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INTRODUCCION

Seguin UNICEF del total de mujeres victimas de violencia de
género entre enero del 2013 y agosto del 2021, el 63,3% afir-
ma que los hijos la presenciaron. Ademas. seguiin informa-
cion transmitida en el Congreso de Toledo de la SEPEAP del
2019, el 90% de las mujeres maltratadas en nuestro pais
tiene hijos. Podemos, por tanto, llegar a la conclusion de que
estas situaciones se daran entre algunos de nuestros pa-
cientes, y debemos estar atentos para detectarlas y abordar-
las con seguridad.

RESUMEN DEL CASO

Acude a Urgencias una nina de 7 afios, sin antecedentes per-
sonales salvo una consulta previa en un Centro de Salud
Mental (motivo de consulta “separacién matrimonial”),
acompanada por su madre.

La madre explica de manera intermitente la situacion de se-
paracion de ambos progenitores: con custodia materna y
regimenes de visita paternos, presencia poco frecuente del
padre en la primera infancia de la nifia, haciéndose mas asi-
duas las visitas en el Ultimo afno. Refiere que abandond la
vivienda en la que vivian juntos porque la “iba a matar”. La
paciente, al entrar en consulta, explica que no quiere irse
con su padre porque le grita. “Me deja sola en casa, me grita
y me dice que no volveré a ver a mama”. Continua refiriendo
que sefiala que va fea y suciay “no puedo estar con mis ami-
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gas”, que su madre es “mala, y le va a hacer dafio porque la
robd [a ella]”. La madre cuenta que su hija sufre episodios de
dolor abdominal y ansiedad, y la negativa a verlo ha ido vol-
viéndose cada vez mas frecuente. Refiere que el padre ante
ello responde con agresividad verbal y amenazas.

Durante la exploracion se muestra nerviosa, con respiracion
agitada y taquicardica, llorando intermitentemente. El res-
to de la exploracién resulta normal. Durante la visita se re-
llena el parte de lesiones, hoja de sospecha de maltrato de
la Comunidad de Madrid e interconsulta con trabajo social
que notifica a su pediatra de Atencién Primaria para segui-
miento.

CONCLUSIONES

La violencia de género es un problema social y sanitario de
gran magnitud y consecuencias. Una forma de esta es aque-
lla ejercida sobre la infancia, cuando los nifios resultan tes-
tigos de la violencia sobre sus madres. El siguiente caso trata
de poner de manifiesto cémo la atencién sanitaria puede
suponer el primer recurso de ayuda solicitado, de ahi la im-
portancia en la formacién y sensibilizacion para su detec-
cion temprana.
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