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347/4278 - ADOLESCENCIA, VIOLENCIA DE GENERO Y SALUD
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Resumen

Introduccion: La Violencia que se g erce contralas mujeres es una problematica de Salud Publica, siendo la
adolescencia un factor de vulnerabilidad dentro de laviolencia de género (VG). Los/as profesionales
sanitarios somos eslabdn fundamental en la cadena de deteccion precoz de una situacion de maltrato,
teniendo que conocer |os protocol os vigentes para realizar unatareainterprofesional einterinstitucional. La
salud en una situacion de violencia se ve muy afectada en todas sus esferas. Encontrar indicios dentro de la
adol escencia que nos ayude a detectar y a erradicar la violencia es primordial, tanto en Prevencién Primaria,
Secundariay Terciaria.

Objetivos: Detectar en poblacién adol escente entre 14-17 afios indicios de Violencia de Género. Conocer la
situacion real de conocimientos de Igualdad en la Adolescencia. Destacar el papel de Medicinay de
Enfermeria dentro de la deteccidn de una situacion de violencia en la Atencion Primaria (AP). Ensalzar la
labor de docencia de laMedicinay Enfermeria dentro de las aulas en Programas de AP.

Disefio: Estudio descriptivo transversal poblacional.

Emplazamiento: Se ha hecho un pilotaje este afio en dos colegios de Algeciras, teniendo una muestra poco
significativa pero con datos cualitativos muy importantes. En octubre de 2018 se comenzara a estudiar la
poblacion adolescente en todos |os colegios de Algeciras.

Material y métodos. Para poder realizar este trabajo y alcanzar 10s objetivos propuestos, se realizé el trabgjo
en dos partes. 1. Realizacion de una actividad formativa en aguellos col egios que aceptaron nuestra propuesta
y recopilacién de encuestas. 2. Busgueda de informacién para dar respuesta a los objetivos propuestos. Se
[levara a cabo un muestreo no probabilistico por conveniencia. EI marco muestral sera seleccionado por
conveniencia ya que previamente se enviaran cartas alos colegios solicitando su participacion. Criterios de
inclusion. Participantes. estudiantes con edades de entre 14 y 17 afios. Tipos de estudios: estudios
cualitativos, cuantitativosy mixtos. Intervenciones: intervenciones destinadas a evaluar laincidencia,
prevalenciay actitudes de |os adolescentes sobre la violencia en el noviazgo (fisica, psicolégicay sexual).
Escenarios. en poblacion de 14-17 afos escolarizada. Tipos de publicacion: publicaciones de caracter
cientifico revistas cientificas indexadas; tesis doctorales, trabajos fin de grado y trabajo fin de méster.
Idioma: inglés/espafiol. Fecha: articulos publicados entre los afios 2008-2018. Criterios de exclusion.
Participantes. poblacion con edades superior alos 17 afios y poblacién adolescente no escolarizada.

Aplicabilidad: Buscar estrategias de prevencion primariay secundariaen laviolencia de género 'y
adolescencia.
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Aspectos ético-legales: Se consideraron |os aspectos éticos siguientes: Se han tomado toda clase de
precauciones pararesguardar laintimidad de la persona que participa en lainvestigacion y la
confidencialidad de su informacién personal. Se ha pedio en consentimiento informado antes de pasar la
encuestay pararealizar la actividad formativa. Riesgos para los participantes: no existian riesgos potenciales
paralos participantes en € estudio. Garantia de participacion informada: se le mando alos colegiosy tutores
de los menores toda la informacion necesaria antes de la actividad

Palabras clave: Violencia de género. Adolescencia. Salud. Médico de familia. Enfermeria. Deteccion.

1138-3593 / © 2018 Sociedad Espafiola de Médicos de Atencion Primaria (SEMERGEN). Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los
derechos reservados.



