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Summary
Studies on rate of domestic violence incidence in differents countries
The article includes the outcomes of several studies highlighting the impact that violence
can have upon the integrity of every family. It reflects most of the causes and consequences that
victims are passing through. Women and children are the most vulnerable parts in a family, the
effects of the maltreating inside the house have often an impact on body and mental integrity of
women and children.

Rezumat

Articolul “Studii privind rata incidentei violentei in familie in diferite tari” include
rezultatele unor studii care denota, in mod evident, impactul violentei in famile asupra integritatii
familiei. Sint elucidate cauzele si consecintele , de suprafata, si de profunzime asupra victimelor.
Femeile si copii sunt, in mod evident partile vulnerabile din cadrul familiei, iar efectele
abuzurilor casnice se rasfrang de cele mai multe ori asupra integritatii corporale si psihice a
acestora.

Violenta in familie constituie o problema universald, care afecteaza toate tarile lumii,
indiferent de gradul lor de dezvoltare, manifestandu-se la nivelul tuturor segmentelor societatii.
Comunitatea internationala a recunoscut ca violenta in familie constituie un fenomen grav, care
lezeazd drepturile fundamentale ale omului la viatd, sigurantd, libertate, demnitate, integritate
fizica si psihica. Organismele internationale au adoptat o serie de documente internationale care
recomanda statelor sa ia toate masurile de ordin politic, administrativ si financiar ce se impun
pentru a preveni si combate fenomenul violentei impotriva femeii.

Se numeste ,,violenta in familie” orice act vatamator, fizic sau emotional, care are loc
intre membrii unei familii. Abuzul in interiorul unei familii poate lua multiple forme: abuzul
verbal, refuzul accesului la resurse financiare, izolarea de prieteni si familie, amenintari si
atacuri care in unele cazuri pot duce la moartea unuia dintre parteneri. Desi pana de curand s-a
presupus cd femeia este cel mai adesea victima violentei in familie, in urma unor cercetari s-a
descoperit ca de fapt numarul barbatilor agresati este destul de mare. Expertii care cerceteaza
aceastd problema sunt de acord ca violenta este un fenomen larg raspandit, mult mai raspandit
decat arata sondajele, pentru simplul fapt cd unele agresiuni nu sunt raportate polifiei sau
spitalelor.

Familia care constituie un teren de manifestare a violentei devine mai putin transparenta
si deschisa mediului social imediat: familia largitd, vecinii, prietenii, colegii. Este evidenta
izolarea sociald a acestor familii. Ele sunt stigmatizate de anturaj si in acelasi timp
autoculpabilizarea le face sa se izoleze.

Sotul violent nu doreste ca sotia lui sa intrefina relatii sociale in cadrul carora sa-si poata
madrturisi suferinta i eventual sa poatd primi un sprijin.

Pe de alta parte, barbatilor violenfi, ca si caracteristici de personalitate le lipsesc
abilitatile si bucuria de a comunica. Pentru partenerii violenti, comunicarea, in mediul intim al
caminului, este mai mult un prilej de a-1 ataca verbal pe celalalt, in vreme ce la locul de munca
ramane o rutind de relationare superficiala cu ceilalti, un rol jucat in limitele orelor de serviciu.

Studii recente au ardtat ca violenfa domestica se manifestd in intreaga lume (Heise,
Pitanguy & Germain, 1994; MacFarquhar, 1994; Robinson & Epstein, 1994) [1]. In Germania
si in SUA, o femeie din trei a fost victima a violentei domestice, vinovat pentru aceasta fiind un
barbat din familie, sotul sau partenerul de viatd. In Rusia, 80% din toate faptele penale sunt
comise in cadrul domestic. In 1992, in Cuba, 26,2% din femeile cuprinse intr-un studiu au fost
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victimele violentelor fizice, iar 33,5% ale violentelor de ordin psihologic, au fost savirsite de
soti sau partenerii de viatd. Conform rezultatelor unui proiect de cercetare efectuat la Beijing,
una din cinci femei incluse in acest proiect au fost victimele abuzurilor comise de soti. In Egipt,
una din trei sofii au fost lovite cel putin o data de partenerii lor; in Kuweit, cca. 15% din sotii
sunt afectate de violenta domestica; in Pakistan, 80% din femei cad victime violentei
domestice; in Papua-Noua Guinee, doua treimi din femeile maritate sunt batute de sotii lor; in
Lituania, 34,5% din totalul persoanelor ucise sunt femei, criminalii fiind sofii acestora; in
Africa de Sud, la fiecare sase zile o femeie este ucisa de sotul sau prietenul ei [6] .

Un studiu realizat de Centrul Parteneriat pentru Egalitate in anul 2003 arata ca in
Romania rata globald a incidentei violentei in familie este de 14,3% la nivel national,
reprezentdnd o valoare medie care releva ca intre 12,4% si 16,2% din populatia adultd a
Romaniei a avut experiente de violentd in familie de-a lungul vietii, sub una sau mai multe
forme. Violenta domestica iIn Romania are drept factori determinanti semnificativi alcoolismul,
saracia, socializarea intr-un mediu marcat de violentd si modelul patriarhal de organizare a
familiei [4]. Violenta are loc in toate grupurile etnice, rasiale, economice, religioase, de gen,
varsta si clasd (Masaachussets Coalition of Battered Women Service Groups, 1990) [1].
Agresorii si victimele lor pot fi tineri sau batrani, integri fizic sau handicapati, bogati sau saraci,
cultivati sau analfabeti, muncitori de rand, oameni cu studii superioare (Adams 1989),
celebritati sau chiar someri. Violenta in familie poate coincide cu folosirea si abuzul de alcool
sau droguri. Poate fi asociatd cu problemele mintale, suportarea in copildrie a violentei in
familie si a abuzurilor sau cu nici unul din acesti factori [1].

Conform art. 1 alin. (1)) din Legea nr. 217/2003 pentru prevenirea si combaterea
violentei in familie, ,, prevenirea si combaterea violentei in familie fac parte din politica
integrata de ocrotire §i sprijinire a familiei §i reprezinta o importanta problema de sanatate
publica” [7]. A fi victimd a violentei In familie reprezintd un risc major pentru sanatatea
persoanei in cauza. Pe langa efectele imediate asupra sanatatii fizice si mintale, violenta creste
riscul de imbolnaviri in viitor. Studiile arata ca femeile care au fost victime ale violentei fizice
sau sexuale, in copilarie sau mai tarziu, prezintd risc crescut pentru probleme de sanatate
ulterioare.

Ca orice fenomen de ordin social, efectele violentei implicd “costuri” morale si
economice enorme. Se estimeaza ca in fiecare an 2-4 milioane de femei suferd abuzuri fizice
grave din partea partenerilor (Asociatia Medicala Americana - AMT, 1992; Departamentul de
Justitie al SUA, 1986) si cd un milion de femei solicitd ingrijire medicald in fiecare an pentru
asemenea leziuni (Congresul pentru Problemele Femeilor, 1992). Nu exista studii care sa
stabileasca numarul de victime ale violentei in familie care solicita in fiecare an Ingrijire psihica
drept rezultat al maltratarii cronice. De aceea, practic costurile asociate nu pot fi masurate [5].

Dr. Robert McAfee, fost presedinte al Asociatiatiei Medicale Americane, considera
violenta in familie drept , 0 problema majora de sandatate publica, in aceiagi masura ca §i

fumatul, SIDA, narcomania sau alcoolismul”. In privinta comportamentului violent al ambelor
sexe, barbatii sunt cei care folosesc formele de violenta cele mai periculoase si mai vatdmatoare,
produc mai multe pagube prin fortd fizica, folosesc violenta in mod repetat (Straus s.a., 1980) si,
chiar fiind neinarmati, sunt o amenintare fizicd pentru femei mai degraba decat viceversa
(Browne, 1993). Dupa estimarile lui Browne (1993), pretentia ca femeile si barbatii ar fi la fel de
violen{i nu ia in considerare faptul ca barbatii sunt aproape intotdeauna autorii agresiunilor
familiale. Este de asemenea important sa recunoastem ca motivatia actelor violente difera adesea
intre partenerii barbati si femei (Browne, 1987), ca si consecintele fizice (Saunders, 1988).
Barbatul poate sa-si atace partenera pentru ca nu-i place ceva ce a facut aceasta, nu si-a impus
punctul de vedere sau nu i-a placut felul cum aceasta i-a raspuns. Folosirea violentei de catre
femei poate avea loc mai frecvent in autoaparare (Browne, 1987), pentru a opri un atac in curs
sau o amenintare cu atacul din partea partenerului [5]. Fostul chirurg-sef C. Everett Koop
identifica violenta impotriva femeilor exercitatd de sotii lor ca fiind cel mai grav risc pentru
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sandtate 1n Statele Unite. El a remarcat ca violenta familiald produce mai multe leziuni in randul
femeilor decat accidentele de masina, talhariile si violurile laolalta (Stark & Flitcraft, 1985).

Studiile arata ca femeile abuzate 1si restrictioneaza in mod constant accesul la informatii
si la servicii, isi limiteaza participarea la viata publicd si accesul la sprijin emotional de la
prieteni si rude. O mare parte din aceste femei nu au capacitatea sa-si poarte singure de grija sau
sd-si construiasca o carierd. Femeile abuzate de sotii lor sufera intr-o proportie mare de depresie,
anxietate, fobii si un inalt risc de suicid. Situatia este grava cand violenta are loc in cursul
perioadei de sarcind, deoarece traumele apar atat la mama, cat si la fat. In asa cazuri efectele sunt
devastatoare: intrerupere spontand de sarcind, nasterea unui copil mort, nasterea prematura,
leziuni ale fetusului, greutate scazuta a copilului la nastere, o importantd cauza a mortalitatii
infantile si chiar moartea materna.

De asemenea, abuzurile in sanul familiei care au ca martori sau victime copiii isi lasa
nemijlocit amprenta asupra acestora. Desi functia principald a familiei este ingrijirea si educarea
copiilor, perturbarea acestei functii are loc permanent si se acutizeaza in momentele critice de
violenta. Intr-o familie bantuitd de violentd copiii cresc intr-o atmosferd in care nevoile lor de
baza (nevoia de sigurantd, de viatd ordonatd, de dragoste) sunt profund neglijate. Functiile
parentale nu mai pot fi implinite. O mama victima a violentei sotului este mai putin capabila sa
asigure ingrijirile de baza necesare copilului (hrand, casd, igiena, sdnatate fizicd) sau sa-l
protejeze pe acesta de raniri, accidente, pericole fizice sau sociale. Coplesita de rusine pentru
ceea ce 1 se Intamplad, de sentimentul esecului in cea mai importanta relatie interpersonala, de
teroare, de autoacuzatii (Polman, 1994), femeia nu mai este capabila de a juca nici unul din
rolurile impuse de viata familiei [5]. Cercetarile demonstreaza ca in familiile, in care domneste
atmosfera de violentd, chiar daca copiii nu sunt victime directe, traumatizarea lor, de regula, este
cu mult mai intensa si cu consecinte mult mai grave decét ale maturilor.

Consecintele violentei in familie pot afecta buna dezvoltare psihomotorie a viitorilor
adulti, avand greutati de limba;j si motrice, stari de autoculpabilizare, rezultate slabe in procesul
de studii, timiditate excesiva sau, din contra, agresivitate, probleme in propria casnicie prin
repetarea violentelor cunoscute in copilarie, scaderea autocontrolului, depresii, care pot genera in
crimd sau suicid. 49,78% dintre toti factorii motivationali ai actelor suicidale printre copiii si
adolescentii din Republica Moldova reprezintd conflictele familiale [3]. Fuga de acasa,
vagabondajul, absenteismul scolar exagerat si alte comportamente ale copiilor si adolescentilor
au uneori drept cauza violenta din familia din care provin acestea.

De exemplu, o cercetare finantatd de catre Institutul National de Justitie din SUA a
descoperit ca abuzul in copildrie sporeste in general cu peste 40% sansele delicventei viitoare si
ale criminalitatii adulte (Departamentul de Justitie al SUA, 1992b). Conform Asociatiei
Psihologice Americane (1996), baietii care asista sau suporta violenta acasa au sanse majore de a
deveni agresori la randul lor. Pe masura ce acesti copii cresc, conceptiile lor despre felul cum se
rezolva conflictele si cum pot fi controlate acestea pot fi deviante. Astfel, violenta poate deveni
un comportament invatat, acceptind astfel, ca un barbat sa agreseze o femeie. Acesti baieti cresc
crezand cd violenta este 0 norma si un mod firesc de a rezolva problemele personale sau de a
obtine ceea ce doresc (Dutton & Painter, 1981). Astfel, violenta in familie se perpetueaza din
generatie in generatie.

Chiar si la copiii foarte mici, martori la violenta, pot aparea simptome de genul:
anxietate, cogmaruri, regresie In limbaj sau in dezvoltarea motorie §i stres posttraumatic. Ei
absorb tot ce se intampla in jurul lor de la cea mai frageda varsta. Copiii percep violenta si furia
care-i Tnconjoara asa cum percep dragostea si atentia din partea celor care-i ingrijesc. Din aceste
considerente, calitatea relatiilor cu un copil foarte mic si natura acestor relatii conteaza destul de
mult pentru dezvoltarea lui in viitor.

Acest fenomen, care persistd in marea majoritate a tarilor, ramane a fi si pentru Republica
Moldova o problemd destul de acuta si actuald. Statistica oficiald nu constatd o crestere a
fenomenului, pe cand statistica neoficiald si unele cercetdri sporadice atestd o amploare
elocventd a acestui flagel social. Aceste riscuri de sdndtate sunt confirmate si de rezultatele
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studiului (realizat in cadrul Campaniei regionale informationale pentru drepturile femeii) “Viata
fara violenta” UNIFEM, care confirmd cd majoritatea populatiei considera drept admisibile
relatiile violente dintre oameni si admit aplicarea violentei fatd de femeie.

Un alt studiu realizat de catre IMASinc (Institutul de Marketing si Sondaje) din
Republica Moldova, in cadrul Proiectului ,,Noi Perspective pentru Femei” (NPF), implementat
de catre Winrock International, releva ca in Republica Moldova rata violentei in familie si
impactul psihologic provocat de aceasta este de 41% [2]. In decembrie 2006 la Chisiniu s-a
desfasurat Conferinta regionala cu genericul ,,Practici pozitive de elaborare si promovare a
legislatiei in violenta domestica”. In 2008 a fost aprobati de citre Parlamentul Republicii
Moldova ,,Legea cu privire la prevenirea si combaterea violentei in familie”, care reprezinta
unul din pasii importanti pe care republica noastra i-a intreprins in vederea combaterii acestui
flagel daunator, tinand cont de faptul ca sanatatea familiei este o parte inseparabila a procesului
de dezvoltare si evolutie a societatii.

Furnizorii de servicii de sanatate au posibilitatea de a detecta si interveni in cazurile de
violenta in familie. Multe victime se simt confortabil sa vorbeasca despre ceea ce li se intampla
cu medicul lor de familie sau cu alt specialist. Persoanele care suferd abuzuri in familie
reprezintd un procent substantial al celor care se adreseaza serviciilor medicale. Problemele de
sanatate cronica pot fi rezultatul violentei In familie, ceea ce se asociaza cu prezenta mai
frecventa a acestor persoane in serviciile medicale. Victimele trebuie sa beneficieze de informatii
de baza despre violenta in familie, sd cunoasca faptul cd violenta in familie este un fenomen
prezent 1n societatea noastrd, cd are caracter continuu, ciclic si creste In timp ca frecventd si
severitate, ca are efecte devastatoare pe termen lung asupra copiilor care sunt victime sau martori
ai violentei in familie, ca violenta este o infractiune si ca exista resurse unde victima poate primi
ajutor. Inainte ca victima si pardseascd unitatea medicald, trebuie evaluati siguranta pacientei
victima a violentei si Intocmit un plan de siguranta.

Desi putini medici si asistente medicale au fost instruiti In domeniul violentei in familie,
s-a demonstrat ca medicii, ca orice alt personal medical specializat, pot avea un impact pozitiv
substantial asupra victimelor.

Concluzionand toate aceste afirmatii, putem spune ca violenta in familie se afla la
originea celor mai dificile probleme sociale ale sanatatii publice a comunitatilor. Pare de
necrezut faptul ca atenfia publicd si a specialistilor pentru aceastd maladie sociald dateaza de
putin timp.
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