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6 PRESENTACIÓ

Som conscients que avui en dia, la nostra societat 
encara ha de continuar treballant perquè hi hagi 
un canvi que qüestioni i revisi els valors i els mo-
dels de relació per entendre la violència contra les 
dones com quelcom arrelat en la nostra societat i 
per això encara normalitzen molts comportaments 
i actituds.

Els poders públics han treballat per fer front a 
aquest problema social elaborant lleis, mesures de 
protecció, programes de prevenció i sensibilització 
i atorgant drets i prestacions a les víctimes.

A nivell local, l’Ajuntament d’Argentona ha apos-
tat ja des de l’any 2000 per la Lluita contra la vio-
lència masclista com una de les línies estratègi-
ques del Pla d’Igualtat Municipal, essent l’atenció, 
l’assistència social, psicològica i jurídica a les do-
nes víctimes de la violència masclista una de les lí-
nies d’intervenció necessàries per a la seva aten-
ció, tractament i recuperació, però no com l’única 
acció possible.

És des d’aquest enfocament que l’Ajuntament d’Ar-
gentona, apostem per treballar en Xarxa i incidir 
en la sensibilització, la conscienciació, la preven-
ció i la detecció de conductes i comportaments 
masclistes amb la implicació de tots els agents im-
plicats mitjançant accions i actuacions transver-
sals, per arribar tots els àmbits de la vida. 

Ara bé, també és important reconèixer la transcen-
dència que tenen les nostres creences, els rols en-
vers la parella i la família, els factors socioculturals 
presents en la construcció del gènere, els diferents 
models de socialització femenina o masculina que 
mantenen encara relacions de submissió i de for-
ça. Considerem necessari continuar aquesta tasca 
per donar a conèixer el fenomen de la violència en-
vers les dones i prevenir les conductes socialment 

apreses i estereotipades. Per això, un dels eixos bà-
sics ha estat i estarà la formació dels professionals 
(als equips de serveis socials bàsics, la Policia Lo-
cal, als mitjans de comunicació, al personal do-
cent, al personal sanitari, als professionals dels re-
cursos de joventut, les entitats, etc. )

És en aquest sentit, que el document que teniu a 
les mans, està elaborat perquè tots i totes els pro-
fessionals puguin disposar d’una eina de treball 
pràctica que garanteixi la coordinació i l’eficàcia 
de les intervencions, envers la violència masclis-
ta, establint la concreció i el procediment de les ac-
tuacions, així com de les responsabilitats dels sec-
tors implicats en el tractament d’aquesta forma de 
violència, amb l’objectiu de garantir la detecció, la 
prevenció i l’atenció eficaç i personalitzada.

La necessitat d’incorporar les transformacions 
aportades pels canvis legislatius i les noves meto-
dologies de treball ens aporten nous instruments i 
indicadors que cal adaptar a les directrius del Pro-
tocol marc per a una intervenció coordinada con-
tra la violència masclista, de la Generalitat de Ca-
talunya que delimita la forma de vinculació als 
circuits locals, els àmbits de la sanitat i dels cossos 
policials.

Seran funcions de la Comissió Tècnica el segui-
ment i adequació del Protocol durant la seva im-
plementació així com diagnosticar, planificar, ac-
tuar i avaluar dins el marc competencial dels 
serveis que l’integren.

Aquesta tasca transversal és la que ens permetrà 
poder incidir en la prevenció i detecció precoç de 
la violència masclista en el nostre territori.

Moltes gràcies a tots i totes vosaltres, professionals 
de tots els àmbits, que poseu els vostres sabers al 
servei de la lluita contra aquesta xacra social i ho 
feu amb eficiència.



PR
OTO

CO
L PER

 L’AB
O

R
D

ATG
E IN

TEG
R

AL D
E LA VIO

LÈN
CIA D

E G
ÈN

ER
E

7

1
INTRODuCCIó



AR
G

EN
TO

N
A 

20
14

8 Aquest Protocol és el resultat del treball dut a ter-
me des de la Comissió Tècnica de violència de gè-
nere d’Argentona. Aquesta Comissió neix durant 
l’any 2013 per treballar des dels diferents àmbits la 
problemàtica de la violència des d’una perspectiva 
multidimensional i circular. Des d’aquesta visió es 
contempla la realitat familiar, la realitat social i el 
context cultural com un tot en contínua interacció, 
deixant palès què “la violència és el resultat d’una 
multicausalitat de factors com ara les creences, els 
valors, les actituds i els models culturals transme-
sos; els drets i les responsabilitats i rols familiars i 
socials; la forma de resolució de conflictes, les vi-
vències, etc.” 

Durant aquest temps de treball, podem destacar 
les accions següents:

n Sessions de formació per als membres de la Co-
missió.

n Recollida i prospecció dels factors i indicadors 
de risc pels diferents serveis.

n Recollida d’instruments i qüestionaris validats 
científicament 

n Sessions específiques per poder elaborar les di-
ferents actuacions en funció dels serveis parti-
cipants i conèixer els processos als quals arri-
ben.

n Discussió i redacció de la fitxa i circuït de ser-
veis.

En el procés d’elaboració del Protocol hem incor-
porat professionals de tots els serveis públics i en-
titats d’atenció a les persones que poden fer inter-
vencions en processos de violència masclista. Amb 
tots aquests serveis i entitats s’ha configurat un 
grup de treball nombrós i heterogeni que ha apor-
tat riquesa, diversitat per abordar el fenomen des 
d’una perspectiva que contempli tota la seva com-
plexitat.

Aquest és un document que parteix de l’experi-
ència de les persones participants en la Comissió 
Tècnica, que neix amb l’objectiu de facilitar ele-
ments per millorar la sensibilització, la prevenció 
i la praxi professional dels serveis que atenen in-
fants i adolescents i els homes i les dones per a pro-
blemàtiques específiques relacionades amb la vio-
lència masclista.

Per tot això, volem agrair la implicació i la partici-
pació dels i de les professionals que conformen la 
Comissió, sense la qual aquest Protocol no hauria 
pogut veure la llum. Sens dubte, el treball fet du-
rant aquest temps ha estat enriquidor i estimulant 
per a totes i tots.

1.1. PROCÉS d’ElABORACIÓ
I FINAlITAT dEl PROTOCOl 

L’objectiu és aprofundir en la coordinació existent 
entre els diferents organismes, serveis, entitats, i 
departaments implicats en la detecció, prevenció 
i atenció del fenomen per establir mesures i me-
canismes de suport, coordinació per un abordat-
ge integral des de l’especificitat de cada servei. Així 
com impulsar el treball en xarxa de tots els agents 
que intervenen davant aquesta problemàtica. Ga-
rantint així, l’atenció coordinada dels serveis sani-
taris, socials, educatius, cossos de seguretat, labo-
rals, dels serveis jurídics i de protecció, per tal de 
donar resposta a les necessitats específiques de les 
dones i llurs fills i filles que pateixen una situació 
de violència masclista.
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91.2. lA XARXA lOCAl dAvANT
lA vIOlENCIA MASClISTA
I lA COMISSIÓ TÈCNICA

El treball en xarxa és un requisit fonamental que 
implica arribar a un pacte i compromís per abor-
dar la problemàtica de la violència masclista. Per-
què sigui veritablement efectiu, cal alguna cosa 
més que el que habitualment entenem per coordi-
nació i va més enllà del fet de disposar d’uns bons 
procediments de derivació, tot i que aquests també 
són necessaris.
 
Tenint en compte la magnitud de la problemàtica i 
les implicacions personals que aquesta comporta, 
la xarxa esdevé l’espai i el mitjà idoni on expressar 
aquestes dificultats i buscar alternatives comparti-
des. El treball en xarxa implica pels i les professio-
nals l’acceptació d’un nou saber compartit. 

En el municipi d’Argentona amb l’objectiu de ga-
rantir el consens polític i el compromís formal 
de col·laboració, coordinació i d’intercanvi inter-
disciplinari i interinstitucional entre els diferents 
àmbits del territori, es constituirà una Comissió 
Tècnica, per assegurar el reconeixement, la comu-
nicació i la interdependència entre els responsa-
bles tècnics de diferents centres, serveis, departa-
ments municipals, i extramunicipals. 

A més a fi de garantir l’adequada implementació 
del protocol, es crearà la Comissió Tècnica, que 
serà l’òrgan tècnic responsable de planificar acci-
ons de prevenció, de millora i seguiment del proto-
col; les accions d’atenció, sensibilització, formació, 
investigació, així com l’elaboració de noves pro-
postes en funció de les necessitats detectades i dels 
objectius marcats.

La Comissió Tècnica com a òrgan tècnic ha de ga-
rantir una intervenció coordinada per assegurar la 
prevenció, detecció, l’atenció i la recuperació de les 
dones i llurs fills i filles i les persones al seu càrrec.

La Comissió està integrada per tècnics i professio-
nals, nomenats per l’Alcade, de diferents serveis /
departaments:

n Serveis Municipals: Servei de Benestar Social i 
Sanitat, Educació, Policia Local, joventut, Pro-
moció Econòmica i Comunicació.

n Centres i Serveis: Servei d’Atenció Primària de 
Salut del CSdM, Escoles i Institut d’Argentona, 
Escoles Bressol, Entitats socials de la Vila (Càri-
tes i Creu Roja) 

n Extramunicipals: Mossos d’Esquadra, Hospital 
del CSdM, col·legi d’advocats i Jutjat de Mataró.

La comissió estarà presidida pel Regidor o la Re-
gidora de Benestar Social i Sanitat i actuarà com 
a secretari/a, per Delegació del Secretari/a de la 
Corporació, un funcionari o treballador munici-
pal. Actuaran com a vocals els professionals i tèc-
nics dels respectius serveis en representació del 
jutjat de violència de gènere del partit judicial de 
Mataró, del Col·legi d’advocats de Mataró, de l’ABS 
Argentona del CSdM, de l’Hospital de Mataró del 
CSdM, de la GAV - ABP Mataró dels Mossos d’Es-
quadra, de les Escoles Bressols, de primària i se-
cundària del Municipi d’Argentona, de les entitats 
Creu Roja i Càrites d’Argentona de la Policia Local, 
i dels departaments d’Educació, joventut, Centre 
obert, del servei de Promoció Econòmica i del Pla 
de Barri.

La Comissió garantirà el seguiment de programes 
i les actuacions del Protocol des dels diferents De-
partaments / Serveis així com la coordinació amb 
altres Plans municipals com d’altres més generals a 
nivell autonòmic, estatal o comunitari.

Tots els membres seran nomenats per l’alcalde.

La Comissió és reunirà, com a mínim un cop a 
l’any, si bé –en funció del Pla d’actuació a definir 
anualment, es podem constituir grups de treball 
integrats pels mateixos vocals o pels altres perso-
nes en representació dels serveis que integren la 
comissió o d’altres serveis relacionats amb l’abor-
datge de la violència masclista que no estiguin in-
tegrats en la comissió–. Cada grup establirà el seu 
Pla de treball i la periodicitat de les sessions.

1.2.1. FuNCIONS dE lA COMISSIÓ
 
n Ser el nucli impulsor i organitzatiu de la xarxa 

mantenint la voluntat de cooperació interde-
partamental i interinstitucional.

n Vetllar pel compliment dels objectius del pro-
tocol, avaluar-ne l’aplicació i promoure la uti-
lització dels formularis de derivació consen-
suats per optimitzar la tramesa d’informació 
entre els professionals. Introduir les millores i 
les actualitzacions que es derivin de l’avaluació.

n Difondre i aplicar el protocol, tant entre els i 
les professionals dels serveis implicats, com en-
tre altres agents clau de la comunitat i a tota la 
ciutadania.

n Consensuar i aplicar les estratègies i els ins-
truments que contribueixin a fer més efectiu el 
tractament integral de la violència masclista.

n Adquirir la formació específica i promoure la 
capacitació dels professionals per garantir l’òp-
tima aplicació del protocol.
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10 Tenint en compte els principis bàsics a l’hora de re-
alitzar intervencions preventives, els criteris d’in-
tervenció que regiran les actuacions del Protocol 
Municipal són:

n Partir d’investigacions prèvies
n Fomentar factors de protecció / Reduir factors 

de risc
n Adaptar-se a la realitat del context d’Argentona.
n Prioritzar intervencions a grups d’alt risc
n Implantació multisectorial / interdisciplinar
n Metodologia interactiva
n Programació / avaluació a llarg termini

Així, el model d’intervenció ha de permetre la de-
tecció de necessitats, el treball amb i per la comu-
nitat, i determinar l’efectivitat de les accions im-
pulsades. La Comissió convidarà a la participació, 
en el moment que es consideri necessari, els repre-
sentants d’altres serveis, entitats, etc. del territori 
amb l’objectiu de dissenyar, desenvolupar i avalu-
ar les accions impulsades.

1.2.2. RESPONSABIlITATS I COMPETÈNCIES 
dElS ORGANISMES PúBlICS1

I dElS PROFESSIONAlS

En matèria de detecció, la Llei estableix (Art 10 i 
11) recull l’obligació per part de les administraci-
ons públiques de Catalunya de desenvolupar les 
accions necessàries per detectar i identificar situ-
acions de risc o existència de violència masclista. 
A més recull l’obligació d’intervenció per part dels 
i de les professionals i de comunicació a les forces 
de seguretat i al Ministeri Fiscal; especialment, els 
professionals de la salut, els serveis socials i l’edu-
cació, han d’intervenir obligatòriament quan tin-
guin coneixement d’una situació de risc o d’una 
evidència fonamentada de violència masclista, 
d’acord amb els protocols específics i en coordina-
ció amb els serveis de la Xarxa d’Atenció i Recupe-
ració Integral sens perjudici del deure de comuni-
cació dels fets als cossos i forces de seguretat o al 
Ministeri Fiscal.

Així mateix, un factor clau per a l’eficàcia del tre-
ball en xarxa és el fet de compartir la informa-
ció entre els serveis implicats, la qual cosa, a més 
d’afavorir la intervenció professional, contribueix 
a evitar la victimització secundària de les dones i 
llurs fils i filles. 

No obstant això, cal tenir present la Llei de Protec-
ció de dades (1999) i els drets fonamentals recone-
guts en la Constitució (1978), essent necessari fle-
xibilitzar aquests drets per protegir l’interès de la 
víctima o els menors, mitjançant un Acord Inte-
rinstitucional que proporcioni cobertura per a l’in-
tercanvi d’informació.

El circuit local d’actuació representa el model con-
sensuat que facilita els itineraris i les intervencions 
que han de seguir els i les professionals en relació 
a la xarxa de serveis i per tal de garantir una inter-
venció coordinada i una atenció a les dones i llurs 
fills i filles adequada a les seves situacions perso-
nals.

La cessió de dades dins del marc de l’article 78 de 
la Llei 5/2008, de 24 d’abril2, preveu l’habilitació 
legal necessària per a la cessió de dades sense re-
querir el consentiment de la persona titular només 
si es justifica que és per a la “gestió adequada” dels 
serveis de la Xarxa; és a dir, sempre que el cedent i 
el cessionari estiguin habilitats per tractar aquella 
informació personal i necessitin tractar-la ateses 
les funcions que duen a terme. A més, el mateix ar-
ticle especifica que les dades que se cedeixen hau-
ran de ser només les “necessàries” en cada cas. Tot 
i això, caldrà assegurar-se que s’hagin esgotat totes 
les possibilitats perquè sigui la mateixa dona la que 
cedeixi les dades.

Les cessions de dades dins de la Xarxa d’atenció 
s’han de fer tenint en compte la seva finalitat i se-
guint les recomanacions que estableix el Protocol 
Marc:

1. Informar (transmetre uns coneixements, una 
determinada situació als òrgans competents, 
etc.)necessaris per garantir la integritat de les 
dones i les seves filles i fills.

2. Derivar (establir el contacte entre un servei i 
un altre, amb traspàs d’informació o no) per ga-
rantir l’assistència o vinculació al recurs.

3. Coordinar (crear un determinat saber o conei-
xement compartit sobre el cas/la situació). Per 
fer una valoració global del risc.

1. En aquest document, fem referència a aquelles responsabilitats i competències que afecten l’àmbit local.
2. Segons les recomanacions del Protocol Marc per a una intervenció coordinada contra la violència masclista (2009).
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12 2.1. dEFINICIÓ I TIPuS dE 
vIOlÈNCIA

Històricament, la violència de gènere ha estat tan 
arrelada en la nostra societat, que, a hores d’ara, 
ens costa identificar-la. Quan finalment ens ado-
nem passa a denominar-se problema social, entès 
com aquell que el pateix de manera sistemàtica un 
tipus de col·lectiu. 

Fins que el fenomen emergeix com a problemàtica 
pública, els actes de violència contra les dones són 
considerats “crims passionals” o mesures correc-
tores per evitar que les dones s’allunyin del paper 
que tenen socialment assignat. El fet que aquesta 
violència s’exercís a l’espai privat, a l’espai domès-
tic, va comportar que es parlés de violència do-
mèstica. De vegades, en el terme domèstic s’han 
englobat totes les formes de violència que es po-
den produir entre els membres d’una família, cosa 
que ha fet que s’utilitzés indistintament el terme 
de violència familiar.

L’any 1995, en el marc de la IV Conferència Mun-
dial de les Dones de Nacions Unides, es consen-
sua una definició: la violència contra les dones és 
qualsevol acte de violència basat en el gènere que 
té com a resultat, o és probable que tingui com a re-
sultat, uns danys o patiments físics, sexuals o psi-
cològics per a les dones, incloent-hi les amenaces 
d’aquests actes, la coacció o la privació de la seva 
llibertat, tant si es produeix en la vida pública com 
en la privada. Aquest plantejament incorpora la 
dimensió de gènere i es parla, doncs, de violèn-
cia de gènere o violència masclista per posar l’ac-
cent en el caràcter estructural d’aquest fenomen i 
en la construcció social i cultural dels trets atribu-
ïts als homes i a les dones, que atorga a les diferèn-
cies sexuals uns continguts basats en la desigualtat 
de poder entre homes i dones (Sau, 2000). Aquest 
és l’enfocament del qual parteix la Llei 5/2008, de 
24 d’abril, sobre el dret de les dones a eradicar la 
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NO TOLERADA
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LIMITAR
CONTROLAR
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VIOLÈNCIA FÍSICA

VIOLACIÓ

ASSASSINAT

vio lència masclista que considera que aquesta vio-
lència és una greu vulneració dels drets humans i 
un impediment perquè les dones puguin assolir la 
plena ciutadania, l’autonomia i la llibertat. 

La Llei recupera l’expressió violència mas-
clista entenent que el masclisme és el con-
cepte que, d’una manera més general, defi-
neix les conductes de domini, control i abús 
de poder dels homes sobre les dones i que, 
alhora, ha imposat un model de masculi-
nitat que encara és valorat per una part de 
la societat com a superior.

La violència contra les dones és l’expressió més greu 
i devastadora d’aquesta cultura, que no només des-
trueix vides, sinó que impedeix el desenvolupament 
dels drets, la igualtat d’oportunitats i les llibertats de 
les dones. Amplia la concepció del fenomen incor-
porant les diverses formes i àmbits en què s’exer-
ceix, tant en l’àmbit de la parella i de la família, com 
en el context laboral, social o comunitari. 

La violència masclista és, doncs, estructural i mul-
ticausal. La violència no es deu a trets singulars i 
patològics d’una sèrie d’individus, sinó que té trets 
estructurals d’una manera cultural de definir les 
identitats i les relacions entre els homes i les do-
nes. La violència masclista es produeix en una so-
cietat que manté un sistema de relacions de gènere 
que perpetua la superioritat dels homes sobre les 
dones i assigna diferents atributs, rols i espais en 
funció del sexe. La violència no és un fi en si mateix 
sinó un instrument de dominació i control social i, 
en aquest cas, s’utilitza com a mecanisme de man-
teniment del poder i de reproducció de la submis-
sió. D’aquesta manera, el factor principal de risc 
per a la violència masclista i de gènere és, preci-
sament, el fet de ser dona. I és que els homes mal-
tractadors han après que la violència és la millor 
manera d’aconseguir control i domini.



PR
OTO

CO
L PER

 L’AB
O

R
D

ATG
E IN

TEG
R

AL D
E LA VIO

LÈN
CIA D

E G
ÈN

ER
E

13La violència masclista es pot exercir d’alguna de les 
formes següents:

n Violència física: comprèn qualsevol acte o 
omissió de força contra el cos d’una dona, amb 
el resultat o el risc de produir-li una lesió física 
o un dany.

n Violència psicològica: comprèn tota conduc-
ta o omissió intencional que produeixi en una 
dona una desvaloració o un patiment, per mitjà 
d’amenaces, d’humiliació, de vexacions, d’exi-
gència d’obediència o submissió, de coerció 
verbal, d’insults, d’aïllament o qualsevol altra 
limitació del seu àmbit de llibertat.

n Violència sexual i abusos sexuals: comprèn 
qualsevol acte de naturalesa sexual no consen-
tit per les dones, inclosa l’exhibició, l’observació 
i la imposició, per mitjà de violència, d’intimida-
ció, de prevalença o de manipulació emocional, 
de relacions sexuals, amb independència que la 
persona agressora pugui tenir amb la dona o la 
menor una relació conjugal, de parella, afectiva o 
de parentiu. 

n Violència econòmica: consisteix en la privació 
intencionada i no justificada de recursos per al 
benestar físic o psicològic d’una dona i, si es-
cau, de llurs filles o fills, i la limitació en la dis-
posició dels recursos propis o compartits en 
l’àmbit familiar o de parella.

La violència masclista es pot exercir d’una 
manera puntual o d’una manera reitera-
da.

ÀMBITS dE lA vIOlÈNCIA MASClISTA
(TÍTOL I, ART. 5)

n Violència en l’àmbit de la parella: consisteix 
en la violència física, psicològica, sexual o eco-
nòmica exercida contra una dona i perpetrada 
per l’home que n’és o n’ha estat el cònjuge o 
per la persona que hi té o hi ha tingut relacions 
similars d’afectivitat.

n Violència en l’àmbit familiar: consisteix en la 
violència física, sexual, psicològica o econò-
mica exercida contra les dones i les menors 
d’edat en el si de la família i perpetrada per 
membres de la mateixa família, en el marc de 
les relacions afectives i dels lligams de l’entorn 
familiar. 

n Violència en l’àmbit laboral: consisteix en la 
violència física, sexual o psicològica que es pot 
produir en el centre de treball i durant la jorna-
da laboral, o fora del centre de treball i de l’ho-
rari laboral si té relació amb la feina, i que pot 
adoptar dues tipologies:

- Assetjament per raó de sexe: el constitueix un 
comportament no desitjat relacionat amb el 
sexe d’una persona en ocasió de l’accés al tre-
ball remunerat, la promoció en el lloc de tre-
ball, l’ocupació o la formació, que tingui com 
a propòsit o produeixi l’efecte d’atemptar con-
tra la dignitat de les dones i de crear-los un en-
torn intimidatori, hostil, degradant, humiliant 
o ofensiu.

- Assetjament sexual: el constitueix qualsevol 
comportament verbal, no verbal o físic no de-
sitjat d’índole sexual que tingui com a objectiu 
o produeixi l’efecte d’atemptar contra la digni-
tat d’una dona o de crear-li un entorn intimida-
tori, hostil, degradant, humiliant, ofensiu o mo-
lest.

n Violència en l’àmbit social o comunitari, com-
prèn les manifestacions següents:

- Agressions sexuals: consisteixen en l’ús de la 
violència física i sexual exercida contra les do-
nes i les menors d’edat que està determinada 
per l’ús premeditat del sexe com a arma per a 
demostrar poder i abusar-ne. 

- Assetjament sexual.
- Tràfic i explotació sexual de dones i nenes.
- Mutilació genital femenina o risc de patir-la: 

inclou qualsevol procediment que impliqui o 
pugui implicar una eliminació total o parcial 
dels genitals femenins o hi produeixi lesions, 
encara que hi hagi consentiment exprés o tàcit 
de la dona. 

- Matrimonis forçats.
- Violència derivada de conflictes armats: in-

clou totes les formes de violència contra les do-
nes que es produeixen en aquestes situacions, 
com ara l’assassinat, la violació, l’esclavatge se-
xual, l’embaràs forçat, l’avortament forçat, l’es-
terilització forçada, la infecció intencionada de 
malalties, la tortura o els abusos sexuals.

- Violència contra els drets sexuals i reproduc-
tius de les dones, com ara els avortaments se-
lectius i les esterilitzacions forçades.

Qualsevol altra forma anàloga que lesioni o sigui 
susceptible de lesionar la dignitat, la integritat o la 
llibertat de les dones.

Aquest protocol es centra en la violència de 
parella i en la familiar.
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14 2.2. COMPRENSIÓ dEl 
FENOMEN. MOdElS TEÒRICS

Per poder entendre i explicar la violència de gène-
re podem reflexionar al voltant de diferents models 
teòrics. Alguns atorguen gairebé tot el protagonis-
me a la relació agressor-víctima, on l’espai social 
és poc més que l’escenari on ressona i repercuteix 
la violència interindividual. Des d’aquesta mirada, 
centrada només, en les característiques individu-
als i en la relació de parella, es pot confondre els 
factors de risc amb les causes de la violència; on 
l’alcoholisme, les addiccions o la pobresa són fac-
tors que actuen com a mites o creences i que assu-
meixen la funció de minimitzar el fenomen i d’in-
visibilitzar-lo però no en són la causa. 

Cal, doncs, defugir aquestes formes simplificado-
res d’explicar el fenomen a partir de la recerca d’un 
factor causal, i obrir la mirada al ventall de deter-
minants entrellaçats que trobem a la base d’aques-
tes situacions i són l’arrel profunda del problema. 
En l’explicació del fenomen, cal tenir present la di-
mensió pública o estructural del problema; la in-
cidència de la macroestructura sociocultural sobre 
les que es construeixen les relacions interperso-
nals, l’espai social en el que repercuteix la violèn-
cia interindividual, defugint així de formes simpli-
cadores d’explicar el fenomen.

Per això, considerem més oportú adoptar una pers-
pectiva multidimensional i circular, com la que 
proposa un dels models més acceptats a l’hora de 
parlar de maltractament i el que utilitzarem en el 
Protocol per abordar aquesta problemàtica, el mo-

3. U. Bronfenbrenner (1994), J. Corsi (1995), G. Ferreira (1995 i 1999)

Creences i valors culturals en referència als homes, les dones,
els nens i les nenes, la família...  
Concepció en referència al poder i l’obediència
 Actituds cap a l’ús de la força per a la resolució de conflictes
Concepció de rols familiars, drets i responsabilitats

mACROSISTEmA

EXOSISTEmA

mICROSISTEmA

FACTORS DE RISC

Legitimació institucional de la violència
Models violents transmesos pels mitjans de comunicació
Victimització secundària
Manca de suport institucional per a les víctimes
Impunitat dels perpetradors

Història personal (Violència en la família d’origen)
Aprenentatge de resolució violenta de conflictes
Autoritarismes en les relacions familiars

Estrès econòmic, Atur, Aïllament social, Addiccions

del ecològic3 que defuig de formes simplificadores 
d’explicar el fenomen a partir de la recerca d’un fac-
tor causal, adopta una perspectiva multidimensio-
nal i circular, segons el qual la realitat familiar, la 
realitat social i el context cultural s’organitzen com 
un tot, com un sistema compost per diferents sub-
sistemes que s’articulen entre sí de manera dinà-
mica. La gràfica que segueix mostra com s’integren 
aquests subsistemes Aquest model deixa palès que 
“la violència que s’exerceix en el si de la parella no té 
una única causa, sinó que esdevé d’una multicausa-
litat de factors de forma interrelacionada”, s’obser-
ven tres nivells d’anàlisi segons Bronfenbrenner:

2.2.1. EL mACROSISTEmA (inclou les formes d’or-
ganització social com la cultura, els sistemes de cre-
ences i els estils i pràctiques de vida que hi prevalen).

n L’exosistema (inclou institucions de les comu-
nitats com l’escola, l’església, els mitjans de co-
municació, els àmbits laborals, les institucions 
recreatives, els organismes judicials, etc). És en 
aquest nivell quan les dones que pateixen vi-
olència recorren a institucions i professionals 
per rebre ajut i reben respostes inadequades o 
impregnades d’estereotips i mites culturals le-
gitimadors de la violència, pateixen el que es 
coneix com violència secundària.

n El microsistema (el context més immediat i in-
clou la xarxa de relacions)

 Aquests no són compartiments estancs, es po-
den interrelacionar factors individuals, psico-
lògics, culturals, socials,... que influeixen tant 
en qui agredeix com en qui és agredida.
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15Des d’aquesta perspectiva, es poden pensar accions 
a diferents nivells:

n Desvetllar els mites i estereotips culturals que 
serveixen de base a la violència i afavorir la 
igualtat de dones i homes.

n Conscienciar la comunitat sobre la violència 
masclista entesa com un problema social i im-
plicar-la en la recerca de solucions.

n Promoure models alternatius de funciona-
ment familiar, més democràtics i menys auto-
ritaris.

n Implicar els mitjans de comunicació per un 
canvi en els models relacionals que transme-
ten i en el tractament que fan del fenomen.

2.2.2. El CIClE dE lA vIOlÈNCIA

Així mateix, per comprendre com aquesta violèn-
cia s’instal·la en la relació de parella, i entendre els 
comportaments de les persones implicades, cal te-
nir molt present la idea de procés. El model que 
millor reflecteix les fases d’aquest procés violent és 
el del Cicle de la violència4.

Entre les situacions que poden facilitar l’inici 
dels abusos podem contemplar els factors estres-
sants que a l’agressor li comporten dificultats per a 
gestio nar i tenir responsabilitats sobre les pròpies 
emocions, sentiments de por a la pèrdua o domi-
ni de la relació, creació de situacions a on pot sen-
tir qüestionada la seva autoestima, pèrdua de con-
trol, de la seva posició jeràrquica en la família o ser 
el centre d’atenció de la dona (naixement d’un fill, 
embaràs, pèrdua de feina...).

En la dona, l’agressió és l’element clau en l’aparició 
del deteriorament psicològic, que la condueix a la 
submissió i a una incapacitat per a reaccionar i res-
pondre davant la situació.

Fases:

4. Teoria del Cicle de la Violència formulada per Leonor Walker, a “The Battered Women”, 1979.

FASE 1:
ES PRODuEIX LA TENSIó

Els moments de tensió van en 
escalada, es destrueix la comu-
nicació, la víctima sent la neces-

sitat de millorar la situació

FASE 3:
RECONCILIACIó

L’abusador es disculpa, dóna
la culpa a la víctima, nega els 

abusos, diu que no ha estat per 
tant, que ella exagera

l’ESPIRAl d’ABúS
FASE 2:
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5. Proposta del Centre Dolors Piera d’Igualtat d’Oportunitats i Promoció de les Dones de la Universitat de Lleida.

n FASE D’ACumuLACIó DE TENSIó: escalada 
gradual de tensió en què la irritabilitat de l’ho-
me, per causes externes a la relació, per situaci-
ons individuals d’estrès, de frustració respecte a 
la seva relació, o d’experiències viscudes en les 
famílies d’origen, respecte a les formes de re-
soldre els conflictes es manifestada amb críti-
ques, crits o insults, va en augment sense motiu 
comprensible i aparent per a la dona que inten-
ta controlar aquesta situació fent tot el possi-
ble perquè no descarregui tensió violenta con-
tra ella, creient que així pot evitar la violència. 
La relació home-dona és tensa i distant, predo-
mina el silenci, l’agressivitat encoberta, encara 
que cada vegada es torna més freqüent i inten-
sa, agressivitat verbal i episodis de violència fí-
sica aïllats i de poca intensitat.

n FASE D’EXPLOSIó VIOLENTA: descàrrega in-
controlada de les tensions acumulades (atacs 
físics, atacs, sexuals, amenaces, etc.) que fan 
que es produeixi un incident agut d’agressió 
cap a la dona, els fills i les filles, persones grans 
amb qui es convisqui, els animals domèstics, o 
pot llançar objectes, o trencar part del mobilia-
ri. Es donen episodis aguts de violència, acom-
panyats d’agressions verbals en forma d’atacs i 
d’excuses, descàrrega de la tensió i agressivitat 
acumulades en la primera fase.

n FASE DE “LLuNA DE mEL”: desapareixen la 
violència i la tensió. L’agressor utilitza la ma-
nipulació afectiva i emocional perquè la dona 
no l’abandoni, argumenta un penediment amb 
promeses de canvi, regals, etc., que pot semblar 
sincer. La dona confia en les seves promeses hi 
ha un intent de reconciliació (manipulació), 
justificació de l’agressió: problemes laborals, 
beguda, mal moment...·

Dins d’aquest procés es produeixen tres emocions 
bàsiques que mantenen el cicle en moviment i difi-
culten el trencament d’una relació violenta5:

n AMOR per la seva parella; la relació passa per 
bons moments i no tot és dolent

n ESPERANÇA que tot canviarà, atès que a l’inici 
de la relació no va ser així de violent

n POR que la matin, a ella, o a la seva família

Després de la “fase de lluna de mel” torna a comen-
çar un nou cicle de violència, però cada cop les fa-
ses són més curtes i la violència és cada cop més 
intensa. Atès que cada cop que es tanca un cicle la 
dona ha perdut més autoestima i control de la seva 
vida, és important garantir l’ajuda immediatament 
abans que perdi tota esperança de tenir forces per 
poder fer front a la situació i superar la violència.
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3
mARC LEGAL
EN RELACIó
A LA VIOLÈNCIA
mASCLISTA
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18 3.1. ÀMBIT INTERNACIONAl
I EuROPEu

La inclusió del concepte de violència contra les do-
nes en l’àmbit de les Nacions Unides i de la Unió 
Europea i, per tant, en la legislació internacional, 
ha transformat la forma d’entendre el problema 
tant en el terreny internacional com en l’estatal, ja 
que obliga els Estats firmants a adequar els seus or-
denaments interns. Aquest fet ha propiciat que la 
violència contra les dones continuï sent un dels te-
mes més tractats en els fòrums internacionals so-
bre drets humans i drets de les dones.

La protecció dels drets de les dones a l’ordenament 
jurídic internacional es va iniciar amb la Declara-
ció Universal dels Drets Humans a les Nacions 
Unides, el 10 de desembre de 1948, que estableix, 
per primera vegada a la història, la igualtat entre 
els sexes com a dret fonamental.

L’Assemblea General de les Nacions Unides va 
proclamar l’any 1975 com l’Any Internacional de 
les Dones. A partir d’aquest moment, es van in-
cloure els temes relatius a les dones en els progra-
mes de l’ONU. Les Nacions Unides van començar 
l’aprovació de diversos instruments internacionals 
per garantir els drets de les dones. 

L’any 1979, l’Assemblea General de l’ONU va 
aprovar la Convenció per a l’eliminació de totes 
les formes de discriminació contra la dona (CE-
DAW), la qual estableix no només una declaració 
Internacional de drets per les dones, sinó també un 
programa d’acció per els Estats que en formen part 
per tal de garantir aquests drets, vinculant per a 
tots els països signants i que Espanya va ratificar el 
1984. En la recomanació general 19, de 1992, es-
tableix: “Les actituds tradicionals segons les quals 
es considera la dona com a subordinada o se li atri-
bueixen funcions estereotipades perpetuen la di-
fusió de pràctiques que impliquen violència o co-
acció, com són la violència i els maltractaments a 
la família, els matrimonis forçosos, l’assassinat per 
presentar dots insuficients, els atacs amb àcid i la 
circumcisió femenina”. 

El Tractat de Maastricht de 1992 dóna un paper 
important a la Unió Europea respecte a la igual-
tat entre sexes i incorpora per primera vegada un 
article que eludeix expressament la protecció dels 
drets humans amb un alt valor polític i jurídic.

L’Assemblea General de les Nacions Unides del 
20 de desembre de 1993 va definir la violència 
contra les dones i va proclamar la Declaració so-
bre l’eliminació de la violència contra la dona, en 
la qual es recomana als Estats membres que adop-

tin mesures per eradicar aquest tipus de violència. 
En aquesta assemblea, també es va encarregar a la 
Comissió de la Condició Jurídica i Social la prepa-
ració d’un Protocol facultatiu a la convenció per 
crear un mecanisme per a la presentació i tramita-
ció de denúncies. 

La IV Conferència Mundial de les Nacions Uni-
des sobre la dona celebrada a Beijing l’any 1995 
declara que “la violència contra les dones és el re-
sultat de les històriques relacions de poder desi-
gual entre homes i dones” destacant que la violèn-
cia contra les dones suposa un gran obstacle per 
a la igualtat, el desenvolupament i la pau, que im-
pedeix que les dones gaudeixin dels seus drets hu-
mans i les seves llibertats fonamentals.

El 1997, l’ONU va elaborar un Pla d’acció con-
tra la violència de gènere posant en marxa cam-
panyes de sensibilització i conscienciació a favor 
d’una actitud de “tolerància zero”, va aprovar reso-
lucions per fomentar mesures preventives per mi-
llorar la protecció a les víctimes i va crear l’Obser-
vatori Europeu de Violència contra les Dones. 

El Tractat d’Amsterdam realitza una primera re-
forma i introdueix novetats importants en relació 
al principi d’igualtat entre homes i dones, incorpo-
rant una nova perspectiva en el concepte d’igual-
tat anant mes enllà d’allò formal. El nou article va 
més enllà de la desigualtat salarial i introdueix en 
el dret primari la visió de la transversalitat o el gen-
der mainstreaming que permet actuar en qualse-
vol àmbit.
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193.2. ÀMBIT ESTATAl

Les referències a la promoció de la igualtat de drets 
entre homes i dones no apareixen fins l’aprovació 
de la Constitució Espanyola de 1978 que inicia el 
camí ratificant els tractats internacionals on es re-
cullen els principis d’igualtat i no discriminació 
per raó de sexe com a principi jurídic universal.

Als anys 1970 apareixen els moviments de la so-
cietat civil i els moviments feministes que fan pú-
blic el tema de la violència de gènere. 

En l’àmbit del dret penal, el Codi Penal de 1983, 
i els anteriors codis consideraven una atenuant la 
relació conjugal en els maltractaments d’un home 
cap una dona. En el CP de 1989 (derogat) apareix 
per primer cop el delicte de violència domèstica 
habitual. A partir d’aleshores i fins avui, la redac-
ció dels delicte ha experimentat diverses reformes. 
El CP de 1995 recull en el seu article 153 el delicte 
de violència. Tot i que va suposar un gran avenç, 
també va comportar dificultats a l’hora de ser in-
terpretat i aplicat. En aquest sentit, la LO 11/1999, 
de 30 d’abril i la LO 14/1999 de 9 de juny, que mo-
difiquen el CP del 95, van suposar un important 
pas endavant. La primera estableix la prohibició 
d’aproximar-se a la víctima o al lloc de comissió del 
delicte o residència de la víctima. La segona admet 
la violència psicològica i els supòsits en que hagi fi-
nalitzat el vincle matrimonial o situació d’anàloga 
de convivència. L’any 2003 es regulen La Llei orgà-
nica 15/2003, de reforma del Codi penal.

L’any 1997, la mort d’Anna Orantes per violència 
masclista va provocar una gran ressonància en els 
mitjans de comunicació que va provocar la reacció 
social, legal i assistencial.

El 1999, s’aprova la Llei 39/1999, per promoure la 
conciliació de la vida familiar i laboral de les perso-
nes treballadores.

A partir d’aquestes importants reformes, comen-
cen a desencadenar-se una sèrie d’accions polí-
tiques i propostes legislatives que permetran co-
nèixer una nova pràctica jurídica en matèria de 
violència. Al 2002 el Consell de Ministres aprova 
per unanimitat de tots els grups parlamentaris 
la Carta de Drets dels ciutadans davant la Jus-
tícia, on parla del dret dels ciutadans a ser de-
fensats de forma immediata i efectiva pels Jut-
jats i Tribunals, fent especial menció als casos de 
vio-lència física o psicològica en l’àmbit familiar. 
El mateix any, el Consell General del Poder Judicial 
crea l’Observatori de la Violència Domèstica i 
de Gènere. 

Es celebra una conferència sectorial extraordinà-
ria sobre la violència contra les dones i s’elabora 
un Pla d’acció en l’àmbit interministerial i interau-
tonòmic fent possible l’inici de les polítiques pú-
bliques a tot l’estat, guiant les línies d’actuació.

El 2003 es produeix una important reforma amb la 
Llei 27/2003 reguladora de l’Ordre de Protecció 
que atorga a la víctima l’estatut integral de protec-
ció. Aquesta protecció habilita al jutge a determi-
nar una sèrie de mesures de naturalesa civil i pe-
nal que la víctima o qualsevol persona que tingui 
amb la víctima alguna de les relacions de parentiu 
descrites a l’art. 173 CP i el Ministeri Fiscal, podrà 
sol·licitar.

Els organismes o entitats assistències (públics o 
privats) estan obligats a posar en coneixement del 
Jutge o del Ministeri Fiscal els fets que puguin do-
nar lloc a una Ordre de Protecció, quan tinguin co-
neixement o indicis que la víctima es troba en situ-
ació de risc.

La Llei orgànica 11/2003, de 29 de setembre, de 
seguretat ciutadana, violència domèstica i inte-
gració social dels estrangers pel qual es crea un 
registre central per a la protecció de les víctimes de 
la violència domèstica que complementen la Llei 
27/2003.

Llei orgànica 1/2004 de mesures de protecció in-
tegral contra la violència de gènere i suposa una 
fita sense precedents en el nostre ordenament ju-
rídic. Implica el reconeixement legal de la vio-
lència de gènere com un problema social de gran 
rellevància i fa palès el compromís dels poders pú-
blics a intervenir d’una manera coordinada. Va ser 
la primera llei integral europea amb una resposta 
global a les violències contra les dones en les rela-
cions de parella. Parteix de la base que la violència 
de gènere s’ha de tractar transversalment, ja que 
afecta tots els sectors de la societat i necessita solu-
cions que incideixin en la multiplicitat de les seves 
causes i efectes. Per aquest motiu, la resposta ins-
titucional vol ser global per tal d’establir mesures 
de sensibilització, prevenció i detecció en l’àmbit 
educatiu, de la publicitat i dels mitjans de comu-
nicació, i en l’àmbit sanitari. Estableix el dret a la 
informació, a l’assistència social integral, a l’assis-
tència jurídica, els drets laborals i les prestacions 
de la Seguretat Social, els drets de les funcionàries 
i els drets econòmics, així com la tutela institucio-
nal, penal i judicial, dins de la qual destaca la crea-
ció dels nous jutjats de violència. 

Defineix la violència de gènere com aquella que “es 
dirigeix sobre les dones pel fet de ser-ne, per ser 
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drets mínims de llibertat, respecte i capacitat de 
decisió”. Aquesta Llei és d’aplicació a les dones víc-
times de violència exercida pels qui són o han es-
tat els seus cònjuges o pels qui estan o hagin estat 
lligats a elles per relacions d’afectivitat, encara que 
no hi hagi convivència. Les situacions de violència 
que donen lloc al reconeixement dels drets econò-
mics, laborals i prestacions de la Seguretat Social 
s’acreditaran amb l’ordre de protecció en favor de 
la víctima i, excepcionalment, amb un informe del 
Ministeri Fiscal.

Es creen els Jutjats especialitats en violència de 
gènere amb competències civils i penals, les dili-
gències i resolucions es practiquen durant les ho-
res d’audiència del dia hàbil i en un termini màxim 
de 72 hores. El Jutge pot determinar mesures civils 
i penals de caràcter provisional –presó provisional, 
prohibició d’aproximar-se a llocs determinats, ús i 
tinença d’armes, atribució de l’ús de l’habitatge fa-
miliar, custòdia i visites i comunicació amb els me-
nors, etc.– 

Les mesures tenen una vigència limitada a 30 dies 
que han de ser ratificades, modificades o deixades 
sense efecte pel jutge civil. En el cas que en el ter-
mini de 30 dies la víctima no insti el procediment 
civil, queden sense efecte. 

L’article 37 de la LO 1/2004 modifica la redacció 
de l’art 153 de CP, i tipifica el delicte de maltrac-
taments, tant físics com psicològics, inclosa la vio-
lència ocasional, distingint-se així de l’art 173 que 
contempla l’element d’habitualitat. 

L’art. 468 CP, hi ha el Delicte d’incompliment que 
estableix els supòsits d’incompliment d’ordres 
d’allunyament, ordres de protecció o mesures de 
seguretat o cautelars o de la mateixa naturalesa 
imposades en processos criminals relacionats amb 
violència domèstica.

Amb la Llei integral es crea la Delegació especial 
del Govern contra la violència sobre la dona, en-
carregada de formular les polítiques públiques en 
relació a la violència de gènere, i també l’Observa-
tori estatal de violència sobre la dona (OEVM), al 
qual correspon l’assessorament, l’avaluació, la col-
laboració institucional, l’elaboració d’informes, es-
tudis i propostes d’actuació en matèria de violèn-
cia de gènere.

La LO 3/2007 per a la Igualtat efectiva entre do-
nes i homes ha creat un març normatiu dirigit a 
combatre totes les manifestacions de discrimina-
ció directa o indirecta i promoure la igualtat real 
i efectiva entre dones i homes mitjançant accions 
de prevenció i amb polítiques que facin efectiu el 
principi d’igualtat en tots els àmbits de la vida en 
societat. 
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213.3. ÀMBIT AuTONÒMIC 

L’any 1985 la Generalitat de Catalunya crea l’Insti-
tut Català de les Dones, creant i desenvolupat di-
versos plans per a la igualtat d’oportunitats per a 
les dones i de prevenció de la violència masclista.

L’any 2003 la Resolució JUI/3338/2003 del Depar-
tament de Justícia i Interior, a l’Acord de Govern 
de la Generalitat de Catalunya que disposa que les 
Oficines d’Atenció a les Víctimes del Delicte del 
Departament de Justícia constitueixin els punts de 
coordinació de les ordres de protecció de les vícti-
mes de violència de gènere.

3.3.1. llEI 5/2008, dEl 24 d’ABRIl, dEl dRET 
dE lES dONES A ERAdICAR lA vIOlÈNCIA 
MASClISTA

La Llei catalana vol fer visibles totes les formes en 
què s’exerceix la violència masclista i tots el àmbits 
en els quals es pot produir, i tractar-la d’una mane-
ra integral. Dóna molta importància a la preven-
ció i estableix noves mesures adreçades a la sensibi-
lització i a la detecció precoç d’aquestes situacions, 
per impulsar els canvis necessaris en la societat. Es 
tracta d’una llei de drets que, alhora, defineix i or-
dena la Xarxa d’Atenció i Recuperació Integral i 
també les competències dels diferents organismes 
públics, algunes d’especial interès per al món local 
i per a la cooperació i coordinació indispensables 
per al tractament integral que es proposa

3.3.2. dRETS dE lES dONES7

Totes les dones que es troben en situacions de vi-
olència masclista, i també llurs fills i filles de les 
quals depenen, que visquin o treballin a Catalunya 
i amb independència del veïnatge civil, la naciona-
litat o la situació administrativa i personal, tenen 
garantits els drets que aquesta llei els reconeix, 
sens perjudici del que estableix la legislació en ma-
tèria d’estrangeria i de l’exigència de determinats 
requisits per a les diferents prestacions i serveis. 
Les referències a les dones incloses en aquesta llei 
s’entén que inclouen també les nenes i les adoles-
cents, llevat que s’indiqui altrament. Aquests drets 
es concreten en:

n Dret a la protecció integral, real i efectiva tant 
per mitjans tecnològics com per serveis polici-
als o per qualsevol altre mitjà.

n Dret a l’atenció i a l’assistència jurídiques, que 
comprèn el dret a rebre tota la informació jurí-

7. Art. 2 de la Llei 5/2008, del dret de les dones per a l’eradicació de la violència masclista.

dica relacionada amb la situació de violència en 
els supòsits de violència en l’àmbit de la parella 
i l’àmbit familiar, tenint compte únicament els 
recursos i els ingressos econòmics personals de 
la dona. L’atenció jurídica es reconeix també als 
menors perjudicats per la mort de la mare o per 
altres circumstàncies que impedeixin a la mare 
exercir les potestats que li són pròpies.

n Dret a l’atenció i a l’assistència sanitàries, a 
través de la Xarxa Hospitalària d’Utilització Pú-
blica i mitjançant un protocol específic per a to-
tes les manifestacions de la violència masclista.

n Drets econòmics:
- Accés a l’habitatge, sempre que s’estigui en si-

tuació de precarietat econòmica a causa de les 
violències o quan l’accés a l’habitatge sigui ne-
cessari per recuperar-se. Trobar-se en situa-
ció de violència masclista, acreditada mitjan-
çant sentència, ordre de protecció o informe 
de la Inspecció de Treball i Seguretat Social és 
una circumstància que serà tinguda en compte 
per a l’accés als habitatges de promoció públi-
ca i per a la concessió d’una plaça en una resi-
dència pública per a gent gran. A més, les dones 
amb discapacitat tenen preferència en les aju-
des públiques destinades a l’adaptació funcio-
nal de la llar.

- Renda mínima d’inserció, d’acord amb els re-
quisits que estableix la Llei 10/1997.Només es 
tenen en compte els ingressos i les rendes indi-
viduals de la dona.

- Prestacions d’urgència social, que estableix 
la Llei 13/2006, per atendre situacions puntu-
als, urgents i bàsiques de subsistència com l’ali-
mentació, la roba per vestir-se i l’allotjament.

- Prestacions econòmiques extraordinàries, per 
pal·liar situacions de necessitat personal avalu-
ables i verificables, sempre amb informe previ 
dels organismes competents sobre la seva ne-
cessitat.

- Indemnitzacions de pagament únic per a les 
dones que pateixin seqüeles, lesions corporals 
o danys en la salut física o psíquica de caràcter 
greu. També es reconeixen aquests ajuts a favor 
dels fills i filles de víctimes mortals menors de 
vint-i-sis anys i que en depenguin econòmica-
ment en el moment de la mort de la mare.

- Ajuts escolars. L’administració educativa ga-
rantirà, en tot cas, l’escolarització immediata 
dels fills i filles en els supòsits de canvi de resi-
dència derivat d’actes violents.

- Fons de garantia de pensions i prestacions, 
per a les dones que tenen reconegut judicial-
ment el dret a percebre pensions alimentàries 
i compensatòries, si hi ha constatació judicial 
d’incompliment, tenen dret a rebre la presta-
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7. Art. 83 de la Llei 5/2008, del dret de les dones per a l’eradicació de la violència masclista.

ció econòmica corresponent si aquest incom-
pliment comporta una situació de precarietat 
econòmica.

- Dones amb discapacitat i dones amb VIH. Les 
dones en situacions de violència masclista amb 
un grau de discapacitat igual o superior al 33% 
i les dones amb VIH tenen dret a una millora 
econòmica o temporal dels drets econòmics es-
mentats.

- Dret a l’ocupació i la formació ocupacional, 
amb caràcter prioritari, per a les dones que pa-
teixen o han patit violència masclista amb l’ob-
jectiu d’afavorir la seva formació, inserció o re-
inserció laboral.

3.3.3. LLEI 14/2010, DEL 27 DE mAIG, DEL DRET 
I LES OPORTuNITATS EN LA INFÀNCIA I L’ADO-
LÈSCENCIA 

Estableix que el principi de l’interès superior de 
l’infant o adolescent ha de ser prioritari en tots els 
àmbits: social, cultural, polític i econòmic. Obliga 
l’Administració a proporcionar atenció als infants i 
adolescents que conviuen amb situacions de vio-
lència masclista. Obliga a tots els i les professionals 
a intervenir, especialment els professionals de la 
salut, els serveis. socials i l’educació, quan tinguin 
coneixement d’una situació de risc o de desem-
parament en què es troba un infant o adolescent. 
La violència masclista constitueix en si mateixa 
una situació de risc i és causa de desemparament 
quan ocasiona un perjudici greu en el desenvolu-
pament de l’infant o adolescent. I això amb inde-
pendència que l’infant o adolescent sigui testimo-
ni o també destinatari/ària directe de la violència. 
La llei igualment obliga l’Administració a propor-
cionar una atenció específica als infants i adoles-
cents que conviuen amb situacions de violència 
masclista en l’àmbit familiar.

Ambdós marcs normatius –de violència 
envers les dones i de protecció de la infàn-
cia– son complementaris quan es tracta de 
la violència contra nens i nenes i adoles-
cents amb una protecció reforçada de cai-
re normatiu. 

3.4. ÀMBIT lOCAl

El paper de les administració local es recull de for-
ma específica a la Llei 7/1985, reguladora de les 
bases de règim local que dóna competències als 
municipis, concretament l’article 25.1 on diu que 
“el Municipi per a la gestió dels seus interessos i en 
l’àmbit de les seves competències pot promoure tota 
classe d’activitats i prestar quants serveis públics 
contribueixin a satisfer les necessitats i aspiracions 
de la ciutadania”.

Tanmateix La Carta Europea d’Autonomia Local, 
reconeix la posició dels governs locals com a orga-
nismes pròxims a la realitat social i, en base al prin-
cipi de subsidarietat, estableix que l’exercici de les 
responsabilitats públiques, de manera general, ha 
d’incumbir preferentment a les autoritat més pro-
peres a la ciutadania. Així, estableix que els go-
verns locals tenen dret i capacitat efectiva per or-
denar i gestionar tots aquells assumptes públics 
que incumbeixen directament a la seva comunitat, 
amb l’objectiu de dispensar serveis de qualitat i be-
neficiar la ciutadania. 

3.4.1. COmPETÈNCIES DELS muNICIPIS7

Pel que fa als municipis, la Llei estableix les com-
petències següents:

a) Programar, prestar i gestionar els serveis d’in-
formació i atenció a les dones i efectuar la deri-
vació als diferents serveis en els termes que es-
pecifica aquesta llei.

b) Prestar o gestionar altres serveis de la Xarxa 
d’Atenció i Recuperació Integral, d’acord amb 
el que s’estableixi per mitjà d’un conveni amb 
l’Administració de la Generalitat.

c) Col·laborar en la gestió de les prestacions eco-
nòmiques i les subvencions que aquesta llei es-
tableix.

d) Complir totes les altres funcions que estableix 
aquesta llei que, quant a les competències res-
pectives, els correspongui assumir amb relació 
a les dones que pateixen o han patit violència 
masclista. 

e) Complir les altres competències atribuïdes per 
disposició legal.
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mODEL
D’INTERVENCIó
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24 4.1. PRINCIPIS ORIENTAdORS
dE lES INTERvENCIONS
dElS POdERS PúBlICS

Destaquem alguns dels criteris d’actuació assenya-
lats per la Llei catalana (art. 7):

n La consideració del caràcter estructural i la 
naturalesa multidimensional de la violència 
masclista, en especial pel que fa a la implica-
ció de tots els sistemes de detecció, prevenció, 
atenció i tractament.

n La transversalitat de les mesures, de manera 
que cada institució, servei o entitat implicada 
ha de definir accions específiques des del seu 
àmbit d’intervenció d’acord amb models d’in-
tervenció globals.

n El compromís de totes les persones professio-
nals que atenen les dones en situacions de vi-
olència de disposar de la deguda capacitació i 
formació especialitzada.

n La consideració de les particularitats contex-
tuals, culturals, religioses, personals i socioe-
conòmiques de les dones i llurs fills i filles en 
situació de violència masclista, així com les se-
ves necessitats específiques.

n Evitar la victimització secundària de les dones 
i llurs fills i filles, establint mesures que impe-
deixin la reproducció o la perpetuació dels es-
tereotips que sustenten la violència masclista.

n La limitació de qualsevol procés de mediació 
familiar si hi ha implicada una dona que ha pa-
tit o pateix qualsevol forma de violència mas-
clista en l’àmbit de la parella o el familiar.

n La necessitat de la celeritat de les interven-
cions, per tal de possibilitar una adequada 
atenció i evitar l’increment de la victimització.

n Els infants i adolescents fills i filles de les do-
nes que viuen situacions de violència masclis-
ta també en són víctimes ocasionant danys tant 
si aquest/a ha rebut també directament violèn-
cia com si n’ha estat testimoni presencial o in-
directe a través del que ha sentit o observat i els 
efectes de la violència en la seva mare. 

n Contemplar les línies del “Protocol marc d’ac-
tuacions en casos d’abusos sexuals i altres 

8.  La obligació d’intervenció i comunicació de totes les persones professionals a què fa referència l’article 11 de la Llei 5/2008.

maltractaments a infants i adolescents” on el 
testimoniatge de situacions de violència mas-
clista en l’àmbit familiar constitueix una forma 
de maltractament; impulsat pel Síndic de Greu-
ges de Catalunya i aprovat per la Generalitat de 
Catalunya.

D’altra banda, la dona que ha patit una si-
tuació de violència masclista és també una 
dona supervivent amb habilitats i capa-
citats preservades que li permeten actuar 
com a subjecte i dirigir la seva pròpia vida 
que requereix d’un procés previ de reconei-
xement de la seva situació i de presa de de-
cisions, més o menys lent i difícil, que ha de 
recorre per sí mateixa. Els/les professionals 
poden acompanyar, proporcionar protec-
ció i suport, però no decidir per ella. 

Cal que el/la professional no perpetuï el rol de víc-
tima i l’ajudi a reconèixer i entendre les conse-
qüències de la violència, identificant i estimulant 
les capacitats, habilitats, aptituds i actituds per ad-
quirir autonomia i control de la seva vida per con-
tribuir a l’apoderament de la dona, donant-li el 
poder de decisió i el control sobre allò que li afecta.

Aquest posicionament professional implica res-
pectar el ritme i el temps que cada dona necessita 
en el seu procés de sortida i recuperació de la si-
tuació de violència. Un procés que acostuma a te-
nir alts i baixos, passos enrere i passos endavant i 
que, sovint, és més lent del que desitja el/la pro-
fessional.

Des d’aquest enfocament, la intervenció professio-
nal s’ha de caracteritzar per:

n Escoltar i contenir la situació.
n Acompanyar la dona en el procés de pressa de 

decisions.
n Activar, sempre que calgui, els recursos per a 

la protecció i per a l’autonomia de la dona en 
cada moment del seu procés.

n Protegir, en compliment de la llei:
- Quan les decisions o el comportament de la 

dona vulneren els drets d’altres persones, per 
exemple, dels fills/es.

- Actuant d’ofici quan hi ha prou indicis que la 
dona pot estar en perill i “sense forces” per bus-
car alternatives o aprofitar les que se li oferei-
xen8.
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25És important que el/la professional eviti sobreac-
tuar, activant recursos i fent derivacions que no 
es corresponen al moment i la decisió de la dona. 
Aquesta reacció del o de la professional sol ser una 
resposta a la pròpia angoixa. En aquest sentit, és 
important tenir present que les situacions de vio-
lència de gènere solen mobilitzar sentiments i vi-
vències del/de la professional que dificulten la 
seva intervenció, i a més, la complexitat del pro-
blema evidencia que no pot ser abordat en solitari.

Per això, és cabdal que els/les professionals 
implicats/des en la intervenció, a més de 
disposar d’espais de supervisió externa, tre-
ballin en equip i puguin contrastar amb al-
tres professionals (del propi servei o d’altres 
serveis) les actuacions que realitzen, així 
com extreure criteris comuns d’intervenció, 
garantint una anàlisi interdisciplinària.

4.2. TREBAll EN XARXA
I ABORdATGE INTEGRAl

La Llei 5/2008, del dret de les dones a eradicar la vi-
olència masclista, i també la Llei estatal, incideixen 
en la necessitat d’intervenir de forma integral. Per 
això, cal desenvolupar mesures respecte a la pre-
venció i la sensibilització social, de detecció de la 
violència masclista, així com d’atenció, assistència, 
protecció i recuperació de les dones.

4.2.1. PREvENCIÓ

Accions encaminades a evitar o reduir la incidèn-
cia de la problemàtica de la violència masclista, 
mitjançant la reducció dels factors de risc. Implica 
actuar quan encara no s’han originat les situacions 
d’abús impedint-ne així la normalització, i les en-
caminades a sensibilitzar la ciutadania en el sen-
tit que cap forma de violència no és justificable ni 
tolerable. Aquestes actuacions tenen com objectiu 
modificar els mites, els models, els prejudicis i les 
conductes en relació a les dones i la violència mas-
clista, i han de recollir els elements següents:

- Presentar el fenomen com a multidimensional.
- Emmarcar el problema en la distribució desi-

gual de poder entre dones i homes.
- Visibilitzar els models agressius vinculats a la 

masculinitat tradicional i les conductes passi-
ves o subordinades tradicionalment vinculades 
a la feminitat.

- Diferenciar l’origen i les causes de la violència 
masclista dels problemes afegits que puguin 
afectar els agressors (toxicomanies, alteracions 
mentals...) i de determinats nivells culturals, 
estatus socioeconòmic i procedència cultural.

- Presentar les dones que han patit violència com 
a persones que poden activar els recursos pro-
pis i superar aquestes situacions.

- Enfortir els factors de protecció existents en els 
adolescents i joves per actuar positivament i no 
caure en relacions abusives potenciant les rela-
cions saludables. 

4.2.1.2 RECOmANACIONS mETODOLòGIquES 
PER A LA PREVENCIó

n Evitar centrar-se en discursos teòrics, cal bus-
car exemples on les persones es puguin sentir 
identificades.

n Cal utilitzar dinàmiques que mitjançant la par-
ticipació promoguin a la reflexió de les seves 
creences i comportaments. També és pot in-
cloure al jovent en el disseny, preparació,... (cò-
mics, grafit, etc.)
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audiovisuals, guies, còmics, etc)

n Adaptar els materials en funció del col·lectiu de 
joves, utilitzant exemples i actuacions perquè 
tothom se senti identificat i representi la hete-
rogeneïtat social i cultural de la Vila d’Argento-
na.

n Planificar accions que tinguin constància en el 
temps i evitar accions puntuals i aïllades.

4.2.2. dETECCIÓ

Posada en funcionament de diferents instruments 
teòrics i tècnics que permetin identificar i fer visi-
ble la problemàtica de la violència masclista, tant 
si apareix de forma precoç com de forma estable, i 
que permetin també conèixer les situacions en les 
quals s’ha d’intervenir, per tal d’evitar-ne el desen-
volupament i la cronicitat. En aquest nivell, és bà-
sic visibilitzar totes les possibles vies d’accés al cir-
cuit i disposar d’elements per diferenciar els casos 
urgents i els no urgents. 

En aquests nivells de prevenció i detecció, l’àmbit 
educatiu pren una rellevància especial, considerant 
la coeducació com un instrument clau per construir 
una societat sense subordinacions culturals i soci-
als entre dones i homes. Aquesta acció coeducadora 
ha de tenir caràcter permanent i transversal en l’ac-
ció de govern del departament o àrea competent en 
matèria educativa. Cal incorporar els principis de 
la coeducació en els llibres de text i altres materi-
als curriculars, i és cabdal que les persones profes-
sionals de l’educació tinguin formació específica en 
matèria de violència masclista. També els mitjans 
de comunicació han d’incorporar criteris orienta-
dors per tal que el tractament i els continguts no in-
citin, justifiquin o banalitzin la violència masclista, 
ni reprodueixin missatges sexistes o misògins9.

Si es detecta o es sospita d’una situació de vio-
lència hem de tenir en compte les indicacions se-
güents: 

n Incorporar la perspectiva de gènere de forma 
transversal, atenent aspectes com la concep-
ció del cos i la sexualitat, l’autoestima, la relació 
amb els iguals, els estudis, la família, el treball, 
etc. 

n Tenir en compte els factors personals propis 
que podem dificultar la detecció (la por de no 
saber què cal fer davant d’una situació de vi-
olència, la manca de formació, la creença que 
aquestes situacions no són habituals, els este-
reotips, els prejudicis, les experiències perso-
nals que hi puguin influir, etc.)

9. Veure Recomanacions sobre el tractament de la violència masclista als mitjans de comunicació, novembre 2009.

n Els entorns on es produeixen situacions de vi-
olència masclista o on conviuen una noia víc-
tima i el seu agressor –sovint víctima i agressor 
comparteixen amistats, escoles, centres espor-
tius, llocs de lleure, Casals, proximitat dels ha-
bitatges familiars, etc., cosa que pot donar lloc 
a conflictes posteriors, agreujant la situació en-
tre ambdós i els seus entorns familiars i socials. 
Cal garantir que l‘adolescent no sigui objecte de 
pressions ni de judicis del seu comportament. 
La violència masclista en aquest àmbit ha de ser 
tractada com un assumpte de drets fonamentals 
i no com un simple problema de conducta. 

n Prestar particular atenció als actes de violència 
mitjançant TIC on es poden cometre diversos 
actes de control, amenaces, humiliació, etc. En 
cap cas no es pot culpabilitzar les noies per l‘ús 
abusiu que facin altres persones de les imatges 
i informacions que elles comparteixen a les xar-
xes socials o mitjançant TIC, encara que s’ha de 
promoure l’ús de tecnologies més segures. 

PREGuNTES GENERAlS PER A lA RECERCA 
ACTIvA dE CASOS dE vIOlÈNCIA

Segons el coneixement que es tingui i el cli-
ma de confiança que existeixi pot ser neces-
sari contextualitzar prèviament les preguntes 
i fer una introducció del tipus de les següents:

- Ja saps que ara es parla molt de la violèn-
cia, és un problema molt comú i pot ser 
molt greu.

- Moltes persones experimenten algun tipus 
de violència a la seva vida.

Posteriorment, es pot seguir per aspectes ge-
nerals a través de preguntes més directes:

- Com van les coses a casa?
- A què creus que és degut el teu malestar?
- Et preocupa alguna cosa?
- Estàs vivint alguna situació problemàtica 

que et faci sentir així?
- Les relacions de parella són de vegades vi-

olentes. Què passa quan teniu una baralla a 
casa? Com són aquestes baralles?

- Has viscut o vius violència psicològica, física 
o sexual per part de la teva parella? De quin 
tipus?

- Ha succeït últimament alguna cosa a la teva 
vida que et faci estar preocupada/preocu-
pat o trist? Que potser tens algun problema 
amb la parella? Amb els infants?

- Sembla com si estiguessis en alerta. De què 
tens por?

- Tens alguna dificultat per veure els amics o 
la família? Què t’impedeix fer-ho?
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Actitud i/o estat durant l’entrevista:
- Trets depressius i de desànim amb baixa 

autoestima i culpabilitat inexplicables
- Actitud de terror o evasió, dificultat d’expli-

car-se i incomoditat
- Vergonya, comunicació difícil i evitació de la 

mirada
- Estat d’ansietat o angoixa, indignació fora 

de context, agressivitat amb el personal 
professional que l’atén

- Aïllament, falta de relacions amb altres 
persones

- Manca de cura personal
- Justificació de lesions o treure’n la impor-

tància
- Si la parella és present: busca aprovació i 

denota terror en les respostes

Actitud de la parella:
- Demana estar present a la entrevista
- Control sobre tot el que diu: contesta inter-

romp per precisar o matissar el seu relat
- Necessitat de demostrar excés de preocu-

pació o cura
- Pot presentar-se nerviós i fins i tot hostil o 

agressiu

RECOMANACIONS PER A lA dETECCIÓ
dE vIOlÈNCIA MASClISTA EN HOMES10

4.2.3. ATENCIÓ

Accions destinades a una persona perquè pugui 
superar les situacions i les conseqüències gene-
rades per l’abús en els àmbits personal, familiar i 
social, tot garantint-ne la seguretat i facilitant-li 
la informació necessària sobre els recursos i/o els 
procediments perquè pugui resoldre la situació. 
Vetllant perquè, els equips de professionals faci-
litin una atenció de qualitat i evitin la victimitza-
ció secundària (maltractament addicional produït 
pels dèficits quantitatius i/o qualitatius de les in-
tervencions efectuades pels equips responsables).

Indicadors concrets d’alerta:

- Distribució desigual de poder en la parella. 
Per exemple, l’home creu que es obligació 
de la dona fer les tasques domèstiques i de 
cura, o quan la dona ha de justificar en que 
es gasta els diners (violència econòmica)

- Indicadors d’alerta si vénen junts: la dona 
no parla o no s’expressa obertament (sem-
pre el mira quan parla), s’allunya o seu més 
enrere, quan la dona parla l’home fa gestos 
de desaprovació, però no diu res en veu alta, 
la dona no vol fer entrevistes conjuntes amb 
l’home o hi ha comportaments violents vers 
la parella durant l’entrevista.

- Si hi ha una sentència judicial sobre la cus-
todia dels fills i l’home no accepta la sepa-
ració, deixa de pagar pensió aliments, con-
trola les persones que entren al domicili, 
etc.

- La presència de consum de tòxics o malalti-
es mentals, podem ser un indicador amb el 
col·lectiu de persones vulnerables de sospi-
ta de violència. 

- En l’observació de l’home a l’entrevista ve-
iem que es mostra violent o amb actituds 
misògines o masclistes.

- Quan s’observa molta violència psicològica 
i de control a través dels fills, sobretot en 
processos de separació o divorci. Situacions 
en què l’home no tolera certes qüestions i 
lluita a través del procés judicial, que afec-
ten tant la dona com els menors, com ara 
l’impagament de pensions.

- El nen o nena se sent nerviós o nerviosa en 
presència del pare a les entrevistes conjun-
tes.

- El fet mateix de la no-implicació del pare en 
aspectes de cura i la consegüent no-partici-
pació en els serveis d’atenció també pot ser 
un indicador d’alerta.

10. Guia de recomanacions per a la detecció de violència masclista en Homes. Circuit Barcelona contra la violència vers les dones.
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28 Un cop detectada una situació de violència mas-
clista, de vulnerabilitat o risc de patir-la; cal facilitar 
una bona atenció, i acompanyar i orien tar la perso-
na sobre les opcions i els recursos més adients.

Les actuacions que cal seguir seran diferents en 
funció de si es tracta d’una situació que no repre-
senta un risc vital o d’una situació de perill ex-
trem. Realitzar un seguiment i acompanyament, 
mantenint en tot moment una comunicació i una 
coordinació amb els equips de professionals per 
recollir els indicadors observats i detectats.

És important tenir cura de les nostres expressions, 
i evitar frases del tipus “ ets una dona maltractada”, 
“la teva parella, és un maltractador” o “Per què has 
aguantat tant?”

Mostrar i expressar suport seguir i respectar en 
qualsevol moment el seu procés i el temps que ne-
cessiti.

Evitar el “dirigisme” encara que l’acompanyem en 
el seu procés. Transmetre que ningú mereix patir 
violència i que som aquí per ajudar-la. Procurar un 
espai de confidencialitat on se senti còmoda i se-
gura per facilitar l’expressió d’emocions. 

RECOMANACIONS I ESTRATÈGIES PER 
l’ENTREvISTA dAvANT lA SOSPITA dE 
vIOlÈNCIA11 

En aquest protocol, recomanem mantenir una ac-
titud d’atenció activa davant la possibilitat que les 
dones i llurs fills i filles pateixin una situació de vio-
lència, l’hagin patida o es trobin en risc de patir-la.

En el moment en què des de qualsevol servei hi 
hagi sospita d’una situació de violència, el pas se-
güent serà tractar de confirmar o descartar aques-
ta situació.

Per això, els professionals que detectin o atenguin 
la situació hauran de recollir el major nombre d’in-
dicadors possibles o dur a terme una entrevista per 
confirmar o descartar aquesta situació.

11. Preguntes basades en el Protocol per l’abordatge de la violència masclista en l’àmbit de salut de Catalunya – Document Marc (2009)

4.2.4. RECuPERACIÓ I REPARACIÓ

Etapa del cicle personal i social pel qual passen les 
dones que han viscut situacions de violència en 
què es produeix el restabliment de tots els àmbits 
danyats per la situació viscuda. La reparació fa re-
ferència al conjunt de mesures jurídiques, econò-
miques, laborals, socials, sanitàries, educatives i 
altres, preses pels diversos organismes i agents im-
plicats en la intervenció, que contribueixen al res-
tabliment dels àmbits danyats per la situació vis-
cuda.

El model d’intervenció proposa la formació i capa-
citació dels i les professionals per realitzar les ac-
cions dels eixos d’actuació que els hi correspongui 
d’acord a les característiques de cada centre, ser-
vei, entitats, departaments de l’ajuntament d’Ar-
gentona. 

L’objectiu és aprofundir en la coordinació i el tre-
ball en Xarxa establint mesures i mecanismes de 
suport, coordinació per al seu abordatge des de 
l’especificitat de cada servei amb tots els agents 
que intervenen davant aquesta problemàtica. 

- Fer l’entrevista i assegurant la confidencia-
litat.

- Observar-ne les actituds i l’estat emocional 
(a través del llenguatge verbal i no verbal)

- Facilitar-li l’expressió de sentiments
- Mantenir-hi una actitud empàtica, que faci-

liti la comunicació, amb una escolta activa
- Seguir una seqüència lògica: de preguntes 

més generals i indirectes a altres de més 
concretes i directes

- Expressar clarament que mai no està justi-
ficada la violència en les relacions humanes

- Fer sentir que no és culpable de la violència 
soferta

- Creure-la sense posar en dubte la seva in-
terpretació dels fets, sense emetre judicis, 
intentant fer-li perdre la por per haver reve-
lat l’abús.

- Ajudar-la a pensar i a ordenar les idees
- No donar-li falses esperances
- No criticar-ne l’actitud o l’absència de res-

posta amb frases com ara: Per què seguiu 
amb ell? Si volguéssiu posar-hi fi, se n’ani-
ria,...

- No infravalorar la sensació de perill expres-
sada 

- No recomanar-li teràpia de parella ni medi-
ació familiar

- No adoptar-hi una actitud paternalista
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Per tal de desenvolupar aquest model d’interven-
ció integral i donar respostes àgils, properes, coor-
dinades i adequades a les necessitats i els proces-
sos de les dones, la Llei catalana (art. 54) defineix 
la Xarxa d’Atenció i Recuperació Integral, integra-
da per: 

a) Servei d’Atenció Telefònica Especialitzada. 
b) Servei d’informació i atenció a les dones 
c) Serveis d’atenció i acolliment d’urgències.
d) Serveis d’acolliment i recuperació.
e) Serveis d’acolliment substitutori de la llar.
f) Serveis d’intervenció especialitzada.
g) Serveis tècnics de punt de trobada.
h) Serveis d’atenció a la víctima del delicte.
i) Serveis d’atenció policial.
j) Altres serveis que es considerin necessaris.

Tot i que la major part d’aquests serveis no són 
de competència municipal, a excepció dels ser-
veis d’informació i atenció a les dones i els serveis 
d’atenció policial local, és important conèixer la 
seva existència i finalitat per tal de poder informar 
i oferir a la dona els recursos que s’adeqüin a les se-
ves necessitats. En annex es pot consultar la defini-
ció d’aquests serveis.

4.3. CIRCuÏT lOCAl 
d’INTERvENCIÓ

En el municipi d’Argentona els serveis que inter-
venen directa o indirectament en l’atenció i recu-
peració, o en els nivells de prevenció i detecció, i 
que formen part dels circuits d’actuació que re-
presenten el model consensuat que facilita els iti-
neraris i les intervencions que han de seguir els i 
les professionals en relació a la xarxa de serveis es-
tan integrats en la Comissió Tècnica com a òrgan 
que ha de garantir una intervenció coordinada per 
garantir la prevenció, detecció, l’atenció i la recu-
peració de les dones i llurs fills i filles i les persones 
al seu càrrec.
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5
ÀmBITS
D’ACTuACIó
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32 5.1. PlA dE POlÍTIQuES 
d’IGuAlTAT –PlA d’IGuAlTAT 
2011-2015–

El Pla vetlla per definir i desenvolupar els circuïts 
i protocols d’intervenció, el tractament de la in-
formació, la sensibilització, la prevenció, la detec-
ció i la qualitat de l’atenció a l’entorn de la violèn-
cia Masclista com a fenomen estructural; donant a 
conèixer les diferents formes de manifestació i els 
àmbits on es produeix.

Les principals intervencions que es desenvolupen 
en Polítiques d’Igualtat de Gènere són:

5.1.1. PREvENCIÓ I SENSIBIlITzACIÓ

Dotar de qualitat les intervencions dels professio-
nals que han de treballar en la detecció, prevenció 
i l’atenció i assistència social, psicològica i jurídica 
que conformen la Xarxa de treball.

n Tallers adreçats a infants i joves per prevenir re-
lacions abusives i promoure relacions igualità-
ries. 

n Promoció de la coeducació sensibilitzant la co-
munitat educativa perquè doti als infants i jo-
ves d’habilitats relacionals saludables evitant 
les conductes i comportaments masclistes.

n Potenciar les activitats de sensibilització amb la 
implicació de les entitats i serveis de la Vila. 

n Difondre i donar a conèixer a la població en ge-
neral els serveis i recursos disponibles per do-
nar resposta a les situacions de violència mas-
clista.

n Facilitar als mitjans de comunicació estratègi-
es per evitar fer un ús sensacionalista i reduc-
cionista de la violència masclista i promoure la 
utilització d’un llenguatge no sexista ni discri-
minatori.

n Realització de campanyes de sensibilització i 
difusió sobre la violència vers les dones.

n Promoure la implicació de tots els serveis de 
tots els àmbits en la prevenció i la detecció de 
la violència masclista.

5.1.2. dETECCIÓ

n Oferiment del màxim d’informació possible a 
tota la població sobre els recursos existents en 
el municipi per atendre a les dones que es tro-
ben o s’han trobat en una situació de violència.

n Establiment d’algunes estratègies de detecció 
precoç de les situacions més vulnerables o d’alt 
risc de violència.

n Vetllar per l’aplicació dels protocols de detec-
ció i d’atenció davant les situacions de violèn-
cia masclista, l’adquisició de pautes d’entrevis-
ta, eines, indicadors de detecció i avaluació del 
risc.

5.1.3. ATENCIÓ I RECuPERACIÓ

n Optimitzar i reforçar els SSB per a l’atenció i re-
cuperació de les dones i llurs fills i filles.

n Vetllar perquè la coordinació sigui àgil en quan 
a la tramitació de recursos econòmics, laborals, 
de protecció,....

n Vetllar per la implementació d’un model inte-
gral d’atenció proper, àgil i eficient evitant la 
victimització secundària.

n Oferir el Projecte d’atenció i assessorament ju-
rídic on consultar els seus dubtes i obtenir tota 
la informació necessària per comprendre tot 
allò relacionat amb la consecució d’un possible 
procés judicial en execució.

5.1.4. COORdINACIÓ INTERdEPARTAMENTAl
I INTERINSTITuCIONAl

n Vetllar per garantir el manteniment dels me-
canismes de coordinació amb tots els serveis i 
departaments que intervenen en la prevenció, 
detecció i atenció de les situacions de violència 
masclista.

n Establir els indicadors d’avaluació en funció de 
les necessitats, del procés d’implementació, de 
l’eficiència per a una bona valoració de l’im-
pacte del Protocol en el territori.
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34 5.2. ÀMBIT ESCOlAR 

5.2.1. El SERvEI d’EduCACIÓ dE 
l’AJuNTAMENT 

El servei vetlla i contribueix per a una oferta edu-
cativa diversificada i de qualitat per donar resposta 
a les necessitats de la vila en totes les etapes de la 
vida, tant en l’àmbit de l’educació reglada com de 
l’educació no formal i de temps de lleure, a la vega-
da que promou l’accés de tota la ciutadania a l’edu-
cació en igualtat d’oportunitats comptant amb la 
participació i la implicació de la comunitat edu-
cativa. Promovent les accions proposades pel Pla 
d’igualtat i en el Protocol de violència en els cen-
tres educatius i participant en activitats de forma-
ció i capacitació en violència masclista.

5.2.2. ElS CENTRES ESCOlARS

Els centres d’Educació Infantil i Primària, tenen 
com a objectiu la formació integral dels infants 
com a persones, assolint l’autonomia pròpia de la 
seva edat, disposant dels coneixements i dels re-
cursos per continuar aprenent i manifestant un 
comportament d’acord amb valors ètics i socials.

Les actuacions s’estructuren en les dimensions se-
güents:

PREvENCIÓ dES dElS CENTRES EduCATIuS

Les estratègies preventives de caire genèric estan 
encaminades a la sensibilització i a la formació del 
conjunt de professionals sobre les situacions de 
maltractament en infants i joves menors d’edat, vi-
olència masclista i coeducació:

n Utilitzar el NOF –Normes d’organització i funci-
onament- de centre com a eina per a la preven-
ció i rebuig de determinades aptituds i compor-
taments.

12. Roset Fàbrega, M., et. Al (2008) Col·lecció ‘Eines’ de Institut Català de les Dones, número 10;

n Utilització de material i bibliogràfia i Webgrafia 
per treballar en coeducació –Elles i ells, colze a 
colze– Noies i nois, tants a tants. 

n Educar en el nous rols de masculinitat i femini-
tat, fomentar espais de diàleg, responsabilitats 
compartides.

n Formació sobre violència masclista i maltracta-
ment infantojuvenil per a professionals d’ense-
nyament.

n Tallers de foment de relacions saludables, hà-
bits de salut, educació afectiva i sexual, activi-
tats de foment de la capacitat de cura.

n Fomentar l’escola de pares i mares.
n Participar en el treball en xarxa i comunitari.

D’altra banda, les activitats preventives poden de-
senvolupar-se, focalitzades en les diferents fran-
ges d’edat tal i com recomana la guia de coeduca-
ció per als centres educatius12: pautes de reflexió i 
recursos per a l’elaboració d’un projecte de centre.

dETECCIÓ

La detecció de situacions de maltractament envers 
infants i joves pot tenir lloc en qualsevol espai es-
colar. 

Es recomana observar i recollir dades que perme-
tin identificar aquest tipus de situacions, com ara:

n La conducta de l’infant o l’adolescent.
n El comportament del pare i de la mare. En cas 

que el professional tingui la sospita que hi ha 
maltractament, i per tal de poder detectar pos-
sibles situacions de violència masclista, cal 
atendre la mare i el pare a l’entrevista per se-
parat per conèixer la història social. En aquest 
sentit, la detecció de situacions de violència 
masclista en l’àmbit familiar implica sistemàti-
cament una situació de maltractament envers 
l’infant.
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ÀMBIT

ESCOlAR

ALumNAT

EquIP DE COORDINACIó

COmISSIó SOCIAL

SERVEIS SOCIALS BÀSICS

VALORACIó INDICADORS
DELS mENORS

VALORACIó INDICADORS

SEGuImENT
I COORDINACIó XARXA

DONES

TuTORIA
OBSERVACIó A L’AuLA

ENTREVISTA
ESCOLAR PARES

RECOLLIDA D’INDICADORS
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36 5.3. ÀMBIT dE llEuRE. CENTRE 
INFANTIl, CASAl dE JOvES

El centre infantil “l’esquirol” pertany a la Regido-
ria de Benestar Social de l’Ajuntament d’Argento-
na i realitza una tasca educativa en el temps lliu-
re dels infants. Està dirigit a nens i nenes de 4 a 12 
anys. El que pretén és, educar als infants en la re-
lació amb l’altre, a compartir i a jugar amb els seus 
companys/es basant-se en el respecte mutu, inten-
tant transmetre uns valors de convivència, coope-
ració i civisme.

El Casal de joves d’Argentona i l’espai jove del veï-
nat del Cros és un servei de joventut que ofereix un 
espai de trobada a joves de 12 anys fins a 30 anys. 
Es realitza una programació orientada a l’adquisi-
ció d’hàbits personals i socials dels joves a través 
del treball en valors com la participació, sensibilit-
zació, el respecte i la convivència així com la pre-
venció de conductes de risc.

5.3.1. CONCEPTES BÀSICS 

La població jove té més dificultat per identificar les 
situacions de violència i abús, fet que els situa en 
una posició de més vulnerabilitat, perquè no acos-
tumen a tenir conseqüències tan visibles, tot i que 
la freqüència és de dues a tres vegades més gran 
que en les parelles adultes. Sovint consideren que 
la violència masclista és quelcom que succeeix en 
les parelles adultes i tendeixen a associar-la exclu-
sivament amb l’exercici de la violència física, de 
manera que la resta de violències i abusos passen 
desapercebuts. D’aquesta manera, un nombre con-
siderable consideren que la conducta “controlar tot 
el que fa”, “dir-li que no val res” i “controlar les seves 
relacions” no son formes de maltractament.

Les situacions de violència masclista en pa-
relles joves acostumen a expressar-se a tra-
vés de la violència psicològica i rarament 
s’exerceix violència física, el més freqüent 
són les actituds de menyspreu, les amena-
ces, les humiliacions, la gelosia exagerada i 
les conductes de control o assetjament, i les 
noves formes d’intimidació i control mit-
jançant les TIC13 (cyberbullying/ciberasset-
jament). 

13. PantallasAmigas és una iniciativa que té com a missió la promoció de l’ús segur i saludable de les noves TIC i el foment de la ciuta-
dania digital responsable en la infància i l’adolescència.

14. Alberich González, Neus; Migueiz Castosa, Sílvia. Joves i inclusió social: conceptes bàsics, interculturalitat i gènere.
15. Drets de les dones adolescents davant la violència masclista en les relacions de parella o situacions anàlogues Informe jurídic Dones 

Juristes – octubre de 2013

La manca d’experiència per poder valorar i identifi-
car possibles situacions d’abús conjuntament amb 
les expectatives idealitzades al voltant de l’amor 
dificulten la identificació i el rebuig d’aquest tipus 
de conductes, que poden ser fins i tot justificades i 
normalitzades. Per exemple, creure que “l’amor ho 
pot tot” i que “amb el temps tot millorarà” pot fer 
que la noia pensi que amb el seu esforç la situació 
d’abús canviarà.

La manca de models alternatius a la masculini-
tat tradicional i les expectatives respecte als rols i 
les relacions dificulten l’establiment de relacions 
igualitàries i perpetuen els models tradicionals 
apresos basats en la superioritat dels homes i la 
protecció familiar; que juntament amb les creen-
ces al voltant de l’amor romàntic i les expectatives 
de parella, poden arribar a justificar, l’exercici de la 
violència per mantenir allò que és considerat com 
a propi i natural14.

Així doncs, les intervencions de prevenció i de-
tecció amb joves dirigides a transformar i modi-
ficar aquestes creences a favor d’unes relacions 
d’igualtat i respecte mutu esdevenen essencials 
per prevenir la violència masclista. Atès que la vi-
olència masclista suposa una amenaça o dany a la 
salut física, psíquica o sexual de les adolescents, la 
legislació nacional i autonòmica reconeixen pro-
gressivament l’autonomia de les persones menors 
d’edat i en particular la de les adolescents en ma-
tèria de responsabilitat civil, penal i en relació amb 
l’àmbit sanitari on es reconeix l’autonomia en la 
presa de decisions. Es des d’aquest estatut jurídic 
de l’adolescent que podem comprendre el marc en 
què s’ha d’atendre la violència masclista cap a no-
ies menors d’edat15.

Els/les professionals dels serveis han de tenir pre-
sent l’autonomia de les adolescents i, per tant, de-
manar el seu consentiment per transmetre la infor-
mació als progenitors de l’adolescent més gran de 
14 anys, llevat que es valori l’existència d’una situ-
ació de risc greu.
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Procés Objectius Aspectes a valorar

Acollida - Fer una reflexió conjunta de la situació.
- Prevenir nous episodis de violència. 
- Fer acompanyament i suport

- Estat emocional i situació actual
- Grau de perillositat agressor 
- Valoració Risc 
- Xarxa familiar i social
- Recursos personals 
- Afectació a nivell personal i social

Seguiment - Implicacions en altres àrees i qualitat de vida
- Identificar i recollir indicadors 
- Acompanyament en l’afrontament i en la presa 

de decisions.
- Plantejar i afavorir la presa de decisions per 

iniciar canvis en la situació
- Abordar tractament en relació a la violència
- Assegurar l’assistència al recurs.

- Història del maltractaments
- Tipus de maltractament
- Habilitats i recursos d’afrontament
- Suport familiar i social
- Afectació a nivell personal i social

CASAl JOvES,
CENTRES dE llEuRE

INFANTS, ADOLESCENTS
I JOVES EN SITuACIó DE 
VIOLÈNCIA mASCLISTA

DEmANDA EXPLÍCITADEmANDA ImPLÍCITA

DERIVACIó
I ACOmPANYAmENT

EquIP DE COORDINACIó VALORACIó SITuACIó

OBSERVACIó

COORDINACIó
I SEGuImENT

SERVEIS DE LA XARXA

RECOLLIDA
D’INDICADORS

5.3.2. PAuTES PER uNA INTERvENCIÓ dES dElS CASAlS dE JOvES
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ENTITATS CIuTAdANES
CREu ROJA-CÀRITES

DONES I LLuRS FILLS I FILLES
I PERSONES DEPENENTS AL SEu

CÀRREC, ADOLESCENTS I JOVES EN
SITuACIó DE VIOLÈNCIA mASCLISTA

DEmANDA EXPLÍCITADEmANDA ImPLÍCITA

DERIVACIó
I ACOmPANYAmENT

COORDINACIó ENTITAT SERVEIS SOCIALS
BÀSICS

VALORACIó SITuACIó

OBSERVACIó

COORDINACIó
I SEGuImENT

SERVEIS DE LA XARXA

RECOLLIDA
D’INDICADORS

5.4. ÀMBIT ENTITATS 
CIuTAdANES
(CÀRITES I CREu ROJA)

Existeixen a Argentona entitats socials (Creu Roja i 
Càrites) que suposen un espai cabdal de sensibilit-
zació i de detecció i que dintre del seu àmbit, incor-
poren accions per treballar el fenomen de la violèn-
cia masclista de forma integral i coordinada amb 
els diferents agents que intervenen en el protocol. 

Accions per àmbit d’actuació:

5.4.1. PREvENCIÓ I SENSIBIlITzACIÓ

n Formació i capacitació de les persones voluntà-
ries referents en violència masclista incorporant 
metodologies de prevenció i sensibilització.

n Participació i col·laboració en les accions de 
prevenció i sensibilització.

5.4.2. dETECCIÓ

n Treball conjunt amb els/les professionals de la 
xarxa per tractar de confirmar o descartar situa-
cions de violència masclista i en l’àmbit familiar.

n Aplicar els protocols de detecció i d’atenció da-
vant de situacions de maltractaments.

n Oferiment, mitjançant l’atenció directa d’infor-
mació sobre els recursos existents.

n Aplicació de pautes d’entrevista
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ÀMBIT lABORAl

DONES EN SITuACIó DE VIOLÈNCIA
DE GÈNERE

DEmANDA EXPLÍCITADEmANDA ImPLÍCITA OBSERVACIó

COORDINACIó
I SEGuImENT

SERVEIS DE LA XARXA

RECOLLIDA
D’INDICADORS

COORDINACIó
SERVEIS SOCIALS

VALORACIó SITuACIóDERIVACIó
I ACOmPANYAmENT

5.5. ÀMBIT lABORAl.
SERvEI PROMOCIÓ ECONÒMICA 
(SEMPRE)

El Servei Local d´Ocupació de l´Ajuntament d’Ar-
gentona (SEMPRE) realitza una tasca per asses-
sorar i orientar en el procés de recerca de fei-
na, apostant per una millora de les competències   
d´inserció laboral de totes aquelles persones que 
s´adrecin al servei amb la intenció d´aconseguir 
un lloc de treball, de la mateixa manera, ofereixen 
a les empreses la gestió d’ofertes de treball que es 
puguin generar, d’una manera ràpida i persona-
litzada, proporcionant persones candidates que 
s’adaptin a un perfil sol·licitat.

Les accions específiques en l’àmbit de la violència 
envers les dones són:

PREvENCIÓ I SENSIBIlITzACIÓ

n Incorporació d’elements formatius i sensibilit-
zadors sobre la igualtat d’oportunitats i la no 
discriminació en la formació d’habilitats soci-
olaborals del Programa de Formació Ocupaci-
onal, de manera transversal i en tots els Plans i 
altres programes que es realitzin en el servei de 
Promoció econòmica.

ATENCIÓ I RECuPERACIÓ

n Derivació i Coordinació amb Serveis Socials. Si 
és necessari, oferir acompanyament per a la de-
rivació facilitant la concertació d’hores, acom-
panyament al servei,... 

n Reserva de places en accions formatives per a 
dones amb risc d’exclusió, entre les quals hi ha 
dones víctimes de violència de gènere. 
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40 5.6. ÀMBIT dE SERvEIS SOCIAlS

La llei 12/2007 defineix els serveis socials com “el 
conjunt d’intervencions públiques que tenen com a 
objectiu garantir les necessitats bàsiques dels ciuta-
dans, posant atenció al manteniment de llur auto-
nomia personal i promovent el desenvolupament 
de les capacitats personals, en un marc de respecte 
per la dignitat de les persones”.

L’Ajuntament d’Argentona, per complir les seves 
competències mitjançant els serveis socials bà-
sics (SSB) assigna a cada persona o unitat de con-
vivència un professional o una professional de 
referència (treballador/a social, educador/a social, 
els quals desenvolupen funcions de diagnòstic 
i intervenció, i també de gestió de la cartera de 
prestacions socials municipals i d’accés a pres-
tacions de la Xarxa de Serveis Socials d’Atenció 
Pública. 

Accions per àmbit d’actuació

5.6.1. PREvENCIÓ I SENSIBIlITzACIÓ

n Rebre formació i capacitació dels professionals 
en violència masclista incorporant metodologi-
es de prevenció i sensibilització.

n En un segon moment, els professionals dels 
SSB poden fer sensibilització a altres professi-
onals de la xarxa mitjançant les intervencions 
professionals, en les Comissions socials o en el 
treball en xarxa.

5.6.2. dETECCIÓ

n Treball conjunt amb els/les professionals de la 
xarxa, per tractar de confirmar o descartar situ-
acions de violència en la parella i en l’àmbit fa-
miliar.

n Aplicació dels protocols de detecció i d’atenció 
davant de situacions de maltractaments.

n Oferiment, mitjançant l’atenció directa d’infor-
mació sobre els recursos existents.

n Aplicació de pautes d’entrevista a fi i efecte de 
millorar l’habilitat de detecció en l’entrevista 
rutinària.

5.6.3. ATENCIÓ I RECuPERACIÓ

VIES D’ACCÉS : 

n ACCÉS DIRECTE: La dona arriba al servei a tí-
tol individual i verbalitza estar patint una situa-
ció de violència masclista.

n ACCÉS INDIRECTE: La dona és atesa pels SSB, 
en relació a una demanda no vinculada amb la 
violència i, en la fase de diagnòstic social es de-
dueix o es sospita que n’està patint.

n PER DERIVACIÓ D’UN ALTRE SERVEI: Un 
servei del Circuit deriva la situació al SSB, mit-
jançant l’acompanyament i s’acorda amb SSB la 
derivació i citació de la dona per atendre-la en 
relació a la situació de violència.

Les situacions d’urgència per violència masclista 
s’atenen el mateix dia.

 
5.6.3. PROCEdIMENT d’INTERvENCIÓ

 Acollida i avaluació: 

Parts
acollida

Objectius Aspectes a valorar

Primera
acollida

- Acollida el mateix 
dia

- Expressió emocions 
- Comprensió de la 

situació
- Identificar 

característiques 
de la situació.

- Valoració del grau 
de risc

- Estat emocional i 
situació actual

- Grau de perillositat 
agressor 

- Valoració Risc 
- Xarxa familiar i 

social
- Recursos personals 

Posteriors
entrevistes

- Identificació 
característiques 
actuals i 
passades del 
maltractament.

- Indagar existència 
de denúncies 
anteriors i el curs 
i resultat de les 
mateixes. 

- Identificar 
estratègies per fer 
front i eficàcia.

- Identificar 
recursos personals 
i socials

- Indagar afectació 
dels menors i 
dependents.

- Facilitar 
informació de 
recursos de 
protecció legal i 
drets socials.

- Implicacions 
en altres àrees i 
qualitat de vida

- Abordar 
tractament en 
relació amb la 
violència

- Història del 
maltractaments

- Tipus de 
maltractament

- Habilitats 
i recursos 
d’afrontament

- Suport familiar i 
social

- Mesures de 
protecció i 
prestacions.

- Qualitat de 
vida (habitatge, 
econòmic, laboral, 
salut, vida social, 
successos vitals i 
dificultats, canvis 
de domicili, etc. 

- Afectació personal 
i social



PR
OTO

CO
L PER

 L’AB
O

R
D

ATG
E IN

TEG
R

AL D
E LA VIO

LÈN
CIA D

E G
ÈN

ER
E

415.6.4. PlA d’INTERvENCIÓ INdIvIduAl I/O 
FAMIlIAR

n Elaborar un pla de treball individual i progra-
mar les visites amb la resta de professionals que 
siguin necessaris per treballar la situació i aju-
dar-la a reconèixer l’impacte que té aquesta 
situació en ella, en els menors, oferir recoma-
nacions per minimitzar el risc d’agressions, etc. 

n Treballar perquè pugui prendre consciència 
de la violència que pot estar patint. 

n Oferir informació sobre les conseqüències del 
maltractament (recomanacions per a l’entre-
vista, utilitzant els indicadors de violència, el 
cicle de la violència, els mecanismes i les con-
seqüències).

n Des culpabilitzar la dona de la situació que està 
vivint. 

n Ajudar-la a identificar el problema visibilitzant 
aquelles situacions que té normalitzades i que 
impliquen violència física, emocional, verbal, 
ambiental, econòmica, etc.) Identificar els fac-
tors de risc i els de protecció (suport familiars, 
xarxa de suport, aspectes personals, etc.). 

n Utilitzar estratègies d’intervenció per reduir els 
factors de risc (treballant les habilitats perso-
nals, socials, els recursos,..).

- Facilitar l’acompanyament a altres serveis, per 
facilitar la vinculació de la dona i d’altres famili-
ars afectats, si n’hi ha, especialment, fills i filles.

- Derivar i/o acompanyar a la dona cap als cos-
sos de seguretat (Policia local o Mossos d’Es-
quadra) cas que vulgui tramitar una denúncia, 
prèvia explicació del procés que implica la in-
terposició de la denúncia.

- Detectar o atendre possibles necessitats rela-
cionades amb la seva situació, gestionar els re-
cursos necessaris o derivar-la als serveis adi-
ents. Tramitació d’ajuts i recursos necessaris 
per la cobertura de necessitats bàsiques i la mi-
llora de la seva situació social.

- Alertar-la dels riscos segons la valoració realit-
zada mitjançant el Protocol RVD-BCN intentant 
motivar-la per treballar la situació en que es tro-
ba. 

n Si té fills o filles, se li explicarà l’impacte que té 
la violència en els fills i se li informarà que so-
vint necessiten ajuda per recuperar-se de la vi-
olència viscuda. Se li plantejaran mesures de 
protecció.

n Facilitar orientacions i recomanacions per evi-
tar risc d’agressions i ajudar-la a preparar un 
Pla de sortida en el cas que decideix marxar en 
cas de risc. 

5.6.5. ESTRATÈGIES PER ABORdAR lA 
vIOlÈNCIA EN HOMES16

n Si hi ha sospita de violència evitar citar els dos 
membres de la parella o exparella junts, ja que 
pot ser contraproduent (agreujament violència, 
augment del risc, etcètera).

n Evitar que el/la professional que atén la dona 
també atengui l’home.

n Realitzar intervencions de detecció i prevenció  
treballant la biografia (història familiar, pare 
violent, situacions de violència al seu entorn 
proper, violència estructural, etc.). Utilitzant 
estratègies de conscienciació i la recerca d’al-
ternatives de relació no violentes.

n Realitzar entrevistes motivacionals amb l’home 
quan la dona informa que no es vol separar de 
la seva parella i, informa que l’home té la vo-
luntat de canviar.

n Deixar clar a la dona que el treball que pugui fer 
l’home és independent i separat i no significa 
que la relació pugui millorar. D’aquesta mane-
ra, evitem que les dones es responsabilitzin ex-
cessivament del canvi de l’home i que pugui te-
nir falses fantasies de canvi (valoració de petits 
canvis com si fossin grans).

5.6.6. vAlORACIÓ dEl RISC

El procediment general de valoració del risc com-
porta una primera etapa de recollida d’informa-
ció. Una segona etapa de recollida dels factors de 
risc i factors de protecció. Una tercera de valoració 
de indicadors crítics i una quarta de comunicació 
i devolució del resultat de la valoració-diagnòstic. 

El risc es valora en funció de la llista dels 16 factors 
de risc del RVD-BCN agrupats en cinc categories:

1. Història de conducta violenta del presumpte 
maltractador

2. Amenaces i/o abusos greus contra la dona
3. Circumstàncies agreujants
4. Factors de vulnerabilitat de la dona
5. Percepció de la situació de risc per part de la dona

La suma de respostes afirmatives ens indica els ni-
vell de risc segons els intervals definits a l’RVD-BCN:

1. Risc baix (d’1 a 7 punts)
2. Risc mitjà (8 o 9 punts)
3. Alt risc (de 10 a 16 punts)

16. Recomanacions específiques de l’àmbit de serveis socials de la Guia de recomanacions per a la detecció de violència masclista en 
homes. Circuit Barcelona contra la violència vers les dones.
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42 5.6.7. REGISTRE INFORMÀTIC dE lA 
INFORMACIÓ

Es registrarà la informació a l’aplicatiu amb el diag-
nòstic “Violència de gènere” i completar amb al-
tres com ara: Estrès derivat de la situació familiar, 
Conductes agressives en l’àmbit familiar, persona 
adulta en situació de negligència o abandó (es re-
gistrarà si la dona, o una altra persona adulta, víc-
tima de violència presenta una situació especial 
d’incapacitat o vulnerabilitat que la fa dependre 

BAIX RISC
TOTA SITuACIó DE VIOLÈNCIA mASCLISTA REquEREIX DE TRACTAmENT PSICO-SOCIAL

DEmANA AJuDA NO VOL AJuDA NO ÉS CONSCIENT

Criteris generals:

- Explicar la valoració realitzada i les 
mesures deprotecció necessàries: 

- Dret a posar denúncia, ATENPRO17, 
protecció fills i filles, etc.)

- Facilitant la informació dels recursos 
de què disposa i promoure l’autonomia 
i la seguretat de la dona.

- La dona ha d’informar Mossos si hi ha 
incompliment Ordre Protecció.

- Recollir i abordar la situació amb fills/
filles

- Si hi ha convivència o relació amb 
agressor, a més:

 Recomanacions minimitzar risc
 Pla de sortida
 Garantir protecció infants si 

hi ha perjudici greu en el seu 
desenvolupament per violència 
masclista

Abandona seguiment:

- Intent localització dona (PL, GAV)

- Notificació GAV si té ordre protecció.

- Notificació dispositiu protecció 
infància si hi ha perjudici greu en el 
desenvolupament infants /adolescents 
per violència masclista

- Treballar els motius pels quals 
no vol demanar ajuda (pors, 
culpabilitat, etc.)

- Abordar i valorar l’impacte en 
els fills/filles.

- ATENPRO si ho accepta.

- Oferir recomanacions per 
minimitzar risc

- Treballar un Pla de sortida.

- Garantir protecció infants 
si perjudici greu en el seu 
desenvolupament per violència 
masclista

- Treballar perqué prengui 
consciència de la situació de 
violència.

- Abordar i valorar impacte 
violència amb els fills/filles

- Si continua negant violència o 
necessita més temps:

 Informar dret a posar denúncia
 Recomanacions  minimitzar 

risc
 Pla de sortida
 Garantir protecció infants 

si perjudici greu en el seu 
desenvolupament per violència 
masclista

- ATENPRO si compleix requisits.

17. Per a accedir al Servei Telefònic d’Atenció i protecció a les víctimes de Violència Masclista (ATENPRO) és suficient el certificat de re-
coneixement de l’ABS o SSB

de la persona agressora). Menor víctima de mal-
tractament físic o psicològic (es registrarà si hi ha 
menors que presencien la situació de violència). A 
més, hi poden confluir qualsevol dels altres diag-
nòstics previstos en relació a altres situacions de 
necessitat social, per manca d’autonomia i/o de 
caràcter material o instrumental.

5.6.8. TIPuS d’INTERvENCIÓ SEGONS
lA SITuACIÓ dETECTAdA
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MIG RISC

CAL DONAR ATENCIó PREFERENT PROPORCIONANT SEGuImENT mÉS INTENSIu

DEmANA AJuDA NO VOL AJuDA NO ÉS CONSCIENT

Criteris generals:

- Avisar del risc de violència futura, i 
fer un seguiment combinant recursos 
propis amb les mesures autònomes de 
què pugui disposar la dona.

- Explicar les mesures de protecció 
necessàries : Dret a posar denúncia, 
ATENTRO18, protecció fills i filles, etc.

- La dona ha d’informar Mossos si hi ha 
incompliment Ordre Protecció.

- Recollir i abordar la situació amb 
fills/filles. Si el risc és en franja alta 
estar alerta d’indicadors que puguin 
incrementar el risc.

- Si hi ha convivència o relació amb 
agressor, a més: 

 Recomanacions minimitzar risc 
 Pla de sortida 
 Garantir protecció infants si 

hi ha perjudici greu en el seu 
desenvolupament per violència 
masclista

Abandona seguiment: 

- Intent localització dona (PL, GAV) 

- Notificació GAV si té ordre protecció. 

- Notificació dispositiu protecció 
infància si hi ha perjudici greu en el 
desenvolupament infants / adolescents 
per violència masclista 

- Explicar i avisar del risc valorat

- Treballar els motius pels quals 
no vol demanar ajuda (pors, 
culpabilitat, etc.). 

- Informar dret a denúncia.

- Abordar i valorar l’impacte en 
els fills/filles.

- ATENPRO si ho accepta.

- Si hi ha convivència agressor: 
Oferir recomanacions per 
minimitzar risc. Treballar un 
Pla de sortida.

- Garantir protecció infants 
si perjudici greu en el seu 
desenvolupament per violència 
masclista 

- Explicar i avisar del risc valorat. 
Treballar perquè prengui 
consciència de la situació de 
violència.

 - Abordar i valorar impacte 
violència amb els fills/filles 

- Informar dret a posar denúncia 

- Si hi ha convivència o relació 
amb agressor, a més: 

 Recomanacions minimitzar risc 
 Pla de sortida 
 Garantir protecció infants 

si perjudici greu en el seu 
desenvolupament per violència 
masclista. 

- ATENPRO si compleix requisits.

18. Per a accedir al Servei Telefònic d’Atenció i protecció a les víctimes de Violència Masclista (ATENPRO) és suficient el certificat de re-
coneixement de l’ABS o SSB.



AR
G

EN
TO

N
A 

20
14

44
AlT RISC

TOTA SITuACIó D’ALT RISC HA DE SER ATESA AmB CARÀCTER D’uRGÈNCIA

DEmANA AJuDA NO VOL AJuDA NO POT DEmANAR 
AJuDA

NO ÉS CONSCIENT

Criteris generals:

- Allunyar-se agressor (mitjans 
propis o acolliment urgències). 

- Dret a posar denúncia. 
ATENPRO. 

- La dona ha d’informar Mossos 
dels incompliments ordre 
protecció 

- Abordar i valorar situació amb 
fills/filles 

Minimitza el risc: 

- Explicar i indicar Risc valorat per 
RVD-BCN i la situació d’alarma 
en què es troba. Col·laborar 
amb ella per vetllar per la seva 
seguretat.

- Si no pren mesures protecció: 
 Comunicat Fiscalia 
 Abordar i valorar impacte 

violència amb els fills/filles 
- Si hi ha convivència amb 

agressor, a més: 
 Recomanacions minimitzar risc 
 Pla de sortida 
 Garantir protecció infants 

si perjudici greu en 
desenvolupament per violència 
masclista. 

Abandona seguiment: 

- Localització urgent. 
- Comunicat Fiscalia si no 

localització o es confirma 
abandonament .

- Notificació Mossos Esquadra si 
la dona té ordre protecció. 

- Notificació protecció infància si 
hi ha perjudici greu en el menors 
per violència masclista.

- Explicar i avisar del 
risc valorat

- Treballar els motius 
pels quals no vol 
demanar ajuda (pors, 
culpabilitat, etc.). 

- Informar dret a 
denúncia.

- Abordar i valorar 
l’impacte en els fills/
filles.

- Oferir ATENPRO.

- Comunicar a Jutjat si 
no vol ajuda (emissió 
Informe social)

 Si hi ha convivència 
agressor: Oferir 
recomanacions per 
minimitzar risc. 
Treballar un Pla de 
sortida.

- Garantir protecció 
infants si perjudici 
greu en el seu 
desenvolupament 
per violència 
masclista 

- Està aterrida sense 
forces. 

- Comunicat a fiscalia.

- Garantir protecció 
infants si perjudici 
greu en el 
desenvolupament 
per violència 
masclista.

- Explicar i avisar del 
risc valorat

- Abordar i valorar 
l’impacte en els fills/
filles.

- Informar dret a 
denúncia.

- Oferir ATENPRO.

- Comunicar a Fiscalia 
si es reafirma en no 
voler ajuda.

- Si hi ha convivència 
agressor:

 Oferir 
recomanacions per 
minimitzar risc. 
Treballar un Pla de 
sortida.

- Garantir protecció 
infants si perjudici 
greu en el seu 
desenvolupament 
per violència 
masclista
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EQuIP dE

SERvEIS SOCIAlS

DONES I LLuRS FILLS I FILLES

ENTREVISTA D’ACOLLIDA I DIAGNòSTIC

ESCOLA ABS HOSPITAL PRImERA
ACOLLIDA

COSSOS DE
SEGuRETAT

ALTRES SERVEIS
muNICIPALS
O DE FORA

DEL muNICIPI

LOCALITZACIó COSSOS
NOTIFICACIó GAV, SI TÉ 

ORDRE
PROTECCIó (OP)

NOTIFICAR EAIA SI
PREJuDICIS EN INFANTS

LOCALITZACIó COSSOS 
SEGuRETAT.

NOTIFICACIó GAV,
SI TÉ OP

NOTIFICAR EAIA SI
PREJuDICIS INFANTS

LOCALITZACIó uRGENT
COmuNICACIó FISCALIA

NOTIFICACIó mmEE SI OP
NOTIFICAR INFÀNCIA SI

PREJuDICIS EN INFANTS

RECOmANACIONS
mINImITZAR RISC:
- PLA DE SORTIDA

- GARANTIR PROTECCIó 
INFANTS

- ATENPRO

VALORACIó DEL RISC

INFORmE mÈDIC
I/O PART

 DE LESIONS

FISCALIA/
JuTJAT

TRAmITACIó
RECuRS
ADIENT

PLA
DE TREBALL

SI ABANDONA
SEGuImENT

RISC BAIX RISC mIG RISC ALT

ABS/LESIONS

COSSOS DE 
SEGuRETAT/

ADVOCAT

LESIONS?

DENÚNCIA?

NECESSITAT
D’ALLOTJAmENT

uRGENT
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46 5.7. ÀMBIT SANITARI

5.7.1. CAP dE SAluT d’ARGENTONA

L’Àrea Bàsica de Salut d’Argentona és una de les 
portes d’entrada al sistema bàsic de salut, on mit-
jançant el conjunt de professionals s’ofereix assis-
tència sociosanitària als ciutadans i ciutadanes 
d’Argentona.

Les característiques de proximitat, el contacte di-
recte, la continuat de les intervencions i, el fet de 
comptar amb equips multidisciplinaris, fan de les 
consultes de primària un context idoni per detec-
tar situacions de violència en l’àmbit de la parella 
i familiar, així com prevenir i atendre aquest feno-
men que afecta a la salut de les dones i llurs fills i 
filles a nivell biopsicosocial. 

Accions per àmbits d’actuació.

PREvENCIÓ I SENSIBIlITzACIÓ 

n Participació en el programa de formació per a 
professionals.

n Participar en les accions de sensibilització i 
identificació per impedir la normalització de 
les conductes masclistes, especialment en els 
grups més vulnerables i en adolescents i joves 
per evitar la seva cronicitat.

dETECCIÓ

n El programa Salut i Escola ofereix un espai de 
consulta oberta als joves dins els centres edu-
catius de secundària que permet detectar indi-
cadors i la inclusió d’activitats de promoció de 
la salut i de prevenció.

n Aplicació de protocols de detecció i d’atenció 
per a una bona atenció en l’entrevista.

n Utilització dels indicadors d’ajuda a la detecció 
(signes i símptomes físics, psíquics...)

n En el cas que els indicadors de sospita siguin 
positius, cal valorar el risc recollint els factors 
de risc, els factors de protecció., indicadors crí-
tics per fer la valoració-diagnòstic.

ATENCIÓ

Pel que fa a l’atenció, cal tenir en compte que la ma-
nifestació de patir una situació de violència masclis-
ta per part de les dones és dona en el marc de confi-
ança establert amb els professionals de la salut.

n Treballar en la consulta i en seguiment, oferint 
atenció integral i interdisciplinària, dels pro-
blemes físics, psíquics i socials amb el conjunt 
de professional de la Xarxa d’atenció.

n Des culpabilitzar la dona de la situació que està 
vivint. Ajudar-la a identificar el problema visi-
bilitzant aquelles situacions que té normalitza-
des i que impliquen violència física, emocional, 
verbal, ambiental, econòmica, etc.

n Identificar els factors de risc i els de protecció 
(suport familiars, xarxa de suport, aspectes per-
sonals, etc). 

n Facilitar l’acompanyament a altres serveis, per 
facilitar la vinculació de la dona i d’altres famili-
ars afectats, si n’hi ha, especialment, fills i filles.

n Derivar i/o acompanyar a la dona cap als cos-
sos de seguretat (Policia local o Mossos d’Es-
quadra) cas que vulgui tramitar una denúncia, 
prèvia explicació del procés que implica la in-
terposició de la denúncia.

n Detectar o atendre possibles necessitats rela-
cionades amb la seva situació, gestionar els re-
cursos necessaris o derivar-la als serveis adi-
ents per la cobertura de necessitats bàsiques i 
la millora de la seva situació social.

n Alertar dels riscos segons la valoració realitza-
da mitjançant el Protocol RVD-BCN intentant 
motivar-la per treballar la situació en que es 
troba. 

n Valorar la situació dels fills i filles i altres per-
sones dependents i utilitzar els mecanismes de 
coordinació.

n Si té fills o filles, se li explicarà l’impacte que té 
la violència en els fills i se li informarà que so-
vint necessiten ajuda per recuperar-se de la vi-
olència viscuda. Se li plantejaran mesures de 
protecció.

n Facilitar orientacions i recomanacions per evi-
tar risc d’agressions i ajudar-la a preparar un 
Pla de sortida en el cas que decideix marxar en 
cas de risc. 

n Valorar objectivament les lesions i emetre el 
part de lesions i l’informe mèdic corresponent.

El paper del conjunt de professionals de la 
salut no es limita a l’atenció i el seguiment 
de les dones sinó que, a més, s’estén als seus 
fills i les seves filles, si en té, o a altres perso-
nes dependents a càrrec seu.

L’actuació amb l’agressor s’ha de dur a ter-
me després de la valoració de risc en què es 
pugui trobar la dona i és molt important 
preservar la seva confidencialitat. A més de 
l’atenció al presumpte agressor i la seva de-
rivació a dispositius especialitzats no ha de 
posar en perill la seguretat de la dona i les 
persones dependents.
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47ACTuACIO EN FuNCIÓ dEl RISC vAlORAT

BAIX RISC

Tota situació de violència masclista requereix 
d’una intervenció de tractament psicosocial.

REGISTRAR EN LA HISTÒRIA
CLÍNICA
- Data de la manifestació.
- Pla de seguiment acordat
- Aquest registre pot servir com a 

prova en un procés judicial. 
- Incloure, si cal, l’informe social 

incloent els indicadors, el 
diagnòstic i la valoració social 
segons el nivell de risc valorat 
mitjançant el RVD-BCN.

  
EMETRE PART DE LESIONS
(obligació legal davant l’existència 
de lesions o d’altres símptomes 
davant de la constatació de violència, 
cal fer el comunicat o informe 
mèdic. Lliurant còpia a la dona i 
d’informant-la de les implicacions 
que té.
A més, s’ha d’establir estratègies 
perquè aquesta notificació no posi en 
perill la vida de la dona ni la dels seus 
fills i les seves filles

DAVANT LA SOSPITA, cal fer una reflexió conjunta amb la dona de la 
situació en la qual es troba, relacionant els indicadors detectats amb la 
possible existència de violència. Si la dona confirma aquesta situació, s’ha 
de valorar la seguretat en funció del risc i dels indicadors i procedir al pla 
d’intervenció individual i/o familiar.

Si NO ES CONSCIENT
Treball a consulta (seguiment)
- Atenció integral o interdisciplinària. Cal considerar la Interconsulta 

dels professionals implicats (amb el consentiment de la dona) i elaborar 
un pla de tractament comú i consensuat i el seguiment posterior que 
abordi el tractament dels problemes físics, psíquics i emocionals i 
atenció a la problemàtica social de la dona i/o família que s’hagin trobat. 
Oferir visites de seguiment per als problemes de salut trobats, a fi de no 
perdre el contacte.

- Derivar al professional de Treball Social per acompanyar en el 
reconeixement de la situació de violència i en la presa de decisions 
reforçant les situacions que afavoreixin l’autonomia, treballant les pors, 
els sentiments de culpabilitat, etc. Facilitant la informació dels recursos 
i prestacions amb que pot comptar. Promovent les mesures de seguretat 
(recomanacions per minimitzar el risc, Pla de sortida, ATENPRO, etc).

Oferir, si és possible, la participació en intervencions de recuperació a 
nivell psicològic individuals i grupal.

Derivar i acompanyar (si s’ estima necessari i previ consentiment) als 
recursos de la xarxa que s’ estimin necessaris segons el pla de treball 
interdisciplinari adequat a la situació valorant la idoneïtat de cada recurs 
gestionant la cita i coordinant la intervenció.

Actuació amb les persones dependents que conviuen amb la dona: 
Si té fills i filles menors s’ha d’informar de la situació a pediatria i aplicar 
el protocol d’actuació adreçat a aquesta població (valoració del risc, 
intervenció, derivació, etc...) per garantir la seva protecció.
Valorar la repercussió de la violència en altres persones dependents que 
conviuen amb la dona, i intervenir-hi o derivar- les si s’ estima necessari. 

SI ABANDONA SEGUIMENT: Intent de localització (PL, GAV), Notificació 
GAV si té ordre protecció, Notificació dispositiu protecció infància si hi ha 
perjudici greu en el desenvolupament infants / adolescents per violència 
masclista .

Dona que presenta indicadors de sospita però que manifesta no patir violència.
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REGISTRAR EN LA HISTÒRIA
CLÍNICA
- Data de la manifestació.
- Pla de seguiment.
 (Aquest registre pot servir com a 

prova en un procés judicial). 
- Incloure, si cal, l’informe social 

incloent els indicadors, el 
diagnòstic i la valoració social 
segons el nivell de risc valorat 
mitjançant el RVD-BCN. 

  
EMETRE PART DE LESIONS
Hi ha l’obligació legal de posar en 
coneixement de l’autoritat judicial. 
L’existència de lesions o d’altres 
símptomes davant de la constatació 
de violència, obligació que es 
compleix mitjançant la notificació 
al jutjat del comunicat o informe 
mèdic. S’ha de lliurar una còpia 
del document a la dona i se l’ha 
d’informar de les implicacions que té.
A més, s’ha d’establir estratègies 
perquè aquesta notificació no posi en 
perill la vida de la dona ni la dels seus 
fills i les seves filles.

Fer una reflexió conjunta de la situació en la qual es troba:
- Transmetre missatges de suport: des culpabilitzar-la, reforçar el fet 

d’haver sortit del silenci, garantir- li la confidencialitat, respectar-li 
l’autonomia, explicar-li que hi ha més dones que viuen el mateix que 
ella, explicar-li que hi ha persones que poden ajudar-la... Dir-li que 
la violència és un delicte i que té dret a denunciar –ho, mesures de 
protecció, ATENPRO. Avisar de risc futur. Explicar-li el comportament 
de la violència, risc de violència futura (cicle, conseqüències, etc.). 
Repercussions sobre la salut i el benestar d’ella i de la seva família 
(especialment menors i persones dependents)

- Informar-la dels drets i mesures de protecció. Recomanacions per 
minimitzar el risc. Pla de sortida. 

- Valorar i garantir la protecció dels menors i persones depenents.

Treball a consulta (seguiment)
- Atenció i tractament integral o interdisciplinària. considerar la 

Interconsulta dels professionals implicats (amb el consentiment de la 
dona) i elaborar un pla de tractament comú i consensuat per abordar 
el tractament dels problemes físics, psíquics i emocionals i atenció a la 
problemàtica social de la dona i/o família. Oferir visites de seguiment 
per als problemes de salut trobats, a fi de no perdre el contacte.

- Derivar al professional de Treball Social per acompanyar en el 
reconeixement de la situació de violència i en la presa de decisions, 
afavorint l’autonomia, treballant les pors, els sentiments de culpabilitat, 
etc. Informant del dret a posar denúncia, dels recursos i prestacions 
amb que pot comptar del risc valorat segons RVD-BCN. Fent atenció 
i tractament per promoure les mesures de seguretat (recomanacions 
per minimitzar el risc, Pla de sortida, ATENPRO, recomanacions per 
minimitzar el risc, etc.) Valorant i abordar l’impacte en els infants i 
garantint la seva protecció.

Oferir, si és possible, la participació en intervencions de recuperació a 
nivell psicològic individuals i grupal.

Derivar i acompanyar (si s’ estima necessari i previ consentiment) als 
recursos de la xarxa que s’ estimin necessaris segons el pla de treball 
interdisciplinari adequat a la situació valorant la idoneïtat de cada recurs 
gestionant la cita i coordinant la intervenció.

Actuació amb les persones dependents.
Si té fills i filles menors s’ha d’informar de la situació a pediatria i aplicar 
el protocol d’actuació adreçat a aquesta població (valoració del risc, 
intervenció, derivació, aplicació de les mesures de protecció, etc...) per 
garantir la seva protecció.
Valorar la repercussió de la violència en altres persones dependents que 
conviuen amb la dona, i intervenir-hi o derivar- les si s’ estima necessari. 

SI ABANDONA SEGUIMENT: Intent de localització (PL, GAV), Notificació 
GAV si té ordre protecció, Notificació dispositiu protecció infància si hi ha 
perjudici greu en el desenvolupament infants / adolescents per violència 
masclista.

MIG RISC 

Cal donar una atenció preferent a la situació pro-
porcionant un seguiment més intensiu .

Dona que afirma partir violència però que no es troba en perill extrem.
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REGISTRAR EN LA
HISTÒRIA CLÍNICA
- Data de la manifestació.
- Pla de seguiment.
 (Aquest registre pot 

servir com a prova en 
un procés judicial). 

- Incloure, si cal, 
l’informe social incloent 
els indicadors, el 
diagnòstic i la valoració 
social segons el nivell de 
risc valorat mitjançant 
el RVD-BCN. 

  
EMETRE PART DE
LESIONS
Hi ha l’obligació legal de 
posar en coneixement de 
l’autoritat judicial. 
L’existència de lesions 
o d’altres símptomes 
davant de la constatació 
de violència, obligació que 
es compleix mitjançant 
la notificació al jutjat del 
comunicat o informe 
mèdic. S’ha de lliurar una 
còpia del document a la 
dona i se l’ha d’informar 
de les implicacions que té.
A més, s’ha d’establir 
estratègies perquè aquesta 
notificació no posi en 
perill la vida de la dona ni 
la dels seus fills i les seves 
filles.

CRITERIS GENERALS:
Fer una reflexió conjunta de la situació en la qual es troba, fent-la conscient del perill i 
plantejant possibles estratègies a seguir, i a més:
- Explicar el risc valorat i plantejar-li estratègies a seguir. Informar dret a posar 

denuncia. Allunyar-se de l’agressor (mitjans propis o acolliment d’urgències). 
La dona ha d’informar a Mossos d’incompliment ordre de protecció. ATENPRO. 
Abordar i valorar impacte violència en els fills i filles i repercussions violència en la 
salut i benestar familiar. Col·laborar amb ella per vetllar per la seva seguretat.

SI NO PREN MESURES PROTECCIÓ: 
Comunicat Fiscalia, comunicat protecció infants si perjudici greu per violència 
masclista. 

SI ABANDONA SEGUIMENT
Localització urgent. Comunicat Fiscalia. Notificació Mossos Esquadra si té ordre 
protecció. 
Notificació protecció infància si hi ha perjudici greu en el menors per violència 
masclista.

Treball a consulta (seguiment)
- Tractament dels problemes físics, psíquics i emocionals i atenció a la problemàtica 

social de la dona i/o família.
- S’ha de transmetre a la dona que no està sola.
- Cal plantejar-li les possibles estratègies a seguir i actuar segons la seva decisió.
- Es convenient posar-la en contacte amb el personals de treball social d’urgències. Si 

n’hi ha, o serveis de suport de 24 hores per a emergències per a dones maltractades.
- S’ha d’elaborar un pla de seguiment adaptat a la situació de la dona, en qualsevol 

dels tres escenaris.

Cal considerar la interconsulta de tot el personal sanitari implicat (amb el 
consentiment de la dona) i elaborar un pla de tractament comú, en què professional 
de la salut tingui assignades responsabilitats i tasques, així com el seguiment 
posterior.

Si decideix anar-se’n 
del domicili familiar el 
mateix dia
Explorar la situació 
familiar, els recursos i 
suport social i familiar.
Si no disposa de suport, 
activar els serveis 
d’atenció d’urgència del 
circuit.

Si decideix tornar al 
domicili
Seguiment per treballar 
àrees que dificulten 
la presa de decisions 
(pors, etc.). Pla sortida. 
Recomanacions 
minimitzar risc. Garantir 
protecció infants.

Si ja se’n va anar del 
domicili i segueix en perill 
extrem
Ha de comunicar als 
Mossos incompliment de 
mesures de protecció. Dret 
a denúncia. Comunicació a 
fiscalia i al circuït.
Activar serveis d’atenció 
d’urgències, si escau.

Actuació amb les persones dependents que conviuen amb la dona.
Si la dona té fills i filles menors informar de la situació a pediatria i aplicar el protocol 
d’actuació adreçat a aquesta població (valoració del risc, intervenció, coordinació 
SSB, derivació, etc...). Valorar la repercussió de la violència en altres persones 
dependents que conviuen amb la dona, i intervenir-hi, coordinar o derivar segons 
situació. 

AlT RISC 

Cal que sigui atesa amb caràcter d’urgència in-
dependentment de les mesures que s ’adoptin en 
funció de cada situació. Cal tenir en compte el cost 
que té per a la dona, i pels seus fills i filles si en té, 
l’aplicació de les mesures de protecció necessàries. 

Dona que afirma partir violència i es troba en perill extrem.
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50 ACTuACIÓ EN CASOS d’AGRESSIÓ 
SEXuAl

Entenem per agressió sexual l’ús de la violència fí-
sica i sexual exercida contra les dones i els i les me-
nors d’edat està determinada per l’ús premeditat 
del sexe com a arma per demostrar poder i abu-
sar-ne.

La violència sexual envers les dones pot ser exerci-
da per part de la seva parella o exparella, o per part 
d’altres homes, de l’àmbit familiar, social o comu-
nitari. En general les dones consulten quan l’agres-
sor no és la parella, i és poc freqüent que ho facin 
per agressió sexual dins l’àmbit de la parella. És en 
aquests casos que la violència sexual sol romandre 
oculta i resulta, per tant, difícil de detectar.

Cal reduir al màxim el nombre d’impactes psíquics 
que pugui patir la dona després de l’agressió han 
de garantir la valoració física, psíquica i social de 
la dona19.

És per aquest motiu que l’avaluació ginecològica i 
la medicoforense s’ha de realitzar en un sol acte, 
amb independència entre les actuacions sanitàries 
i les pericials, però intentant que no calguin nous 
reconeixements. En aquest sentit, és necessària la 
comunicació immediata a través del telèfon amb 
el jutjat de guàrdia corresponent, que ha d’acordar 
l’assistència del metge o la metgessa forense, o ha 
d’encomanar al o la professional de la salut que es-
tigui de guàrdia la recollida de mostres d’interès le-
gal20.

La comunicació al jutjat es fa mitjançant l’envia-
ment de l’informe de lesions directament al fax del 
Jutjat de guàrdia de Mataró.

Un cop s’ha atès la pacient és molt important con-
certar una visita amb la treballadora social del ma-
teix centre de salut o bé derivar-la Serveis Socials 
Municipals per tal que la dona pugui accedir al ser-
vei social, jurídic, psicològic, o d’altres; i poder fer 
seguiment del cas.

19. Davant d’una situació urgent en cas d’abús sexual cal derivar la víctima adulta i els infants i adolescents a l’Hospital e Mataró. En 
situacions no urgents o quan no cal una actuació immediata en situacions d’infants i adolescents per abús crònic o de més de 72 
hores, s’ha de derivar a les Unitats Especialitzades en abús sexual de l’Hospital Germans Trias i Pujol o Sant Joan de Déu.

20. Per procedir penalment és necessària la denúncia de la persona, la del seu representant legal o la querella del Ministeri Fiscal (quan la víctima 
sigui menor d’edat, incapacitada o desvalguda n’hi ha prou amb la denúncia del Ministeri Fiscal). Tot i que la dona manifesti el desig de no pre-
sentar denúncia en aquell mateix moment, cal comunicar els fets al jutjat de guàrdia, de manera que pugui incoar el procediment judicial cor-
responent i disposar de mesures d’investigació per si la resta de persones legitimades, o la mateixa dona en el futur, volen exercir l’acció penal.

21. Protocol per l’abordatge de la violència masclista en l’àmbit de la salut a Catalunya Document operatiu de mutilació genital femenina.

ACTuACIÓ PER PREvENIR lA 
MuTIlACIÓ GENITAl FEMENINA21

La mutilació genital femenina (MGF) implica l’extir-
pació total o parcial dels genitals externs femenins 
o altres agressions als òrgans genitals de les dones 
per raons culturals sense una finalitat terapèutica. 
Quan un o una professional sospi ta, cal derivar-la 
per tractar de confirmar o descartar-ho. Es realitzen 
les següents accions:

n Fase indagadora: Permet conèixer que pensa la 
persona sobre l’MGF.

n Fase educadora (roda de reflexió): intervenir 
so bre els motius que duen la persona a defen-
sar l’MGF. Cal promoure la reflexió perso nal a 
través de la informació i l’educació en la salut. 

n Fase informadora: Pediatria proporciona in-
formació detallada sobre les greus conseqüèn-
cies de la MGF en la vida i la salut de les nenes/
dones, exposant el context legal vigent a l’Estat 
espanyol i les conseqüències legals derivades 
de la seva realització. 

n Exploració genital: Si és possible duta a terme per 
personal sanitari femení per confirmar o descar-
tar el diagnòstic de mutilació. Valoració del risc 
existent i actuació preventiva activa per tal d’evi-
tar l’MGF: La proximitat de vacances al país d’ori-
gen representa una situació d’alt risc per a la nena.

 Recomanacions a seguir: Visita pediàtrica prèvia 
abans de marxar per garantir la integritat genital i 
pactar la preservació al retorn. Signar el compro-
mís informat d’evitació de l’MGF. En aquesta visi-
ta, Pediatria demana el compromís per escrit del 
pare i la mare con forme no es mutilarà la nena.

n Pla de prevenció personalitzat: Ha d’incloure 
les estratègies preventives plantejades abans del 
vi atge de vacances, explicant les conseqüències 
físiques i psicològiques vinculades a la mutila-
ció, així com les conseqüències legals.

n Visita pediàtrica posterior: programada amb 
dia i hora, per explorar-la nena a la tornada.

 

Si hi ha un Risc elevat de MGF s’ha de co-
municar a l’Equip d’Atenció a la Infància i 
la Adolescència (EAIA) i la Unitat de De-
tecció i Prevenció del Maltractament In-
fantil (UDEPMI), o bé amb el cos de Mos-
sos d’Es quadra, per tal que hi intervinguin 
de manera urgent.
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52 5.8. ÀMBIT HOSPITAlARI

5.8.1. lA INTERvENCIÓ dES dE l’HOSPITAl 
dE MATARÓ

L’objectiu principal és la protecció, atenció i in-
formació a la dona, mantenint la confidencialitat 
però assegurant una adequada coordinació amb 
altres serveis i dispositius.

Accions per àmbit d’actuació:

PREvENCIÓ I SENSIBIlITzACIÓ

n Participar en la formació específica adreçada 
als professionals referents. 

n Propiciar sessions de treball per sensibilitzar 
als professionals dels diferents serveis impli-
cats. 

n Revisar i actualitzar els protocols de la institu-
ció.

dETECCIÓ

n Aplicar pautes i orientacions per a una bona 
atenció en l’entrevista.

n Utilitzar els indicadors d’ajuda a la detecció de 
signes i símptomes físics, psíquics...

n Realitzar la valoració de risc, mitjançant els 
instruments validats científicament com ara 
(RVD-BCN).

ATENCIÓ I RECuPERACIÓ

n Actuar en funció del risc detectat.
n Atenció urgent de la situació sanitària de la 

dona afectada.
n Atenció urgent per especialistes segons el tipus 

de maltractament (traumatologia, psiquiatria, 
treball social...).

n Derivació i programació de visita ambulatòria 
per especialistes.

n Facilitació d’informació per a la dona després 
de la seva atenció a l’hospital (centres i serveis 
d’atenció, ABS, SSB, cossos de seguretat on po-
sar la denúncia,...).

n Comunicació al Jutjat adjuntant als informes 
mèdics, socials i la valoració del risc.

n Actuar d’acord amb el protocol marc pels casos 
d’agressió sexual.

n Registrar en la història clínica.

COORdINACIÓ INTERdEPARTAMENTAl 

n Participar i col·laborar amb altres institucions 
(ONG, ajuntaments...) per l’establiment de cir-
cuits de connexió i coordinació per assegurar 
una adequada atenció de la dona afectada.

n Coordinació i derivació, si cal, per a l’atenció in-
dividual de la dona i llurs fills i filles (serveis so-
cials, ABS, PASSIR...).

Qualsevol situació de maltractament encara que 
només sigui una sospita es comunica a la Unitat 
de treball Social que té assignat/da un/a professi-
onal que dóna atenció i suport a les situacions que 
ho requereixen valorant i actuant en funció del risc 
detectat segons l’instrument RVD-BCN.

L’hospital disposa d’un registre específic, en el sis-
tema informàtic, per derivar a la Unitat de Tre-
ball Social els casos de violència que es detecten. 
En l’informe mèdic de l’assistència és recull el re-
lat complet i l’exploració física i psíquica de les le-
sions que presenti la víctima. També s’acompanya 
quan es valori adequat de la valoració del risc i de 
lnforme Social.

Es diferencien quatre tipologies de situacions:

TIPuS A:
QuAN uNA dONA ÉS CONSCIENT dE REBRE 
MAlTRACTAMENT FÍSIC I dEMANA AJudA

Correspon a aquells casos en què s’han detectat mal-
tractaments físics i la víctima vol denunciar- ho.

S’aplicaran les pautes assistencials pertinents, se-
gons l’especialitat.

n S’ha de realitzar una Història Clínica comple-
ta afegint un Informe de successos de la prò-
pia pacient recollint i salvaguardant proves.

n S’aïllarà la víctima del possible agressor, afavo-
rint que hi hagi un espai per a què es pugui ex-
pressar lliurement. Estudi interdisciplinari de 
la situació de maltractaments.

n En cas d’abús sexual, el ginecòleg haurà de con-
tactar urgentment amb el metge forense per re-
alitzar l’exploració a la víctima i evitar duplicitat 
de valoracions i destrucció de proves.

n Es tramitarà el Comunicat Mèdic de Lesions, ad-
juntant l’informe mèdic, social i la valoració del 
risc, detallant al màxim l’agressió: si és el primer 
cop o repetició, l’estat emocional, si la víctima 
ha demanat ajuda, si hi ha amenaces, factors de 
risc, si hi ha hagut testimonis, o si ha posat de-
núncia anteriorment per fets semblants, etc.

n Descripció de lesions amb imprès de comuni-
cat o Informe mèdic del consorci.
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núncia, que pot tramitar-la ella mateixa o dele-
gar en un familiar. Quan els casos es produeixin 
els caps de setmana o a les nits i no estigui pre-
sent a l’hospital la treballadora social, el metge 
responsable podrà contactar amb l’equip del 
Mossos d’Esquadra o la Policia Local, que es 
poden desplaçar a l’hospital i fer l’acompanya-
ment a la víctima.

n Si es considera que pot haver-hi un risc impor-
tant per a la integritat de la dona i llurs fills i fi-
lles, es promouran les corresponents mesures 
de protecció: ingrés, cases d’acollida, allotja-
ment, etc.

n En cas d’ingrés hospitalari, la víctima pot fer 
constar els noms de les persones amb les que 
no desitja tenir contacte durant la seva estada a 
l’hospital.

TIPuS B
QuAN uNA dONA ÉS CONSCIENT dE REBRE 
MAlTRACTAMENT PSÍQuIC I dEMANA AJudA

Correspon a aquells casos en què s’han detectat 
amenaces i/o maltractaments psíquics i la vícti-
ma vol denunciar-ho.

n S’aplicaran les pautes assistencials pertinents. 
Valoració social i psicològica i Informe que 
es presentarà al Jutjat, tenint en compte que 
aquest tipus de maltractaments són difícilment 
demostrables.

n S’aïllarà la víctima del possible agressor, afavo-
rint que hi hagi un espai per a què es pugui ex-
pressar lliurement.

n Derivació de la dona a SSB per tal que rebi as-
sessorament jurídic, psicològic i social i per in-
terposar denúncia si s’escau. Sempre que es 
consideri que pot haver-hi un risc important 
per a la integritat de la dona i llurs fills i filles, 
s’establiran les corresponents mesures de pro-
tecció: ingrés, cases d’acollida, allotjament, etc.

n En cas d’ingrés hospitalari, la víctima pot fer 
constar els noms de les persones amb les que 
no desitja tenir contacte durant la seva estada a 
l’hospital.

TIPuS C
QuAN HI HA SOSPITA dE MAlTRACTAMENT 
FÍSIC O PSÍQuIC PERÒ lA dONA NO ÉS 
CONSCIENT O NO vOl AJudA 

Correspon a aquells casos en què l’equip assis-
tencial sospita o detecta l’existència de maltracta-
ments físics o psíquics, però la dona no ho vol re-
conèixer, no és conscient o no ho manifesta.
n S’aplicaran les pautes assistencials pertinents. 
n S’aïllarà la víctima del possible agressor, afavo-

rint que hi hagi un espai per a què es pugui ex-
pressar lliurement.

n Es derivarà a la Unitat de Treball Social per va-
loració de la situació i, si no és possible, s’elabo-
rarà informe notificant la sospita, per tal que es 
pugui fer la valoració des de l’Unitat de Treball 
social. 

n Es derivarà a SSB i a l’ABS de referència.
n Es sensibilitzarà i explicarà a la dona la valora-

ció realitzada segons els indicadors detectats 
perquè prengui consciència de la situació de 
maltractament en que es troba.

n Es donarà suport, assessorament i informació 
envers la problemàtica i els recursos específics 
per rebre assessorament social, psicològic i le-
gal i mesures de protecció, si és necessari.

TIPuS d
QuAN uNA dONA vOl dEMANAR INFORMACIÓ, 
PERÒ NO vOl dENuNCIAR.

Són casos en que la dona demana informació so-
bre què pot fer i on pot dirigir-se en cas de maltrac-
tament, però en els quals no hi ha denúncia.

Actuacions, segons tipologia del cas i que es pot 
donar en les tres àrees assistencials: urgències, 
consulta externa i hospitalització.

Davant d’un cas de maltractament la conducta a 
seguir serà:

n S’aplicaran les pautes assistencials pertinents. 
n Es realitzarà la valoració del risc seguint el 

RVD-BCN.
n Sensibilitzar la dona per tal que agafi conscièn-

cia del que és un maltractament i donar-li su-
port per ajudar-la a sortir d’aquesta situació.

n Es donarà informació a la víctima dels recursos 
i serveis on poden assessorar-la des del punt de 
vista social, psicològic i legal.
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HOSPITAl dE MATARÓ

DONES

CONSuLTES EXTERNES
uRGÈNCIES

VALORACIó DEL RISC

TIPuS A: mALTRACTAmENT FÍSIC
TIPuS B: mALTRACTAmENT

PSÍquIC

TIPuS C: mALTRACTAmENT
FÍSIC O PSÍquIC, PERò NO

HO RECONEIX
TIPuS D: INFORmACIó

INTERVENCIó TREBALL
SOCIAL

COmuNICAT JuTJAT/
INFORmE mÈDIC I/O SOCIAL

mESuRES
DE PROTECCIó

DERIVACIó A SERVEIS
SOCIALS I/O ABS

DERIVACIó A RECuRSOS
INSTITuCIONALS

ESPECÍFICS DE LA XARXA

VOL
DENuNCIAR?

SÍ NO

VALORACIó D’EquIP INTERDISCIPLINARI:
mETGE, INFERmERA, TREB. SOCIAL, PSIquIATRA, 

ALTRES PROFESSIONALS

COSSOS DE SEGuRETATJuTJAT
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22. Reunions prèvies a l’inici de cada torn de servei.

5.9. ÀMBIT COSSOS dE 
SEGuRETAT

Aquest protocol es centra en definir quines són les 
actuacions que s’han de dur a terme en la detecció 
i atenció amb les víctimes de gènere i familiar, con-
tra menors i persones especialment vulnerables.

Totes aquestes tasques policials s’han de desen-
volupar en el marc jurídic determinat per la Llei 
5/2008 en l’àmbit de la prevenció, la detecció, 
l’atenció i la recuperació integral d’aquestes vícti-
mes així com les lleis estatals vigents en la matè-
ria, especialment les previsions establertes al Codi 
penal i a la Llei d’enjudiciament criminal i d’acord 
amb el que disposa la LO 1/2004, la violència de 
gènere comprèn tot acte de violència física i psico-
lògica, incloses les agressions contra la llibertat se-
xual, les amenaces, les coaccions o la privació arbi-
trària de la llibertat.

5.9.1. ACCIONS PER ÀMBIT d’ACTuACIÓ

PREvENCIÓ I SENSIBIlITzACIÓ

n Realitzar xerrades a escoles i instituts encami-
nades a prevenir als joves sobre determina-
des conductes i actituds i estereotips de gènere 
(GAV - ABP Mataró del Mossos d’Esquadra) 

n Seguiment i control dels incidents de violèn-
cia de gènere i familiar amb denúncia o sense. 
(prèviament s’acordarà des dels dos cossos de 
seguretat el seguiment i control per evitar du-
plicitats i coordinar accions)

n Sensibilització als brífings22 dels casos de VIDO 
per a la resta d’agents que formen part de la co-
missaria.

dETECCIÓ

n Aplicar les pautes i orientacions per a una bona 
atenció en l’entrevista.

n Recollir i tramitar les denúncies instruïdes se-
gons els protocols establerts relacionades amb 
la violència masclista.

n Realitzar l’assessorament a aquelles persones 
que ho sol·licitin.

n Utilitzar el protocol per a la valoració de risc, 
mitjançant (RVD-BCN), instrument validat ci-
entíficament que ens ajudarà a valorar la si-
tuació expressada o detectada per les dones. 
(model i metodologia adjunta en eines per a la 
detecció).

ATENCIÓ I RECuPERACIÓ

n Realitzar la primera atenció, informació, as-
sessorament i tramitació dels recursos i mesu-
res de protecció adients al cas (judicials, soci-
als, econòmiques...), mitjançant les actes N02, 
N02.b, N02.c, N02.e, N02.d, N04 i se li oferirà 
el tríptic de mesures de protecció i les adreces 
dels serveis per a la seva atenció recuperació.

n Seguiment personalitzat de la víctima: el seu 
estat, la seva derivació a altres serveis, la rein-
cidència de les agressions, l’aplicació de mesu-
res, conèixer si va assistir a la visita al servei que 
se li hagués proposat. Sol·licitud de presència 
d’advocat per assistir a la víctima abans d’in-
terposar denúncia. En el cas que la víctima no 
vulgui denunciar, els fets es posaran igualment 
en coneixement del Jutjat corresponent

n Acompanyament a l’ABS, Hospital, al domicili 
(realitzada per PL)

n Derivació al servei especialitzat per a la recu-
peració de la dona (Serveis Socials, ABS, Centre 
d’Atenció a la Dona, etc.).

n Acompanyament a la víctima a judici oferint 
contenció i suport emocional.

COORdINACIÓ INTERINSTITuCIONAl

n Realitzar un treball transversal amb salut, edu-
cació, serveis socials, entitats, etc.

5.9.2. CRITERIS d’ACTuACIÓ

ACTuACIÓ AMB lA vICTIMA

n Separar la víctima de l’autor/-a dels fets. Parlar 
amb la víctima sense que l’autor/-a dels fets hi 
estigui present, de manera que no tinguin con-
tacte visual (podria intimidar-la amb gestos i/o 
verbalment). 

n Tranquil·litzar i escoltar a la víctima, recopilant 
la informació necessària per realitzar una pri-
mera valoració dels fets. 

n Gestionar, quan sigui necessari, per a la vícti-
ma, l’assistència mèdica immediata, el servei 
d’ambulància o oferiment d’acompanyament 
policial a un centre sanitari. 

n Quan es consideri oportú es pot fer constar a 
la minuta policial l’estat emocional de la vícti-
ma i totes aquelles valoracions sobre el seu es-
tat emocional que els agents actuants observin 
o considerin rellevants, sempre de manera ob-
jectiva i sense fer interpretacions.
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efectius policials, formalitzar Acta de manifes-
tació oberta dels fets succeïts i comunicar-ho a 
SSB.

n Els agents actuants han d’adreçar a la víctima a 
SSB. Si posteriorment la víctima no es presenta 
es fa constar i es comunica.

ACTuACIÓ AMB ElS TESTIMONIS 

Per la instrucció d’atestats en matèria de violència 
de gènere, és rellevant la declaració dels testimonis.

ACTuACIÓ AMB ElS MENORS d’EdAT 

En cas que s’hagi d’escoltar en declaració a un/a 
menor d’edat, o quan aquest/a vulgui presentar 
una denúncia, s’ha de fer en presència d’un dels 
seus pares, tutors/es, familiars o representant legal.

En casos de declaracions de menors d’edat vícti-
mes de delictes de maltractaments s’ha de tenir 
present qui n’és l’autor/a, per saber en presència 
de quina persona major d’edat convé escoltar-lo/
la en declaració (evidentment no pot ser l’autor/a 
de l’agressió). En cas que no se sàpiga, s’ha de po-
sar en coneixement del fiscal de guàrdia. En aquest 
sentit s’ha de tenir present que sota cap concep-

te s’escoltarà en acta d’exploració a cap menor de 
8 anys.

Una vegada finalitzada la declaració i totes les ges-
tions i en el cas de no localitzar cap persona del nu-
cli familiar que es pugui fer càrrec del benestar del 
menor es comunicarà a SSB o es lliurarà a la Direc-
ció General d’Atenció a la Infància i l’Adolescència 
(DGAIA).

S’inclourà en les diligències policials informació so-
bre la situació legal del denunciat, si l’agressor té ar-
mes a casa o no (per procedir al seu comís preven-
tiu), si es troba sota efectes de l’alcohol o substàncies 
psicotròpiques, si és la primera vegada que pateix 
aquestes agressions psíquiques o físiques, grau de 
perillositat de l’agressor, trastorns psíquics que pu-
gui patir, mitjà de vida d’ambdues persones, etc.

5.9.3. TRACTAMENT PENAl dE lA vIOlÈNCIA 
MASClISTA 

L’article 37 de la LO 1/2004, de 28 de desembre, 
de Mesures de Protecció Integral contra la violèn-
cia de gènere modifica la redacció de l’art 153 de 
CP, i tipifica el delicte de maltractaments, tant fí-
sics com psicològics, inclosa la violència ocasional, 
distingint-se així de l’art 173 que contempla l’ele-
ment d’habitualitat. 

23. El que habitualmente ejerza violencia física o psíquica sobre quien sea o haya sido su cónyuge o sobre persona que esté o haya esta-
do ligada a él por una análoga relación de afectividad aun sin convivencia, o sobre los descendientes, ascendientes o hermanos por 
naturaleza, adopción o afinidad, propios o del cónyuge o conviviente, o sobre los menores o incapaces que con él convivan o que se 
hallen sujetos a la potestad, tutela, curatela, acogimiento o guarda de hecho del cónyuge o conviviente, o sobre persona amparada 
en cualquier otra relación por la que se encuentre integrada en el núcleo de su convivencia familiar, así como sobre las personas que 
por su especial vulnerabilidad se encuentran sometidas a custodia o guarda en centros públicos o privados (…)

Delicte Norma Víctima Característiques Penalitat

Maltractaments Article 153 (153.1) Dones, sempre que 
existeixi o hagi existit una 
relació conjugal o relacions 
similars d’afectivitats, tot i sense 
convivència.

Violència física
i psicològica
Violència ocasional

Presó de 6 mesos a 1 
any o treball en benefici 
de la comunitat per 31 
a 80 dies

(153.2) Els altres subjectes 
passius contemplats a l’art. 173.2 
del CP.

Presó (3 mesos a 1 Any) 
treball benefici
comunitat 31-81 dies

Maltractaments
habituals

Article 173.3 Subjectes recollits a l’art. 173.2 
CP23.

Violència habitual Presó de 6 mesos a 
3anys

quADRE DEL TRACTAmENT PENAL
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Conducta realitzada Àmbit Violència de gènere Àmbit Violència domèstica

Menyscapte psíquic o 
maltractament d’obra sense 
causar lesió.

Art. 153.1 CP 
Art. 153.3 Si delicte 
perpetrat en presència de 
menors, utilitzant armes, 
en el domicili comú o de la 
víctima o trencant una pena 
o mesura cautelar de l’art. 
48).

Art. 153.2 o 153.1 Quan la víctima sigui persona 
especialment vulnerable que conviu amb l’autor. 
(Art. 153.3 Si el delicte és perpetrat en presència de 
menors, utilitzant armes, en el domicili comú o de 
la víctima o trencant una pena o mesura cautelar de 
l’art. 48).

Lesió no definida com 
a delicte als arts. 147 i 
següents (només requereix 
una primera assistència 
facultativa). 

Art.153.1 CP 
(Art. 153.3 Si el delicte és 
perpetrat en presència de 
menors, utilitzant armes, 
en el domicili comú o de la 
víctima o trencant una pena 
o mesura cautelar de l’art. 
48).

Art.153.2 CP o art. 153.1 quan la víctima sigui persona 
especialment vulnerable que conviu amb l’autor. 
(Art 153.3 Si el delicte és perpetrat en presència de 
menors, utilitzant armes, en el domicili comú o de 
la víctima o trencant una pena o mesura cautelar de 
l’art. 48).

Amenaça Art. 171.5 CP 
Amenaça lleu amb armes o altres instruments 
perillosos, quan no es tracti de persona especialment 
vulnerable que conviu amb l’autor

Coaccions Art. 172.1 CP
Coacció greu

Art. 172.1 CP
Coacció greu

Art. 172.2 CP
Coacció lleu

Art. 172.2 CP
Coacció lleu

quADRE DE TIPIFICACIONS 

5.9.4. Il·lÍCITS PENAlS EN l’ÀMBIT
dE lA vIOlÈNCIA MASClISTA 

El catàleg d’infraccions penals que es relacio-
nen més freqüentment amb la violència masclis-
ta comprèn més tipus d’infraccions penals que els 
relatius a les lesions i a la violència física/psíquica 
habitual. En aquest sentit, podem fer referència a 
les següents tipologies penals:

- Homicidi o assassinat (art. 138-142 CP). 
- Inducció al suïcidi (art. 143 CP). 
- Avortament (art. 144 o 146 CP). 
- Lesions i maltractament d’obra (art.147-150 CP 

i 153 CP). 
- Lesions al fetus (art. 157 o 158 CP). 
- Mutilació genital (art. 149.2 CP). 
- Detencions il·legals (art. 163 CP). 
- Amenaces (art. 169, 171 i 620.2 CP). 
- Coaccions (art. 172, 620.2 CP). 
- Delictes contra la integritat moral: vexacions 

(art. 173 i 620.2 CP) i violència física/psíquica 
habitual (art. 173.2 CP). 

- Delictes contra la llibertat i indemnitat sexuals 
(art. 178 i següents CP). 

- Violació de domicili ( art. 202 CP). 
- Calúmnies ( art. 205 a 207 CP). 
- Injúries ( art. 208, 209 i 620.2 CP). 
- Delictes contra els drets i els deures familiars 

(art. 223 i següents) (art. 618, 619 i 622 CP). 
- Alguns delictes contra el patrimoni : furt o ro-

batori (art. 234-242 i 623 CP), robatori i furt d’ús 
de vehicles (art. 244 i 623.3 CP), apropiació in-
deguda (art. 252 i 623.4 CP) i danys (art. 263 i 
625 CP). 

Trencament de condemna, mesura de seguretat o 
mesura cautelar (art. 468 CP).

En qualsevol cas, cal tenir present, en relació a la 
violència de gènere, que els Jutjats de violència 
masclista no seran competents en tot cas per a la 
instrucció o enjudiciament de tots els tipus penals 
anteriors.
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vICTIMITzACIÓ 

Per evitar la segona victimització, els agents actu-
ants, tant al lloc dels fets com a les dependències 
policials, han de: 

n Proporcionar una atenció personalitzada 
a la víctima, amb el menor nombre pos-
sible d’agents. L’ideal és que un únic/a 
agent sigui l’interlocutor/a per a tots els 
tràmits i les diligències. Han de ser agents 
especialitzats en l’àmbit de la violència 
domèstica i violència de gènere o espe-
cialment sensibilitzats amb aquesta pro-
blemàtica. 

n Establir un clima professional adequat 
d’atenció psicològica, contenció emocio-
nal i assessorament.

n Permetre l’expressió de sentiments i do-
nar temps a la víctima per reordenar les 
seves idees i resituar-se.

n Adequar el llenguatge a la víctima a la 
qual s’atén i evitar l’expressió de tecnicis-
mes jurídics i policials. 

n Evitar la desorientació de la víctima per 
manca o excés d’informació, i intentar es-
tablir un feed-back que ens permeti con-
firmar que entén la informació que se li 
transmet. 

n Transmetre la importància de la formu-
lació de la denúncia. Sol·licitud de pre-
sència d’advocat per assistir a la víctima 
abans d’interposar denúncia. S’ha de te-
nir en compte que la persona víctima de 
violència de gènere és qui ha de decidir 
en última instància si denuncia o no la si-
tuació. Cal informar la víctima que, en-
cara que no vulgui denunciar els fets, la 
PL-ME igualment actuen d’ofici, excepte, 
per raons processals, quan els fets siguin 
constitutius d’injúries i calúmnies. 

n Evitar comentaris que puguin posar en 
dubte el relat de la víctima i no fer noves 
interpretacions dels fets. És important 
transcriure el que la persona ens diu, de 
la manera més ordenada i estructurada 
possible. 

n No s’ha de tenir pressa a l’hora de reco-
llir la informació. Cal tenir present que els 
fets relatats poden resultar poc clars en 
primera instància, a causa de l’estat psi-
cològic o emocional de la víctima. 

n Adaptar-se al ritme de cada persona i 
portar l’actuació d’una manera modela-
da segons la situació que es dóna.

5.9.6. CIRCuIT lOCAl COSSOS dE SEGuRETAT 

QuI FA l’ATENCIÓ?

Les persones referents de l’Oficina formades espe-
cíficament en violència masclista.

En el cas que a la seu de PL no hi hagi les persones 
referents, es derivarà GAV - ABP Mataró del Mos-
sos d’Esquadra prèvia coordinació per demanda 
de servei d’assistència a la situació de VIDO. 

HI HA PRESÈNCIA dE lESIONS?

SÍ: S’informa a la víctima de la conveniència de ser 
assistida en un centre sanitari i obtenir un comu-
nicat facultatiu amb la descripció de les lesions. Es 
valorarà possible acompanyament a L’ABS o l’Hos-
pital de Mataró; i se li recomana que demani hora 
de visita a SSB.

NO: Es recomana a la dona que vagi a SSB s’envia 
comunicat d’actuació i ofici al jutjat.

vOl PRESENTAR dENúNCIA?

SÍ: Els Cossos de Seguretat sol·liciten la presència 
d’assistència d’advocat mitjançant el servei d’assis-
tència especialitzada en assistència a la víctima de 
VIDO del Col·legi d’Advocats per rebre assessora-
ment jurídic de tot el procés. Es tramita la denún-
cia dels fets, un cop explorat el motiu de la denún-
cia.

Es pren declaració a possibles testimonis de 
l’agressió o d’altres agressions que s’hagin produ-
ït amb anterioritat. S’informa i assessora la víctima 
dels seus drets, dels recursos dels serveis socials i 
de Salut i se li ofereix els tríptics específics. En el 
cas que la dona estigui hospitalitzada, es recollirà 
la denúncia des de l’Hospital. 

NO: Cas que la víctima no vulgui presentar una de-
núncia, el cossos de seguretat actuen d’ofici, i in-
formen a la dona sobre aquesta actuació. Cal in-
formar-la dels drets que té i de les accions que pot 
emprendre mitjançant les actes policials. També se 
li dóna informació de serveis socials i de l’ABS. Se li 
dóna en mà els tríptics específics.

Davant d’una situació on es detecta una agressió, 
els cossos de seguretat valoren els fets i la detenció 
o imputació del presumpte agressor.
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59S’HA dETINGuT l’AGRESSOR?

SÍ: Es fan les diligències per formalitzar un judici 
ràpid en els casos que la llei ho permeti i es posa el 
detingut a disposició judicial.

NO: Si es valora l’existència de risc elevat per a 
la integritat física de la víctima, es recomana a la 
dona que vagi a viure a casa d’amistats o familiars 
o s’activa l’allotjament d’urgència.

lA dONA vOl MARXAR dE lA llAR 
FAMIlIAR?

SÍ: Acompanyament policial, si escau, al seu domi-
cili perquè hi reculli objectes de caire personal i de 
primera necessitat.
NO: S’han de valorar els recursos de la dona 
n Té recursos segurs?: se l’acompanya, si es consi-

dera necessari, a casa de familiars o amistats
n No té recursos: es tramita allotjament d’urgèn-

cia

AllOTJAMENT d’uRGÈNCIA

En el cas que s’adreci a l’oficina de Mossos 
d’esquadra, aquests derivaran a la dona, 
prèvia coordinació, a la Policia Local d’Ar-
gentona, els quals faran les gestions neces-
sàries per tramitar l’allotjament d’urgència, 
únicament si la denúncia s’efectua fora de 
l’horari de Serveis Socials, és a dir, actuen 
en horari de tarda o cap de setmana.

La Policia Local d’Argentona, prèvia valo-
ració, informarà i tramitarà a la dona el re-
curs municipal (activant el procediment del 
Protocol d’urgència Social Municipal i el 
Pis d’urgència d’AGI). És un recurs d’acolli-
ment per a situacions d’urgència limitat en 
les que les dones han de sortir de la seva llar 
i romandre uns dies protegides, a un lloc el 
més normalitzat possible, mentre es trame-
ten altres recursos de llarga estada o surt la 
sentència del judici.
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615.10. ÀMBIT JudICIAl

La LO 1/2004 regula, al capítol IV, la matèria rela-
tiva a les mesures judicials de protecció i seguretat 
de la víctima.

En l’àmbit jurídic, la tutela judicial correspon als 
jutjats de violència sobre la dona però, en tot cas, 
intervenen en la detecció, atenció, acompanya-
ment i derivació diversos subjectes com cossos de 
policia, organismes o entitats assistencials (públics 
o privats), el mateix Ministeri Fiscal, lletrats/des i 
altres professionals que puguin tenir un paper de-
terminant en l’activació de les mesures de protec-
ció de la víctima.

En el partit judicial de Mataró hi ha un Jutjat de Vi-
olència (JV) que té competències civils i penals, 
per donar una atenció adequada davant dels pro-
blemes relacionats amb la violència de gènere. La 
creació de jutjats especialitzats és una de les nove-
tats més destacables de la LO 1/2004, per evitar la 
descoordinació jurisdiccional civil i penal centra-
litzant actuacions i millorant l’agilitat del procés 
per garantir la seguretat jurídica de la víctima.

5.10.1. COMPETÈNCIES dElS JuTJATS
dE vIOlÈNCIA SOBRE lA dONA

Tenen atribuïdes les competències civils i penals 
en aquest àmbit; coneixen l’Ordre de protecció, 
sens perjudici de les competències atribuïdes al 
Jutjat de Guàrdia, i també les següents:

COMPETÈNCIA PENAl:
n Determinats delictes: homicidis, avortaments, 

delictes contra la llibertat, la integritat moral, 
contra la llibertat i la indemnitat sexual. Qual-
sevol altre delicte contra drets i deures familiars 
comès amb violència o intimidació.

n Determinades faltes i faltes connexes (les co-
meses com a mitjà per perpetuar faltes o delic-
tes de la seva competència, facilitar la seva exe-
cució o procurar impunitat).

n Quan existeixi relació entre l’autor i la víctima.
n Quan constitueixi expressió de violència de gè-

nere.

COMPETÈNCIA CIvIl:
Exerceixen les seves competències d’una mane-
ra exclusiva i excloent i, en tot cas, de conformitat 
amb els procediments i els recursos que preveu la 
Llei d’enjudiciament civil quan hi concorrin simul-
tàniament els requisits següents:

n Que es tracti de matèries de procediment civil 
específic.

n Ha d’existir un procediment penal per violència 
de gènere.

n Víctima i autor han de ser parts en el litigi civil
n Serà competent el Jutjat de Violència sobre la 

Dona del domicili de la víctima, quan concor-
rin simultàniament els següents requisits:

n Que es tracti de matèries de procediment civil 
específic.

n Ha d’existir un procediment penal per violència 
de gènere.

n Víctima i autor han de ser parts en el litigi civil.

5.10.2. CONFlICTES dE COMPETÈNCIA

Quan un Jutjat de Primera Instància estigui instru-
int una causa civil, i tingui coneixement de la co-
missió d’actes de violència de gènere, es procedi-
rà a la pèrdua de competència objectiva per part 
d’aquest a favor del Jutjat de Violència. Es poden 
donar dos casos:

n Si ja s’ha iniciat el procés penal o s’ha dictat Or-
dre de Protecció: remissió de les actuacions al 
JV sense necessitat que aquest ho demani.

n Si no s’han iniciat les actuacions ni s’ha dictat 
Ordre de Protecció: citació a les parts i al Mi-
nisteri Fiscal a una compareixença. El Ministe-
ri Fiscal decideix en 24 h si denuncia i demana 
ordre de protecció i, si ho fa, el JV requereix la 
inhibició al jutge civil.

5.10.3. ORdRE dE PROTECCIÓ

Mitjançant una resolució judicial ordena la protec-
ció de la víctima mitjançant l’adopció de mesures 
cautelars penals i civils, a més d’activar una sèrie 
de mesures d’assistència i protecció social.

Confereix a la víctima un estatut integral de protec-
ció que pot fer valer davant de qualsevol autoritat i 
administració publica; això implica l’obligació dels 
jutjats de comunicar totes les Ordres de Protecció a 
l’Oficina d’atenció a la víctima del delictes. L’ordre 
de protecció implica, a més, el dret de la víctima 
a ser informada permanentment sobre la situació 
processal de l’agressor i la seva situació penitencià-
ria.

Legitimació: Podrà sol·licitar l’ordre de protecció, 
la víctima, qualsevol persona que tingui amb la 
víctima alguna de les relacions de parentiu descri-
tes a l’art. 173 CP i el Ministeri Fiscal. 

Els organismes o entitats assistències (públics o 
privats) estan obligats a posar en coneixement del 
Jutge o del Ministeri Fiscal els fets que puguin do-
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62 nar lloc a una Ordre de Protecció, quan tinguin co-
neixement o indicis que la víctima es troba en situ-
ació de risc.

Lloc de presentació: A qualsevol comissaria de po-
licia (en aquest cas anirà acompanyada de l’atestat 
policial), al jutjat, a la fiscalia, a les oficines d’aten-
ció a la víctima, als serveis d’orientació jurídica 
dels col·legis d’advocats.

A la pràctica, el lloc més idoni és la comissaria de 
policia, donat que permet la confecció d’un atestat 
policial que facilita la tramitació de la causa com a 
diligències urgents de judicis ràpids. Els altres ca-
sos determinen la incoació de diligències prèvies. 

Els Jutjats de Violència sobre la dona no actuen de 
Guardia. Les diligències i resolucions que conegui 
aquest Jutjat hauran de ser practicades durant les 
hores d’audiència i serà la policia judicial qui re-
alitzi les citacions en el dia hàbil més pròxim. Un 
cop rebuda la sol·licitud, el jutge haurà de convo-
car les parts a una audiència urgent, que es cele-
brarà en un termini màxim de 72 hores, on seran 
citats la víctima, l’agressor i el Ministeri Fiscal. La 
no-assistència de la víctima o de la persona sol-
licitant de l’Orde de Protecció no determinarà ne-
cessàriament la suspensió de l’audiència.

Audiència de les parts: Es realitzarà mitjançant la 
declaració separada de víctima i agressor, els seus 
fills i la resta de membres de la família.

Resolució: el Jutge dictarà auto en el que resoldrà 
el que procedeixi i les mesures civils i penals que 
consideri. En cas que consideri insuficients les dili-
gències practicades, ordenarà que el procediment 
continuï com a diligències prèvies del procedi-
ment abreujat.

5.10.4. MESuRES PENAlS: ART 544 BIS lECR

Són mesures de caràcter provisional; la vigència 
l’establirà el jutge. En principi, es mantindran fins 
que es dicti sentencia i, en tot cas, mentre es trami-
tin els eventuals recursos.

n Prohibició de residir en determinats llocs
n Prohibició d’aproximar-se a determinats llocs
n Prohibició d’aproximar-se o comunicar-se amb 

la víctima
n Suspensió del dret a la tinença i ús d’armes
n Presó provisional

5.10.5. MESuRES CIvIlS: ART 544. 7 lECR

n Atribució de l’ús de l’habitatge familiar
n Determinació del règim de custòdia i visites
 i comunicació amb els fills/es 
n Règim de prestació d’aliments
n Qualsevol altra mesura que es consideri

Aquestes mesures s’han de sol·licitar a instància 
de part, mai d’ofici. Per aprovar aquestes mesu-
res és imprescindible que no hagin estat acorda-
des amb anterioritat per cap òrgan de jurisdicció 
civil ja que, amb caràcter general, l’ordre penal no 
pot modificar mesures adoptades en la jurisdicció 
civil.

Aquestes mesures tenen limitada la seva vigència 
en 30 dies. En aquest termini han de ser ratificades, 
modificades o deixades sense efecte pel jutge civil. 
Si en el termini de 30 dies la víctima no insta un 
procediment civil, aquestes queden sense efecte. 
Però si dins d’aquest termini es presenta la deman-
da les mesures es poden prorrogar durant 30 dies 
més, a contar des de la presentació de la demanda. 

A més de les mesures penals i civils, l’Orde de Pro-
tecció permet adoptar les següents:

n Sortida obligatòria de l’imputat del domicili on 
hagi estat convivint amb la víctima o residència 
de la unitat familiar, i prohibició de tronar-hi.

n Excepcionalment, autorització a la víctima per-
què concerti amb una agencia o societat pú-
blica d’arrendament d’habitatges, la permuta 
de l’habitatge familiar per un altre, durant el 
temps i les condicions que es determinin.

n Suspensió de l’exercici de la pàtria potestat i/o 
de la guarda i custodia de menors.

n Suspensió del règim de visites o establiment 
d’un règim de visites vigilat en algun servei es-
pecialitzat.
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JuTJAT dE vIOlÈNCIA

dE GÈNERE dE MATARÓ

DONES EN SITuACIó
DE VIOLÈNCIA mASCLISTA

JuTJAT D’INSTRuCCIó
DE GuÀRDIA

JuTJAT DE VIOLÈNCIA

DILIGÈNCIES uRGENTS
AuTO PER JuDICI RÀPID

(72 HORES)

DILIGÈNCIES PRÈVIES
EN PROCEDImENT

ABREuJAT

ORDRE
DE PROTECCIó

INSTAR ABANS DE 30 DIES
PROCEDImENT CIVIL

PER mANTENIR mESuRES

ATESTAT POLICIAL
FET AmB

ASSESSORAmENT
ADVOCAT

AuTO:
mESuRES

PROVISIONALS 
PENALS I CIVILS

(30 DIES)
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64 5.11. COl·lEGI d’AdvOCATS
dE MATARÓ

Com un agent més en la lluita contra la violèn-
cia masclista, el Col·legi d’Advocats de Mataró, es 
dóna assistència a les dones en situació de violèn-
cia masclista en els torns d’assistència especialit-
zada per assistir a les víctimes, així com un torn es-
pecialitzat per donar cobertura als procediments 
civils i/o de família derivats de l’àmbit de la violèn-
cia masclista. És a dir, es dóna assistència especia-
litzada en tots els àmbits i les branques del dret en 
tots aquells procediments que tinguin causa direc-
ta o indirecta amb la violència. En compliment de 
l’establert amb l’article 20 de la Llei de protecció in-
tegral contra la violència de gènere (LO 1/2004 de 
28 de desembre) en aquests supòsits, serà el ma-
teix lletrat el que haurà d’assumir la defensa de la 
víctima.

Respecte a l’àmbit d’actuació de l’ICA Mataró, 
aquest es troba limitat a la seva competència terri-
torial, és a dir, des de Sant Vicenç de Montalt a Tia-
na prestat per 74 advocats especialitzats en el torn 
d’assistència i/o ofici, a les víctimes de violència de 
gènere durant les 24 hores del dia.

5.11.1. RECONEIXEMENT dEl dRET A 
l’ASSISTÈNCIA JuRÍdICA GRATuÏTA

En tot cas, la LO 1/2004 no exigeix l’acreditació 
prèvia de la manca de recursos en sol·licitar l’as-
sistència jurídica gratuïta en casos de violència de 
gènere, ja que aquesta assistència es presta imme-
diatament.

SERvEI ESPECIAlITzAT EN ASSISTÈNCIA A 
lA vÍCTIMA dE vIOlÈNCIA MASClISTA 24 
HORES

“Amb l’entrada en vigor de la llei 38/2002 i 8/2002 
s’ha posat en marxa el Torn especial de guàrdia 
24 hores per atendre a les víctimes de maltracta-
ments. Aquest servei garanteix un advocat de guàr-
dia 24 hores al dia, cada dia de la setmana per po-
der atendre les dones que presentin denuncia a la 
Comissaria o el Jutjat de guàrdia des de l’inici del 
procediment. Aquest torn afavoreix no només l’as-
sessorament immediat a la víctima, sinó el que la 
seva causa es pugui tramitar pel nou procediment 
de Judici ràpid, o si és el cas, de Judici de faltes im-
mediat, i la víctima estigui assistida d’advocat en 
tot moment. Per això l´advocat que assisteix a la 
víctima des del moment de la presentació de la 
denúncia davant els cossos de seguretat, també té 
l´obligació d´assistir-la en el judici ràpid per pre-

sumpte delicte i, fins i tot, en el judici de faltes si el 
Jutge considera que el fet denunciat és constitutiu 
de falta i no de delicte. Aquest mateix advocat serà 
qui resultarà designat posteriorment per l’assesso-
rament i tramitació del procediment de separació 
matrimonial, si procedeix, i té l´obligació d´instar 
el procediment de família corresponent (sepa-
ració, divorci, demanda en sol·licitud de guarda i 
custòdia i aliments, etc.).

Està integrat per professionals del món de l’advo-
cacia especialitzats en matèria de dret penal i de 
família, que s’han format en cursos homologats 
i tenen una experiència mínima de cinc anys en 
aquests àmbits.

Es caracteritza per la unitat de defensa, és a dir, per 
tal d’evitar l’anomenada “peregrinació de la vícti-
ma”, una vegada una dona ha sol·licitat l’assistència 
Lletrada, se li designarà un professional que la de-
fensarà en tots els temes que tinguin relació amb 
la seva situació de violència masclista, és a dir, en 
els procediments penals que es derivin de la prò-
pia agressió, com els que s’iniciïn arrel de l’incom-
pliment d’una ordre de protecció, així com en els 
procediments civils de divorci, guarda i custòdia 
dels fills o filles, mesures provisionals, i l’execució 
de tots ells.

ATENCIÓ I ACOMPANyAMENT

El servei està pensat per assistir la víctima de vio-
lència des del primer moment en què aquesta es 
presenta a qualsevol centre de detenció dins del 
nostre àmbit territorial, ja que serà el propi centre 
de detenció qui es posarà en contacte amb el lletrat 
de guàrdia per assistir la víctima. En aquest primer 
moment, l’advocat s’entrevistarà amb la víctima 
abans d’interposar denúncia per tal de preservar 
els seus drets i l’acompanyarà i assessorarà en el 
moment de la interposició de la denúncia, asse-
gurant-se de representar els seus interessos durant 
tot el procediment.

Aquest lletrat, i en compliment del que estableix 
la Llei, serà qui la representarà en tots els proce-
diments que es derivin de la violència de gènere. 

SERvEI d’ASSISTÈNCIA EN SITuACIONS
dE vIOlÈNCIA dOMÈSTICA I/O FAMIlIAR

El Col·legi també disposa d´un torn d´ofici 
d´assistència a l´imputat de VIDO, així com a 
l´imputat en els casos de violència domèstica i/o 
familiar, per a membres del seu nucli familiar i/o 
de convivència.
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65En aquests casos, la víctima, si vol ser assistida per 
un advocat com a acusació particular, ho ha de sol-
licitar expressament, ja que no es troba emparada 
per la Llei de protecció integral contra la violència 
de gènere.

ASSISTÈNCIA A MENORS I AdOlESCENTS EN 
SITuACIÓ dE vIOlÈNCIA MASClISTA24

Els menors i adolescents que pateixen violència 
masclista és troben en una situació de més vul-
nerabilitat per la seva edat a més de suposar una 
amenaça o dany a la salut física, psíquica o sexual.

Tot i això, els menors d’edat no podem accedir de 
forma directa a la justícia i necessitem el consenti-
ment dels titulars de la pàtria potestat per a fer els 
tràmits tot i que hi ha una disparitat de criteris ju-
risprudencials25.

Quan l’agressor és menor d’edat, la competèn-
cia per tractar el cas correspon als jutjats de me-
nors, que no poden decidir qüestions relatives a 
assumptes civils o de família. A més, en aquests ti-
pus de processos, intervé l’equip tècnic i el Minis-

24. Informe jurídic drets de les dones adolescents davant la violència masclista en les relacions de parella o situacions anàlogues.
25. Les discrepàncies en la jurisprudència sobre què s’entén per relació anàloga a la convivència o matrimoni, la coacció (l’aprofitament 

del major d’edat de la situació de prevalença social i relacional, en el cas d’altres figures penals), son rellevants quan es tracta de re-
lacions de parella entre noies menors d’edat i joves que ja són majors d’edat.

teri Fiscal, i al no haver una resolució immediata, 
comporta que víctima i agressor hagin de continu-
ar compartir barri, escola, llocs d’oci, amistats, etc., 
fet que dificulta la convivència i la protecció efecti-
va. El Ministeri Fiscal com a part ha de vetllar pels 
interessos de la víctima i de l’agressor a l’hora. 

ON ES SOl·lICITA?

Al Servei d’Orientació Jurídica del Partit Judicial de 
Mataró, ubicat a l’edifici del Jutjat de MATARÓ on 
s’ha de tramitar el procediment judicial, al jutjat 
del domicili de la persona sol·licitant o en les co-
missaries en el moment d’interposar la denúncia.

Servei d’Orientació Jurídica (SOJ)
a Mataró
Plaça Francisco Tomás i Valiente, s/n
Planta Baixa, 08301 Mataró
Telèfon 93 741 54 44
Horari d’atenció de dilluns a divendres,
de 9.00 a 13.00 h

COl·lEGI d’AdvOCATS

DONES

SOL·LICITuD
D’INFORmACIó

SERVEI D’ORIENTACIó
JuRÍDICA

DEPENDÈNCIES
POLCIALS

DEPENDÈNCIES
JuDICIALS

ASSISTÈNCIA
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676.1. FORMES dE 
vIOlÈNCIA I TIPOlOGIA dE 
MAlTRACTAMENTS26

6.1.1. vIOlÈNCIA FÍSICA

Es considera violència física qualsevol acte o omis-
sió de força contra el cos d’una dona, amb el resul-
tat o el risc de produir-li una lesió física o un dany.

EXEMPlES dE FORMES d’ABúS FÍSIC:

- Apropar-se de manera intimidadora, acusar-la 
amb el dit davant els ulls.

- Perseguir-la o assetjar-la.
- Terroritzar-la o amenaçar-la amb objectes o armes.
- Fer-li la traveta amb el peu perquè caigui.
- Donar-li cops de puny i de peu.
- Prémer, retorçar o pessigar-la fort.
- Estirar-la o arrossegar-la pels cabells.
- Aixafar-li la cara contra el plat del menjar.
- Tallar-la, ferir-la o punxar-la amb ganivets o al-

tres objectes.
- Llançar-li objectes contra el cos o pegar-li amb 

aquests.
- Immobilitzar-la contra la paret, els mobles o el 

terra.
- Donar-li empentes o sacsejar-la.
- Arrossegar-la pel terra, llançar-la per les escales.
- Pegar-li o donar-li puntades de peu al ventre, 

sobretot durant l’embaràs.
- Ferir-la als genitals o als pits.
- Colpejar-li el cap contra la paret o el terra.
- Lligar-la o encadenar-la, cremar-la amb cigar-

rets, submergir- li el cap a l’aigua, etc.
- Qualsevol contacte físic no desitjat per ella.
- Tancar-la a la cambra de bany o al dormitori, 

deixant-la a les fosques.
- Tancar-la a casa.
- Obligar-la a prendre medicaments, psicofàr-

macs, alcohol, drogues, etc.
- Fer-li menjar o empassar a la força aliments, es-

combraries, papers o altres elements.
 Embrutar-li el cos.
- Arrancar-li o estripar-li la roba.
- Despertar-la a cada moment per no deixar-la 

dormir.
- Fer-la fora de casa a la força.
- Llançar-li substàncies tòxiques, menjar o lí-

quids al cos o la cara.
- Provocar-li cremades amb combustibles o amb 

objectes calents.

26. “Vincula’t. Materials per treballar amb dones maltractades, creat per l’equip de Tamaia amb la col·laboració de la Diputació de Bar-
celona (2000) amb la finalitat d’oferir una eina de treball pels professionals que tenen contacte amb dones que viuen o han viscut 
situacions de violència masclista dins l’àmbit de la parella.

- Desfigurar-la perquè no pugui sortir de casa.
- Llançar-la des del cotxe.
- Abandonar-la en llocs desconeguts.
- Intentar estrangular-la o asfixiar-la.
- Assassinar-la.

6.1.2. vIOlÈNCIA PSICOlÒGICA, EMOCIONAl
O vERBAl

Es considera violència psicològica tota conducta 
o omissió intencional que produeixi en una dona 
desvaloració o patiment, per mitjà d’amenaces, 
d’humiliació, de vexacions, d’exigència d’obedièn-
cia o submissió, de coerció verbal, d’insults, d’aïlla-
ment, o qualsevol altra limitació del seu àmbit de 
llibertat. Tenen un objectiu de control, submissió i 
imposició de comportaments. Sol ser el tipus de vi-
olència més difícil de detectar. 

EXEMPlES dE FORMES d’ABúS PSICOlÒGIC
I EMOCIONAl:

- Li manifesta menyspreu per ser dona.
- La insulta, l’anomena amb sobrenoms o adjec-

tius degradants.
- La fa sentir ximple, inútil, feble, ignorant i in-

competent.
- La ignora, no li contesta, no li parla, fa com si no 

existís.
- La mira amb menyspreu, amb sorna, amb burla.
- Critica i troba defectes en tot el que fa o diu.
- Profereix humiliacions, burles o bromes ferido-

res.
- Ridiculitza sempre els seus gustos, opinions o 

sentiments.
- La humilia o l’avergonyeix davant d’altres per-

sones.
- Es mostra cínic, prepotent i insolent amb ella i 

les criatures.
- La rebaixa recordant-li successos del passat.
- Fa comentaris sobre la seva aparença o caracte-

rístiques físiques.
- L’escridassa i li dóna ordres.
- L’obliga a fer coses sota amenaça.
- La culpa de tot el que passa i també de coses 

absurdes.
- Desconfia de forma evident de tot el que fa o 

diu.
- Exigeix que endevini el seu pensament, desitjos 

o necessitats.
- Exigeix submissió i obediència.
- Li exigeix atenció constant i competeix amb la 

resta de la família.
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que ell imposa.

- La fa obeir amb gestos, mirades, senyals amb el 
cap o sorolls.

- La té ocupada contínuament, no li deixa temps 
per a ella.

- Tergiversa les paraules o fets en contra d’ella.
- La deixa amb la paraula a la boca quan ella li 

parla.
- Es nega a discutir els problemes. No parla mai 

amb ella.
- Vol tenir sempre la raó, vol tenir sempre l’últi-

ma paraula.
- L’obliga a escoltar-lo durant hores.
- La confon amb arguments contradictoris.
- Li demostra odi i amor alternativament.
- Manifesta gelosia i sospita contínuament.
- Interroga els fills i filles sobre les activitats de la 

mare.
- No dóna mai explicacions, ni diu quan arribarà, 

i exigeix que ella sempre hi sigui.
- Dóna indicis que va amb altres dones.
- S’exhibeix desendreçat, mal vestit o brut per 

molestar-la.
- Es nega a acompanyar-la a fer les coses que ella 

demana o necessita.
- No li passa els missatges que són per a ella.
- L’acusa de traïdora i deslleial si explica el que li 

passa o ho denuncia.
- En cas de separació, li truca per telèfon a cada 

moment durant la nit.
- No compleix les promeses, els pactes o els 

acords.
- Amenaça de suïcidar-se per controlar-la.
- L’amenaça (de mort, d’emportar-se els nens, de 

fer-la fora, etc.).
- La tortura mostrant-li com castiga o maltracta 

les seves criatures.
- La terroritza dient-li el que pensa fer amb ella o 

les seves criatures.
- Prepara un clima de terror que la immobilitza.
- La indueix al suïcidi.

EXEMPlES dE FORMES d’ABúS PSICOlÒGIC 
SOCIAl:

- La humilia en públic, criticant-la, rebaixant-la o 
actuant com si ella no hi fos.

- Boicoteja els aniversaris, les reunions nadalen-
ques o les trobades familiars.

- La desqualifica o es burla de les seves opinions.
- Es mostra interessat per altres dones de manera 

oberta davant d’ella.
- Es mostra desconfiat, intolerant o desagradable 

amb les amistats o persones de la feina d’ella.
- La tracta com si fos la seva minyona i no col-

labora en cap tasca domèstica i de cura.

- Munta “espectacles” o la deixa plantada davant 
els altres.

- En públic es mostra amable amb ella.
- Es fa la víctima en públic, declarant que ella el 

maltracta.
- Tracta malament les amistats i la família d’ella.
- Imposa la seva presència a la força en actes so-

cials de la dona.
- No permet que la dona l’acompanyi a activitats 

socials.
- No permet que treballi o estudiï.
- L’obliga a maquillar-se o no ho permet.
- Prohibeix el contacte amb veïns i veïnes, les se-

ves amistats o la família.
- L’obliga a vestir-se com ell vol.
- No la deixa practicar la seva religió.
- Provoca que l’acomiadin de la feina.
- Impedeix que gaudeixi tranquil·lament de 

qualsevol situació.
- No la deixa participar en les festes familiars.
- No li permet parlar de segons quins temes.
- L’obliga a votar el partit polític que ell vol.
- Si estan separats, l’espera a la sortida de la fei-

na, li truca per telèfon, la segueix pel carrer, vi-
gila on va i amb qui.

- Apareix de sobte als llocs on ella va normal-
ment amb les seves amistats, companys i com-
panyes de feina o amb la seva família per mo-
lestar-la.

- No es fa responsable dels fills i filles.
- L’obliga a consultar metges o psiquiatres dient 

que està boja, trastornada o malalta.
- La fa internar, la denuncia a la policia o busca 

aliats en contra seva.
- Segresta els fills o filles.

EXEMPlES dE FORMES d’ABúS PSICOlÒGIC 
AMBIENTAl:

Inclou la privació d’espai propi, intromissió en la 
intimitat de l’altre i falta de respecte pels seus ob-
jectes personals.

- Trenca coses o llença objectes.
- Trenca o llença la roba o els objectes personals 

d’ella.
- Colpeja les portes o les coses quan discuteixen.
- Fa malbé el cotxe d’ella.
- Trenca les portes i els vidres, estripa les corti-

nes, estira de les estovalles tirant-ho tot per ter-
ra i mou els mobles.

- Trenca plantes, llibres, fotografies, cartes, do-
cuments, records o qualsevol propietat afectiva 
d’ella.

- Amaga o trenca elements de treball o d’estudi 
d’ella i dels fills i filles.

- Posa la ràdio o el televisor amb el volum molt 
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69fort per molestar-la quan està malalta, estudia 
o dorm, o quan està adormint el nadó.

- No permet que ella vegi els seus programes 
preferits.

- Omple la casa d’escombraries recollides del 
carrer.

- Embruta i desordena el que ella acaba d’endre-
çar, escampa les deixalles.

- Desconnecta el telèfon quan marxa per tal que 
ella no pugui parlar.

- Desconnecta o trenca la ràdio o la TV per tal 
que ella no els pugui utilitzar quan ell no hi és.

- Menja el que està destinat als fills o filles.
- Envaeix la casa amb materials o coses que a ella 

li desagraden o l’atemoreixen (armes de foc, 
pornografia, pertinences d’un familiar mort 
etc.)

- Revisa els calaixos o pertinences d’ella.
- Obre les cartes o escolta els missatges telefò-

nics d’ella.
- Toca el timbre o apareix a cada moment sense 

motiu per fer sentir el seu control.
- Parla malament d’ella o difon dades íntimes se-

ves.
- Si estan separats, intenta entrar a la força a casa 

d’ella.
- Mata els animals de companyia d’ella o els fa 

mal.
- Ensenya productes inflamables per indicar que 

pot cremar la casa en qualsevol moment.
- Corre a gran velocitat amb el cotxe, amenaçant 

d’estimbar-se amb tota la família.

6.1.3. vIOlÈNCIA ECONÒMICA

Una privació intencionada i no justificada de re-
cursos per al benestar físic o psicològic d’una dona 
i, si s’escau, dels seus fills o filles, i una limitació en 
la disposició dels recursos propis o compartits en 
l’àmbit familiar o de parella.

També són formes de maltractament econòmic 
conèixer el patrimoni familiar, prendre decisions 
unilaterals sobre el seu ús, apoderar-se dels béns, 
dificultar-li tenir un treball assalariat, assignar-li 
una quantitat i exigir-li explicacions detallades de 
totes les despeses realitzades.

És important tenir en compte que la pobresa i la 
manca d’independència econòmica són factors 
que impedeixen a les dones fugir de les altres for-
mes de violència i les fan més vulnerables.

EXEMPlES dE FORMES d’ABúS ECONÒMIC:

- Es gasta els diners de la família en ell mateix.
- Gasta grans quantitats de diners en coses su-

pèrflues i en nega de petites per a coses neces-
sàries.

- Menteix sobre les seves possibilitats econòmi-
ques.

- Lliura diners als fills i filles i no a la dona.
- Fa les compres ell per no donar-li efectiu.
- Nega diners per a medicaments o consultes 

mèdiques.
- Protesta contínuament per l’ús dels diners.
- Desqualifica la dona en la realització de les tas-

ques de manteniment i administració de la llar.
- En cas de divorci no compleix les pensions ali-

mentàries.
- Ven pertinences personals d’ella sense el seu 

consentiment.
- Li revisa el moneder o la cartera de manera 

contínua.
- Declara contínuament que tot és seu.
- Oculta el patrimoni familiar.
- Deixa que ella es faci càrrec de les despeses i ell 

es guarda el que guanya.
- Li pren la targeta de crèdit o els documents 

bancaris.
- L’obliga a donar-li els diners que ella guanya.
- S’apodera il·legalment dels béns heretats per 

ella.
- L’obliga a vendre els seus béns i es queda amb 

els diners.
- Utilitza en el seu benefici estalvis prèviament 

destinats a vacances, tractaments mèdics, re-
formes de la llar, etc.

- L’obliga a sol·licitar préstecs o avals bancaris.
- L’obliga a treballar més o en el que ell vol per 

quedar-se els diners.
- L’obliga a endeutar-se per ell amb la família, les 

amistats o el veïnatge
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Es considera violència sexual qualsevol acte de na-
turalesa sexual no consentit per les dones, inclosa 
l’exhibició, l’observació i la imposició, per mitjà de 
violència, d’intimidació, de prevalença o de mani-
pulació emocional, de relacions sexuals, amb in-
dependència que la persona agressora tingui amb 
la dona una relació conjugal, afectiva, de parella o 
de parentiu.

EXEMPlES dE FORMES d’ABúS SEXuAl:

- Exigeix tenir relacions sense importar-li els 
seus desitjos.

- No accepta les negatives.
- La viola.
- La fereix introduint-li objectes a la vagina o l’anus.
- L’obliga al coit anal.
- La toca sense miraments.
- No respecta ni satisfà els gustos d’ella.
- L’obliga a veure pornografia i a copiar-ne els 

models.
- Pren represàlies si no mantenen relacions sexuals.
- La tracta com si fos una cosa sense sensibilitat.
- Li parla de manera insultant durant el coit.
- Li demana relacions en llocs i moments ino-

portuns.
- Utilitza el sexe per denigrar-la o iniciar discussions.
- La compara amb altres dones.
- No la sedueix ni espera que ella obtingui plaer.
- L’obliga a tenir relacions sexuals davant les cri-

atures o altres persones.
- Vol fer-li fotos despullada sense el seu consen-

timent.
- L’obliga a vestir-se de manera excitant per a ell.
- L’obliga a realitzar gestos o actituds que la hu-

milien o la incomoden.
- L’acusa de frígida o de nimfòmana segons les 

circumstàncies.
- L’obliga a tenir relacions quan està deprimida, 

cansada, malalta, immediatament després del 
part o d’un avortament, després de la mort d’un 
ésser estimat, després d’una agressió, d’un èxit 
laboral o social d’ella, etc.

- La utilitza com a descàrrega sexual hostil des-
prés d’un disgust laboral o familiar.

- No es mostra afectuós, ni li parla, ni la besa du-
rant l’acte sexual.

- L’obliga, amb armes, a mantenir relacions.
- Pretén mantenir relacions quan està brut i pu-

dent.
- Contagia a l’esposa infeccions i malalties vo-

luntàriament.

27. Guia de recomanacions per a la detecció de violència masclista en homes. Circuit Barcelona contra la violència vers les dones.  
Comissió de treball sobre homes que exerceixen violència masclista.

6.2. MITES ENTORN A
lA vIOlÈNCIA MASClISTA. 
ARGuMENTS PER A lA SEvA 
dECONSTRuCCIÓ27

Tal com diu la Declaració de l’Assemblea General 
de l’ONU sobre l’eliminació de la violència contra 
les dones, la violència masclista neix dels valors 
mateixos que la cultura ha establert per a la con-
vivència social; és el que s’anomena “violència es-
tructural”.

En conseqüència, la violència masclista s’ha pro-
veït de mites que la legitimen i de mecanismes que 
l’oculten i que estan presents en la cultura sota di-
verses formes. Aquests mites i mecanismes justi-
fiquen, minimitzen o oculten l’exercici de la vio-
lència masclista; en definitiva, mantenen la seva 
impunitat i la reprodueixen.

D’aquests mites i mecanismes d’ocultació tothom 
n’està impregnat: qui rep la violència, qui l’exer-
ceix, familiars, amistats, mitjans de comunicació, i 
també els i les professionals dels serveis.

Reconèixer i identificar aquests mites forma part 
ineludible d’un abordatge de la violència que pre-
tén la seva eradicació. Vegem-ne uns quants a tall 
d’exemple:
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Mites Arguments per a la seva deconstrucció

Es dóna entre gent de baix 
nivell cultural i econòmic.

La violència masclista es dóna en totes les classes socials, però les persones 
afectades de classe baixa i mitjana s’adrecen més als serveis públics (serveis 
socials, salut, etc.). La violència masclista és transversal a totes les capes socials.
Afecta dones i homes de tots els nivells formatius (llicenciatures, estudis superiors, 
estudis obligatoris completats, estudis primaris i ESO inacabada, etc.).No són els 
coneixements racionals els que impedeixen la violència.

Es un problema superat, fora 
de casos aïllats d’immigrants 
estrangers amb costums
i valors masclistes que aquí ja 
tenim superats.

Les dones ateses tenen majoritàriament nacionalitat espanyola i moltes recorren 
als seus propis recursos personals i familiars, mentre que moltes immigrades 
estrangeres solen estar mancades de xarxes de suport, de manera que han de 
recórrer als serveis públics. Això no és obstacle per constatar que determinades 
creences d’algunes cultures fomenten la desigualtat home/dona i justifiquen o 
disculpen la violència exercida per l’home contra la dona.
Però aquest fet no pot amagar que la majoria dels casos atesos pels serveis socials 
ambulatoris de titularitat pública són de dones maltractades espanyoles i que la 
majoria dels homes maltractadors són també espanyols.

Freqüent en famílies 
problemàtiques. Pot passar 
quan les parelles se separen, 
quan hi ha conflictes de 
parella

En les relacions és normal que hi pugui haver conflictes, però aquests no 
justifiquen la violència. En les relacions entre iguals els conflictes es resolen 
dialogant i negociant, a vegades a favor d’un i a vegades a favor de l’altre. Quan hi 
ha una de les parts que sempre surt perdent, i ni tant sols cal conflictes perquè hi 
hagi agressions amb regularitat (verbals, físiques, sexuals...) estaríem parlant de 
relacions abusives, parlem de relacions de poder.

Mites Arguments per a la seva deconstrucció

Una dona normal no es deixa 
maltractar, si ho suporten és 
perquè volen. Quan la dona 
fa anys que suporta violència 
i no el deixa per alguna cosa 
deu ser.

Sortir-se’n d’una situació de violència masclista “és difícil, ja que aquestes 
situacions generen por, inseguretat, vergonya, problemes econòmics, 
dependència, aïllament, sentiments de culpa... Moltes vegades es pensa 
erròniament que si es té fills o filles val més aguantar, però els nens i nenes també 
en són víctimes i cal protegir-los. Tot i les dificultats, hi ha moltes dones que 
aconsegueixen sobreviure aquestes situacions i tirar endavant”.

La violència masclista es dóna 
sobretot en un determinat 
perfil de dones més passives
i insegures.
Hi ha dones a qui els agraden 
els homes violents.

Les situacions de violència generen inseguretat i por. A més, pensar que només hi 
ha un tipus de dona que es pot trobar en aquesta situació estigmatitza les víctimes 
de violència i fa que a moltes altres dones els sigui més difícil identificar-la. 
Un dels mecanismes d’ocultació és la desacreditació o la culpabilització: les 
sospites i els dubtes sobre el comportament ‘adequat’ de l’esposa o la xicota (ella 
sempre surt, alguna cosa deu haver fet, sempre està provocant, si aguanta és 
perquè vol). Generalment, els agressors culpen de manera subtil però directa
i constant de les seves agressions les mateixes víctimes, aprofitant les debilitats
i inseguretats ja siguin de la parella o dels fills i filles, i aconsegueixen no només
el silenci i la paràlisi de la víctima, sinó que fins i tot s’autoinculpi.

6.2.1. RESPECTE dE lA vIOlÈNCIA MASClISTA EN GENERAl:

6.2.2. RESPECTE dE lES dONES 
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Mites Arguments per a la seva deconstrucció

Un home normal no maltracta La gran majoria dels homes que maltracten mostren un comportament totalment 
normalitzat socialment. Cal recordar que la violència masclista és selectiva i 
que la gran majoria de maltractadors solament exerceixen la violència contra les 
seves parelles o exparelles i, potser, també de manera directa contra els infants i 
adolescents i contra altres persones significatives per a la dona.
Són persones que en l’àmbit públic no tenen comportaments agressius, violents 
o conflictius. Només una proporció molt minsa la dels maltractadors tenen un 
llindar molt baix de tolerància a la frustració i reaccionen de manera agressiva o 
violenta de manera indiscriminada, no solament en l’àmbit privat, sinó també en 
l’àmbit públic.

Es tracta d’homes que tenen 
algun problema mental.

Entre els homes que exerceixen violència contra les seves parelles no hi ha més 
malalts mentals que entre la població general. No és possible considerar que la 
causa del maltractament en general és la presència d’un trastorn mental, tot i que 
pot ser així en alguns casos concrets. El maltractador és conscient dels seus actes
i sap el dolor que infringeix (Bosch i Ferrer, 2002).

És el resultat de l’alcoholisme. L’alcohol i les drogues no fan que les persones es tornin violentes. Aquestes 
substàncies poden actuar com a facilitadors, però no en són la causa. Les dades 
informen d’una important presència d’alcohol o drogues en els incidents violents 
de la violència masclista, però aquesta segueix sent selectiva contra les “seves” 
dones. Alhora, també s’informa que la majoria dels homes amb problemes 
d’alcohol o drogues no maltracta les seves dones (Bosch i Ferrer, 2002). L’home 
consumidor que exerceix violència sol posar l’alcohol o les drogues com a excusa 
per no responsabilitzar-se del seu comportament violent.

6.2.3. RESPECTE dE l’HOME QuE EXERCEIX lA vIOlÈNCIA
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28.  Imatge dissenyada per Virginia Ferreiro Basurto. Tècnica del grup d’investigació “Estudis de Gènere” de la UIB.
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74 6.3. lA CONSTRuCCIÓ SOCIAl
dE lA MASCulINITAT
I l’APRENENTATGE
dE lA vIOlÈNCIA

La identitat masculina és una construcció psicoso-
cial emmarcada en un context històric i social con-
cret que es conforma a través de la socialització de 
gènere diferenciada, on el sexe biològic ha servit 
històricament per construir la identitat i el rol de 
gènere. Aquesta construcció sexe-gènere configu-
ra una construcció de rols i d’identitats tancades. 
Des d’aquesta perspectiva allò que és propi de les 
dones és impropi dels homes i viceversa. Evident-
ment, aquests motlles tan rígids no són represen-
tatius de les conductes ni de les possibilitats de do-
nes i homes, sinó que legitimen relacions de poder 
construïdes històricament.

6.3.1. lA vIOlÈNCIA EN ElS HOMES

Per entendre com funciona la violència en els ho-
mes, ens recolzen en la proposta teòrica de Mic-
hael Kaufman (1994; 1999) per entendre aquest 
fenomen complex relacionat amb el context so-
cial i històric concret i en relació amb “ la tría-
da de la violència dels homes”: la que exerceixen 
els homes contra les dones, contra altres homes 
(sobretot aquells que no segueixen la masculi-
nitat hegemònica descrita anteriorment) i cap a 
si mateixos (conductes de risc, autodestructives, 
etcètera). La violència exercida pels homes és el 
resultat, entre altres aspectes, de les característi-
ques següents:

n El poder patriarcal: és utilitzada per guanyar o 
mantenir el poder, el control i l’ordre jeràrquic 
sobre les dones, sobre altres homes, sobre nens 
i nenes i sobre un mateix (autocontrol). És in-

Dones Homes

Dependència
Sensibilitat
Debilitat
Fragilitat
Cura
Tendresa
Sentimentals
Importància de la 
imatge
Tasques de la llar
Comprensives
Rancunioses
Xafarderes
Intuïció
No-expressió de desitjos 
sexuals

Poder/domini
Força
Independència
Iniciativa
Agressivitat
Valentia
Competitivitat
Autoritat
Importància del sexe
Impulsivitat
Decisió
No-expressió de 
sentiments
No-intimitat entre 
homes
Racionalitat

tencional i es converteix en un mitjà per adqui-
rir poder i privilegis.

n La percepció del dret al privilegi: pot ser el re-
sultat de la percepción subjectiva del dret a te-
nir certs privilegis (dret a obtenir serveis, dret 
al plaer físic, a ser atès emocionalment...) esta-
blerts unilateralment.

n Permís social: es manté perquè hi ha un per-
mís i tolerància èxplicita o implícita per part del 
sistema social. 

- Aprenentatge d’un model tradicional sobre la 
masculinitat: les formes en què els homes han 
construït la seva masculinitat és en si mateix 
una font de temor, aïllament i dolor per als ma-
teixos. Les exigències del model de masculini-
tat hegemònic són inassolibles per a la majoria 
d’homes i requereixen vigilància i treball cons-
tant. La inseguretat que provoca no poder as-
solir aquest model de masculinitat implica por, 
aïllament, autorebuig i agressió als altres i a un 
mateix. Per tant, la violència dels homes també 
és el resultat de la por (o la certesa) de no tenir 
poder.

n La violència com a element reforçador de la 
masculinitat: és utilitzada pels homes com un 
element reforçador de la masculinitat o per re-
afirmar-la. Per exemple, durant l’adolescència 
els joves, per distanciar-se del model femení, 
s’han de barallar, competir, ser poderosos, ser 
violents, dur a terme conductes de risc, etcète-
ra. 

n Armadura psíquica: la masculinitat es cons-
trueix com a rebuig a tot allò femení, concreta-
ment a tot allò relacionat amb la cura dels altres 
i dels afectes. 

n Analfabetisme emocional: la “castració” emo-
cional des de ben petits a través de la socialit-
zació comporta dificultats per reconèixer i ex-
pressar les emocions pròpies i alienes. L’única 
emoció que es permet expressar és la ira o la rà-
bia. Per tant no només manca d’empatia, sinó 
dificultats per expressar sentiments d’impotèn-
cia, tristor, por, incertesa,etc. perquè es consi-
dera un símptoma de feblesa i vulnerabilitat. 
Fins i tot, sovint els homes transformen emo-
cions com la por o la tristesa des de l’única 
emoció permesa socialment: la ràbia. A més, 
aquest procés de repressió continu genera una 
tensió que pot donar origen a episodis o explo-
sions de violència descontrolada

6.3.2. ClASSIFICACIONS TIPOlÒGIQuES 

Proposades des de la proposta de Gottman et 
al.(1995) i de Holtzworth-Munroe i Stuart (1994), 
que estableixen tres grans categories en funció de 
les característiques psicològiques/psicopatològi-
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75ques, l’extensió de la violència i la gravetat d’aques-
ta violència:

A) Limitats a l’àmbit familiar: format per homes 
que solen ser violents només amb la parella o 
els fills/es, amb violència de menor freqüència 
i gravetat, poca psicopatologia associada i bai-
xa influència de factors de risc com els antece-
dents de violència en la família d’origen.

B) Borderline/disfòrics: homes que solen utilit-
zar una violència d’intensitat mitjana o alta, in-
cloent-hi l’abús físic, psicològic i sexual, limi-
tada a l’àmbit familiar però no exclusivament. 
Són els subjectes que presenten més problemes 
psicològics (impulsivitat, inestabilitat emocio-
nal, dependència, irascibilitat i no-control de la 
ira), que sovint encaixen en un trastorn de per-
sonalitat límit. Solen tenir problemes amb l’al-
cohol o les drogues i antecedents de violència 
en la família d’origen.

C) Violents en general/antisocials: format per 
homes que fan un ús instrumental de la violèn-
cia de manera generalitzada, i no limitada a la 
família, és de major freqüència i intensitat que 
la dels altres grups, presenten nivells més greus 
de trastorns de personalitat antisocial i psico-
patia, molt sovint amb historial delictiu. Solen 
haver estat exposats a nivells alts de violència 
en la seva família d’origen, amb actituds sexis-
tes força arrelades, així com una actitud posi-
tiva envers la violència, sense cap tipus de re-
mordiment per la seva violència.

6.4. EINES PER A lA dETECCIÓ

6.4.3. INFÀNCIA I AdOlESCÈNCIA. TIPuS 
d’EXPOSICIÓ A lA vIOlÈNCIA MASClISTA

n Perinatal: per violència física o psicològica cap 
a la dona durant l’embaràs)

n Intervenció: Per exemple, quan els nens inten-
ten fer o dir alguna cosa per protegir la víctima.

n Victimització: Ser objecte de violència psicolò-
gica o física en una agressió adulta.

n Participació per exemple vigilar la mare a peti-
ció de l’agressor, col·laborar en les desvaloritza-
cions cap a ella.

n Testimoni presencial: Durant l’agressió els me-
nors són a la mateixa cambra o en ocasions a la 
porta observant.

n Escolta per exemple, des d’una altra habitació.
n Observació de les conseqüències immediates a 

l’agressió: veure blaus, ferides, objectes i mobi-
liari trencats; ambulàncies i policia; reaccions 
emocionals intenses en adults,etc.

n Experimentar les seqüeles: La simptomatolo-
gia materna a conseqüència de la violència; se-
paració i fi de la convivència; canvis de residèn-
cia, etc.

n Escoltar sobre els fets: per exemple, havent o 
no presenciat l’agressió, pot tenir coneixement 
sobre l’abast de les conseqüències, i fets con-
crets de la violència al sentir converses entre 
adults.

El desenvolupament dels menors es veu afectat 
per l’impacte i l’exposició al model de creences i 
estil parental de l’agressor durant la seva vida dià-
ria i quan la violència que l’agressor s’exerceix des-
prés de la separació (els menors es poden veure 
reexposats durant el règim de visites) o quan l’in-
compliment premeditat de la pensió d’aliments té 
efectes importants, la violència de gènere és un 
factor de risc important per a l’infant que viu en 
aquest context.

Generalment, és fa referència a dos tipus de pro-
blemes:

n Externalitzats: agressió, problemes de con-
ducta, dificultats en les relacions socials entre 
iguals, conductes agressives, dificultats en el 
rendiment escolar 

n Internalitzats: ansietat, depressió, baixa auto-
estima...

Aquests infants també puntuen baix en escales de 
competència social i aprenen que és legítim fer 
l’ús de la violència per resoldre els conflictes. Pre-
senten dificultats en la gènesi de les relacions que 
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76 impliquen un vincle on la violència és el model 
d’aprenentatge en les seves pautes de conducta en 
les seves interaccions socials i/o de parella.

6.4.4. INdICAdORS O FACTORS dE RISC EN 
ElS MENORS

n Edat (quan més petits més vulnerabilitat i més 
risc).

n Gènere (les dones presenten més risc pels pa-
trons apresos).

n Presentar trastorns de conducta, estratègies 
d’afrontament i de resolució de conflictes ina-
dequades.

n Dificultats en l’exercici de la parentalitat, ( sis-
temes de càstig basats en el poder).

n Freqüència i severitat de la violència.
n Situacions de canvi freqüents i no desitjades: 

quantes i quines situacions de canvi existeixen 
(canvis constats de domicili, de ciutat, d’amics, 
separació, etc.,) i les conseqüències percebu-
des per els menors com a conseqüència d’elles. 

n Impacte esdeveniments vitals estressants en la 
vida del menor.

n Existència o no de xarxa de suport social i fa-
miliar: presència de figura adulta competent i 
una forta relació amb ella, relacions fraternals. 
Xarxa de suport social i comunitari.

n Exposició i testimoniatge continuat d’episodis 
de violència en l’àmbit familiar, el menor pre-
sencia situacions de violència en el seu entorn 
familiar, o envers una persona estimada que 
pot comportar l’aparició de reaccions traumà-
tiques en nenes i nens i problemes de desenvo-
lupament.

n El grau de supervisió familiar es pot veure 
afectat quan la mare es veu involucrada en situa-
cions d’abús i violència. El bloqueig emocional, 
d’una banda, i el consum de temps en la recer-
ca de recursos i solucions, de l’altra, pot minvar 
el seu coneixement sobre les activitats i emo-
cions dels seus fills. Les dones maltractades vi-
uen sota una situació d’estrès continuat que pot 
incrementar el risc que elles maltractin també 
als seus fills, ja sigui de forma física o de mane-
ra psicològica. 

n La violència masclista tapa pactes implícits o 
explícits de silenci. Els menors viuen la seva si-
tuació com una cosa que ha de ser mantinguda 
en secret i amb vergonya. La negació i l’ocul-
tació són una constant que dificulta la possi-
bilitat de poder expressar, compartir i cercar 
ajuda en els iguals comportant la pròpia victi-
mització del menor.

29. Intervenció amb infants i adolescents en situació de violència masclista des del sistema públic de serveis socials a la ciutat de Bar-
celona (2012). Consorci de Serveis Socials de Barcelona. Ajuntament de Barcelona.

Per altre banda, presenten problemes amb els seus 
iguals per situacions d’aïllament i restriccions. Per 
això, implicar-se socialment en altres xarxes soci-
als a més de la família és important, donat que a 
vegades l’estil interpersonal del maltractador im-
pedeix la implicació dels seus fills en xarxes socials 
de suport –com els amics–.

La violència masclista afecta als menors i es con-
verteix en violència psicològica, i va modelant el 
comportament violent i l’actitud masclista cap al 
gènere femení –misogonica– considerant-los com 
normals i reproduint-los en la vida adulta.

6.4.5. RECOMANACIONS PER l’AvAluACIÓ dE 
MENORS29

L’exposició a violència domèstica és un tipus 
d’abús (psicològic) que sol coocórrer amb altres 
tipus de maltractament de l’Infant (per ex. físic, 
altres formes d’abús psicològic i / o negligència).

n Protegir la privacitat durant la recollida de da-
des. Situar la victimització del menor dintre de 
la categoria de maltracte i de protecció de l’in-
fant. Incloure la victimització no violenta

n Avaluar la victimització per part de la família i 
d’altres perpetradors de l’àmbit social

n Incloure ofenses que són específiques de la si-
tuació de dependència del menor.

n Utilitzar preguntes concretes sobre comporta-
ments, utilitzar un vocabulari senzill.

n Utilitzar la informació dels cuidadors en algu-
nes circumstàncies, recollir dades sobre inci-
dents ocorreguts en un període d’un any, aten-
dre possibles diferències ètniques, de classe o 
de gènere.
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Tipus de posicionament de l’infant

La violència com a pauta normalitzada de conducta: l’infant viu en un entorn on aquella violència forma part de 
les pautes socials normalitzades i, per tant, considera que no passa res que sigui reprovable o que calgui canviar. 
“No passa rés”; “és natural”, “és normal”.

La negació com a mecanisme de defensa: l’infant no accepta l’existència de violència en la seva vida perquè és tan 
dolorós que no la pot entomar.

L’infant se sent la causa de la violència: L’infant està convençut que sense ell/ella no hauria violència. Ell/ella és el 
detonant. N’és l’únic responsable.

L’infant triangulat: Aquests infants es troben en mig de la relació parental, no prenent partit ni per la mare ni pel 
pare. L’infant està triangulat: 
n Perquè els pares l’utilitzen com a intermediari entre ells. 
 i/o
n Perquè els pares el col·loquen enmig i l’infant se sent responsable d’influir en la dinàmica familiar per evitar els 

esclats de violència.

L’infant es situa al costat de la mare: Es tracta d’infants que es veuen forçats a fer una elecció clara sobre amb qui 
volen estar i que, en aquesta tipologia, se situen al costat de la mare. Però a la vegada es poden col·locar en dues 
posicions diferents: 
n Davant la mare: per protegir-la de l’agressor. Però també pot passar que aquest infant en la seva relació amb la 

mare reprodueixi el rol de l’agressor. 
n Darrera la mare: Són infants que se senten indefensos; tenen un sentiment d’abandó, de desemparament. 

Tenen por ja sigui perquè han començat a ser objecte directe d’agressions, o senzillament pels sentiments que 
els provoca la violència viscuda.

L’infant es situa al costat del pare: Es tracta d’infants que es veuen forçats a fer una elecció clara sobre amb qui 
volen estar i que, en aquesta tipologia, se situen al costat del pare. Aquest posicionament es pot donar per diversos 
motius. Els més freqüents són: 
n Perquè els fa pena i el consideren víctima de la situació (ha tingut que marxar de casa, ha ingressat a presó, s’ha 

quedat sense feina, està sol, pateix, etc.) 
 n Perquè sent que el pare té raó i és la mare la causa de la situació de violència viscuda
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Maltractament físic És qualsevol acció no accidental per part dels pares o de les persones que tenen cura dels 
menors que els provoqui danys físics o malalties.

Maltractament per
negligència i
abandonament

Són les situacions en les quals les necessitats bàsiques del menor (físiques, socials i 
psicològiques) no són ateses de manera temporal o permanent, per cap dels membres 
del grup on conviu (alimentació,higiene, atenció mèdica, educació, vestit, vigilància, 
seguretat).

Maltractament 
psicològic o
emocional

És la situació crònica en la qual les persones adultes responsables del menor, amb 
actuacions o privacions, li provoquen sentiments negatius envers la pròpia autoestima 
i li limiten les iniciatives que té (menyspreu continuat, refús verbal, insult, intimidació, 
discriminació, etc.).

Maltractament 
sexual

És la situació en què un infant o adolescent és utilitzat per satisfer els desitjos sexuals 
d’un adult, sigui presenciant activitats sexuals que violen els tabús socials i legals de la 
societat i que el menor no comprèn o per a les quals no està preparat d’acord amb el seu 
desenvolupament i respecte de les quals, per tant, no pot donar el seu consentiment 
(incest, violació, tocaments, seducció verbal, masturbació en presència d’un menor, 
pornografia, etc.) o participant en aquestes activitats.

Maltractament 
prenatal

Es produeix quan una dona en procés de gestació no té cura, de manera conscient o 
inconscient, de les atencions que demana el seu estat, amb risc de perjudicar el fetus

Violència masclista Es tracta de situacions en què s’exerceix la violència —sigui física, psicològica, sexual o 
econòmica— com a manifestació de la discriminació i de la situació de desigualtat en el 
marc d’un sistema de relacions de poder dels homes sobre les dones.

Testimoniatge de 
violència en l’àmbit 
familiar

Es produeix quan el menor d’edat presencia situacions de violència en el seu entorn 
familiar, o envers una persona estimada, amb risc de patir problemes greus de 
desenvolupament i psicosocials

Submissió química o
farmacèutica

És la situació en que se sotmet el menor a qualsevol tipus de drogues,sense necessitat 
mèdica, que l’incapaciten per al desenvolupament de l’autonomia, la resistència o el 
control.
Pot ser causat per l’anomenada síndrome de Münchausen per poders, que es dóna quan 
els pares o les persones cuidadores simulen malalties al menor, i se sotmet el menor a 
exploracions mèdiques o a ingressos hospitalaris continus, al·legant símptomes ficticis o 
generats de manera activa per l’adult mateix.

Maltractament 
institucional

Per maltractament institucional s’entén qualsevol legislació,
procediment, actuació o omissió procedent dels poders públics o bé derivada de 
l’actuació individual del professional relacionada directament o indirectament amb el 
món del menor que pot generar situacions, per acció o omissió, que impedeixin el millor 
desenvolupament dels infants i joves.

Explotació laboral Situació en què s’utilitza un menor en edat no laboral per a treballs on s’obtingui qualsevol 
tipus de guany. Pot anar des de la duresa física fins a la utilització passiva o activa per a la 
mendicitat.

Explotació sexual Es dóna quan l’infant és obligat o induït a activitats de prostitució o pornografia.

6.4.6. QuAdRE dE TIPOlOGIES dE MAlTRACTAMENTS30

30. Del Protocol per a l’abordatge de la violència masclista en l’àmbit de la salut a Catalunya. Document operatiu de maltractament in-
fantojuvenil que constata els menors exposats a situacions de violència masclista implicats en situacions de violència masclista en 
l’àmbit familiar.
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796.4.7. QuAdRE d’INdICAdORS dE RISC31

Indicadors actitudinals i conductuals dels adults referents –pare, mare o tutor–

Amenaces de dany cap a l’infant.
L’infant manifesta actituds defensives o de rebuig davant l’apropament físic.
L’infant es mostra aprensiu quan altres infants ploren.
Sembla tenir por dels seus pares.
Informa que el seu pare o la seva mare li han causat alguna lesió.
Dificultats en el control d’esfínters en edats en què ha d’estar assolit.
Actitud hipervigilant, d’alerta o amb recel
Presenta fabulacions (explica històries inventades sobre la seva realitat i se les creu).
L’infant rep una disciplina severa, inapropiada per a l’edat, la falta comesa i la condició d’infant.
L’infant rep una disciplina rígida, autoritària i amb càstigs físics.
El pare, la mare o el tutor no dóna cap explicació respecte a la lesió de l’infant, o bé aquesta és poc coherent o 
contradictòria.
El pare, la mare o el tutor prova d’ocultar la lesió de l’infant o protegir la identitat de la persona responsable de la 
lesió.
El pare, la mare o el tutor té una percepció significativament negativa de l’infant (el veu dolent, pervers).

Indicadors de sospita d’abandonament físic o negligència. Indicadors en el menor:

Presenta una alimentació deficient, manca d’higiene o roba inadequada per a l’època
de l’any.
Mostra cansament o apatia permanent.
Presenta problemes físics o necessitats mèdiques no ateses (per exemple, ferides sense curar).
Hi ha una manca en l’atenció no acudeix a les reunions, entrevistes.
Diu que no hi ha ningú que en tingui cura.
La vida a la llar és caòtica (per exemple, absència de pautes, d’horaris, etc.).
Mostra una manca de supervisió constant (com ara accidents domèstics freqüents, llargues estones al sol, etc.).
Expressa sentiments d’inutilitat.

Indicadors de sospita de maltractament o negligència emocional. Indicadors en el menor 

Sembla excessivament complaent, passiu, gens exigent.
És extremadament agressiu, exigent o rabiós de manera persistent (mostra manca d’autocontrol).
Mostra relacions hostils i distants.
Mostra problemes alimentaris (menja de manera compulsiva o bé té pèrdua de gana).
Mostra retards en el desenvolupament físic, emocional i intel·lectual.
S’autolesiona o mostra intents de suïcidi.
Mostra una simptomatologia depressiva (tristesa, inhibició, apatia, no juga, es mostra absent, etc.).
Mostra regressions conductuals (conductes molt infantils per la seva edat) o bé conductes massa adultes (fa el 
paper de pare amb altres infants).
És testimoni de violència en l’àmbit familiar.
Presenta conductes d’autoestimulació (balanceig, xumar-se el dit, masturbació) inapropiades per a l’edat i no 
atribuïbles a altres causes.

Indicadors en el pare, la mare o el tutor:

Culpa o menysprea l’infant, o bé mostra un rebuig explícit envers aquest.
Mostra un tracte desigual cap als germans.
No sembla preocupat pels problemes de l’infant.
Es mostra exigent amb l’infant, per sobre de les seves possibilitats físiques, psíquiques o intel·lectuals.
Tolera tots els comportaments de l’infant sense posar-li cap límit.
Compensa amb béns materials l’escassa relació afectiva que manté amb el seu fill.
Insulta l’infant, el menysprea en públic, es burla del seu patiment.
Instrumentalitza l’infant o l’implica en conflictes familiars.
Rebutja les mostres d’afecte de l’infant.

31. Generalitat de Catalunya, 2008, i DGAIA, 2009
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Indicadors de sospita de maltractament o abús sexual

Indicadors en el menor d’edat:
Dificultat per caminar o seure.
Roba interior esquinçada, tacada o amb sang.
Es queixa de dolor o coïssor a la zona genital.
Mostra contusions o sagnat als genitals externs, la zona vaginal o anal.
Presenta una infecció de transmissió sexual.
Té les zones genitals externes inflamades o vermelles.
Té semen a la boca, als genitals o a la roba.
En cas que sigui una nena, està embarassada (especialment a l’inici de l’adolescència).
Presenta dolors freqüents sense causa aparent.
Mostra una conducta sexual explícita, coneixements de conductes sexuals no
apropiats per a la seva edat, o coneixements sexuals sofisticats, inusuals o estranys.
Sembla reservat, mostra rebuig o té fantasies o conductes infantils extremes.
Presenta comportaments d’aïllament persistents.
Diu que ha patit abusos per part d’un progenitor o guardador.

Indicadors en el pare, la mare o el tutor:
Es mostra extremadament protector o gelós de l’infant.
No permet la socialització de l’infant.
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816.4.8. QuAdRE d’EFECTES dE lA vIOlÈNCIA MASClISTA EN l’ÀMBIT FAMIlIAR EN ElS INFANTS32

1. Problemes de socialització:

Aïllament.
Inseguretat.
Agressivitat.
Reducció de les competències socials.

2. Símptomes depressius

Plor. Tristesa.
Autoestima baixa.

3. Pors:

Pors específiques.
Pressentiments que passarà alguna cosa dolenta.
Por a la mort. Por a perdre la mare. Por a perdre el pare.

4. Alteracions del son:

Malsons.
Por a dormir sol.
Terrors nocturns

5. Símptomes regressius:

Enuresi, Encopresi.
Retard en el desenvolupament del llenguatge. Actuar com a infants més petits del que són.

6. Problemes d’integració a l’escola:

Problemes d’aprenentatge. Dificultats de concentració i atenció.
Disminució del rendiment escolar. Dificultats per compartir amb altres infants.

7. Respostes emocionals i de comportament:

Ràbia. Canvis sobtats d’humor. Ansietat.
Sensació de desprotecció Sentiments de culpa (per ser responsable dels conflictes entre els pares o per no haver fet 
res per evitar la violència).
Dificultat en l’expressió i el maneig de les emocions.
Negar o treure importància a la situació violenta.
Tendència a assumir el patiment i l’agressió com a formes naturals de relació.
Aprenentatge de models violents i possibilitat de repetir-los, tant en el paper de víctima com en el d’agressor, amb la 
interiorització de rols erronis de gènere.
Relacions conflictives i addiccions.
Comportaments de risc i d’evasió.
Comportaments violents dins de la llar i respostes violentes davant d’altres persones com a defensa.
Fugida de la llar.

8. Símptomes d’estrès posttraumàtic:

Insomni. Malsons recurrents.
Fòbies. Ansietat.
Experimentació reiterada del trauma.
Trastorns dissociatius

9. Parentalització:

Assumir rols parentals i protectors envers els germans petits.
Assumir rols parentals de protecció envers la mare.

10. En alguns casos, la mort

32. Orjuela, Perdices, Plaza i Tovar, 2009
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33. Garcia, M.,2005

6.4.9. AdOlESCENTS I JOvES. PREGuNTES 
dETECCIÓ dE vIOlÈNCIA MASClISTA EN 
PAREllES HETEROSEXuAlS

Atès que la violència en l’àmbit de la parella es tracta 
d’un dels àmbits més freqüents, i que en joves acos-
tuma a manifestar-se de manera subtil i a través de 
violència psicològica, sovint en forma de conductes 
de control i aïllament difícils d’identificar, a conti-
nuació s’ofereixen algunes eines que poden facilitar 
la de tecció d’aquest tipus de situacions. Les pregun-
tes que s’expo sen a continuació poden plantejar-se 
com a preguntes directes vers la persona que se sos-
pita que pateix violència o bé com a respostes o co-
mentaris que aquesta pot manifestar i que us po den 
fer sospitar d’una possible situació de violència.

Aquesta bateria de preguntes pot ser susceptible 
de ser amplia da o utilitzada de manera parcial, de-
penent de cada cas concret, però no ha de ser uti-
litzada com un test. És a dir, no és reco manable 
que formuleu tot el conjunt de preguntes ni que 
les formuleu de manera seguida, a tall d’inter-
rogatori. La finalitat és que pugueu tenir presents 
exemples i recursos que us facilitin la identificació 
de situacions de violència masclista en joves.

PREGuNTES d’AJudA A lA dETECCIÓ. 
BATERIA dE PREGuNTES PER EXPlORAR lA 
SITuACIÓ dE vIOlÈNCIA EN QuÈ ES TROBA lA 
NOIA (vIOlÈNCIA EN l’ÀMBIT dE lA PAREllA)33

La teva parella...
n Et fa comentaris sobre com et vesteixes, com et 

pentines o com et pintes?
n Et fa comentaris sobre les altres noies, o sobre 

les dones en general, qualificant-les despec-
tivament segons el seu aspecte extern o sobre 
les seves actituds?

n Et suggereix que deixis de sortir amb les teves 
amigues perquè amb ell ja en tens prou?

n Et critica les teves amistats com si no fossin bo-
nes companyies?

n Et diu que t’estima tant que només et vol per a 
ell?

n Posa pegues perquè coneguis la seva família o 
ell la teva i evita participar en reunions fami-
liars o altres?

n Et diu que quan visqueu junts no farà falta que 
treballis, que ell s’encarregarà de tot?

n No vol ni que treballis ni que estudiïs?
n Et diu que tu ets l’únic amor de la seva vida i 

que serà per sempre?
n Et diu que l’amor és patiment i plaer alhora?
n Tens la sensació d’haver d’anar amb molt de 

compte per evitar que la teva parella s’enfadi?

n Tens la sensació d’haver fet alguna cosa mala-
ment però no saps ben bé quina? Et tracta molt bé 
generalment, fins i tot de manera exagerada, quan 
esteu en públic o acom panyats d’altres persones?

n La teva parella, sense saber per què, és cruel i 
pervers amb tu?

n Et fa culpable de posar-lo nerviós o d’obstacu-
litzar els seus desitjos?

n Es disgusta si quan arriba a casa les coses no es-
tan com a ell li agraden?

n Trenca o llença objectes significatius per tu?
n Et diu que ets insuportable, pesada, que no hi 

ha qui t’aguanti?
n Et diu que de tant en tant et mereixeries una 

bufetada?
n Et dóna empentes?
n Alguna vegada t’ha pegat i algun cop has hagut 

d’anar al metge per culpa seva?
n Et culpa de totes les coses negatives, incloent-hi 

la seva feina, les seves relacions exteriors o els 
seus esports preferits?

n Davant de la gent en general i dels teus amics et 
tracta com a ximple i desacredita la teva opinió?

n Fa comentaris negatius sobre la teva intel-
ligència, les teves habilitats personals i socials 
i la teva aparença física i atractiva?

n Després d’humiliar-te en públic, et demana 
disculpes, diu que no tornarà a passar?

n T’ha deixat plantada en algun lloc aïllat, o t’ha 
fet baixar del cotxe, o marxar d’algun lloc sen-
se explicacions, i l’endemà t’ha dit que era una 
broma, o que no va ser tan greu, que ell és així?

n De vegades i sense saber per què és cruel i per-
vers amb tu o et tracta extremament bé sense 
raó aparent?

n T’ha bufetejat i t’ha insultat davant els amics i 
l’endemà et porta un ram de flors o un perfum?

n Després d’agredir-te físicament, et demana per-
dó, plora, diu que mai més no ho tornarà a fer, 
malgrat que no sigui la primera vegada?

n Després d’haver-te pressionat i/o manipulat 
psicològicament, diu que et convida al cinema 
o a sopar, per oblidar el que ha passat?

n Després d’haver-te agredit físicament i psíqui-
cament, et demana que l’ajudis, et diu que et 
necessita, que tot depèn de tu perquè ell canviï?

n Després d’haver-te agredit, et demana tenir re-
lacions sexuals per oblidar tot el que ha passat?

n És molt poc respectuós amb els teus sentiments 
i no té mai un moment per escoltar-te i par lar 
de les vostres coses?

n T’ignora sempre, no et parla ni comparteix les 
teves opinions amb tu?

n Et diu que per tu mateixa no ets ningú, que no 
saps fer res sola?

n Sovint et dóna ordres i t’exigeix que l’obeeixis al 
seu gust?
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83n Et va al darrere controlant tot el que fas?
n Controla tots els diners i no te’n deixa disposar? 
n Manifesta molta gelosia, sempre sospita de les 

teves amistats? S’enfurisma si li dius que beu o 
menja massa? Et diu constantment que et ne-
cessita per canviar certes actituds o hàbits no 
saludables (dro gues, alcohol...)?

6.4.10. ESCAlA vEC: QüESTIONARI dE 
PERCEPCIÓ FEMENINA dE lA vIOlÈNCIA 
PSICOlÒGICA EN lES RElACIONS dE 
PAREllA JuvENIl HETEROSEXuAl34

Està plantejada com un autoinforme per a no-
ies (d’entre 15 i 25 anys) en parella heterose xual. 

ESCALA VEC

CONDUCTES És una conducta 
violenta

SÍ NO

Et diu amb qui has de sortir i amb qui no.

Et diu que canviïs la teva forma de vestir, pentinar-te o maquillar-te.

Vol saber tot el que fas, on estàs o amb qui estàs quan no estàs amb ell.

Vigila les teves trucades, els missatges del mòbil o del correu electrònic.

No vol que vegis les teves amistats.

T’acusa de coquetejar quan et veu parlant amb altres nois.

Últimament, es presenta sense avisar als llocs on vas habitualment.

Critica el teu aspecte, la teva manera de vestir o pensar.

Es burla de tu i et diu coses que et fan mal.

Nega els seus errors o no demana perdó.

Et deixa plantada sense explicacions.

T’acusa d’antiquada, posa en dubte els teus sentiments o et critica si no vols tenir relacions 
sexuals amb ell.

No es responsabilitza del mètode anticonceptiu ni se’n preocupa.

Decideix pel seu compte sense consultar-te ni demanar-te l’opinió.

T’ha posat trampes per esbrinar fins a quin punt l’estimes.

Es burla o parla malament de les dones en general.

Revisa sense el teu permís els teus objectes personals (bossa, agenda, correus...).

T’amenaça amb deixar-te quan no fas el que ell vol.

Es posa gelós si et truquen per telèfon.

Imposa les regles de la relació (els dies de sortir, l’horari, el tipus de sortides, etc.).

Et fa més de deu trucades perdudes i missatges al dia. Fa coses que sap que t’avergonyeixen.

T’ignora quan t’enfades o ho considera una ximpleria

Si heu deixat la relació en algun moment o durant algun període de crisi de la vostra 
relació:

Et va amenaçar amb fer-te alguna cosa si no tornaves amb ell.

Repeteix les promeses de canviar per aconseguir que tornis amb ell

34. Vazquez, N.;Estébañez, I., i Cantera, I.,2008. Violència psicològica en las relaciones de noviazgo.

Es una eina per detectar la sensibilitat o toleràn-
cia cap a conductes de violència de tipus psicolò-
gic exercides per les seves parelles per aju dar-vos 
a identificar la seva percepció i el grau de toleràn-
cia respecte a la violència masclista en l’àmbit de 
la parella.

No és recomanable passar el qüestionari si te-
nim sospites que aquella noia pot estar vivint o 
haver viscut abusos, atès que podria sentir-se in-
timidada, coaccionada i produiria un efecte con-
traproduent. En canvi, sí que pot ser utilitzat per 
treballar de forma grupal, no com un qüestionari 
individual, sinó dins d’una activitat o dinàmica, 
com una estratègia de prevenció específica amb 
un grup de joves.
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84 6.4.11. INdICAdORS dE dETECCIÓ EN 
CONSulTA SANITÀRIA 

La forma més freqüent d’abús és la psicològica o 
emocional, que, tot i que no és la violència més in-
visible a la primera vista, va deixant marques pro-
fundes en la salut física i mental de les dones que 
la pateixen. Té un caràcter insidiós que va destru-
int de manera progressiva l’autoestima de la dona. 
Es recomana a l’hora de fer diagnòstic diferencial, 
prestar atenció especialment als aspectes següents:

Antecedents conductuals de la dona

n Haver patit o presenciat maltractaments a la in-
fantesa (s’ha de preguntar sobre aquest aspec-
te).

n Informació sobre situacions de maltractaments 
passats o presents per part de familiars, amis-
tats o altres professionals o institucions.

n Història d’abús de medicació, psicofàrmacs, 
evasió amb abús d’alcohol i drogues, TCA

n Història d’intent/s de suïcidi, accidents repetits 
(domèstics, caigudes, fent esport, etc.).

Antecedents ginecoobstètrics

n Lesions en els genitals, abdomen o pits (princi-
palment durant l’embaràs).

n Disparèunia, dolor pelvià i infeccions genitals 
de repetició.

n Absència de control de la fecunditat: embaràs 
no desitjat o no acceptat, retard atenció prena-
tal.

n Història d’avortaments o IVE de repetició. VIH+ 
o sida.

Motius de consulta

n No es troba un diagnòstic que pugui justificar 
els símptomes.

n Símptomes somàtics repetitius: principalment 
dolors crònics, molèsties gastrointestinals.

n Símptomes psicològics repetitius: trastorns del 
son, crisis de pànic i angoixa, depressió i ansie-
tat

Presentació de lesions durant la consulta

n Retard en la demanda d’assistència per lesions 
físiques.

n Incongruència entre el tipus de lesió i l’explica-
ció del motiu.

n Distribució central de les lesions, o lesions en 
llocs normalment amagats per les robes.

n Lesions en genitals.
n Hematomes o contusions en zones sospitoses: 

cara i cap, cara interna dels braços i cames

n Lesions en diferents moments de curació (vio-
lència al llarg del temps).

n Lesions per defensa (per exemple, cara interna 
de l’avantbraç).

n Lesions de sospita de passivitat extrema: cre-
mades per cigarretes.

Actitud i/o estat de la dona durant la consulta

n Trets depressius i de desànim amb baixa auto-
estima i culpabilitat inexplicables.

n Actitud de temor o evasió, dificultat d’expli-
car-se i incomoditat.

n Vergonya, comunicació difícil i evitació de la 
mirada.

n Estat d’ansietat o angoixa, indignació fora de 
context, agressivitat amb el/la professional que 
l’atén.

n Aïllament: falta de relacions amb altres perso-
nes.

n Manca de cura personal.
n Justificació de les lesions o treure importància 

d’aquestes.
n Si la parella és present: busca aprovació i deno-

ta temor en les respostes.

Actitud de la parella

n Demana estar present en tota la visita.
n Control sobre tot el que diu la dona: contesta ell 

o la interromp per precisar o matisar el seu relat.
n Necessitat de demostrar excés de preocupació 

o cura.
n Pot presentar-se nerviós i fins i tot hostil o 

agressiu amb ella o amb el/la professional.

6.4.12. INdICAdORS PER A lA vAlORACIÓ dEl 
RISC

Valoració biopsicosocial

n Lesions i símptomes físics.
n Situació familiar.
n Situació econòmica, laboral i ocupacional.
n Xarxa de suport social de la dona.
n Situació emocional.

Valoració de la situació de violència

n Tipus, durada, freqüència i intensitat de la vio-
lència.

n Comportaments familiar i social de la persona 
agres sora; si hi ha hagut agressions a altres per-
sones 

n Mecanisme d’adaptació desenvolupat per la 
dona.

n Fase del procés de violència en la qual es troba.
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85Valoració de la seguretat i avaluació del risc

n Cal determinar si la dona es troba o no es tro-
ba en perill extrem, entenent per perill extrem 
la situació actual de patir un esdeveniment im-
minent amb risc cert per a la vida de la dona o 
la dels seus fills i les seves filles. Indicadors de 
perill extrem (aquesta valoració s’ha de fer con-
juntament amb la dona):

n Amenaces amb armes o ús d’armes.
n Agressions físiques en presència d’amics o fa-

miliars
n Amenaces o intents d’homicidi a la dona i els 

seus fills i les seves filles.
n Amenaces o intents de suïcidi de la dona.
n Violència envers fills i filles o altres membres de 

la família.
n Lesions greus, que requereixen fins i tot hospi-

talització.
n Amenaces o persecució malgrat haver-hi sepa-

ració.
n Augment de la intensitat i la freqüència de la vi-

olència en els últims mesos.

SALUT FÍSICA - Mort immediata (per homicidi o suïcidi).
- Mort per conseqüències tardanes o cròniques (lesions, suïcidi, VIH/SIDA, etc.).
- Lesions, contusions, traumatismes, ferides, cremades, etc., que poden arribar a causar 

incapacitat.
- Deteriorament funcional (dolor crònic, budell irritable, trastorns gastrointestinals,queixes 

somàtiques...)
- Símptomes físics inespecífics (per exemple cefalàlgies).
- Pitjor salut subjectiva.
- Obesitat o primesa extrema.
- Trastorns cardiovasculars.
- Trastorns metabòlics o endocrinològics.
- Incompliment dels tractaments de salut.
- Desinterès per la cura personal.

SALUT SEXUAL
I REPRODUCTIVA

- Per relacions sexuals forçades: pèrdua de desig sexual, trastorns menstruals, malalties de 
transmissió sexual inclòs VIH/SIDA, dessagnament i fibrosi vaginal, dolor pelvià crònic, 
infecció urinària, embaràs no desitjat, avortament, etc.

- Per violència durant l’embaràs: hemorràgia vaginal, amenaça d’avortament, embaràs de 
risc, part prematur, baix pes en néixer, etc

SALUT PSIQUICA - Depressió.
- Ansietat.
- Trastorns del son.
- Trastorn per estrès posttraumàtic.
- Trastorns del comportament alimentari.
- Intent de suïcidi.
- Ús, abús i dependència d’alcohol, drogues i psicofàrmacs.

SALUT SOCIAL - Aïllament social.
- Pèrdua d’ocupació.
- Absentisme laboral.

SALUT DELS FILLS
I LES FILLES

- Risc d’alteració del desenvolupament integral.
- Sentiments d’amenaça.
- Dificultats d’aprenentatge i socialització.
- Adopció de comportaments violents amb les companyes i els companys.
- Augment de la freqüència de malalties psicosomàtiques.
- Amb freqüència són víctimes de violència per part del pare.
- Violència transgeneracional amb alta tolerància a situacions de violència.
- La violència pot afectar també altres persones dependents de la dona i que convisquin amb ella.
- Comportaments de risc com l’ús de drogues i alcohol

n Agressions durant l’embaràs. Abusos sexuals 
repetits. Comportament violent.

n Trencament de les mesures establertes en l’or-
dre de protecció per part de l’agressor.

n Separació actual o recent (especialment si 
l’agressor no l’accepta) i disputes.

n Obsessió de l’agressor amb la parella, assetjament, 
comportament controlador, gelosia extrema.

n Negació o justificació de la violència i disminu-
ció o absència de remordiments de l’agressor.

n Historial de l’agressor de violència contra pare-
lles anteriors o maltractaments a altres.

n Presència de patologia dual (consum drogues i 
salut mental) en l’agressor.

n En el cas d’agressors consumidors, el consum 
augmenta el risc d’exercir violència.

n Vulnerabilitat especial de la víctima (per manca 
de suport, de recursos econòmics o personals, 
per malaltia, disminució o dependència, etc.).

n Intent de suïcidi de l’agressor just després de 
cometre una agressió.

6.4.13. CONSEQuÈNCIES dE lA vIOlÈNCIA EN 
lA SAluT
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35. El RVD-BCN està dissenyat perquè qualsevol tipus de professional que forma part de la xarxa, disposi d’una guia de valoració de risc 
rigorosa, validada i eficaç en la predicció del risc de violència per determinar el grau baix, mig i alt.

6.5. INSTRuMENT dE vAlORACIÓ 
dE RISC (risc-bcn)35

El Protocol de valoració de risc (RVD-BCN), és 
un instrument validat científicament l’any 2012 pel 
Grup d’Estudis Avançats en Violència (GEAV) de 
la Universitat de Barcelona i el Comitè Ètic d’In-
vestigació Clínica de l’IDIAP Jordi Gol i Gurina 
(Institució  que vetlla per la recerca  i la investiga-
ció d’excel·lència en l’Atenció Primària de Salut a 
nivell nacional  i internacional). Hi han participat 
professionals i serveis de tots els àmbits implicats: 
de justícia, educació, sanitari, serveis socials i cos-
sos policials. 

El protocol RVD-BCN pretén ser una eina senzilla, 
a la vegada eficaç i objectiva per detectar els dife-
rents graus de risc que corre una persona de patir 
violència per part de la seva parella o exparella. És 
un instrument indicat per a dones adultes, i no per 
a dones adolescents.

La valoració del grau de risc es fa a base de la puntu-
ació de 16 factors reagrupats en 6 categories  a més 
de la recollida de les circumstàncies particulars per 
les que passa la dona en el moment de ser atesa. 

6.5.1. INSTRuCCIONS ABREvIAdES d’úS dEl 
Rvd-BCN

Proporcionar als i a les professionals que atenen 
dones que viuen situacions de violència masclista 
una eina que ajudi a valorar el risc que succeeixin a 
curt termini actes violents greus per part de la seva 
parella o ex-parella.

6.5.2. CARACTERÍSTIQuES

n Incorpora factors de risc contrastats i vàlids per 
valorar la probabilitat i immediatesa del risc 
que succeeixin actes violents.

n Té un caràcter indicatiu i no pas probatori. Aju-
da al i a la professional a valorar el risc que suc-
ceeixin actes violents.

6.5.3. FuNCIONS

n Valorar el risc.
n Registrar quina actuació es realitza en funció de 

la valoració del risc actual existent.
n Alertar sobre possibles circumstàncies previsibles 

que poden augmentar el nivell de risc en el futur.

6.5.4. QuAN CAl uTIlITzAR El Rvd-BCN

n Quan el o la professional té coneixement que la 
dona viu una situació de violència o la dona ho 
expressa.

n Sempre que es modifiquin les circumstàncies 
de la situació en que es troba la dona i que pu-
guin fer variar el risc de violència. Preventiva-
ment cada 3 mesos.

6.5.5. QuAN NO CAl uTIlITzAR El Rvd-BCN

n Quan ja hi ha una valoració actual del risc i no 
disposem d’informació addicional. (Per exem-
ple: la dona té protecció policial les 24 hores per 
mandat judicial; quan ja hi ha un altre servei 
que ha aplicat el protocol en l’últim mes i les 
circumstàncies no han canviat des d’aleshores, 
etc.)

n L’agressor es troba ingressat a presó sense per-
misos, llevat que: Hi hagi la possibilitat que pu-
gui induir l’agressió per part de tercers (família 
o d’altres). Estigui prevista la sortida de la presó 
(permisos o sortida definitiva) i calgui activar la 
funció d’alerta del RVD-BCN.

6.5.6. ESTRuCTuRA

vAlORACIÓ dEl RISC

n Llistat de factors de risc: S’han seleccionat un 
total de 16 factors de risc amb tres opcions de 
resposta (Sí, No o es desconeix). Estan agrupats 
en cinc categories:

El qüestionari/fitxa   inclou 6 factors que s’han de 
tenir tots en compte:
- Història de conducta violenta del presumpte 

maltractador 
- Amenaces i/o abusos greus contra la dona
- Circumstàncies agreujants
- Factors de vulnerabilitat de la dona
- Percepció de la situació de risc per part de la 

dona

La puntuació total ens permet valorar el grau de 
risc: 
- D’1 a 7 punts: Baix risc
- De 8 a 9 punts: Mig risc
- De 10 a 16 punts: Alt risc

n Quantitat de factors de risc sobre els que es 
disposa d’informació: Aquest protocol és útil 
si es disposa d’informació respecte de 7 o més 
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fer valoracions definitives fins a completar el 
nombre mínim de factors de risc esmentats.

n Presència d’altres factors de risc claus: per 
valorar el risc i que el o la professional troba a 
faltar en el llistat anterior: Hi ha factors de risc 
que, tot i ser importants, es donen solament en 
alguns casos motiu pel qual s’ha desestimat in-
corporar-los en el llistat anterior, però sí cal te-
nir-los en compte a l’hora de fer la valoració 
final del risc existent. Per exemple: Està emba-
rassada, hi ha indicis o intenció de matar-la

dESCRIPCIÓ ACTuACIÓ REAlITzAdA EN 
FuNCIÓ RISC

Breu descripció de la intervenció realitzada direc-
tament vinculada a la valoració de risc.

CIRCuMSTÀNCIES PREvISIBlES QuE POdEN 
AuGMENTAR El NIvEll dE RISC EN El FuTuR 
(AlERTA)

Per exemple: Sortida de presó de l’agressor (permi-
sos o sortida definitiva), retorn de l’agressor dels 
país d’origen o d’altres destins, etc.

METOdOlOGIA

n El complimenta el o la professional que està 
atenent la dona.

n Ho fa a partir de la informació que li proporcio-
na la mateixa dona i, si en té accés, també a par-
tir de la informació que li proporcionen altres 
serveis i la documentació disponible (sentènci-
es judicials, etc.).

n Les preguntes no s’han de formular com si es 
tractés de l’administració d’un qüestionari. So-
vint la dona proporciona de manera espontà-
nia informació útil pel protocol, i/o be és el o la 
professional qui pregunta a la dona al respecte 
d’una manera flexible i en el moment oportú en 
el context d’una entrevista, o segons el tipus de 
servei de que es tracti i com es trobi la dona, en 
el decurs de vàries entrevistes.

n No està dissenyat com un qüestionari a omplir 
directament per la dona.

dESCRIPCIÓ dElS FACTORS dE RISC

HISTÒRIA dE CONduCTA vIOlENTA dE lA 
PAREllA O EX-PAREllA.

1. Agressions o violència física i/o sexual en els 
últims 18 mesos cap a la dona o cap a parelles 
anteriors.

n Acció no accidental que durant els últims 18 
mesos ha provocat dany físic i/ o sexual. S’entén 
per violència física qualsevol agressió (cops de 
puny, bufetades, esgarrapades, empentes, pa-
tades,...), amb el resultat o el risc de produir-li 
una lesió física o un dany. S’entén per violèn-
cia sexual qualsevol acte de naturalesa sexual 
no consentit per les dones, inclosa l’exhibició, 
l’observació i la imposició de relacions sexuals, 
per mitjà de violència, d’intimidació, de preva-
lença o de manipulació emocional.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 48.

2. Agressions o violència vers terceres persones 
siguin familiars (fills/filles o d’altres) o no. 

 El presumpte agressor va exercir agressió física, 
sexual o intent real d’agressió a:

n Membres de la família (tant família consanguí-
nia com política)

n Coneguts/des (amics/gues, companys/es de 
feina, veïns/nes)

n Persones desconegudes.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 49.

3. Agressions a la dona quan estava embarassa-
da 

n Agressió física i/o sexual durant el període de 
gestació de la dona per part de la seva parella/
ex-parella. S’inclou també l’agressió psicològi-
ca greu i persistent.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 50.

4. Antecedents policials/judicials de violència 
vers la parella/ex-parella (parella actual o 
d’altres parelles en episodis anteriors).
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te agressor consten antecedents per haver agre-
dit físicament, sexualment o emocionalment a 
qualsevol parella sentimental que hagi tingut o 
té en l’actualitat.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 50.

5. L’agressor ha trencat mesures judicials de 
protecció de la dona.

n L’agressor ha trencat una mesura de protecció. 
Per exemple: té condemnes o diligències poli-
cials com a conseqüència d’haver trencat una 
mesura de protecció vers la parella o ex-parella.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 51.

6. La dona ha rebut amenaces greus i creïbles, 
i/o amb ús d’armes, respecte la seva integritat 
física.

n El presumpte agressor amenaça, intimida o co-
acciona amb o sense ús d’armes a la dona.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 52.

7. La dona ha patit un abús emocional i verbal 
greu en els últims 6 mesos.

n Acció no accidental que durant els últims 6 
mesos provoca dany emocional. S’entén per 
abús emocional i verbal greu: desvaloritza-
cions, humiliacions, insults, amenaces, críti-
ques, menyspreus, burles, vexacions, exigèn-
cia d’obediència i submissió, de coerció verbal 
o qualsevol altre limitació del seu àmbit de lli-
bertat.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 53.

CIRCuMSTÀNCIES AGREuJANTS

8. La dona comunica al presumpte agressor la 
voluntat de separar-se o fa menys de sis me-
sos que s’ha produït la separació.

n En el moment de la valoració i/o de l’incident 
la dona ha informat al presumpte agressor de la 
seva intenció de trencar la relació sentimental o 
ja es troben separats des de fa menys de 6 mesos.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 53.

9. Increment en els últims sis mesos en la fre-
qüència o gravetat dels episodis de violència.

n Increment en la freqüència i/o gravetat de les 
conductes agressives vers la parella o ex-parella 
al llarg dels últims 6 mesos.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 54.

10. El presumpte agressor abusa de drogues i/o 
alcohol.

n El presumpte agressor és depenent o abusa de 
substàncies tòxiques legals i/o il∙legals (cocaï-
na, alcohol, haixix, heroïna, psicofàrmacs...).

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 55.

11. Diagnòstic o historia de trastorn mental sever 
del presumpte agressor.

n Diagnòstic o història de trastorn mental sever 
del presumpte agressor, considerant com a tal, 
per exemple:

- Transtorn de personalitat amb ira, impulsivitat 
o inestabilitat emocional.

- Transtorn esquizofrènic, depressió major, tras-
torn bipolar, trastorn paranoic i similars.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 56.
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8912. Tinença o fàcil accés a armes per part del pre-
sumpte agressor.

n El presumpte agressor té permís d’armes, dis-
posa d’elles o té la possibilitat real d’accés a les 
mateixes.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 57.

13. Intents o idees de suïcidi per part del pre-
sumpte agressor.

n El presumpte agressor ha intentat, ha tingut o té 
idees de suïcidi.

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 57.

14. Control extrem de la conducta de la dona per 
gelosia o similar.

n El presumpte agressor manifesta conductes de 
control, assetjament i limitació de les llibertats 
de la dona motivades per la presència de gelo-
sia o similars (per exemple, per creences cultu-
rals o d’altres).

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 58. 

FACTORS dE vulNERABIlITAT dE lA dONA

15. Aïllament social i/o manca de recursos perso-
nals de la dona, i/o la dona justifica la violèn-
cia exercida pel presumpte agressor, i/o pre-
sència de fills/filles menors i/o dependents de 
la dona.

n La dona no té, o no pot disposar, de recursos per-
sonals, socials, familiars, econòmics i/o laborals, 
o aquests són molt escassos. Presenta un aïlla-
ment en alguna o vàries de les àrees esmentades.

 i/o
n La dona justifica, minimitza o nega que el pre-

sumpte agressor hagi exercit algun tipus de vi-
olència vers la seva persona (és bona persona, 
però quan beu perd el control i es torna violent; 
ell no vol fer-ho però a vegades es posa nerviós; 
és que jo no faig les coses bé i ell s’empipa, ell 
actua d’acord a les seves costums i creences, ...).

 i/o

n La dona té al seu càrrec fills/filles menors i/o 
dependents d’ella, que són comuns/es o no 
amb el presumpte agressor. Si es vol més infor-
mació sobre aquest factor de risc es pot consul-
tar el Manual del RVD-BCN a la pàgina 59.

PERCEPCIÓ dE lA SITuACIÓ dE RISC PER 
PART dE lA dONA

16. La dona creu que el presumpte agressor és ca-
paç de matar-la personalment o a través de 
terceres persones.

n La dona té la percepció real de l’elevat risc al 
qual es troba exposada tenint la convicció de 
que el presumpte agressor és capaç de matar-la 
o de fer complir les amenaces de mort a través 
d’altres persones (familiars, amistats, sicaris, 
etc.).

 Si es vol més informació sobre aquest factor de 
risc es pot consultar el Manual del RVD-BCN a 
la pàgina 60.

6.5.7. SERvEIS QuE POdEN uTIlITzAR El Rvd-
BCN

El RVD-BCN està validat per ser utilitzat en els àm-
bits:

n Departament de Justícia (Oficina d’Atenció a 
la Víctima del Delicte, Equip d’Assessorament 
Tècnic Penal, i d’altres)

n Fiscalia Coordinadora de Violència Domèstica 
(TSJ)

n Cossos Policials
n Serveis de Salut (Urgències, Serveis d’Atenció 

Primària, Hospital) 
n Serveis Socials 
n Institut Català de les Dones (ICD).
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Núm. Expedient / Núm. Història:
Data de la valoració:
Nom i cognoms de la dona:
DNI / NIE / Passaport: 
Data de Naixement:

Història de conducta violenta de la parella o ex-parella Sí No Es desconeix

1. Agressions o violència física i/o sexual en els últims 18 mesos cap a la dona o cap a 
parelles anteriors.

2. Agressions o violència vers terceres persones siguin familiars (fills/filles o d’altres) o 
no.

3. Agressions a la dona quan estava embarassada. 

4. Antecedents policials/judicials de violència vers la parella/ex-parella (parella actual 
o d’altres parelles en episodis anteriors).

5. L’agressor ha trencat mesures judicials de protecció de la dona.

Amenaces i/o abusos greus contra la dona Sí No Es desconeix

6. La dona ha rebut amenaces greus i creïbles, i/o amb ús d’armes, respecte la seva 
integritat física.

7. La dona ha patit un abús emocional i verbal greu en els últims 6 mesos. 

Circumstàncies agreujants Sí No Es desconeix

8. La dona comunica al presumpte agressor la voluntat de separar-se o fa menys de sis 
mesos que s’ha produït la separació.

9. Increment en els últims sis mesos en la freqüència o gravetat dels episodis de 
violència.

10. El presumpte agressor abusa de drogues i/o alcohol.

11. Diagnòstic o història de trastorn mental sever del presumpte agressor. 

12. Tinença o fàcil accés a armes per part del presumpte agressor.

13. Intents o idees de suïcidi per part del presumpte agressor.

14. Control extrem dels actes de la dona per gelosia o similar.

Factors de vulnerabilitat de la dona Sí No Es desconeix

15.  Aïllament social i/o manca de recursos personals de la dona, i/o la dona justifica 
la violència exercida pel presumpte agressor, i/o presència de fills/filles menors i/o 
dependents de la dona.

Percepció de la situació de risc per part de la dona Sí No Es desconeix

16. La dona creu que el presumpte agressor és capaç de matar-la personalment o a 
través de terceres persones.

SUMA DE RESPOSTES AFIRMATIVES / VALORACIÓ DEL RISC

BAIX RISC (d’1 a 7 respostes afirmatives)  

RISC MITJÀ (de 8 a 9 respostes afirmatives)

ALT RISC (de 10 a 16 respostes afirmatives)

6.6. FITXA dE vAlORACIÓ dEl 
RISC Rvd-BCN 

6.6.1. PROTOCOl dE vAlORACIÓ dEl RISC dE 
vIOlÈNCIA dE PAREllA CONTRA lA dONA
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Altre/s factor/s clau per valorar el risc que viu aquesta dona i que el o la professional troba a faltar al llistat 
anterior (enumerar però no puntuar)

- Està embarassada en el moment de fer aquesta valoració. 
- Hi ha indicis que la parella o ex-parella té intenció de matar-la.
- Altres (especificar):

VALORACIÓ DEL RISC PER PART DEL O DE LA PROFESSIONAL  

La valoració del risc per part del o de la professional es fa a partir dels apartats anteriors (puntuació obtinguda,
quantitat de factors de risc sense informació i presencia d’altres factors de risc importants per aquesta valoració).

BAIX RISC n MIG RISC n ALT RISC n
Observacions d’interès:

CIRCUMSTÀNCIES PREVISIBLES QUE PODEN AUGMENTAR EL NIVELL DE RISC EN EL FUTUR (ALERTA)

(Per exemple: Sortida presó de l’agressor, retorn de l’agressor del país d’origen o d’altres destins, etc.)

Professional que fa la valoració:
Nom i cognoms o núm. identificació: 
Servei i/o Organisme
E-mail:
Telèfon/s: 
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92 6.7. FITXA dE dERIvACIÓ A SERvEIS SOCIAlS

Dades del centre:

Nom del centre:

Professional: Telèfon:

Correu electrònic: Data derivació:

Dades de la víctima:

Nom i cognoms:

Data de naixement: Edat:

Adreça:

Telèfon de casa: Mòbil:

Indicadors per avaluar el risc:

Tipologia de maltractament:

Psicològics   n Físics   n Sexuals   n
Econòmics
i socioambientals   n

Anys d’evolució:

Entre 1 mes i 1 any   n 1-2 anys   n Entre 2 i 5 anys   n Més de 5 anys   n

Existència del cicle de violència física (tensió-agressions-perdó):
Freqüència i durada del clicle (entre tensió i reconciliació)

Sí   n No   n
Existència de reconciliació:

Sí   n No   n

Els menors com a destinataris directes de la violència:

Sí   n No   n

Efectes directes o indirectes en: salut, seguretat, educació i món laboral:

Sí   n No   n

Existència de lesions:

Sí   n No   n
Actuacions dels adults abans, durant i després de l’episodi:

Membres de la família implicats: els menors com a testimonis:

Sí   n No   n Quins:

Efectes psicològics emocionals:

Depressió   n Angoixa   n
Sentiments
de culpabilitat   n Por paralitzant   n

Agressivitat   n
Problemes
de conducta   n

Dificultats
d’aprenentatge   n Altres   n

Dades de les persones que formen part del nucli de convivència:

Nom i cognoms: Edat: DNI: Relació:

Nom i cognoms: Edat: DNI: Relació:

Nom i cognoms: Edat: DNI: Relació:

Nom i cognoms: Edat: DNI: Relació:
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93Descripció:

Tipus de posicionament davant la situació de violència:

 n	La violència com a pauta normalitzada de conducta: considera que no passa res que sigui reprovable o que calgui 
canviar. “No passa res”; “és natural”, “és normal”.

n	La negació com a mecanisme de defensa: no accepta l’existència de violència en la seva vida perquè és tan 
dolorós que no la pot entomar. 

n	Se sent la causa de la violència: està convençut que sense ell/ella no hauria violència. Ell/ella és el detonant. N’és 
l’únic responsable.

n	L’infant triangulat: es troba al mig de la relació parental.

	 n	Perquè els pares l’utilitzen com a intermediari entre ells.

  i/o

	 n	Perquè els pares el col·loquen enmig i l’infant se sent responsable d’influir en la dinàmica familiar per evitar  
 els esclats de violència. 

n	L’infant es situa al costat de la mare: Es veuen forçats a fer una elecció:

	 n	Davant la mare: per protegir-la de l’agressor. Però també pot passar que en la seva relació amb la mare   
 reprodueixi el rol de l’agressor. 

	 n	Darrera la mare: Són infants indefensos; amb sentiment d’abandó, de desemparament. Tenen por ja sigui   
 perquè han començat a ser objecte directe d’agressions, o senzillament pels sentiments que els provoca la   
 violència viscuda. 

n	L’infant es situa al costat del pare: Es veuen forçats a fer una elecció:

	 n	Perquè els fa pena i el consideren víctima de la situació (ha tingut que marxar de casa, ha ingressat a presó,  
 s’ha quedat sense feina, està sol, pateix, etc.) 

	 n	Perquè sent que té raó i és la mare la causa de la situació de violència viscuda.
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94 CONSENTIMENT dE dAdES PERSONAlS
 
 
 
Jo,..............................................................................................................................................................., amb NIF/NIE núm. ...........................................................................,

resident al ...............................................................................................................................................................................................................................................................................

municipi de..............................................................................................................................., carrer .............................................................................., núm. .......................
 

DECLARO QUE
 
Prèviament a la recollida de les meves dades personals, he estat informat/da de l’existència del fitxer de Ser-
veis Socials Bàsics, de l’Ajuntament d’Argentona, amb la finalitat de la gestió de la informació dels usuaris i 
de les seves sol·licituds als Serveis Socials Bàsics municipals.

Dono el meu consentiment a tractar les meves dades personals per tramitar la meva sol·licitud, així com a 
dur a terme la comunicació de les dades personals que siguin necessàries, als efectes de la correcta atenció 
personal i assistencial a Serveis Socials Bàsics i a tots aquells altres professionals i entitats que es considerin 
necessaris per a la globalitat de les intervencions i per la coordinació entre els equips de professionals. En 
tots els casos es garantirà el deure de secret i la confidencialitat de la informació tractada.

Així mateix autoritzo a l’Ajuntament d’Argentona a efectuar les consultes necessàries amb l’Agència Estatal 
d’Administració Tributària i a la Seguretat Social a l’efecte de comprovar que es compleixen les condicions 
requerides per a l’accés al recurs sol·licitat i a revisar-les fins a l’extinció del recurs.

Les dades que consten en aquest document i les que siguin facilitades verbalment amb posterioritat, així 
com la resta de dades necessàries per a la correcta i adequada prestació del servei, passen a formar part del 
fitxer esmentat i són de caràcter voluntari, tot i que la negativa a facilitar-ne algunes, pot dificultar o produir 
la impossibilitat de prestació del servei.

Així mateix, se m’ha informat de la possibilitat d’exercir els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició, 
en els termes inclosos a la legislació vigent, mitjançant escrit presentat en el Registre General de l’Ajunta-
ment d’Argentona, situat al C/ Ramón Par, núm. 1.  

 

Argentona ................................................., ................................................. de ................................................. de 2014

Signat:
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956.8. RECOMANACIONS AlS 
MITJANS dE COMuNICACIÓ

Els mitjans de comunicació, com espais de creació 
i de transmissió d’imatges i d’estereotips de la soci-
etat actual han de respectar la igualtat entre dones 
i homes, tot evitant qualsevol forma de discrimina-
ció segons la Llei orgànica 3/2007 per a la igualtat 
efectiva entre dones i homes (article 39). En aquest 
marc les informacions sobre violència masclista 
que afecten a menors exigeixen un tractament es-
pecialment rigorós i acurat. En la redacció d’aques-
tes informacions, des de l’Ajuntament d’Argentona 
i d’acord al Codi deontològic  en la Declaració de 
principis de la professió periodística a Catalunya 
seguirien les recomanacions següents:

1. Tractar la violència masclista com una viola-
ció dels drets humans i un atemptat contra la 
llibertat i la dignitat de les persones.

 
 Els maltractaments són, alhora, un delicte i un 

problema social. Caldria no fer difusió de casos 
particulars a través dels mitjans si no n’existeix 
una denúncia prèvia per tal de protegir la inte-
gritat de les persones afectades.

2. Seleccionar i diversificar les fonts d’informa-
ció.

 
 Evitar recollir testimonis del veïnat i dels fami-

liars, si no tenen dades concretes i aprofitables. 
És recomanable l’ús de fonts qualificades, es-
pecialitzades i de solvència contrastada, que si-
guin les més adequades en cada cas. Identificar 
les fonts de manera concreta.

3. Fer visibles les aportacions de les dones i pre-
sentar-les amb tota la seva autoritat.

 
 Es recomana que en el tractament de la infor-

mació les dones siguin presentades amb tota 
la seva autoritat i respecte, fent-ne visibles les 
aportacions en tots els àmbits de la societat i 
considerant l’experiència com a font documen-
tal de primera importància.

4. Respectar el dret a la intimitat de les persones 
agredides i la presumpció d’innocència de les 
persones agressores.

 
 Preservar l’anonimat de les persones afectades 

i respectar sempre la decisió sobre la difusió de 
la seva identitat. Pel que fa als i les menors, l’ar-
ticle 81 de protecció de la infància i l’adolescèn-

cia de la Llei 22/2005 de la comunicació audio-
visual a Catalunya prohibeix difondre’n el nom, 
la imatge o altres dades que en permetin la 
identificació en casos en què, amb el consenti-
ment o no dels pares o tutors, en puguin quedar 
afectats l’honor, la intimitat o la pròpia imatge 
i, particularment, si apareixen com a víctimes, 
testimonis o inculpats amb relació a la comis-
sió d’accions il·legals.

 
 Cal respectar, també, la decisió dels cossos de 

seguretat respecte de la difusió, o no, de deter-
minada informació que pot influir en el procés 
de la investigació.

 S’ha d’evitar sempre que les informacions pu-
blicades permetin arribar a conclusions pre-
matures sobre els fets abans d’una resolució ju-
dicial. 

 Cal tenir en compte que les dones retingudes 
en operatius policials sobre casos d’explotació 
sexual poden ser les víctimes d’aquesta explo-
tació. Per tant, es fa necessari tenir cura en tot 
moment de la intimitat d’aquestes dones, de la 
seva presumpció d’innocència i, en particular, 
per raons de seguretat i de protecció, no difon-
dre’n la imatge. En aquest sentit, es recomana 
evitar tota difusió d’imatges de càmera oculta 
i/o d’imatges sense autorització expressa.

5. Respectar la dignitat de les persones agredi-
des i de persones del seu entorn familiar o ve-
ïnal i no mostrar-les mai sense el seu consen-
timent previ.

 S’ha d’evitar l’assetjament de la persona agre-
dida i de les persones del seu entorn per part 
dels i de les professionals dels mitjans de co-
municació. Cal esperar que la persona afecta-
da es recuperi abans de mostrar-la als mitjans. 
És preferible oferir el testimoni d’altres dones o 
entitats expertes que poden parlar de la seva re-
cuperació i del procés de reparació dels danys 
soferts.

6. Usar conceptes i terminologia que s’ajustin a 
la definició dels fets. 

 En tots els gèneres i els continguts evitar els es-
tereotips i tòpics que frivolitzen i banalitzen el 
tractament dels casos de violència masclista. 
Cal evitar les adjectivacions que puguin con-
tribuir a una justificació implícita de l’agressió. 
Recordar que l’elaboració i la difusió de con-
tinguts i de publicitat que incitin a la violència 
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prohibides, d’acord amb l’article 22 de la Llei 
5/2008 del dret de les dones a eradicar la vio-
lència masclista.

7. Fer visible la violència masclista que opera de 
forma més soterrada i que costa més de reco-
nèixer

 La violència psicològica, l’econòmica o la que 
es dóna en els àmbits social i laboral, i els seus 
efectes devastadors en les dones i en les seves 
filles i fills.

8. Evitar el sensacionalisme i el dramatisme, 
tant pel que fa a la forma com pel que fa al 
contingut de les informacions sobre violència 
masclista.

 
 Totes les imatges i tots els textos han de ser res-

pectuosos amb la dignitat de les persones. Per 
això, s’han d’evitar les descripcions detallades, 
escabroses o impactants. Amb relació al feno-
men de l’explotació sexual, cal emmarcar-lo 
sempre en el context de la violència masclis-
ta, i convé no confondre la prostitució, el tràfic 
i l’explotació sexual de dones i nenes. S’ha de 
tenir una cura especial de les informacions so-
bre mutilacions genitals femenines i matrimo-
nis forçats, que normalment afecten menors.

9. En qualsevol mitjà, cal escollir només aque-
lles imatges que aportin informació i evitar 
concentrar l’atenció en les persones agredi-
des i en les del seu entorn.

 Preservant el contingut i l’objectivitat de les in-
formacions, procurar que totes les imatges si-
guin impersonals, neutres, que no permetin 
identificar el lloc dels fets ni relacionar-hi per-
sones concretes.

10. Evitar qualsevol relació de causa-efecte entre 
els fets i la procedència de les persones impli-
cades, la seva situació sociocultural i/o les cir-
cumstàncies personals.

 És contraproduent esbiaixar la incidència dels 
casos de violència masclista cap a grups socials 
concrets, orígens culturals i circumstàncies de-
terminades, ja que es tracta d’un fenomen uni-
versal i estructural.

11. Contextualitzar la informació.

 És recomanable explicar els antecedents i els 
processos seguits per la persona agredida que 
siguin pertinents (denúncia, ordre d’allunya-
ment, etc.) abans d’arribar a la situació actual. 
Cal oferir dades i aquells elements de contextu-
alització que permetin entendre el problema i 
ajudin a reflexionar.

12. Cal garantir el seguiment informatiu dels ca-
sos. S’ha d’informar de la seva resolució i, si 
s’escau, de la recuperació de les persones 
agredides.

 Per tal d’evitar una nova victimització i/o culpa-
bilització de les dones agredides i facilitar-ne la 
rehabilitació o la recuperació, és convenient fer 
un seguiment dels casos tractats i donar relle-
vància a les informacions relacionades amb la 
superació de situacions de violència masclista. 
D’aquesta manera es pot donar una visió inte-
gral del fenomen i de la capacitat de les dones 
de sortir-se’n, més enllà de les agressions. Alhora 
que s’informa sobre situacions de violència mas-
clista, convé difondre informes, balanços periò-
dics i estadístiques, així com fer visible la xarxa 
de recursos i de serveis específics destinats a les 
dones en situació de violència masclista.

13. Convé informar i mostrar que l’acte violent té 
conseqüències negatives per als agressors i 
fer-ne visibles, així mateix, les manifestacions 
de rebuig social que es produeixin.

14. Rectificar de manera immediata qualsevol in-
formació errònia que s’hagi pogut difondre 
sobre un cas.

 En cas d’error o d’equivocació el mitjà hauria de 
rectificar-lo amb la màxima celeritat i donant-li 
la màxima importància per evitar més pressió 
psicològica sobre les persones afectades.

15. Fomentar la formació dels i de les professio-
nals de la comunicació.

 Les empreses de mitjans de comunicació, han 
d’afavorir i incentivar la formació d’aquelles 
persones que han d’abordar continguts relaci-
onats amb la violència masclista. Pel que fa a 
la professió, convé exercir la tasca periodística 
des de la responsabilitat personal i respectant 
els codis ètics i deontològics.
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7
RECuRSOS I SERVEIS
D’INFORmACIó I ATENCIó
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98 LÍNIA D’ATENCIó A LES DONES EN SITuACIó 
DE VIOLÈNCIA (900 900 120). És un servei gratuït i 
confidencial format per un equip de professionals 
especialitzats (advocacia, psicologia, treball social 
i la medecina) que atenen les demandes relacio-
nades amb qualsevol forma de violència contra les 
dones durant les 24 hores del dia.

TELÈFON INFÀNCIA RESPON (900 300 777). Es 
tracta d’un servei públic d’atenció telefònica gra-
tuïta i permanent per a la prevenció, la detecció i 
l’atenció de situacions de maltractament en infants 
i adolescents. Funciona 24 hores al dia i 365 dies 
l’any. Aquest servei telefònic ofereix informació, 
assessorament i detecció de situacions problemà-
tiques, així com orientació a professionals i perso-
nes particulars o bé un espai d’escolta en situacions 
familiars difícils o conflictives. De la mateixa ma-
nera, el Telèfon Infància Respon manté connexió i 
vinculació directa amb la Unitat de Detecció i Pre-
venció del Maltractament Infantil (UDEPMI) per 
donar una resposta immediata als casos de mal-
tractament greu.

GRuP D’ATENCIó A LA VÍCTImA (GAV) (93 798 
65 52) són les unitats dels Mossos d’Esquadra, 
instal·lades a les comissaries, que tenen com a 
finalitat garantir el dret de les dones que es tro-
bin en situacions de violència masclista, i també 
llurs fills i filles dependents, a l’atenció especialit-
zada, a la protecció i a la seguretat davant la vio-
lència masclista. Interactuen i es coordinen amb 
ens socials i agents del territori per garantir una 
intervenció integral. Valoren el nivell de risc, fan 
propostes de protecció i realitzen el seguiment. A 
més participen en accions de prevenció adreça-
des a la comunitat.

POLICIA LOCAL D’ARGENTONA (PL) (93 797 13 
13) disposa del servei d’atenció assistencial per 
atendre a les víctimes de violència masclista.

DIRECCIó GENERAL D’ATENCIó A LA INFÀN-
CIA I L’ADOLESCÈNCIA. Es tracta de l’organisme 
encarregat de vetllar per l’interès i el benestar de 
la infància i l’adolescència, amb especial atenció 
a la població vulnerable. Consta de diferents ser-
veis per garantir la protecció de les persones me-
nors d’edat i la prevenció de les situacions de risc, 
així com per promocionar el seu benestar i la seva 
qualitat de vida. 

SERVEIS SOCIALS (SSAP) (93 797 49 00) d’Argen-
tona estan compostos per un equip multidiscipli-
nari de professionals que realitzen atenció i trac-
tament de les dones i llurs fills i filles víctimes de 
violència masclista, tenen assignat un professional 
de referència que els acompanyarà durant tot el 

procés d’informació, orientació, d’atenció, suport 
i recuperació.

SERVEI D’ATENCIó PSICOLòGICA Orientar i do-
nar suport i tractament psicològic per a la recupe-
ració de la dona i els seus fills i filles que pateixen 
o han patit situacions de maltractaments en l’àm-
bit familiar. Les derivacions es fan a través dels ser-
veis socials d’atenció primària, dels cossos de se-
guretat, d’altres professionals de la xarxa i la pròpia 
dona.

SERVEI D’ALLOTJAmENT D’uRGÈNCIA DE CA-
RÀCTER TEmPORAL PER A DONES I LLuRS 
FILLS/FILLES que no poden tornar al seu domi-
cili, com a mesura de protecció, i que no disposin 
d’una xarxa familiar ni social de suport. S’accedeix 
a aquest servei per mitjà dels serveis socials d’aten-
ció primària i/o dels cossos de seguretat i dels ser-
veis específics d’atenció a la dona.

ABS ARGENTONA (93 756 10 92) L’equip de pro-
fessionals de la salut ofereix atenció individual i 
col·lectiva en règim ambulatori, domiciliari i d’ur-
gència, de forma coordinada amb els serveis del 
territori. 

TELÈFON D’uRGÈNCIES mÈDIquES (061) for-
mat per professionals mèdics, d’infermeria i tèc-
nics de transport sanitari, dóna resposta a les ur-
gències i emergències extra-hospitalàries, oferint 
informació sanitària, consell de salut, transport ur-
gent i la cobertura de situacions de risc.

JuTJAT DE VIOLÈNCIA DE mATARó (93 758 91 
21) Actuen en l’ordre penal i el civil.

COL·LEGI D’ADVOCATS DE mATARó (93 741 54 44 
/ 93 741 55 40 · 93 741 55 39) ofereix ajuda imme-
diata a la víctima de la violència de gènere mitjan-
çant el torn d’ofici especialitzat tant en el torn de 
guàrdia o de forma immediata que han d’assistir a 
la víctima en un termini màxim de 24 h des de la 
notificació de la designa. 

HOSPITAL DE mATARó (93 741 77 63) de referèn-
cia per a la nostra àrea d’influència.

CENTRE D’ATENCIó A LA DONES DEL CONSELL 
COmARCAL (93 7411616) dóna resposta a les ne-
cessitats de les dones del Maresme relacionades 
amb l´àmbit laboral, social, familiar o de parella, 
facilitant informació sobre recursos, participació 
social, violència masclista, dificultats amb el fills...
etc.

OFICINA D’ATENCIó A LA VÍCTImA (900 121 884) 
s’acull i es dóna suport a qualsevol persona que es 

http://www20.gencat.cat/portal/site/icdones/menuitem.c531d9eb4c45208539a72641b0c0e1a0/?vgnextoid=485958af9ac9b110VgnVCM1000000b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=485958af9ac9b110VgnVCM1000000b0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/icdones/menuitem.c531d9eb4c45208539a72641b0c0e1a0/?vgnextoid=485958af9ac9b110VgnVCM1000000b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=485958af9ac9b110VgnVCM1000000b0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/bsf/menuitem.cb7c44c1c72cf6b43f6c8910b0c0e1a0/?vgnextchannel=881f75cf2e5a4210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextoid=881f75cf2e5a4210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/bsf/menuitem.cb7c44c1c72cf6b43f6c8910b0c0e1a0/?vgnextchannel=881f75cf2e5a4210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextoid=881f75cf2e5a4210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/bsf/menuitem.cb7c44c1c72cf6b43f6c8910b0c0e1a0/?vgnextchannel=881f75cf2e5a4210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextoid=881f75cf2e5a4210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/interior/menuitem.28f88cc1ebe4d25dca86da5bb0c0e1a0/?vgnextoid=6ec7450ecbcb0310VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextchannel=6ec7450ecbcb0310VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
http://www20.gencat.cat/portal/site/interior/menuitem.28f88cc1ebe4d25dca86da5bb0c0e1a0/?vgnextoid=6ec7450ecbcb0310VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextchannel=6ec7450ecbcb0310VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
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99consideri víctima d’un delicte. Si es creu conveni-
ent se la deriva als serveis especialitzats de caràc-
ter jurídic, psicològic, sanitari, etc., i es fa l’acom-
panyament a la víctima durant el judici.

PROGRAmA D’ATENCIó A LA SALuT SEXu-
AL. PASSIR (93 756 21 12/93 756 21 12 línia jove). 
L’atenció integral comprèn l’àmbits educatiu, pre-
ventiu i assistencial on es poden detectar casos de 
maltractament o risc de patir-los.

CREu ROJA ARGENTONA (93 797 16 56) entitat 
social de la vila que dòna respostes a les persones 
més vulnerables

CÀRITES D’ARGENTONA (680 932 665) Consti-
tueix una xarxa de suport propera a les persones 
en situació de més vulnerabilitat.

SERVEI D’INTERVENCIó EN CRISIS GREuS EN 
L’ÀmBIT DE LA VIOLÈNCIA mASCLISTA que ofe-
reix l’ICD. S’utilitza en casos extrems de violència 
puntual i d’impacte on l’entorn familiar, social, ve-
ïnal, professional de la víctima que requereixi un 
suport psicològic.

PuNT DE TROBADA. Es un servei temporal desti-
nat exclusivament a donar compliment  dels drets 
de relació i comunicació dels infants amb els seus 
familiars, en cas de separació o divorci dels proge-
nitors o d’exercici de la tutela per part de l’Admi-
nistració, que s’hagi establert mitjançant resolució 
judicial o ordre administrativa.

SERVEI D’INTERVENCIó ESPECIALITZADA 
(SIE) mATARó - mARESmE: 93 796 13 00 adreçat 
a dones que han patit o pateixen situació de vio-
lència, i també als seus fills i filles. El recurs ofereix 
informació, atenció i recuperació des d’una pers-
pectiva integral per facilitar atenció i recursos en el 
procés de recuperació i reparació, tant a les dones 
com als nens/es i adolescents al seu càrrec.

http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.8e66ed6321f723b4ba963bb4b0c0e1a0/?vgnextoid=265fd86bd47f5310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=265f
http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.8e66ed6321f723b4ba963bb4b0c0e1a0/?vgnextoid=265fd86bd47f5310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=265f
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http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.8e66ed6321f723b4ba963bb4b0c0e1a0/?vgnextoid=265fd86bd47f5310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=265f
http://www.cruzroja.es/portal/page?_pageid=569,12322759&_dad=portal30&_schema=PORTAL30&P_CENT=14844
http://www.cruzroja.es/portal/page?_pageid=569,12322759&_dad=portal30&_schema=PORTAL30&P_CENT=14844
http://www.cruzroja.es/portal/page?_pageid=569,12322759&_dad=portal30&_schema=PORTAL30&P_CENT=14844
http://caritasargentona.blogspot.com.es/
http://caritasargentona.blogspot.com.es/
http://caritasargentona.blogspot.com.es/
http://caritasargentona.blogspot.com.es/
http://caritasargentona.blogspot.com.es/
http://www20.gencat.cat/portal/site/icdones/menuitem.8995df589d09a9b439a72641b0c0e1a0/?vgnextoid=7db2b895d9b0c210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/icdones/menuitem.8995df589d09a9b439a72641b0c0e1a0/?vgnextoid=7db2b895d9b0c210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/icdones/menuitem.8995df589d09a9b439a72641b0c0e1a0/?vgnextoid=7db2b895d9b0c210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/icdones/menuitem.8995df589d09a9b439a72641b0c0e1a0/?vgnextoid=7db2b895d9b0c210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/icdones/menuitem.8995df589d09a9b439a72641b0c0e1a0/?vgnextoid=7db2b895d9b0c210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD
http://www20.gencat.cat/portal/site/icdones/menuitem.8995df589d09a9b439a72641b0c0e1a0/?vgnextoid=7db2b895d9b0c210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD
http://www14.gencat.cat/sacgencat/AppJava/servei_fitxa.jsp?codi=14291
http://www14.gencat.cat/sacgencat/AppJava/servei_fitxa.jsp?codi=14291
http://www14.gencat.cat/sacgencat/AppJava/servei_fitxa.jsp?codi=14291
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101n Ciberassetjament/Cibermasclisme: amenaces, 
fustigació, humiliació o un altre tipus de molès-
ties causades per un persona contra una altra 
per mitjà de tecnologies telemàtiques de comu-
nicació, és a dir: Internet, telefonia mòbil, con-
soles de joc en línia, etc. Diem cibermasclisme 
quan la causa d’aquest ciberassetjament és el 
masclisme.

n Detecció: Posada en funcionament d’instru-
ments per identificar i fer visible la violència 
masclista, tant si apareix de forma precoç com 
de forma estable, i que permetin també conèi-
xer les situacions en les quals s’ha d’intervenir, 
per tal d’evitar-ne el desenvolupament i la cro-
nicitat.

n Estereotips: són conjunts de creences o imat-
ges mentals molt simplificades i amb pocs de-
talls sobre un grup determinat de gent que són 
generalitzats a la totalitat dels membres del 
grup. El terme sol usar-se en sentit pejoratiu, ja 
que es considera que els estereotips són creen-
ces il·lògiques que només poden ser desmun-
tades per mitjà de la sensibilització, la reflexió 
i, sobretot, l’educació (Secretaria Tècnica del 
Projecte Equal, 2007).

n Gènere: construcció social i cultural de la iden-
titat femenina i masculina. El seu ús emfatitza 
el fet que les diferències observades a la soci-
etat no s’expliquen per les diferències biològi-
ques entre homes i dones (sexe), sinó per les 
diferències en la construcció social de les iden-
titats femenines i masculines.

n Indefensió: Manca de defensa, abandonament, 
desemparament.

n Indefensió apresa: Síndrome mitjançant el 
qual la persona aprèn que, faci el que faci, sem-
pre serà maltractada, que no pot controlar ni 
detenir la conducta de la parella i que qualse-
vol acció d’ella pot provocar un mal pitjor en-
vers a sí mateixa o envers altres.

n Micromasclisme: són pràctiques de violència i 
dominació masculina en allò quotidià, algunes 
considerades normals, algunes invisibilitzades 
i altres legítimes (Luis Bonino).

n Microviolència: són aquelles pràctiques o 
comportaments quotidians que tenen com a 
finalitat oculta mantenir el domini i el control 
sobre la dona, però mantenint-se dins d’aquella 
zona tot just perceptible, i per tant difícilment 
detectable i encara més difícil de nomenar, de 
la vida quotidiana.

n Masclisme: Discriminació sexual, de caràcter 
dominant (lleis, normes, actituds i trets socio-
culturals) que tenen com a finalitat mantenir i 
perpetuar una relació de poder de l’home so-
bre la dona en tots els àmbits de la vida pública 
i privada.

n Misogin: Que odia les dones.

n Mutilació genital femenina (MGF) o risc de 
patir-la: pràctiques que impliquen l’extirpació 
total o parcial dels genitals externs femenins o 
altres agressions als òrgans genitals de les do-
nes per raons culturals, religioses o d’altres amb 
finalitat no terapèutica, encara que hi hagi con-
sentiment exprés o tàcit de la dona.

n Perspectiva de gènere: actuacions que prete-
nen fomentar dinàmiques d’actuació per part 
de tota la societat que permetin una igualtat 
real i no sols teòrica, pel que fa a les dones i els 
homes.

n Prevenció: acció per evitar un perjudici, inter-
venint o detectant-la de forma precoç.

n Sexisme: Tendència a valorar les persones se-
gons el seu sexe. Conjunt d’actituds i compor-
taments que neguen els drets a la llibertat i a 
la igualtat a les persones d’un determinat sexe. 
Discriminació sexual, de caràcter dominant re-
ferida a la suposició, creença o convicció que 
un dels dos sexes és superior a l’altre.

n Síndrome de la dona maltractada: Estat de pa-
ràlisi progressiva que adquireix la dona víctima 
de violència després d’haver passat pel cicle de 
la violència. 

n Socialització: Procés a partir del qual les nenes 
i els nens interioritzen les normes i els valors de 
la seva societat.

n Trauma: Efectes que desencadena en l’organit-
zació psíquica de la persona aquell esdeveni-
ment o experiència de gran significat, davant el 
qual no pot respondre de manera adequada.

n Víctima: Persona afectada per un procés que li 
produeix dany, patiment o perjudici.

n Victimització: Procés mitjançant el qual una 
persona arriba a ser víctima.

n Victimització primària: seqüeles produïdes 
com a conseqüència d’un delicte d’índole físi-
ca, econòmica, social i/o psicològica.

n Victimització secundària: Quan una institució 
realitza una intervenció basant-se en els mites 
o estereotips produint un impacte negatiu i una 
recaiguda en el dany o dolor patits, o quan la 
intervenció implica suplantar la voluntat i els 
drets de les dones, atès que aquestes actuacions 
reforcen encara més les causes de la violència.



AR
G

EN
TO

N
A 

20
14

102

9
BIBLIOGRAFIA
I WEBGRAFIA



PR
OTO

CO
L PER

 L’AB
O

R
D

ATG
E IN

TEG
R

AL D
E LA VIO

LÈN
CIA D

E G
ÈN

ER
E

103n Amat, E., Cruz, E., Delgado, P., & Díaz, M. (2010-
11). In Centre d’Estudis Jurídics i Formació Es-
pecialitzada (Catalunya) (Ed.), Els menors i la 
violència contra la parella. Aproximació a les 
característiques psicològiques, sòcio-demogràfi-
ques i judicials de les dues parts implicades. 

n Amor, P. J., Echeburúa, E., Corral, P., Zubizarre-
ta, I., & Sarasua, B. (2002). Repercusiones psi-
copatológicas de la violencia doméstica en la 
mujer en función de las circunstancias del mal-
trato. International Journal of Clinical and He-
alth Psychology, 2(2), 227-246. 

n Alegre Beneria, R. (2012). Más formación para 
una mejor prevención y detección de la violen-
cia de género. RTS. Revista De Treball Social, 
(195), 98-102. 

n Álvarez, F, M., Pueyo, A. Protocol de Valoració 
del Risc de violència de parella contra la dona 
per part de la seva parella o exparella (RVD-
BCN).

n Arantes, V., & Araújo, U. (2011). Aprenentatge 
de resolució de conflictes de gènere a l’esco-
la: Una experiència d’educació moral. Temps 
d’Educació, (39), 107-124. 

n Bernal, J. (2009). 101 juegos Y retos para 
Alumn@s de educación física.

n Bonal, X. (1998). Canviar l’escola: La coeduca-
ció al pati de jocs Universitat Autònoma de Bar-
celona.

n Canal Salut. Sexe Joves. Generalitat de Cata-
lunya. 

n Circuit Barcelona contra la violència vers les 
dones. Generalitat de Catalunya.

n Castilleja, L. ((2006)). Propuesta de estrategias 
transversales y métodos de trabajo para elabo-
rar un plan integral desde una perspectiva co-
munitaria. Cuadernos De Trabajo Social, 19, 
271-285. 

n Capdevila Gómez, A. (2011). Els rols de gène-
re, les relacions d’amor i de sexe en les sèries de 
ficció. el cas de sin tetas no hay paraíso. Qua-
derns Del CAC, (36), 63-69. 

n Cárdenas Jiménez, I. (2006). Conseqüències de 
la violència de gènere sobre nens i nenes. Àm-
bits De Psicopedagogia, (17), 19-23. 

n Caro, C. (2006). La concepció romàntica de 
l’amor, rerefons de la violència de gènere. Pers-
pectiva Escolar, (301), 38-48. 

n Comellas, M. ((1998)). Les valoracions tòpi-
ques que la societat fa del gènere. Educar, (22), 
181-188. 

n De la Villa, M. (2005). Actitudes socioconstrui-
das ante la violencia bllying en estudiantes de 
secundaria. Anuario De Psicología, Facultat De 
Psicologia Universitat De Barcelona, vol 36 (nº 
1), 61-81.

n del Pueblo, E. D. (2007). Violencia escolar: El 
maltrato entre iguales en la educación secun-

daria obligatoria 1999-2006. Informes, Estudios 
y Documentos, (22). 

n Díaz-Aguado, M. J. (2003). Adolescencia, sexis-
mo y violencia de género. Papeles del Psicólogo, 
23(84), 35-44. 

n Elles i ells colze a colze. Bibliografia i webgrafia 
de coeducació Departament d’Educació (2013) 
Anna Blasco, Rosa Mut, Amàlia Ramoneda. 

n Educació de las masculinidades en el SXXI. 
Guia metodológica.

n “El diario azul de Carlota”. Gemma Lienas 
(2013).

n Fabra i Fres, N. (2010). Els fills i filles de les do-
nes víctimes de violència familiar i de gènere 
també són víctimes. Icev, (10), 7. 

n Ferrer Pérez, V. A., Fiol Bosch, E., & Palmer, M. C. 
(2008). La formación de los/as profesionales de la 
salud para afrontar la violencia contra las muje-
res en la pareja. Clínica y Salud, 19(1), 59-81. 

n Freixenet, D. (2004). Què podem fer a l’escola 
davant de la violència de gènere? Perspectiva 
Escolar, (288), 9-16. 

n Garcés, Eva. Il., Romita, F.(2010). Assegura’t. 
[Guia didàctica per a professorat d’ESO i bat-
xillerat: còmic de prevenció de les violències 
masclistes] Generalitat de Catalunya. Departa-
ment d’Interior, Relacions Institucionals i Parti-
cipació.

n Gámez-Gaudix, Manuel; Calvete, Esther. “Vio-
lencia filioparental y su asociación con la expo-
sición a la violencia marital y la agresión de pa-
dres a hijos”. A: Psicothema, 2012, vol. 24, núm. 
2, p. 277-283. 

n García, A. (2010, maig). És possible l’horitzó de 
l’eradicació de la violència masclista? Ponència 
Presentada En El 3r Congrés De Les Dones Del 
Baix Llobregat.

n Garrido, V., & Casas, M. (2009). La Prevención 
de la violencia en la relación amorosa entre 
adolescentes a través del taller «La Máscara del 
Amor». Madrid: Centro de Publicaciones del 
Ministerio de Educación y Ciencia. 

n Grau Santamaria, N. (2001). In Barcelona : Ofi-
cina Tècnica del Pla d’Igualtat, 2001 (Ed.), Im-
plica’t. Barcelona: doi:84-7794-893-3.

n Guia de coeducació per als centres educatius 
(2008): pautes de reflexió i recursos per a l’ela-
boració d’un projecte de centre. Barcelona. Ins-
titut Català de les Dones: Departament d’Edu-
cació. Montserrat Roset Fàbrega... [et al.] 

n Guía de Criterios de actuación judicial frente a 
la violencia de género Pleno del Consejo Gene-
ral del Poder Judicial (CGPJ) 2013.

n Guía para padres y madres sobre bullying. Jordi 
Collell i Carme Escudé.

n Guia de recomanacions per a la detecció de vi-
olència masclista en homes (2013) Ajuntament 
de Barcelona. Circuit Barcelona contra la vio-

http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.8e66ed6321f723b4ba963bb4b0c0e1a0/?vgnextoid=265fd86bd47f5310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=265fd86bd47f5310VgnVCM2000009b0
http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.8e66ed6321f723b4ba963bb4b0c0e1a0/?vgnextoid=265fd86bd47f5310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=265fd86bd47f5310VgnVCM2000009b0
http://www.gencat.cat/salut/botss/html/ca/dir3612/doc35790.html
http://www.gencat.cat/salut/botss/html/ca/dir3612/doc35790.html
http://www.gencat.cat/salut/botss/html/ca/dir3612/doc35790.html
http://revistas.ucm.es/trs/02140314/articulos/CUTS0606110271A.PDF
http://revistas.ucm.es/trs/02140314/articulos/CUTS0606110271A.PDF
http://revistas.ucm.es/trs/02140314/articulos/CUTS0606110271A.PDF
http://revistas.ucm.es/trs/02140314/articulos/CUTS0606110271A.PDF
http://www.xtec.cat/alfresco/d/d/workspace/SpacesStore/32aac9fb-98d6-414e-bea3-d14a4f9ac4ee/colze_a_colze.pdf
http://www.xtec.cat/alfresco/d/d/workspace/SpacesStore/32aac9fb-98d6-414e-bea3-d14a4f9ac4ee/colze_a_colze.pdf
http://www.lazoblanco.org/wp-content/uploads/2013/08manual/hombres/0000.pdf
http://www.lazoblanco.org/wp-content/uploads/2013/08manual/hombres/0000.pdf
http://www.gemmalienas.com/obras/l/los-diarios-de-carlota/el-diario-azul-de-carlota?lang=es
http://www.gemmalienas.com/obras/l/los-diarios-de-carlota/el-diario-azul-de-carlota?lang=es
http://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&AuthType=ip,cookie,url,uid&db=psyh&AN=2008-10499-003&lang=es&site=ehost-live
http://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&AuthType=ip,cookie,url,uid&db=psyh&AN=2008-10499-003&lang=es&site=ehost-live
http://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&AuthType=ip,cookie,url,uid&db=psyh&AN=2008-10499-003&lang=es&site=ehost-live
http://www20.gencat.cat/docs/interior/Home/MS - Programa de seguretat contra la violencia masclista/ASSEGURAT comic de prevencio de les violencies masclistes/Comic ASSEGURAT.pdf
http://www.psicothema.com/pdf/4011.pdf
http://www.psicothema.com/pdf/4011.pdf
http://www.psicothema.com/pdf/4011.pdf
http://www.psicothema.com/pdf/4011.pdf
http://www.revistaeducacion.mec.es/re349/re349_16.pdf
http://www.revistaeducacion.mec.es/re349/re349_16.pdf
http://www.revistaeducacion.mec.es/re349/re349_16.pdf
http://www.revistaeducacion.mec.es/re349/re349_16.pdf
http://www.diba.cat/documents/233376/233762/dones-descarrega-publicacions-implicat-pdf.pdf
http://www.diba.cat/documents/233376/233762/dones-descarrega-publicacions-implicat-pdf.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/serveis/docs/publicacions_eines10.pdf
http://www.observatorioviolencia.org/upload_images/File/DOC1373631687_Guiacriterios actuacionviolenciageneroactual2013.pdf
http://www.observatorioviolencia.org/upload_images/File/DOC1373631687_Guiacriterios actuacionviolenciageneroactual2013.pdf
http://www.observatorioviolencia.org/upload_images/File/DOC1373631687_Guiacriterios actuacionviolenciageneroactual2013.pdf
http://www.xtec.cat/~jcollell/ZGuia Pares.pdf
http://www.xtec.cat/~jcollell/ZGuia Pares.pdf
http://w110.bcn.cat/Homes/Continguts/Documents/Guia Detecci%C3%B3 Homes DEFINITIVA.pdf
http://w110.bcn.cat/Homes/Continguts/Documents/Guia Detecci%C3%B3 Homes DEFINITIVA.pdf
http://w110.bcn.cat/Homes/Continguts/Documents/Guia Detecci%C3%B3 Homes DEFINITIVA.pdf


AR
G

EN
TO

N
A 

20
14

104 lència vers les dones. Comissió de treball sobre 
homes que exerceixen violència masclista.

n Harris, S., & Petrie, G. F. (2006). Acoso en la escu-
ela : Los agresores, las víctimas y los espectado-
res. Barcelona: Paidós. 

n Hernández, L. (1999). Gènere: Intervenció edu-
cativa contra la violència escolar. Perspectiva 
Escolar, (231), 74. 

n Hernando, A. (2007). La prevención de la vio-
lencia de género en adolescentes. Una experi-
encia en el ámbito educativo. Apuntes de Psico-
logia, 25(3), 325. 

n Intervenció amb infants i adolescents en situa-
ció de violencia masclista des de sistema públic 
de serveis socials (2012) Consorci de serveis so-
cials de Barcelona. Ajuntament de Barcelona 

n Joves i violència de gènere. Projecte Gap Work. 
n Jiménez, A. (2007). El maltrato entre escolares 

(Bullying) en el primer ciclo de Educación Se-
cundaria Obligatoria: valoración de una inter-
vención a través de medios audiovisuales. 

n Jiménez, B., A. (2009). Menores expuestos a vi-
olencia contra la pareja: Notas para una prácti-
ca clínica basada en la evidencia. Clínica y Sa-
lud, 20(3), 261-272. 

n L’abús, l’asetjament i l’agressió sexual. Genera-
litat de Catalunya. Canal Salut- Sexe joves. 

n Lameiras, M. (2006). Evaluación De Un Progra-
ma De Educación Sexual Con Adolescentes. Di-
versitas, 2(2), 193-204. 

n Lojo Suárez, M. (2009). Gènere, violència i so-
cialització en els centres escolars. Educar, (43), 
23-29. 

n Lopo, M. (2005). Sexismo y coeducación. En-
cuentro, (15), 55-65. 

n Llebaría Samper, S. (2006). La llei contra la vio-
lència de gènere. Aloma, (18), 51-68. 

n Llei orgànica 1/2004, de 28 de desembre, de 
Mesures de Protecció Integral contra la Violèn-
cia de Gènere, BOE 313 (2004). 

n Llei Orgànica 3/2007, de 22de març per a la 
igualtat de dones i homes. BOE núm. 71 (2007)

n Llei 5/2008, del 24 d’abril, del dret de les dones 
a erradicar la violència masclista. Diari Oficial 
De La Generalitat De Catalunya. 

n Llei 14/2010, de 27 de maig, dels drets i les 
oportunitats en la infància i l’adolescència.

n Llorent, V. (1998). El taller de coeducación des-
tinado a padres y madres. Familia y Educación, 
475-482. 

n Lloret Ayter, I. (2007). In Editorial UOC S. L. 
(Ed.), La violència de gènere. Barcelona 

n Martínez, M. (2001). Juegos y deportes alternati-
vos por la igualdad - coeducación física. Aspec-
tos Didácticos De Educación Física, 5, 23-69. 

n Materiales para la coeducación. Premis ator-
gats per la Conselleria d’Educació de la Junta 
d’Andalucia.

n Millan, P. (2001). La asertividad en las relacio-
nes de pareja entre adolescentes desde la pers-
pectiva de género. Archivos Hispanoamerica-
nos De Sexologia, 7(2), 197.

n Mujeres y drogas. Energy Control. Material per 
treballar amb adolescents en contacto amb el 
consum d’alcohol i altres drogues.

n Mesures d’autoprotecció per a dones (2009). 
Generalitat de Catalunya. Departament d’Inte-
rior, Relacions Institucionals i Participació.

n Ni ogros ni princesas. Guía para la educación 
afectivo-sexual en la ESO. Gobierno de Asturias. 

n Noies i nois: tants i tants, selecció de material 
per a la coeducació en secundària Bibliografia i 
webgrafia de coeducació Associació de Mestres 
Rosa Sensat (2010)

n Ortega, R., Ortega, F. J., & Sánchez, V. ((2008)). 
Violencia sexual entre compañeros y violencia 
en parejas adolescentes.. Revista Internacional 
De Psicología y Terapia Psicológica, 8(1), 63. 

n Peña Koka, X. (2009). La gestió de la qualitat en 
les actuacions de la ertzaintza en casos de vio-
lència domèstica i de gènere. Revista Catalana 
De Seguretat Pública, (20), 135-154. 

n Peraza, C. (2006). Es normal patir per amor? 
Guix Elements Daccio Educativa, (328), 52-57. 

n Programa d’intervenció integral contra la vio-
lencia masclista PIIVM 2012-2015. Generalitat 
de Catalunya. Institut Català de les dones.

n Protocol d’actuació clinicoassistencial de mal-
tractaments aguts a la infància. Generalitat de 
Catalunya. Departament de Salut (2008).

n Protocol de Joventut per a l’abordatge de la vi-
olència masclista. Guia pràctica per a professi-
onals de Joventut per orientar l’actuació en vio-
lència masclista amb persones joves.

n Protocol marc d’actuacions en casos d’abusos 
sexuals i altres maltractaments greus a menors. 
(2006) Síndic de Greujes Generalitat de Catalu-
nya. Departament de Benestar i Família.

n Protocol de Valoració del Risc de violència de pa-
rella contra la dona per part de la seva parella o 
exparella (RVD-BCN). Circuit Barcelona contra 
la violència envers les dones. Barcelona (2011)

n Protocol Marc per a una intervenció coordina-
da contra la violència masclista. Generalitat de 
Catalunya. Institut Català de les Dones. (2009)

n ¿Qué hacer si mi hija ha sido maltratada? Co-
misión para la Investigación de los malos tratos 
a mujeres.

n Ryan, E. (2010). Materiales y recursos para la 
coeducación y la prevención primaria de la vio-
lencia de género. Coeducación, 273-280. 

n Rohlfs, I., & Valls-Llobet, C. (2003). Actuar con-
tra la violencia de género: Un reto para la salud 
pública. Gac Sanit, 17(4), 263-265. 

n Romero, R. M. (2001). La coeducación en la fa-
milia. Un elemento clave para crecer en igual-

C:\Users\ninagonzalez\Downloads\PUBLICACIO CATALA document infancia i VM febrer 2013.pdf
C:\Users\ninagonzalez\Downloads\PUBLICACIO CATALA document infancia i VM febrer 2013.pdf
C:\Users\ninagonzalez\Downloads\PUBLICACIO CATALA document infancia i VM febrer 2013.pdf
C:\Users\ninagonzalez\Downloads\PUBLICACIO CATALA document infancia i VM febrer 2013.pdf
http://www.gapwork.cat/index.php/recursos-ca/recursos-ca
http://www.gapwork.cat/index.php/recursos-ca/recursos-ca
http://hdl.handle.net/10272/62
http://hdl.handle.net/10272/62
http://hdl.handle.net/10272/62
http://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&AuthType=ip,cookie,url,uid&db=psyh&AN=2010-03492-005&lang=es&site=ehost-live
http://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&AuthType=ip,cookie,url,uid&db=psyh&AN=2010-03492-005&lang=es&site=ehost-live
http://search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&AuthType=ip,cookie,url,uid&db=psyh&AN=2010-03492-005&lang=es&site=ehost-live
http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.dbb85aa2c955c7c3ba963bb4b0c0e1a0/?vgnextoid=bc20938c428f5310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=bc20938c428f5310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.dbb85aa2c955c7c3ba963bb4b0c0e1a0/?vgnextoid=bc20938c428f5310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=bc20938c428f5310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
file:///Users/macbook/clients/ajuntament_argentona/� Llei org�nica 1/2004, de 28 de desembre, de Mesures de Protecci� Integral contra la Viol�ncia de G�nere
file:///Users/macbook/clients/ajuntament_argentona/� Llei org�nica 1/2004, de 28 de desembre, de Mesures de Protecci� Integral contra la Viol�ncia de G�nere
file:///Users/macbook/clients/ajuntament_argentona/� Llei org�nica 1/2004, de 28 de desembre, de Mesures de Protecci� Integral contra la Viol�ncia de G�nere
file:///Users/macbook/clients/ajuntament_argentona/� Llei org�nica 1/2004, de 28 de desembre, de Mesures de Protecci� Integral contra la Viol�ncia de G�nere
http://www.parlament.cat/activitat/cataleg/TL75.pdf
http://www.parlament.cat/activitat/cataleg/TL75.pdf
http://www.parlament.cat/activitat/cataleg/TL75.pdf
https://www.google.es/webhp?sourceid=chrome-instant&rlz=1C1RXDB_enES566ES566&ion=1&espv=2&ie=UTF-8#q=%E2%80%A2 Llei 5%2F2008%2C del 24 d%E2%80%99abril%2C del dret de les dones a erradicar la viol%C3%A8ncia masclista.
https://www.google.es/webhp?sourceid=chrome-instant&rlz=1C1RXDB_enES566ES566&ion=1&espv=2&ie=UTF-8#q=%E2%80%A2 Llei 5%2F2008%2C del 24 d%E2%80%99abril%2C del dret de les dones a erradicar la viol%C3%A8ncia masclista.
https://www.google.es/webhp?sourceid=chrome-instant&rlz=1C1RXDB_enES566ES566&ion=1&espv=2&ie=UTF-8#q=%E2%80%A2 Llei 5%2F2008%2C del 24 d%E2%80%99abril%2C del dret de les dones a erradicar la viol%C3%A8ncia masclista.
http://www20.gencat.cat/docs/dasc/01Departament/08Publicacions/Ambits tematics/Infancia i adolescencia/15llei14/QL-90.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/dasc/01Departament/08Publicacions/Ambits tematics/Infancia i adolescencia/15llei14/QL-90.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/dasc/01Departament/08Publicacions/Ambits tematics/Infancia i adolescencia/15llei14/QL-90.pdf
http://www.cdp.udl.cat/coeducacio/index.php/es/violencias-contra-las-mujeres/buenas-practicas
http://www.cdp.udl.cat/coeducacio/index.php/es/violencias-contra-las-mujeres/buenas-practicas
http://energycontrol.org/noticias/506-mujeres-y-drogas.html
http://energycontrol.org/noticias/506-mujeres-y-drogas.html
http://www20.gencat.cat/docs/mossos/Home/05 Prevencio/Consells de seguretat/Dautoproteccio per a dones/docs/ConsellsAutoproteccioDones.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/mossos/Home/05 Prevencio/Consells de seguretat/Dautoproteccio per a dones/docs/ConsellsAutoproteccioDones.pdf
http://institutoasturianodelamujer.com/iam/wp-content/uploads/2010/02/Ni_ogros_ni_princesas.pdf
http://institutoasturianodelamujer.com/iam/wp-content/uploads/2010/02/Ni_ogros_ni_princesas.pdf
http://institutoasturianodelamujer.com/iam/wp-content/uploads/2010/02/Ni_ogros_ni_princesas.pdf
http://www.rosasensat.org/antiga/biblioteca/Bibliografies infantil/Tants a tants secundaria.pdf
http://www.rosasensat.org/antiga/biblioteca/Bibliografies infantil/Tants a tants secundaria.pdf
http://www.rosasensat.org/antiga/biblioteca/Bibliografies infantil/Tants a tants secundaria.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/temes/docs/piivm.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/temes/docs/piivm.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/temes/docs/piivm.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/canalsalut/Home Canal Salut/Professionals/Temes_de_salut/Violencia_i_maltractaments/pdf/prot2006infancia.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/canalsalut/Home Canal Salut/Professionals/Temes_de_salut/Violencia_i_maltractaments/pdf/prot2006infancia.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/canalsalut/Home Canal Salut/Professionals/Temes_de_salut/Violencia_i_maltractaments/pdf/prot2006infancia.pdf
http://www20.gencat.cat/portal/site/bsf/menuitem.cb7c44c1c72cf6b43f6c8910b0c0e1a0/?vgnextoid=363cbbdc67705210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextchannel=363cbbdc67705210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
http://www20.gencat.cat/portal/site/bsf/menuitem.cb7c44c1c72cf6b43f6c8910b0c0e1a0/?vgnextoid=363cbbdc67705210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextchannel=363cbbdc67705210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
http://www20.gencat.cat/portal/site/bsf/menuitem.cb7c44c1c72cf6b43f6c8910b0c0e1a0/?vgnextoid=363cbbdc67705210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextchannel=363cbbdc67705210VgnVCM1000008d0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
http://www.gencat.cat/salut/botss/html/ca/dir3612/protocol_rvd_bcn.pdf
http://www.gencat.cat/salut/botss/html/ca/dir3612/protocol_rvd_bcn.pdf
http://www.gencat.cat/salut/botss/html/ca/dir3612/protocol_rvd_bcn.pdf
http://www.gencat.cat/salut/botss/html/ca/dir3612/protocol_rvd_bcn.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/temes/docs/protocol_marc.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/temes/docs/protocol_marc.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/temes/docs/protocol_marc.pdf
http://www.mujeresenred.net/IMG/pdf/guiapadresymadres.pdf
http://www.mujeresenred.net/IMG/pdf/guiapadresymadres.pdf


PR
OTO

CO
L PER

 L’AB
O

R
D

ATG
E IN

TEG
R

AL D
E LA VIO

LÈN
CIA D

E G
ÈN

ER
E

105dad. La Educación De Las Mujeres: Nuevas 
Perspectivas, 155. 

n Ruiz, C. (2008). La coeducación en el sistema 
educativo español. Isagogé, (5), 14. 

n Tamaia, Associació de Dones contra la Violèn-
cia Familiar. (2000). Vincula’t: materials per tre-
ballar amb dones maltractades. Guies metodo-
lògiques; 2. Barcelona: Diputació de Barcelona. 
Oficina Tècnica del Pla d’Igualtat. 

n Totes i tots per una bona feina : prevenim la vi-
olència vers les dones en l’àmbit laboral: Barce-
lona: Spora Sinergies, DL 2009 

n La Prevenció i abordatge de l’assetjament sexu-
al i l’assetjament per raó de sexe a l’empresa 

n [Recurs electrònic] =. La prevención y abordaje 
del acoso sexual y el acoso por razón de sexo en 
la empresa [Barcelona] : Generalitat de Catalu-
nya, Direcció General d’Igualtat d’Oportunitats 
en el Treball, [2009] 

n Recomanacions: el tractament de la violència 
masclista als mitjans de comunicació [Recurs 
electrònic] [Barcelona] : Generalitat de Catalu-
nya, Institut Català de les Dones [2010]

n Saiz Lloret, M. (2008). Violència intrafamiliar 
i violència de gènere. Barcelona Societat, (15), 
124-130. 

n Saiz Lloret, M. (2012). La intervenció en situa-
cions de violència masclista des del sistema de 
serveis socials. RTS. Revista De Treball Social, 
(195), 58-75. 

n Sandiumenge, L. (2008). Entrevista a Montser-
rat Comas, presidenta de l’observatori contra la 
violència domèstica i de gènere i vocal del con-
sell general del poder judicial. Activitat Parla-
mentària, (15), 85-95. 

n Sebastián, A., Espanya, & Instituto de la Mujer. 
(2006). La presencia de estereotipos de género en 
el sistema educativo como determinante del de-
sarrollo personal y profesional: Estudio descrip-
tivo: Sí ntesis de resultados. Madrid: Dykinson. 

n Sexting, una práctica de riesgo, Pantallas ami-
gas. Por una ciudadanía digital responsable.

n Tallers. col-lectiu d’homes contra la violència 
de gènere.(2004). Perspectiva Escolar, (288), 49-
52. 

n Serrano, Á. (2006). Acoso y violencia en la es-
cuela: Cómo detectar, prevenir y resolver el bu-
llying. Barcelona: Ariel. 

n Tallers. col-lectiu d’homes contra la violència 
de gènere.(2004). Perspectiva Escolar, (288), 49-
52. 

n Vázquez, N.; Estébanez, I. i Cantera, I. (2008). 
Violencia psicológica en las relaciones de no-
viazgo. ¿Qué dicen ellas?, ¿Lo perciben?, ¿Lo 
naturalizan?. Emakun de, Gobierno del País 
Vasco. 

n Violència contra la parella i consum de subs-
tàncies. Guia per a professionals de la XAD. Ge-

neralitat de Catalunya. Agència de Salut Pública 
de Catalunya. Subdirecció general de drogode-
pendències.

n Violència contra la parella i consum de subs-
tàncies. Dinàmiques per a grups mixtos ja exis-
tents. Generalitat de Catalunya. Subdirecció 
general de drogodependències.

http://www.diba.cat/documents/233376/233762/dones-descarrega-publicacions-vinculat-pdf.pdf
http://www.diba.cat/documents/233376/233762/dones-descarrega-publicacions-vinculat-pdf.pdf
C:\Users\ninagonzalez\AppData\Local\Microsoft\Windows\Documents and Settings\ninagonzalez\Datos de programa\Microsoft\Word\gre
C:\Users\ninagonzalez\AppData\Local\Microsoft\Windows\Documents and Settings\ninagonzalez\Datos de programa\Microsoft\Word\gre
C:\Users\ninagonzalez\AppData\Local\Microsoft\Windows\Documents and Settings\ninagonzalez\Datos de programa\Microsoft\Word\gre
http://www20.gencat.cat/docs/treball/03 - Centre de documentacio/Documents/01 - Publicacions/03 - Igualtat d_oportunitats/Arxius/doc_32684091_1.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/treball/03 - Centre de documentacio/Documents/01 - Publicacions/03 - Igualtat d_oportunitats/Arxius/doc_32684091_1.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/treball/03 - Centre de documentacio/Documents/01 - Publicacions/03 - Igualtat d_oportunitats/Arxius/doc_32684091_1.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/temes/docs/recomanacions_tractament_violencia_mitjans.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/temes/docs/recomanacions_tractament_violencia_mitjans.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/icdones/temes/docs/recomanacions_tractament_violencia_mitjans.pdf
http://biblioteca.uoc.edu/llibres/21675.htm
http://biblioteca.uoc.edu/llibres/21675.htm
http://biblioteca.uoc.edu/llibres/21675.htm
http://www.pantallasamigas.net/otros-webs/sexting-es.shtm
http://www.pantallasamigas.net/otros-webs/sexting-es.shtm
http://minoviomecontrola.com/D8846861-C0BF-42BA-A3BC-193D92765164/FinalDownload/DownloadId-1E229D51AC51329AC5E2528DE2C81A2E/D8846861-C0BF-42BA-A3BC-193D92765164/ianire-estebanez/Resumen-violencia-contra-mujeres-jovenes-noviazgo.pdf
http://minoviomecontrola.com/D8846861-C0BF-42BA-A3BC-193D92765164/FinalDownload/DownloadId-1E229D51AC51329AC5E2528DE2C81A2E/D8846861-C0BF-42BA-A3BC-193D92765164/ianire-estebanez/Resumen-violencia-contra-mujeres-jovenes-noviazgo.pdf
http://minoviomecontrola.com/D8846861-C0BF-42BA-A3BC-193D92765164/FinalDownload/DownloadId-1E229D51AC51329AC5E2528DE2C81A2E/D8846861-C0BF-42BA-A3BC-193D92765164/ianire-estebanez/Resumen-violencia-contra-mujeres-jovenes-noviazgo.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/canalsalut/Minisite/Drogues/Professionals/Tractament/Col%E2%80%A2lectius amb nec espec%C3%ADfiques/Prog Drogues i viol%C3%A8ncia/pd
http://www20.gencat.cat/docs/canalsalut/Minisite/Drogues/Professionals/Tractament/Col%E2%80%A2lectius amb nec espec%C3%ADfiques/Prog Drogues i viol%C3%A8ncia/pd
http://www20.gencat.cat/docs/canalsalut/Minisite/Drogues/Professionals/Tractament/Col%E2%80%A2lectius amb nec espec%C3%ADfiques/Prog Drogues i viol%C3%A8ncia/pd
http://www20.gencat.cat/docs/canalsalut/Minisite/Drogues/Professionals/Tractament/Col%E2%80%A2lectius amb nec espec%C3%ADfiques/Prog Drogues i viol%C3%A8ncia/pdf/1 GUIA_VCP_TREBALL_GRUPAL- Grups Mixtos.pdf
http://www20.gencat.cat/docs/canalsalut/Minisite/Drogues/Professionals/Tractament/Col%E2%80%A2lectius amb nec espec%C3%ADfiques/Prog Drogues i viol%C3%A8ncia/pdf/1 GUIA_VCP_TREBALL_GRUPAL- Grups Mixtos.pdf


AR
G

EN
TO

N
A 

20
14

106



PR
OTO

CO
L PER

 L’AB
O

R
D

ATG
E IN

TEG
R

AL D
E LA VIO

LÈN
CIA D

E G
ÈN

ER
E

107



AR
G

EN
TO

N
A 

20
14

108

D
is

se
ny

 g
rà

fic
: w

w
w

.te
re

sa
ca

na
l.c

om


	_Ref388444417
	0
	PRESENTAció

	1
	Introducció

	1.1. PROCÉS D’ELABORACIÓ
	I FINALITAT DEL PROTOCOL 
	1.2. LA XARXA LOCAL DAVANT
	LA VIOLENCIA MASCLISTA
	I LA COMISSIÓ TÈCNICA
	vers les dones
	marc conceptual
	2
	de la violència

	2.1. DEFINICIÓ I TIPUS DE VIOLÈNCIA
	2.2. COMPRENSIÓ DEL FENOMEN. MODELS TEÒRICS
	MASCLISTA
	A LA VIOLÈNCIA
	marc LEGal
	3
	EN RELACIÓ

	3.1. ÀMBIT INTERNACIONAL
	I EUROPEU
	3.2. ÀMBIT ESTATAL
	3.3. ÀMBIT AUTONÒMIC 
	3.4. ÀMBIT LOCAL
	D’INTERVENCIÓ
	mODEL

	4.1. PRINCIPIS ORIENTADORS
	DE LES INTERVENCIONS
	DELS PODERS PÚBLICS
	4.2. TREBALL EN XARXA
	I ABORDATGE INTEGRAL
	4.3. CIRCUÏT LOCAL D’INTERVENCIÓ
	5
	ÀMBITS
	D’ACTUACIÓ


	5.1. PLA DE POLÍTIQUES D’IGUALTAT –PLA D’IGUALTAT 2011-2015–
	5.2. ÀMBIT ESCOLAR 
	5.3. ÀMBIT DE LLEURE. CENTRE INFANTIL, CASAL DE JOVES
	5.4. ÀMBIT ENTITATS CIUTADANES
	5.5. Àmbit LABORAL.
	SERVEI PROMOCIÓ ECONÒMICA (SEMPRE)
	5.6. ÀMBIT DE SERVEIS SOCIALS
	5.7. ÀMBIT SANITARI
	5.8. ÀMBIT HOSPITALARI
	5.9. ÀMBIT COSSOS DE SEGURETAT
	5.10. ÀMBIT JUDICIAL
	ANNEXOS
	6

	6.1. FORMES DE VIOLÈNCIA I TIPOLOGIA DE MALTRACTAMENTS26
	6.2. MITES ENTORN A
	6.3. La construcció social
	6.4. EINES PER A LA DETECCIÓ
	6.5. INSTRUMENT DE VALORACIÓ DE RISC (risc-bcn)35
	6.6. FITXA DE VALORACIÓ DEL RISC RVD-BCN 
	6.7. FITXA DE DERIVACIÓ A SERVEIS SOCIALS
	6.8. RECOMANACIONS ALS MITJANS DE COMUNICACIÓ
	7
	RECURSOS I SERVEIS
	D’INFORMACIÓ I ATENCIÓ
	8
	GLOSARI
	9
	BIBLIOGRAFIA
	I WEBGRAFIA



