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ABUS SEXUAL

Quan un nen o adolescent participa en activitats sexuals que no
compren o per ales quals no esta preparat d'acord amb el seu
desenvolupament i que per tant, no hi pot donar el consentiment.

Segons la forma de presentacio:

- Agudes: amb violencia, amenaces
I/0 intimidacio, per desconeguts,
esporadiques i unigues.

- Croniques: dins 'ambit familiar,

- Contacte sense mantingudes, consentides i
penetracio. silenciades per la familia. Diagnostic

- Penetracio. meés dificil.

Segons lPacte realitzat:
- Abseéncia de contacte.
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EPIDEMIOLOGIA

m Estudi “Abuso sexual a menores. Lo que recuerdan de mayores” fet
en poblacio Espaiola per Felix Lopez 1997, es parla de 19%.

El 35% dels nois i el 49,3% de les noies abans dels 12 anys .

Entre els 12 i els 15 anys les dades son del 54,5% i del 40,9%
respectivament.

m |Implica dos conceptes:

1. - Coercio:

Per mitja de la forca fisica, la pressio o lI'engany.

2. - Asimetria d'edat:

Impedeix la veritable llibertat de decisio, ja que els participants tenen
una experiencia, un grau de maduresa biologica i unes expectatives
molt diferents.

InstitutCataladelaSalut Hospital Universitari Arnau de Vilanovade Lleida



EPIDEMIOLOGIA

Margarita Garcia, presidenta de ASPASI, fa 3 comentaris al
respecte les dades de I'estudi de Felix Lopez de 1997

Es indecent i greu que no hagi estudis posteriors (com també ho han
denunciat les associacions).

Si sOn certes aquestes xifres, aixo significaria que tots tenim en el
nostre entorn algun nen que esta patint abusos.

NO N’HI HA PROU amb ensenyar als nens la propietat i potestat
sobre el seu cos!

No es un problema de nens que no saben posar limits sind de pares,
familiars 1 societat que ha perdut el nord.

| som els adults els que necessitem llicons urgents de paciencia,
respecte, comprensio i amor.

“Un pais no pot ser civilitzat amb una infancia tan maltractada”.
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DETECCIO

m A nivell hospitalari la deteccid d’una situacio de
risc d'un infant o adolescent es pot produir des de
diferents serveis:

*Consultes externes
*Urgencies
*Area d’hospitalitzacid

m Tambeé es pot detectar en els serveis externs a
I’hospital. Qualsevol professional (metges,
Infermers, treballadors socials) pot detectar una
situacio de maltractament infantil.
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FACTORS FACILITADORS

Relacionats amb:

Pares

Infants

Nivell socioeconomic i cultural
Estructura familiar

s wDh e

SABER DETECTAR
INDICADOS DE RISC
HEM D’ESTAR

ATENTS!
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DIAGNOSTIC

m El diagnostic global de la situacio de sospita o certesa de
maltractament o abus sexual abasta:
1.- diagnostic clinic,
2.- diagnostic social i
3.- recull de la informacio que obtenim de les

coordinacions amb els serveis externs (serveis socials,
escoles, CAP,etc.)

m D’acord amb la valoracio que fem d’aquest diagnostic,
haurem d’actuar d'una manera o altra seqguint el protocol
clinic-assistencial establert.
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Quadre 1. Procediment que cal seguir després de la deteccld d'un maliractament a Fhospial
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PREVENCIO

- La primera infancia constitueix I'etapa meés critica |
vulnerable en el desenvolupament de les persones.

- Molts treballs i investigacions demostren que €s en
els primers anys de la vida quant es constitueixen
les bases del desenvolupament intel-lectual,
emocional, moral | social.

- Aix0 ens obliga a “tots” a examinar les actituds que
mantenim davant la infancia i les families.
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NIVELLS DE TREBALL PREVENTIU

m Prevencio primaria:

Es tota intervencié amb poblacié general (pares,
nens I nenes, professionals, etc.)

Té com a fi incrementar els seus coneixements |
proporcionar pautes de relacio positives |
d'autodefensa.

Es treballa quan I'abus encara no ha passat,
afavorint la seva deteccio.

Es la més eficac -de tenir exit-
=»reduiria la incidencia dels casos de maltractes
| d'abus sexual infantil.
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EINES BASIQUES DE PREVENCIO PRIMARIA

m Un vincle calid, afectiu, estable fomenta un
desenvolupament positiu en les diferents
dimensions de l'individu (afectives, cognitives i
socials), aixi com també, un desenvolupament
sa de la personalitat.

Experiencies afectives en la infancia -
Desenvolupament de la personalitat:

=» adequada o patologica.

Actuen com factors organitzatius del psiquisme
individual.

Transmissio intergeneracional de seguretat.
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EINES BASIQUES DE PREVENCIO PRIMARIA

La sintonitzacié emocional: Consisteix en la
comunicacio d'un nen amb un adult gue sigui
capac d'alinear-se contingentment amb els
estats mentals del primer (principalment les
seves emocions...) i fer-li sentir que les sent.
Dites comunicacions son connexions de
I'hemisferi dret del cervell de [ ‘adult amb
I'hemisferi dret del nen en desenvolupament .
Agquesta comunicacio sintonitzada, emocional
actua como un potent regulador del nen i com
un filtre estabilitzador.

Daniel Siegel. "La mente en Desarrollo”.
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EINES BASIQUES DE PREVENCIO PRIMARIA

* |mportancia d’unes relacions

afectives saludables en els
primers anys de vida per oferir :>
una base segura que afavoreixi
I'0ptim desenvolupament dels
Infants.

La deteccio precoc¢ de problemes
sociofamiliars 1 de salut materno-
infantil es util per oferir suport a
les families.
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INDICADORS FISICS | EMOCIONALS D’ABUS

Conductas, emociones e indicadores fisicos del abuso sexual y
su relacion con el nivel de desarrollo (Wurtele y Miller-Perrin,

1992)
Conductas 0-5 afios | 6-12 anos | 12-16 arios
Regresiones X
Aislamiento social X X X
Obsesion con la seualidad X X X
Conocimiento de conductas X X X
seuales Emociones 0-5 afios | 6-12 anos | 12-16 afios
Conducta de seduccion X X X : T
- Conflictos familiares X X
Masturbacion ecesiva X X
Juegos seuales frecuentes x X Desequilibrio X
Lenguaje seual X X X Sintomas de ansiedad X X X
Mostrar genitales X X Terrores nocturnos X X X
Ser agresor X X X Miedo adultos X X
Promiscuidad X SRS X X
Fipdon X Obsesiones X X
Dificultad para separarse x
‘ £ Tics X
Delincuencia X X —
Robo X Depresion X X X
Fuga X X Culpa X X
Matrimonio precoz X Ideas suicidas ¥
SO 06 oy X X Intentos de suicidio X
Absentismo escolar b4
Baja autoestima
Abandono de la escuela X
Dificultades para aprender X X Hostilidad X X X
Falta de atencion y X X Rabia
concentracion
Repeticion de curso X X Agresion X X




INDICADORS DETECTABLES A L’ESCOLA

Canvis injustificats en el rendiment escolar o fracas escolar, mostra
poc interes i motivacio per les tasques escolars.

Cansament o apatia permanent (se sol dormir a l'aula).
Té pocs amics a l'escola
Falta a classes de forma reiterada sense justificacio.

Indicadors de maltractament i/ o abus sexual en el nen:

Conducta sexual explicita.

Relacions entre nen i adult secreta, reservada i excloent
Joc | coneixements inapropiats per la seva edat.
Conducta de masturbacio en public.

De vegades, comportament il-legal (abus de drogues o d'alcohol,
fugues, vandalisme, petits furts, etc)
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Indicadors emocionals de maltractament

m Pobra autoestima

m  Sentiments de tristesa o simptomes de depressid, comportament
auto-destructiu o auto-abusiu, pensaments suicides i / o intent de
suicidi.

Ansietat i pors.

Visions d'experiencies ja viscudes i malsons.

Presenta dolors freqiients sense causa aparent.

Regressions conductuals (conductes molt infantils per la seva edat)

Problemes alimentaris (nen molt golafre o amb péerdua de gana).
Por d'establir relacions noves o de comencar activitats noves.
Passivitat i comportament retret.

Relacions hostils i distants, incapacitat d’aprendre a confiar o estimar
als altres.

Conductes agressives 1/ 0 rebequeries severes i persistents.
m Actitud hipervigilant (en estat d'alerta, recel0s).
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NIVELLS DE TREBALL PREVENTIU

m Prevencid secundaria

En aquest camp es treballa amb les anomenades "poblacions de
risc”, persones gque per les seves caracteristiqgues o circumstancies
estan subjectes a un major risc de patir un abus sexual.

Tot infant esta en risc de patir abus sexual, pero augmenta en el cas
de menors pertanyents a determinats col-lectius.

Prevencio terciaria;

Es treballa “quan ja ha tingut lloc I'abus”, tant amb la victima, perque
no torni a patir, proporcionant pautes d'autodefensa, a més d'una
possibilitat de tractament i rehabilitacid eficac, com amb l'agressor per
evitar la seva reincidencia.

S'ha de disposar d'un equip interdisciplinari (pediatres, psiquiatres,
psicolegs, treballadors socials, orientadors familiars, terapeutes,
jutges de menors, cossos policials, etc.).
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CONSEQUENCIES A MIG-LLARG TERMINI

m La vivencia d'una experiencia fortament estressant, com
és l'abus sexual en la infancia, en un periode d'alta
plasticitat neuronal, pot provocar consequencies fisigues,
psiquiques | emocionals greus.

m Algunes d'aquestes consequencies perduren fins a I'edat
adulta i, si bé permeten sobreviure a I'individu, comporten
un pitjor estat de salut general i una major freqiencia de
visites i tractaments medics, amb I'estres i malestar
associats a aguestes practiques i intervencions, aixi com
conductes de risc que poden tenir greus efectes |
Importants repercussions, tant a nivell economic com en
una perdua potencial d'individus productius.

m Repercussio social important.
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RESILIENCIA
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RESILIENCIA

m Facultat de reanimar, avancar després d'haver patit una
situacio traumatica.

m Els subjectes resilients tenen, almenys, a una persona
(familiar o no) que els accepta de manera incondicional,
iIndependentment de seu caracter, el seu aspecte fisic, la
seva intel-ligencia, les seves conductes o la seva
problematica personal, social i / o familiar.

m [ 'amor incondicional, esta a la base de la capacitat de
superacio.

m La resiliencia no procedeix exclusivament del medi ni és
Innata.

m Es basa en la interaccio entre l'individu i I'entorn.

E. Werner i R. Smith(1982)
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l Cercles concentrics de “mutua influencia” '

Infant

Microsistema: Les relacions mes
properes a les persones (familia)

Exosistema: institucions (professionals),
entre cultura i individuo.

Macrosistema: Formes d’organitzacio
social,valors culturals i estils de vida
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- Davant d’un “determinat problema”: avaluacio de I'escenari
natural per tal de redissenyar el context que gira al voltant
d‘aquest problema social.

- Es tractaria que un problema comunitari especific es
modifiqui a mesura que el medi ambient que el conté tambeé
es modifica.

- La perspectiva ecologica ofereix la possibilitat de no enfocar
unicament els efectes sino les causes sistematiques que hi
ha al darrera.

- Veure la comunitat com un seguit de sistemes inter-
relacionats, “com un tot”, dona una millor oportunitat de
dissenyar projectes, sistemes | serveis gue s'aproximin a les
necessitats de la comunitat.
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PREVENCIO QUATERNARIA

Conjunt d'activitats que tracten d'evitar el dany que
causa el sistema

Es una expressié moderna del vell “primum non nocere”
(primer, no fer mal), per aconseguir que la intervencio
no empitjori ni el cas, ni el patiment del infant.

Es tracta d'evitar les activitats que no tenen cap utilitat

Adequar les activitats al “pacient” i a la seva situacio, per
limitar els danys: Evitar / pal - liar aquests danys.

Treballar amb “prevencio quaternaria” exigeix:
=>»canvi d'actitud,
=>»balanc entre beneficis i riscos (Joan Gervas)
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DIUMENGE, 4 DE NOVEMBRE DEL 2012

SUCCESSOS

Presd per haver abusat
‘delasevaneboda

Un vei de Calella de Mar de 49
anys ha estat detingut i em-
presonat per haver abusat se-
xualment de la seva neboda
quan la nena tenia onze anys,

aar els fets arran B

=ta-pelaesva pre-
sentar a Ia comissaria per de-
nunciar abusos, tinenga
d'imatges de pornografia in-
fantil i exhibicionisme. Les

agressions van ser silenciades
per les amenaces de Jorge
F.P., tot i que finalment han
sortit a la llum. Els abusos els
feia mentre eren a casa d'al-
gun familiar. L'escorcoll de
casa de I'acusat va saldar-se
amb el decomis de diversos
ordinadors amb imatges de
pornografia infantil i de la
mateixa noia agredida, que
va presentar-se a la comis-
saria acompanyada d'un al-
tre familiar. ® repaccio
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COMENTARIS

Darrere un nen que pateix hi ha una familia que pateix.
La millor forma d’ ajudar a un nen es ajudar als seus pares.

La millor forma d’ ajudar a les families es ajudar als professionals
gue els tenen al seu carrec.

El professional de la salut pot complementar la feina del professor a
I'aula i permetre treballar alguns aspectes especifics per la
prevencio.

El treball conjunt de professionals de I'educacio i de la salut de forma
coordinada afavoreix el desenvolupament de millors programes
d’educacio per a la salut, per preveure, alhora i equilibradament
segons les necessitats de cada context, la pedagogia de la sexualitat
| 'afectivitat, i la prevencio de riscos.

Es important vincular als professionals de la salut i d’educacio per
I'elaboracio d’accions educatives i preventives que es vulguin
desenvolupar en els centres educatius.
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