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Annex 28. Detecci6 de l'assetjament entre iguals i actuacio6 des

de 'atencié primaria

Objectius

Establir pautes comunes de deteccié precog i actuacié des de latencié primaria davant de la sospita
dassetjament entre iguals.

Destinataris

Equips datencié pediatrica de latencié primaria.

Poblacié diana

Tots els infants des de linici de lescolaritzacio fins als 14 anys.

Periodicitat

En cada control de salut del Programa de Salut Infantoadolescent des de linici de escolaritzacié.

Justificacio

El maltractament entre iguals (bullying) constitueix avui dia un dels principals problemes dels centres
escolars espanyols, ja que s’ha registrat un creixement exponencial de la freqiencia a les aules i fora de
les aules en els darrers anys. Aquest greu problema de salut publica —qualificat aixi per 'Associacié
Americana de Psicologia— afecta gairebé 24 milions dinfants i joves anualment.

D'acord amb les dades de [Organitzacié de les Nacions Unides, Espanya ocupa el quart lloc en la
classificacié segons la incidéncia de lassetjament escolar, per darrere del Regne Unit, de RUssia i

d'Irlanda. Tot i que no es coneixen amb precisid les taxes reals als centres educatius espanyols, el
Ministeri ’Educacié estima que afecta 4 de cada 100 escolars.

Hi ha estudis que demostren que el treball dels equips datencié pediatrica de latencié primaria pot
resultar efectiu per reduir el comportament violent dels infants. A més, investigacions sobre lestabilitat
dels estatus de victima i dagressor suggereixen que alguns infants adopten rols estables d'un o de
laltre abans dels 8 anys d'edat, cosa que fa imprescindible la intervencié primerenca. | diversos estudis
demostren que la violencia entre iguals té un impacte significatiu sobre lajustatge psicosocial dels
adolescents i possibles repercussions sobre la salut fisica i mental.

Definicio

Dan Olweus, un dels primers psicolegs que va conceptualitzar el terme maltractament entre iguals,
lexplica com una conducta dassetjament fisic i/o psicologic que un alumne n'exerceix en un altre, a qui
escull com a victima de repetits atacs. Aquesta accié negativa i intencionada situa la victima en una
posici6 de la qual dificilment pot escapar pels mitjans propis. Un alumne és agredit o es converteix en
victima quan esta exposat de manera repetida i durant un temps a accions negatives que exerceix un

altre alumne (o altres alumnes). En aquest context, s'identifiquen tres tipus de protagonistes: lagressor,
la victima i els espectadors.

Alguns adults poden arribar a pensar que el maltractament entre iguals forma part de levolucié
natural, pero la veritat és que és absolutament indesitjable, innecessari i immoral haver de créixer i fer-
se gran daquesta manera.
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En el maltractament escolar habitualment hi ha un grup dalumnes que molesta un company (accié) o
permet que se’l molesti (omissi6). Per parlar dassetjament escolar s’han de donar les circumstancies
seguents:

o Conducta dagressio fisica, verbal o relacional cap a un alumne o diversos alumnes.

o Aquesta conducta ha de ser mantenguda en el temps.

o Desequilibri de poder: la victima es troba en una situacié dinferioritat respecte del grup dalumnes.
o Intencié dhumiliar o dagredir la victima.

Lassetjament escolar té consequéencies negatives per a tots els alumnes, en especial per a la victima.

Formes d'assetjament entre iguals
o Intimidacions verbals: insults, malnoms, parlar malament dalg...

o Agressions fisiques: directes (baralles, pallisses, clotellades...) o indirectes (petits furts, destrossa de
material...).

o Aillament social: ignorar la preséncia de la victima, no comptar amb la victima, impedir-li participar
en activitats de grup, discriminacié per motiu de raca, etnia, religié, discapacitat, orientacié sexual o
identitat de genere.

o Intimidacié psicologica: amenaces per provocar por, fustigacio fisica o de caracter sexual.
o Passiva: inhibicié essent testimoni d'episodis dassetjament.
o Ciberassetjament:

— Conducta dassetjament entre iguals en lentorn TIC, que inclou actuacions de xantatge,
vexacions i insults dinfants a altres infants, amb arrels en lassetjament tradicional amb
caracteristiques propies associades: possibilitat danonimat de lagressor i dassetjar durant les
24 hores del dia i cada dia, immediatesa i omnipresencia de lagressor.

— Alguns estudis han detectat que aquest tipus de violéncia incipient pot tenir un impacte
significatiu sobre lajustatge psicosocial dels adolescents i incrementar els simptomes
depressius i [Us problematic d'Internet.

— Dins el ciberassetjament cal destacar-ne dues modalitats amb caracteristiques diferenciades:

» Ciberassetjament pedofil (grooming): es tracta daccions deliberades dun adult destinades
a establir contacte amb un menor per mitja d'Internet amb lobjectiu dobtenir una
satisfaccié sexual. Passa per diverses fases fins que lassetjador aconsegueix lobjectiu, que
és establir llacos damistat fingint ser un menor i obtenir informacié de la victima, i amb
aquestes dades fer-li xantatge per aconseguir expressions o conductes de contengut sexual
cada vegada més explicit fins a arribar a obtenir fotos o videos pornografics i finalment el
contacte sexual.

= Sexting: consisteix en el fet que un alumna / una alumna envia per mitja del teléfon mobil
(o un altre dispositiu electronic) fotografies i videos propis gravats voluntariament i sense
coaccié amb contengut sexual explicit, perd que es converteixen en un metode de xantatge
o humiliacié, ja que una vegada que les imatges s’han difés és impossible eliminar-les.
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Prevencié des de latencié primaria

La prevencié de lassetjament té com a pilar la feina als centres escolars; pero perque sigui efectiva ha
dimplicar la resta de la comunitat, inclosos els equips de pediatria de latencié primaria com a
promotors de la salut mental i fisica dels infants.

Els equips de pediatria han d'incorporar en la tasca diaria practiques destinades a la prevencié i la
deteccié dels problemes de violéncia escolar, sempre en collaboracié amb altres professionals, ja que
estan en una situacio privilegiada, que alhora els fa responsables, ja que tenen una relacié continua
amb les families durant tot el periode de la infancia, sén el primer contacte amb el sistema sanitari al
qual acudeixen amb qualsevol problema de salut i solen tenir una relacié de proximitat amb els
centres escolars.

La prevencié s’ha denfocar en els controls de salut i ha de consistir en aquestes accions:

o Aconsellar les families sobre conductes afectives i educatives adequades, que socialitzin els infants
amb afecte i limits, que hi passin prou temps i que s'interessin per la seva vida.

o Desenvolupar habilitats de comunicacié no violenta: ensenyar els infants des de petits que el
respecte és necessari per conviure i que les diferéncies i la diversitat formen part de la vida.

o Fomentar lautoestima i lassertivitat i que els infants aprenguin a solucionar els conflictes de
manera prosocial.

o Fomentar lempatia.

o Anticipar les etapes conflictives del desenvolupament dels infants per millorar la gestié quan
aquestes es presentin. Lequip de pediatria ha d'estar més atent a algunes caracteristiques fisiques,
socials o psiquiques que poden afavorir el maltractament: infants prematurs, impopulars, daltres
cultures, hiperactius, amb alguna discapacitat...

o Detectar factors de risc familiars que poden derivar en assetjament: excessiva permissivitat, falta
de normes, indiferencia afectiva, castig fisic com a una cosa comuna, maltractament emocional...

o Detectar factors de risc familiars que poden derivar en ser victima dassetjament: familia
sobreprotectora, pare i/o mare ansiosos que no permeten lautonomia de linfant...

s Oferir sempre suport perqué el pare i/o la mare acudeixi a lequip de pediatria davant daquest tipus
de problemes.

Deteccid de 'assetjament entre iguals en 'ambit sanitari

Qualsevol membre de la comunitat educativa, dels serveis sanitaris, dels serveis socials, el policia tutor,
la familia d'un alumne, etc,, pot detectar un cas dassetjament entre iguals. Pero els centres de salut
tenen una posicio privilegiada per escoltar els infants i la seva familia per poder detectar-lo i notificar-
lo al centre educatiu i activar el protocol com més aviat millor. Cal estar atent a qualsevol signe que
permeti detectar precogcment el maltractament entre iguals; a més, és fonamental que hi hagi una
bona comunicacié amb la familia i amb els professors de lalumne.

Es pot detectar un cas dassetjament entre iguals tant en els controls de salut com en les consultes a
demanda:

o En els controls de salut:

— Heu de demanar directament sobre el tema, amb preguntes obertes i indirectes que puguin
oferir signes de sospita, i no us heu de centrar només en el rendiment escolar.

— Heu destar especialment atent als infants amb factors de risc de ser assetjador o victima.
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o

En la consulta a demanda:

— Heu destar molt atent als signes que suggereixin el maltractament:

Somatitzacions: el mati linfant es troba malament, té mal de cap, de panxa... A lescola diu
que no es troba bé i demana que el vagin a recollir.

Canvis d'habits: sabsenta de classe, no vol anar a lescola, vol que 'hi acompanyin o canvia
la ruta habitual, no vol anar en el transport escolar, no vol sortir amb les amistats.

Canvis en lactitud cap a les tasques escolars: davalla el rendiment académic.

Canvis de caracter: esta irritable; sailla; es mostra introvertit, més esquerp, angoixat o
deprimit; comenca a tartamudejar; perd confianca en si mateix.

Alteracions en la gana: perd la gana o torna amb gana perque li han llevat lentrepa o els
doblers per comprar-lo.

Alteracions en el son: crida durant la nit, té malsons, li costa adormir-se o es desperta molt
d'hora.

Torna a casa sovint amb la roba o el material fets malbé, té blaus, ferides o talls
inexplicables.

Comenca a amenacar o agredir altres infants o germans menors.

Refusa dir per que se sent malament i insisteix que no li passa res, dona excuses estranyes
per justificar tot lanterior.

En casos greus, pot arribar a tenir ideacions o intents de suicidi.

— Es important saber quin és el protocol que heu daplicar en detectar un cas dassetjament
escolar. El Protocol de prevencid, deteccid i intervencié de lassetjiament escolar de les llles
Balears aporta informacié detallada sobre els recursos actuals i documentacié molt Util per
detectar i actuar si sospitau un assetjament.

— Els annexos 2 i 3 del Protocol poden servir dajuda a la consulta de pediatria de latencié
primaria [vegeu lapéndix].

Numero de teléfon per a possibles victimes dassetjament escolar: 900 018 018

o

La telefonada és gratuita, no deixa rastre i és atesa durant les 24 hores de cada dia de lany per
personal format en lambit de la psicologia i un equip de treballadors socials, juristes i sociolegs.

Si es requereix, latencié inclou la consulta i la derivaci6 del cas a les inspeccions educatives i/o a
les forces i cossos de seguretat de l'Estat.

Per a persones amb discapacitat auditiva es pot contactar per mitja de Telegram en el nimero
600 909 073 i també per mitja d'Skype (contacte: assetjament escolar).
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Apéndix

Adaptacié dels annexos 2 i 3 del document Protocol de prevencid, deteccid i intervenci6 de l'assetjament
escolar de les Illes Balears

Ut

Aquest és un registre de la freqiéncia de conductes. Per cada element, s’ha de contestar “si” 0 “no” i, si la resposta és “si”,
un nombre que indiqui la freqiéncia amb qué es dona:

| FS—— Ha ocorregut poques vegades.
2 v Ocorre bastantes vegades.

G T Ocorre moltes vegades.

7 S Ocorre practicament cada dia.

Cal recollir la informacié mitjangant preguntes obertes, des d'una actitud acollidora i empatica, per arribar als indicadors

sobre el suposat assetjament.

Si No 1 2 3 4

Indicadors de conducta

1) Violencia psicologica (ridiculitzacio, burles, menyspreus,
malnoms, riure quan s'equivoca, riure de l'aparenca fisica, etc.).

2) Xantatges, coaccions o amenaces (l'obliguen a fer coses contra
la seva voluntat, coses perilloses o que estan malament o
prohibides, a donar-los doblers o les seves coses, etc.).

3) Aillament social (lignoren, li fan el buit, es fiquen amb ell o ella
per a fer-lo plorar i presentar-lo com algu feble davant el grup,
trenquen la xarxa social de suport del nin o la nina, no el deixen
parlar, no el deixen participar en el grup..).

4) Manipulacio social. Difonen rumors/mentides sobre ell o ella
per tal de distorsionar-ne la imatge i presentar una imatge
negativa que indueixi al rebuig dels altres

5) Agressions fisiques (cops de puny, puntades, bescollades, cops
amb objectes...).

6) Agressions verbals (insults/cap a la familia).

7) Rep amenaces d’agressi6 fisica (por a sofrir lesions fisiques).

8) Ciberassetjament. Missatges amenacadors/ xantatges/
coaccié/intimidacié o Us d'imatges no consentides que
atempten contra la integritat a través de xarxes socials i
tecnologies: Internet (Facebook, Twitter, Instagram, Ask.fm,
Tuenti, etc.) o mobil.

9) Assetjament sexual (amenaces de patir una agressi6 sexual o
sotmetre/obligar un altre a mantenir conductes de contingut
sexual en contra de la seva voluntat)

10) Danys materials o robatori de les seves pertinences personals
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Instrument per valorar el grau de patiment percebut (alumne/alumna que pateix i familia)

Cal recollir, per mitja d'una entrevista molt empatica, tota la informacié fent preguntes obertes per arribar als indicadors
sobre el suposat assetjament.

Contestau de O a 5 el grau en qué es dona cadascun d’aquests comportaments, pensaments o sentiments en
lalumne/alumna que pateix un possible assetjament.

Vivéncia de la

Consequéncies emocionals ot
presumpta victima

Segons la familia

1) Darrerament mostra sensacié d’esgotament o de pérdua de control de entorn:
indefensio, passivitat, sensacié de no poder fer res

2) Han aparegut conductes o sentiments depressius: tristor, no voler sortir de casa,
apatia, plors, nerviosisme

3) Des de fa un temps, han aparegut comportaments explosius d'agressioé cap a si
mateix/mateixa o cap a lentorn, que abans no es donaven

4) Darrerament no vol anar a escola: por d’anar a l'escola, ansietat, conductes per
evitar anar a lescola (fingir malalties, amagar-se)

5) Absentisme escolar que ha aparegut en un alumne / una alumna que
normalment assistia a classe

6) Des de fa un temps evita activitats d'oci per por de topar els que el/la molesten.
Estat d'alerta o hipervigilancia, anticipacié constant de possibles perills. Aillament
social

7) Es doéna un canvi en la seva forma de relacionar-se, ja que ara no li agrada
relacionar-se tant amb els altres. Sensacié de no encaixar en el grup d'iguals,
vergonya, falta d'iniciativa o interes, inseguretat

8) Empitjorament dels resultats académics: davallen les notes, apareix dificultat per
concentrar-se o parar atencié que abans no es donava

9) Aparicié de reaccions fisiques que semblen relacionades amb lestres: perd la
gana o menja de manera compulsiva, no pot dormir, mals de cap, de panxa, etc.,
que abans no es donaven

10) Darrerament ha mostrat ideacio suicida, intents d'atemptar contra la vida,
comportaments autolesius

PUNTUACIO TOTAL

..No es dona.

..S’ha donat alguna vegada, pero no resulta preocupant.

..S’ha donat amb certa freqUéncia i resulta una mica preocupant.
S’ha donat amb bastanta freqUéncia i provoca bastant de patiment.
S’ha donat amb molta de freqUéncia i provoca molt de patiment.
Es dona i crea molt de patiment.
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