarizados. Los participantes del programa fir-
man un consentimiento informado de utilizacién de los datos con fines
cientificos. En la tltima sesién del Programa se realiza una evaluacién
postratamiento en la que se procede al pase de cuestionarios y test estan-
darizados de forma individual a los participantes que han finalizado el
proceso de intervencion.

Los andlisis estadisticos de este estudio se han realizado con el

paquete estadistico SPSS (versién 17.0 para Windows).
Resultados

Para evaluar si el programa produce cambios en las diferentes va-
riables psicoldgicas en las que tedricamente pretende incidir, se ha llevado
a cabo un contraste de medias pretratamiento y postratamiento en aquellas

variables susceptibles de cambio.
Cambios en actitudes hacia la violencia de género

En la Tabla 2 se presentan las medias, las desviaciones tipicas y
pruebas 7 de las Actitudes hacia la Violencia contra la Mujer en tiempo 1

(pretratamiento) y tiempo 2 (postratamiento).
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Tabla 2.
Resultados en las variables Actitudes hacia la Violencia contra la Mujer
(N = 109).

Media N DT t
Gravedad T'1 8.3041 97 .18667
Gravedad T2 8.7990 97 .18407 -2.282*
Frecuencia T'1 3.1275 102 71299
Frecuencia T2 3.2647 102 .76981 -1.538
Culpa Victima T'1 2.9412 102 1.20085
Culpa Victima T2 2.6569 102 1.17309 2.007*
Aceptabilidad T'1 1.5882 102 .72239
Aceptabilidad T2 1.5392 102 .79193 528
Tolerancia T'1 1.7451 102  .85233
Tolerancia T2 1.3431 102 .63706 5.002***
Int. Denuncia T'1 2.1863 102 1.21647
Int. Denuncia T2 1.8725 102 1.19132 2.275*

*p<.05* p<.01; " p<.001

Como puede observarse, cuando se analiza si las diferencias
observadas son significativas, se comprueba que esto es asi para la
Gravedad Percibida (t% =-2.282; p < .025), Culpabilizacién de la Victima
(¢,,, = 2.007; p < .047), Tolerancia (¢,,, = 5.002; p < .000), e Intencién de

Denuncia (z,,,

=2.275; p < .025). No se observan diferencias significativas
= -1.538; p < .127) y Aceptabilidad (¢, =528 p <

en Frecuencia (¢

101
.599).

01
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Cambios en Atribucion de Responsabilidad y Minimizacién

En relacién a las variables relativas a la Atribucién de Responsa-
bilidad y Minimizacién, los resultados obtenidos en la comparacién entre
el pre y el postratamiento se representan en la Tabla 3. Como puede ob-
servarse, los resultados parecen indicar que tras el programa no aparecen
diferencias significativas en las dimensiones Defensa Propia (t92 =-1.683;p
<.096) y Auto-atribucién de Culpa (z,, = .555; p < .580) y tampoco en la
escala de Minimizacion (z,, = 1.392; p < .167). Unicamente la dimensién
Culpabilizacién de la Victima (¢, = 3.424; p < .001) presenta diferencia

estadisticamente significativa.

Tabla 3.
Resultados en las variables Atribucion de Responsabilidad y Minimizacién
(N = 109).

Media N DT t
C. Victima T1 59.1418 94 32.28874
C. Victima T2 47.5780 94 33.64244  3.424*
Defensa Propia T'1 33.3333 93 37.26574
Defensa Propia T2 39.9355 93 34.02518 -1.683

Auto-atribuc. Culpa T1 ~ 20.9220 94 24.57828
Auto-atribuc. CulpaT2  19.5780 94 20.95829 555

Minimizaciéon T'1 30.0319 94 22.21889
Minimizacién T2 26.6170 94 23.06675 1.392
*p <.001
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Cambios en las Variables de Ajuste Psicoldgico

Respecto al efecto del programa en la variable sintomatologia de-
=2.027; p =

.010). Los participantes han disminuido de manera significativa su sinto-

presiva, los resultados muestran un efecto significativo (tI o
matologia depresiva tras la intervencién (Tabla 4). También se comprueba
que no se encuentran diferencias significativas respecto a la Autoestima y
a sus dimensiones, Autoestima general (t76= .562; p = .576), Autoestima

-.573; p = .568).

Familiar (z,,,

=.988; p = .326) y Autoestima Social (tl

07~

Tabla 4.

Resultados en las variables Sintomatologia Depresiva y Autoestima (N = 109).

Media N DT t
S. Depresiva T'1 13.1776 107 5.10607

S. Depresiva T2 11.9439 107 4.53255 2.627**

A. General T1 32.2078 77 4.18436

A. General T2 31.9351 77 3.88769  .562
A. Familiar T1 12.4444 108 2.65926

A. Familiar T2 12.1574 108 273490  .988
A. Social T1 11.7870 108 2.75834

A. Social T2 11.9630 108 229964  -573
**p < .01
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Cambios en las Variables Contextuales

La Tabla 5 recoge los resultados para las variables contextuales:
Integracién, Participacién, Apoyo informal y Apoyo formal. Con respecto
al efecto del programa sobre el Apoyo Social Comunitario, los resultados de
la prueba # de muestras relacionadas mostraron un efecto significativo para
= -2.820; p < .006). Ademds los resultados

parecen indicar que tras el programa no hay diferencias significativas en

la variable Participacion (z,,,

las dimensiones Integracién (t106= -.408; p = .684), Apoyo informal (tm:
-1.321; p = .189) y Apoyo formal (¢,,,= -.029; p = .977).

Tabla 5.

Resultados en las variables de Apoyo Social Comunitario (N = 109).

Media N DT t
Integracion T1 10.7383 107 2.72423
Integracién T2 10.8318 107 2.35318 -.408

Participacién T'1 11.4673 107 4.10319

Participacién T2 12.6355 107 3.91753 -2.820"*

A. Informal T1 18.2476 105  4.60096

A. Informal T2 18.9143 105  4.08354  -1.321
A. Formal T1 115048 105  2.81863

A. Formal T2 11.5143 105 272846 -.029
**p < .01
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Discusién y conclusiones

El objetivo de este trabajo era evaluar si se producen cambios sig-
nificativos como consecuencia de la implementacién del Programa Con-
texto en un conjunto de variables psicosociales relevantes en términos de
su consideracién como factores protectores/de riesgo en relacién a la vio-
lencia contra la mujer en las relaciones de pareja. Para este objetivo, se han
planteado cuatro hipétesis de trabajo.

La primera hipétesis hacia referencia a que la intervencién pro-
ducird cambios en actitudes relacionadas con la percepcién de la violencia
de género. Se observa en primer lugar, un aumento significativo en nuestra
muestra en cuanto a la Gravedad Percibida de las situaciones de violencia
de género. Este hecho podria estar indicando que los participantes, al fi-
nalizar el programa, son mds conscientes de que la violencia de género no
solamente es aquella violencia mds cruel o reiterada y que hayan entendido
que cualquier tipo de violencia, sea cual sea, es grave. Ademds, los par-
ticipantes, tras la intervencién, presentan menores niveles de Tolerancia
hacia la violencia. Hay un cambio hacia un clima menos favorable hacia
la violencia contra la mujer. Por otra parte, también se detecta, tras la in-
tervencién, un aumento en cuanto a la Intencién de Denuncia en casos de
violencia de género, lo que estarfa sugiriendo una menor tolerancia hacia
este tipo de violencia (Gracia & Herrero, 2006a; Loseke & Gelles, 1993;
Muehlenhard & Kimes, 1999). Todos estos cambios actitudinales podrian
ser indicadores de una reconceptualizacién de las relaciones de pareja y de
la utilizacién de la violencia como forma de resolver el conflicto, elemento
imprescindible para disminuir la reincidencia. A pesar de que no se en-
cuentran diferencias significativas en Frecuencia Percibida y Aceptabilidad
de la violencia contra la mujer, los resultados muestran cambios en el sen-
tido esperado. Esto sugiere la necesidad de trabajar mds profundamente en
aquellos grupos que mantienen estas actitudes, para lograr una prevencién
mds eficaz (Gracia, 2004).

La segunda hipétesis planteaba que la intervencién producird
cambios en los estilos de Atribucién de Responsabilidad de los penados,

de forma que se producirdn mds atribuciones relacionadas con la asun-
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cién de responsabilidad por sus propios actos y menos atribuciones que
sittien la culpa en terceras personas (la victima) o agentes externos (la ley,
la sociedad, el alcohol, etc.). Los resultados permiten afirmar que se pro-
duce una disminucién en la Culpabilizacién de la Victima. Este hecho
supone que el participante, tras la intervencion, llegue a ser consciente
de una de las premisas bdsicas necesarias para el cambio: que él es parte
responsable de la situacién que le ha llevado a ser condenado. El hecho de
que empiecen a asumir su responsabilidad respecto a la violencia serd un
factor clave de motivacién para el cambio y un importante factor protec-
tor. Son numerosos los autores que sefialan que estos cambios actitudinales
y atribucionales se traducen en menores probabilidades de reincidencia en
el futuro por parte del maltratador (Grann & Wedin, 2002; Hanson &
Wallace-Capretta, 2000; Kropp & Hart, 2000). En las variables Defensa
Propia, Auto-atribucién de Culpa y Minimizacién también se han produ-
cido cambios en la direccién esperada, pero no diferencias significativas.
Es importante seguir profundizando en este tema, ya que tales distorsiones
pueden hacer que estén menos motivados para el cambio y ademds puede
suponer un mayor riesgo de reincidencia (Henning & Holdford, 2006).
Ademis el hecho que acudan por via judicial, supone una motivacién mu-
cho menor y mis resistencia al cambio (Echeburta et al., 2006; Echeburtia
& Ferniandez-Montalvo, 2009; Fernindez-Montalvo, Echeburtia & Amor,
2005).

En relacién a la tercera hipétesis, la intervencién producird cam-
bios en variables de ajuste psicolégico (sintomatologia depresiva y autoesti-
ma). Los resultados indican que, tras la intervencién, se reducen los niveles
de sintomatologia depresiva de los participantes. Este resultado es relevante
si tenemos en cuenta que, a través de la intervencién, se estd reduciendo un
factor de riesgo asociado reiteradamente con las caracteristicas de los mal-
tratadores (Maiuro et al., 1988). No podemos decir lo mismo en cuanto a
la autoestima. El andlisis no sefiala cambios en los niveles de la autoestima
de los participantes tras la intervencién. Respecto a ello, se observan resul-
tados dispares en la literatura cientifica; mientras la mayoria de los estudios

indica puntuaciones mds bajas en autoestima en este tipo de poblacién

(Goldstein & Rosenbaum, 1985; Steel & Pollack, 1974; Walker, 1984),
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algunos trabajos muestran puntuaciones mds elevadas (Jiménez, Musitu &
Murgui, 2008; Musitu & Herrero, 2003; O’Moore & Kirkham, 2001).
En ambos casos, tanto la baja como la excesiva autoestima pueden suponer
un potencial factor de riesgo para el desarrollo de problemas de conducta
de cardcter externalizante como la conducta violenta, por lo que en el pro-
ceso de intervencién grupal el objetivo fundamental no es elevar ni dismi-
nuir la autoestima sino buscar un equilibrio. Esto puede ser la causa de que
no sean visibles los cambios que hayan podido producirse en esta variable.
Se requiere de futuros estudios que analicen los cambios en la autoestima
de manera mds pormenorizada.

La tltima hip6tesis senalaba que la intervencién producird cam-
bios en el apoyo social comunitario percibido de los penados. Como se
observa en los resultados obtenidos, la intervencién tinicamente ha pro-
ducido cambios significativos en el apoyo social comunitario percibido de
los penados aumentando los niveles de participacién. Este aumento podria
indicar que, gracias a la intervencién, hay un intento del propio partici-
pante, de forma activa, de conectarse a su comunidad, queriendo formar
parte de ella. Este dato, de gran relevancia, es indicador de un efecto de
cambio muy importante, el aumento de un factor protector para los parti-
cipantes, a la vez que para los profesionales supone un dato que sigue co-
rroborando la eficacia de la intervenciéon (Antonovsky, 1979; Moos, 2005;
Ortiz-Torres, 1999; Turner & Turner, 1999; Zimmerman, 2000). No se
han observado diferencias significativas en las variables Integracion, Apoyo
Informal y Apoyo Formal, pero si cambios que indican una mejora de estas
variables tras la finalizacién del programa. Es necesario seguir trabajan-
do en esta direccién, conectando al participante a la sociedad, intentando
centrar la atencién en su red social y en los recursos sociales existentes que
pueda aprovechar para intentar paliar problemdticas que le hagan mds sen-
sible hacia la violencia (Gracia & Herrero, 2006b).

Todos estos resultados sirven como indicadores del grado de cam-
bio (y, en cierto sentido, de eficacia) logrado con el programa.

El estudio que se ha realizado presenta también algunas limita-
ciones. En este sentido, serfa conveniente para la mejora del programa y

de cara a futuras investigaciones, solventar algunas debilidades, como es
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que se aumente la muestra del estudio, se tenga en cuenta que la utiliza-
cién de un diseno preexperimental con medicién pre y post tratamiento
impide que se pueda asegurar que los cambios producidos sean debido a
la intervencién, a otro tipo de intervencién o a factores que no se pueden
controlar. Por otra parte, el tipo de muestra con la que se trabaja, por man-
dato judicial, puede influir en los resultados, dada la posible influencia de
la deseabilidad social en los sujetos. También es dificil recoger informacién
acerca de la reincidencia y ademds existen pocos datos que ofrezcan infor-
macién de maltiples fuentes. Hay que ser prudentes a la hora de interpre-
tar los resultados de las escalas pese a su moderada consistencia interna. Por
tanto, a pesar de ver que los resultados nos ofrecen datos prometedores de
cambios significativos en algunas variables importantes, son necesarios mds
estudios que permitan un andlisis mds profundo de la informacién dispo-
nible y, en base a ella, disefiar acciones certeras tendientes a la prevencién

y erradicacién de este problema.
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