
 

 

MUJERES MAYORES 

 LA VIOLENCIA SILENCIADA 
 

                      Mirando lo invisible 



                            OBJETIVOS. 

 Visibilizar la invisibilidad  de las mujeres mayores de 65 años 
víctimas de V.G.  

 Conocer  los motivos de esta invisibilidad. 

 Facilitar ciertas claves para la transformación. 



INVISIBILIDAD SOCIAL DE LAS MUJERES MAYORES DE 65 
AÑOS VÍCTIMAS DE VIOLENCIA DE GÉNERO 

• No existen datos estadísticos  mundiales 

• Amnistía Internacional (2009),OMS (2012) Encuesta ONU Mujeres 2015 

• Informe OMS 2013: 30% relación de pareja ha sufrido violencia.  

       38% asesinatos pareja masculina. 

• “ las mujeres mayores sufren gran invisibilidad (edadismo y género) doble 
vulnerabilidad” Centro Reina Sofia (2009). 

• Europa. EUROSTAT. Dificultad en la recogida de datos por edad. 

• España 

2012 Ministerio de Educación y Ciencia (varias CCAA) 

         - Detectó un 4,7% personas mayores maltratadas,  

                              (81% eran mujeres) 

Estudio País Vasco. Sancho et al. (2011) 

         - Incidencia en mujeres 1,2%, Hombres 0,9% 

IMSERSO 2017. Mayor riesgo maltrato psicológico 

                                    MUJERES 

                                                                                    

                                        INVISIBILZADAS 

 

Existen pocos estudios 

específicos de violencia 

machista en mujeres mayores 

de 65 años. 

 primeros estudios maltrato 

mayores, sin perspectiva de 

género.  

Estudios violencia de género 

no tenían en cuenta esta etapa 

vital.  



PREVALENCIA  

 
. 

 Europa  

2012 Estudio de prevalencia y abuso contra mujeres mayores  
(Nationational Institue for Health and Welfare. Programa Daphe II.(Comisión Europea)  

 

2880 mujeres entre 60 y 79 años 

     28,1% experimentó algún tipo de violencia en casa (12 meses) 

mayoría por cónyuge. 

 

España 
2015 Macroencuesta Delegación de Gobierno para la Violencia de Género  

 (indicadores violencia pareja y percepción de miedo) 

 

Total muestra 10.171 mujeres ( 2.376 +65 años) 

 indican sufrir violencia 8,6% y miedo 7,4% 

Comunidad Autónoma País Vasco  

2015 Departamento de Seguridad Gobierno Vasco.  

       - El 4,63% mujeres que han sufrido violencia.   Mujeres + 65 años 

 



ASESINATOS 
 

 Delegación Gobierno para la Violencia de Género. 2015 

    - Desde 2003 a 2017.    916 Asesinatos  

    - Entre 2005 y 2016  93 mujeres mas de 65 años.  

                          60% (65-70) 

                          29% (75-84) 

          3 mujeres de más de 85 desde 2003 

 Comunidad Autónoma del País Vasco 

Departamento de Seguridad de Gobierno 

Vasco. 

                - Desde 2002 a 2015 . 38 Asesinatos 

                    31,58% mujeres de mas de 50 años. 

El número de 
víctimas 

asesinadas 
mayores de 65 

años  
NO DISMINUYE 



 

VÍCTIMAS MAYORES DE 65 AÑOS ATENDIDAS 
EN LA CAPV 

  

Emakunde 2016 

 

Emakunde 2017 (1 SEM 2017)  

 

14,95% +50 años (4%+ 65) 

 

+ 50 años: 13,83%   

►+ 65,  81%intrafamiliar 

 

Ertzaintza en 2016 (CAPV) 

 
Ertzaintza 2011 (por edad, Bizkaia, de las 1762 

victimizaciones por pareja o expareja) 

4,82%. 
 

 

2,5%, (64 mujeres )(+60 años) 

 

 

Asesoramiento Jurídico DFB 

441 Mujeres 

Mayoría  36% (31- 40 años) 

30% (41 y 50) 

Atención Psicológica DFB Mayoría 36% (40-50 años) 

34% (31-40)   Media 41 años 



VÍCTIMAS MAYORES DE 65 AÑOS ATENDIDAS 
EN LA CAPV 

Ayudas Materia Vivienda. Etxebide Totalidad Menores de 50 años 

 

Ayudas Económicas. Dpto. Empleo y 

Políticas Sociales Gobierno Vasco 

Concedidas 67 

1 mujer + 65 años 

 

SATEVI (900 840 111) 

Servicio Especializado de Atención e 

Información Telefónica a Víctimas de 

Violencia de Género. Dirección 

Servicios Sociales. 

Departamento de Empleo y Políticas 

Sociales Gobierno Vasco. 

 

Año 2017. De las 2511 atenciones 

pertinentes… 



INVISIBILIDAD SOCIAL … MAYOR VULNERABILIDAD...GRUPO 

DE MAYOR RIESGO 

 

Años soportando el maltrato  

en silencio. 

 

 

Por qué ocurre esto? Aspectos transversales.  

Interseccionalidad Edad-Género   

                              BARRERAS internas y externas 

   -Aspectos psicosociales propios del ciclo vital 

CONDICIONAN 

La propia percepción de V.G.            Afrontamiento  de situación. 

 

                             

 

 

INVISIBLIDAD 
RIESGOS, MOTIVOS Y CONSECUENCIAS 

 



REALIDAD SOCIAL DE LAS MUJERES MAYORES VÍCTIMAS 
DE VIOLENCIA 

 
 Proceso socialización + restrictivo. Educadas en el género. 

Se perpetuaban los roles de género. 

Mujer: Doméstico, obediencia y cuidado. 

 

 

 

 

 

                            

                  Cronificación y mayor Normalización 

 

CONDICIONA EL GRADO DE CONCIENCIACIÓN 

 

No se 

reconoce 

como VÍCTIMA 

NO LE 

PONEN        

NOMBRE 



 

HANDICAP AFRONTAMIENTO 

   

 

 

Sistema de creencias  

 

 

 

Dependencias (física, emocional, económica). 

Nivel educativo básico. Miedo y vergüenza. 

Aspectos Sociosanitarios, proceso de envejecimiento. 

Enfermedad del agresor. 

Edadismo autoaplicado. 

RESISTENCIAS. PERPETUAN LA SITUACIÓN   

NO BUSCAN /NECESITAN/PUEDEN… REALIZAR GRANDES CAMBIOS 

Familia estable y Nietos/as 
Religión 
Normas sociales  
Resignación, Sacrificio personal 
“Así debe ser”. 
“ Te casas para toda la vida.” 
“Como le voy a dejar solo a este 
hombre”. “Cuando Dios le lleve. 
yo viviré”. 

 

“Sí le ponen 

nombre” 

Handicap 

ruptura. 



CONOCER PARA HACER 

 
               Conocer para ayudar a reconocer 

Hacer para adecuar la solución a la realidad de las víctimas 

Tipología 

Menor V. Física 

Mayor V. Psicológica  

Aspectos  Diferenciales 

Menor Reconocimiento  

Violencia  Emocional y 
Control 

Mayor cronificación 

Consecuencias  en la salud 

= Gravedad, tipo heridas y 
Sentimiento Culpa 

+ Impacto en la Salud Física y 
Psicológica 

Identidad, autoconcepto y autoestima 

Aumento fármacos 

+ Depresión, Ansiedad. 

Investigación 

Políticas 
sociales 

activas en este 
aspecto 



CLAVES PARA TRANSFORMAR 

 

Empoderamiento Mujeres  Aspectos transversales 

  
Fomentar programas educativos y 
co-construir herramientas de 
intervención social para: 

 
 Comprensión de la influencia del 

género en las relaciones afectivas 
“Ser una buena mujer”…mandatos. 

 
 Identificación VG, ámbito pareja 
 Resignificación de las experiencias  
 Autoafirmación y recuperación de 

la identidad 
 Favorecer el autocuidado. 
 

 
Educar para la concienciación 
ciudadana. 
 Campañas especificas donde se 

refleje este problema en el público 
mayor de 65 años. 

 Resaltar el papel colaborativo de la 
familia e introducir la perspectiva de 
género en el marco del 
envejecimiento activo. 

 Fomentar la formación para la 
detección y prevención de la 
violencia de género en las mujeres en 
el ámbito socio-sanitario. 

 Favorecer la coordinación a los 
recursos accesibles y adaptados a su 
realidad. 



     

 

MUCHAS GRACIAS 

 

 
 

Mentxu Hernando 

hernandomentxu@gmail.com 


