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1. Resumen estructurado y abstract 

Las mujeres diagnosticadas con Trastornos Mentales Graves (TMG) 

sufren el doble de índices de violencia de género que las mujeres que no las 

padecen. También debemos de tener en cuenta que la violencia de género 

tiene un impacto significativo en la salud mental, pudiendo incrementar los 

síntomas de condiciones como la esquizofrenia o el trastorno bipolar, entre 

otros TMG, afectando profundamente en la funcionalidad y calidad de vida 

de estas mujeres. 

Con este trabajo se pretende llevar a cabo una investigación acerca de la 

perspectiva de los profesionales de Terapia Ocupacional para analizar el 

impacto y evaluar el abordaje de la TO en casos de violencia de género en 

Salud Mental mediante una encuesta a nivel nacional. 

Palabras clave: Violencia de género, Trastorno Mental Grave, Terapia 

Ocupacional, impacto psicológico y Salud Mental. 

ABSTRACT 

Women diagnosed with Serious Mental Illness suffer twice the rate of 

gender-based violence than women who do not. We must also bear in mind 

that gender violence has a significant impact on mental health, and can 

increase the symptoms of conditions such as schizophrenia or bipolar 

disorder, among other TMG, profoundly affecting the functionality and 

quality of life of these women. 

The aim of this work is to carry out research into the perspective of 

Occupational Therapy professionals in order to analyse the impact and 

evaluate the approach of OT in cases of gender-based violence in Mental 

Health by means of a nationwide survey. 

Key words: Gender-based violence, severe mental disorder, 

Occupational Therapy, psychological impact and mental health. 

 

2. Introducción 

La violencia de género supone una de las mayores problemáticas 

sociales que existen hoy en día en nuestra sociedad, afectando a millones 

de mujeres de todo el mundo. Según la Organización Mundial de la Salud 

(OMS), aproximadamente una de cada tres mujeres en el mundo, sufrirán 

violencia física y/o sexual por el simple hecho de ser mujeres en algún 

momento de sus vidas (2). Este tipo de violencia no solo afecta a la 
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integridad física de las mujeres, sino que también tiene graves 

consecuencias sobre su bienestar mental, emocional y social (1-4, 6-11, 

15). 

La violencia de género tiene un gran impacto psicológico en las víctimas, 

a menudo derivando en trastornos mentales como depresión, ansiedad o 

trastorno de estrés postraumático (TEPT), entre otros. En caso de que estos 

trastornos se intensifiquen y persistan en el tiempo pueden desencadenar 

en trastornos mentales graves como la esquizofrenia, el trastorno límite de 

la personalidad o el trastorno bipolar. Además, el maltrato también puede 

influir en descompensaciones o crisis de la enfermedad. Según estudios 

previos, las mujeres que padecen trastornos mentales graves (TMG) son 

uno de los grupos más vulnerables para sufrir violencia de género (5-11, 

21). 

Las víctimas pueden haber experimentado la agresión durante la infancia 

o durante la edad adulta y las mujeres que han sufrido abusos durante su 

infancia tienen un riesgo 2,22 veces superior de sufrir violencia de género 

por parte de sus futuras parejas (7). Las agresiones suelen ser cometidas 

por parte de familiares, pareja sentimental o ex parejas, aunque también 

pueden darse casos en los que procedan por parte de extraños (1-4,6-11). 

Según un estudio realizado en 2011 con 142 mujeres con trastorno 

mental grave, estas presentaban una prevalencia de violencia por parte de 

sus parejas del 30,3% en el último año y del 79,6% a lo largo de sus vidas; 

mientras que, en las mujeres en general, la OMS reconoce un 13% de 

violencia en el último año y un 30% a lo largo de sus vidas a nivel global (2, 

7). A pesar de estos datos, las mujeres que padecen TMG sufren de 

discriminación por su vulnerabilidad y, a menudo, se invalidan sus discursos 

como víctimas por su problemática de salud mental. Estos estigmas 

dificultan que ellas mismas busquen apoyo o incluso que accedan a recursos 

destinados a intervenir ante casos de violencia de género, lo que puede 

hacer que su situación se vea agravada (6-11). 

La Federación Mundial de Terapeutas Ocupacionales (WFOT) define la 

Terapia Ocupacional como “una profesión de la salud centrada en el 

usuario, a la cual le concierne la promoción de la salud y el bienestar a 

través de la ocupación”. El objetivo fundamental es facilitar la participación 
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en las actividades cotidianas, tanto a las personas como a las comunidades, 

posibilitando la participación en ocupaciones significativas (13-14). 

En este contexto, la terapia ocupacional puede desempeñar un papel 

crucial para intervenir o realizar programas para estas mujeres. Para 

trabajar con mujeres que han sufrido violencia de género se recomienda 

seguir el Modelo de Ocupación Humana (MOHO) el cual observa las 

ocupaciones y actividades de la persona para evaluar su nivel de 

motivación, el impacto que tiene su situación sobre sus actividades, además 

de factores ambientales positivos y negativos; todos ellos fundamentales 

para trabajar con las víctimas en su recuperación. La terapia ocupacional 

puede contribuir al manejo del estrés, la mejora de la autoestima y el 

fortalecimiento de las habilidades sociales mediante intervenciones 

centradas en la ocupación (14, 16-18, 21). Desde la justicia ocupacional, es 

fundamental que el abordaje de estas mujeres contemple del mismo modo 

que la intervención, el trabajo en el entorno y en la comunidad, eliminando 

aquellas barreras que limiten su participación en ocupaciones significativas. 

Permitiendo así, fomentar entornos inclusivos, acceso a recursos y 

oportunidades que promuevan su recuperación (19). 

Las intervenciones pueden realizarse en sesiones individuales o en 

grupo. Muchas mujeres prefieren llevarlas a cabo individualmente porque 

no se sienten cómodas al compartir sus problemas ante grandes grupos, 

además de que pueden estar más adaptadas y orientadas a sus necesidades 

específicas (20). Aunque se recomienda hacerlas grupales para adoptar una 

perspectiva social en su intervención, proporcionando apoyo por parte de 

otras mujeres que hayan sufrido de experiencias similares, lo que promueve 

la sororidad, creando un vínculo basado en la empatía y el respeto entre 

mujeres y generando así un espacio seguro para ellas. Además de este 

modo se puede trabajar su participación social (16-18, 20). 

La importancia de investigar el impacto de la violencia de género en 

mujeres con trastornos mentales graves desde el enfoque de la terapia 

ocupacional radica en recoger el impacto que tiene la violencia de género en 

la salud mental de estas mujeres y en sus ocupaciones y cómo las 

intervenciones específicas desde terapia ocupacional pueden mejorar su 

calidad de vida. Se han recuperado escasas investigaciones que aborden 

este tema desde la terapia ocupacional en el mundo en general y en 
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nuestro país en particular. Este trabajo pretende contribuir a cubrir esa 

brecha, recogiendo la percepción de los profesionales de Terapia 

Ocupacional sobre el impacto y el abordaje de los casos de violencia de 

género en los servicios de Salud Mental. 

 

3. Objetivos 

Objetivo general: 

Recoger la percepción de los profesionales de Terapia Ocupacional sobre 

el impacto y el abordaje en casos de violencia de género en los servicios de 

Salud Mental. 

 

Objetivos específicos: 

- Recoger la percepción de las y los terapeutas ocupacionales participantes 

en el estudio acerca del número de mujeres atendidas que han sufrido o 

están sufriendo violencia de género y de cómo esta violencia afecta a la 

salud mental. 

- Identificar si actualmente en España se realizan intervenciones desde 

Terapia Ocupacional para abordar los casos de violencia de género en 

mujeres con TMG o si se tiene en cuenta esta situación en los tratamientos. 

- Evaluar cuáles de las intervenciones son consideradas más efectivas por 

los profesionales participantes en el estudio. 

- Explorar las percepciones de los participantes en el estudio sobre la 

importancia de intervenir específicamente desde Terapia Ocupacional en 

casos de violencia de género. 

- Examinar si existen herramientas de trabajo específicas de Terapia 

Ocupacional diseñadas para trabajar con mujeres que han sufrido violencia 

de género. 

- Conocer si existen protocolos o procedimientos establecidos en los centros 

de Salud Mental relacionados con la atención a mujeres víctimas de 

violencia de género. 

- Investigar la percepción de los y las profesionales de Terapia Ocupacional 

acerca de la formación específica en relación a la violencia de género para 

atender a sus pacientes. 

 

4. Metodología 
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Diseño del estudio: 

Se llevó a cabo un estudio descriptivo transversal con el objetivo de 

recoger y analizar la percepción de terapeutas ocupacionales españoles que 

hubieran trabajado con mujeres con trastorno mental grave (TMG) sobre el 

impacto y abordaje de la violencia de género. 

Origen y recogida de datos: 

Los datos fueron obtenidos mediante una encuesta online abierta 

durante el mes de marzo y parte de abril de 2025. Mediante la plataforma 

de encuestas online Google Forms. 

https://www.google.es/intl/es/forms/about/ 

Procedimientos 

● Se empleó un cuestionario online estructurado y anonimizado con 

preguntas acerca de sus experiencias profesionales. 

● Se proporcionó el enlace al cuestionario en los materiales de difusión. 

● El consentimiento informado fue recogido en la primera sección del 

cuestionario. 

Encuesta: 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf3dlQNpkmiryFYUUe45BLOpqt 

vhee-SBLf7eUgBYFmBx2HZg/viewform?usp=preview 

Participantes 

Criterios de inclusión: 

● Terapeuta Ocupacional que haya o esté trabajando en el ámbito de salud 

mental con TMG en España. 

● Consentimiento voluntario para participar en el estudio. 

Criterios de exclusión: 

● Terapeutas ocupacionales que no trabajen o hayan trabajado en salud 

mental en España. 

● Aquellos que no firmen el consentimiento informado. 

Modo de reclutamiento: 

Se llevó a cabo la distribución de la encuesta mediante difusión de 

correos electrónicos a través del Colegio Profesional de Terapeutas 

Ocupacionales de Aragón (COPTOA) y el Consejo General de Colegios de 

Terapeutas Ocupacionales (CGCTO) y a través de profesionales clave que 

trabajasen en España. 

Fuentes de información 

https://www.google.es/intl/es/forms/about/
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf3dlQNpkmiryFYUUe45BLOpqtvhee-SBLf7eUgBYFmBx2HZg/viewform?usp=preview
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf3dlQNpkmiryFYUUe45BLOpqtvhee-SBLf7eUgBYFmBx2HZg/viewform?usp=preview
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Variables: 

1. Datos profesionales de los participantes (comunidad autónoma, años 

de experiencia, modelos de intervención empleados en su 

práctica,...) 

2. Percepciones sobre la violencia de género en Salud Mental. 

3. Manejo de casos y protocolos desde sus centros. 

4. Necesidades formativas y recursos disponibles. 

Análisis estadístico 

Se realizó un análisis descriptivo de todas las variables, utilizando 

frecuencias, porcentajes y medidas de tendencia central. Para el análisis 

estadístico se empleó el programa Jamovi. 

Para los datos cualitativos y las respuestas abiertas se realizó un análisis 

temático y se agruparon en categorías, partiendo de las evidencias 

encontradas en los estudios previos y de las aportaciones de las y los 

participantes. 

Consideración de la perspectiva de género 

La perspectiva de género estuvo presente en todo el estudio, ya que 

es importante en el tema tratado, y se empleó un lenguaje inclusivo en 

todos los instrumentos y reportes. 

Aspectos éticos 

Solicitud CUSTOS de la Unidad de Protección de Datos de la 

Universidad de Zaragoza: 

Se presentó una solicitud que fue validada por el organismo y el 

gerente de la Universidad de Zaragoza (Nª refª.: RAT 2025-62). (ANEXO I) 

Evaluación CEICA: 

El estudio fue evaluado y aprobado por el Comité de Ética de la 

Investigación de la Comunidad Autónoma de Aragón, enviando los informes 

requeridos y finalmente presentando un dictamen favorable (C.I. 

PI25/082). (ANEXO II) 

Consentimiento informado: 

El consentimiento fue recogido explícitamente en la primera sección 

del cuestionario online, donde se explicaron los objetivos del estudio, los 

derechos de las participantes y las condiciones de anonimato. Se incluyó 

una casilla de verificación, asegurando que solo quienes dieran su 

consentimiento pudieran continuar con la encuesta. 
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Tratamiento de datos 

Los resultados fueron completamente anónimos, configurando la 

encuesta para no registrar información que permitiera identificar a los 

participantes. 

 

5. Resultados 

Participantes: 

El estudio contó con la participación de un total de 49 terapeutas 

ocupacionales con experiencia en el trabajo con personas con TMG. De los 

cuales, 8 fueron hombres y 41 mujeres, procedentes de 12 comunidades 

autónomas distintas. 

En las Figuras 1,2 y 3 pueden verse algunos datos detallados de las 

personas participantes. 
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Relación entre violencia de género y TMG 

Más del 90% de participantes consideraron que existe relación entre la 

violencia de género y la enfermedad mental de sus pacientes y el 100% 

percibe que esta afecta a su salud ocupacional. 

Los resultados respecto a su percepción del porcentaje de mujeres que 

han atendido que han sido víctimas de violencia de género se muestran en 

la Figura 4. 

 

 
 

 

 

 

Abordaje desde TO 

Las y los terapeutas ocupacionales reportaron que desde Terapia 

Ocupacional se interviene en el abordaje de casos de violencia de género en 
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mujeres con TMG de manera transversal con el resto del equipo, aunque 

destacan que se debe dar a conocer más la TO dentro de este ámbito. 

Respecto a la intervención con estas mujeres señalan la necesidad de 

integrar estrategias específicas para abordar la violencia de género, entre 

ellas, las más destacadas fueron la coordinación con otros profesionales o 

servicios especializados y aquellas intervenciones centradas en el 

empoderamiento y en la autoestima de estas mujeres. También consideran 

necesario el trabajo en equipo interdisciplinar, las intervenciones centradas 

en la reconstrucción de roles ocupacionales, el apoyo emocional, el fomento 

de la autonomía, la prevención y la educación en violencia de género. Para 

trabajar estos aspectos, destacan los siguientes modelos de intervención 

empleados por las personas participantes en su desempeño profesional: el 

Modelo de Ocupación Humana (MOHO), el Modelo Biopsicosocial y el Modelo 

Canadiense de Desempeño Ocupacional (COMP-E). Resultando el MOHO 

como el más aplicado. 

El total de participantes en el estudio consideran importante intervenir 

específicamente desde Terapia Ocupacional en casos de violencia de 

género. 

Recursos y publicaciones 

Sobre los recursos específicos y publicaciones de TO sobre el abordaje 

de estos casos las respuestas muestran que hay pocos o que se 

desconocen. 

Protocolos 

Respecto a los protocolos para abordar los casos de violencia de género, 

12 participantes (24,5%) afirman que sí aplican protocolos específicos 

desde sus centros, mientras que el resto (75,5%) los desconocen, no 

aplican ninguno específico o lo hacen con limitaciones relacionadas con el 

tiempo y el espacio desde sus recursos. También responden que en caso de 

detectar estas situaciones en alguna de sus pacientes es necesario informar 

a los servicios especializados o a las autoridades, coordinarse con el equipo 

interdisciplinar y brindar apoyo emocional a la paciente. 

Formación y herramientas 

Otro dato a destacar es que únicamente 15 (30,6%) participantes se ven 

capacitados para abordar estos casos; mientras que los 34 (69,4%) 

restantes dudan o se muestran incapaces y solo el 6,1% considera que ha 
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tenido una buena formación en este ámbito. Y el 100% coincide en que 

consideran necesario recibir dicha formación. 

 

6. Discusión 

Con los datos recogidos en la encuesta hemos podido responder a los 

objetivos de la investigación, recogiendo la perspectiva de los profesionales 

de terapia ocupacional acerca del impacto y el abordaje en casos de 

violencia de género en mujeres con TMG. 

Participantes 

En primer lugar, se observa una gran brecha de género en la 

participación de los y las profesionales, predominando significativamente las 

mujeres ante los hombres. Los porcentajes de hombres y mujeres 

participantes están en consonancia con los observados en general en 

terapia ocupacional, que cuenta históricamente con mayor número de 

mujeres ejerciendo, como muestra el censo actual de profesionales 

colegiados, en el que el 90% son mujeres frente al 10% de hombres (22). 

Abordaje desde TO 

También, cabe destacar que dentro de los modelos de intervención el 

más utilizado sea el MOHO, teniendo una mayor representación en el 

desempeño profesional en el ámbito de salud mental, dado que ofrece un 

enfoque integral y centrado en la persona trabajando la motivación, los 

intereses, estableciendo rutinas y roles, valorando el entorno de la persona 

y fortaleciendo sus capacidades de desempeño, promoviendo la ocupación 

significativa como herramienta clave, lo que está en consonancia con 

publicaciones previas (14, 16-18, 21). 

Recursos y publicaciones 

Por otro lado, las respuestas también ponen de manifiesto la carencia de 

recursos y publicaciones específicas que abordan la intervención desde 

terapia ocupacional con mujeres con trastorno mental grave que sean o 

hayan sido víctimas de violencia de género, lo que está en línea con 

publicaciones previas (7, 9-10). 

Protocolos 

De los resultados podemos deducir la escasez de protocolos de actuación 

ante estos casos, lo que repercute negativamente en la calidad y la 

efectividad de las intervenciones. También podemos observar que, cuando 
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existen protocolos de intervención, no siempre logran aplicarse de manera 

efectiva dada la falta de tiempo y espacio o de limitaciones desde los 

recursos, exponiendo una urgente necesidad para establecer protocolos 

sólidos y sostenibles que doten a los equipos de trabajo de herramientas 

adecuadas que les permitan responder adecuadamente ante estas 

situaciones como se aconseja en la literatura sobre el tema (6-7). 

Formación y herramientas 

Otra cuestión recogida en los resultados, es la clara y unánime 

necesidad de recibir una mayor formación específica sobre el manejo 

clínico, asesoramiento y acompañamiento en la violencia de género. Esta 

formación permitiría mejorar los resultados terapéuticos, además de 

establecer mejoras en las relaciones terapéuticas, un aspecto clave en la 

intervención, y más en estos casos donde las mujeres pueden mostrar 

desconfianza o temor como consecuencia de estas experiencias (6-9, 18, 

20). 

Fortalezas y limitaciones 

Entre las fortalezas de esta investigación podemos destacar que es de 

los pocos estudios que abordan el tema desde la perspectiva de la terapia 

ocupacional, lo que proporciona valor e innovación a la investigación, 

profundizando en un tema poco explorado dentro de la TO y contribuyendo 

a desarrollar conocimientos específicos respondiendo así a una necesidad 

detectada tanto en los resultados de este estudio como en las publicaciones 

consultadas. 

Sin embargo, también es importante señalar algunas limitaciones, como 

el tamaño muestral del estudio, ya que para profundizar en el tema sería 

necesario realizar más investigaciones con mayor número de participantes. 

Otra limitación que podemos señalar es el sesgo que puede haberse 

producido por la metodología utilizada para lanzar el cuestionario, que 

estaba encaminada a garantizar el anonimato a poder llegar al mayor 

número posible de profesionales, cabe cuestionarse si las personas que han 

decidido responder pueden estar más sensibilizadas con el tema. Y por 

último, debemos cuestionarnos también si la desigual distribución de la 

muestra en cuanto a porcentajes de género, ya que esta es 

mayoritariamente femenina, ha podido provocar sesgos. 
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7. Conclusión 

Este estudio ha puesto de manifiesto la relación, percibida por 

terapeutas ocupacionales que trabajan con mujeres con TMG, entre la 

violencia de género y la salud mental y ocupacional de estas mujeres. A 

pesar de que la mayoría de participantes ha identificado en su práctica 

casos de violencia de género, se percibe falta de herramientas, formación y 

capacidad para abordarlos y el total de las personas participantes han 

señalado que es necesario recibir formación sobre este tema. 

Sin embargo, este trabajo ha evidenciado la escasez de publicaciones y 

estrategias concretas para abordar de manera específica la violencia de 

género en mujeres con trastornos mentales graves desde Terapia 

Ocupacional, así como la ausencia o el desconocimiento sobre protocolos 

para intervenir en estas situaciones con mujeres con TMG. Esta falta de 

investigación y herramientas limita el desarrollo y los conocimientos para 

proporcionar intervenciones más eficaces. 

La terapia ocupacional puede ofrecer conocimientos fundamentales para 

la intervención con estas mujeres, promoviendo su autonomía, bienestar y 

participación en ocupaciones. Por todo ello, se considera esencial dotar a las 

y los terapeutas ocupacionales y, al equipo en general, de conocimientos y 

herramientas concretas para abordar la violencia de género. 

Es necesario fomentar la investigación en este ámbito, sensibilizar a los 

profesionales e impulsar la incorporación de la terapia ocupacional dentro 

de los equipos profesionales que participan en la intervención de las 

mujeres víctimas de violencia de género en el ámbito de salud mental; de 

esta forma, estaremos ofreciendo una atención integral, digna e 

innovadora, que responda a las necesidades y a los derechos de estas 

mujeres. 



15  

8. Bibliografía 

1. Rebollo Catalán Á, Vega Caro L, Bascón Díaz M. La violencia de género 

en adolescentes y jóvenes: claves para la prevención [Internet]. 

[S.l.]: Dykinson; 2022. Disponible en: 

https://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&AuthType=sso&db=nl 

ebk&AN=3264529&lang=es&site=eds-live&scope=site 

 

2. Organización Mundial de la Salud. Estimaciones mundiales y regionales 

de violencia contra la mujer: prevalencia y efectos de la violencia conyugal 

y de la violencia sexual no conyugal en la salud [Internet]. 2013. Disponible 

en: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/85243/WHO_RHR_HR 

P_13.06_spa.pdf?sequence=1 

 

3. García Valarezo VF, Mendoza Vélez ME. LA ORIENTACIÓN FAMILIAR Y SU 

IMPACTO EN LAS REPERCUSIONES PSICOLÓGICAS DE LA VIOLENCIA 

CONTRA LA MUJER. Revista de Filosofía, Letras y Ciencias de la Educación 

[Internet]. 9 de noviembre de 2018;3(5):81. Disponible en: 

https://revistas.utm.edu.ec/index.php/Cognosis/article/view/1530 

 

4. Akter F, Deeba F. Psychological Reactions to Different Types of Gender- 

Based Violence in Women Survivors of Violence in the Context of a 

Developing Country. J Interpers Violence [Internet]. 2022;37(21- 

22):NP19961-82. Disponible en: 

https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/08862605211047966 

 

5. Zumstein N, Riese F. Defining Severe and Persistent Mental Illness—A 

Pragmatic Utility Concept Analysis. Front Psychiatry [Internet]. 6 de julio de 

2020;11:648. Disponible en: 

https://www.frontiersin.org/article/10.3389/fpsyt.2020.00648/full 

 

6. Expósito Jiménez F. Psicología jurídica aŕeas de investigación. [Santiago 

de Compostela] Consellería de Presidencia; 2010. 442 p. (Colección 

Psicología y ley / Sociedad Española de Psicología Jurídica y Forense). 
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