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BOLETÍN EPIDEMIOLOGICO DE VIOLENCIA DE GÉNERO - AÑO 2016. 
 
 

 
VIGILANCIA EPIDEMIOLÓGICA DE LA VIOLENCIA DE GÉNERO 

 
 
 
El principal objetivo de la vigilancia en salud pública para la Violencia de Género es 
monitorear los cambios en las diferentes variables que configuran el fenómeno, así cómo 
definir claramente a través del análisis sus factores de riesgo y protección, los principales 
daños, y la atención desde los servicios de salud, con el propósito de caracterizar el 
fenómeno y contribuir al diseño e implementación de las políticas públicas para la 
prevención y la intervención oportuna de sus consecuencias. 
 
Tradicionalmente la evidencia científica y epidemiológica ha mostrado una estrecha 
relación en el sexo femenino y la variable violencia de género. De igual forma, se 
evidencia en la notificación del evento en SIVIGILA en el año en curso, que han sido 
notificados 1044 casos, de los cuales 817 tienen ocurrencia en mujeres, y 227 casos en 
hombres en el mismo periodo. 
La mayor proporción de agresiones se presenta en el rango de edad de 10-19 años, con 
una frecuencia de 396 casos, seguido a una distancia considerable por el rango etareo de 
20-29, con una frecuencia de 247 casos, 184 casos en el rango de 1-9 años, 142 casos 
de 30-39 años. (n=1044). 
Es de resaltar que el rango adolescente del sexo femenino es quien recibe las mayores 
agresiones en este periodo. Ver Tabla 1. (n=1044). 
 
Tabla 1: Violencia de Género según sexo y grupo etareo. Fuente: SIVIGILA 2016 
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De igual manera, es sumamente relevante las entidades que hacen el mayor número de 
reportes, ya que permite ubicar claramente las zonas de mayor vulnerabilidad ante el 
fenomeno.  
 
 
 
Dado esto, el Hospital Infantil Napoleón Franco Pareja presenta un 15%, seguido por 10% 
de Inversiones Médicas Barú, 7.5% de Salud Total EPS, 6.2% Clínica General del Caribe, 
4.9% Empresa Social del Estado Clínica Maternidad Rafael, 4.2% Gestión Salud SAS San 
Fernando, 4% Hospital Arroz Barato, 3.3% Hospital Naval de Cartagena, 3% Centro de 
Salud Cama Nuevo Bosque, como principales receptores, ver gráfico 2. (n=1044). 
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Gráfico 2: Violencia de Género según notificación de la UPGD. Fuente: SIVIGILA 2016 
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Teniendo presente el parametro de la naturaleza de la violencia, la cual indica la categoria 
en que se ubica el hecho, la Violencia Física presenta un 49%, seguido por el Abuso 
Sexual (39%), la Violación con un 5%, la Negligencia y Abandono con un 4% y. Luego, en 
el 2% se encuentran Violencia Psicológica, y el 1% el Acoso Sexual y Actos Sexuales 
Violentos. 
Ver gráfico 3. (n=1044).  
 
 
 
Gráfico 3: Violencia de Género según Naturaleza de la Violencia. Fuente: SIVIGILA 2016 
 
 

 
 
 
 
En cuanto al parentesco de la víctima y su victimario, cabe resaltar que el mayor 
porcentaje (38%) se ubica en la categoria “Otros”, seguido por un 16% de la categoria 
“Compañero (a)”. Luego, en menor porcentaje (11%), se ubican la categoria “Novio (a)”, 
10% Esposo (a), 5% Madre, 4% Padre, 3% Excompañero (a) permanente, 3% Primo (a). 
2% en las categorias Hermano (a), Padrastro y Tío (a), y por último un 1% de las 
categorias Exesposo (a), Exnovio (a), Hijo (a), y Cuñado (a); tal como lo representa la 
Grafica 4. (n=1044). 
 
 
 
 
 
Gráfico 4: Violencia de Género según Parentesco con la Víctima. Fuente: SIVIGILA 2016 
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Un 54% de las Víctimas se encuentran afiliadas al Sistema de Seguridad Social en Salud 
de tipo Subsidiado, mientras que un 36% de manera Contributiva. Así lo indica la Gráfica 
5. (n=1044) 
 
Gráfica 5: Tipo de Seguridad Social en Salud de la Víctima Fuente: SIVIGILA 2016 
 

 
En cuanto al Escenario donde se presentaron los hechos de violencia, un 62% se llevan a 
cabo en la Vivienda, seguido por un 19% (Vía Pública), seguido por un 9% en “Otro”, 3% 
Espacios terrestres al aire libre, 2% Establecimiento Comercial y Lugares de 
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esparcimiento con expendio de alcohol y 1% en Centros Educativos y oficinas. Ver 
Gráfica 6. (n=1044). 
 
Gráfica 6: Violencia de Género según Escenario del Hecho. Fuente: SIVIGILA 2016 

 
 
 
La localidad que mayor numero de reportes de violencia de género hizo, es la Localidad 2, 
con un 33%, seguido por la Localidad 3 con un 17%, la Localidad 1 con 17%, y por último 
la opción “Sin datos”, posee un porcentaje de 33%, indicando que este dato debe ser 
profundizado para su mejor diligenciamiento. Ver Gráfica 7. (n=1044). 
 
Gráfica 7: Violencia de Género según Localidad. Fuente: SIVIGILA 2016 

 


