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Las mujeres en situacién de sinhogarismo victimas
de las violencias machistas se enfrentan a diversas
barreras institucionales, administrativas y de
acompafamiento profesional que dificultan sus
procesos de inclusién social. Conscientes de la
escasa produccién cientifica existente, se plantea
esta investigacién que tiene como obijetivo conocer
las diferentes formas de violencia institucional que
sufren las mujeres sin hogar en las categorias ETHOS
1,2 y 4y son victimas de cualquier tipo de violencia
de género, tanto desde su propia perspectiva
como desde las profesionales que las atienden.
La metodologia empleada es mixta (cuantitativa
y cualitativa) a través de la utilizacién de 137
encuestas dirigidas a profesionales de diversos
servicios de atencidén a personas en situacién de
sinhogarismo y de la realizacién de 20 entrevistas
semiestructuradas a mujeres que transitan por estos
complejos procesos. Los resultados evidencian la
presencia de diversas barreras institucionales en
servicios claves (judiciales, policiales, sanitarios y
de servicios sociales) que incrementan sus riesgos.
Las principales conclusiones indican la necesidad
de incorporar la perspectiva de género y un
enfoque interseccional en las formas de atencién
desplegadas, promoviendo apoyos integrales
que fengan como objetivo romper estos ciclos de

violencia y facilitar su recuperacién.
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Women experiencing homelessness who are victims
of gender-based violence face various institutional,
administrative, and professional support barriers
that hinder their processes of social inclusion.
Aware of the limited existing scientific production,
this research aims to understand the different
forms of institutional violence suffered by homeless
women in the ETHOS categories 1, 2, and 4, who
are victims of any type of gender-based violence,
both from their own perspective and from the
perspective of the professionals who assist them.
The methodology used is mixed (quantitative and
qualitative) through the administration of 137
surveys to professionals from various services
for people experiencing homelessness and the
conduct of 20 semistructured interviews with
women going through these complex processes.
The results highlight the presence of various
institutional barriers in key care services (judicial,
police, health, and social services) that increase
their risks. The main conclusions indicate the
need to incorporate a gender perspective and an
intersectional approach in the deployed forms of
care, promoting comprehensive support with the
main goal of breaking these cycles of violence and

facilitating their recovery.
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institucional barriers; intersectional

approach;professional support.
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«DESAFIANDO EL SILENCIO: MUJERES SIN HOGAR,
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Las personas sin hogar se definen como aquellas que carecen de una vivienda estable, ya sea
alquilada o de su propiedad. Estas personas pueden pasar la noche en un espacio puiblico,
en refugios, en centros destinados a dicho colectivo u otras instituciones, o recurrir a alojarse
temporalmente con amistades o familiares (FEANTSA, 2006, 2013). En Espaiia, durante el
afio 2022, se brindé asistencia en centros de acogida y alimentacién a un total de 28,552
personas que se encontraban en situacién de falta de vivienda en el pais (INE, 2022). De estas,
21,900 eran hombres y 6,652 eran mujeres (INE, 2022). La proporcién de mujeres, asi como
las familias encabezadas por mujeres en situacién de falta de vivienda, ha ido en aumento,
pasando del 19.7% en 2012 al 23.3% en 2022 (INE, 2022; Matuli¢ Domandzi¢ et al., 2023;
Phipps et al., 2018). Ademés del aumento de la incidencia del sinhogarismo entre las mujeres,
es fundamental considerar que ellas presentan necesidades y circunstancias diferentes a las de
los hombres en la misma situacién, lo que requiere respuestas y atencién especificas (Escudero
Carretero, 2003; Gédmez Ramos, 2017).

Sobre las diferencias mencionadas, se encuentran especialmente en lo relacionado con las cau-
sas y la forma en que afrontan esta situacién. Un aspecto destacado es que las mujeres tienden
a permanecer mds ocultas en el contexto del sinhogarismo. Esto implica que, en muchos casos,
evitan vivir en la calle y suelen recurrir a los recursos para personas sin hogar solo después de
haber agotado todas las redes sociales y familiares disponibles, lo que se conoce como "sinho-
garismo oculto" (Baptista, 2010). Esta invisibilidad en las calles puede estar motivada por preo-
cupaciones adicionales sobre seguridad y vulnerabilidad que enfrentan las mujeres en entornos
urbanos (Alonso Pardo et al., 2020). Asi, las mujeres ocupan distintas posiciones dentro de la
tipologia "ETHOS" propuesta por FEANTSA (2006, 2013), siendo mds predominantes en las
categorias generales 2, 3 y 4, como se detalla en la Tabla 1.

Tabla 1. Tipologia ETHOS del sinhogarismo y la exclusién residencial

Categoria Categoria operacional Descripcion

1. Sin techo 1. Vivir en espacio publico Sin domicilio, en lugares publicos.

(Roofless) 2. Pernoctar en un albergue Sin hogar, pernoctan en albergues
y/o forzado a pasar el resto vy pasan el dia en lugares publicos.
del dia en un espacio publico

2. Sin 3. Estancia en centros de Utilizan centros de servicios o

vivienda servicios o refugio refugios que permiten diferentes

(Houseless)

4. Vivir en
mujeres

5. Vivir en alojamientos
temporales reservados a los
inmigrantes y a los
demandantes de asilo

6. Vivir en instituciones

refugios para

7. Vivir en alojamientos de
apoyo (sin contrato de
arrendamiento)

modelos de estancia.

Mujeres sin hogar que viven en
refugios especificos.

Alojamiento temporal para
inmigrantes y solicitantes de asilo.

En instituciones como prisiones,
centros de salud, hospitales, sin
tener un lugar donde ir.

Sin contrato de alquiler, apoyados
en alojamientos temporales.
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3. Vivienda 8. Vivir en una vivienda sin Sin titulo legal, vivir
insegura titulo legal temporalmente con familiares o
(Insecure amigos involuntariamente, sin
Housing) contrato de arrendamiento.
9. Notificacién legal de Vivienda con notificacién legal de
abandono de la vivienda desahucio.

10. Vivir bajo la amenaza de Amenazados de violencia familiar o
violencia por parte de la de la pareja.
familia o de la pareja

4. Vivienda 11. Vivir en una estructura Viviendas temporales o chabolas.
inadecuada temporal o chabola
(Inadequate 12. Vivir en una vivienda no Vijviendas que no cumplen con la

housing) apropiada segun la legislacion  |egislacién estatal.
estatal
13. Vivir en una vivienda Vivienda con sobreexplotacion.
masificada

Las mujeres en situacidn de sin hogar a menudo se enfrentan a diversas barreras que dificultan
su reintegracién social y el acceso a recursos (Bretherton, 2020). Estas pueden tener naturaleza
estructural, influenciadas por factores culturales, econémicos, laborales y de género, asi como
ser de indole personal, relacionadas con las trayectorias familiares e individuales de distinta
intensidad. También pueden presentarse barreras administrativas e institucionales, que abarcan
aspectos legales, de acceso y permanencia, y que a menudo son discriminatorias (RAIS, 2018).

Los procesos de estigmatizacidn social presentes en el imaginario colectivo afectan profunda-
mente al colectivo de personas en situacién de sinhogarismo, generando efectos negativos en su
recuperacién tanto a nivel social como personal. Entre los estigmas més significativos se encuen-
tran aquellos relacionados con la salud, incluyendo los trastornos mentales y las adicciones, asi
como aquellos vinculados a la cultura, el origen y la inmigracién, y por Gltimo, los que surgen
de la discriminacién por género (Rubio-Martin, 2017). Varias autoras (Gdmez Ramos, 2017;
Klodawsky, 2006; Matuli¢ et al., 2019) alertan sobre la visién androcéntrica que ha predomi-
nado en los estudios sobre el sinhogarismo y los sesgos que esto ha ocasionado en relacién con
el género. El estudio llevado a cabo por De Antoni i Munhés (2016) revela que algunas mujeres
en situacién de sinhogarismo identifican la carencia de recursos especificos para ellas como
una barrera institucional y también ponen de manifiesto que algunas mujeres informaron haber
experimentado obstdculos para recibir atencién profesional adecuada.

Asimismo, se ha destacado que algunas mujeres reportan haber experimentado un trato des-
pectivo o discriminatorio por parte de profesionales, asi como la ausencia de intervenciones
individualizadas en los servicios de atencién a personas sin hogar (De Antoni y Munhés, 2016;
Tiradentes, 2007). Este trato inapropiado o la negacién de atencién pueden tener repercusio-
nes negativas en las futuras interacciones de estas mujeres con los servicios sociales y de salud,
generando potencialmente un sentimiento de rechazo hacia dichos servicios y dificultando su
proceso de inclusién social y residencial (Mayock, Sheridan, et al., 2015)

La violencia atraviesa las trayectorias vitales de las mujeres sin hogar convirtiéndose en la
mayoria de los casos en un desencadenante directo del sinhogarismo (Matuli¢ et al., 2019;
Mayock et al., 2016). Ellas tienen mayores probabilidades que los hombres de haber experi-
mentado abuso fisico y sexual durante su infancia, asi como de haberse enfrentado a violencia
o situaciones abusivas en su vida adulta. Por lo tanto, las mujeres que experimentan la falta de
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vivienda presentan una mayor propensién a haber sufrido violencia de género o maltrato por
parte de familiares, a veces siendo la causa de su falta de hogar (Mayock y Sheridan, 2012;
Tutty et al., 2013). En algunos casos, la violencia fisica o sexual surge después de la pérdida
de su hogar, dada la vulnerabilidad en la que se encuentran, especialmente aquellas que estdn
en situacién de calle (Murray, 201 1q). La exposicién prolongada a la violencia puede llevar a
las victimas a experimentar lo que se conoce como "indefensién aprendida". Segin Seligman
(1975), esto puede resultar en un estado de desamparo, influenciado por los efectos del es-
trés postraumdtico, y puede manifestarse en baja autoestima, autoculpabilizacién y depresién
(Trindade et al., 2020). Frente a estas circunstancias, es crucial implementar programas de
prevencién y atencién destinados a las victimas de violencia. Estos programas pueden ayudar
a coordinar acciones que contribuyan a detener estos procesos.

Diversos estudios sefialan importantes deficiencias en la atencién brindada a las mujeres que
se encuentran en situacién de falta de vivienda y que han experimentado violencia de género.
Estas deficiencias aumentan sus riesgos y prolongan los procesos de exclusién residencial (Do-
bson, 2018; Ferragut Moranta et al., 2023). Las barreras principales se centran en la falta de
sensibilizacién y capacitacién en el dmbito de la violencia de género por parte de algunos/as
profesionales, ya sean del dmbito social, sanitario o de seguridad. En ocasiones, estas institucio-
nes no exigen ni proporcionan formacién obligatoria en este campo (Canet Benavent, 2023).
Cuando no se ofrecen respuestas adecuadas y falta apoyo institucional, las mujeres pueden ver-
se atrapadas en relaciones violentas debido a la falta de alternativas (Moriana Mateo, 2015).
Por otro lado, la oferta de recursos para mujeres victimas de violencia machista no siempre se
adapta a la demanda existente, lo que deja a muchas mujeres en situacién de vulnerabilidad,

sin atencién, con dificultades para acceder a los recursos y, en ocasiones, en situaciones de
peligro (Aparici y Estarellas, 2010; Melgar Alcantud, 2009; Moriana Mateo, 2021).

Este estudio se enfoca en el discurso de las violencias de género en un sentido amplio, incluyen-
do ofros marcos interpretativos de opresién y desigualdad relacionados con el género (Biglia y
San Martin, 2007). Este enfoque ha sido exhaustivamente explorado en el dmbito académico
a través de la teoria queer, el transfeminismo y la interseccionalidad. Es a través de este Gltimo
concepto que surge una nueva epistemologia en torno al fenémeno de las discriminaciones
mdltiples y las violencias de género (Hill Collins y Chepp, 2013; Rahman, 2008). La falta de
enfoque inferseccional en la mayoria de los servicios de atencién a mujeres sin hogar que en-
frentan violencias machistas genera barreras de acceso y promueven procesos discriminatorios
basados en el género. Para superar estas barreras institucionales, es crucial que los/as respon-
sables de las politicas publicas y los/as proveedores/as de servicios colaboren en el desarrollo
de estrategias mds inclusivas, sensibles y centradas en la persona. Es esencial crear una mayor
conciencia sobre la interseccién entre la violencia de género y la falta de vivienda, asi como
implementar programas que aborden simultdneamente ambas problemdticas. Ademds, es im-
portante contar con servicios especializados, como pueden ser orientados al tratamiento de
drogas disefiados especificamente para mujeres, que aborden tanto el consumo problemdtico
de sustancias como el trauma subyacente (FEANTSA, 2019). Asimismo, se debe replantear la
configuracién de centros de acogida y recursos residenciales para mujeres, ya que compar-
tir espacios con hombres puede resultar una experiencia negativa para ellas (Mayock et al.,
2016).
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La capacitacién adecuada de las y los profesionales que trabajan con mujeres sin hogar y vic-
timas de las violencias de género también es esencial para garantizar una respuesta efectiva y
empdtica a sus necesidades. Asimismo, la literatura destaca la importancia de una formacién
que aborde la atencién del trauma, dado el contexto traumético en el que se encuentran estas
mujeres sin hogar (Milaney et al., 2020). Se han registrado resultados positivos en interven-
ciones con personas sin hogar que se enfocan en involucrar a las personas y potenciar sus
fortalezas y habilidades, con el fin de que puedan desempefiar un papel activo en su proceso
(Di lorio et al., 2020).

A pesar del notable crecimiento en la investigacién cientifica acerca de las personas en situa-
cién de sinhogarismo, y en particular, sobre las mujeres en esta circunstancia, ain persiste una
clara ausencia de estudios que se enfoquen especificamente en la problemdtica de la violencia
institucional a la que se enfrentan estas mujeres. Asimismo, resulta cada vez mds apremiante
examinar respuestas institucionales y profesionales que sean efectivas frente a estas barreras.
Estas deficiencias en la atencién institucional no solo obstaculizan la transicién hacia una si-
tuacién més estable para las mujeres sin hogar, sino que también las exponen a una notable
disminucién en su calidad de vida y bienestar en general, asi como a riesgos para su salud
fisica y mental. Por tanto, se justifica la necesidad de una investigacién exhaustiva que ilumine
estas cuestiones y establezca una base sélida para la implementacién de politicas y servicios
mds apropiados y efectivos para las mujeres sin hogar.

1.1. OBJETIVOS
El objetivo general de esta investigacién es:

e Conocer las diferentes formas de violencia a nivel institucional que sufren las mujeres
sin hogar cuando se encuentran en alguna de estas categorias ETHOS (1,2 y 4) y son
victimas de cualquier tipo de violencia de género.

Los objetivos especificos son:

1 Comprobar cémo se manifiesta la violencia institucional en los diversos sistemas de
atencién y/o servicios que intervienen con las mujeres sin hogar que han sufrido cualquier
manifestacién de la violencia machista (sanitario, social, judicial, laboral, emergencias...).

2 Conocer la percepcién que tienen los distintos agentes implicados: profesionales y las
mujeres sin hogar.

3 Disefiar propuestas de mejora sobre los procedimientos de atencién, orientadas a los
diferentes perfiles profesionales que intervienen con mujeres sin hogar que son victimas de
las violencias de género, a partir de la identificacién de buenas prdcticas.

2. DISENO Y METODO

La experiencia del equipo de investigacién en el fenémeno del sinhogarismo y, especialmente,
su visién con perspectiva de género conforma un conocimiento previo del que surge la hipétesis
de trabajo que se pretende contrastar mediante esta investigacién y les lleva a plantear una
investigacién descriptiva en relacién a la hipétesis de trabajo: las mujeres en situacién de sin
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hogar que son victimas de violencias machistas se enfrentan a importantes barreras instituciona-
les para poder ejercer sus derechos y conseguir la proteccién necesaria ante estas situaciones.

2.1  Disefo metodolégico

El disefio metodolégico de esta investigacién es de cardcter mixto, en funcién de los obijetivos
perseguidos (Bericat, 1998), puesto que se quiere explorar la percepcién y conocimiento que
perfiles distintos tienen sobre el fenémeno a estudiar: el perfil profesional y las mujeres en si-
tuacién de sin hogar. La estrategia metodolégica es la triangulacién de métodos (Greene et al.,
1989) porque la combinacién busca la convergencia de los dos métodos para obtener resulta-
dos sobre un mismo aspecto. En este sentido se ha optado por un método cuantitativo para co-
nocer la experiencia y visién de las y los profesionales que atienden a las mujeres en situacién
de sin hogar dado que permite obtener informacién de un mayor nimero de participantes y por
el método cualitativo para conocer la experiencia y visién de las mujeres en situacién de sin
hogar que han sido (o son) victimas de las violencias machistas.

El proceso metodolégico utilizado es propio de las ciencias sociales, definiendo fases que no
son necesariamente lineales, sino que se van retroalimentando (Lune y Berg, 2017): la investiga-
cién se inicia con una idea que es redefinida a partir de la informacién teérica que se recoge,
que puede, a su vez, ser redefinida en el proceso de disefio y durante el andlisis y discusion.
Es un proceso de construccién en espiral que supone una retroalimentacién constante como se
puede ver en la figura siguiente:

llustracién 1. Diseiio metodolégico

| Literatura Recogida de

cientifica

Conclusiones

datos

2.2. TECNICAS Y MUESTRA

Se escogen dos técnicas para cumplir los objetivos de la investigacidn: la encuesta y la entrevis-
ta en profundidad, cada una de ellas dirigida a un perfil de participantes distinto.

Se utiliza la técnica de la encuesta, con una muestra no probabilistica que, aunque carece de
representatividad, es 0til para recoger informacién diversa en temas poco definidos (Ander-Egg,
1992; Cea D’Ancona, 1998; Martinez, 2002). Es una técnica flexible que permite recoger in-
formacién sobre cuestiones diversas, estructurarla para su comparacién y acceder a un amplio
nimero de personas gracias a las tecnologias de la informacién y la comunicacién. Se trata de
un cuestionario autoadministrado dirigido a profesionales que trabajan en servicios de aten-
cién a personas en situacién de sin hogar. El cuestionario ha de permitir identificar elementos
clave sobre las barreras institucionales que viven las personas en situacién de sinhogarismo y
profundizar en las experiencias vividas por las personas que responden al cuestionario ante
situaciones de violencia machista sufridas por mujeres en situacién de sin hogar, a los que se ha
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contactado a partir de los propios servicios y/o de las entidades titulares de dichos servicios. El
cuestionario ha tenido una fase previa de disefio y de validacién y se ha estructurado en las ca-
tegorias que se han apuntado anteriormente. Se ha invitado a la participacién a profesionales
de los servicios de atencién a personas en situacién de sinhogarismo. La fase de encuesta se ha
realizado entre el 7 de enero y el 15 de abril de 2023 y se recogen un total de 137 respuestas
de 8 provincias (Barcelona, Santa Cruz de Tenerife, Girona, Sevilla, Lleida, Valencia, Tarragona
y Asturias).

La segunda técnica escogida es la entrevista en profundidad semiestructurada. Es una categoria
de entrevistas que pretenden obtener el conocimiento de testigos relevantes. En este caso, las
entrevistas son la técnica escogida para recoger la informacién de las mujeres en situacién de
sinhogarismo que han vivido situaciones de violencia machista; su seleccién tiene que ver con su
experiencia personal en relacién con los dos puntos centrales de la investigacién: sinhogarismo
y violencia machista. Se ha disefiado un guion de entrevista estructurado segin las categorias
que se han utilizado posteriormente para el andlisis (ver apartado 3.1.). Se han seleccionado
mujeres con una historia personal de sinhogarismo vinculadas a algin servicio de atencién.
Se han realizado un total de 20 entrevistas a mujeres de 3 provincias: Barcelona, Santa Cruz
de Tenerife y Lleida. El perfil de las mujeres se refleja en la tabla que hay a continuacién, en
la asignacién a la Categoria ETHOS se han incluido todas las categorias en las que se haya
encontrado la mujer a lo largo de su trayectoria vital.

Tabla 2. Caracteristicas de las mujeres participantes

Codigo Edad Procedencia Estado Categorias Tiempo en la Entidad Territorio

civil ETHOS  situacion de vinculada
sinhogarismo

E1l 61 Espafia Divorciada 1,2y 4 0-1 afio SIAPSH! Santa Cruz
de Tenerife

E2 61 Espafia Soltera 1,2y4 + 10 afios SIAPSH! Santa Cruz
de Tenerife

E3 63 Espafia Divorciada 1,2y 4 + 10 afos SIAPSH! Santa Cruz
de Tenerife

E4 41 Espafia Soltera 1,2y4 1-3 afios SIAPSH? Santa Cruz
de Tenerife

E5 61 Espafia Divorciada 1,2y 4 1-3 afios SIAPSH! Santa Cruz
de Tenerife

E6 58 Espafia Soltera 1,2y4 0-1 afio SATPSH?2 Lleida

E7 49 Marruecos Soltera 1,2y4 1-3 afios SATPSH? Lleida

E8 23 Nigeria Soltera 1,2y4 0-1 afio SATPSH?2 Lleida

E9 49 Espafia Soltera 1,2y4 1-3 afios SATPSH? Lleida

E10 38 Marruecos Divorciada 1,2y 4 3-10 afios SATPSH?2 Lleida

E11 33 Marruecos  Soltera 1,2y4 1-3 afios SATPSH? Lleida

E12 43 Marruecos  Soltera 1,2y4 3-10 afios SATPSH? Lleida

E13 43 Espafia Soltera 1,2y4 + 10 afios SATPSH? Lleida

E14 49 Espafia Soltera 1,2y4 + 10 afios SATPSH? Lleida

E15 40 Marruecos Divorciada 1,2y 4 3-10 afios SATPSH?2 Lleida

E16 42 Georgia Soltera 1,2y4 + 10 afios CRI-LLI3 Barcelona

E17 57 Espafia Soltera 1,2y4 + 10 afos CRI-LLI3 Barcelona

E18 30 Marruecos Casada 1,2y4 1-3 afios LLP_CC* Barcelona

E19 44 Pakistan Viuda 1,2y4 3-10 afios LLP_CC* Barcelona

E20 60 Espafia Divorciada 1,2y 4 + 10 afos CAR-CP> Barcelona

Fuente: 1SIAPSH: Servicio Integral de Atencién a las Personas sin Hogar;
2SATPSH: Servicio de Alojamiento Temporal para Personas en Situacion de
Sin Hogar; 3CRI-LLI: Centro Residencial de Inclusién La Llavor; 4LLP-CC: Llar de
Pau - Casa de Convalecencia; 5CAR-CP: Centro de Acogida Residencial Can
Planas
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El trabajo de campo y andlisis de datos se ha desarrollado entre el mes de septiembre de 2022

y el mes de abril de 2023.

El desarrollo del trabajo de campo y posterior andlisis de datos ha seguido las fases y calenda-
rizacién que se puede observar en la tabla siguiente.

Tabla 3. Fases, actividades y calendarizacién del trabajo de campo y andlisis

de datos
Fase Actividades Calendarizacion
Disefio del trabajo - Definiciéon de dimensiones de
de campo estudio, de la metodologia, _ Setiembre - octubre
métodos y técnicas 2022

- Identificacion de las caracteristicas
de los perfiles profesionales a los
que se pedira participacion.
- Identificacion de las caracteristicas
de las mujeres a las que se pedira
participacion.
- Disefio del cuestionario y guion de - Octubre - noviembre

entrevista. 2022
- Contacto con entidades y - Diciembre 2022
profesionales.
Desarrollo del - Realizacion de encuesta - Enero - abril 2023
trabajo de campo - Realizacidn de entrevistas - Diciembre 2022 - abril
2023
Analisis de datos - Elaboracidn de categorias de - OFebrero - marzo 2023

analisis de las entrevistas
partiendo de las dimensiones.
- Anéli;is de las entrevistas Abril - junio 2023
individuales y agregadas.
- Explotacion de datos de la
encuesta.
- Anélisis de los resultados. - Junio - julio 2023

Para el andlisis de datos se definen las dimensiones y categorias de andlisis. Se identifican
dos dmbitos en los que se puede producir violencia institucional ante situaciones de violencia
machista sufridos por mujeres en situacién de sin hogar:

® Modelos de atencién centrados en el recurso o el servicio mds que en la garantia de
los derechos de las personas.

® Procedimientos burocrdticos para el acceso al disfrute de derechos y/o a la cobertura
de necesidades bdésicas.

Se han identificado dos dimensiones para realizar la investigacién que se relacionan con los
dmbitos sefalados: profesionales de los servicios de atencién a personas en situacién de sin ho-
gar, relacionada con el dmbito de los modelos de atencién y mujeres en situacién de sin hogar
que sufren (o han sufrido) violencia machista, relacionada con los procedimientos burocrdticos
para el difrute de los derechos. Las categorias de andlisis aun teniendo puntos comunes difieren
en algunos aspectos, en la tabla se identifican las categorias para cada una de las dimensiones.

RevisTA PrismA Social N° 44 | TER TRIMESTRE, ENERO 2024 | ISSN: 1989-3469



MARIA VIRGINIA MATULIE DoMANDZIC, NURIA FusTIER-GARCIA,
Jost MANUEL Diaz GoNzALEZ ¥ ELIANA GoNzALEz GOMEZ

Tabla 4. Dimensiones y categorias de andlisis

Dimension Categorias de analisis

- Datos sociodemograficos

- Violencia institucional hacia personas en situacion de
sinhogarismo

- Atencidon a mujeres en situacion de sinhogarismo que
hayan sufrido violencia machista

- Percepcidn sobre las decisiones tomadas por las mujeres

- Experiencia en servicios sanitarios ante la situacion de
violencia

- Experiencia en la policia ante la denuncia

- Experiencia en la administracién de justicia ante la
denuncia

- Experiencia en los servicios sociales ante la situacién de
violencia

- Relacion con profesionales de otros sistemas

- Datos sociodemograficos

- Situacién de sinhogarismo

Profesionales

Mujeres en - Rechazo/maltrato institucional
situacion de - Situacién/es de violencia machista
sinhogarismo - Denuncia de la violencia

- Atencidn recibida
- Grado de satisfaccion percibida

Para el andlisis de datos de las entrevistas se procedié a la transcripcién del texto y al andlisis
de los contenidos, a partir de una codificacién que parte de las categorias de andlisis para la
dimensién correspondiente. Para este proceso se ha utilizado el software Atlas.ti 23.

Para el andlisis de datos de la encuesta se procedié al vaciado de las encuestas en una hoja de
cdleculo y se han utilizado operaciones estadisticas bdsicas para la descripcién de las situacio-
nes identificadas por las personas participantes, se ha utilizado el software Excel de Microsoft.

3.1. ASPECTOS ETICOS

Este trabajo se inscribe en el dmbito de investigaciones sensibles debido a la naturaleza de su
temdtica y al grupo de personas a las que se enfoca (Castillejo Cuellar, 2005; Lee, 1993). Du-
rante las entrevistas realizadas con mujeres sin hogar que son o han sido victimas de violencia
machista, se abordan temas dificiles de expresar, los cuales estan intrinsecamente ligados a los
traumas vividos a lo largo de sus vidas (Matuli¢ ef al., 2019).Ante esta delicada situacién, las
investigadoras deben considerar una serie de aspectos éticos y relacionales de gran relevancia.
En cuanto a la primera cuestién, es de vital importancia crear un entorno propicio que fomente
la confianza y la intimidad con la persona entrevistada (Quiceno Toro, 2008).

Durante el proceso de seleccién de las informantes en colaboracién con referentes profesiona-
les, se consideraron aspectos relacionados con sus procesos de recuperacién y su preparacién
emocional para afrontar el espacio de la entrevista. Estas entrevistas se llevaron a cabo en
distintos contextos, como residencias, centros de atencién y despachos, elegidos por las perso-
nas para garantizar su comodidad e intimidad. Fueron llevadas a cabo por investigadoras y
profesionales expertas en el tema de la falta de vivienda. A lo largo de las entrevistas, se obser-
varon diversas dificultades en la comunicacién, vinculadas tanto a barreras idiomdticas como a
narraciones desorganizadas. Esto requirié de las investigadoras el uso de diferentes estrategias,
como aclaraciones, repeticiones y confirmaciones de la informacién durante el transcurso de
la entrevista. Asimismo, se adapté el ritmo a cada mujer y se dio sentido a los momentos de
silencio y olvidos. De acuerdo con varios autores (Diaz Facio-Lince et al., 2014; Diaz Ferndndez
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etal., 2012) algunas informaciones fueron ocultadas o relativizadas por las personas entrevista-
das. Esto implicé que las investigadoras tuvieran que interpretar las necesidades y miedos que
subyacen a estas decisiones.

El cumplimiento de los principios éticos y las buenas prdcticas es imperativo en todas las in-
vestigaciones, siendo crucial elevar el rigor en los procedimientos cuando estas involucran a
personas vulnerables. Un principio ético fundamental es el de beneficencia, el cual se enfoca en
no causar dafio ni poner en riesgo a las personas entrevistadas. Resulta esencial proporcionar
a las mujeres informacién detallada sobre el propésito de la investigacién, su utilizacién y la
relevancia de su contribucién para solicitar la mejora de las politicas pdblicas, todo ello a través
del consentimiento informado. Los requisitos éticos que se aplicaron en esta investigacién se
manejaron conforme al Procedimiento de Revisién Etica establecido por la Comisién Europea

en el afio 2013 para la investigacién de la Unién Europea, la Directiva de Proteccién de Datos
95/46/EC y la Carta de los Derechos Fundamentales de la Unién Europea (2000/C 364/01).

4.1. LA MANIFESTACION DE LA VIOLENCIA DE GENERO EN LAS MUJERES EN
SITUACION DE SINHOGARISMO

En el estudio participaron un total de 20 mujeres que habian sido o estaban siendo atendidas
desde cinco recursos de la red de atencién para personas sin hogar localizados en 3 dreas geo-
gréficas: 5 mujeres en Santa Cruz de Tenerife, 10 mujeres en Lleida y 5 en Barcelona. El 55%
(11) de las mujeres eran de nacionalidad espafiola y el 45% (9) extranjeras (6 de origen ma-
grebi, 1 pakistani, 1 nigeriano y 1 georgiano). El tiempo promedio de duracién de la situacién
de sinhogarismo para el conjunto de mujeres fue de 8,2 afios. Si se analiza este dato segun la
procedencia, las mujeres espafolas estuvieron en esta situacién durante un promedio de 11,1
afos, mientras que las extranjeras tuvieron una duracién promedio de 4,8 afios.

El total de la muestra habia experimentado la violencia de género en alguna de sus manifesta-
ciones, habiéndose iniciado esta forma de discriminacién desde la infancia y en el entorno fo-
miliar en muchas ocasiones. Como una de las participantes destacé: “[...] no, yo no lo denuncié
porque ya venia sufriendo los malos tratos desde que era una nifia” (entrevistada 20, entrevista
personal, diciembre 2022). La violencia se daba, en algunos casos, con cardcter intergenera-
cional, siendo una prdctica que se habia percibido por las mujeres en su infancia hacia sus
madres. Como afirmé una de las participantes: “[...] vi a mi padre pegar a mi madre durante
muchas veces” (entrevistada 20, entrevista personal, diciembre 2022). El 80% de las mujeres
habia interpuesto una o varias denuncias ante las diferentes experiencias machistas que habian
sufrido y en el 20% de las situaciones no contemplé esta alternativa y, dentro de este porcentaie,
un 5% argumenté que no lo hizo por miedo al agresor.

En cuanto a las formas de violencia que las mujeres habian experimentado, predominaban
principalmente la violencia psicoldgica y la fisica, encontrdndose extendida en la mayoria de
los casos estudiados. Dentro de la violencia psicolégica, los insultos, humillaciones, amenazas
y chantajes eran las formas de agresién mds comunes, tanto directamente como a través de me-
dios de comunicacién. Algunas mujeres compartieron sus experiencias, mencionando: “[...] no
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paraba de llamarme y enviar mensajes con amenazas y los borraba rédpidamente para que no
quedaran pruebas” (entrevistada 19, entrevista personal, diciembre de 2022); “[...] se ponia
en contacto con mi hijo a través del Facebook en mi pais para amenazarlo” (entrevistada 19,
entrevista personal, diciembre de 2022). Las agresiones verbales eran frecuentes en todos los
casos y se producian de manera generalizada, destacando situaciones como: “[...] me perse-
guia y me insultaba por la calle llamdndome puta” (entrevistada 1, entrevista personal, marzo
2023) , “[...] perra, me cago en tus muertos” (entrevistada 9, entrevista personal, abril 2023).

Ademds de las formas mencionadas, dos de las mujeres hacen referencia a la privacién de
libertad como otra forma de violencia que experimentaron. Una de ellas indica: “[...] y también
me encerré en muchas ocasiones sin importarle” (entrevistada 10, entrevista personal, abril
2023), mientras que ofra menciona: “[...] me encerrd con verjas, sin llave y me pegaba” (en-
trevistada 20, entrevista personal, diciembre 2022). En una ocasién se informa: “[...] una vez
me até a un drbol durante dos dias y sélo me traia un litro de leche, un cubo para que pudiera
hacer mis necesidades y una barra de pan” (entrevistada 9, entrevista personal, abril 2023).

En cuanto a las agresiones fisicas, se destacaban diversas formas de violencia, como palizas,
puiietazos, estrangulamientos, empujones, golpes con objetos y tirones de pelo, entre ofras. En
cuanto a los empujones, las mujeres relataban situaciones como: “[...] me metié un empujén y
me tiré por las escaleras desde un segundo piso” (entrevistada 2, entrevista personal, marzo
2023), “[...] si, una vez por poco, casi me tira desde el Ultimo piso abajo” (entrevistada 3,
entrevista personal, marzo 2023). En lo relativo a los golpes con las manos o a través del lan-
zamiento de objetos, algunas mujeres relatan: “[...] me dio un pufietazo en la nariz y empezé a
sangrar...hubo un plato que me tiré a la cabeza...” (entrevistada 14, entrevista personal, abril
2023), “[...] me tiraba del pelo y me pegaba patadas por donde trancaba” (entrevistada 15,
entrevista personal, abril 2023) y “[...] la segunda me amenazé con un cuchillo, me pegd y me
quedaron todas las marcas y los moratones en la cara” (entrevistada 19, entrevista personal,
diciembre de 2022). En relacién con los estrangulamientos, una de las mujeres verbaliza que
“[...] también me cogié del cuello y una vez estuvo a punto de ahogarme” (entrevistada 14,
entrevista personal, abril de 2023), mientras que otra mujer expresa: “[...] hasta que un dia
me ahorcé en la calle y los vecinos llamaron a la policia” (entrevistada 11, entrevista personal,
abril 2023). Algunas mujeres experimentaron agresiones de una gravedad extrema, como fue
el caso de tres de las participantes que explicaron: “[...] me habia seguido...estaba detrds de
mi y primero me apuialé en la espalda y la segunda me apufalé por aqui, a la altura de los
pulmones” (entrevistada 19, entrevista persona, diciembre 2022), “[...] me pegaba en la cara
con todo y mi nifia lo vio” (entrevistada 11, entrevista personal, abril 2023) y “[...] me pegaron
tal palizén que estuve 19 dias en la cama sin moverme con cuatro costillas hundidas, la boca
rota y bueno...” (entrevistada 9, entrevista personal, abril 2023).

Es importante destacar que dos de las mujeres informaron que también experimentaron violen-
cia de género mientras estaban embarazadas. Una de ellas menciona: “[...] estaba embaraza-
da mientras recibia el maltrato” (entrevistada 10, entrevista personal, abril 2023), mientras que
la otra expresa: “[...] me pegaba estando embarazada y no le importaba” (entrevistada 20,
entrevista personal, diciembre 2022).

Cuatro mujeres relataron situaciones de violencia o abuso econdémico por parte de sus ex-
parejas, quienes les exigian entregarles el dinero que ganaban a través de su trabajo o que
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provenia de prestaciones y pensiones que tenian asignadas. Segin informaron, estos agresores
utilizaron ese dinero para cubrir sus propios gastos personales, dirigido al consumo de sustan-
cias y ofros gastos. Ademds, dos mujeres mencionan la restriccién en el acceso a los alimentos
o la privacién de estos por parte de los agresores. Ellas explican: “[...] nos quitaban la comida,
se la comian ellos y nos dejaban sin comer” (entrevistada 3, entrevista personal, marzo 2023)
o “[...] le daba igual encerrarte a las seis de la mafana y venir a las seis de la tarde sin que
hubiera comida” (entrevistada 9, entrevista personal, abril 2023).

La vivencia de la violencia en las mujeres en situacién de sinhogarismo tiene diversas conse-
cuencias en su bienestar emocional y mental. Algunas de estas consecuencias incluyen baja au-
toestima, ansiedad, sentimiento de culpa, malestar emocional, depresién, aislamiento, deterioro
de la salud fisica y mental, asi como ideacién autolitica y tentativas suicidas. Las mujeres relatan
cémo experimentan ansiedad y describen la dureza de esta experiencia: “[...] tenia ansiedad
y era muy duro...es algo malo porque en tu cabeza vienen imaginaciones que te hacen pensar
que es asi” (entrevistada 16, entrevista personal, enero 2023), “[...] tenia un problema de an-
siedad por todo lo que estaba viviendo...” (entrevistada 16, entrevista personal, enero 2023).
El malestar emocional y la dificultad para funcionar adecuadamente incluso tiempo después de
haber finalizado la relacién en la que sufrian cualquier expresién de violencia machista también
son mencionados: “[...] muchas veces no podia funcionar bien porque me molestaba todo eso
que habia vivido” (entrevistada 19, entrevista personal, diciembre 2022). Ademés, algunas
mujeres expresan una sensacién de agotamiento extremo y desesperacién: “[...] tengo en la
cabeza la sensacién de que estoy ahora asi, intentando respirar para no morir, pero estoy que
no puedo, estoy muy cansada...” (entrevistada 20, entrevista personal, diciembre 2022), “[...]
cuando vienes de un maltrato te sientes muy mal y, aparte, te piensas que eres la culpable”
(entrevistada 14, entrevista personal, abril de 2023). En cuanto a la depresién, las mujeres des-
criben la pérdida de la ilusién, la falta de motivacién y el aislamiento: “[...] eran las doce y me
quedaba en la cama sin ganas de levantarme, no tenia ilusién...” (entrevistada 14, entrevista
personal, abril 2023), “[...] yo me pensaba que toda mi vida iba a vivir con este dafio y es muy
dificil” (entrevistada 16, entrevista personal, enero 2023), y “[...] no queria salir, no queria ver
a nadie y estaba muy encerrada” (entrevistada 19, entrevista personal, diciembre 2022).

Una de las entrevistadas revelé que, como consecuencia de las agresiones fisicas sufridas, que-
dé con secuelas permanentes. Expresé: “[...] me dice que como me han apuialado, pues que
me quedardn dafios que no tienen solucién... y tengo una discapacidad del 48%" (entrevistada
19, entrevista personal, diciembre 2022). Ademds, dos mujeres mencionaron haber tenido
intentos de suicidio, describiendo la intensidad del sufrimiento que experimentaron. Una de
ellas comenté: “[...] horrible, fue una época muy mala que no quiero ni recordar porque me he
tomado muchas pastillas y me intenté suicidar dos veces por culpa de todo esto” (entrevistada
1, entrevista personal, marzo 2023). La ofra mujer expresé: “[...] una vez tuve un intento de
svicidio que jamdés lo volveré a hacer” (entrevistada 20, entrevista personal, diciembre 2022).

4.2, LAS BARRERAS INSTITUCIONALES PERCIBIDAS POR LAS MUJERES EN
SITUACION DE SINHOGARISMO

En lo concerniente a la institucidn de justicia y la calidad de la atencién percibida por las muje-
res en situacién de sinhogarismo después de experimentar la violencia de género, cabe desta-
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car que 11 mujeres manifestaron no sentirse respaldadas al momento de presentar denuncias o
durante el proceso judicial. En este grupo de respuestas, se destacan comentarios como: “[...]
no sé...me ignoraban, los jueces no me hacian caso...era como si no me creyeran” (entrevista-
da 1, entrevista personal, marzo 2023), “[...] la verdad que lo Unico que hizo, era un hombre,

|II

anoté un par de cosas y ya estd, no hablé précticamente nada con él” (entrevistada 4, entrevis-
ta personal, marzo 2023), “[...] lo recuerdo bastante seco, pero me imagino que no todas las
personas son iguales” (entrevistada 4, entrevista personal, marzo 2023), “[...] la jueza parecia
que no me entendia lo que le estaba explicando, no sé... esa cosa me molestaba mucho en
mi inferior” (entrevistada 19, entrevista personal, diciembre 2022). Por otro lado, dos mujeres
expresaron sentirse atendidas adecuadamente. Una de ellas mencioné un trato favorable hacia
sus hijos: “[...] el juez actué de una manera conmigo y con mis hijos bastante buena y no me lo

esperaba...valoro la atencién con un 9, muy bueno” (entrevistada 6, entrevista personal, abril
2023).

En lo que respecta al apoyo percibido por los cuerpos y fuerzas de seguridad del estado, 9
mujeres afirman no haberse sentido correctamente atendidas o haber experimentado trato in-
adecuado. Se subrayan las siguientes aportaciones de las mujeres al respecto: “[...] a veces
si y a veces no. Hay veces que sabes que tienes la razén y te miran como una cara como di-
ciendo ja saber si me estd diciendo la verdad! Y eso también me hace sentir mal” (entrevistada
4, entrevista personal, marzo 2023), “[...] cuando iba a la policia me sentia muy mal, muy
humillada. Como una persona destruida totalmente” (entrevistada 1, entrevista personal, marzo
2023), “[...] por ejemplo, en la policia hay personas... que hacen discriminacién” (entrevistada
4, entrevista personal, marzo 2023), “[...] con la policia te sientes fatal, o sea, no les molestes”
(entrevistada 17, entrevista personal, enero 2023), “[...] era dolorosisimo como te atendia,
no te hacia caso, sin carifio y todo esto me ha pasado facturas muy grandes” (entrevistada
20, entrevista personal, diciembre 2022). Por otro lado, 6 mujeres indicaron haberse sentido
atendidas de manera satisfactoria, destacando respuestas como: “[...] me dieron una respuesta
bastante buena [...] me senti bien, aliviada” (entrevistada 6, entrevista personal, abril 2023),
“[...] me ayudaron, detuvieron a la persona, me llevaron a denunciar y después al juzgado...
fui acompanada por la policia y me trataron y hablaron bien” (entrevistada 16, entrevista per-
sonal, enero 2023), “[...] me hicieron acompafnamiento e incluso me llamaron varios dias des-
pués... me hicieron asesoramiento de los recursos que habia y me dieron un poco el impulso”
(entrevistada 11, entrevista personal, abril 2023).

En cuanto a los servicios sanitarios, 5 mujeres manifestaron haber tenido generalmente expe-
riencias favorables. Algunas de las participantes afirmaron haber sentido humanidad y haber
sido tratadas de manera adecuada. Por ejemplo, una de ellas mencioné: “[...] me han trata-
do muy bien, la verdad que no me han hecho sentir que no estoy viviendo de manera legal”
(entrevistada 18, entrevista personal, marzo 2023), mientras que otra expresé: “[...] acudi a
psiquiatria durante un afio y ellos poco a poco me explicaban y fui otra vez teniendo ganas
de vivir...ellos me ayudaron mucho” (entrevistada 19, entrevista personal, diciembre 2022).
Por ofro lado, en ofros 5 casos, se menciond un trato inadecuado por parte de los servicios
sanitarios. Algunas de las participantes compartieron sus experiencias negativas, como sentirse
rechazadas por algunos médicos o percibir cierto rechazo en su trato. Por ejemplo, una mujer
expresé: “[...] a veces vas al médico [...] y si, si que te ves rechazada” (entrevistada 9, entre-
vista personal, abril 2023), mientras que otra mencioné: “[...] hay unos trabajadores que te
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miran y te hablan como... no de mala manera, pero 10 sientes algo de rechazo y cuando me
encuentro una situacién asi, me siento en estado de shock” (entrevistada 16, entrevista perso-
nal, enero 2023). En esta linea, ofra participante comentd: “[...] en un servicio de salud si que
me he sentido juzgada en este aspecto...muchas veces te da vergienza y desde el médico me
he sentido juzgada” (entrevistada 15, entrevista personal, abril 2023).

En lo relativo a la atencién recibida desde los servicios sociales, 14 mujeres confirmaron ha-
berse sentido apoyadas y atendidas satisfactoriamente, considerando esta institucién como la
mejor valorada. Con excepcién de dos casos, no se mencionaron situaciones de trato discri-
minatorio o que no cumplieran con sus expectativas. La calidad de la atencién fue valorada
como: “[...] muy buena, la verdad que fueron carifiosas [...], si, si, muy bien, me trataron muy
bien” (entrevistada 1, entrevista personal, marzo 2023), “[...] yo me he sentido muy acogida,
me he sentido querida. Me han dado el apoyo que en esos momentos necesitaba” (entrevistada
14, entrevista personal, abril 2023), “[...] si, apoyada por el servicio de mujeres maltratadas. ..
creo que fue el Unico” (entrevistada 1, entrevista personal, marzo 2023), “[...] me he sentido
siempre muy acogida, me he sentido querida y me han dado apoyo en los momentos en los que
lo he necesitado” (entrevistada 14, entrevista personal, abril 2023). Sin embargo, dos mujeres
mencionaron un trato inadecuado por parte de los servicios sociales. Una de ellas destacé que
en un centro “[...] las educadoras te trataban como si hubieras hecho algo malo y te tienen
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que castigar...es como si hubieras entrado en una cdrcel” (entrevistada 18, entrevista personal,
marzo 2023), mientras que la ofra sefialé: “[...] si que sentia desigualdad comparando a la
gente que no tenia barrera idiomdtica conmigo... a esas personas se les da mejor trato y que
ellas tienen mds salida o se les busca més soluciones” (entrevistada 19, entrevista personal,

diciembre 2022).

Las mujeres han propuesto diversas mejoras para el trato y la eficacia de la atencién que reci-
ben por parte de las instituciones. Estas propuestas incluyen lo referido en la siguiente tabla.

Tabla 5. Aspectos de mejora y propuestas realizadas por las mujeres para
mejorar la atencién que reciben desde las instituciones

Aspecto de Mejora

Propuestas

Informacion y orientacion
adecuada

Relaciones de confianza y
apoyo

Proteccién efectiva ante
agresores y riesgos
Credibilidad y legitimidad
de los relatos

Optimizacién de la red de
recursos

Simplificacion de los
procesos judiciales y
reduccion de tiempos
Desarrollo de politicas de
vivienda efectivas

Brindar informacion clara y comprensible sobre
recursos, derechos y opciones de apoyo.

Establecer relaciones basadas en la confianza,
empatia y apoyo con los profesionales de las
instituciones.

Garantizar medidas de proteccidon adecuadas frente a
agresores y riesgos relacionados con el sinhogarismo.

Tomar en serio y legitimar los relatos sobre violencia
de género, sin dudas o cuestionamientos
innecesarios.

Ampliar el nimero de plazas en los recursos de
atencion y disponer de servicios adaptados a las
necesidades de las mujeres.

Agilizar y simplificar los procesos judiciales
relacionados con la violencia de género y reducir los
tiempos de espera.

Implementar politicas de vivienda que faciliten el
acceso a una vivienda auténoma vy estable.
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De acuerdo con las contribuciones anteriores, una de las participantes expresé lo siguiente en
relacién con la atencién recibida:

[...] que les pongan un minimo de atencién a las mujeres y no duden de ellas, que las
ayuden y que sobre todo no duden, que estén ahi para resolver sus problemas y que las
tengan un poquito en cuenta (entrevistada 1, entrevista personal, marzo 2023).

Otras mujeres verbalizaron: “[...] sentir que tienes a alguien al lado donde fueras, ya sea al
juzgado o al médico...que pueda hablar contigo y te puedan ayudar, [...] tener una atencién
mds personal” (entrevistada 9, entrevista personal, abril 2023).

Una mujer comenté:

[...] yo creo que los servicios sociales, hablando del tema del maltrato, tienen que traba-
jar desde la confianza porque son un buen servicio, pero hay un 30% de mujeres a las
que no llegan, por lo que habria que emplear el uso de las redes sociales, paginas web,
usando también talleres para personas que no dominan el drabe u otros idiomas....
(entrevistada 10, entrevista personal, abril 2023).

En cuanto a los recursos, otra de las participantes argumenta:

[...] pues pienso que deberia de haber mds recursos [...] porque no sdlo son para
mujeres maltratadas, sino que hay mujeres con problemas mentales, con problemas
de salud, mujeres mayores que tienen que estar en albergues cuando no estdn acos-
tumbradas...Yo no meteria una persona mayor en un albergue habiendo tenido una
vida normal anteriormente porque es deprimente para ellas (entrevistada 4, entrevista
personal, marzo 2023).

Se destaca la importancia de que las audiencias se lleven a cabo “[...] por separado, o seaq,
que no tuvieras que verte con esa persona para evitar el miedo...seguramente estarias menos
ansiosa y podrias hablar mejor, mds tranquila, sin miedo a hablar [...]” (entrevistada 14, entre-

vista personal, abril 2023).
Cuando se aborda el tema del autocuidado, las participantes comparten que:

[...] las mujeres que han sufrido violencia de género y han tomado malas decisiones en
el pasado, quizd derivadas del maltrato, tenemos que perdonarnos, querernos mucho y
ver el lado bueno de la experiencia...no podemos borrar la experiencia, pero podemos
convivir con ella, es decir, saber que es mi pasado y no permitir en el presente ningin
tipo de violencia (entrevistada 10, entrevista personal, abril 2023).

Ademds, reconoce que “[...] soy una mujer, soy valiente, soy capaz de avanzar y que no po-
demos quedarnos en el victimismo. Es el hecho de seguir adelante, de amarnos, vivir cada mo-
mento y disfrutarlo, disfrutar de nosotras mismas y de nuestros hijos” (entrevistada 10, entrevista
personal, abril 2023).
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4.3. LAS BARRERAS INSTITUCIONALES PERCIBIDAS POR LAS PROFESIONALES
QUE HAN ATENDIDO A LAS MUJERES EN SITUACION DE SINHOGARISMO TRAS
SUFRIR VIOLENCIA MACHISTA

En el estudio han participado 137 profesionales que se encuentran en diferentes lugares del
territorio espanol trabajando en multiples servicios y recursos, desde centros de acogida y otro
tipo de recursos alojativos, unidades méviles de atencién a personas en situacién de calle, asi
como en servicios de atencién ambulatoria. De sus respuestas se extraen los siguientes resulta-
dos.

Grafico 1. Distribucién de los lugares de trabajo de profesionales

Centro Residencial; 18%

Atencion en calle; 8% _ ajojamientos individuales ; Albergue; 3%
6%

Atencién a mujeres-
violencia de género ; 1%

Centro de Dia; 1%
Servicios Sociales ; 1%
Otros; 14% Centro integral; 1%
Comedor; 1%

Prog. ocupacional; 1%
Prog. para jovenes; 1%

Prog. para mujeres con
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55%
Serv. juridico; 1%

Urgencias y Emergencias
Sociales; 1% Universidad ; 1%

Se refleja que un 96% de profesionales confirman haber atendido a mujeres ante situaciones
de violencia machista. Sin embargo, a pesar del porcentaje tan elevado, la valoracién sobre
la atencién que reciben esas mujeres desde los diferentes servicios cuando se encuentran en
una situacién de sinhogarismo y sufren cualquier expresién de violencia machista, se concluye
que solamente el 22% considera que ha sido adecuada a las necesidades de las mujeres, el
otro 22% manifiesta que no se ajusta al no tratarse de servicios especializados en violencia
de género y un 26% valora que la atencién estd centrada en la derivacién a dichos recursos
especializados.

Solamente el 24% de las profesionales cree que estdn sensibilizadas y que pueden intervenir de
manera satisfactoria, aunque también se aprecian limitaciones a nivel formativo, de experiencia
profesional y sobre las propias caracteristicas de los servicios en los que se encuentran. Si bien,
de manera generalizada tienen una valoracién sobre la atencién a las mujeres que atiende
buena o muy buena, ascendiendo a un 63%, siendo solamente el 37% quienes se posicionan
desde una atencién mala o muy mala.

En relacién con la denuncia de esta situacién de violencia de género, en contraposicién a los
resultados de las mujeres entrevistadas, reflejan que casi un 76% resalta que el motivo principal
para no llevarla a cabo es el miedo al agresor. Sin embargo, los porcentajes se asemejan a los
obtenidos por las mujeres teniendo a un 73% de profesionales que se posicionan manifestando
que creen que las mujeres no valoran 0til la denuncia, asi como casi un 68% que determina que
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hay una desconfianza en la administracién de justicia y que mds de la mitad de las profesiona-
les se fundamentan en que el motivo también deriva de malas experiencias anteriores.

Sobre la valoracién de los servicios que atienden a las mujeres cuando han sufrido violencia
machista, el posicionamiento profesional de la muestra recogida en este estudio se decanta por
mayor violencia institucional por parte de los cuerpos de seguridad, llegando a un 56%, siendo
también un porcentaje mayor que el obtenido con los resultados de las mujeres. En cuanto a los
servicios sanitarios, el porcentaje de deteccién de barreras institucionales es también mayor la
muestra de profesionales, llegando a un 45% frente al 25% mencionado con anterioridad por
parte de las mujeres entrevistadas. Sobre la Administracién de Justicia, sin embargo, el perfil
profesional se decanta por un 39% de deteccién de violencia institucional, siendo un 16% me-
nor que lo expuesto por las mujeres.

Grafico 2. Valoracién profesional de los servicios que presentan barreras
institucionales
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Sobre las formas de dichas violencias institucionales, las mds detectadas en los servicios ante-
riormente mencionados son el cuestionamiento sobre el discurso de la mujer, asi como obviar
cuestiones relevantes sobre los sucesos transmitidos, teniendo unos valores similares en los tres
servicios que oscilan entre el 42% y el 44%. En relacién con la valoracién de las y los profesio-
nales de dichos servicios sobre el conocimiento y/o consciencia de los diferentes tipos de vio-
lencia machista, cabe destacar como un nivel muy bajo, el perfil sanitario, con un 36%, seguido
de policias, con un 45,8% y finalmente trabajadores/as del drea de justicia con un 55%. Las
formas de violencia més desconocidas que presentan son, por un lado, en el érea de salud la
violencia psicolégica (52,9%) y sexual (23,5%), a pesar de estar directamente relacionada con
la profesién, asi como profesionales del dmbito policial y judicial presentan un desconocimiento
similar sobre la violencia psicolégica, con un 56,3% y 54,5% respectivamente y sobre la violen-
cia simbdlica ascienden los porcentajes al 18,8% y 18,2% respectivamente. Finalmente, sobre
la satisfaccion del grupo profesional encuestado sobre la atencién brindada a las mujeres, el
porcentaje es mayormente negativo, ascendiendo a un 53% en el sistema sanitario, un 54% en
el policial y un 55% en el drea de justicia.
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El presente estudio evidencia la interseccién entre el sinhogarismo y la violencia de género
(Bretherton y Mayock, 2021; FEANTSA, 2016; Moss y Singh, 2015), lo cual contribuye a la
consolidacién de la extrema vulnerabilidad y exclusién social en la que se encuentran las muje-
res. En numerosas ocasiones, la violencia de género se convierte en un desencadenante directo
del sinhogarismo, un fenémeno corroborado por mdltiples investigaciones y fuentes tedricas
(FEANTSA, 2022; Maguire y Semancik, 2016; Matuli¢ et al., 2019; Mayock et al., 2016)
y que es considerado como un factor estructural en el sinhogarismo femenino (Fallahi, 2016;
Gémez Ramos, 2017). Se demuestra una mayor prevalencia de experiencias de violencia en
mujeres sin hogar en comparacién con hombres en la misma situacién (Jonker et al., 2012), y
muchas de las participantes informaron haberlas experimentado desde la infancia (FEANTSA,
2022; Huey et al., 2014; Mayock, Parker, et al., 2015; Schmidt et al., 2015; Vdzquez et al.,
2019).

Del mismo modo, muchas mujeres informan que la experiencia de violencia surgié o persisti6
durante su situacién de sinhogarismo, principalmente cuando se encontraban pernoctando en
calle (Bretherton y Mayock, 2021; FEANTSA, 2016; Moss y Singh, 2015; Murray, 2011b).
Esta exposicién prolongada a la violencia deriva, en muchas ocasiones, en la indefensién
aprendida y trastorno de estrés postraumdtico (Maguire y Semancik, 2016), cuestién que ha
quedado de manifiesto a través de la narrativa de las mujeres sin hogar entrevistadas. Ademés
de la vivencia de la violencia en sus diversas manifestaciones, las mujeres expresan la coexis-
tencia de otras necesidades, como la presencia de trastornos (Duke y Searby, 2019; Mayock
y Sheridan, 2012), afecciones fisicas (Phipps et al., 2019), adicciones (Mayock, Sheridan, et
al., 2015) y dificultades en el acceso al empleo (FEANTSA, 2016). Incluso, en algunos casos,
las participantes mencionan ideacién suicida e intentos de autolesiones (Tinland et al., 2018;
Torchalla et al., 2011) en respuesta a la conjuncién de todos estos sucesos vitales estresantes.
Esto sugiere un ciclo intergeneracional de violencia que requiere una atencién especializada y
una intervencidn temprana para romper con este patrén. Es imperativo que los recursos actuales
y futuros consideren esta realidad y se adapten a las necesidades especificas de las mujeres en
situacién de sinhogarismo derivadas de las experiencias de violencias a lo largo de sus vidas

(FEANTSA, 2016).

La percepcidn de limitaciones en la atencién brindada a las mujeres en situacién de sinhogaris-
mo es compartida tanto por las afectadas como por los y las profesionales que las acompanian
en su proceso hacia la integracién social. Esta problemética a menudo representa un obstéculo,
motivado en gran parte por una perspectiva negativa, prejuiciosa y estigmatizada hacia las
personas sin hogar (Alonzo-Zamora et al., 2023), cuestién que contribuye a la prolongacién de
la exclusién social (Dobson, 2018). Algunas mujeres relatan experiencias poco satisfactorias
en los servicios disponibles (Phipps et al., 2018), lo que, lamentablemente, en algunos casos ha
resultado en una cronicidad de su situacién o en su regreso a la exclusién residencial (Dobson,
2018; Ferragut Moranta et al., 2023; Vézquez et al., 2019).

Algunos de los recursos de alojamiento se percibian como lugares hostiles al estar predomina-
dos por hombres y existir cierta exposicién a la violencia y el abuso (Carrasco et al., 2019).
Ademds, determinados recursos dirigidos a mujeres en situacién de sinhogarismo no se adecua-

REVISTA PrRISMA Social N° 44 | TER TRIMESTRE, ENERO 2024 | ISSN: 1989-3469



MARIA VIRGINIA MATULIE DoMANDZIC, NURIA FusTIER-GARCIA,
Jost MANUEL Diaz GoNzALEZ ¥ ELIANA GoNzALEz GOMEZ

ban correctamente a sus necesidades, lo que a menudo generaba un sentimiento de rechazo
hacia su utilizacién (FEANTSA, 2016). La percepcién de las mujeres sobre el funcionamiento de
los servicios asistenciales no siempre ha sido positiva ya que, a menudo, consideran que estos
representan un obstdculo para mejorar su situacién (Cooper, 2015; Gonyea y Melekis, 2017).
Las participantes argumentan que los periodos de estancia permitidos en ciertos alojamientos
eran demasiado breves, que debian compartir espacios de convivencia con otras mujeres y sus
hijos e hijas con necesidades distintas a las suyas, algunos centros estaban sobrepoblados o
carecian de instalaciones suficientes, las normativas de funcionamiento eran demasiado estric-
tas y los horarios inflexibles (Cooper, 2015), entre otros aspectos. También expresaban que no
siempre las précticas profesionales eran apropiadas y que, en ocasiones, no se las trataba con
la sensibilidad necesaria, llegando incluso a sentirse juzgadas. Sin embargo, la mayoria de
las mujeres sefialan que los recursos han tenido un impacto positivo en sus vidas y que se han
sentido respaldadas y acompafadas en su proceso de superacién de la situacién de vulnerabi-
lidad. El hecho de percibir que se atienden sus necesidades y que se ajusta a sus expectativas
contribuye a que se sientan mds motivadas y deseen involucrarse en la adquisicién de nuevas

herramientas y habilidades que les permitan mejorar diversas dreas de sus vidas (Bretherton y
Mayock, 2021).

Los resultados obtenidos revelan una variedad de experiencias percibidas por mujeres en situa-
cién de sinhogarismo al interactuar con diversos sistemas institucionales. En el dmbito de la jus-
ticia, una parte significativa de las participantes expresé sentirse desfavorecida y desprotegida
al momento de presentar denuncias o durante el proceso judicial. Se mencionaron sentimientos
de desatencién por parte de los jueces y una sensacién de incredulidad hacia sus testimonios.
Esto indica una brecha considerable en cuanto a la percepcién de respaldo y confianza en el
sistema judicial por parte de estas mujeres. Es importante resaltar que las personas sin hogar
estén expuestas a un mayor riesgo de sufrir victimizacién criminal en comparacién con la po-
blacién general, un riesgo que se incrementa ain mds en el caso de las mujeres (Nilsson et al.,
2020). Esta realidad demanda una adaptacién de la atencién a las necesidades especificas
de las mujeres. En cuanto a la interaccién con las fuerzas de seguridad del estado, se destacan
relatos tanto de apoyo como de desatencién y trato inadecuado. Algunas mujeres manifestaron
sentirse maltratadas y humilladas durante sus encuentros con la policia.

En el dmbito de los servicios sanitarios, se observa una divisién similar entre experiencias posi-
tivas y negativas. Mientras que algunas mujeres mencionaron haber recibido un trato humano
y adecuado por parte del personal sanitario, otras se sintieron rechazadas o juzgadas. Este
hecho coincide con la opinién de los y las profesionales, ya que més de la mitad considera que
existe un trato inadecuado. Es fundamental prestar especial atencién a esta realidad, dado que
las mujeres suelen presentar peores condiciones de salud que los hombres (Grammatikopou-
lou et al., 2021; Vazquez et al., 2019), son mds vulnerables al deterioro de la salud ante la
experiencia de sinhogarismo (Winetrobe et al., 2017) y tienden a evaluar su propia salud de
manera menos favorable (Fajardo-Bullén et al., 2019; Zajacova et al., 2017). Asimismo, mues-
tran expectativas mds bajas (Vuillermoz et al., 2017) y un menor nivel de satisfaccién en este
servicio en comparacién con los hombres (Allen y Vottero, 2020), lo cual podria atribuirse a la
falta de consideracién de las necesidades especificas de las mujeres. De hecho, las personas sin
hogar que experimentan estigmatizacién por parte del personal sanitario son menos propensas
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a utilizar los servicios, lo que se traduce en un deterioro de su calidad de vida (Earnshaw y
Quinn, 2012).

Por Gltimo, en lo que respecta a los servicios sociales, se destaca una tendencia mayoritaria
de sentirse apoyadas y atendidas de manera satisfactoria. Sin embargo, es crucial tener en
cuenta los dos casos en los que se menciond un trato inadecuado. Estos testimonios subrayan la
necesidad de garantizar que los servicios sociales sean accesibles, empaticos y libres de discri-
minacién para todas las mujeres, independientemente de su situacién. Algunos estudios indican
que las mujeres experimentan en realidad menos apoyo social que los hombres (Van den Dries
etal., 2016) y, a pesar de hacer un mayor uso de los servicios sociales que éstos (Edens et al.,
2011), sus necesidades no son adecuadamente satisfechas (DiBlasio y Belcher, 1995).

Queda de relieve la prevalencia arraigada de la violencia entre las mujeres en situacién de
sinhogarismo, con un origen temprano en su entorno familiar. Estas experiencias, principalmen-
te de violencia psicolégica y fisica, generan un impacto devastador en su bienestar emocional
y mental. Es crucial ofrecer un apoyo integral que atienda tanto sus necesidades fisicas como
emocionales, con el objetivo de romper este ciclo de violencia y facilitar su recuperacién. Se
observa una significativa disparidad entre la percepcién de las mujeres en situacién de sinho-
garismo y la evaluacién de los y las profesionales respecto a las barreras institucionales en los
dmbitos judicial, policial, sanitario y social. Mientras las mujeres participantes reportan menor
percepcién de limitaciones o dificultades en la interaccién con estos servicios, los y las profesio-
nales indican una mayor deteccién de obstdculos o rechazo por parte de dichas instituciones.
Esta discrepancia puede estar vinculada a una posible situacién de indefensién aprendida
experimentada por estas mujeres, asi como a dificultades para identificar y comprender tratos
inadecuados como barreras institucionales.

Estos resultados subrayan la necesidad de una mayor sensibilizacién y formacién de los y las
profesionales para reconocer y abordar las necesidades especificas de las mujeres en situacién
de sinhogarismo, asi como la importancia de implementar estrategias que promuevan un entor-
no mds inclusivo y receptivo en los servicios pertinentes.

Es evidente que muchas mujeres se sienten desamparadas al presentar denuncias o durante el
proceso judicial ante situaciones de violencia. Esto resalta la necesidad de mejorar la calidad
y eficacia de la atencién en el sistema de justicia. La percepcién de apoyo por parte de los
cuerpos de seguridad también presenta deficiencias, subrayando la importancia de capacitar a
los y las profesionales en la atencién a las mujeres en situacién de sinhogarismo victimas de vio-
lencia de género y de promover una cultura de empatia y respeto. En el dmbito de los servicios
sanitarios, se perciben experiencias variadas, donde algunas mujeres valoran el trato humano
recibido, mientras ofras experimentan falta de empatia o emisiones de juicios negativos. Esto
destaca la necesidad de sensibilizar y capacitar al personal sanitario, asegurando un trato dig-
no y respetuoso, y contribuyendo al acercamiento de las mujeres a las instituciones. A pesar de
que la mayoria de las mujeres valoran positivamente los servicios sociales, se deben abordar
casos aislados de trato inadecuado para garantizar una atencién justa y compasiva a todas.
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Resulta esencial integrar de manera transversal la perspectiva de género en los servicios y
proporcionar herramientas especificas a los y las profesionales para evitar juicios de valor y
promover un trato respetuoso.

Sin un acompaiamiento profesional adecuado, se vulneran los derechos de estas mujeres y se
perpetia la violencia, disuadiéndolas de acceder a servicios. En esta linea, se debe considerar
las propuestas que realizan las propias mujeres, orientadas en la importancia de brindar infor-
macién clara, establecer relaciones de confianza y garantizar medidas de proteccién, elemen-
tos fundamentales para guiar futuras acciones. También se destaca la necesidad de optimizar
recursos, simplificar procesos judiciales y desarrollar politicas de vivienda efectivas. De igual
manera, el autocuidado, y el empoderamiento son elementos clave en la recuperacién de estas
mujeres.

6.1. PROPUESTAS

Para abordar la problemdtica de las mujeres en situacién de sinhogarismo, es crucial imple-
mentar acciones formativas y de sensibilizacién integrales dirigidas a profesionales de diversas
instituciones pUblicas y privadas. Estos programas deben abordar la realidad de estas mujeres
considerando la interseccionalidad de la violencia de género y promover una atencién empd-
tica y libre de prejuicios. Asimismo, se debe priorizar el respeto por su dignidad y derechos
en la implementacién de politicas y programas de apoyo. Es esencial desarrollar procesos de
acompanamiento especializados que eviten la vulneracién de derechos y la perpetuacién de la
violencia. La adaptacién de metodologias de intervencién a las necesidades de estas mujeres es
fundamental para lograr resultados satisfactorios. Ademds, se debe brindar apoyo emocional
y fortalecimiento personal, fomentando su resiliencia y capacidad para construir una vida mas
saludable y satisfactoria.

Para futuras investigaciones, se debe introducir y contextualizar la interseccién entre el sinhoga-
rismo y la violencia de género como un factor determinante de vulnerabilidad y exclusién social
en mujeres. Se recomienda ampliar la muestra y considerar la perspectiva de los profesionales
de diferentes regiones, asi como generar sinergias y promover el trabajo en red entre las dis-
tintas instituciones para una respuesta mds eficiente y efectiva a esta problemdtica compleja y
multifacética.
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