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424/3798 - VIOLENCIA FAMILIAR: LA DIFICULTAD EN SU DETECCION
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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 69 afos, empleada del hogar, casada desde hace 40 afios, con 3 hijas que
viven fuera. Entre sus antecedentes personal es destacan diabetes mellitus tipo 2, dislipemia e hipotiroidismo
en tratamiento, hiperfrecuentadora de nuestra consultay polifarmacia. Acude en varias ocasiones en los
ultimos meses a nuestra consulta de atencién primaria por clinica de tristeza, molestias difusas sométicas
inespecificas, ansiedad e insomnio. Tras pautar durante 3 meses un tratamiento antidepresivo y ansiolitico sin
observar cambios significativos se decide realizar anamnesis detallada para detectar posibles
desencadenantes de su malestar. Finalmente describe discusiones frecuentes con su marido con insultos,
humillaciones y amenazas desde hace afios. Ademas, relata varios episodios de agresiones fisicas. De su
relato se desprende gque es victima de una situacion de abuso por parte de su pareja de larga evolucion, por o
que realizamos unaintervencion psicoterapéuticay se deriva a servicios sociaes, salud mental y presentala
correspondiente demanda ante la policia.

Exploracion y pruebas complementarias. En la exploracion se observa labilidad emocional marcada,
subanhedonia, rumiaciones obsesivas en relacion con su malestar, ideas de muerte ocasionales, sentimientos
de vacio y desesperanza, insomnio de despertar precoz e hiporexia sin repercusion ponderal .

Orientacion diagnostica: Trastorno mixto ansioso-depresivo. Otros sindromes de maltrato: por esposo 0
pareja.

Diagnostico diferencial: Trastornos de ansiedad y depresivos. Trastornos de sintomas somati cos.

Comentario final: Laviolencia contralamujer en la pargja es un problemasocia y sanitario de gran
magnitud por su creciente incidenciay mortalidad. La deteccion de estos casos puede ser dificultosa tanto
paralavictimacomo para el profesional, por ello, lalabor del médico de atencién primaria, como queda
reflejado en este caso clinico, resultafundamental para detectar estos casos a través de la anamnesis habitual
y asi poder ofrecer un abordaje integral alas victimas. Con este caso pretendemos recordar laimportancia de
ladeteccién y atencidn de la violencia de género en atencion primaria.
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