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Resumen

Objetivos: Describir la evolucion de la mortalidad por violencia
del compafiero intimo (VCI) en las mujeres extranjeras resi-
dentes en Espafia y explorar un posible mayor riesgo de este
colectivo de morir por VCI.

Métodos: Estudio ecoldgico retrospectivo basado en las muer-
tes por VCI del Instituto de la Mujer (1999-2006). Calculo de
tasas de mortalidad y modelos de Poisson para el calculo
de riesgos relativos e intervalos de confianza del 95%.

Resultados: El riesgo de morir por VCI de una mujer ex-
tranjera es 5,3 veces mayor que el de una espanola, y por
anos estudiados las extranjeras tienen un riesgo 2-8 veces
mayor.

Conclusion: Las mujeres extranjeras residentes en Espafia
son especialmente vulnerables ante la muerte por VCI. Se re-
quiere una mayor investigacion para profundizar en las cau-
sas y estrategias transversales que también impliquen al sec-
tor sanitario.

Palabras clave: Mujeres maltratadas. Inmigrantes. Mortali-
dad.

Abstract

Objectives: To describe the distribution of mortality due to
intimate partner violence (IPV) in foreign women living in Spain
and to explore the potentially greater risk of dying from IPV
in this group.

Methods: We performed a retrospective ecological study of
deaths from IPV registered by the Women'’s Institute of Spain
(1999-2006). Mortality rates and Poisson models for relative
risk and 95% confidence intervals were calculated.

Results: The average risk of dying from IPV in foreign women
was 5.3 times greater than that in Spanish women. In the years
studied, the increased risk in foreign women was 2 to 8 times
greater than that in Spanish women.

Conclusion: Foreign women living in Spain are especially vul-
nerable to death from IPV. Further research on the causes of
this phenomena and strategies involving health services are
needed.
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Introduccion

a violencia del companiero intimo (VCI) es una epi-

demia generalizada en todo el mundo'. En Espana,

una de cada 100.000 mujeres muere por esta

causa cada afio?3. Sin embargo, desde la apro-
bacion de la primera ley espanola contra la violencia
de género* en diciembre de 2004, la epidemia de muer-
tes por VCI ha experimentado periodos de decrecimiento
importantes®.
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Aunque desde diciembre de 2004 la tendencia ge-
neral observada en las muertes de mujeres por VCI ha
sido descendente, no ha dejado de haber periodos de
incremento®. Estos momentos de crecimiento en la mor-
talidad por VCI podrian estar influenciados por las ca-
racteristicas de las mujeres afectadas.

Segun el Observatorio permanente para la Inmi-
gracién del Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales,
la poblacion extranjera con tarjeta de residencia aumento
un 10,33% en 2006 con respecto a la de 20056. En
ambos afnos, aproximadamente el 30% de las victimas
mortales por VCI fueron mujeres extranjeras’.

En los ultimos anos se han realizado estudios que
identifican a las mujeres inmigrantes como un colecti-
vo de especial vulnerabilidad ante la VCI&™. Por este
motivo, se han puesto en marcha iniciativas interna-
cionales, como la Violence Against Women Act’s
(VAWA) en Estados Unidos, que inciden en la necesi-
dad de proteger especialmente a las mujeres inmigrantes
de ésta y otras formas de violencia''. En el actual plan
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espanol de sensibilizacién y prevencién de la violencia
de género'?, este colectivo de mujeres es reconocido
como un grupo de especial vulnerabilidad ante los malos
tratos y con mayores dificultades para acceder a las ins-
tituciones.

El acceso con equidad a los servicios sanitarios por
parte de las mujeres inmigrantes es un aspecto crucial
para evitar los posibles efectos discriminatorios, prin-
cipalmente cuando se trata de inmigrantes por motivos
economicos'®. Un abordaje de la VCI considerando este
grupo de especial vulnerabilidad requiere la implicacion
del conjunto de los servicios de atencion primaria como
puerta de entrada al sistema sanitario espafol’.

Se plantea este estudio con los objetivos de des-
cribir la evolucion de la mortalidad por VCI en las mu-
jeres extranjeras residentes en Espana y explorar un
posible mayor riesgo de este colectivo de morir por VCI
en comparacion con las espanolas.

Métodos

Se realiz6 un estudio ecoldgico, retrospectivo, ba-
sado en los datos anuales de muertes de mujeres por
VCI que aparecen en la pagina web del Instituto de la
Mujer®. El periodo de estudio fueron los afios com-
prendidos entre 1999 y 2006. Los datos recogidos desde
1999 a 2005 son de elaboracidn propia del Instituto de
la Mujer a partir de noticias de prensa y de las esta-
disticas del Ministerio del Interior. A partir del afio 2006,
los datos son recogidos por la Delegacion Especial del
Gobierno contra la Violencia sobre la Mujer. Las esta-
disticas de muertes por VCI que aparecen en la pagi-
na web del Instituto de la Mujer sélo incluyen los casos
en que el agresor es el conyuge, ex conyuge, compa-
fiero sentimental, ex compafero sentimental, novio o
ex novio. Fueron seleccionadas las mujeres fallecidas
por VCI cuya nacionalidad era conocida. Se excluye-
ron los casos de nacionalidad desconocida, que suponen
el 4,49% de las mujeres muertas por esta causa.

Se calculé la tasa de femicidio anual para espano-
las y extranjeras, tomando como numerador el nume-
ro de muertes en espafolas o extranjeras, segun fuera
el caso. Para ambas poblaciones, el denominador fue-
ron las mujeres espafolas y extranjeras de 15 o mas
anos de edad registradas en el padrén municipal para
cada uno de los afos de estudio'®. En el padrén mu-
nicipal se cuenta con el total de mujeres extranjeras em-
padronadas en Espafia y el total de mujeres empa-
dronadas sin especificar, en este segundo caso, si son
de nacionalidad espafola o extranjera. Por ese moti-
vo, el total de mujeres espanolas mayores de 15 anos
se obtuvo restando las mujeres con nacionalidad no es-
panola del total de mujeres que aparecen en el padron.
El célculo de la tasa de femicidio en el periodo 1999-

2006 se obtuvo a partir de la razén entre las muertes
por VCI sucedidas en esos afhos y las personas-tiem-
po de los 8 anos de estudio.

Se elaboraron modelos de Poisson para el calculo
de riesgos relativos (RR) e intervalos de confianza (IC)
del 95% para cada uno de los anos de estudio y para
el periodo 1999-2006. Para este calculo se utilizaron
los datos de poblacion de mujeres espafolas y ex-
tranjeras y el numero de muertes por VCI. Al no dis-
poner de datos desagregados por rangos de edad o por
region geografica, no se pudieron realizar ajustes por
otras variables que no fueran las mencionadas.

Para todos los calculos y analisis estadisticos rea-
lizados en este estudio se utilizaron los programas Egret
2.0.3 y Microsoft Excel 2002.

Resultados

Las tasas de mortalidad por VCI para mujeres ex-
tranjeras son mayores que para mujeres espanolas en
todos los ahos estudiados. Aunque las tasas de femi-
cidio de las extranjeras han ido disminuyendo cada
2 afos, éstas siguen siendo superiores a las tasas de
mortalidad de las mujeres espafolas en todos los afnos
(fig. 1).

Se observé que el riesgo de morir por VCI para las
mujeres extranjeras residentes en Espana era mayor
que para las mujeres espanolas en cada uno de los afios
de estudio, y el riesgo minimo se observa en el afio 2003
(RR =2,70; IC del 95%, 1,38-5,27) y el maximo en 1999
(RR =8,73; IC del 95%, 3,93-19,41) (tabla 1). Para todo
el periodo de estudio (1999-2006), el riesgo de morir
por VCI de una mujer extranjera es 5,30 (IC del 95%,
4,26-6,59) veces mayor que el de una mujer espanola.

Discusioén

En la actualidad, la mortalidad por VCI es una epi-
demia especialmente grave para las mujeres extranje-
ras con permiso de residencia en Espafa. Las muje-
res extranjeras presentan un riesgo mayor de asesinato
que las mujeres espanolas en todos los afnos y para
todo el periodo en su conjunto.

Los resultados podrian verse condicionados por los
datos disponibles a escala nacional sobre este problema.
Solo el Instituto de la Mujer'® y el Observatorio de Vio-
lencia Doméstica y de Género del Consejo General del
Poder Judicial” proporcionan estadisticas de mortalidad
por VCI de las mujeres extranjeras residentes en Es-
pana. En estas fuentes no se proporciona informacion
desagregada por edad o mensualmente, de manera que
se limitan las posibilidades de calcular otros indicado-
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Figura 1. Distribucién anual de tasas de mortalidad y de muertes por violencia del compaiero intimo; para mujeres espanolas
y extranjeras mayores de 15 afos.

25+
20
15+
10+
54
0
1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 12%%%'
-------- Espafiolas, tasas X 108 2,48 2,87 2,05 2,1 3,45 2,99 2,08 2,69 2,59
IC del 95% para las tasas de | 1,74 2,08 1,38 1,43 2,59 2,19 1,41 1,93 2,32
espafiolas muertas por VCI | 3,23 3,67 2,72 2,78 3,80 3,80 2,75 3,45 2,86
——Extranjeras, tasas X 10°| 21,69 22,91 15,78 16,17 9,32 14 12,15 12,12 13,72
IC del 95% para las tasas de | 5,62 7,94 5,47 7,38 3,55 7,34 6,53 6,81 11,07
extranjeras muertas por VCI | 37,75 37,88 | 26,09 | 24,96 | 15,10 | 20,65 | 17,76 | 17,45 | 16,37
Femicidios, espafolas| 46 50 36 27 61 53 37 48 365
Femicidios, extranjeras 7 9 9 13 10 17 18 20 103

IC: intervalo de confianza. VCI: violencia del compafiero fntimo.

Tabla 1. Riesgos relativos anuales de muerte por violencia del
compaiero intimo de mujeres extranjeras frente a mujeres
espafolas mayores de 15 afios

Afios AR IC del 95%
1999 873 3,93-19,41
2000 7,98 3,92-16,23
2001 7,68 3,70-15,95
2002 7,69 4,09-14,47
2003 270 1.38-05,27
2004 8,67 5,02-14,97
2005 5,84 3,33-10.26
2006 451 2,68-07 61
1999-2006 5,30 4,26-06,59
p < 0,001,

IC: intervalo de confianza; RR: riesgo relativo.

res para el seguimiento de las medidas existentes en
respuesta a la VCI. Ademas, las estadisticas de muer-
tes por VCI que aparecen en la pagina web del Insti-
tuto de la Mujer sélo incluyen los casos en que el agre-
sor es el conyuge, ex conyuge, compafero sentimental,
ex companero sentimental, novio o ex novio. A pesar
de estas limitaciones, los resultados obtenidos son su-
ficientemente alarmantes como para promover mejo-
ras en las estadisticas sobre el tema.

Ademas, cabe tener en cuenta las limitaciones pro-
pias de un estudio ecolégico como el planteado, asi
como la influencia de otro tipo de factores (p. €;j., el nivel
de estudios, la edad o el nivel de ingresos de las mu-
jeres extranjeras en comparacion con las espanolas)
en el fendmeno estudiado.

Por ultimo, las estimaciones resultantes podrian
verse también condicionadas por los datos disponibles
para el cédlculo de las tasas de mortalidad en muje-
res extranjeras. Obviamente, el denominador de las
tasas seria mayor en caso de tener acceso a una es-
timacion mas real del colectivo de inmigrantes que la
del padrén municipal. De hecho, la puntuacién obte-
nida en la tasa de femicidio de 2003, que resulto ser
la mas baja del periodo estudiado, podria explicarse
por el aumento de permisos de residencia expedidos
en ese mismo afo. Segun la normativa vigente en esta
materia'’, la poblacién que llegé a Espaha de forma
irregular en el aho 2000 sélo podia solicitar un per-
miso de residencia después de 3 afios de estancia de
forma irregular. A pesar de esta limitacion, el riesgo
de morir por VCI de las mujeres extranjeras residen-
tes en Espafa es mayor que el de las espafolas in-
cluso en el afio 2003.

Por tanto, podria decirse que las mujeres extranje-
ras residentes en Espana son un colectivo especial-
mente vulnerable ante la mortalidad por VCI. En el con-
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texto internacional se ha observado que las mujeres ex-
tranjeras que han emigrado recientemente a otro pais
reportan mayores casos de VCI, pero realizan un menor
uso de los servicios sociales de apoyo en comparacion
con las mujeres que habian emigrado mucho tiempo
antes al mismo pais'8. Por ello, es necesario eliminar
las barreras de acceso a los servicios de atencion a las
mujeres maltratadas que, por razén de etnia, clase so-
cial u otros determinantes, puedan estar expuestas a
fendmenos de discriminacién de caracter sistémico, es
decir, el perpetrado por las instituciones®°.

Los hallazgos de este estudio también ponen de ma-
nifiesto la necesidad de profundizar en las razones por
los cuales ser mujer e inmigrante incrementa el riesgo
de padecer y morir por VCI. La diversidad de nacio-
nalidades y su relacion con las diferentes condiciones
socioecondmicas de las mujeres inmigrantes, las difi-
cultades concretas de acceso a los servicios sanitarios
y sociales, y la mortalidad como resultado de VCI en
mujeres extranjeras en comparacion con las autécto-
nas serian aspectos fundamentales que deberian
abordarse en los nuevos estudios sobre el tema. Fi-
nalmente, seria conveniente la adopcion de estrategias
transversales que no soélo impliquen a las instituciones
de bienestar social, como se contempla en el plany la
legislacion espanola*'2, sino también a las de caracter
sanitario, especialmente los servicios de atencion pri-
maria en salud.
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