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Introduccion

Los agresores contra la pareja presentan caracteristicas psicopatologicas, delictivas y sociodemograficas que han sido utilizadas para su clasificacion. Las
caracteristicas consideradas como factores de riesgo de reincidencia con el agresor han permitido el establecimiento de diversas tipologias, subrayando la
de Holtzworth- Munroe y Stuart (1994).

Objetivo Resultados

Estimar la frecuencia de aparicion de los diferentes desordenes psicologicos

, _ o _ ) _ _ - EIl analisis de conglomerados se llevo a cabo con los valores de los factores de la
segun el riesgo de reincidencia en violencia contra la pareja

guia SARA, donde se obtuvieron:

MétOdO Tres grupos homogéneos, , 1) n=43 (47.8%), 2) n=20 (22.2%) y 3) n=27
(30%). El 1) obtuvo el valor mas alto de los tres (M= 26.56, SD=3.83),
2), intermedio (M=14.05, SD= 3.50), y 3) el puntaje mas bajo (M=9.59,
SD= 3.36). Las llamamos: alto riesgo (HR), riesgo medio (MR) y bajo
riesgo (LR).

- Destacaron especialmente la distribucion de los trastornos de personalidad (limite,

Muestra: 90 hombres condenados por violencia contra la pareja, de los que 50
cumplian pena de prision y 40 con medidas alternativas.
Edad media: 35.6 anos (SD = 8.62)

Procedencia: 46.7% son espafoles y 20% son de Ameérica Latina

Estudios: el /0% (n = 66) tienen solo estudios primarios, completa o antisocial, y pasivo-agresivo), que presentaron diferencias en los tres grupos X2(2, N
incompleta, y 54.4% (n = 49) declaran que su situacion economica es = 90) = 97.68, p < .001, o= .73..
insuficiente. « Grupo HR concentra a la mayoria con un diagnostico de trastorno limite, ya sea
Instrumento: La reincidencia se evaluo con la guia SARA (Kropp et al., como diagndstico exclusivo (30.2%) o en combinacién con un trastorno antisocial
1999)cumplimentada con los expedientes penitenciarios, entrevistas clinicas para la (39.5%). Trastorno antisocial sin otro trastorno es notable en el Grupo MR, 70%.
evaluacion de trastornos de personalidad y autoinformes. Finalmente, Grupo LR sin un trastorno de la personalidad (100%)
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- La clasificacion nos permitio obtener tres grupos con diferentes niveles de riesgo de reincidencia: alto, medio y bajo, coincidiendo con las propuestas de la ultima revision de la
guia (Kropp & Gibas, 2010). Estos grupos estan asociados con ciertos trastornos psicopatoldgicos y caracteristicas criminales, revelando un alto paralelismo con la tipologia de los
agresores propuestos por Holtzworth-Munroe y Stuart (1994).

- El grupo con el riesgo mas alto (HR) presenta caracteristicas de el tipo de agresor de tipo Disforico / Limite, el grupo MR es similar al tipo antisocial de bajo nivel (LLA), la
mayoria de estos agresores presentan trastorno antisocial sin comorbilidad con otros trastornos, no siendo tan generalizado como en HR. y por ultimo, el grupo menor riesgo de
reincidencia (LR) presenta caracteristicas similares al tipo de agresor familiar (FO)(Holtzworth-Munroe et al., 2000).

- Identificando la similitud de ambos estudios, comprobamos que el grupo generalmente violento y antisocial (GVA) presenta mas similitud con el perfil de Grupo HR de nuestro
estudio, con caracteristicas de trastorno limite de la personalidad/antisocial (Holtzworth-Munroe & Stuart, 1994; Thijssen y de Ruiter, 2011). En LR su ajuste social es adecuado y
no tienen trastorno de la personalidad.

- La principal limitacion es el tamafo de la muestra, los aspectos de este estudio deberian dar lugar a estudios longitudinales en la que aplicar y evaluar el cumplimiento y la eficacia

de diferentes programas de intervencion psicosocial dependiendo sobre los perfiles obtenidos en reincidencia.
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