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Resumen

En Chile existen varias lineas de ayuda telefénica que estan contra distintos tipos
de violencia, las investigaciones sobre ella son varias, pero la intencion de esta
investigacion esta centrada en analizar la percepcion de psicélogas y psicélogos
operadoras de lineas de ayuda telefonica en Chile respecto de la violencia que
experimentan por parte de los/as usuarias de este servicio. La metodologia de esta
investigacion fue de tipo cuantitativa e implico la recoleccion de datos por medio de
una encuesta enviada via Google forms a los 16 participantes. La encuesta
constaba de 3 ejes principales: Manifestaciones de violencia, consecuencias de las
manifestaciones de violencia y abordaje institucional, se estudiaron factores como
el impacto emocional, impacto en relaciones personales, consecuencias en el
desempeiio laboral, apoyo en el trabajo y las estrategias de autocuidado para
“‘desconectarse”. De las distintas manifestaciones de violencia por las que se
preguntd, la mayoria de los participantes decian haberlas sufrido casi todas. Hubo
principalmente consecuencias emocionales y laborales. Los participantes
manifiestan que las instituciones tienen un protocolo de accién ante situaciones de
violencia por parte de los usuarios, aunque no lo tienen del todo claro; y que,
ademas hacen reuniones grupales de cuidado para el equipo. Es interesante que
se encontrd bastante presente la violencia de género hacia las psicélogas por parte
de usuarios hombres. En conclusion, los psicélogos y psicélogas de lineas de ayuda
telefénica sufren de violencia verbal, psicoldgica y de género por parte de los
usuarios, por lo que es importante tener en consideracion estas situaciones de como
uno de los factores mas de afectacién emocional. La presente investigacion muestra
gue hay una percepcion negativa de la violencia que sufren los profesionales y que
esta les afecta emocionalmente y en el desempefio de su trabajo. Si somos capaces
de visibilizar cada vez mas factores de afectacion las psicologas y psicologas

podran estar mas acompafados y apoyados en el desempefio de su trabajo.
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Introduccién

En el campo de la salud y el cuidado del otro, muchas veces los profesionales
pueden verse abrumados y sobrepasados al enfrentarse al dolor y sufrimiento de
manera tan constante; especialmente para aquellos que trabajan con violencia en
sus diversas formas (L6pez, 2016). En términos generales, “el trabajo en el area de
violencia puede describirse como una profesion de alto riesgo, lo que implica estar
expuesto en mayor grado a las consecuencias que se han descrito en el desgaste
y agotamiento profesional” (Arén, 2001, p. 87 como se cita en Lopez, 2016).

Profesionales como médicos, trabajadores sociales, cuidadores, psiquiatras
y psicélogos pueden verse afectados al enfrentarse a los relatos de violencia. Dentro
de las consecuencias a las que se arriesgan los trabajadores expuestos a este
estrés se encuentran el sindrome de Burnout, la traumatizacién secundaria y/o la
movilizacion de las propias experiencias (Ojeda, 2015). Si bien es necesario
comprender cada caso patrticular, es fundamental que las organizaciones brinden
los espacios y herramientas necesarias para acompafiar y proteger a los
profesionales (Puhl et al.,2016; Moreno, et al., 2004).

Los contextos de violencia y estrés a los que se ven enfrentados los
profesionales hace que estos sean especialmente afectados y propensos a padecer
distintos fendmenos de malestar, pues deben cumplir con distintos roles,
responsabilidades y desafios (Puhl et al., 2016).

Es por todo el malestar que puede generar el trabajar en contextos de
violencia que las organizaciones han tenido que buscar formas de tratar los
sintomas que presentan sus trabajadores. El cuidado de equipos y autocuidado
aparece como una practica reconocida en estos contextos a nivel internacional, y
es por ello que hay diversos estudios al respecto en paises como Espafa, Perq,
Argentina, Chile, entre otros (Lopez, 2016; Moreno et al., 2004; Ojeda, 2015; Puhl
et al., 2016). Incluso hay estudios que hablan de formas de prevencién del burnout
(Puh et al., 2016) y del estrés traumatico secundario (Moreno et al., 2004). Se

encontré que una de las formas es reducir la cantidad de horas semanales de



trabajo con pacientes victimas de algun trauma, ya que eso es mucho mas
desgastante que trabajar con violencia durante afios (Lind, 2000 como se cita en
Moreno et al., 2004). Si bien se sabe que la angustia al estar expuestos a la violencia
de forma diaria es algo inevitable hay formas en que las organizaciones pueden
contribuir a disminuir ese malestar.

Actualmente el campo de la intervencidon en violencia se ha extendido mas
alld del trabajo presencial, llegando los profesionales a trabajar de forma no
presencial. En Chile son comunes las lineas de ayuda, donde se atiende de forma
remota las consultas de la persona que se comunica. Los medios de contacto con
estos servicios son por teléfono, chat o correo electronico (Catastro lineas de ayuda
Remota, 2020).

Existe una cantidad considerable de lineas de ayuda con distintas finalidades
y formas de trabajar; algunas centran sus actividades en dar informacion,
denuncias, y/o para hablar con un profesional (psicélogo/a, psiquiatra, médico, etc).
Cada linea tiene su forma de trabajar y su horario de funcionamiento, pero lo que
tienen en comun es la atencién remota, lo que da una distancia fisica entre el
consultante y el profesional que lo atiende (Catastro lineas de ayuda Remota, 2020),
permitiendo asi cierto anonimato que puede ser tanto positivo como negativo, pues
protege la identidad del profesional, no obstante, permite que el consultante tenga
la oportunidad de violentar a quien lo atiende.

En el Catastro de Lineas de ayuda remota (2020) realizado en Chile, se
encontré que el 80% de las lineas de ayuda cuenta con profesionales de la salud
mental dentro de su equipo de trabajo. En cuanto a la conformacién de los equipos,
la mayoria de quienes atienden las lineas son mujeres. En el caso de Fundacion
para la Confianza, quienes cuentan con 2 lineas de ayuda: Linea Libre y Hablemos
de Todo, sus equipos estan conformados por 8 psicologos profesionales, de las
cuales 7 son mujeres (Para la Confianza, 2020).

En el contexto del trabajo remoto en violencia, no se ha investigado del todo
el impacto o las consecuencias que tiene para los profesionales este tipo de trabajo,

en especial para los profesionales de la psicologia. Si bien hay varias



consecuencias al trabajar en contextos de violencia, la mayoria de las
investigaciones son sobre el trabajo presencial (Lopez, 2016; Moreno et al., 2004;
Ojeda, 2015; Puhl et al., 2016) y hay factores que lo diferencian del trabajo no
presencial (Taylor, Gregory, Feder y Williamson, 2019). Algunas de las
caracteristicas que generan esta diferencia son: La ausencia de la imagen del
usuario, la distancia geografica, a la vez que hay un gran alcance territorial, la
dificultad de seguimiento de la situaciébn del usuario, problemas técnicos e
inesperados de interrupcion en la comunicacion, que el usuario que se comunica
sea un agresor y la imposibilidad de anticiparse a la situacién (Michelli y Lopez,
2017). En este tipo de contextos, donde hay una distancia fisica con el usuario, una
de las consecuencias que puede afectar especialmente a las y los profesionales es
la violencia ejercida por el usuario.

Violencia es una palabra que ha llegado a formar parte de nuestra
cotidianidad, pero que asi sea no significa que sea menos preocupante. Parece
estar presente en cada espacio, publico y privado. La sola mencion de la palabra
violencia genera sentimientos de preocupacion, incomodidad e incluso miedo. Nos
invade la preocupacion de que nosotros o nuestros seres queridos sean victimas de
alguna de sus manifestaciones y esto genera en cada uno diversos y complejos
sentimientos, acciones y actitudes que tocan nuestra sensibilidad como seres
humanos (Sanmartin, 2006).

La violencia entre nosotros parece ir en aumento, pero asi mismo también
aumenta nuestra intolerancia ante practicas que estaban normalizadas y que
actualmente se tipifican como violentas. En parte, hay mas violencia porque hoy se
consideran violentas préacticas y conductas que antes no. Asi como ocurrié con
ciertas practicas con los nifios que a partir de la década de los sesenta del siglo
pasado comenzaron a percibirse como maltrato; y las acciones u omisiones que a
partir de la década de los setenta se tipifican como violencia contra la mujer, de la
misma forma ocurre con la violencia en general (Sanmartin, 2006).

La violencia que los usuarios ejercen sobre los psicélogos y psicdlogas que

los atienden a través de teléfono, es diversa y puede ir desde la descalificacion,



insultos y gritos, hasta insinuaciones sexuales morbosas. Esta violencia podria ser
diferente dependiendo del género del profesional de la psicologia. No obstante, este
tipo de violencia a la que estan expuestos los profesionales de las lineas telefonicas
ha sido escasamente estudiada, lo que genera la necesidad de estudiar este
fenédmeno tan poco visibilizado, lo que lleva la siguiente pregunta de investigacion:
¢, Cual es la percepcion de psicélogas y psicologos operadores de lineas de ayuda
telefénica contra la violencia en Chile respecto de la violencia que experimentan por
parte de los/as usuarias de este servicio?

La relevancia de la presente investigacion tiene directa relacion con la
visibilizacion de los hechos de violencia que sufren las psicélogas y psicologos por
parte de los usuarios en este contexto de atencion cada vez mas extendido en el
pais los ultimos diez afios, y con los desafios actuales que enfrentan las
organizaciones para ello, esperando contribuir a mejorar los protocolos de accion y
proteccion para las y los profesionales. Este es un tema escasamente estudiado,
por lo que la identificacién de este fendbmeno como uno mas de los que generan
malestar y dificultan el desempefio del trabajo de las y los profesionales, puede
generar formas de combatirlo y asi mismo, de esta manera ellas y ellos podran

desempeniar su trabajo de mejor forma.

Objetivos de investigacion

Objetivo General:

Analizar la percepcion de psicélogas y psicologos operadoras de lineas de ayuda
telefonica en Chile respecto de la violencia que experimentan por parte de los/as

usuarias de este servicio.

Objetivos Especificos:




1. Identificar las manifestaciones de violencia que las psicélogas y psicologos
operadores de lineas de ayuda telefonica perciben ser victimas por parte de
los usuarios.

2. Describir las consecuencias de la violencia por parte de los usuarios para las
psicologas y psicologos operadores de linea de ayuda telefénica en violencia,
en relacién con su rol profesional.

3. Explorar las acciones de las organizaciones y de los mismos profesionales,
para preveniry abordar la violencia en contextos de linea de ayuda telefonica,

segun la percepcion de las psicélogas y psicélogos operadores.

Antecedentes Teoricos y Empiricos

Revisién histérica de las Lineas de Ayuda

Las lineas de ayuda surgen en el mundo como una alternativa de facil y
rapido acceso para las personas que necesitan informacion y ayuda en algun
ambito. Una de las primeras lineas de ayuda que se cre6 fue la Childline UK
(Inglaterra) en 1986, para nifos, nifas y adolescentes, fundada por Esther Rantzen
(Méndez, 2017). Luego en 1987, el psiquiatra Ernesto Caffo cre6 el Teléfono
Azzurro en ltalia, y en 1994 en Espafia, la emprendedora social Silvia Moroder,
fundd la tercera linea de ayuda para nifios y nifias, llamada Teléfono ANAR
(Méndez, 2017).

En los afios que siguieron muchas lineas de ayuda se crearon en diversos
paises en otros continentes. Una que tuvo especial significado fue la Childline India,
gue fue el principal antecedente para que su fundadora Jeroo Billimoria propusiera
la creacion de la Child Helpline International en el afio 2003 (Our Story (sf) como se
cita en Méndez, 2017), en la consulta Internacional realizada en Amsterdam, con
representantes de las 49 lineas de ayuda existentes en el mundo. Desde entonces
varias lineas de ayuda para la nifiez se han integrado como miembros de la Child

Helpline International, sumando al 2016, un total de 181 lineas de ayuda para nifios,



nifias y adolescentes procedentes de 139 paises; los cuales estan repartidos 44
lineas de ayuda en 27 paises de Latino América y El Caribe (Méndez, 2017).

De la misma forma que surgieron las lineas de ayuda para la nifiez como una
respuesta ante la necesidad de la poblacion, es que surgen otras lineas de ayuda.
Actualmente existen lineas de ayuda para salud, anti suicidio, vejez, mujeres,
poblacién LGBTIQ+, anti drogas, entre otros.

En el caso de Chile el acceso a la salud mental puede ser dificil para algunas
personas, ya sea por los elevados costos o por los estigmas y prejuicios que hay en
torno a asistir a terapia. Es por esta razébn que se comenzaron a formar
organizaciones y fundaciones para ayudar y apoyar a la gente brindandoles un
espacio de escucha gratuito y remoto, es decir lineas de ayuda, las cuales suelen
funcionar de forma telefénica y/u online. Actualmente en Chile existen muchas
lineas de ayuda para distintos ambitos. Debido a la crisis sanitaria que se esta
viviendo actualmente del COVID-19 es que se hizo un catastro de lineas de ayuda
en salud mental y apoyo psicosocial existentes en el pais, ya que se ha hecho
evidente la importancia de la salud mental en esta pandemia. Este catastro realizado
entre el 20 de Abril y 18 de Mayo del 2020 retne 70 lineas de ayuda disponibles

para la comunidad (Catastro lineas de ayuda Remota, 2020).

Consecuencias psicosociales para las interventoras y los interventores que
trabajan en violencia por via remota

Como ya se ha visto hay ciertas consecuencias a las que se enfrenta el
profesional al trabajar en contextos de violencia, pero estas consecuencias pueden
variar cuando se trata de trabajo de atencién remoto. Son pocos los estudios que
se centren en evaluar las consecuencias y necesidades de los trabajadores de las
lineas de atencion telefonica.

Un estudio realizado en Inglaterra por Taylor, Gregory, Feder y Williamson
(2019), investigd el bienestar y las necesidades de trabajadoras de distintas lineas

de ayuda telefonica en contra de la violencia doméstica; dentro de los factores



estudiados estaban el impacto emocional, el impacto en las relaciones personales,
el apoyo en el trabajo y las estrategias de autocuidado para “desconectarse”.

Las participantes describieron que sufrian de un impacto emocional
significativo como resultado de su trabajo en la linea de ayuda. El cual estaba
relacionado con la cantidad de llamadas y el contenido de estas, incluso para
algunas de las trabajadoras el estrés emocional acumulado las llevaba a sufrir de
burnout. Todas las participantes comentaron tener colegas que dejaron el trabajo
con violencia debido a esto, pues la carga emocional de escuchar relatos de
violencia de forma constante es muy alta. Dentro de los factores que generaron un
mayor impacto negativo de forma emocional se encontrd que los turnos de noche y
desde la casa eran mas duros, estresantes y dificiles de superar. Las participantes
comentaron que en los turnos de noche los relatos tienden a ser emocionalmente
mas dificil, mientras que los turnos desde casa si bien les permitia recibir llamadas
estando con su familia, era eso mismo lo que los hacia sentir aisladas (Taylor et al.,
2019).

En cuanto al impacto en las relaciones personales, las participantes dicen
sufrir efectos tanto positivos como negativos en sus relaciones con compaferos,
amigos y familia. Algunas mujeres dicen sentir que el trabajo les impide iniciar una
relacion amorosa. Por otro lado, una mujer encontro dificultades para disfrutar tener
relaciones sexuales con su esposo debido a estar afectada por los relatos oidos en
el trabajo. En cuanto a los efectos positivos las participantes dijeron tener mas
consciencia de actitudes violentas y que esa experiencia mejoraba sus relaciones
con amigos y familia (Taylor et al., 2019).

Las participantes manifestaron en cuanto al apoyo en el trabajo que
recibieron poco entrenamiento enfocado en el impacto emocional antes de
comenzar y que habia una constante falta de apoyo por parte de la organizacion en
contraste con la gran cantidad de llamadas que recibian. Varias personas
manifestaron que preferian una supervision clinica de uno a uno con un consultor

externo a la organizacion de forma regular. Ademas, las participantes manifestaron



que esta falta de apoyo para sobrellevar el malestar genera un problema circular
que contribuye a empeorar el burnout (Taylor et al., 2019).

Las estrategias de auto cuidado mas comunes en las participantes fueron
actividad fisica, compartir con amigos y familia y realizar algin hobbie de forma
regular. Todas coincidieron en que luchan por separar el trabajo de su vida personal
en casa (Taylor et al.,2019).

Finalmente, este estudio encontr6 que entre las participantes estaba
presente el burnout, trauma secundario y la fatiga de compasion como
consecuencia de su trabajo en la linea de ayuda. Es posible que el trauma
secundario y la fatiga de compasion estén interrelacionadas entre si, pues la
exposicion al sufrimiento puede resultar en un desapego emocional posterior que
genere un trauma secundario, o el trauma secundario desencadenar en fatiga de
compasion (Taylor et al., 2019).

Por otro lado, es reconocido que los trabajadores de lineas de ayuda sufren
de burnout, por lo que la Helplines Partnership desarroll6 una guia de cuidado para
los trabajadores. Esta guia esta dirigida a las organizaciones, para que estas sepan
gué pasos seguir para velar por el bienestar y cuidado de sus trabajadores. Es una
guia de 5 simples pasos que las organizaciones pueden seguir (Helplines
Partnership, 2014).

En otro estudio realizado en Argentina por Michelli Y Lépez (2017) para
investigar las percepciones y significaciones del proceso
salud/enfermedad/atencién de las operadoras telefénicas de un call center
especializado en la atencién a la violencia de género se encontré6 que la salud
mental resulta especialmente comprometida, identificandose riesgos psicosociales
del trabajo. Se encontrd que habia mayores consecuencias para quienes trabajaban
en horario nocturno y fines de semana o feriado.

Un hallazgo interesante fue que las trabajadoras que tenian menos
antigiiedad o menor certificacion académica eran quienes lograban identificar mas
facilmente las consecuencias laborales, tales como molestias y dafos para la salud

fisica y mental; mientras que aquellas trabajadoras que tenian una mayor



antigiiedad y rango académico tendian a naturalizar las condiciones laborales en
las que se encontraban, al igual que la misma organizacion (Michelli Y Lopez 2017).

En el estudio se encontraron distintas formas y grados de abandono,
desinterés, descuidos, ausencias, molestias, devoluciones, inseguridades, dafos,
soledades, miedos, fatigas, desgastes, desganes y sufrimientos que se han ido
naturalizando y corren el riesgo de no tomarse en cuenta. Es precisamente la
convivencia habitual de estas condiciones de salud y trabajo las que las hacen
imperceptibles. Estas observaciones ligadas al mantenimiento del estado general
de los elementos de trabajo y el medio ambiente fisico tienen sentido con las
significaciones expresadas por las participantes sobre la desvalorizacion
generalizada por parte de la organizacion (Michelli y Lopez, 2017).

Finalmente, las investigadoras del estudio se arriesgan a decir el supuesto
de que la naturalizacion de las representaciones y practicas en torno a las
condiciones de trabajo estarian vedando la posibilidad de crear un colectivo laboral
donde se dispute mejorar las condiciones de trabajo. En esta disputa podria incluirse
distintos reconocimientos, como la importancia de los efectos de los riesgos
psicosociales para la salud, las competencias necesarias para desarrollar de forma
Optima el trabajo y por ultimo el reconocimiento de la labor profesional (pues se
encontré que para las trabajadoras el desempefio de su trabajo era de suma
importancia y ayuda en la vida de las mujeres que se comunicaban, a pesar de no
siempre saber como continuo la situacion) (Michelli y L6pez, 2017).

Si bien ambos estudios mencionados resultan Utiles para ver las
consecuencias a las que se enfrentan las trabajadoras de lineas de ayuda y la
importancia de que la organizacion reconozca su malestar, no toma en cuenta la
violencia que podrian sufrir por parte de los mismos usuarios. Este factor también
podria estar generando consecuencias que impactan de forma negativa el

desempenio del trabajo de las y los profesionales.



Violencia y sus tipos

La Violencia no es un acto automatico, sino intencional. La agresividad puede
causar un dafio en el otro, pero no porque el agresor asi lo desee, en cambio la
violencia pone la agresividad al servicio de las ideas y creencias que la tornan

intencionalmente dafina (Sanmartin, 2006).

El abordaje de la violencia se realiza desde distintas disciplinas, tales como
sociologia, medicina, filosofia, antropologia, biologia, psicologia, neurobiologia,
entre otros. Esta diversidad de disciplinas nos muestra la existencia de distintas
caras con que la violencia se manifiesta y que se puede considerar como un
fendmeno universal al ser tan comun. Para algunos la violencia forma parte del ser
humano y de su naturaleza; para otros representa una de las multiples formas de

manifestacion del comportamiento agresivo (Sanmartin, 2006).

Un comportamiento perverso de los seres humanos es la violencia y porque
somos violentos es que hemos creado una civilizacion perversa. Es esta civilizacion
la responsable de las atrocidades que la especie humana ha cometido contra si
misma y contra el mundo, tornandose algo cultural. Esto es asi porque existe una
desincronizacion entre nuestra biologia y nuestra cultura a nivel evolutivo de la
especie. Nuestra evolucioén biologica arranca hace siete millones de afios, mientras
que nuestra evolucion cultural hace apenas siete mil, donde a pesar de haber
desarrollado la ciencia, el arte, la tecnologia y multiples normas de convivencia, los
seres humanos estamos acabando con el planeta y con nosotros mismos (Gutiérrez,
2006).

La Violencia es una conducta intencional y dafiina, la cual puede ser pasiva
0 activa, es decir hay violencia por accion u omision. El agresor puede golpear al
otro, y eso es una muestra de violencia; pero, también puede intencionalmente dejar
de hacer algo necesario para la integridad fisica o psiquica de a otra persona.

Ademas de esta division, existen otras formas de clasificacion para la violencia:



segun el tipo de victima, el tipo de agresor, el dafio causado o el contexto de

ocurrencia (Sanmartin, 2006).

El fendbmeno de la violencia es, desafortunadamente cada vez mas frecuente
en la sociedad actual. Aunque su constatacién en varias especies y grupos es
antigua, su presencia en los humanos ha tenido tal magnitud que ha cobrado varias
victimas y ha sido objeto de noticias en los medios de comunicacion. Noticias de
violencia en la familia, en las escuelas, en el ambito laboral e incluso en la misma

calle, no nos llega a sorprender (Fornés, 2002).

Violencia psicolégica

Ademas de la violencia fisica que puede ser clasificada y condenada como
delito existe la violencia psiquica o psicoldgica, la cual no deja huellas evidentes,
pero que de todas formas conforma un tipo de maltrato que degrada lenta y
progresivamente la mente de la victima. Este tipo de maltrato genera un deterioro
psiquico progresivo, el cual finaliza en el “sindrome de la mujer maltratada”. Con
este trato, el agresor consigue lavar el cerebro de la mujer y anularla por completo,
convirtiéndola en un ser minusculo, dependiente de él. El maltrato psicolégico
abarca gritos, levantar la voz en publico o privado, amenazas, insultos, prohibicién
de libertad, faltas de respeto y actitudes que mermen la autoestima. El maltrato
psicoldgico es una entidad propia, distinta al maltrato fisico y a pesar de que pueden
darse de forma independiente o conjunta, el maltrato psicolégico aparece en un
porcentaje mas elevado que el fisico, aunque también es mas dificil su deteccién y

prueba (Pérez y Hernandez, 2009).

Violencia Verbal

El abuso verbal es un acto de violencia psicolégica, el cual se manifiesta a
través de palabras que atacan e injurian, que nos llevan a creer lo falso o que hablan
falsedades de una persona. Esta violencia tiene que ver con el control y la forma de
ejercer poder sobre el otro, puede ser abierto o encubierto, controlador y constante
(Evans, 2000).



La violencia verbal es una forma de agresion que no deja huellas visibles, a
diferencia de las lesiones causadas por la violencia fisica. Pero, la violencia verbal
es igualmente dolorosa e incluso su recuperacion puede llevar mucho més tiempo.
La victima vive en una situacion que se va haciendo cada vez mas confusa. Este
tipo de violencia suelen sufrirla las mujeres por parte de hombres, pero de todas
formas también hay hombres victimas de ella, la diferencia es que ellos no viven

aterrorizados como las mujeres que sufren la ira de un hombre (Evans, 2000).

Esta violencia suele darse en las relaciones de pareja y en el ambito privado,
donde el hombre se transforma en otro. Manifestaciones comunes de esto son:
Explosiones de ira, desmerecimiento sutil, prepotencia, indiferencia glacial,
reproche silencioso o sarcasmo burlén. A menudo la mujer maltratada no tiene
testigos y nadie logra comprender su experiencia. A la victima se le hace creer que
su percepcion de la realidad es equivocada y que sus sentimientos son incorrectos.
En consecuencia, llegan a dudar de su propia experiencia y a la misma vez, no

darse cuenta de ello (Evans, 2000).

Violencia de Género

El objetivo de la violencia de género es el control y sumision sobre otra
persona. El ejercicio del poder tiene dos efectos fundamentales, uno configurador
(redefine las relaciones en una situacion de desigualdad y asimetria) y otro opresivo
(usar la violencia por un fin). El sometimiento se convierte en la herramienta que
permite la mantencién de la situacion. La cultura ha legitimado la superioridad del
varon, reforzandola a través de la socializacién. Todo esto ha facilitado que las
mujeres se sientas inferiores y necesiten la aprobacion de los hombres para sentirse
bien consigo mismas y con el papel que se les ha sido asignado en la vida a través
de la educacion. Esta asimetria de poder de un género sobre otro configura el
disefio relacional donde los varones ofrecen proteccion a las mujeres a cambio de
su sometimiento y obediencia. Asi ellos logran mantenerse en una posicion de

dominio y control sobre las mujeres. Este sexismo aparentemente “benévolo” cuyo



caracter es sutil, dificulta su deteccion y obstaculiza las reacciones de rechazo por

parte de las mujeres afectadas (Exposito y Moya, 2011).

La violencia contra la mujer siempre ha existido, manifestandose de formas
muy diversas. La explotacion sexual, la guerra y la mutilacién genital son formas de
violencia que afectan a la mitad mas débil de la humanidad. Los datos a nivel
mundial que muestran la subyugacion de las mujeres son escalofriantes, cada tres
minutos muere una mujer a manos de un hombre de su entorno; cada dieciocho
segundos una mujer es maltratada en su hogar y cada cinco minutos una mujer o
nifia es violada. La actitud de desprecio hacia las mujeres esta presente tanto en
estas atrocidades como en la vida privada dentro del hogar, donde los malos tratos
y la violencia pueden ser algo normal (Larrosa, 2010).

Distintos organismos internacionales quisieron ayudar a reconocer los
distintos tipos de violencia hacia la mujer: En Junio de 1992 el CEDAW (Comité para
la eliminacion de la discriminacion contra la mujer) incluyé formalmente la violencia
de género como discriminacion por razén de género; por otro lado en la declaraciéon
final del Il Congreso Mundial por los Derechos humanos, celebrado en Viena en
1993, se reconocio la violencia contra las mujeres en la esfera privada como una
violacion a los derechos humanos, ademas de declararse que los derechos de las
mujeres son “parte inseparable, inalienable e integral de los derechos humanos

universales” (Bosch y Ferrer, 2000).

Un estudio realizado en Espafia (Pérez-Tarrés, Pereira da Silva y Cantera,
2019) describio la violencia laboral que ocurre en lugares que buscan erradicar la
violencia de género. Se concluyé que sobre todo el tipo de violencia que tiene lugar
es psicologica. Las mujeres entrevistadas creen que se debe a que las personas
gue ejercen violencia tienen una historia de dificultades y violencia, ademas de que
al estar tan cerca de ella tienden a replicar esa misma contra sus comparieras
incluso de forma inconsciente. Otro factor relevante era la jerarquia presente en la

organizaciéon donde muchas veces los de mayor rango se imponian sobre los demas



generando temor de compartir ideas, pues estas eran invalidadas (Pérez-Tarrés et
al., 2019).

La violencia de género actualmente esta presente en los medios de
comunicacion, la agenda politica y muchas otras instancias sociales. Sin embargo,
esta presencia no implica en todas las ocasiones un compromiso, sensibilizacion ni
comprension de la violencia de género en todas sus dimensiones (Osborne, 2009).
El patriarcado integra un claro mensaje donde afirma que los més poderosos tienen
derecho de dominar sobre los menos poderosos y que la violencia es una

herramienta valida y necesaria para ello (Expésito y Moya, 2011).

Se ha visto que toda agresion cometida contra una mujer tiene alguna
caracteristica que permite identificarla como violencia de género. Esto significa que
estd vinculada con la distribucion desigual del poder y relaciones asimétricas
existentes entre varones y mujeres en la sociedad, lo que perpetia la subordinacién
a lo masculino y desvalorizacion de lo femenino. Lo que diferencia este tipo de
violencia del resto, es que el factor de riesgo o vulnerabilidad esta dado por el sélo
hecho de ser mujer. Existen clasificaciones del delito dependiendo de la forma en
gue se dé la violencia de género, de acuerdo al ejercicio de poder que supone y a
la relacién en que este acto se enmarca, estas categorias son: acoso sexual laboral,
violacion sexual e incesto, violencia sexual contra mujeres detenidas o presas,

trafico de mujeres y violencia doméstica (Rico, 1996).



Metodologia
Disefio

A partir de todo lo previamente descrito se considera que para esta
investigacion la mejor metodologia seria la cuantitativa, la cual se utiliza de distintas
formas en las ciencias sociales para llegar al saber. El enfoque cuantitativo
representa un conjunto de procesos, es secuencial y probatorio. Se sigue un orden
de pasos riguroso, partiendo de una idea, la cual se acota y delimita, se derivan los
objetivos y preguntas de investigacion, se revisa la literatura y construye el marco
tedrico. De la pregunta se establecen hipétesis y determinan variables, luego se
desarrolla un plan para probarlas (disefio), donde se miden las variables en
determinado contexto. Las mediciones obtenidas luego son analizadas (con
métodos estadisticos) y se establecen conclusiones, las cuales contribuyen a la
generacion de conocimiento (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2010). La
investigacion cuantitativa busca ser lo mas objetiva posible. Los fendmenos
observados no deben verse afectados por los temores, creencias, deseos y
tendencias del investigador, evitando asi interferir con el proceso (Unrau, Grinnell y
Williams, 2005 como se cita en Hernandez et al., 2010).

En la investigacidn no experimental las variables independientes suceden sin
posibilidad de influir sobre ellas pues ya ocurrieron, al igual que sus efectos
(Hernandez et al., 2010). En este estudio se busca observar un fenbmeno que ya
ha ocurrido y sigue ocurriendo, por lo que no se quiere manipular las variables.
Mertens (2005) sefiala que la investigacion no experimental es apropiada para
variables que no deben o no pueden manipularse o es complicado hacerlo (Como
se cita en Hernandez et al.,2010).

Este estudio sera de tipo exploratorio, pues el propésito de estos es
comenzar a conocer una 0 mas variables, un contexto, una comunidad, un evento,
una situacién. Se trata de una exploracion inicial de un momento especifico. Se
suele aplicar a problemas de investigacion novedosos o poco investigados, ademas

contribuye el preambulo de otros disefios (Hernandez et al.,2010). El tema de este



estudio ha sido escasamente investigado, por lo que el disefio exploratorio es ideal
para llevarlo a cabo.

Si bien, el estudio sera de tipo cuantitativo y se hara en su mayoria preguntas
cerradas, se incluirdn un par de preguntas abiertas, las cuales seran analizadas de
forma cualitativa, para asi tener mayor profundidad sobre las variables que se
quieren analizar y obtener datos que quiza no estaban siendo considerados en las

preguntas cerradas.

Poblacién y Muestra

Lo primero que hay que hacer para seleccionar una muestra es definir la
unidad de analisis (Hernandez et al.,2010), para este estudio seran individuos,
especificamente psicologos y psicélogas. La poblacion de estudio son psicélogos y
psicologas trabajadores de lineas de ayuda telefénica.

La muestra para este estudio son los psicologos y psicélogas profesionales
o en formacion, de lineas de ayuda telefonica contra la violencia en Chile, que lleven
trabajando en esa area al menos 6 meses. Se escogid que esta muestra sea no
probabilistica intencionada, pues la eleccién de los sujetos no depende de la
probabilidad, sino que son escogidos directamente por la investigadora en base a
las caracteristicas de la investigacién. Este tipo de muestreo no intenta representar
a una poblacién determinada y es ideal cuando se necesita una controlada y
cuidadosa eleccion de casos con caracteristicas especificas planteadas en el
planteamiento del problema (Hernandez et al., 2010).

En el caso de este estudio las caracteristicas de la muestra son las

siguientes:

Lineas de ayuda telefonica de Chile que trabajan con violencia:

Linea libre
Miranos

Caracteristicas de los participantes:




Ser psic6logo o psicéloga profesional o en formacion.

Formar parte de una linea de ayuda telefonica de Chile que

trabaja contra la violencia (Linea libre o Miranos)

Tener experiencia de al menos 6 meses en el area.

Participante Edad Afos de Género
experiencia

Entrevistado 27 1,4 afos Mujer
1

Entrevistado 25 2 afios Mujer
2

Entrevistado 31 2 afios Hombre
3

Entrevistado 24 1 afio Mujer
4

Entrevistado 36 1 afio Mujer
5

Entrevistado 30 1 afio Hombre
6

Entrevistado 32 2 afios Hombre
7

Entrevistado 26 1 afio Mujer
8

Entrevistado 26 1 afio Mujer
9

Entrevistado 26 2 afios Mujer
10

Entrevistado 27 6 meses Mujer
11

Entrevistado 28 1 afio Hombre
12

Entrevistado 25 1 afio Mujer
13

Entrevistado 25 1 afio Mujer
14

Entrevistado 24 1 afio Mujer
15

Entrevistado 23 10 meses Hombre

16




Técnica de recolecciéon de datos

Para el proceso el instrumento de medicion es crucial y juega un papel
central. Hay dos consideraciones a tomar en cuenta: Primero desde el punto de
vista empirico, el centro de atencion es la respuesta observable (en este estudio
serian las alternativas y respuestas del cuestionario); segundo desde la perspectiva
tedrica, donde el interés se sitla en el concepto no observable que subyace a la
respuesta. De esta forma, los registros del instrumento de medicion representan
valores visibles de conceptos abstractos (Hernandez et al., 2010). Segun Grinnell,
Williams y Unrau (2009), un buen y adecuado instrumento de medicién es aquel que
registra datos observables que representan verazmente los conceptos y variables
que el investigador quiere estudiar (Como se cita en Hernandez et al., 2010).

En toda investigacion cuantitativa se aplica un instrumento para medir las
variables de interés. Esta medicion es efectiva cuando el instrumento representa las

variables que el investigador quiere evaluar, de no ser asi esta sera deficiente.

Para la presente investigacion se le realizé una encuesta individual a las
psicologas y psicélogos de las lineas de ayuda de manera online (via Google
Forms), en noviembre del 2021, para ello las y los participantes recibieron el link de
participacion el cual incluia un consentimiento informado que debian completar. La
encuesta duraba entre 20-40 minutos y los resultados quedaron registrados en
drive.

Para la elaboracién del instrumento, la encuesta inicialmente se construyo en
base a los aspectos declarados por la literatura como relevantes para cada uno de
los topicos abordar, los cuales a su vez se conectan con los objetivos especificos
de la investigacion.

Se realiz6 un ajuste del instrumento en base a criterio experto de cuatro
profesionales de vasta trayectoria profesional y académica, y en particular en lineas
de ayuda. Estos fueron Maria Isabel Salinas, psicéloga y doctora en psicologia de
la universidad de Chile, especialista en psicologia juridica; Elias Escaff, psicologo

de la universidad de Chile y docente, con una vasta experiencia en psicologia



juridica y victimologia; Diego Riveros, psicélogo, coordinador del area de atencion
remota de Fundacion Para la Confianza y Josean Echauri, psicélogo y doctor en
Psicologia de la Universidad Puablica de Navarra, experiencia en intervencion con
lineas de emergencia en Espafia.

Finalmente, la encuesta se compuso de 29 preguntas cerradas de tipo
alternativas y 10 preguntas abiertas de tipo humérica y/o escrita.

Se utilizaron preguntas cerradas ya que son mas faciles de codificar y
preparar su analisis, requiriendo un menor esfuerzo por parte de los encuestados,
quienes soélo deben seleccionar entre las alternativas disponibles (Hernandez et al.,
2010). También se incluyeron preguntas abiertas para enriquecer el estudio, ya que
estas proporcionan una informacion mas amplia, dando la posibilidad de obtener
respuestas que no han sido consideradas. Ademas de esa forma se puede

profundizar en opiniones y sentires de los participantes (Hernandez et al., 2010).

Estructura de encuesta

Presentacion de Investigacion
Consentimiento Informado

Datos de identificacion

1.
2
3
4. EJE 1. Manifestaciones de violencia
5. EJE 2: Consecuencias de las manifestaciones de violencia
6. EJE 3: Abordaje institucional

-

Agradecimientos y contacto con investigadora

Analisis de Datos

Se codificaron las respuestas para su posterior analisis a través de
estadisticos Descriptivos, media, mediana, tabla de frecuencia. La decision de
trabajar con estos estadisticos para analizar la informacion se debe a que nos
permiten analizar amplios volumenes de informacién, ademas de manipular una
gran cantidad de variables de manera relativamente independiente de los juicios y

percepciones de la investigadora, por lo que se pueden descubrir configuraciones



de informacion sorpresivas con respecto a lo inicialmente supuesto. Ademas, este
meétodo permite simplificar las relaciones entre variables, maximizando la capacidad
explicativa del modelo, en especial en investigaciones de caracter multivariado. Este
procedimiento permite y fuerza la precision al momento de definir las variables, por
lo que muchos de los conceptos que se creian claro y comprendidos en realidad no
son tan evidentes como se pensaba. Por ultimo, este tipo de analisis al ser aplicado
de forma cuidadosa permite que generalmente los resultados obtenidos muestren
una clara correspondencia con la poblacion (Canales, 2006).

Aspectos Eticos

Para la realizacion de la encuesta se utilizar4 un consentimiento informado
incluido en el enlace de google forms. En este se les deja claro a los participantes
que su participacion en la encuesta es voluntaria y confidencial, pues su identidad

sera confidencial y solo se solicitaran datos demograficos.

Resultados

Caracteristicas de los participantes

En total participaron 16 personas, entre las cuales 11 son mujeres y 5

hombres.
Participante Edad Afos de Género
experiencia
Entrevistado 1 27 1,4 aiios Mujer
Entrevistado 2 25 2 afios Mujer
Entrevistado 3 31 2 afios Hombre
Entrevistado 4 24 1 afio Mujer
Entrevistado 5 36 1 afio Mujer
Entrevistado 6 30 1 afio Hombre
Entrevistado 7 32 2 anos Hombre
Entrevistado 8 26 1 afo Mujer
Entrevistado 9 26 1 afio Mujer
Entrevistado 26 2 afios Mujer
10




Entrevistado 27 6 meses Mujer
Entre%/ilstado 28 1 afio Hombre
Entre%/izstado 25 1 afio Mujer
Entre%/igstado 25 1 afio Mujer
Entre%/?stado 24 1 afio Mujer
Entrei/Zstado 23 10 meses Hombre

Analisis estructura final del instrumento

Al ser un estudio exploratorio del que hay poca informacion previa sobre el
fendémeno estudiado, la version final del instrumento necesitaria de algunos ajustes
para funcionar de mejor manera. Dentro de las mejoras que se podrian aplicar esta
el hacer obligatorias algunas de las preguntas, ya que el que algunos participantes

no respondieran todas las preguntas altero los resultados.

Andlisis cuantitativo de preguntas cerradas

Graficos

En relacién al género de los profesionales, se puede apreciar que en este estudio
hay una mayor cantidad mujeres que de hombres que trabajan en el area (Gréfico
1).

Gréfico 1:



Género de los profesionales encuestados

= Mujer = Hombre

Fuente: Elaboracion propia.

En cuanto a la experiencia en el area, la mayoria de los participantes del

estudio tienen una experiencia de entre 1y 2 afios (Grafico 2)

Grafico 2:

Afios de experiencia del profesional en

" lineas de ayuda telefdénica
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Menos de 1 afio Entre 1y 2 afios

Fuente: Elaboracién propia.

La mayoria de los encuestados pertenecen al programa de Linea libre
(Gréafico 3).



Grafico 3:

Tipo de programa al que pertenece el profesional

= Linea Libre = Miranos

Fuente: Elaboracion propia.
Pregunta: ¢Ha sufrido descalificacion por parte de un usuario?

Segun la RAE Descalificar se define como: Desacreditar, desautorizar o

incapacitar a alguien o algo.

De los 16 participantes de la encuesta 11 reconocen haber sufrido descalificacion

de parte de los usuarios que llaman a la linea (Grafico 4).



Grafico 4:

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir
descalificacion

= No =Si

Fuente: Elaboracién propia.

Pregunta: Si su respuesta anterior fue si, ¢ Cuantas veces le ha ocurrido

desde que comenz6 a trabajar?

Al menos la mitad de los encuestados reconocen que la descalificacion
ocurrié una o dos veces (Grafico 5).

Gréfico 5:

Frecuencia con la que ocurre la
descalificacion desde que se comenzo a
trabajar en el area

mla2veces ®m3adveces =50 masveces

Fuente: Elaboracién propia.



Pregunta: ¢Cual ha sido el género del o los usuario(s) que lo ha(n)

hecho?

Se puede apreciar en el grafico que los profesionales reconocen en un 28% que la
descalificacion se da por parte de ambos géneros por igual y en un 27% que es

generada mayoritariamente por hombres (Grafico 6).
Gréfico 6:

Género del usuario por el que los profesionales
sufren Descalificacion

= Ambos por igual ® Exclusivamente H = Exclusivamente M

Mayoritariamente H = Mayoritariamente M
Fuente: Elaboracion propia.
Pregunta: ¢Algun usuario le hainsultado?

Segun la RAE Insultar se define como: Ofender a alguien provocandolo e

irritAndolo con palabras o acciones.

Se puede apreciar que la mayoria de los profesionales reconocen sufrir de insultos

por parte de los usuarios (Gréfico 7).



Grafico 7:

Cantidad de profesionales que
reconocen sufrir insultos

= No = Si

Fuente: Elaboracion propia.

Pregunta: Si su respuesta anterior fue si, ¢ Cuantas veces le ha ocurrido

desde que comenz6 a trabajar?

Los insultos recibidos por profesionales por parte de los usuarios tienen en
su mayoria una frecuencia de 1 a 2 veces desde el comienzo del trabajo en el rea

de estudio (Gréfico 8).

Gréfico 8:

Frecuencia con la que ocurren los insultos
desde que se comenzd a trabajar en el
area

mla2
m3a4

B 50mas

Fuente: Elaboracién propia.



Gréfico 9:

Género del usuario por el que los profesionales
sufren Insultos

N

= Ambos por igual = Exclusivamente H = Exclusivamente M

= Mayoritariamente H = Mayoritariamente M

Fuente: Elaboracion propia.
Podemos observar que casi la mitad de los profesionales reconoce que los
insultos son dados mayoritariamente por usuarios hombres que llaman a la linea de

ayuda.

Grafico 10:

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir
reproches

= No =Si

Fuente: Elaboracion propia.



Segun la RAE Reprochar se define como: Reconvenir, echar en cara. Segun la RAE
Reconvenir se define como: Censurar, reprender a alguien por lo que ha hecho o
dicho.

En el gréafico se puede apreciar que 9 de 16 profesionales reconocen sufrir

reproches por parte de los usuarios que contactan a la linea telefonica.

Grafico 11:

Frecuencia con la que ocurren los reproches
desde que comenzé a trabajar en el area

mla2
m3a4

= 50mas

Fuente: Elaboracion propia.

En cuanto a la frecuencia de estos reproches se puede apreciar que esta
ocurre en partes iguales entre 1 a 2 veces y 3 a 4 veces.



Grafico 12:

Género del usuario por el que los profesionales
sufren reproches

= Ambos por igual

= Exclusivamente H

= Exclusivamente M
Mayoritariamente H

= Mayoritariamente M

Fuente: Elaboracion propia.

En el gréfico podemos observar que el 45% reconoce que los usuarios que
mayormente realizan reproches hacia los profesionales son mayoritariamente

mujeres; mientras que el 33% reconoce que son ambos géneros por igual.

Gréfico 13:

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir
gritos

= No =Si

Fuente: Elaboracién propia.



Segun la RAE Gritar se define como: Levantar la voz méas de lo

acostumbrado.

La mayoria de los profesionales reconoce haber recibido gritos por parte de

los usuarios.
Gréfico 14:

Frecuencia con la que ocurren los gritos
desde que trabajan en el area

mla2
m3a4

= 50maias

Fuente: Elaboracion propia.

La mayoria de los profesionales reconocen que los gritos han ocurrido 1 a 2
veces desde que comenzaron a trabajar en el area, mientras que ninguno reconoce

gue haya ocurrido mas de 5 veces.



Grafico 15:

Género del usuario por el que los
profesionales sufren gritos

= Ambos por igual

= Exclusivamente H

= Exclusivamente M
Mayoritariamente H

= Mayoritariamente M

Fuente: Elaboracion propia.

El 40% de los profesionales reconoce que ambos géneros por igual les ha

gritado alguna vez.

Grafico 16:

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir
insinuacién sexual

mNo =§Si

Fuente: Elaboracién propia.

En el grafico podemos apreciar que 9 de 16 profesionales reonocen haber

sufrido insinuacion sexual por parte de los usuarios.



Gréfico 17:

Frecuencia con la que ocurren las insinuaciones
sexuales desde que se comenzo a trabajar en el
area

mla2
m3a4

= 50mas

Fuente: Elaboracion propia.

Més de la mitad de los profesionales reconocen que sufrir insinuaciones
sexuales le ha ocurrido entre 3 a 4 veces desde que trabaja en el area.

Grafico 18:

Género del usuario por el que los profesionales
sufren insinuacién sexual

= Ambas por igual

= Exclusivamente H

= Exclusivamente M

= Mayoritariamente H

= Mayoritariamente M

Fuente: Elaboracién propia.



En el grafico podemos observar que todos los profesionales reconocen que
el género de los usuarios que se les han insinuado sexualmente es exclusivamente

hombre o mayoritariamente hombre.

Grafico 19:

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir

de morbo sexual

HNo mSi

Fuente: Elaboracion propia.

Entiéndase por contenido morboso sexual explicito: todos aquellos gemidos,
sonidos, frases, insinuasiones u otras gesticulaciones de caracter sexual que busca,

mediante el aprovechamiento del dipositivo, la satisfaccion sexual del usuario

La mayoria de los profesionales reconocen haber sufrido de morbo sexual por parte

de usuarios.



Gréfico 20:

Frecuencia con la que ocurre el morbo sexual
desde que se comenzo a trabajar en el drea

mla2
=334

= 50 mas

Fuente: Elaboracion propia.

Se puede apreciar en el grafico que la frecuencia en la ocurrencia es bastante
similar entre si.

Grafico 21:

Género del usuario por el que los
profesionales sufren morbo sexual

= Ambas por igual

= Exclusivamente H

u Exclusivamente M

= Mayoritariamente H

= Mayoritariamente M

Fuente: Elaboracion propia.
La mayor parte de los profesionales reconoce que son exclusivamente

hombres quienes ejercen morbo sexual hacia ellos.



Grafico 22:

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir
consecuencias emocionales

11

No Si

Fuente: Elaboracion propia.
De los 16 profesionales encuestados, 11 reconocen sufrir consecuencias

emocionales debido al abuso por parte de usuarios.

Grafico 23:

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir cada
tipo de consecuencias emocionales

= Rabia

= I[mpotencia

= Frustracion

u Tristeza

m Decaimiento
= |rritabilidad

® Disminucion de la autoestima

m Otra

Fuente: Elaboracién propia.
Otra: Miedo (si bien al ser virtual hay cierta lejania, el miedo a lo que puede pasar o



si eso se vuelve una costumbre en el usuario [en mi caso solo fue por hombres]).
Sensaciones fisicas incomodas, como temblor en las manos, respiracion acelerada,
tension en la espalda.

Hubo 11 respuestas. Se puede observar que son varias las emociones que
los profesionales sufren como consecuencia de la violencia ejercida por parte de los
usuarios, pero las mas presentes son la impotencia en 10, la rabia en 9 y la

frustracion en 7 de ellos.

Grafico 24:

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir
consecuencias relacionales

No Si

Fuente: Elaboracion propia.
La mayoria de los profesionales dicen no haber sufrido consecuencias
relaciones debido al abuso por parte de usuario.



Cantidad de profesionales que reconocen
sufrir cada tipo de consecuencia relacional

= Mayor irritabilidad y menos
paciencia al relacionarse

= Dificultad para conocer
gente nueva

= No querer hablar con las
personas
Dificultad para confiar en la
gente

= No querer expresar el
malestar y las emociones

= Otra

Fuente: Elaboracion propia.

Otra: A veces miedo al contestar el teléfono y escuchar que es un hombre adulto.
Hubo 2 respuestas. A pesar de que existen varios tipos de consecuencias

relacionales sd6lo una persona reconocié sufrir mayor irritabilidad y menos paciencia

al relacionarse, mientras que otra persona dio su propio tipo.

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir
consecuencias en su desempefio laboral

11

No Si

Fuente: Elaboracién propia.

La mayoria de los profesionales encuestados reconoce haber sufrido
consecuencias en su desempefio laboral a causa del abuso recibido por usuarios.



Cantidad de profesionales que reconocen sufrir

cada tipo de consecuencias en el desempeiio
laboral = Desmotivacion durante el dia

= Agotamiento fisico y
psicoloégico
= Tener menos paciencia con los

usuarios
Estrés

= Desgano al momento de

atender a los usuarios
= No querer ir a trabajar

2\

m Desconfianza en las

capacidades laborales
m Otra

Fuente: Elaboracion propia.
Otra: La consecuencia laboral es encontrarme mejor preparado para enfrentar
dichas situaciones en proximas circunstancias.

Hubo 12 respuestas. Las consecuencias en el desempefio laboral mas
presentes fueron la desmotivacion durante el dia presente en 9 profesionales,
agotamiento fisico y psicolégico presente en 9 profesionales y tener menos

paciencia con los usuarios presente en 4 de ellos.



Cantidad de profesionales que reconocen tener
estas descripciones al momento de recibir una

[lamada

Fuente: Elaboracion propia.

= No querer contestar
= Ansiedad
= Incomodidad fisica
Nudo en el estdmago
= Dolor de cabeza
= Angustia
m Tardar en contestar
m Sudoracion en las manos
= Ganas de llorar
= Ninguna

= Otra

Dentro de las 15 respuestas, 7 profesionales reconocen que no quieren

contestar el teléfono, 6 que presentan ansiedad, 4 que tienen incomodidad fisica.

Como se puede apreciar son varias las reacciones que tienen los profesionales

antes de recibir una llamada debido a la violencia que han sufrido.

Cantidad de profesionales que reconocen sufrir
cada tipo de conductas de evitacidon antes de

responder una llamada

Fuente: Elaboracién propia.

= Disociativa

= Evitativa

= Conductuales
Fisioldgica

= Otra

De las 11 respuestas recibidas se puede apreciar que 6 profesionales



reconocen tener una conducta evitativa al momento de responder una llamada y 4

una conducta disociativa.

Cantidad de profesionales que reconocen la
existencia de un protocolo
15

1
|

Si No No tengo conocimiento al
respecto

Fuente: Elaboracion propia.
Se puede observar que 15 de los 16 profesionales reconocen la existencia de un

protocolo de accion ante la violencia en organizacion de la que son parte.

Cantidad de profesionales que creen que es un
tema importante para la fundacion donde
trabajan

Si No

Fuente: Elaboracién propia.
Se puede observar que 14 de los profesionales creen que el tema de la



violencia que ejercen los usuarios sobre ellos es relevante para la organizacion de

la que son parte.

Andlisis cualitativo de preguntas abiertas

En relacion a la pregunta “Detalle a continuacién cual ha sido y de qué forma
le ha afectado (Manifestaciones de violencia)’, abierta, los/as entrevistados
reconocen fundamentalmente algunos tipos de manifestaciones de violencia:
Connotacion sexual explicita, descalificacion e insulto, amenazas y agresiones.

Estas manifestaciones estan centradas en la oralidad y tienen como objetivo
violentar y transgredir al otro. En el caso de la connotacién sexual es reconocida
como la que provoca mas afectacion, pues interpela la vida personal del
entrevistado; estando también tefiida por la variable género. Es decir que sélo las

mujeres eran afectadas por esta manifestacion.

“Las llamadas de connotacion sexual son las que mas me afectan, ya que la linea se
presenta como un espacio de confianza y respeto y alguien directamente y con intencion
busca aprovecharse de ese encuadre para una satisfaccion de la cual yo no quiero ser

parte.” (Entrevistado 4, Linea libre)

“Las de contenido sexual morboso. Sobre todo, las primeras instancias, pues te anulan en
el momento, debiendo también mantener una "seriedad" recordando nuestra postura.”

(Entrevistado 14, Linea libre)

Continuando con las formas de afectacion de la misma pregunta anterior, se
encontrdé que hay principalmente 3 formas de afectacion: Afecta el desarrollo del
trabajo, sentimiento de vulnerabilidad y frustracion.

Estas formas de afectacion provienen del malestar emocional que sufren los
entrevistados al recibir manifestaciones de violencia por parte de los usuarios.
Dentro de las formas de afectacion la que mas se repitio fue el desarrollo del trabajo.

“...esto me ha causado sensacion de que no hago bien mi trabajo (a pesar de que entiendo

gue dichos insultos no son justificados y tienen que ver con el malestar que la persona siente

por motivos ajenos a la linea de ayuda).” (Entrevistado 10, Linea libre)



“Afectd negativamente mi capacidad de intervenir.” (Entrevistado 15, Linea libre)

En relacion a la pregunta “¢ Qué acciones concretas realiza la organizacion
sobre este tema?”, abierta, los entrevistados reconocen al menos 5 tipos de
acciones distintas que realiza la organizacion: guardar datos del agresor, bloquear
contacto telefonico, encuadrar objetivo de la linea, cortar la llamada y apoyo y
contencién entre grupo.

Los entrevistados coinciden en que hay un protocolo de accion ante este tipo
de situaciones de violencia y a pesar de que en sus respuestas se repite que se
procede al bloqueo del contacto telefénico, entre ellos tienen distintas descripciones
del procedimiento. Aparentemente entre fundaciones existirian protocolos distintos,
pero incluso entre encuestados de la misma fundacion las respuestas sobre la forma
de proceder son diferentes. Esto llama bastante la atencidn, ya que al ser lineas de
apoyo telefénico que estan en contra de la violencia las psicélogas y psicélogos no
tienen claro como proceder ante situaciones donde los violentan. No queda claro el
por qué ocurre esto, pero el que los encuestados tengan mas claridad al respecto
del protocolo podria ayudarlos a proceder de mejor forma y a sentirse mas

acompafnados en el proceso.

“El protocolo es la intervencion de no da paso a la violencia por parte del usuario, lo cual
permite tanto el resguardo de quien esta atendiendo la llamada como de la persona
solicitando el apoyo propiamente tal. Se plantea el responder protocolarmente que en este
momento el apoyo no puede ser llevado a cabo y que por integridad de la persona que esta
dispuesta a brindarlo, se comunica que la llamada puede ser efectuada en otro momento,

procediendo en el momento a terminar la misma.” (Entrevistado 6, Miranos)

“No se aceptan mas llamadas de esa persona.” (Entrevistado 5, Miranos)

Por ejemplo, en las dos citas de arriba se puede apreciar diferencia entre las
respuestas, aunque son personas pertenecientes a la misma fundacion. Por un lado,
una persona dice que corta la llamada, pero le comunica al usuario que la llamada
puede ser efectuada en otro momento, mientras qué otra persona dice que
directamente no se aceptan mas llamadas de esa persona. Las diferencias podrian

deberse a varios motivos, entre ellos no tener un protocolo establecido y claro para



todos los psicologos y psicologas de la fundacién o no tener diferenciado cémo
proceder en cada tipo de situacion de violencia. De todas formas, conocer la razén
de estas diferencias podria ayudar al bienestar a los encuestados y a no sentirse
sobrepasados en su trabajo.

“Reportarlo para generar bloqueo del numero.” (Entrevistado 10, Linea libre)

Ademés de los protocolos, algunos de los entrevistados reconocen la
existencia de constante apoyo y contencion grupal por parte de la organizacion.
Esto nos muestra que hay un interés real por parte de las fundaciones por el
bienestar y la salud mental de sus psicologos y psicologos, esto podria deberse a
que son conscientes de toda la carga que implica trabajar en las areas de violencia.
El estar escuchando todo el dia relatos dificiles a veces puede ser una carga muy
pesada para los psicologos y psicologas, por lo que es bueno que estén

acompafados en el proceso.

“Contencion grupal de la persona que fue victima de algun tipo de violencia.” (Entrevistado
16, Linea libre)

Respecto a la pregunta “¢Qué actividades de autocuidado realiza la
organizacién para ustedes?”, abierta, los entrevistados coinciden casi por completo
gue la organizacion realiza reuniones para conversar y contener emocionalmente

de manera regular.

“Instancias de supervisién en donde se pueden abordar estas situaciones y buscarles
solucién. Velar por el bienestar de los telefonistas, resguardando su identidad, se utilizan
apodos. Entregando capacitacién sobre las posibles situaciones y modos de accion.”

(Entrevistado 5, Miranos)

Respecto a la pregunta “¢, Qué actividades de autocuidado realiza usted
misma (0)?”, abierta, los entrevistados manifestaron principalmente 3 formas de
autocuidado realizado por si mismos: Conversar sobre el impacto de la situacion,
desconectarse del espacio de trabajo y actividades ludicas recreativas.

Como psicélogos el escuchar tantos relatos puede convertirse en algo

abrumador, por lo que es necesario que cada uno se encargue de su bienestar y



encuentre la manera de liberar todo el estrés y tension que conlleva el oficio. El
gue para varios de los entrevistados una forma de autocuidado sea el conversar
sobre el impacto de la situacion, demuestra la importancia de hablar y apoyarse en
otro.

“Expresar con personas de confianza las emociones que pueden haber surgido en las

llamadas complejas” (Entrevistado 16, Linea libre)

Conclusiones

Se pudo apreciar que los psicélogos y psicologas tienen una percepcién negativa
de la violencia que experimentan por parte de los usuarios, ya que estas afectan
principalmente el desarrollo de su trabajo e incluso les agota, lo que les genera una
disposicion diferente con las siguientes personas que atienden. Como bien decia
Puhl (2016), los contextos de violencia y estrés a los que se enfrentan los
profesionales pueden generar distintos fendmenos de malestar en estos, ya que
deben cumplir con distintos roles, responsabilidades y desafios. Ojeda (2015) ya
habia identificado que profesionales como los psicélogos pueden verse afectados
al oir relatos de violencia y tener distintas consecuencias por ello, pero no se esta
considerando actualmente en el contexto remoto que los mismos usuarios a los que
las psicologas y psicologos intentan ayudar los estén violentando, resguardados en

el anonimato.

Dentro de los antecedentes de la presente investigacion se hablé sobre la
violencia y sus tipos, definiendo principalmente 3 tipos de violencia: violencia
psicoldgica, violencia verbal y violencia de género. Se esperaba encontrar presente
estos tipos de violencia, por lo que se pregunto sobre distintas manifestaciones que
estan contenidas dentro de ellos. Gracias a los resultados obtenidos podemos
concluir que estan presentes los tipos de violencia definidos en un comienzo. A
pesar de que los autores definen violencia psicolégica y violencia verbal siendo
principalmente las mujeres las victimas de ella por parte de un hombre, que seria

su pareja o tendria algun vinculo afectivo con ella (Pérez y Hernandez, 2009; Evans,



2000), en esta investigacion la encontramos presente tanto hacia mujeres como
hacia hombres por parte mayormente de hombres e incluso en algunos casos
siendo mujeres quienes violentaban. Estos se encontraron presentes en forma de
descalificaciones, insultos, reproches y gritos, siendo el grito la menos presente.
También se encontré presente la violencia de género hacia mujeres por parte de
hombres que llamaban a la linea. Siendo la connotacion sexual la manifestacion de
violencia que mas afectacién genera en las profesionales. Las mujeres se sentian
bastante vulneradas y frustradas al ocurrir estas situaciones, ya que mostraba como
los hombres se creian con el poder de violentarlas, tal como indicaron Expdsito y
Moya (2011), quienes llamaban buscaban el control y sumisién de la mujer tras la
linea telefénica, usando la superioridad y dominio del hombre sobre ellas,
haciéndolas escuchar insinuaciones sexuales y contenido morboso sexual explicito.
Como Larrosa (2010) describe, la violencia hacia las mujeres esta presente en
distintas instancias de la vida y se manifiesta de diversas formas y al parecer las

lineas de ayuda telefonica contra la violencia tampoco se libran de ella.

Segun lo visto en la bibliografia se reconoce que los interventoras e
interventores sufren de consecuencias psicosociales al trabajar con temas de
violencia en via remota, pero no se habia considerado hasta el momento que fuesen
los mismos usuarios quienes los violentan generando otro tipo de malestar. Dentro
del estudio realizado por Taylor, Gregory, Feder y Williamson (2019) se estudiaron
factores como el impacto emocional, impacto en relaciones personales, apoyo en el
trabajo y las estrategias de autocuidado para “desconectarse”. Esos son los mismos
que se consideraron en la realizacion de este estudio, incluyendo también las
consecuencias en el desempefio laboral; pero dentro de cada uno de esos factores
se identificaron distintos tipos de consecuencias que afectaban a los profesionales.
Asi es como se encontr6é que en las consecuencias emocionales las mas presentes

eran la rabia, la impotencia y la frustracion.

A diferencia del estudio de Taylor, Gregory, Feder y Williamson (2019) donde

se encontré un impacto, tanto positivo como negativo en las relaciones personales



de los interventores por trabajar en lineas de ayuda telefonica contra la violencia
doméstica, en el caso de este estudio aparentemente los profesionales no sufren
consecuencias por ello al recibir violencia por parte de los usuarios. Puede que haya
otros factores que si les generen un impacto relacional, pero no se analizaron otros

en este estudio.

En un estudio realizado por Michelli y Lépez (2017), se encontré que las
trabajadoras sufrian de varias consecuencias al trabajar en la linea de ayuda, tales
como desinterés, descuido, ausencias, molestias, fatigas, desgastes, desgano, las
cuales podrian estarse naturalizando. Todas estas consecuencias que afectan a las
interventoras también podrian estar afectando en el &mbito laboral, pero en ese
estudio no se analiza especificamente de qué forma estaria impactando en su
trabajo. En el presente estudio se ve que los profesionales manifiestan tener
consecuencias en su desempefio laboral, siendo las mas presentes la
desmotivacion durante el dia, el agotamiento fisico y psicolégico y tener menos
paciencia con los usuarios. Ademas de ello se observé que los profesionales debido
a la violencia que reciben por parte de los usuarios comenzaron a tener algunas
reacciones previas a recibir una llamada, siendo las mas presentes no querer
contestar el teléfono, tener ansiedad y tener incomodidad fisica. También se
observo que los profesionales comenzaron a tener distintas conductas de evitacién
antes de responder una llamada, siendo las mas presentes la conducta evitativa y
la disociativa. Dentro de las formas de afectacién, el desempefio en el trabajo fue la
mas presente, los mismos profesionales reconocen quedar agotados vy
desmotivados para continuar atendiendo la linea después de una llamada donde
recibieron violencia. De esta forma podemos observar que hay una afectacién real
en el trabajo debido a los distintos tipos de violencia que ejercen los usuarios sobre

los profesionales

Casi todos los profesionales reconocen que existe un protocolo de accién en su
organizacién sobre qué hacer al recibir violencia por parte de los usuarios, ademas

de reconocer que es un tema importante en su lugar de trabajo. Si bien en ambas



organizaciones con las que se trabajé en la presente investigacion existe un
protocolo de accion, llama la atencion que no todos los participantes coinciden en
la descripcion del procedimiento. En cuanto a las acciones que llevan a cabo las
fundaciones para el autocuidado del equipo, se encontré6 que hacen reuniones de
equipo de forma regular para trabajar los casos complejos, contener a los afectados
o simplemente como una forma de compartir ladicamente en equipo.

A diferencia de los estudios vistos en los antecedentes (Taylor et al., 2019;

Michelli Y Lopez, 2017), donde los participantes manifiestan no haber recibido el
suficiente entrenamiento enfocado en el impacto emocional de forma previa, tenian
una constante falta de apoyo y falta de reconocimiento de la labor profesional; en el
presente estudio hay una preocupacion constante por ayudar a los profesionales
con la afectacién que estan sufriendo.
En cuanto al autocuidado, se encontraron principalmente 3 formas en que los
profesionales buscan sentirse mejor: conversar sobre el impacto de la situacion,
desconectarse del espacio de trabajo y ejercer actividades ludicas recreativas.
Conversar sobre el impacto de la situacion fue la estrategia mas presente entre los
profesionales. Esto coincide con lo encontrado en el estudio de Taylor, Gregory,
Feder y Williamson (2019), donde se encontrd que las estrategias mas comunes de
autocuidado eran la actividad fisica, compartir con amigos y familia y realizar algin
hobbie de forma regular. Es importante poder separar el espacio de trabajo de la
vida personal y a veces eso puede resultar complejo cuando se trabaja de forma
remota desde el mismo hogar.

Se encontraron distintas formas de afectacion, pero todas tenian un impacto
negativo en la vida del profesional y si bien es importante tomar en cuenta cada
caso particular, las organizaciones pueden brindar espacios de apoyo y las
herramientas necesarias para la proteccién de los profesionales (Puhl et al.,2016;
Moreno, et al., 2004). Aparentemente esta situacion es algo gue las organizaciones
tienen presente y generaron un protocolo de accidn y reuniones grupales de
acompafamiento para los psicologos y psicologas, pero como se observo en los

resultados no hay suficiente claridad al respecto del protocolo, por lo que seria



bueno buscar mas métodos para acompafar y proteger adecuadamente a los

profesionales ante los distintos tipos de violencia de los que son victimas.

Limitaciones

Las limitaciones del presente estudio fueron la escasa investigacion previa
gue se encontro respecto al temay el tamafio de la muestra, por lo que seria bueno
realizar nuevamente el estudio con mas participantes, que incluyera una mayor
cantidad de preguntas abiertas para asi poder analizar mas areas de este fenébmeno
y a mayor profundidad. El que la encuesta se haya enviado por correo electronico
fue conveniente en cuanto al tiempo de los participantes, ya que podian responderla
en sus momentos libres, no obstante, perjudicé la obtencidn de los resultados, pues
demoré més de lo esperado el recibir todas las respuestas. Por otro lado, sucedi6é
que no todos los participantes respondieron todas las preguntas, lo que alteré en
parte los resultados. El estudio seria mas completo si se pudiese hacer una
entrevista presencial en la que se puedan grabar las respuestas, para

posteriormente analizarlas.

Lineas de futuras investigaciones

En estudios posteriores podria analizarse mas en profundidad la variable de
violencia de género, inclusive haciendo que la muestra sea so6lo de mujeres, pues
fue la que generaba mayor afectacion en las profesionales, tomando en cuenta los
horarios, para observar si hay una mayor ocurrencia a ciertas horas. Por otro lado,
investigar qué ocurre con los protocolos de accion ante actitudes transgresoras de
los usuarios, ya que se obtuvieron respuestas muy diferentes entre los encuestados.
Ademas, observarse si hay alguna diferencia en los resultados entre las distintas
lineas de ayuda y ver si tiene relacion con la violencia con que trabajan. También
seria interesante considerar si es que hay algin impacto positivo resultante de todo
esto, ya que en el presente estudio sélo se considerd los impactos negativos que

afectaban la vida de los profesionales.
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Anexos

Caracteristicas de las y los encuestados.

Participante Edad Afos de Género
experiencia
Entrevistado 1 27 1,4 afos Mujer
Entrevistado 2 25 2 afios Mujer
Entrevistado 3 31 2 afios Hombre
Entrevistado 4 24 1 afo Mujer
Entrevistado 5 36 1 afio Mujer
Entrevistado 6 30 1 afio Hombre
Entrevistado 7 32 2 afios Hombre
Entrevistado 8 26 1 afo Mujer
Entrevistado 9 26 1 afio Mujer
Entrevistado 26 2 afios Mujer
10
Entrevistado 27 6 meses Mujer
11
Entrevistado 28 1 afio Hombre
12
Entrevistado 25 1 afio Mujer
13
Entrevistado 25 1 afio Mujer
14
Entrevistado 24 1 afio Mujer
15
Entrevistado 23 10 meses Hombre
16

Tablas de respuestas escritas

Pregunta: Detalle a continuacion cual ha sido y de qué forma le ha afectado
(Manifestaciones de violencia)

Entrevistado 1

Linea libre

Cuando se intenta extraer informacion personal o
mantener una conversacioén mientras la otra
persona se masturba




Entrevistado 2

Linea libre

Lo relacionado a lo sexual, es desconcertante y es
dificil continuar trabajando

Entrevistado 3

Linea libre

No hay respuesta

Entrevistado 4

Linea libre

Las llamadas de connotacidon sexual son las que
mas me afectan, ya que la linea se presenta como
un espacio de confianza y respeto y alguien
directamente y con intencion busca aprovecharse
de ese encuadre para una satisfaccion de la cual yo
no quiero ser parte. Te sientes pasada a llevar
dentro de un espacio que debiese ser siempre
seguro.

Entrevistado 5

Miranos

No hay respuesta

Entrevistado 6

Miranos

Principalmente la descalificacion. A pesar de que
considero de que toda manifestacion de violencia
tiene su repercusiéon en tanto niega como sujeto, y
particularmente al trabajo, anula como persona que
esta ejerciendo el rol de apoyo via telefonica, la
descalificacion me afectd particularmente en tanto
sentia que las personas no obtendrian lo que
estaban buscando, y se interponian en su propio
bienestar. Por otro lado, dejando la sensacién de
que con ell@s no se lograba ningun apoyo ni
contencién

Entrevistado 7

Miranos

No hay respuesta

Entrevistado 8

Linea libre

Un hombre recreo una fantasia haciéndose pasar
por una mujer, sefialando que estaba secuestrada y
habia sido secuestrada. Luego de varios minutos de

intentar activar carabineros vuelve a llamar y se
contesta como si no se supiera quien es y cambia la
VOz a una masculina y comienza a insultar y
amenazar de cumplir su fantasia con la profesional.
Me afecto emocionalmente en el momento y luego
en la confianza en los relatos de connotacion
sexual.

Entrevistado 9

Linea libre

De connotacion sexual explicita

Entrevistado 10

Linea libre

Los insultos y agresiones verbales: esto me ha
causado sensacion de que no hago bien mi trabajo
(a pesar de que entiendo que dichos insultos no son
justificados y tienen que ver con el malestar que la
persona siente por motivos ajenos a la linea de
ayuda), inseguridad, rabia (pues siento que no
puedo defenderme como lo haria en otros
contextos, pues debo cefiirme al protocolo), y
frustracion. Creo que después de que esto me ha




sucedido, no he sido capaz de empatizar lo
suficiente con la siguiente persona que se pone en
contacto por la linea de ayuda, es como si quedara
cansada o desanimada.

Entrevistado 11

Linea libre

No hay respuesta

Entrevistado 12

Linea libre

No hay respuesta

Entrevistado 13

Linea libre

La imagen recibida me indujo a sufrir una crisis de
panico, que me impidioé continuar mi trabajo con
normalidad.

Entrevistado 14

Linea libre

Las de contenido sexual morboso. Sobretodo las
primeras instancias, pues te anulan en el momento,
debiendo también mantener una "seriedad"
recordando nuestra postura. Se genera un choque
de frenar la situacién y el "deber ser del profesional”

Entrevistado 15

Linea libre

Expresiones sexuales explicitas, sobre todo,
masturbacion durante la intervencion. Afecto
negativamente mi capacidad de intervenir y genero
un ambiente incObmodo y poco seguro.

Entrevistado 16

Linea libre

La violencia sexual, manifestada en llamadas de
connotacion sexual, especialmente en el caso de
mis compafieras, me ha provocado rabia, tristeza e
impotencia.

Pregunta: ¢ Qué acciones concretas realiza la organizacion sobre este tema?

Entrevistado 1

Linea libre

Recabar informacién de la llamada de contenido
sexual morboso para prevenir que ingrese
nuevamente, junto con bloquear el nUmero

telefénico del agresor.

Entrevistado 2

Linea libre

se anota en una planilla

Entrevistado 3

Linea libre

Bloquear numero del/la usuario/a, tiempo de
descanso.

Entrevistado 4

Linea libre

En un principio se debian quitar los audifonos y
encuadrar para luego cortar la llamada. Luego
debido a un episodio en el cual un usuario llamé a
la linea en repetidas ocasiones con llamadas de
connotacion sexual se cambio el protocolo a solo
cortar la llamada, ya que las psicologas estdbamos
tan asqueadas y paralizadas con la situacion que se
volvia violento tener que continuar la llamada unos
minutos para encuadrar.

Entrevistado 5

Miranos

No se aceptan mas llamadas de esa persona.

Entrevistado 6

Miranos

El protocolo es la intervencion de no da paso a la
violencia por parte del usuario, lo cual permite tanto




el resguardo de quien esta atendiendo la llamada
como de la persona solicitando el apoyo
propiamente tal. Se plantea el responder
protocolarmente que en este momento el apoyo no
puede ser llevado a cabo y que por integridad de la
persona que esta dispuesta a brindarlo, se
comunica que la llamada puede ser efectuada en
otro momento, procediendo en el momento a
terminar la misma. Este ejercicio se plantea a su
vez como una intervencion para la persona que
esta haciendo uso del servicio, en tanto se refleja
que existe una persona al otro lado de la linea
telefénica. Aterrizando la situacién a una
conversacion donde existen dos sujetos.

Entrevistado 7 Miranos Supervision
Entrevistado 8 Linea libre solicitar bloquear el nimero de teléfono para no
recibir mas llamadas, aunque se demora bastante y
no es tan eficaz
Entrevistado 9 Linea libre En caso de llamadas de connotacion sexual, referir
el objetivo de la linea de ayuda y cortar
Entrevistado 10 Linea libre Reportarlo para generar bloqueo del nimero
Entrevistado 11 Linea libre tenemos varios protocolos que van direccionadas a
distintas instancias y tipo de violencia.
Entrevistado 12 Linea libre Protocolos
Entrevistado 13 Linea libre Apoyo y comunicacién frecuente entre el equipo de
trabajo
Entrevistado 14 Linea libre Protocolo de llamados, trabajo de los casos de este
tipo en reuniones y apoyo por parte del equipo
laboral
Entrevistado 15 Linea libre (no trabajo de manera constante en LL) Hay un
protocolo para calmar y encuadrar a usuarios. Si
estos reaccionan mal frente a esto, se bloquea el
numero.
Entrevistado 16 Linea libre Contencion grupal de la persona que fue victima de

algun tipo de violencia y bloqueo del nimero en
caso de ser necesario.

Pregunta: ¢ Qué actividades de autocuidado realiza la organizacién para ustedes?

Entrevistado 1 Linea libre Cada cierto tiempo espacios de conversacion sobre
tematicas complicadas
Entrevistado 2 Linea libre tuvimos una jornada de autocuidado




Entrevistado 3

Linea libre

Dinamicas ludicas cada cierto tiempo, reflexiones
grupales, espacios de conversacion, traspaso de
turnos, supervisiones de casos.

Entrevistado 4

Linea libre

Reuniones de traspaso de turno para conversar
sobre como nos sentimos al ingresar y salir del
turno y reuniones de equipo.

Entrevistado 5

Miranos

Instancias de supervision en donde se pueden
abordar estas situaciones y buscarles solucion.
Velar por el bienestar de los telefonistas,
resguardando su identidad, se utilizan apodos.
Entregando capacitacion sobre las posibles
situaciones y modos de accion.

Entrevistado 6

Miranos

Reuniones con el fin de tocar precisamente los
momentos de vulneracién. Apoyo entre los pares a
raiz de experiencias comunes y su manejo.

Entrevistado 7

Miranos

Gestion de casos

Entrevistado 8

Linea libre

Informalmente, podemos conversarlo en cambio de
turno y queda al criterio del supervisor de turno el
apoyo que se brinda, que siempre es muy bueno.

Entrevistado 9

Linea libre

Instancias de compartir

Entrevistado 10

Linea libre

Con referencia a este tema, ninguna. Como equipo,
intentamos conversarlo de forma interna con
guiénes estén en turno si es que hay tiempo y
disposicion por parte de compafieros/as de trabajo.

Entrevistado 11

Linea libre

Se basa en mantener lo protocolos actualizados.

Entrevistado 12

Linea libre

Reuniones

Entrevistado 13

Linea libre

Reuniones periddicas para chequear el estado
animico y mental de sus psic6logos

Entrevistado 14

Linea libre

Reuniones diarias, comunicacion constante con
coordinadores y autocuidado mensual

Entrevistado 15

Linea libre

Reuniones diarias

Entrevistado 16

Linea libre

Reuniones de grupo, jornadas de autocuidado con
actividades recreativas para Ixs profesionales.

Pregunta: ¢ Qué actividades de autocuidado realiza usted misma (0)?

Entrevistado 1 Linea libre Conversar con comparierxs y cercanofixs sobre el
tema
Entrevistado 2 Linea libre no ver el celular fuera de horario laboral, compartir
con companerxs en otros espacios
Entrevistado 3 Linea libre Terapia y supervision
Entrevistado 4 Linea libre Meditar, hacer deporte y estar en continua

conversacion con mis comparierxs de trabajo
durante los turnos o después si se considera




necesario. Se generan muchos espacios para
hablar desde el sentir, lo cual se agradece
enormemente.

Entrevistado 5 Miranos Desconectarme de la temética después de mi
horario de trabajo
Entrevistado 6 Miranos Actividad fisica Meditacién Conversar lo sucedido
con mi pareja Tocar un instrumento musical
Entrevistado 7 Miranos Relajacion, alejarme del telefono posterior a la
jornada
Entrevistado 8 Linea libre conversarlo con comparierxs y solicitar el break
antes para salir a caminar y despejarme
Entrevistado 9 Linea libre No hay respuesta
Entrevistado 10 Linea libre Después de una llamada o contacto de este tipo,
intento tomar agua, estirarme, contarle a alguien,

pensar en otra cosa.

Entrevistado 11 Linea libre Distintos y dependiendo de las cosas que siento
gue necesito hacer.

Entrevistado 12 Linea libre Conversacion

Entrevistado 13 Linea libre Ejercicio y hobbies

Entrevistado 14 Linea libre Desconexién del lugar de trabajo, musica y

actividades de relajacién
Entrevistado 15 Linea libre Ninguna
Entrevistado 16 Linea libre Expresar con personas de confianza las emociones

gue pueden haber surgido en las llamadas
complejas y hacer deporte/ejercicio luego de los
turnos.

Tablas codigos respuestas escritas

Pregunta: Detalle a continuacién cudl ha sido y de qué forma le ha afectado
(Manifestaciones de violencia)




Connotacion sexual explicita

Entrevistado 1: Cuando se intenta extraer
informacion personal o mantener una
conversacion mientras la otra persona se
masturba

Entrevistado 2: Lo relacionado a lo
sexual, es desconcertante y es dificil
continuar trabajando

Entrevistado 4: Las llamadas de
connotacion sexual son las que mas me
afectan, ya que la linea se presenta como
un espacio de confianza y respeto y
alguien directamente y con intencion
busca aprovecharse de ese encuadre para
una satisfaccion de la cual yo no quiero
ser parte.

Entrevistado 8: Un hombre recreo una
fantasia haciéndose pasar por una muijer,
sefalando que estaba secuestrada y
habia sido secuestrada

Entrevistado 14: Las de contenido sexual
morboso. Sobretodo las primeras
instancias, pues te anulan en el momento,
debiendo también mantener una
"seriedad" recordando nuestra postura.

Entrevistado 15: Expresiones sexuales
explicitas, sobre todo, masturbacion
durante la intervencién

Entrevistado 16: La violencia sexual,
manifestada en llamadas de connotacion
sexual, especialmente en el caso de mis

companeras

Afecta el desarrollo del trabajo

Entrevistado 2: ... es desconcertante y es
dificil continuar trabajando.

Entrevistado 6: A pesar de que considero
de que toda manifestacion de violencia
tiene su repercusion en tanto niega como
sujeto, y particularmente al trabajo, anula
como persona que esta ejerciendo el rol
de apoyo via telefonica.

Entrevistado 8: Me afecto emocionalmente
en el momento y luego en la confianza en
los relatos de connotaciéon sexual.




Entrevistado 10: ...esto me ha causado
sensacion de que no hago bien mi trabajo
(a pesar de que entiendo que dichos
insultos no son justificados y tienen que
ver con el malestar que la persona siente
por motivos ajenos a la linea de ayuda)

Entrevistado 10: Creo que después de que
esto me ha sucedido, no he sido capaz de
empatizar lo suficiente con la siguiente
persona que se pone en contacto por la
linea de ayuda, es como si quedara
cansada o desanimada..

Entrevistado 13: La imagen recibida me
indujo a sufrir una crisis de panico, que me
impidié continuar mi trabajo con
normalidad.

Entrevistado 15: Afecté negativamente mi
capacidad de intervenir




Sentimiento de vulnerabilidad

Entrevistado 4: Te sientes pasada a llevar
dentro de un espacio que debiese ser
siempre seguro.

Entrevistado 14: ...pues te anulan en el
momento, debiendo también mantener
una "seriedad" recordando nuestra postura

Entrevistado 15: ...y generd un ambiente
incébmodo y poco seguro.

Descalificacion

Entrevistado 6: ...la descalificacion me
afectd particularmente en tanto sentia que
las personas no obtendrian lo que estaban

buscando, y se interponian en su propio
bienestar. Por otro lado, dejando la
sensacion de que con ell@s no se lograba
ningdn apoyo ni contencion

Frustracion

Entrevistado 6: ...me afecto
particularmente en tanto sentia que las
personas no obtendrian lo que estaban
buscando, y se interponian en su propio

bienestar. Por otro lado, dejando la
sensacién de que con ell@s no se lograba
ningun apoyo ni contencién

Entrevistado 10: ...inseguridad, rabia
(pues siento que no puedo defenderme
como lo haria en otros contextos, pues

debo cefirme al protocolo), y frustracion.

Entrevistado 14: Se genera un choque de
frenar la situacion y el "deber ser del
profesional”

Entrevistado 16: ...me ha provocado rabia,
tristeza e impotencia.

Insulto, amenazas y agresiones

Entrevistado 8: ...comienza a insultar y
amenazar de cumplir su fantasia con la
profesional.

Entrevistado 10: Los insultos y agresiones
verbales.

Pregunta: ¢ Qué acciones concretas realiza la organizacion sobre este tema?




Guardar datos del agresor

Entrevistado 1: Recabar informacion de la
llamada de contenido sexual morboso para

prevenir que ingrese nuevamente

Entrevistado 2: se anota en una planilla

Bloquear contacto telefonico

Entrevistado 1: ...junto con bloquear el
namero telefénico del agresor.

Entrevistado 3: Bloquear niumero del/la
usuario/a

Entrevistado 5: No se aceptan mas llamadas

de esa persona.

Entrevistado 8: solicitar bloguear el nimero
de teléfono para no recibir mas llamadas

Entrevistado 10: Reportarlo para generar
bloqueo del nimero.

Entrevistado 15: Si estos reaccionan mal
frente a esto, se bloquea el numero.

Entrevistado 16: ...y bloqueo del nimero en
caso de ser necesario.

Encuadrar objetivo de la linea

Entrevistado 4: En un principio se debian
quitar los audifonos y encuadrar para luego
cortar la llamada

Entrevistado 6: El protocolo es la
intervencidn de no da paso a la violencia por
parte del usuario, lo cual permite tanto el
resguardo de quien esta atendiendo la
llamada como de la persona solicitando el
apoyo propiamente tal. Se plantea el
responder protocolarmente que en este
momento el apoyo no puede ser llevado a
cabo y que por integridad de la persona que
esta dispuesta a brindarlo, se comunica que
la llamada puede ser efectuada en otro
momento, procediendo en el momento a
terminar la misma.
Entrevistado 9: referir el objetivo de la linea
de ayuda y cortar.

Cortar la llamada

Entrevistado 4: Luego debido a un episodio
en el cual un usuario llamé a la linea en
repetidas ocasiones con llamadas de
connotacion sexual se cambio el protocolo a
solo cortar la llamada, ya que las psicologas
estdbamos tan asqueadas y paralizadas con
la situacién que se volvia violento tener que




continuar la llamada unos minutos para
encuadrar.

Entrevistado 6: ...procediendo en el
momento a terminar la misma

Entrevistado 9: referir el objetivo de la linea
de ayuda y cortar.

Apoyo y contencidn entre grupo

Entrevistado 13: Apoyo y comunicacion
frecuente entre el equipo de trabajo.

Entrevistado 14: Protocolo de llamados,
trabajo de los casos de este tipo en
reuniones y apoyo por parte del equipo
laboral

Entrevistado 16: Contencién grupal de la
persona que fue victima de algun tipo de
violencia

Pregunta: ¢ Qué actividades de autocuidado realiza la organizacion para ustedes?

Reuniones para conversar y contener
emocionalmente

Entrevistado 1: Cada cierto tiempo espacios
de conversacion sobre tematicas complicadas

Entrevistado 2: Tuvimos una jornada de
autocuidado

Entrevistado 3: ...reflexiones grupales,
espacios de conversacion, traspaso de turnos,
supervisiones de casos.

Entrevistado 4: Reuniones de traspaso de
turno para conversar sobre cOmo nos
sentimos al ingresar y salir del turno y

reuniones de equipo.

Entrevistado 5: Instancias de supervision en
donde se pueden abordar estas situaciones y
buscarles solucién. Velar por el bienestar de
los telefonistas, resguardando su identidad, se
utilizan apodos. Entregando capacitacion
sobre las posibles situaciones y modos de
accion.

Entrevistado 6: Reuniones con el fin de tocar

precisamente los momentos de vulneracion.

Apoyo entre los pares a raiz de experiencias
comunes y su manejo.

Entrevistado 8: ...podemos conversarlo en
cambio de turno y queda al criterio del
supervisor de turno el apoyo que se brinda,
que siempre es muy bueno.




Entrevistado 10: Como equipo, intentamos
conversarlo de forma interna con quiénes
estén en turno si es que hay tiempo y
disposicion por parte de compafieros/as de
trabajo.

Entrevistado 13: Reuniones periddicas para
chequear el estado animico y mental de sus
psicologos

Entrevistado 14: Reuniones diarias,
comunicacién constante con coordinadores y
autocuidado mensual

Entrevistado 16: Reuniones de grupo,
jornadas de autocuidado con actividades
recreativas para Ixs profesionales.

Reuniones ludicas

Entrevistado 3: Dinamicas ludicas cada cierto
tiempo

Pregunta: ¢ Qué actividades de autocuidado realiza usted misma (0)?

Conversar sobre el impacto de la
situacion

Entrevistado 1: Conversar con compafierxs y
cercanxs sobre el tema

Entrevistado 4: ...estar en continua
conversacion con mis comparierxs de trabajo
durante los turnos o después si se considera
necesario. Se generan muchos espacios para
hablar desde el sentir, lo cual se agradece
enormemente.

Entrevistado 6: Conversar lo sucedido con mi
pareja

Entrevistado 8: conversarlo con compaferxs
Entrevistado 10: contarle a alguien
Entrevistado 16: Expresar con personas de
confianza las emociones que pueden haber
surgido en las llamadas complejas

Desconectarse del espacio de trabajo

Entrevistado 2: No ver el celular fuera de
horario laboral
Entrevistado 5: Desconectarme de la teméatica
después de mi horario de trabajo
Entrevistado 7: ...alejarme del telefono
posterior a la jornada

Entrevistado 8: ...solicitar el break antes para

salir a caminar y despejarme

Entrevistado 10: Después de una llamada o
contacto de este tipo, intento tomar agua,

estirarme...pensar en otra cosa




trabajo

Entrevistado 14: Desconexion del lugar de

en otros espacios

Actividades ludicas recreativas Entrevistado 2: ...compartir con compafierxs

Entrevistado 4: Meditar, hacer deporte

Entrevistado 6: Actividad fisica,

meditacion...Tocar un instrumento musical

Entrevistado 13: Ejercicio y hobbies

relajacion

Entrevistado 14: ...musica y actividades de

luego de los turnos.

Entrevistado 16: ...hacer deporte/ejercicio

Carta autorizacion

CARTA DE AUTORIZACION

Santiago,22 de Noviembre de 2021

Estimadx
Cargo en la organizacion
Presente

Junto con saludar, mi nombre es Victoria Fuentes de Universidad de Chile_y me
encuentro realizando el estudio para obtener el grado de Licenciada y Titulo de
Psicologa de la Universidad de Chile “Lineas de ayuda telefénica psicologica en Chile:
Formas y efectos de la violencia por parte de los usuarios/as” como investigador/a
responsable. Esta investigacion de grado es patrocinada y guiada por la Dra. En
Psicologia Maria Isabel Salinas, académica de la Universidad de Chile.

El objetivo de este estudio es analizar las experiencias personales de las psicologas y
psicologos que trabajan en lineas de ayuda sobre las manifestaciones de violencia que
sufren por parte de los usuarios en Chile, como esta les ha afectado y céomo la
organizacion en que trabajan la ha abordado. De este modo, se buscara conocer las
experiencias personales de las psicologas y psicélogas que trabajan en el rubro y han
sufrido violencia por parte de los usuarios.

El motivo de esta carta es para solicitar su autorizaciéon para que los psicologos y
psicologas de su organizacion participen en una encuesta.

Para llevar a cabo esta investigacion, se le solicita los correos de los psicologos y
psicdlogas participantes para hacerles llegar dicha encuesta.



Los procedimientos a realizar para los cuales se le solicita autorizaciéon son los
siguientes: Que los psicologos y psicologas de su instituciéon que deseen participar
voluntariamente respondan la encuesta en un plazo de una semana.

Para dar una autorizacién informada, por favor considere los siguientes puntos. Siéntase
libre de preguntar cualquier asunto que no le quede claro:

Participacion: La participacion de los psicélogos y psicologas_consistira en responder la

encuesta enviada por correo via google forms. La encuesta durara alrededor de 20- 30
minutos, y abarcara varias preguntas sobre Manifestaciones de violencia, consecuencias
de las manifestaciones de violencia y abordaje institucional. La encuesta esta dispuesta
de manera virtual en el siguiente enlace: https://forms.gle/66bDeV9wVxYB5055A

Riesgos: Dado que no se solicitan datos sobre el delito sufrido en especifico, en general
no hay riesgo de efectos indeseados para la o él participante al responder la encuesta.

Beneficios: Usted no recibira ningan beneficio directo, ni recompensa alguna, por
autorizar la realizacion de este estudio y la entrega de informaciéon. No obstante, su
colaboracion permitira generar informacion para ayudar a concientizar sobre la violencia
ala que estan expuestos los psicélogos y psicologas de lineas de ayuda telefénica contra
la violencia en Chile y de esa forma generar mejores estrategias de cuidado para los
equipos.

Voluntariedad: Su participacion es absolutamente voluntaria. Usted tendra la libertad de
contestar las preguntas que desee, como también de detener su participacion en
cualquier momento que lo desee. Esto no implicara ningun perjuicio para usted.

Confidencialidad: Todas las opiniones de los participantes seran confidenciales, y
mantenidas en estricta reserva. En las presentaciones y publicaciones de esta
investigacion, su nombre no aparecera asociado a ninguna opinién particular. Sélo la
investigadora y su supervisora manejaran la informacién obtenida. Los resultados seran
resguardados por la investigadora a cargo y una vez terminado su analisis y el escrito
estos seran eliminados.

Derecho a conocer los resultados: Usted y los participantes del estudio tienen derecho a
conocer los resultados de esta investigacion. Para ello, si desean conocer los resultados
y conclusiones pueden enviar un correo a la investigadora solicitandolo.

Si requiere mas informaciéon o necesita comunicarse por cualquier motivo relacionado
con esta investigacion, puede comunicarse de manera fluida cada vez que lo requiera,
con el/la investigador(a) responsable:



(Datos investigadora y profesora patrocinante)

HOJA DE FIRMAS DE AUTORIZACION

En base a lo presentado, en mi calidad de representante de la Institucion
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- yo

AULOTIZO @ (UE  seveeeenvreneenecnncnneennennene.  realice la  investigacion titulada
cetetsseienseenneennaess, Dajo los términos aqui sefialados entendiendo que puedo rechazar
mi contribucién como Instituciéon durante cualquier etapa de la investigacion, sin
perjuicio alguno para la Institucién ni para los participantes.

Declaro que he leido (o se me ha leido) y (he) comprendido, la invitaciéon y mi
contribucion como Institucién en esta investigacion, asi como también la participacién
de (mencionar tipo de participantes). He tenido la oportunidad de hacer preguntas y
estas han sido respondidas. No tengo dudas al respecto.

Firma Representante Institucion Firma Investigador/a
Responsable

Lugar y Fecha:

Correo electronico para devolucion de la informacion.

Este documento consta de 3 paginas y se firma en dos ejemplares, quedando una copia
en cada parte.



Consentimiento informado

DOCUMENTO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
Como la violencia ejercida por usuarios afecta a las psicélogas y psicologos de las
lineas de ayuda contra la violencia.

I. INFORMACION

Usted ha sido invitado(a) a participar en la investigacion “Lineas de ayuda
telefonica psicologica en Chile: Formas y efectos de la violencia por parte de los
usuarios/as”. Su objetivo es analizar las experiencias personales de las psicologas
y psicologos que trabajan en lineas de ayuda sobre las manifestaciones de
violencia que sufren por parte de los usuarios en Chile, como esta les ha afectado
y cOmo la organizacion en que trabajan la ha abordado. Usted ha sido invitado(a)
porque cumple con el criterio de ser una psicéloga o psicologo profesional que
trabaja en una linea de ayuda telefénica contra la violencia hace 6 meses 0 mas.

Las investigadoras responsables de este estudio es Victoria Rocio Fuentes
Vallecillo, estudiante de la carrera de Psicologia de la Universidad de Chile,
teniendo como profesor patrocinante a Maria Isabel Salinas.

Para decidir participar en esta investigacion, es importante que considere la
siguiente informacion. Siéntase libre de preguntar cualquier asunto que no le
quede claro:

Participacion: Su participacion consistira en responder las preguntas de una
encuesta, en modalidad online, la cual pretende investigar la experiencia que
tienen las psicélogas y psicélogos profesionales de lineas de ayuda telefénica
contra la violencia de distintas manifestaciones de violencia que sufren por parte
de usuarios y como esta los afecta. De surgir alguna duda o inquietud, usted podra
comunicarla a la Investigadora Responsables mediante correo electronico. Esta
encuesta no le tomara més de 30 minutos.

Riesgos: Dado que no se solicitan datos sobre el delito sufrido en especifico, en
general no hay riesgo de efectos indeseados para la o él participante al responder
la encuesta.

Beneficios: Usted no recibira ningun beneficio directo, ni recompensa alguna, por
participar en este estudio. No obstante, su participacion permitira generar
informacion que sera pertinente en la visibilizacion de los distintos factores
estresores y dafinos para las psicologas y psicologos expuestos a la violencia,
ademas de ser una contribucion al conocimiento en el campo de la psicologia.

Voluntariedad: Su participacion es absolutamente voluntaria. Usted tendra la
libertad de contestar las preguntas que desee, como también de abstenerse de



participar, o detener su participacion en cualquier momento que lo desee. Esto no
implicara ningun perjuicio para usted.

Confidencialidad: Todas sus opiniones seran confidenciales, y mantenidas en
estricta reserva. En las presentaciones y publicaciones de esta investigacion, su
nombre no aparecera asociado a ninguna opinién particular, puesto que no sera
solicitado. Respecto a la informacién que le seréd solicitada, sélo la investigadora
responsable y su profesora guia tendran acceso a ella. Esta informacién se
conservara por el tiempo que dure la investigacion, por tanto, los datos seran
eliminados una vez concluida esta.

Conocimiento de los resultados: Usted tiene derecho a conocer los resultados de
esta investigacion. Para ello y si usted lo desea, le solicitamos indicar su correo
electronico al final de este consentimiento.

Datos de contacto: Si requiere mas informacién o comunicarse por cualquier
motivo relacionado con esta investigacion, puede contactar a las Investigadoras
Responsables de este estudio:

Victoria Fuentes Vallecillo



