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Resum

Malgrat que nombroses dones de més de seixanta anys pateixen violència de gènere, 
actualment no hi ha conscienciació sobre aquest tema tan alarmant. Per combatre-ho, a 
part de la formació de professionals i l’adaptació del sistema assistencial, serà necessari 
promoure la conscienciació de la societat mitjançant factors macrosocials, com les 
campanyes de publicitat, i mitjançant factors microsocials, l’educació.

A partir d’aquest estudi pilot es va intentar perfilar l’estructura conceptual i les actituds de 
les dones grans cap a la violència, es va valorar l’eficàcia de programes de sensibilització 
i es van establir les pautes per millorar-ne l’eficàcia. S’ha de destacar que, mitjançant 
la implementació del taller, es va aconseguir incrementar la conscienciació i la gravetat 
percebuda. Dels principals resultats, s’ha de destacar que gairebé el doble de les 
enquestades varen reconèixer haver patit violència (des del 6,55% en el pretest a l’11,47% 
en el posttest) i va predominar la psicològica (en 6 casos) sobre la resta de tipus. A més, 
aproximadament la meitat declarava que no denunciarien els seus companys davant les 
autoritats. Els resultats visualitzaven la necessitat d’actuacions i la realitat oculta: les dones 
grans tendeixen a restar gravetat als abusos, no els identifiquen com a tals i es neguen a 
denunciar-los. 

Resumen

A pesar de que numerosas mujeres mayores de sesenta años padecen violencia de género 
actualmente, no existe concienciación sobre este alarmante tema. Para combatirlo, además 
de la formación de profesionales y la adaptación del sistema asistencial, será necesario 
promover la concienciación de la sociedad mediante factores macrosociales, como las 
campañas de publicidad, y mediante factores microsociales, la educación. 

A partir de este estudio piloto se intentó perfilar la estructura conceptual y las actitudes de 
las mujeres mayores hacia la violencia, valorar la eficacia de programas de sensibilización 
y establecer las pautas para mejorar su eficacia. Se debe destacar que, mediante la 
implementación del taller, se consiguió incrementar la concienciación y la gravedad 
percibida. A partir los principales resultados se debe destacar que casi el doble de las 
encuestadas reconoció haber padecido violencia (de manera que pasaban del 6,55% en 
el pre-test al 11,47% en el post-test), y predominaba la psicológica (en 6 casos) sobre el 
resto de tipos. Además, aproximadamente la mitad declaraba que no denunciaría a su 
compañero ante las autoridades. Los resultados visualizaban la necesidad de actuación 
y la realidad oculta: las mujeres mayores tienden a restar gravedad a los abusos, no los 
identifican como tales y se niegan a denunciarlos. 
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1. La violència de gènere en les dones grans

Malgrat els avanços aconseguits a través dels mecanismes impulsats per la Llei orgànica 
3/2007, de 22 de març, per a la igualtat efectiva de dones i homes, encara avui en dia 
persisteixen moltes creences, actituds i aptituds masclistes. L’escola exerceix un gran 
poder, actuant com a agent de socialització, transmetent valors i actituds. Però, al nostre 
país no és fins a la Llei orgànica 1/1990, de 3 d’octubre, d’ordenació general del sistema 
educatiu (LOGSE) que s’incorporen valors de principis d’igualtat entre gèneres. L’educació, 
juntament amb altres factors polítics, socials i culturals anteriors als anys vuitanta, van 
afavorir que el sector de població de gent gran tingués una tendència a normalitzar les 
agressions i restés punibilitat a la violència (física o psicològica) de l’home sobre la dona. 
Aquest fet afavoreix que actualment nombroses dones de més de seixanta anys pateixin 
agressions en silenci, seguint valors de lleialtat en el matrimoni, a més de les creences 
religioses tradicionals, que són poderoses barreres que dificulten la denúncia (Grunfeld, 
Larsson, Mackay & Hotch, 1996). 
 
Davant la invisibilitat de les agressions i continuant en la línia de recerca iniciada en 
l’Anuari de l’envelliment,1 es pretén pujar un altre esglaó en la recerca de la violència, 
però aquesta vegada a través de la intervenció directa en el col·lectiu de persones grans.
 
Tal com s’explicava en els articles anteriors, el nombre tan reduït de denúncies contra els 
companys íntims fetes per dones d’edats superiors als seixanta anys indueix a pensar que la 
violència no es produeix amb la mateixa freqüència que en altres generacions (Mouton et 
al., 2004). No obstant això, del començament d’any ençà, el 14,3% de les víctimes mortals 
per violència de gènere tenien més de 64 anys. El 2012, el percentatge de víctimes més 
grans de 64 anys va arribar al 21,2%, és a dir, un total d’11 víctimes, i un agressor de cada 
quatre també era més gran de 64 anys,2 segons les dades del Ministeri de Sanitat, Serveis 
Socials i Igualtat. Nombrosos estudis internacionals centrats en la cerca de prevalença 
real també han validat aquesta teoria. Louma et al. (2011) presentaven un informe en 
el qual es destacava que un 28,1% d’una mostra de persones més grans de seixanta anys 
entrevistades de cinc països europeus havien patit abusos per part de les seves parelles 
en algun moment de la seva vida. Estudis més específics assenyalen que la prevalença de 
violència física i sexual duta a terme pel company íntim és del 23% en dones d’entre 50 i 
65 anys i del 10% en dones de 66 a 86 anys (Stöckl, Watts & Penhale, 2012). 
 
Aquestes dades demostren que la violència no comprèn ni respecta edats (Vinton, 
2001). Llavors, per què evoquem la imatge d’una dona jove quan pensem en violència 

1  Vegeu els articles següents: «Invisibilitat de la violència de gènere en les dones grans a Mallorca» (Orte & Sánchez, 
2010), «Creences de les persones grans sobre la violència de gènere» (Sánchez, 2011) i «La figura absent en les cam-
panyes contra la violència de gènere: la dona gran» (Sánchez, Orte & Ballester, 2012).
2  Dades proporcionades pel Ministeri de Sanitat, Serveis Socials i Igualtat (setembre 2013), disponible a: www.msssi.
gob.es/ssi/violenciagenero/portalestadistico/home.htm
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de gènere?, per què en consultar les dades dels serveis d’ajuda a les víctimes amb prou 
feines hi ha demandes de dones grans?, per què no rebem informació sobre aquests 
casos o no els veiem en les campanyes publicitàries? (Sánchez, Orte & Ballester, 2012). 
La resposta radica en el fet que la conscienciació sobre la situació de les víctimes grans 
és gairebé nul·la. Nombroses víctimes no són conscients que pateixen violència de 
gènere (Dunlop, Beaulaurier, Seff, Newman, Malik & Fuster, 2005) i altres tendeixen 
a normalitzar les agressions (Hightower et al., 2001). Aquests dos fets, juntament 
amb el fet que aquest col·lectiu s’ha d’enfrontar a nombroses barreres davant la 
denúncia (Dunlop, Beaulaurier, Seff, Newman, Malik & Fuster, 2005; Beaulaurier, 
Seff & Newman, 2008), provoquen que es pateixi la violència en silenci i que no es 
denunciïn les agressions. Per tant, i tenint en compte que les dades estadístiques i les 
demandes són els elements que incideixen en l’alarma social, les agressions romanen 
ocultes per a les construccions teòriques que orienten les polítiques, les pràctiques i 
els aspectes legals. Així, aquest fet converteix aquestes víctimes en invisibles, fins i tot 
per a les organitzacions que treballen amb dones maltractades, segons Buchbinder i 
Winterstein (2003). 
 
Es produeix una retroalimentació constant, de manera que les víctimes no denuncien 
les agressions, per la qual cosa no es fomenta la conscienciació social i, de la mateixa 
manera, l’absència de sensibilització hi influeix afavorint que les dones pateixin les 
agressions en solitud.
 
Les intervencions actuals requereixen modificacions en les pautes si es pretén aconseguir 
que cobreixin les necessitats de les afectades. Les adaptacions es podrien agrupar en tres 
eixos, en funció de l’àmbit en el qual s’hagin d’executar:
 
eix i. conscienciació i sensibilització de la societat
 
La conscienciació consistiria a visualitzar el fenomen que s’està desenvolupant, impedint 
que continuï ocult i aconseguint que se’n conegui la prevalença real, les causes i les 
conseqüències (Associació Civil Trama, 2009). Es promouria la transportació de la violència 
de l’àmbit privat a l’esfera pública. L’objectiu, explicat en profunditat en l’apartat següent, 
consisteix en el fet que la societat adquireixi un paper actiu en la lluita contra la violència. 
 
eix ii. Formació dels professionals i recerca
 
La tendència dels professionals a considerar aquest tipus d’agressions com a abús de 
persones grans, a causa del fet que les víctimes tenen més de 64 anys (Buchbinder & 
Winterstein, 2003) actua com un element perjudicial per al procés d’ajuda a la víctima. 
Com es pot comprovar, aquest procediment es basa en una incoherència conceptual si es 
respon al plantejament següent: si es tracta de violència exercida per la parella, per què 
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no se li atorga la designació adequada? És a dir, violència de gènere. Les implicacions 
provocades per la categorització incorrecta afecten diferents àmbits pràctics. L’actuació 
destinada a l’abús de persones grans afavoreix, com una de les prioritats, la reducció de 
l’estrès del cuidador (Scott et al., 2004; Hightower et al., 2008; Celdrán, 2013). Per tant, 
les pautes d’intervenció s’encaminaran a aconseguir l’objectiu esmentat i s’apostarà 
per subministrar medicació a les dones grans o bé promoure pautes de respir per als 
cuidadors. Les repercussions apareixen perquè no s’atorga la consideració de criminalitat 
que es mereixen els actes i perquè no es desenvolupa l’acció més urgent: separar 
l’agressor de la víctima per finalitzar el cicle de violència (Scott et al., 2004; Hightower 
et al., 2006; Yechezkel & Ayalon, 2013). Normalment, les agressions formen part d’un 
continu de maltractaments que s’ha mantingut fins a arribar a la tercera edat o bé s’han 
iniciat en edats tardanes a causa de canvis de rols (jubilació, situació de dependència, 
etc.) (Phillips, 2000; Celdrán, 2013), però en qualsevol cas, és violència provocada pel 
company íntim, per la qual cosa ha de ser combatuda a partir de les mateixes estratègies 
utilitzades en víctimes joves. Però per aconseguir aquest objectiu s’han de reforçar els 
límits entre les diferents disciplines i dispensar als professionals eines per aprendre a 
derivar els casos adequadament. 
 
Però, a més d’aprendre a derivar, els professionals han de ser capaços d’identificar la 
violència «no física» (Yechezkel & Ayalon, 2013), exercida amb més intensitat a partir 
de la tercera edat i amb més implicacions per a la salut (Vinton, 2010), caracteritzada 
perquè es presenta de manera invisible i s’exerceix mitjançant tècniques d’aïllament i 
subordinació. Resultarà imprescindible conèixer les característiques de les dones grans 
perquè l’ajuda resulti efectiva (Dunlop, Beaulaurier, Seff, Newman, Malik & Fuster, 2005; 
Roberto, Brossoie, McPherson, Pulsifer & Brown, 2013). 
 
Eix III. Adequació dels recursos
 
La xarxa assistencial de suport es caracteritza per una absència de recursos especialitzats 
en les dones grans maltractades, situació que actua com a barrera a l’hora de cercar ajuda 
i dificultant que se sentin refermades per l’Administració (Blood, 2004; McGarry, Simpson 
& Hinchliff-Smith, 2011). Òbviament, com més elevada és l’edat més s’incrementa la 
probabilitat que apareguin limitacions físiques o situacions de dependència i, per tant, 
aquest fet comporta la necessitat de nous recursos, com dutxes habilitades o rampes, 
entre altres (Blood, 2004; Scott, Mckie, Morton, Seddon & Wasoff, 2004). Fins que no 
s’adaptin les instal·lacions, s’ofereixin espais tranquils on se sentin segures (McGarry, 
Simpson & Hinchliff-Smith, 2011) i s’afavoreixin ajudes psicològiques que comprenguin 
la simptomatologia associada a anys d’agressions, no es respondrà eficaçment a les 
necessitats de les víctimes grans. Finalment, cal posar l’accent en el fet que s’iniciï el 
procés de denúncia; han de percebre que la gamma de recursos oferta és sòlida i també 
es dirigeix a elles. 
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2. La sensibilització com a estratègia d’afrontament

Com s’explicava anteriorment, l’educació i l’aprenentatge apareixen, a través de la 
socialització, com a elements clau en el manteniment de la desigualtat i la violència.  
Es provoca, d’alguna manera, l’anestèsia de la cultura davant les seves manifestacions, per 
la influència en cadascun dels homes que decideixen recórrer a l’instrument de la violència 
per imposar el seu ordre i aconseguir el control i el domini de la dona (Herman, 1992; 
Roberto, McCann & Brossoie, 2013), així com en les mateixes dones, que arriben a pensar 
que el fenomen de la violència és alguna cosa «normal». 
 
En unes circumstàncies com les descrites, la neutralitat teòrica pel que fa a l’entramat cultural 
relacionat amb la violència de gènere significa prendre part per la seva continuïtat amb una 
clara conclusió: no fer és fer malament. No adoptar una posició activa i crítica vers el context 
cultural que ha permès que la violència contra les dones sigui una manifestació més dins de les 
àmplies possibilitats que s’estableixen en la nostra societat condueix de manera indefectible a 
la consolidació d’aquests valors i a la continuïtat de les agressions (Lorente, 2007).
 
És per això que l’educació, una educació crítica que porti a actuar sobre els components 
que fonamenten la violència i la sensibilització són fonamentals. L’educació ha de tenir en 
compte el context social en el qual es duu a terme i ha d’abordar-se amb una perspectiva 
global, amb un missatge més abstracte, general i indirecte, que permeti integrar-
hi els principals elements relacionats amb la violència de gènere i la desigualtat, com 
determinats grups (professionals, col·lectiu, etc.), que requereix un missatge adaptat a 
les seves circumstàncies particulars. És el cas del col·lectiu de persones grans. En el cas 
que s’aborda, la sensibilització ha de tenir dos nivells principals d’intervenció: els factors 
macrosocials i els factors microsocials. 

2.1. les macrocampanyes de publicitat
 
Com es va explicar en l’article «La figura absent en les campanyes de violència de gènere; la 
dóna gran», les campanyes publicitàries actuen com a factors macrosocials capaços d’afavorir 
els canvis actitudinals i promoure l’actuació social i, per tant, afavorir la conscienciació 
poblacional. Però, per poder aconseguir els canvis actitudinals i promoure l’actuació en 
les víctimes, s’ha d’infondre sobretot una confiança més gran, seguretat, autoeficàcia, 
autonomia i representativitat (Cismaru & Lavack, 2010). Per aquest motiu, seguint els 
resultats obtinguts en l’estudi, serà imprescindible incorporar en aquestes campanyes les 
veus de les víctimes grans, la seva imatge i les seves característiques, de la mateixa manera 
que s’ha fet amb altres col·lectius vulnerables, com ara immigrants o dones discapacitades. 
A més, s’hauria d’apostar per missatges que incitessin les víctimes a tenir un primer contacte 
i en els qual se sentissin segures. Es recomana substituir titulars com el freqüent «denúncia» 
per altres, com ara «assessora’t» (Sánchez, Orte & Ballester, 2012).
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A més, s’haurà de valorar i reflectir en la publicitat les condicions socioculturals a les 
quals estan subjectes (Nägele, Böhm, Görgen & Tóth, 2010) i les creences vinculades 
amb l’edat que actuen com a barreres. La violència no física és la més freqüent en 
la tercera edat, per la qual cosa resultaria essencial la incorporació d’informació i 
de senyals que identifiquessin la violència emocional o psicològica (Vinton, 2001). 
Sempre s’hauran d’evitar les imatges en què les víctimes solament estan indefenses 
i desproveïdes de suport, i en canvi, s’hauran de fomentar quadres realistes. A més,  
Nägele, Böhm, Görgen i Tóth (2010) suggereixen incorporar les campanyes publicitàries a 
espais televisius amb gran audiència de persones grans, com ara durant les telenovel·les o 
els programes d’entreteniment. 
 
2.2. la sensibilització de les víctimes
 
No obstant això, aquest tipus de sensibilització ha de ser complementat amb actuacions 
individuals, que afavoreixin l’adquisició de coneixements, valors, actituds i competències 
i que tinguin com a eix principal la consideració dels sabers de les persones, és a dir, 
l’educació. Per aquest motiu s’ha desenvolupat un primer programa de sensibilització en 
violència en la tercera edat i se n’analitzaran els resultats més endavant. Segons explica 
DeFour (2012), si es pretén prevenir l’abús en la dona adulta i en la dona gran, serà 
necessari aplicar un enfocament educatiu comunitari, apostant per accions formatives.
 
L’objectiu d’aquest primer pas serà incidir sobre les arrels de la violència: les creences 
sexistes. La formació de tota la població de gent gran mitjançant tallers es converteix en 
una quimera. No obstant això, és cert que els primers estudis podran guiar actuacions 
futures més abordables, com ara proveir de fullets informatius llocs d’accés freqüent per 
a aquestes dones: consultoris mèdics, salons de bellesa, esglésies, llibreries, biblioteques, 
supermercats, etc. Els fullets haurien d’incloure informació general sobre la violència en 
la tercera edat, recursos que existeixen i diferents telèfons i adreces a les quals poguessin 
acudir les víctimes (Defoír, 2012; Nägele, Böhm, Görgen & Tóth, 2010).

Els autors recomanen la creació de tallers informatius, a través de grups ja formats o 
bé que s’acudeixi amb freqüència a llocs comuns: centres de dia, centres culturals, clubs 
de lectura, etc. Assenyalen que per afavorir l’abordatge d’aquesta problemàtica amb 
naturalitat i comoditat de les participants, es podrien emmarcar en altres temes com 
«dones i relacions» o «com abordar la violència en la comunitat». A més, incideixen en la 
idea que, si existeix familiaritat amb el grup i amb el lloc, es promocionarà la confiança i, 
per tant, es possibilitarà la narració d’experiències personals o la demanda d’informació. 
 
En el desenvolupament d’aquest estudi pilot i seguint les pautes establertes per l’autora, 
es van utilitzar grups de persones grans ja creats (grups locals que rebien altres formacions) 
i es va oferir amb el títol de maltractament en general. Efectivament, aquest mètode 
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indirecte, juntament amb les dinàmiques grupals, va impulsar la participació de les 
usuàries, va deixar veure quina era la posició percebuda en els diferents aspectes i es va 
aconseguir que dues participants reconeguessin obertament que havien patit violència 
per part dels seus companys íntims (les dues varen rebre el suport de les seves companyes 
i varen anotar els possibles recursos als quals podien acudir).
 

3. Taller de sensibilització contra la violència de gènere en dones grans: 
estudi pilot

Davant l’existència de tan poques actuacions dutes a terme en l’àmbit nacional, autonòmic 
i local (Celdrán, 2013; Orte & Sánchez, 2010), es va decidir posar en marxa l’estudi pilot 
amb els objectius següents:

a. Perfilar l’estructura conceptual i les actituds davant la violència de les dones més grans 
de seixanta anys. 

b. Valorar l’eficàcia sobre les dones grans d’un programa de sensibilització. 

c. Establir les bases per a futurs programes educatius o bé per a accions secundàries de 
sensibilització, com ara fullets, díptics, etc.

 
En concret, d’un mostreig no probabilístic obtingut de tres localitats diferents (Capdepera, 
Son Servera i Artà) es van analitzar aspectes com els coneixements assumits sobre violència 
i les seves característiques, el suport social i les experiències personals. Com a eina 
d’avaluació es van desenvolupar pretests i posttests estructurats i formats per ítems de 
selecció múltiple, el fonament teòric de la qual s’havia basat en altres estudis (Grunfeld, 
Larsson, Mackay & Hotch, 1996; Luoma et al., 2011; Roberto, Brossoie, McPherson, Pulsifer 
& Brown, 2013; Sánchez, 2011)3 que evidenciaven els aspectes que actuaven com a barreres 
davant la denúncia, que denotaven els factors que invisibilitzaven el maltractament i que 
rellevaven les mancances del sistema assistencial. Durant el qüestionari, es van introduir 
preguntes control, que mitjançant formats alternatius, afavorien la comprovació de la 
veracitat de les preguntes més rellevants (Ballester, 2001).
 
La mostra, composta per 61 dones, comprenia edats que oscil·laven entre els 49 i els  
87 anys (mitjana = 69,6 anys i moda = 70 anys), es caracteritzava perquè les dones estaven 
casades (67,2% dels casos contestats) i eren mares (90,2%). La majoria havien fet estudis 
de primària (un 31,1% els tenia incomplets i un 36,1% els tenia finalitzats). Un 65,6% 
estaven jubilades o eren pensionistes i un 11,5% eren mestresses de casa. Més de la meitat 

3  Com a mostra, es pot consultar el recurs següent: http://www.gerontology.vt.edu/resources.html
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presentaven un nivell econòmic mitjà (un 65,6% de les participants). S’ha de destacar 
que, en un 80,3% dels casos, les components declaraven ser religioses i un 45,9% també 
expressaven que professaven la religió catòlica i que la practicaven amb freqüència. S’ha 
de posar l’accent en el fet que en el posttest es va produir una pèrdua de casos important 
i la mostra es va reduir a solament 29 qüestionaris.
 
Entre les dades més rellevants obtingudes s’ha de destacar que fins a un 93% de les 
participants indicaven que no havien rebut formació anterior. El primer pas va ser establir si 
existia la percepció que la violència es produïa en la tercera edat. Un 47,3% de respostes varen 
indicar que es produïa a partir dels 64 anys. No obstant això, les puntuacions més altes van ser 
atorgades als intervals d’entre 25 a 34 anys i de 35 a 44 anys. Mitjançant un altre ítem control, 
es va registrar que un 61,9% pensava que no era tant freqüent en dones més grans de 64 
anys en comparació amb dones més joves, la qual cosa confirmava la informació obtinguda 
en l’ítem anterior. Després de la formació i en els dos ítems descrits, totes les participants del 
posttest van assenyalar que es produïa violència a partir dels 64 anys, fet que indicava, en 
realitat, que s’havia accentuat la percepció que la violència es podia produir en totes les edats. 

Un indicatiu que pot guiar aquest estudi sobre les creences de la població seria determinar 
quines possibles causes es van identificar com a afavoridores del maltractament. En 
la primera recollida de dades les causes que van ser seleccionades per la meitat de 
participants de la mostra o més van ser les següents: gelosia, alcohol, valorar la parella 
com una propietat, creença de superioritat i infravalorar la parella i abús de substàncies. 
 
Resulta realment interessant emfatitzar que en un estudi anterior (Sánchez, 2011) en què 
es va fer la mateixa pregunta proveïda dels mateixos 20 ítems de resposta, van destacar les 
mateixes causes sobre la resta: valoració de la parella com una propietat en una selecció 
del 61,1% dels casos, creença de superioritat en un 55,6%, gelosia en un 41,7% i alcohol 
en un 36,1%. En l’estudi es destacava que existien diferències en les respostes en funció del 
sexe i que la freqüència amb la qual els homes les seleccionaven com a causes de violència 
es reduïa (el 16,67% dels casos manifestaven que es tractava de creença de superioritat 
enfront del 38,89% de les dones i el 25% que es tractava de valoració de la parella com 
una propietat enfront del 36,11% en el cas de les dones).

Com s’ha defensat anteriorment, la tendència de les víctimes grans a normalitzar les agressions o 
a no identificar-les com a violència influeix directament en l’absència de denúncies. Mitjançant 
una bateria d’ítems que descrivien diferents agressions, es va reconstruir la percepció de 
les participants sobre la violència. Els abusos físics, a diferència d’altres tipologies d’abusos, 
varen ser identificats per la majoria de les dones mitjançant puntuacions altes (punyalada, 
89,66%; cops, 86,21%, estirada de cabells 72,41%; etc.). S’ha de focalitzar l’atenció en el fet 
que els actes que usualment s’utilitzen com a estratègies de control i poder per aconseguir 
aïllar i afeblir psicològicament la víctima són els que passen més inadvertits a les participants 
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de la mostra. De manera que l’opció «deixar-li de parlar durant dies per sortir amb amics o 
amigues sense consentiment» sols va ser seleccionada per un 27,59%; «prohibir-li que vagi 
amb persones determinades», per un 29,31% i «prohibir-li que truqui per telèfon a persones 
determinades», per un 37,93%. Altres resultats són gairebé equiparables als resultats de 
les respostes ofertes però no respondrien a violència, com «anar a fer la compra i comprar 
productes que solament li agradin a ell» (opció seleccionada en un 13,79%) o «no ajudar-la en 
les tasques domèstiques» (que va obtenir un 18,97% de les puntuacions).

taula 1   I Freqüència de selecció de les quatre variables més identificades  
 com a possibles causes de violència de gènere

causes

estudi actual estudi «creences de les persones 
grans sobre la violència de gènere»

dones
dones Homes total

Pretest Posttest

Gelosia 71,2% 72,4% 25% 16,67% 41,67%

Alcohol 67,8% 44,8% 27,78% 8,33% 36,11%

Valoració de la parella com a privada
I com una propietat 61% 79,3% 36,11% 25% 61,11%

Creença de superioritat i 
infravaloració de la parella 57,6% 75,9% 38,89% 16,67% 55,56%

Els valors atorgats als abusos emocionals van oscil·lar de 27,59% a 58,62% en qüestió de 
percentatges. L’abús financer també va obtenir puntuacions de 25,86% a 43,10% i el físic 
de 72,41% a 89,66%. És curiós que les agressions sexuals, que impliquen una alta càrrega 
de malestar i sofriment, solament van obtenir puntuacions d’entre un 55,17% i un 62,07%. 

 

 

 

 

 

 

 

Gràfic 1 I Percentatges de tipus de violència
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Després de la formació, es percep un increment de la sensibilització en la selecció dels 
diferents tipus de violència. Tal com mostra el gràfic anterior, la principal presa de 
consciència sobre els actes es produeix en el cas de les agressions sexuals, tipologia que 
adquireix valors mitjans de selecció del 89,66%. Un aspecte molt rellevant és que es 
comença a visualitzar la violència en actes no visibles, com l’aïllament o les prohibicions,  
i s’obté una diferència en els percentatges de resposta de fins al 15,88%. A pesar que es van 
continuar valorant actes no violents com a tals, si és cert que va disminuir el percentatge 
mitjà fins al 31,03% dels casos. 
 
Es va detectar una important reticència a la denúncia de la parella, de manera que només 
la meitat de la mostra inicial (un 57,2%) va respondre afirmativament a la pregunta 
«considera que és útil denunciar?». Fins al 18,1% optava solament per informar-se o per 
demanar ajuda i la resta s’hi negava per diferents motius (empitjorar la relació, la justícia 
no serviria, etc.). En aquest cas, a pesar que es va oferir informació sobre els drets després 
de la denúncia, les participants no van variar la seva tendència en la resposta; solament la 
meitat van contestar en el posttest que consideraven útil la denúncia (56,5%). 

De fet, quan se’ls plantejava quines actuacions desenvoluparien si hi havia violència de 
gènere, la primera opció seleccionada era demanar ajuda a institucions d’ajuda a la dona, 
opció triada per un 70,9% dels casos (un 55,2% després de la formació). La denúncia va ser 
la segona alternativa per la qual es va apostar (davant la policia en un 56,4% dels casos 
i davant els jutjats en un 36,4%). En el posttest les opcions variaven, ja que s’inclinaven 
per acudir a especialistes i seguidament per demanar ajuda a centres especialitzats i a 
persones de confiança.
 
Respecte al coneixement dels recursos de suport a la dona, de les alternatives plantejades 
(telèfon d’ajuda, policia, treballadors social, Institut Balear de la Dona, assistència integral 
social, assistència jurídica, ajudes econòmiques, orientació laboral i centres d’acolliment i 
pisos tutelats), la meitat de les enquestades només havien sentit parlar del telèfon d’ajuda, 
de l’Institut Balear de la Dona i dels treballadors socials. 

El suport social actua com un pilar bàsic per iniciar el procés de denúncia i per a la presa de 
consciència. En aquest cas, gairebé totes les enquestades varen contestar que disposarien 
de suport de familiar (98,1%), especialment dels seus fills (92,2%), seguidament d’amics 
(19%) i de germans (18%). Segons les seves valoracions, la xarxa social d’ajuda estaria 
composta, com a mitjana, d’entre 3 i 4 persones. El domini d’informació sobre el sistema 
assistencial i la sensibilització sobre el tema conduiran a afavorir la demanda d’ajuda en 
aquest tipus de casos, a causa del fet que les enquestades creuen que la principal ajuda 
que podrien rebre seria el consell pràctic (50% de les vegades). La demanda de suport 
als professionals per part de la persona que ajuda es converteix en un altre element 
clau, tal com es destacava anteriorment, ja que es representa la segona alternativa més 
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seleccionada en la mostra (43,5% de les vegades). Les participants tendeixen a valorar 
com una possible ajuda del seu entorn el fet que els ofereixin casa (39,1%) o que les 
acompanyin a fer la denúncia (41,3%), mentre que tan sols una considera que li podrien 
oferir diners. 

taula 2   I Tipus d’ajuda oferta pel suport social 

Nombre de 
casos

Percentatge 
de casos

Tipus d’ajuda

Intentarien ajudar, però només perjudicarien 7 15,2%

Acompanyar a denunciar 19 41,3%

Oferir casa 18 39,1%

Enfrontar-se a l’agressor 8 17,4%

Només escoltar 4 8,7%

Aconsellar 23 50,0%

Amagar-se de l’agressor 8 17,4%

Intervenir entre la parella i la víctima 9 19,6%

Oferir doblers 1 2,2%

Denunciar l’agressió 8 17,4%

Contar-ho a professionals 20 43,5%

Informar sobre què es pot fer en cas de violència 14 30,4%

El problema principal de la violència en la tercera edat és que és un fenomen invisible per 
a la societat. No obstant això, existeix i els resultats obtinguts en el mostreig van revelar 
aquest fet. Malgrat la gran pèrdua de valors en aquest tipus de pregunta (en què se 
sobreentenia que no n’havien patit), quatre dones varen indicar que havien patit violència 
psicològica, és a dir, un 6,55% i altres sis manifestaven que no estaven segures sobre si 
havien experimentat cap abús (9,84% de la mostra). Un altre aspecte cridaner és que fins 
a una quarta part de la mostra (un 24,6%) va seleccionar que no descartaria la possibilitat 
patir violència en un futur. 
 
Després de la formació, a manera de pregunta control, mitjançant un nou replantejament, 
es va qüestionar el tipus de violència que havien experimentat. En aquesta ocasió, fins 
a 7 dones afirmaven que havien viscut algun tipus de violència en algun moment de 
la seva vida i es destacava l’emocional sobre la resta (seleccionada en 6 ocasions). Com 
il·lustra la taula següent, de les 7 víctimes, 1 va manifestar haver patit violència física,  
2 agressions sexuals i 2 abusos financers. Així, la sensibilització va provocar un increment 
en la identificació de violència, que va arribar gairebé a duplicar el percentatge de víctimes 
identificades (11,47%).
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taula 3   I Experiència personal: tipus de violència patida

 

Tipus de violència patida

Violència 
física

Violència 
psicològica 

o 
emocional

Violència 
financera

Agressió 
sexual

No estar 
segura 
d'haver 

patit 
violència

Pretest
Nombre de 
qüestionari

7,00 0 1 0 0 0

14,00 0 1 0 0 0

15,00 0 1 0 0 0

42,00 0 1 0 0 0

Total 0 4 0 0 0

Posttest
Nombre de 
qüestionari

1,00 0 0 0 0 1

2,00 0 1 1 1 0

4,00 0 0 0 0 1

6,00 0 0 0 1 0

7,00 0 0 0 0 1

9,00 0 0 0 0 1

10,00 0 1 0 0 0

11,00 0 0 0 0 1

12,00 1 1 1 1 0

13,00 0 0 0 0 1

14,00 0 0 0 0 1

15,00 0 0 0 0 1

17,00 0 0 0 0 1

18,00 0 1 0 0 0

20,00 0 1 1 0 0

21,00 0 0 0 0 1

24,00 0 1 0 0 0

25,00 0 0 0 0 1

27,00 0 0 0 0 1

29,00 0 0 0 0 1

Total 1 6 3 3 13

4. Canvis aconseguits i actuacions necessàries 

Malgrat que la violència de gènere és un fenomen multicausal, en què intervenen factors 
individuals, socials i contextuals (DeFour, 2012), s’ha de posar l’èmfasi en com les creences 
sexistes assumeixen, en la majoria dels casos, un paper principal. La conscienciació sobre 
la igualtat existent entre gèneres i la modificació dels esquemes cognitius arrelats a causa 
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d’un sistema educatiu masclista i altres factors socioculturals es convertiran en una batalla 
obligatòria per eradicar la violència en la tercera edat. Encara que importants accions 
de sensibilització han agitat la societat, no s’ha aconseguit el canvi en el col·lectiu de 
dones grans, que s’ha mantingut en silenci. La invisibilització es veurà reforçada en llocs 
on l’aïllament és més freqüent i on els serveis socials es veuen limitats, com les zones rurals 
(Roberto, Brossoie, McPherson, Pulsifer & Brown, 2013). 

Els resultats del taller de sensibilització han posat en relleu que l’abordatge d’aquesta 
situació permet obtenir beneficis per a la població diana, ja sigui de manera directa, és 
a dir, induint la presa de conscienciació en les mateixes víctimes, o indirecta, en què els 
participants obtenen la informació del taller i actuen com a transmissors de coneixements. 
 
Sens dubte, un aspecte que ha d’activar les alarmes socials és que després d’exposar el 
perfil de les agressions i explicar la importància de no justificar-les, varen aparèixer noves 
respostes que demostraven que s’havia produït violència. Com s’explicava anteriorment, 
la sensibilització consistia a visibilitzar la prevalença real de la violència en la tercera 
edat, atorgant la gravetat que correspon als actes infligits i donant a conèixer les causes 
i les circumstàncies que hi estan associades. És precisament aquest objectiu el que s’ha 
aconseguit: el nombre de participants que reconeixien haver patit violència va variar de 
quatre en el pretest a set en el posttest. De fet, és impactant que, de manera emergent, 
aquestes persones admetessin que havien patit diferents tipus d’agressions: violència 
financera i abusos sexuals (en dos casos), violència emocional (en sis casos) i abusos físics (en 
un cas). La violència sempre és motiu de neguit i consternació, però davant les evidències 
que tendeixen a mantenir-la encoberta o a tolerar-la, cal col·locar-la en el punt de mira i 
convertir-la en una prioritat social urgent. 
 
La gravetat percebuda respecte a aquest tema, com a conseqüència directa de la formació, 
es va accentuar. Prova d’aquesta afirmació és que les participants que reconeixien l’abús 
sexual va passar d’un 67,21% a un 89,66% i que les que reconeixen la violència emocional 
passés d’un 73,77% a un 89,66%. Cal afegir que, a més, es va produir una reeducació sobre 
els aspectes que han de ser assumits com a punibles. Es va reduir el nombre de dones que 
consideraven agressions els actes que en realitat no eren violents (que va passar d’un 
44,26% a un 31,3%). 
 
Les creences de superioritat i la percepció de pertinença de la parella són els pilars de les 
idees sexistes que fomenten la violència. Aquestes creences poden incidir en nivells més 
elevats d’aïllament i d’intimidació (Dunlop, Beaulaurier, Seff, Newman, Malik & Fuster, 
2005). La sensibilització obtinguda va propiciar el fet que s’augmentés la puntuació 
d’aquests factors, amb un 79,3% i un 75,9% respectivament. En el mateix sentit, es va 
observar com va augmentar la identificació d’altres variables com possibles causants de la 
violència. El consum de substàncies, especialment d’alcohol, és destacat per Amesberger, 
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Haller i Tóth (2013) com un desinhibidor que pot afavorir l’aparició de violència. Roberto, 
McCann i Brossoie (2013) indiquen que l’alcohol, l’estrès i les malalties són tres de les 
principals causes de la violència. De la mateixa manera, és seleccionat per les enquestades 
com una de les principals causes (67,8%), encara que després de la formació el nombre de 
vegades que es tria es redueix (44,8%) i se seleccionen els ítems destacats anteriorment.
 
Possiblement, un altre dels motius pels quals en el posttest van sorgir noves revelacions 
és el clima de confiança i de tranquil·litat que es transmetia. La familiaritat que sentien 
les participants, tant pel lloc on es van desenvolupar els tallers com per la resta de les 
companyes i les dinàmiques grupals desenvolupades, va acréixer la percepció de seguretat 
i de benestar (DeFour, 2012). 
 
En canvi, cal destacar que la formació no va aconseguir acabar amb el recel de les dones 
davant el procés de denúncia. Solament la meitat de les enquestades denunciarien els seus 
companys. En altres estudis, els resultats indiquen el mateix. Luoma et al. (2011) destacaven 
que fins a un 51% no confiava que la denúncia resultés útil. El sentiment de culpabilitat 
o la por davant les possibles repercussions que pugui patir l’agressor per les autoritats 
indueixen al fet que rebutgin la denúncia, encara que sí que acceptarien alternatives amb 
caràcter rehabilitador (Dunlop et al., 2005). Els resultats obtinguts indicaven que optarien 
primer per altres actuacions, com demandar ajuda a institucions especialitzades, acudir a 
especialistes i persones de confiança.
 
El problema de no denunciar és que, segons Amesberger, Haller i Tóth (2013), el procés 
judicial no sol obtenir resultats. Tret que existeixin evidències sòlides que s’ha produït 
l’agressió, com ara fotografies de lesions o informes pericials, legalment, si no existeix una 
denúncia de la víctima, la sentència judicial tendeix a ser negativa i, per tant, la víctima 
no pot obtenir tots els beneficis que el sistema assistencial ofereix. Un factor que incideix 
considerablement en la decisió de denunciar és si l’agressor presenta malalties o situacions 
de dependència i discapacitat (també a DeFour, 2002). D’aquesta manera, una elevada 
xifra de dones es nega a denunciar-los en aquestes situacions de desavantatge. Però aquest 
fet no acaba aquí. Tal com expliquen els autors, l’actuació policial també està influenciada 
per la vulnerabilitat de la parella, per la qual cosa es resta criminalitat a les agressions o es 
deriven els casos a centres de salut mental. Yechezkel i Ayalon (2013) destacaven també en 
el seu estudi el fet que els treballadors socials tendien a valorar la violència cap a la dona 
gran com a «no abusiva» i a afavorir les intervencions terapèutiques més que les legals, a 
diferència dels casos de víctimes joves. Per tant, es recalca la importància de la formació 
dels professionals sobre la violència en la dona gran per canviar els estereotips arrelats.

Com s’explicava anteriorment, la conscienciació s’aconseguirà si es complementa amb 
factors macrosocials, com les campanyes publicitàries adaptades i els canvis d’enfocament 
en els mitjans de comunicació. Una evidència d’això és el fet que només el 3% de les 
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històries d’abusos a persones grans descrites en els mitjans de comunicació es considera 
violència de gènere (Roberto, McCann & Brossoie, 2013).

Per concloure, cal assenyalar que les diferències entre les necessitats de les dones grans i 
les joves són evidents. Per tant, resultarà inefectiva la conscienciació sobre les víctimes, si 
no tenen recursos vàlids i adaptats als quals puguin recórrer (com es pot llegir en el primer 
apartat). Per tant, com indica DeFour (2012), s’han de promoure polítiques, intervencions 
i formes de tractament que millorin la seva qualitat de vida i que estiguin dissenyades 
mitjançant una perspectiva que tingui en compte l’edat i el gènere, que s’entrecreuen 
amb altres aspectes de la identitat (país de procedència, religió, etc.).
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