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RESUMEN 

Introducción: Durante la pandemia de COVID-19, la violencia doméstica se incrementó 

rápidamente a causa de las medidas para contener la enfermedad, tales como el aislamiento 

social obligatorio. 

Objetivo: Examinar los casos de violencia doméstica reportados en la Línea 100 durante la 

pandemia.  

Métodos: Se realizó un estudio descriptivo utilizando las fuentes de datos de la línea 100, 

un servicio telefónico gratuito del gobierno peruano donde se reportan casos de violencia. 

Se recogieron los reportes de 2019-2021. Adicionalmente, se incluyeron variables 

sociodemográficas como el sexo y la edad de la persona afectada. Se realizaron 

visualizaciones de la cantidad de casos reportados por año, edad y sexo de la persona 

afectada. 

Resultados: Se incluyeron 197 752 reportes de violencia doméstica entre 2019 y 2021. Los 

resultados indican que, en 2020, los casos de violencia psicológica fueron más prevalentes 

en las mujeres de 26 a 39 años y de 40 a 64 años, mientras que los niños de 0 a 12 años 
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experimentaron una mayor violencia física. Específicamente, durante el aislamiento social 

obligatorio, los reportes se incrementaron rápidamente. 

Conclusiones: Estos hallazgos advierten que la violencia psicológica tiene predominio en 

situaciones emergencia sanitaria y que las mujeres y los niños son poblaciones de riesgo. 

En tal sentido, este estudio recalca la importancia de implementar políticas de salud pública 

contra la violencia doméstica, teniendo en cuenta el principio de precaución. 

Palabras clave: violencia doméstica; COVID-19; Perú; confinamiento; violencia de pareja; 

violencia a menores. 

 

ABSTRACT 

Introduction: During the pandemic, domestic violence increased rapidly due to measures 

to contain COVID-19, such as mandatory social isolation. 

Objective: To examine reported cases of domestic violence on the Line 100 during the 

pandemic. Specifically, to compare domestic violence cases between 2019 and 2021, as well 

as according to the age and gender of the affected individuals. 

Methods: Data sources from Line 100, a free telephone service provided by the Peruvian 

government for reporting cases of violence, were used. Reports from 2019 to 2021 were 

collected. Additionally, sociodemographic variables such as the gender and age of the 

affected individuals were included. Visualizations of the number of reported cases by year, 

age, and gender of the affected individuals were conducted. 

Results: A total of 197,752 reports of domestic violence between 2019 and 2021 were 

included. The results indicate that in 2020, cases of psychological violence were more 

prevalent among women aged 26 to 39 and 40 to 64, while children aged 0 to 12 experienced 

higher rates of physical violence. Specifically, during the mandatory social isolation period, 

reports increased rapidly. 

Conclusions: These findings warn that psychological violence prevails in emergency health 

situations, and women and children are at-risk populations. In this regard, this study 

emphasizes the importance of implementing public health policies against domestic 

violence, considering the precautionary principle. 

Keywords: domestic violence; COVID-19; Peru; confinement; intimate partner violence; 

child abuse. 
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Introducción 

Eliminar la violencia doméstica es un problema de salud pública y uno de los Objetivos de 

Desarrollo Sostenible.(1) La violencia doméstica es una de las manifestaciones más 

frecuentes de violencia e incluye la violencia contra la pareja, miembros de la familia y otras 

personas cercanas.(2)  Esta violencia puede ser clasificada en: (a) violencia psicológica, que 

consiste en el control o aislamiento de una persona en contra de su voluntad y se caracteriza 

por insultos, humillaciones; (b) violencia física, que es causar daño corporal o en la salud 

de otra persona e incluye patadas, jalones, puñetazos o cualquier otra forma de agresión; (c) 

violencia sexual, que son acciones sexuales sin consentimiento o por coacción hacia otra 

persona como contacto físico, penetración, exposición a contenido pornográfico.(3)  Se ha 

demostrado que la violencia doméstica impacta negativamente en la salud de los recién 

nacidos;(4) las decisiones y oportunidades de desarrollo económico de las víctimas(5) e 

incrementa las posibilidades de que los niños sean víctimas de abuso o abandono y que 

reproduzcan comportamientos violentos en la adultez.(6) Todo esto genera grandes costos 

sociales y económicos.(7) 

Las altas tasas de prevalencia de violencia doméstica y sus consecuencias negativas generan 

un gran desafío para su reducción. La crisis sanitaria ocasionada por la COVID-19 demandó 

la implementación de medidas para su contención, en específico, el aislamiento social 

obligatorio, la más efectiva para países donde el sistema sanitario tenía riesgo de colapsar. 

Esta medida provocó que muchas personas permanecieran en casa largos períodos de 

tiempo, que en países en desarrollo tuvo repercusiones en la violencia de género.(1) En el 

Perú, el confinamiento inició el 16 de marzo del 2020 y se extendió paulatinamente hasta el 

30 de junio. Sin embargo, no se previó que “encerrar” a las personas en sus hogares traería 

un incremento en la violencia doméstica. Esto, a pesar de que cifras nacionales advertían 

que las mujeres eran víctimas de violencia psicológica (52,80 %), física (29,50 %) y sexual 
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(7,10 %) por parte de su esposo o compañero sentimental(8)  y que 6 de cada 10 niños y 

adolescentes han sido golpeados alguna vez en sus hogares y 70 % han experimentado 

violencia psicológica.(9) Estudios anteriores han demostrado un aumento de los casos de 

violencia doméstica en el Perú, que variaron entre un 48 % y el 53 % desde el inicio de la 

pandemia de COVID-19, con efectos que van en aumento con el paso del tiempo.(1,2) Esto 

era de esperarse, pues investigaciones anteriores han sugerido que la violencia dentro del 

hogar se incrementó durante epidemias pasadas(10) y períodos de recesión económica.(11,12) 

Esta situación podría ser más evidente en países en desarrollo, donde gran parte de los 

hogares no tienen espacios suficientes, obligando a las personas a permanecer mucho más 

cerca.(13) 

El aislamiento obligatorio redujo la oportunidad para pedir ayuda en caso de violencia 

doméstica a causa del temor al contagio al asistir a un centro asistencial(14) y mantuvo formas 

de violencia doméstica no visibles, como las psicológicas.(15) Se han indicado medidas para 

la prevención de la violencia doméstica contra la mujer, debido a que el aislamiento causó 

que mujeres y niños tengan que ser encerrados con el agresor, por lo cual las vías de escape 

y ayuda se ven anuladas completamente.(16) Asimismo, este bloqueo de libertad brinda al 

abusador una mayor impunidad para poder llevar a cabo sus acciones violentas.(17) 

Los reportes de violencia de la Línea 100 (un servicio telefónico gratuito del gobierno 

peruano) son una herramienta importante para conocer a través del tiempo la cantidad de 

violencia doméstica. Durante la pandemia de COVID-19, utilizar las llamadas a líneas de 

ayuda, como la línea 100, tiene diferentes ventajas en comparación a otras fuentes de 

información. Por ejemplo, se ha sugerido que los registros de violencia contra las mujeres 

de las líneas de ayuda son más confiables que los registros policiales.(18) Además, las 

restricciones para atenuar el impacto de la COVID-19 limitaron el uso de entrevistas cara a 

cara. Por otro lado, las líneas de ayuda tienen una cobertura nacional, lo que incrementa la 

validez externa de los hallazgos, tal como algunos estudios lo han señalado.(19,20) Asimismo, 

se pueden establecer comparaciones con años previos, porque existe información de acceso 

abierto que puede ser utilizada. Por lo tanto, las llamadas a la Línea 100 brindarían los 

mejores datos para medir la violencia doméstica durante la pandemia de COVID-19.(1) De 

ese modo, se sabe que, en el 2020, las llamadas telefónicas se incrementaron en el 97 % en 
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comparación con el 2019 y que las mujeres presentaron mayor riesgo de violencia doméstica 

por encontrarse cerca de su agresor durante el confinamiento.(21) 

Un análisis de la cantidad de casos reportados en la Línea 100 de acuerdo con el sexo y la 

edad demuestra que, al año, cerca de 300 millones de mujeres entre 15 a 64 años son 

agredidas por su pareja.(22) Otro estudio indicó que, ser mujer, ama de casa, tener una edad 

mayor a 30 años, estar en un matrimonio y una edad del marido entre 31 y 40 años son 

factores de riesgo de violencia doméstica.(23) Sin embargo, un estudio reciente en Perú 

señaló que no hay diferencia significativa por género en el aumento informado de la 

violencia y que un 8,3 % de jóvenes experimentó mayor violencia doméstica durante el 

confinamiento por la COVID-19.(24) Estos resultados generan la necesidad de tener más y 

mejor comprensión sobre las experiencias de violencia doméstica entre diferentes grupos de 

sexo y edad durante la pandemia. 

El estudio es importante, ya que los hallazgos permitirían caracterizar los subgrupos 

poblacionales más vulnerables a ser víctimas de violencia doméstica durante períodos de 

confinamiento y que deben ser monitoreados de forma más cercana. Si bien no se tiene 

información sobre la intensidad de la violencia doméstica o quién fue el perpetrador, el 

método utilizado en el estudio brinda una solución pragmática y económica a la falta de 

información sobre la violencia doméstica durante el período de pandemia en el Perú. 

Finalmente, se busca generar una toma de conciencia y sensibilización para las autoridades 

y la población general.(25) 

En tal sentido, el objetivo de la investigación fue examinar los casos de violencia doméstica 

reportados en la Línea 100 durante la pandemia.  

 

 

Métodos 

Se realizó un análisis de datos secundario con información de la Línea 100 que se encuentra 

en acceso libre en https://portalestadistico.aurora.gob.pe/bases-de-datos-2017/. Para este 

artículo se seleccionó la data del 2019, 2020 y 2021. La Línea 100 recolecta información de 

todo el Perú. 

En el estudio se tuvo como objetivo principal contabilizar la cantidad de violencia 

psicológica, física y sexual reportada por día durante el 2019, 2020 y 2021. Se incluyeron 

https://portalestadistico.aurora.gob.pe/bases-de-datos-2017/
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197 752 reportes de violencia doméstica entre 2019 y 2021. Los datos del 2019 y 2021 son 

utilizados como contraste, porque la época donde ocurrió el confinamiento en Perú fue el 

primer semestre del 2020. Adicionalmente, se incluyeron variables sociodemográficas como 

el sexo y edad de la persona afectada (tabla 1). 

 

Tabla 1 - Características descriptivas de los participantes incluidos en el estudio por año 

Variables 
2019 (n = 55 216) 2020 (n = 73 348) 2021 (n = 69 188) 

n % n % n % 

Sexo 

 Mujer 39 749 71,99 55 590 75,79 49 253 71,19 

 Varón 15 467 28,01 17 758 24,21 19 935 28,81 

Edad 

 0-12 22 258 40,31 23 327 31,80 27 551 39,82 

 13-18 7132 12,92 8096 11,04 9204 13,30 

 19-25 4905 8,88 7219 9,84 5294 7,65 

 26-39 11 119 20,14 17 308 23,60 12 481 18,04 

 40-64 7442 13,48 13 225 18,03 10 461 15,12 

 65+ 2360 4,27 4173 5,69 4197 6,07 

 

El análisis estadístico se realizó con el lenguaje de programación R en su entorno 

RStudio.(26) En específico, se utilizaron la librería ‘dplyr’ para la manipulación de los 

datos,(27)  ‘ggplot2’(28) para la generación de los gráficos y ‘lubridate’(29) para el manejo de 

datos temporales. Inicialmente, se realizó análisis descriptivo de las variables de interés. 

Luego, se realizaron visualizaciones de la cantidad de casos reportados en la Línea 100. 

Primero, considerando la cantidad de casos por meses del 2019, 2020 y 2021. Segundo, el 

mismo procedimiento, pero fragmentando el gráfico por edad y sexo de la persona afectada. 

Todo el material de investigación: Base de datos y códigos R puede ser ubicados en el 

repositorio de acceso abierto OSF: https://osf.io/9hy3z/ 

 

 

  

https://osf.io/9hy3z/
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Resultados 

Contraste de violencia antes y durante la pandemia 

En la figura 1 se presenta la cantidad de casos reportados de violencia a través de la Línea 

100 de acuerdo con los años 2019, 2020 y 2021. En el 2019 se observa que los casos de 

violencia física son los más reportados, se encontraron entre 100 y 150 reportes durante todo 

ese año. Asimismo, el 29 de mayo se observa un incremento súbito: 251 reportes en ese día, 

que se considera como el pico más alto de violencia. En el caso de la violencia psicológica, 

en promedio, presenta 41 reportes por día y el mayor valor lo presenta el 26 de noviembre. 

En relación con la violencia sexual, es la forma de violencia que presenta la menor cantidad 

de reportes, con un promedio de 8,5 casos por día y la mayor cantidad de reportes lo presenta 

el 11 de junio. 
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Fig. 1 - Cantidad de casos reportados en la Linea 100 durante el 2019, 2020, 2021. 

 

Durante la pandemia, las cifras de violencia en el 2020 fueron superiores al 2019 y se 

observa un descenso entre el 07 y 23 de marzo, luego de esa fecha existe un incremento. 

Esto sucede con mayor énfasis en la violencia física y psicológica. De hecho, es la violencia 

psicológica la que tiene un comportamiento muy diferente respecto al año previo. Así, existe 

en promedio 84 reportes a la Línea 100 por día, un valor que duplica los casos del 2019. Del 

mismo modo, el incremento de casos de violencia psicológica es coincidente con las fechas 

del confinamiento implementado por el gobierno peruano y el mayor número de reportes 

sucede el 19 de mayo. En el caso de la violencia física, presenta un promedio de 107 reportes 

por día, pero su mayor pico sucede previo al inicio de la pandemia, en específico, el 02 de 



Revista Cubana de Salud Pública. 2024;50:e4296 
 

 

 

 

  
  Esta obra está bajo una licencia  https://creativecom m ons.org/licenses/b y - nc/4.0/deed.es_E S 

  

marzo. El reporte de violencia sexual presenta un similar comportamiento al año previo, 

ostentando el menor valor promedio con 9,44 reportes por día. 

Durante el 2021, se observa un patrón de reportes similar entre la violencia física y 

psicológica con un reporte promedio por día de 105 y 75 casos, respectivamente. Además, 

el mayor pico de la violencia física sucede el 25 de noviembre; mientras que, la psicológica 

ocurre el 19 de noviembre. Nuevamente, el reporte de violencia sexual es el de menor valor 

con 9,75 reportes promedios por día.  

Violencia de acuerdo con el Sexo 

En la figura 2 se presentan la cantidad de reportes en la Linea 100 durante la pandemia de 

acuerdo con el sexo. Se observa que existe un crecimiento de cantidad de reportes de 

violencia en las mujeres; especificamente, en la violencia psicológica y física, en ese orden. 

Este incremento coincide con el período de confinamiento impuesto por el gobierno 

peruano. Además, entre las fechas de 04 de junio y 09 de octubre, los casos de violencia 

psicológica son los predominantes, distanciándose de los casos de violencia física. En los 

varones, existe un decaimiento notorio en los casos de violencia física y no se observa un 

crecimiento conforme avanzan los meses, como sucede con las mujeres. No obstante, se 

puede informar que los casos de violencia física y psicológica se encuentran, en su mayoria, 

por debajo de los 50 reportes por día. En ambos grupos, los casos de violencia sexual son 

los mas pequeños, aunque existen un ligero incremento en el caso de las mujeres después 

de la mitad del año.  
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Fig. 2 - Cantidad de casos reportados en la Linea 100 durante 2020 de acuerdo con el sexo. 

 

Violencia de acuerdo con la edad 

En la figura 3 se presenta la cantidad de reportes en la Linea 100 durante la pandemia de 

acuerdo con la edad. Se observa que la mayor cantidad de reportes ocurre en los niños de 0-

12 años, en especifico, son reportes de violencia física, los mismos que evidenciaban un 

patrón creciente previo a la implementación del confinamiento, teniendo su mayor pico el 

11 de marzo con 113 casos. Por otro lado, se observa que los reportes de violencia 

psicológica son mayores entre los 26-39 años y su pico máximo sucede culminando el 

confinamiento el 22 de junio, con 63 reportes. Una situación similar sucede en el grupo de 

40-64 años; aunque existe un incremento de casos de violencia psicológica después de la 
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mitad del año. En el resto de grupos etarios, los tres tipos de violencia son mínimamente 

reportados, no superando en muchos casos los 40 o 50 casos.  

 

 

Fig. 3 - Cantidad de casos reportados en la Linea 100 durante 2020 de acuerdo con la edad. 

 

 

Discusión 

La violencia doméstica es fundamental para comprender los problemas de salud pública en 

una comunidad.(1) Evidencias recientes sugieren que la crisis sanitaria ocasionada por la 

COVID-19 incrementó la violencia porque muchas personas permanecieron con el agresor 

largos períodos de tiempo durante el aislamiento social obligatorio.(30)  Esta situación era de 
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esperarse, porque emergencias sanitarias y económicas previas informaron algo 

parecido.(10,11)  De hecho, Perú es un país donde existen familias extendidas y son muchos 

los miembros que comparten un pequeño espacio, obligando a una mayor cercanía.(13) Por 

lo tanto, en este trabajo se pretendió analizar los casos de violencia desde una mirada 

longitudinal, tomando información de un canal telefónico del gobierno peruano como es la 

Línea 100, con el fin de evidenciar los cambios o fluctuaciones de la violencia con el 

transcurso de los días. Por ello, un aspecto novedoso de esta investigación es la utilización 

de datos secundarios a nivel nacional para examinar la violencia doméstica de forma 

longitudinal; acciones similares se han realizado en países desarrollados (China, España y 

Francia), donde se utilizaron los servicios nacionales de ayuda para entender la COVID-

19.(31) 

Nuestros hallazgos indican que, durante 2020, la violencia en el Perú tuvo un 

comportamiento diferente al año previo, en el que primaba la violencia física en los reportes 

de la Línea 100. No obstante, en el 2020 es la violencia psicológica la que tiene un 

incremento acelerado, en específico, durante los meses del aislamiento social obligatorio. 

Asimismo, con la flexibilización de las medidas de aislamiento, se observó un remonte de 

los reportes de violencia física que para el 2021 volvieron a ser superiores a los psicológicos. 

Lo anterior advierte que, durante el encierro de personas, es más probable que se incremente 

la violencia psicológica; es decir, el control, los insultos y las humillaciones.(3) Estos 

hallazgos resultan interesantes, porque evidencia que el encierro propicia ciertas formas de 

violencia más que otras y que aislar a las personas les hace tener una mayor cantidad de 

conflicto verbal,(15) que es donde se manifiestan las humillaciones, insultos u acciones de 

control. 

Un segundo objetivo consistió en examinar los reportes de violencia de acuerdo con el sexo. 

Los resultados demuestran que son las mujeres quienes presentan una mayor violencia en 

comparación de los varones, específicamente, en la violencia psicológica y física, en ese 

orden. Además, que existió un incremento de los reportes durante las fechas de aislamiento. 

Estos resultados son consistentes con la literatura previa, que advierte la presencia de 

mayores casos de violencia en mujeres,(8) con variaciones entre un 48 % y el 53 % desde el 

inicio de la pandemia de la COVID-19.(1,2) Además, parece posible que los resultados se 

deban a que durante el aislamiento las mujeres estuvieron encerradas con el agresor y las 
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vías de escape o ayuda se vieron anuladas completamente;(14,16)  generando un clima de 

impunidad al abusador para llevar a cabo sus acciones violentas.(17) A pesar de eso, un 

estudio peruano demostró que no existen diferencias significativas de acuerdo con el sexo 

en el aumento informado de la violencia.(24) Por ende, es necesario continuar investigando 

más al respecto.  

Un tercer objetivo consistió en examinar los reportes de violencia de acuerdo con la edad. 

Los hallazgos demuestran que los hechos de violencia física ocurren más entre los 0-12 

años. De hecho, estos resultados son coherentes con la literatura previa, que indica que seis 

de cada 10 niños han sido golpeados alguna vez en sus hogares(9) y que podría incrementarse 

durante el encierro.(16) Por otro lado, se observa que la violencia psicológica ocurre más en 

la población adulta, con énfasis en los grupos de 26-39 y 40-64 años. Se podría argumentar 

que esta forma de violencia es ejercida por el esposo o compañero sentimental(8) y que es 

en edades jóvenes y adultas donde la mujer presenta mayor agresión por parte de la 

pareja(22,23) y que el confinamiento fue un factor de riesgo para este grupo etario.(24) 

Estos resultados tienen fuertes implicaciones en la salud pública, dado que advierten la 

presencia de mayores casos de violencia psicológica durante el confinamiento, planteando 

la necesidad de instaurarse acciones preventivas en eventos futuros de emergencia sanitaria, 

porque individuos que provienen de hogares violentos presentan una tendencia a desarrollar 

problemas psicopatológicos, como alteraciones de la personalidad, agresión y falta de 

control de la ira.(32) Además, la investigación en esta área ha demostrado que la violencia 

doméstica impacta negativamente en la salud de los recién nacidos(4) en el desarrollo 

económico de las victimas(5) y juega un rol importante en la posibilidad de que los niños 

sean víctimas de abuso o abandono, perpetuando comportamientos violentos en la adultez.(6) 

Lo anterior representa una amenaza en aspectos sociales y económicos del individuo(7) que 

podrían ser irremediables luego de la amenaza de la COVID-19. Entonces, resulta 

importante implementar un enfoque de salud pública para la violencia doméstica en el Perú, 

que tenga como primordial eje al principio de precaución.(33) 

Aunque hay varios hallazgos interesantes en este trabajo, el estudio presenta las siguientes 

limitaciones. Primero, si bien los datos se encuentran en acceso libre, no se muestran 

adecuadamente organizados; por ende, fue necesario la utilización de un conjunto de 

códigos de R para su organización, algo que limita el uso rápido de los datos y la respectiva 
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toma de decisiones. Segundo, como los casos son reportes de violencia, no se contó con una 

forma de comprobar la veracidad de la información, sería bueno que existieran formas de 

comprobar o dar seguimientos a dichos casos. Tercero, el hecho que existan un mayor 

número de reportes, también, podría sugerir un incremento en el uso de la línea de ayuda, 

que tras la pandemia fue visibilizada; es decir, las personas pudieron haber llamado porque 

conocían la Línea 100, cosa que antes no ocurría. 

En conclusión, estos hallazgos advierten que la violencia psicológica tiene predominio en 

situaciones emergencia sanitaria y que las mujeres y los niños son poblaciones de riesgo. 

En tal sentido, este estudio recalca la importancia de implementar políticas de salud pública 

contra la violencia doméstica, teniendo en cuenta el principio de precaución. 
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