***** Direccion General de la Familia y el Menor

joba CONSEJERIA
DE POLITICAS SOCIALES Y FAMILIA

Comunidad de Madrid

Hoja de deteccion de riesao v maltrato infantil en el ambito escolar

1.- Datos de identificacion del notificador

TIPO DE CENTRO NOMBRE DEL CENTRO

Persona de contacto

Teléfono

Cargo

Correo electrénico

2.- Datos identificativos del menor

Apellido 1 Apellido 2 Nombre
| | | |

Fecha de nacimiento | | Sexo ‘ Varén |©| Mujer |O |

Direccion |Tipo via | | Nombre via |

Piso | |Puerta | |CP | |Localidad |

| Provincia |

*Gravedad (Indicar L, M, G)

L (Leve): circunstancias que requieren un seguimiento

M (Moderado): necesita apoyo / ayuda de los servicios sociales
G (Grave

MALTRATO FisIicO?!

Acciones Ocasional | Frecuente | Gravedad*
Tiene sefales repetidas de heridas, golpes, quemaduras... de dificil justificacién2 () O
Manifiesta haber sido agredido por sus padres® O O
Esconde la agresién y/o da respuestas evasivas o incoherentes * O O
NEGLIGENCIA®
Gravedad

Acciones

Ocasional | Frecuente

*

Aspecto fisico notoriamente descuidado, mal olor, ropa inadecuada, parasitosis repetidas®

Desarrollo fisico (retraso crecimiento), emocional y/o intelectual inadecuado’

OO

Llega al Centro sin desayunar y/o presenta apetito desmesurado®

Parece cansado, se duerme en clase’

Acude al centro enfermo, no recibe tratamiento médico adecuado™®

Absentismo escolar. Se escapa de clase. Asistencia irreqular a clase. Llega tarde™

Consumo de alcohol u otras drogas™

Los padres no asisten a reuniones, ni acuden cuando se les cita, ni colaboran con el
profesor™

I

Vuelve solo a casa™

O[O [OI000

Ol O PRIOPPLP
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MALTRATO EMOCIONAL °

Acciones

Ocasional

Frecuente

Gravedad*

Roba objetos en clase, pide comida®®

O

Presenta problemas / retraso en la lectoescritura y lenguaje®’

No controla esfinteres segtn su edad o habiendo controlado no controla de nuevo™®

Actitud temerosa, silenciosa, manifiesta tristeza™

Evita hablar de si mismo v/o su familia®

Presenta cambios bruscos en su rendimiento escolar / conducta®

Los paozlges tienen una imagen negativa, culpa, desprecian o desvalorizan al nifio en
publico

No quiere volver a casa®®

Llama o quiere ser objeto de atencion®

0|9 O[O0

O] O 90100

ABUSO SEXUAL®

Acciones

Ocasional

Frecuente

Gravedad*

Presenta dolor / picor en zona anal / genital®®

Conocimientos sexuales con adecuados a su edad®’

Conductas provocativas o seductoras, sexuales explicitas®

Se observa al menor acompafiado/a por adultos distintos®®

Tiene molestias al andar o sentarse™®

Nifia o adolescente embarazada (especialmente si se niega a identificar al padre®

Masturbacién compulsiva o en publico®

OO00O010

OOI00O010

VIOLENCIA ENTRE IGUALES®3

Acciones

Ocasional

Frecuente

Gravedad*

Violencia entre iguales®

O

@)

OBSERVACIONES
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Direccion General de la Familia y el Menor

CONSEJERIA
DE POLITICAS SOCIALES Y FAMILIA

Comunidad de Madrid

INSTRUCCIONES PARA LA CUMPLIMENTACION

Descripcién de los enunciados

1.

3.
4.

VOLVER

10.

11.

12.

13.

14.

VOLVER

15.

16.
17.
18.
19.

20.
21.

22.

23.
24,

VOLVER

25.

26.

*******

Comunidad
de Madrid

MALTRATO FISICO. Cualquier acto, no accidental, que provoque dafio fisico o enfermedad en el nifio o le
cologuen en situacion de grave riesgo de padecerlo: heridas, hematomas, fracturas, mordeduras,
quemaduras etc.

Especialmente cuando ha existido retraso en la asistencia sanitaria, presenta distintas lesiones y localizadas
en zonas tradicionales de castigo, la historia es discordante o inaceptable, explicaciones extrafias respecto a
la lesién etc.

Refiere ser objeto de agresiones

Atribuye lesiones evidentes a accidentes casuales, no responde directamente, exculpa a sus padres, evita
desnudarse en publico.

NEGLIGENCIA. Desatender las necesidades del nifio y los deberes de guarda y proteccién o cuidado
inadecuado del nifio.

Inapropiadamente vestido para el clima o la estacion. Lesiones por exposicion excesiva al sol o al frio
(quemadura solar, congelacion de las partes acras).

Retraso del crecimiento sin causa orgéanica justificable. Incluye retraso psiquico, social, del lenguaje, de la
motilidad global o de la motilidad fina.

Presenta falta de cuidados basicos por negligencia que se manifiestan en déficit en la alimentacion acudiendo
al centro escolar sin desayunar, cuenta no haber hecho alguna comida el dia anterior.

Suele estar cansado. Alguna vez se duerme en clase. Le cuesta mucho concentrarse.

Problemas fisicos o necesidades médicas no atendidas (ej. Heridas sin curar o infectadas) o ausencia de
cuidados médicos rutinarios: no seguimiento del calendario de vacunacion, ni otras indicaciones terapéuticas,
caries dental extensa, alopecia localizada por postura prolongada en la misma posicion (craneo aplanado).

El centro escolar comunica faltas de asistencia no justificadas. Los padres / tutores reconocen absentismo.
Falta a la escuela por escaso interés familiar.

Menor de 16 afios consume alcohol. Presenta olor a alcohol, intoxicacién / coma etilico, sintomas de
consumo de drogas, inhala colas o disolventes

Los padres o tutores responden de forma inadecuada a preguntas relacionadas con la escolaridad del menor:
desconocen curso en el que esta, nombre del profesor, si tiene tareas para casa, etc. Los padres presentan
olor a alcohol o sintomas de consumo de drogas.

Nifios que deben ser acompafiados por adultos debido a su edad y/o distancia del domicilio a la escuela.

MALTRATO EMOCIONAL. El adulto responsable de la tutoria actlda, priva o provoca de manera crénica
sentimientos negativos para la autoestima del nifio. Incluye menosprecio continuo, desvalorizacién, insultos,
intimidacidn, discriminacion, amenazas, corrupcion, interrupcién o prohibicién de las relaciones sociales de
manera continua. Temor al adulto. Retraso del crecimiento sin causa orgénica justificable. Sobreproteccion.
Presume de conductas antisociales. No parece sentirse culpable después de conductas inadecuadas. Realiza
pequefios hurtos.

Tiene dificultades para expresarse verbalmente. Tiene problemas de aprendizaje.

Conductas de regresion que afectan a su desarrollo. Muestra conductas infantiles para su edad.

Parece tener miedo a sus padres. Ha hablado alguna vez de suicidarse. Dice que nadie le quiere. Juega o
deambula solo. No tiente amigos. Llora sin causa justificada.

Evita hablar de si mismo. Es reservado, se guarda las cosas para si mismo.

Cambios de conducta / de humor sin motivos aparentes (fracaso escolar, tristeza, miedos, conductas
agresivas, etc.).

Rechazo verbal hacia el nifio. Tendencia a culpabilizarlo o despreciarlo. Le provocan baja autoestima. Muy
exigentes con el menor.

El nifio pasa demasiado tiempo solo cuando esté fuera del colegio sin que nadie le atienda.

Es hiperactivo. Llamadas continuas de atencién. Conductas disruptivas. Miente frecuentemente.

ABUSO SEXUAL. Abuso sexual: implicacién de nifios en actividades sexuales, para satisfacer las
necesidades de un adulto.

Presenta dolores abdominales inespecificos, se queja de molestias / sangrado en su area genital . anal sin
causas aparentes.
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27. Muestra excesiva preocupacion por el sexo. Manifiesta conocimientos sexuales extrafios, sofisticados o
inusuales.

28. Practica juegos de caracter sexual inusuales para su edad.

29. Presenta indicios de problemas sexuales con adultos. Manifiesta conductas de seduccion con adultos del
sexo opuesto.

30. Muestra angustia por cambiarse de ropa en presencia de otros.

31. Embarazos en adolescentes en que, relacionados con incesto si se niega a identificar al padre.

32. Presenta conductas sexuales inadecuadas consigo mismo en publico / de forma compulsiva.

33. VIOLENCIA ENTRE IGUALES. Se refieren comportamientos violentos del menor con sus iguales, conductas
de provocacién, agresiones, etc.

VOLVER

En Madrid, a........... de DICIEMBRE de............

FIRMA O NOMBRE Y APELLIDOS (Notificador del caso)

Consejeria de Politicas Sociales y Familia

DESTINATARIO Direccion General de la Familia y el Menor —Area de Infancia y Adolescencia

LIMPIAR CAMPOS IMPRIMIR *|ENVIAR E-MAIL & kel GUARDAR

» Enviar e-mail s6lo disponible si tiene instalado Adobe Acrobat Prof.

** Enviar este formulario cumplimentado por correo electrénico, a maltrato.infantil@madrid.org

IMPORTANTE: Enviar copia del formulario a los servicios sociales del domicilio del menor

Para cualquier duda o informacién adicional consultar la pagina web acerca del maltrato infantil en este enlace

*******
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mailto:maltrato.infantil@madrid.org
http://www.madrid.org/cs/Satellite?c=CM_InfPractica_FA&cid=1354230053888&idConsejeria=1109266187278&idListConsj=1109265444710&idOrganismo=1109266227712&language=es&pagename=ComunidadMadrid%2FEstructura&pid=1109265444699&sm=1109266100977
http://www.madrid.org/cs/Satellite?c=CM_InfPractica_FA&cid=1354230053888&idConsejeria=1109266187278&idListConsj=1109265444710&idOrganismo=1109266227712&language=es&pagename=ComunidadMadrid%2FEstructura&pv=1132041240443&sm=1109266100977
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