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RESUMEN

Introduccion: El nivel de prevencion de violencia familiar de la catedra libre escuela para padres se realiza en el Servicio de Crecimiento
y Desarrollo.

Objetivo: Realizar una intervencion socioeducativa con simulaciones, diaporamas y mapas mentales que faciliten el autodiagnostico de
maltrato en las mujeres y nifios y fomenten los valores familiares.

Métodos: Investigacion en el paradigma critico-reflexivo e investigacion accion, en la Catedra Libre escuela para padres de la
Universidad del Zulia, Hospital General del Sur de Maracaibo, participando 500 padres, 60 estudiantes de Medicina y 14 médicos
residentes del postgrado de pediatria, dos docentes universitarios, cuatro enfermeras, una trabajadora social y un psicologo con la
realizacion de simulaciones educativas, diaporamas y mapas mentales, basados en situaciones reales de violencia familiar y aplicando el
Programa de Familias Valiosas.

Resultados: Los padres reconocieron en 80% utilizar violencia fisica, verbal y psicologica como solucion de los conflictos familiares y
violencia infantil por omision en 30 %. Las estrategias fortalecieron la funcionalidad y los valores familiares de respeto, responsabilidad,
espiritualidad y autoestima de las mujeres y nifos, desapareciendo el 95% de la violencia por omision de los hijos y mejorando el
rendimiento escolar en 97 %.

Conclusiones: la consulta de crecimiento y desarrollo es ideal para incrementar la educacion de los padres utilizando estrategias como
la simulacion, diaporamas y mapas mentales para modificar la realidad de la violencia a través del fomento de la armonia familiar.

Palabras clave: Violencia familiar, estrategias.

SUMMARY

Introduction: The level of prevention of familiar violence of the free subject school for parents is carried out in the Service of Growth
and Development.

Objective: To make a socioeducative intervention with simulations, diaporames and mental maps that facilitate self-diagnosis of mistreat
on women and children and promote familiar values.

Methods: Aresearch in the critic-reflective paradigm and investigation action, in the Free Subject school for parents of Zulia’s University,
“Hospital General del Sur de Maracaibo”, participating 500 parents, 60 medicine students and 14 resident doctors of pediatrics
postgraduate, two university professors, four nurses, a social worker and a psychologist with the accomplishment of educative
simulations, diaporames and mental maps, based on real situations of familiar violence and applying the Program of Valuable Families.
Results: The parents recognized in 80% to use physical, verbal and psychological violence as a way to solve familiar conflicts, child’s
violence by omission in 30%, the strategies fortified the functionality and familiar values of respect, responsibility, spirituality and self-
esteem of women and children, disappearing 95% of violence by omission of children and improving school performance in 97%.
Conclusions: the growth and development clinic is ideal for increasing parents’ education using strategies like the simulation, diaporamas
and mental maps to modify the reality of violence through the promotion of familiar harmony.
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INTRODUCCION:

La Catedra Libre “Escuela para padres: el gran reto de la
medicina preventiva” de la Universidad del Zulia consiste en
un programa educativo desarrollado en el area de la salud,
que aporta conocimientos, habilidades y destrezas a los pa-
dres y representantes durante las diferentes etapas de la vida
de sus hijos, impartiendo orientaciones educativas de gran
utilidad en la promocion de la salud, tanto en prevencion pri-
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maria como en la rehabilitacion, ademas de la implementa-
cion de herramientas de atencion integral con la triple dimen-
sién bio-psico-social (1).

El nivel de prevencién de violencia familiar se realiza en
una forma inédita, transformando las salas de espera del area
ambulatoria del Hospital General de Sur en comunidades de
aprendizaje, ya que la violencia doméstica presenta un pano-
rama mundial de tal magnitud, que ha llevado a concienciar
la gravedad del problema, liderado por los esfuerzos de orga-
nizaciones internacionales y nacionales para producir inicia-
tivas que coadyuven a solventar la problematica existente en
casi todos los niveles de la sociedad (2).

Actualmente existe una preocupacion por el dramatico
aumento de la violencia en el seno familiar, que afecta a las
personas de ambos sexos, pero especialmente a mujeres y
nifios, con graves consecuencias inmediatas y futuras para la
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salud y el desarrollo psicologico-social de los integrantes del
grupo familiar (3-5). La violencia doméstica se enfoca como
problema de salud publica en Venezuela, ya que los casos de
violencia familiar y abuso de menores tienen una progresion
ascendente, pero el nimero en términos estadisticos de casos
reportados no representa la veracidad del fenomeno social,
debido a la existencia de un subregistro en los casos denun-
ciados (6).

Los hijos a menudo estan presentes durante los altercados
domésticos. En un estudio realizado en Irlanda, 64% de las
mujeres maltratadas dijeron que sus hijos presenciaban la
violencia; lo mismo declard el 50% de las mujeres maltrata-
das en Monterrey (5,7,8), y en forma similar en Venezuela,
en el Estado Mérida, se establecio que la conducta violenta
es aprendida en el hogar, cuyos miembros la repiten poste-
riormente cuando forman sus propias familias (9).

Los hijos que presencian la violencia matrimonial evi-
dencian mayor riesgo de sufrir una amplia gama de proble-
mas emocionales y de conducta, entre ellos ansiedad, depre-
sion, escaso rendimiento escolar, baja autoestima, desobe-
diencia, pesadillas y enfermedades psicosomaticas, ya que
los hijos que presencian episodios violentos entre sus padres
presentan con frecuencia muchos de los mismos trastornos
conductuales y psicoldgicos de los nifios que son maltratados
directamente (10,11).

El abuso infantil es considerado como un patrén de mal-
trato o comportamiento abusivo que se dirige hacia el nifio y
que afecta los aspectos fisico, emocional y/o sexual, asi
como una actitud negligente hacia el menor, a partir de la
cual se ocasiona amenaza o dafio real que afectan su bienes-
tar y salud (11,12).

Diversos trabajos de investigacion se han realizado a
nivel nacional e internacional sobre las estrategias de pre-
vencion de la violencia familiar, como los programas y las
politicas de prevencion de la violencia de la Organizacion
Panamericana de la Salud y la Organizacion Mundial de la
Salud (6), los nucleos de educacion familiar del Centro de
Estudios e Investigaciones sobre Adicciones y Violencia de
la Universidad Catolica de Colombia y Orientacidon de la
Violencia Familiar (13) y Aprendizaje del Componente
Intersubjetivo del Doctorado en Ciencias Humanas de la
Universidad del Zulia (6), pero no existen datos reportados
en relacidn a la utilizacion de simulaciones educativas, dia-
poramas y mapas mentales en familias con violencia do-
méstica, lo que motivo el interés para la presente investiga-
cion, planteandose como objetivo principal la intervencion
familiar por medio de simulaciones educativas, diaporamas
y mapas mentales que faciliten el autodiagnostico de mal-
trato en las mujeres y en los nifios, motivandolos a romper
el silencio, fortalecer los valores y la armonia familiar para
de esta forma buscar ayuda tempranamente con el equipo
multidisciplinario y disminuir las complicaciones de la vio-
lencia doméstica.

METODOS:

La presente investigacion se desarrolla bajo el paradigma
critico-reflexivo, método que otorga flexibilidad al proceso de
investigacion, ya que en la medida que suceden los hechos son
sistematizados para comprender e interpretar todos los proce-
sos del pensamiento en funcion de un fendmeno o hecho dado,
como la violencia doméstica, analizando sobre lo que se hace,
coémo se hace, porqué se hace y sus consecuencias (14).

Se utiliza el enfoque metodoldgico investigacion-accion,
que consiste en una forma de enlazar el enfoque experimental
de la ciencia con programas de accion social. Es decir, se tra-
tan de forma simultanea los conocimientos y los cambios so-
ciales, de manera que se unan la teoria y la préctica, ya que
este tipo de investigacion suministra un conjunto de conoci-
mientos cientificos, donde la accion se refiere a los cambios de
la realidad, para aportar planes y estrategias que permitan la
prevencion de la violencia familiar (15,16).

Las fases de la metodologia (17) que se aplica en la in-
vestigacion se muestran en el (Cuadro 1) y se describen a
continuacion:

Cuadro 1: Fases de la metodologia que se
aplica en la investigacion

1- Diagnostico de la situacion de violencia familiar:

a. Conceptos basicos de violencia familiar.
b. Recoleccion de datos.

2- Accion generadora de cambios: aplicacion de las

estrategias

a. Estrategias de aprendizajes: simulaciones
educativas, mapas mentales y diaporamas.

b. Estrategias para fortalecer valores entre padres e
hijos.

3- Reflexiones de las estrategias de aprendizajes.

1.- Diagndstico de la situacion de violencia familiar

Los actores representados por 500 padres, 60 estudiantes
de medicina de la Catedra de Clinica Pediatrica y 14
Meédicos Residentes del Postgrado de Pediatria, dos docentes
universitarios, cuatro enfermeras, una trabajadora social, un
psicologo y filésofo del Servicio de Crecimiento y
Desarrollo del Hospital General del Sur “Dr. Pedro Iturbe”
de Maracaibo, Estado Zulia, durante el ano 2006. Esta fase
de diagnostico de violencia familiar se realizo en 20 sesiones
de 4 horas de duracion cada una.

Conceptos basicos de violencia familiar: Para las defini-
ciones basicas de violencia familiar se seleccionaron los si-
guientes términos:

ARCHIVOS VENEZOLANOS DE PUERICULTURA Y PEDIATRIA 2008; Vol 71 (4): 124 - 130 125



Prevencion de Violencia Familiar

Maltrato infantil: La Organizacion Mundial de la Salud
define el maltrato infantil como todo acto u omision inten-
cionada o no de un adulto, sociedad o pais que afecte a un
nifo en su salud, crecimiento fisico o desarrollo emocional.
Sus formas de presentacion son variadas: dafio fisico, sexual,
psicolégico, negligencia, abandono u omision; puede presen-
tarse en cualquier edad, sexo, en todas las clases sociales,
con implicaciones en diferentes esferas: médica, juridica, so-
cial, cultural y familiar; su manejo y tratamiento debe ser in-
tegral, incluyendo a la familia (7).

Maltrato fisico: “se entiende por castigo fisico el uso de
la fuerza, en ejercicio de las potestades de crianza o educa-
cién, con la intencién de causar algin grado de dolor o inco-
modidad corporal con el fin de corregir, controlar o cambiar
el comportamiento de los nifios, nifias y adolescentes”.
Articulo 32-A de la Ley Organica para la proteccion de
nifios, nifas y adolescentes LOPNA (18).

Maltrato emocional: es una modalidad de violencia que
se presenta bajo la forma de hostilidad verbal (insultos, bur-
las, desprecios, criticas, amenazas de abandono, etc.) y el
bloqueo constante de las iniciativas infantiles (puede llegar
hasta el encierro o confinamiento) por parte de cualquier
miembro adulto del grupo familiar.

Omision o negligencia infantil: consiste en no cubrir las
necesidades fisico-biologicas: alimentacion, higiene, ropa,
necesidades cognitivas y sociales (19).

Segtn el Articulo 15 de la ley Organica sobre el derecho
de las mujeres a una vida libre de violencia (20), la violencia
contra las mujeres comprende todo acto sexista o conducta
inadecuada que tenga o pueda tener como resultado un dafio
o sufrimiento fisico, sexual, psicologico, emocional, laboral,
econdmico o patrimonial; la coaccion o la privacion arbitra-
ria de la libertad, asi como la amenaza de ejecutar tales actos,
tanto si se producen en el &mbito publico como en el priva-
do. Las formas de violencia en contra de las mujeres son:

Violencia psicologica: Es toda conducta activa u omisi-
va ejercida en deshonra, descrédito o menosprecio al valor o
dignidad personal, tratos humillantes y vejatorios, vigilancia
constante, aislamiento, marginalizacion, negligencia, aban-
dono, celotipia, comparaciones destructivas, amenazas y
actos que conllevan a las mujeres victimas de violencia a dis-
minuir su autoestima, a perjudicar o perturbar su sano desa-
rrollo, a la depresion e incluso al suicidio.

Amenaza: Es el anuncio verbal o con actos de la ejecu-
cion de un daiio fisico, psicologico, sexual, laboral o patri-
monial con el fin de intimidar a la mujer, tanto en el contex-
to doméstico como fuera de él.

Violencia fisica: Es toda accién u omision que directa o
indirectamente esta dirigida a ocasionar un dafo o sufrimien-
to fisico a la mujer, tales como: lesiones internas o externas,
heridas, hematomas, quemaduras, empujones o cualquier
otro maltrato que afecte su integridad fisica.

Violencia doméstica: Es toda conducta activa u omisiva,
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constante o no, de empleo de fuerza fisica o violencia psico-
logica, intimidacion, persecucién o amenaza contra la mujer
por parte del conyuge, el concubino, ex conyuge, ex concu-
bino, persona con quien mantiene o mantuvo relacion de
afectividad, ascendientes, descendientes, parientes colatera-
les, consanguineos y afines.

Recoleccion de datos: Para la recoleccion de datos se uti-
lizaron la entrevista y diversos instrumentos:

La entrevista: Es una técnica que utiliza preguntas diri-
gidas a los actores con la finalidad de describir aconteci-
mientos y dimensiones personales como creencias, pensa-
mientos y valores, es decir, comprender las perspectivas y las
experiencias de los actores de la investigacion. Las entrevis-
tas se realizaron en las consultas de crecimiento y desarrollo
y psicologia (14).

Instrumentos: Para recolectar la informacion en esta in-
vestigacion con el consentimiento por escrito de los padres,
se aplicaron los siguientes instrumentos: Estratificacion so-
cial de Graffar-Méndez Castellano, escala tacticas de con-
flictos, test Apgar Familiar, severidad del maltrato por omi-
sion o negligencia infantil, inventario de autoestima de
Coopersmith, escala de valores de Schwartz y rendimiento
académico.

A medida que se aplicaban los instrumentos se realizé un
analisis sobre las debilidades de la dindmica familiar, expli-
candoles a los padres que lo mas importante no era descubrir
un culpable, sino modificar y transformar las debilidades de
la dinamica familiar en fortalezas de armonia.

Estratificacion social de Graffar-Méndez Castellano:
La estratificacion social lograda a través de la aplicacion del
Meétodo Graffar-Méndez Castellano ha permitido conocer la
estructura social de Venezuela en cinco estratos: estrato |
(alto), estrato Il (medio alto), estrato III (medio bajo), IV
(pobreza relativa), estrato V (pobreza extrema) (21).

Escala tdcticas de conflictos: instrumento para evaluar la
variedad de comportamientos usados en los conflictos de los
miembros de la familia durante la violencia doméstica. La
conforman 19 items, con una subescala, que contemplan los
siguientes indicadores de frecuencia: Nunca, una vez, dos
veces, tres a cinco veces, seis a diez veces, once a veinte
veces, mas de veinte veces, identificando la violencia fisica
y psicoldgica (22).

Test Apgar Familiar: ¢l cuestionario para evaluacion de
la disfuncion familiar, consta de cinco preguntas que evalu-
an de manera cualitativa las caracteristicas familiares de:
adaptacion, participacion, crecimiento y afecto. Cada pre-
gunta consta de tres posibles respuestas: siempre, algunas
veces y casi nunca, con valores de 2, 1 y 0 puntos respecti-
vamente. Una vez obtenido el puntaje total, se procedio a la
clasificacion de funcionalidad familiar: de 7 a 10 puntos: fa-
milia funcional, de 4 a 6: puntos disfuncionalidad moderada,
de 0 a 3 puntos: disfuncionalidad severa (23).

Severidad del Maltrato por omision o negligencia infan-
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til: El sistema de Clasificacion de Maltrato Modificado de
English, Bangdiwala y Rumnyan, 2005 (24), sefala que el
maltrato de omision se presenta cuando no se cubren las di-
ferentes necesidades infantiles: Necesidades fisico-biologi-
cas (alimentacion,......y salud), necesidades cognitivas (esti-
mulacién, y social), necesidades sociales (red de relacio-
nes...orientacion sexual)....... Valorado en una escala de seve-
ridad del 0 al 5.

Inventario de Autoestima, de Coopersmith: El
Inventario de Autoestima de Coopersmith es una lista de co-
tejo que consta de 58 items, de respuestas cerradas (si o no).
Los resultados de la autoestima se agrupan en tres niveles:
bajos, normales y altos. El inventario tiene las siguientes es-
calas: escala general, escala social, escala familiar, escala
profesional y la escala para escolares: evalua los siguientes
aspectos: confianza en si mismo, hogar, escuela, pares y au-
toestima total (25).

Escala de valores de Schwartz: es una escala que presen-
ta diez valores motivacionales: poder, logro, hedonismo, es-
timulacidn, autodireccion, universalismo, benevolencia, tra-
dicion, conformidad, y seguridad, para ser ordenados jerar-
quicamente (26).

Rendimiento académico: El rendimiento académico es
una valoracion estimada de las capacidades que el estudian-
te ha aprendido como consecuencia de un proceso de for-
macion educativa, susceptible de ser interpretado segun ob-
jetivos o propositos educativos pre-establecidos. Se realiza
a través del Informe de evaluacion del lapso validado por el
Ministerio del Poder Popular para la Educacion, que repor-
ta la evaluacion integral del progreso escolar en cada una
de las materias: castellano, matematicas, educacion estéti-
ca, ciencias naturales, ciencias sociales, educacion estética,
educacion fisica e informatica, con escala de logro y logro
con dificultad.

Accion generadora de cambios: aplicacion de las estra-
tegias.

Estrategias de aprendizajes: simulaciones educativas,
mapas mentales y diaporamas. Las simulaciones educativas
son estrategias que consisten en la representacion de situa-
ciones de la manera mas aproximada posible a la realidad del
hecho o acontecimiento propuesto para ser simulado, para
facilitar el proceso de ensefianza y aprendizaje. Estas simu-
laciones educativas estan basadas en situaciones reales de
maltrato al nifio y la mujer, caracterizadas por consultas re-
cidivantes, hospitalizaciones o muerte, a través de un enfo-
que médico, psicologico y filosdfico con la utilizacion diapo-
ramas y mapas mentales (27).

Los mapas mentales son una herramienta de generacion
de ideas y una estrategia que permiten la organizacion y re-
presentacion de la informacion con el propdsito de facilitar
el proceso de aprendizaje, administracion y planeacion orga-
nizacional, asi como la toma de decisiones, permitiendo re-
presentar las ideas utilizando de manera armonica las funcio-

nes cognitivas de los hemisferios cerebrales (28).

Se utilizaron mapas mentales para presentar los conoci-
mientos sobre violencia doméstica, con el proposito de faci-
litar los procesos de aprendizaje, para desarrollar en los pa-
dres competencias conceptuales relacionadas con el auto-
diagnostico de violencia familiar fisica, emocional, sexual y
omision o negligencia y sus complicaciones, competencias
procedimentales orientadas a la aplicacion de estrategias de
comunicacion, comprension y desarrollo personal para me-
jorar las relaciones interfamiliares y competencias actitudi-
nales para fortalecer los valores de respeto, responsabilidad
e incrementar la autoestima de mujeres y nifios e incentivar
la disposicion de realizar cambios de la violencia por la ar-
monia familiar.

Los diaporamas son estrategias de aprendizaje audiovi-
suales en los que se integra la imagen, con una banda sono-
ra, con objetivos diversos, como la visualizacion de proce-
sos, narracion de acontecimientos bibliografias, etc., como
elemento motivador y desencadenante de emociones por su
carga estética. El proceso de elaboracion puede ser aprove-
chado didacticamente para motivar a las personas en la bus-
queda de informaciones, textos, imagenes, musica y para la
profundizacion en los temas, ademas de fomentar la sensibi-
lidad y el sentido estético (29).

Para la prevencion de violencia familiar se realizaron dia-
poramas como un producto multimedia para articular los co-
nocimientos, pero no so6lo una proyeccion de imagenes fijas
acompafadas de un discurso hablado, sino que se integraron
en un Gnico mensaje audiovisual, de modo que su capacidad
comunicativa se encontraba homogéneamente repartida,
para incentivar los cambios de la violencia por la armonia fa-
miliar a través de la afectividad y disposicion de cambios de
los integrantes de la familia.

La aplicacion de las estrategias de aprendizajes: simula-
ciones educativas, mapas mentales y diaporama se realizo en
25 sesiones de cuatro horas cada una. Al finalizar dicha fase
para evidenciar los avances y debilidades que persistian, se
aplicaron los siguientes instrumentos: escala tacticas de con-
flictos, test Apgar Familiar, severidad del maltrato por omi-
sion o negligencia infantil subtipo, inventario de autoestima
de Coopersmith, escala de valores de Schwartz y rendimien-
to académico.

Estrategias para fortalecer valores entre padres e hijos del
Programa de Familias Valiosas (30): A través de estas estra-
tegias los padres o representantes contribuyen a formar hijos
integros que hablen con la verdad, actuen con honradez y se
conduzcan con rectitud. Se utilizaron cinco estrategias para
fortalecer valores entre padres e hijos:

. El compromiso de educar.

. Importancia de los valores.

. Una buena comunicacion, base de la armonia.

. El dificil arte de la disciplina.

. Enfrentar los cambios con flexibilidad.
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La aplicacion de las estrategias para fortalecer valores
entre padres e hijos se realizo en 25 sesiones de cuatro horas
cada una y al finalizar dicha fase para evidenciar los avances
y debilidades que persistian, se aplicaron los siguientes ins-
trumentos: escala tacticas de conflictos, test Apgar Familiar,
severidad del maltrato por omision o negligencia infantil
subtipo “no cubrir las necesidades alimentarias”, inventario
de autoestima de Coopersmith, escala de valores de
Schwartz y rendimiento académico.

Reflexiones de las estrategias de aprendizajes. Para la re-
flexiones sobre los cambios obtenidos en las dinamicas fami-
liares con las estrategias de aprendizajes se utilizaron talle-
res para intercambiar opiniones, concepciones, experiencias
sobre el fortalecimiento de los valores familiares como el
respeto, responsabilidad, y nivel de autoestima de las muje-
res y niflos. Estos talleres se realizaron en 10 sesiones de
cuatro horas de duracion cada una.

RESULTADOS:

De acuerdo a la edad de los padres de un total de 500,
38% (190) con edad mayor de 25 afios, 32% (160) con edad
de 18 a 25 afios, 30% (150) con una edad menor de 18 afios

Con respecto al sexo de los padres: 63,8% (319) femeni-
noy 36,2 % (181) masculino.

En relacion al nimero de hijos: 4 a 6 un 47,2 % (236),
mayor de 6 hijos un 28,4% (142) y menor de 3 hijos 24,4%
(122).

De acuerdo a la estratificacion Social Graffar-Méndez
Castellano el estrato V 68% (340), estrato IV 20% (100) y
estrato III 12% (60).

Los padres reconocieron en un 80% (400), utilizar vio-
lencia fisica y psicologica como solucion a las crisis familia-
res, con una clasificacién de disfuncionalidad severa. 20 %
(100) no reportd ningun tipo de violencia. La violencia in-
fantil por omision fue reportada en el 30% de los casos (150)
(350).

Las estrategias permitieron mejorar la funcionalidad fa-
miliar, eliminar en 95% la violencia por omisién, fortalecer
los valores familiares de respeto, responsabilidad, espiritua-
lidad e incrementar la autoestima de las mujeres y niflos, me-
jorando el rendimiento escolar en 97 %.

DISCUSION:

Las mujeres y los niflos corren a menudo grandes peli-
gros precisamente en sus familias, donde deberian estar mas
seguros. Para comprender mejor el problema de la violencia
doméstica, en la presente investigacion se destaca de acuer-
do a la estratificacion social Graffar-Méndez Castellano, que
predominaron los estratos V (pobreza extrema) y IV (pobre-
za relativa), sin observarse casos del estrato I (alto), similar
al trabajo realizado por Torres y col. en el estado Mérida
Venezuela, ya que la falta de recursos econdmicos en las fa-
milias, asi como las condiciones adversas para el cuidado de
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sus integrantes, son factores predisponentes de la violencia
doméstica; pero también esta relacion entre pobreza y vio-
lencia fisica intrafamiliar puede deberse a que los grupos de
menores ingresos sean mas propensos a hacer denuncias o a
reconocer su existencia en las encuestas (31).

En relacion a las modalidades de violencia, los padres re-
conocieron utilizar como solucion a los conflictos familiares
el maltrato fisico, psicologico y omision, de forma similar al
trabajo de Franco en el estado Aragua, Venezuela, donde la
principal forma de violencia es el abuso fisico, seguido de
abuso sexual, emocional y negligencia u omision. Se estable-
ci6 un importante subregistro en los casos de maltrato infan-
til (32), pero también la investigacion de Rivas en el estado
Me¢érida en Venezuela, Vladislavovna y col. en México y
Wagman y col. en Minneapolis, evidenciaron cémo la vio-
lencia psicologica y la violencia fisica son las que mas afec-
tan a la mayoria de las mujeres y nifios (9,33,34).

Las estrategias de aprendizaje de la investigacion per-
mitieron eliminar la violencia por omision e incrementar la
autoestima de las mujeres y niflos, similar al trabajo de
Garcia sobre la prevencion de la violencia en la escuela, la
familia y comunidades, una via alterna de relacion entre fa-
milia y escuela para controlar los factores de riesgo y fo-
mentar nuevos lazos sociales, que no s6lo aumenten la ca-
lidad de vida, sino que ademas, permitan la comprension de
los contextos familiares y comunitarios donde socializan
nifios y nifias, para de esta manera hacer una intervencion
pedagogica, comunitaria y preventiva (13). De manera si-
milar, Sierra y col. en la investigacion realizada en la
Universidad de Carabobo, para establecer la vinculacion de
la violencia familiar y la autoestima en educacion basica, se
establecio la importancia de la familia y la escuela en el
desarrollo de la autoestima, ya que los padres, con el apoyo
emocional, cubren las necesidades afectivas de los hijos,
formando nifios con autoestima elevada (35).

En la investigacion se fortalecieron los valores familia-
res de respeto, responsabilidad y espiritualidad, en forma si-
milar Restrepo y col. en la Universidad de Valle en Cali
Colombia, con la implementacion de la estrategia “;Y del
respeto qué?”’, una intervencion basada en el juego y el
humor para prevenir los malos tratos, la agresion o el maltra-
to al menor, la violencia de género y promover escenarios de
sana convivencia y rescate de valores de la comunidad (36).
De igual forma, Ortega y col, plantearon que en la formacion
en valores es imprescindible una familia con un ambiente
propicio para mostrar a los hijos una convivencia armonica,
la importancia del respeto a la legalidad, y el alcance de la li-
bertad individual, para aprender a enfrentar, de manera no
violenta y creativa los conflictos de la vida cotidiana, ayu-
dando a fortalecer la autoestima y el manejo adecuado de las
emociones y sentimientos (37). También Angelucci y col. de
la Universidad Catdlica Andrés Bello de Venezuela, estable-
ci6 la jerarquia de valores en estudiantes universitarios
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donde se consideran de mayor importancia los valores de fa-
milia, felicidad, respeto, salud y honestidad (38).

En la investigacion, al mejorar los valores y superar la
violencia doméstica, se incrementd el rendimiento académi-
co en los nifios. En forma similar Patro y col. de la
Universidad de Murcia en Espafia, establecieron que entre
las consecuencias psicologicas de la exposicion de los nifios
a la violencia familiar, se encuentra una menor competencia
social y bajo rendimiento académico, necesitando interven-
ciones psicoeducativas y de apoyo a nivel grupal con progra-
mas de intervencion conjunta sobre los nifios y sus madres,
resultando de suma importancia el abordaje y reestructura-
cion de aquellos valores y creencias asociados a la violencia,
con la eliminacidn de potenciales comportamientos violentos
familiares (39).
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