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INTRODUCCION







La sociedad, en general, cada vez mas sensibilizada con las necesidades
de la infancia, ha adoptado progresivamente una funcion mas
responsable y defensora de su bienestar. Derechos tan fundamentales
como la integridad fisica y emocional de los menores, la pertenencia a
una familia en la que se provea de seguridad y cuidados y la ausencia
de tratos vejatorios, son ampliamente reconocidos por el conjunto de
la sociedad.

La competencia especifica en materia de proteccioén infantil corresponde
al Instituto Cantabro de Servicios Sociales, pero la responsabilidad
ante las situaciones de sospecha de desproteccion y maltrato infantil
incluye también a las y los profesionales que trabajan en el ambito de la
atencion a la infancia y adolescencia, asi como al resto de la ciudadania
que conforma la sociedad.

Los centros educativos, junto a la familia, son un contexto de socializacion
fundamental para la adquisicion de un desarrollo éptimo en la infancia
y adolescencia. El papel de los educadores/as es especialmente
relevante en las labores de prevencion, identificacion y notificacion
de las situaciones de sospecha de desproteccion de los menores. La
proximidad cotidiana a la realidad de los menores, el status que poseen
en la comunidad y la formacion especifica del personal de los centros
educativos los convierte en profesionales clave en el abordaje de las
situaciones que afectan a la infancia en riesgo.



No obstante, existe cierto desconocimiento acerca del propio concepto
de desproteccion y, especialmente, sobre cémo actuar desde el ambito
educativo ante una sospecha, a donde hay que dirigirse y con quién
contactar. Por ello, esta guia pretende cubrir los siguientes objetivos:

Sensibilizar a las y los profesionales del ambito educativo sobre su
papel en la prevencion y deteccion del maltrato infantil.

« Clarificar y unificar los conceptos basicos mas importantes del
maltrato infantil: definicion, factores de riesgo, indicadores, etc.

 Facilitar los procesos de detecciéon y notificacion en el caso de
sospecha de desproteccion.

e« Promover actuaciones coordinadas entre las diferentes
instituciones implicadas en la atencion al menor.

Se trata de un imperativo social, en el que toda la sociedad debe
estar implicada y que tiene un amplio soporte juridico a nivel
internacional (Convencion sobre los Derechos del Nifo), nacional
(Constitucion Espafola, Codigo Civil y Ley Orgdnica 1/1996, de 15 de
enero, de Proteccion Juridica del Menor) y autonémico, al asumir las
competencias en materia de proteccion de menores por el Estatuto de
Autonomia de Cantabria.

La Ley 8/2010 de Cantabria de Garantia de Derechos y Atencion
a la Infancia y la Adolescencia de 23 de diciembre de 2010 no sélo
establece un elenco de derechos, y obligaciones, sino que marca el
rumbo a las familias y a las personas directamente responsables del
cuidado y bienestar de los nifios, nifas y adolescentes, a la sociedad
en general y a los Poderes Publicos, para que profundicen en la
consideracion de aquéllos como parte activa de la ciudadania, no solo
como sujetos pasivos de la accion protectora de los Poderes Publicos.
Por esta razon el contenido de la Ley no es unidireccional hacia los
servicios sociales, sino que afecta a multiples ambitos en que los nifios,
ninas y adolescentes se desenvuelven, como la educacion, la sanidad,



el medio ambiente, el ocio o el urbanismo, sentando como principio
la colaboracion y coordinacion de sus responsables para conseguir el
maximo bienestar para los nifios, nifias y adolescentes de Cantabria.
En relacion con el ambito educativo la Ley establece en su articulo
23.6 que los titulares y el personal de los centros educativos estan
especialmente obligados a poner en conocimiento de los servicios
competentes en materia de proteccion a la infancia todos aquellos
hechos o indicadores que puedan suponer la existencia de una
posible situacion de desproteccion infantil, informando si es preciso
al Ministerio Fiscal o la Autoridad Judicial e informar por escrito de
todas aquellas circunstancias que ayuden a garantizar la calidad y
eficacia de las intervenciones que sean necesarias.













Un nifno, nina o adolescente se encuentra en situacion de desproteccion
cuando tiene sus necesidades basicas sin satisfacer y sufre un dafo
fisico o emocional o se encuentra en riesgo serio de sufrir ese dano
como CONSECUENCIA del comportamiento de sus padres o cuidadores
principales con autoridad o responsabilidad parental.

La existencia o no de una situacion de desproteccion SE DEFINE
EXCLUSIVAMENTE POR SUS CONSECUENCIAS y no por sus causas. La
valoracion de las causas o factores asociados a la desproteccion es
importante para determinar la intervencién a seguir por parte de los
Servicios Sociales, pero no para determinar si hay desproteccion o no.

Un ejemplo que lo clarifique: el caso de una madre que
consume alcohol. El hecho en si de consumir alcohol no
supone una situacion de desproteccion, sino que este
hecho sera causa de maltrato cuando tenga consecuencias
en la atencion y cuidado que recibe el menor (no lo lleva
al colegio, no prepara la comida, le chilla y golpea cuando
ha bebido...).

La deteccion y posterior intervencion de situaciones de desproteccion
infantil precisa una postura activa y comprometida de toda la sociedad
que permita sacar a la luz todos aquellos casos en los que un/a menor
sufre desproteccion y que en muchas ocasiones tienden a quedar ocultos.












Cualquier accion no accidental por parte de los padres, madres o
responsables legales que provoque daio fisico severo o enfermedad
en el nifo, nina o adolescente o le coloque en grave riesgo de

padecerlo.

Agresividad, mostrar conducta
oposicional o desafiante.

Mostrar miedo a personas
adultas, o bien facil adaptacion
a personas desconocidas.

Facil adaptacion cuando le
ingresan en el hospital.

Destructividad consigo mismo o
hacia otras personas.

Pasividad, comportamiento
retraido, timido, asustadizo,
tendencia a la soledad y
aislamiento.

Ir al colegio demasiado pronto o no
querer marcharse (indicando un
posible miedo a estar en casa).

Actitud de autoculpa 'y
aceptacion de los castigos.

Mostrar ausencia de miedo o
asumir riesgos extremos.

Propension a tener accidentes.

Bajo rendimiento escolar.

Tristeza y depresion.
Baja autoestima.

Incapacidad para mantener
buenas relaciones con sus
pares.

Inquietud desmedida por el
llanto de otros nifos y nifas.

Ropa inapropiada para la
estacion (tener en cuenta que
esto puede ser una cuestion
cultural).

Conductas regresivas 0 menos
maduras de lo que corresponde
a su edad.

Evitar el contacto fisicoo mostrar
que no le gusta. No tolerar
muestras fisicas de afecto

o elogio como caricias o
palmadas en la espalda.

Abuso de drogas y/o alcohol
desde edades tempranas.

Estafar, robar, mentir
(relacionado con expectativas
demasiado altas en la familia).



Violencia dirigida sobre las mujeres por el simple hecho de serlo,
por ser consideradas por sus agresores carentes de los derechos
minimos de libertad, respeto y capacidad de decision. La violencia
de género comprende todo acto de violencia fisica o psicologica,
incluidas las agresiones a la libertad sexual, las amenazas, las
coacciones o la privacion arbitraria de la libertad.

Cicatrices, hematomas,
quemaduras... y todos los
posibles signos de maltrato
fisico.

Trastornos de la alimentacion y
de la vigilia/ sueno.

Descuido y suciedad corporales y
del vestuario.

Dolores abdominales y/o cefaleas
frecuentes.

Retrasos en el desarrollo fisico,
psicomotor y/o emocional.

Nerviosismo, ansiedad, irritabilidad,
recelo, aislamiento, hostilidad.

Cansancio, desmotivacion,
inapetencia, pasividad.

Fluctuaciones bruscas del estado
de animo.

Depresion, tristeza, baja
autoestima.

Aversion al contacto fisico o a la
interaccion social con personas
adultas.

Absentismo escolar reiterado e
injustificado.

Entrada temprana y salida
tardia del colegio.

Crisis repentina de rendimiento
escolar.

Declaracion reiterada de que
“nadie se ocupa de mi”.

Miedo de regresar a casa.

Afirma que “le han maltratado”.
Comportamiento sexual precoz.
Peleas y discusiones frecuentes.

Comportamiento agresivo,
destructivo, antisocial.

Explosiones de llanto sin motivo
aparente.



NEGLIGENCIA

Las necesidades fisicas y cognitivas basicas (alimentacion, vestido,
higiene, proteccion y vigilancia en las situaciones potencialmente
peligrosas, cuidados médicos, educacién, estimulacion cognitiva)
no son atendidas temporal o permanentemente por ningin miembro
del grupo que convive con el nifio, nina o adolescente.

Indicadores: sanitarios del nino, nina o
adolescente.

Abuso de drogas y alcohol. « Seguimiento inadecuado de las

« Ausencia de normas, habitos, enfermedades del nino.

rutinas,... en la familia. « Falta de conocimiento de los

» Muestras evidentes de apatia o tratamientos médicos prescritos
inutilidad. al nino, nina o adolescente.

» Enfermedad psiquiatrica, o o Exteriorizan pobreza, ignorancia
bajo coeficiente intelectual. o incultura importante.

 Poca preocupacion por
la higiene, vestuario,
alimentacion o controles

MALTRATO EMOCIONAL

Hostilidad verbal crénica en forma de insulto, desprecio, critica
o0 amenaza de abandono, y constante bloqueo de las iniciativas
de interaccion infantiles (desde la evitacion hasta el encierro o
confinamiento) por parte de cualquier miembro adulto del grupo
familiar.



Apatia en las relaciones con sus
padres.

Trastornos del desarrollo,
inmadurez en relacion a su grupo
de edad.

Inhibicion en el juego.

Nino o nina asustadizo, timido,
pasivo; o bien agresivo, rabioso
0 negativista.

Conductas extremadamente
adaptativas: o bien demasiado
*adultas” (hace de padre o
madre de otros nifnos y ninas) o
demasiado infantiles.

Desconfianza hacia las promesas
o actitudes positivas de las
personas adultas.

Reaccion paradojica de
facil adaptacion a personas
desconocidas.

Busca contactos fisicos
inapropiados.

Disminucion de la capacidad
de aprendizaje, retraso del
lenguaje, fracaso escolar.

Trastornos de conducta psicéticos
o neuroticos. Ansiedad, fobias,
regresion.

Trastornos del sueno: pesadillas,
terrores nocturnos.

Trastornos de la alimentacion:
anorexia, bulimia.

Psicosomatizaciones: cefaleas,
dolores abdominales.

Baja autoestima, vision negativa
del mundo y de los progenitores o
responsables legales. Depresion.

Intentos de suicidio, fugas,
agresividad.

Falta persistente de respuesta a las sefales, expresiones emocionales
y conductas procuradoras de proximidad e interaccion iniciadas por
el nifo, nina o adolescente, y falta de iniciativa de interaccion y
contacto, por parte de una figura adulta estable



Vinculos de apego evitativos.

Trastornos en la expresion y
lenguaje.

Falta de sonrisa y apatia.

Defecto en los niveles de
adaptacion y funcionamiento en
el area social: dificultades para
establecer amistades, problemas
con pares, problemas con la
comunidad...

Agresividad, conductas disruptivas,
conductas antisociales,
oposicionismo, conductas dirigidas
a llamar la atencion.

Responsabilidades inapropiadas
para la edad.

Desconfianza hacia las personas
adultas cuando hacen promesas
o0 ante situaciones positivas.

Paradédjica reaccion de
facil adaptacion a personas
desconocidas.

BUsqueda de contactos fisicos
inapropiados.
Comportamientos
autogratificantes: balanceos.

Trastornos en la resolucion de
situaciones problematicas.

Fracaso escolar, dificultades en
el cumplimiento de las tareas
escolares.

Tristeza y depresion, baja
autoestima, inestabilidad
emocional, tendencias suicidas.

Sintomas fisicos (mas
frecuentes en nifos y nifas mas
pequeios): retraso no organico
del crecimiento, pérdida de
apetito, enuresis.

Cualquier clase de contacto e interaccion sexual entre un adulto y
un nifo, nina o adolescente, en la que el adulto (que por definicion
posee una posicion de poder o autoridad) usa a éste para su propia
estimulacion sexual, la del menor o la de otra persona.

El abuso sexual también puede ser cometido por una persona menor
de 18 anos, cuando ésta es significativamente mayor que el menor-
victima, o cuando esta en una posicion de poder o control sobre el menor.



Revelacion por parte del nifo,
nina o adolescente.

Conductas hipersexualizadas y/o
autoeroticas infrecuentes:

- Masturbacion compulsiva.

- Conductas sexualmente
inapropiadas para cualquier
edad.

- Variantes peculiares de los
juegos de “médicos”, “los
novios” o “el papa y lamama”.

- Utilizacion de la fuerza fisica
o la coercion psicoldgica para
conseguir la participacion
de otros ninos, ninas o
adolescentes en los juegos
sexuales.

- Sexualizacion precoz: juegos
sexuales tempranos
acompanados de un grado de
curiosidad sexual inusual para
la edad.

- Juegos sexuales con otros
ninos, ninas o adolescentes
mucho menores o que estan
en un momento evolutivo
distinto.

- Acercamientos peculiares a
personas adultas:

- Promiscuidad sexual,
prostitucion o excesiva

inhibicion sexual (en
adolescentes).

Conocimientos sexuales inusuales
para la edad.

Ciertos trastornos
psicosomaticos como los dolores
abdominales recurrentes y los
dolores de cabeza sin causa
organica.

Trastornos de la alimentacion
(bulimia y anorexia nerviosa, en
especial cuando se asocian).

Fendémenos regresivos como la
enuresis (emision involuntaria
e inconsciente de orina,
generalmente nocturna) y
encopresis (incontinencia de
materia fecal) en ninos/as que
ya habian logrado el control de
esfinteres.

Comportamientos llamativos

y/0 inadecuados para el nivel
madurativo que no estan
asociados exclusivamente con
abusos sexuales sino que pueden
observarse como reacciones ante
diversas situaciones de estrés

y suelen poner de manifiesto

los intentos por defenderse y
adaptarse a variadas experiencias
de traumatizacion aguda y
cronica.

Sindrome de estrés post-
traumatico.



Tipologia

Incapacidad
parental de
control de
la conducta
infantil/
adolescente.

Corrupcion
por modelos
parentales
asociales.

Maltrato
prenatal.

Sindrome de
Munchausen por
poderes.

Definicion

Los padres, madres o responsables legales
hacen dejacion de su responsabilidad de
controlar y manejar de manera adaptativa el
comportamiento de sus hijos/as, o lo hacen de
manera inadecuada y dafina.

Es una de las tipologias de desproteccion
infantil mas frecuente en nuestros dias.

A menudo son los propios padres y madres los
que solicitan ayuda, sobre todo cuando se trata
de hijos e hijas adolescentes.

El hogar en el que vive el nifo, nifa o
adolescente constituye un modelo de vida
inadecuado para su normal desarrollo por
contener pautas asociales o autodestructivas.

Falta de cuidados, por accion u omision, del
cuerpo de la embarazada, o autosuministro de
sustancias o drogas que, de manera consciente
o inconsciente, perjudican al feto. Se refiere
a todas aquellas circunstancias, siempre que
exista voluntad o negligencia, que influyen
negativamente en el embarazo y repercuten en
el feto.

Los padres y madres someten al nifo, nifa o
adolescente a continuos ingresos y examenes
médicos alegando sintomas fisicos patologicos
ficticios o generados de manera activa por ellos
mismos (mediante inoculacion de sustancias al
menor, por ejemplo). Generalmente existe un
trastorno psiquiatrico en el padre o en la madre
que le induce a inventar signos y sintomas de
enfermedades concretas, utilizando al nifo, nina
o0 adolescente para llamar la atencion.
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PROCESO DE
INTERVENCION
GENERAL EN LOS
CASOS DE MALTRATO
INFANTIL







En el proceso de intervencion ante los casos de maltrato infantil
se distinguen distintas fases y participan diferentes instituciones,
profesionales y personas. En dicho proceso, es imprescindible que exista
una relacion de transversalidad, corresponsabilidad y colaboracion entre
los diferentes servicios implicados.

La siguiente tabla representa de forma esquematica las fases y las

instituciones o profesionales que intervienen en cada una de ellas:

conocidos, Servicios
Sociales, vecinos, Servicios
de Salud, centros escolares,
policia...

INSTITUCIONES, PERSONAS Y | IN>TITUCIONES,
FASES DE LA PROFESIONALES PERSONAS Y
INTERVENCION COMPETENTES PROFESIONALES
COLABORADORES
1. DETECCION El nino o la nina, su familia, |Servicios Sociales

2. NOTIFICACION

El nino o la nina, su familia,
conocidos, Servicios
Sociales, vecinos, Servicios
de Salud, centros escolares,
policia...

Servicios Sociales

3. INVESTIGACION
Y EVALUACION

Servicios Sociales

El menor, su
familia, conocidos,
Servicios Sociales,
vecinos, servicios
de salud, centros
escolares, policia...

4. PLANIFICACION
DE LA ,
INTERVENCION

Servicios Sociales

El menor, su
familia, conocidos,
Servicios Sociales,
vecinos, servicios
de salud, centros
escolares, policia...




5. DESARROLLO

Servicios Sociales

El menor, su

DEL PLAN Y familia, conocidos,
SEGUIMIENTO Servicios Sociales,
vecinos, servicios
de salud, centros
escolares, policia...
6. CIERRE Servicios Sociales El menor, su

familia, conocidos,
Servicios Sociales,
vecinos, servicios
de salud, centros
escolares, policia...

LOS CENTROS EDUCATIVOS INTERVENDRAN ESPECIALMENTE EN LA
DETECCION Y LA NOTIFICACION
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PROCESO DE
ACTUACION EN EL
AMBITO ESCOLAR







En los centros educativos se pueden dar dos tipos de situaciones con
relacion a la deteccion y notificacion de posibles casos de desproteccion
infantil:

a) Deteccion de indicadores que puedan conllevar desproteccion infantil.

b) Situaciones de urgencia en las que haya que actuar de manera
inmediata.

El siguiente grafico indica de una manera esquematica el proceso a
seguir en cada uno de los casos anteriores:

CENTRO EDUCATIVO

detecta
de Orientacion
informa

Servicio Equipo
Inspeccion Direcctivo

Educativa

[
v A v
e N 1 .,
Detectan ! Actuacion en
indicadores de i situaciones de
desproteccion ! urgencia
Informe de Devolucion de Informe de
notificacion actuaciones y/o notificacion
coordinacion

— .
S SAIAF

ervicios Sociales
de atencion @ Fuerzas de
primaria seguridad




A) DETECCION DE INDICADORES DE DESPROTECCION

El proceso de intervencion en casos de desproteccion infantil conlleva
una serie de fases:

1. Deteccion:

Detectar significa “reconocer o identificar la existencia de una posible
situacion de maltrato infantil”.

La deteccion de situaciones de desproteccion infantil es imprescindible
para hacer posible la intervencién de los servicios competentes en
materia de proteccion de menores. Por lo tanto, la primera condicion
requerida para que un menor pueda ser protegido, y él y su familia
reciban la ayuda que necesitan, es que alguien detecte que el/la menor
sufre una situacion de desproteccion.

El ambito escolar ocupa una posicion privilegiada en la atencion
y proteccion a la infancia, ya que la totalidad de los nifos, nifas y
adolescentes de la comunidad estan escolarizados y es el lugar donde
permanecen una gran parte de su tiempo. Asimismo es importante
destacar que los y las profesionales de la educacion conocen las
caracteristicas evolutivas de los menores. Esto los convierte en buenos
observadores para detectar posibles conductas o caracteristicas
anormales que puedan estar indicando situaciones de desproteccion.
Ademas, en general, estos y estas profesionales son personas de
referencia para los menores.

Por otro lado, la asistencia a centros educativos como parte del
proceso de socializacion, rompe, en su caso, las posibles situaciones
de aislamiento social que conlleva la Unica visibilidad de los nifos en el
hogar familiar, sobre todo a edades tempranas (guarderias, centros de



educacion infantil o primaria) en los que existe mayor vulnerabilidad
de los menores y, por tanto, un mayor riesgo de padecer danos con
consecuencias graves para su desarrollo. Por Ultimo, es importante
destacar que desde el ambito escolar es posible presenciar la actitud
de las familias hacia la educacion de sus hijos/as, la percepcion que
tienen de ellos/as y las caracteristicas de la interaccion.

La deteccion precoz de las situaciones de riesgo es fundamental ya que
el nifo/a tiene escasa o nula autonomia para afrontar estas situaciones:
no sabe protegerse ni defenderse ante las agresiones de los adultos lo
que les sitla en una posicion de vulnerabilidad. Cuanto mas tarde se
detecta un caso, mas se incrementa la gravedad de las consecuencias
fisicas, emocionales o sociales que genera el maltrato recibido. En
este sentido, la cronicidad del dano sufrido dificulta el pronostico de
recuperacion del menor.

En esta fase de deteccion se trata de reconocer o identificar una
serie de indicadores fisicos y comportamentales en el nifo, nifa y/o
adolescente, y en los padres y/o cuidadores principales que lleven a
la sospecha de una posible situacion de riesgo o maltrato. Teniendo
en cuenta que las situaciones de maltrato infantil se producen muy
frecuentemente en un ambiente privado y en el contexto del domicilio,
resulta poco probable observarlas directamente, razon por la cual su
deteccidn ha de ser realizada en base a sus manifestaciones externas.

Para identificar situaciones de riesgo en la infancia y la adolescencia,
los y las profesionales de los centros educativos podran fijarse en
los indicadores que son las sefales que, tanto a nivel fisico como
comportamental, se pueden observar en los menores y en sus familias.

« Los indicadores fisicos del menor hacen referencia a aquellas sehales
que pueden observarse en cualquier parte del cuerpo como las heridas,
magulladuras, fracturas, retraso en el desarrollo, etc., o aquellas
manifestaciones fisicas tales como el peso, la talla, la apariencia,
etc. Son resultado de conductas negligentes de los cuidadores: no
proporcionar una alimentacion adecuada, golpes, mordeduras,



quemaduras, no proporcionar afectos o carino de forma adecuada,
etc.

Los indicadores comportamentales del menor hacen referencia a
aquellas reacciones comportamentales y emocionales de los nifos:
reacciones de ansiedad, estrés postraumatico, bajo autoconcepto,
sumision, inhibicion, apatia, depresion, agresividad, cambios bruscos
de rendimiento escolar, dificultades de aprendizaje, problemas de
atencion y concentracion, faltas de asistencia a clase, etc.

Los indicadores comportamentales de las familias o cuidadores
principales se refieren a la conducta y actitudes que los padres
manifiestan en relacion a sus hijos, asi como la implicacion en el
cuidado y en la educacion. Los nifios que padecen desproteccion
viven, generalmente, en ambientes familiares adversos con altos
niveles de conflictividad, relaciones inestables e impredecibles,
una alta frecuencia de interacciones negativas y un bajo niUmero de
intercambios positivos.

Respecto a los indicadores para detectar posibles situaciones de riesgo,
es conveniente distinguir entre las diferentes edades de los/as menores,
pues dependiendo de la etapa evolutiva mostraran unas senales de riesgo
u otras. En este sentido se establecen tres categorias de indicadores,
una para cada etapa educativa: educacion infantil, educacién primaria
y educacion secundaria.

La clasificacion de indicadores que se especifica en los anexos ( la lista
de indicadores se incluye y detalla en las propias hojas de notificacion,
en correspondencia con la etapa de escolarizacion en que se encuentra
el menor) ha sido elaborada pensando en aquellas situaciones que
pueden ser mas observables desde el ambito educativo. Hay que tener
presente que el listado que se desarrolla no pretende agotar todas
las situaciones que pueden relacionarse con la posible existencia de
desproteccion, sino que mas bien debe entenderse como una guia que
facilite al profesional la observacion de distintas situaciones que pueden
considerarse problematicas para los menores.



2. Notificacion:

La notificacion de un caso de desproteccion infantil es, fundamentalmente,
un acto de (ZsLhEE )]« EldMYAsIdol=Idalela) hacia el menor. Consiste en la
transmision de informacion a los Servicios Sociales sobre la situacion que se
observa en un nino, nina o adolescente. Para notificar una posible situacion
de desproteccion infantil no es necesario tener una certeza absoluta
de lo que estd sucediendo, basta con tener sospechas razonables,
estas sospechas se basaran en la presencia de indicadores descritos
anteriormente y que aparecen mas detallados en los anexos.

No es responsabilidad del profesorado comprobar que efectivamente
se esta dando esa situacion de desproteccion. Los Servicios Sociales
disponen de profesionales y equipos preparados para ello, y lo haran
con la maxima celeridad, profesionalidad, respeto y cuidado hacia el
menor y su familia.

Cuando en el ambito educativo se detecten indicadores que puedan
conllevar situaciones de desproteccion, el profesorado informara
al equipo directivo y éste hara lo propio con el profesorado de
orientacion.

Los y las profesionales del centro educativo haran una primera
valoracion de la situacionyy, si lo estiman oportuno, el equipo directivo
notificara el caso a los Servicios Sociales de Atencion Primaria. En
cualquier caso, la Inspeccion del centro estara informada de todo
el proceso. El centro podra solicitar la ayuda y asesoramiento de los
Servicios Sociales.

La notificacion' es necesario siempre hacerla por escrito, ya que
puede ser necesario ampliar la informacién aportada, tanto de forma
oral como a través de informes complementarios. Para facilitar este
tramite se seguira el modelo de notificacion que aparece en el anexo.

1. A este respecto se hace mencion expresa La Ley 8/2010 de Cantabria de Garantia de Derechos y
Atencidn a la Infancia y la Adolescencia en el art. 23.6



La informacion a proporcionar en el Informe de Notificacion sera:

1.
2.

3.
4.

Datos de identificacion del/la menor.

Datos de identificacion de la familia (composicion, domicilio familiar,
residencia actual,...).

Indicadores observados.

Centro escolar.

3. Investigacion y Evaluacion:

Esta actuacion corresponde a los Servicios Sociales. Consta de distintas fases:

Verificar que se ha producido la situacion de desproteccion notificada
Yy, €n su caso, identificar la causa.

Recabar informacion sobre el menor, su familia.
Identificar las causas que han motivado la situacion de maltrato.

Determinar las areas que representan los aspectos positivos o puntos
fuertes de la familia en las que se podra apoyar la intervencion para
solucionar el problema.

Determinar las areas que representan los aspectos negativos o puntos
débiles de la familia y que pueden actuar como rémoras de la
intervencion.

Definir cuales son las areas o aspectos en los que deben incidir los
servicios de intervencion para modificar la situacion problematica y
los factores asociados a la misma.

Realizar una valoracion del caso y del riesgo en el que se encuentra el
menor.

4. Planificacion de la intervencion:

Establecer un plan de intervencion que garantice la participacion de todas
las personas implicadas en la proteccion del menor.



5. Desarrollo del plan, seguimiento y, en su caso, revision del mismo.

6. El cierre del caso:

Una vez que las medidas y el proceso de la intervencion alcanzan los
objetivos previstos para superar la situacion de desproteccion.

A lo largo de todo el proceso existira una exhaustiva coordinacion entre
los Servicios Sociales y el centro educativo. Este sera informado de todo
aquello que repercuta en la vida escolar y personal del menor.




B) ACTUACIONES EN CASOS DE URGENCIA

Normalmente la valoracion de la urgencia es un proceso asociado
generalmente al concepto de gravedad. Depende de unos criterios claros
y debe estar lo menos impregnado posible de aspectos subjetivos. Para
minimizar los aspectos subjetivos asociados a cualquier proceso de
valoracion, se presenta a continuacion una definicion de urgencia y unos
criterios orientativos que son la gravedad y el riesgo.

Una situacién urgente es aquella en la que la vida del nifio corre peligro
o en la que su integridad fisica y psicologica se encuentra seriamente
comprometida. Se trata de aquellos casos en los que existe un peligro
inminente para la salud y la vida de un menor, o de los casos en los que
existe la sospecha de que se esta padeciendo un abuso sexual.

En estos casos la respuesta de la comunidad escolar debe ser lo mas agil
posible, comenzando el procedimiento con la comunicacién de quien lo
ha detectado a la Direccion del centro e, inmediatamente, tras realizar la
valoracion de urgencia para asegurar una intervencion rapida y segura, el
Director/a informara al Inspector/a del centro y notificara el caso a alguno
de los servicios que aparecen a continuacion:

« Al Servicio de Atencién a la Infancia, Adolescencia y Familia (SAIAF),
mediante llamada telefonica (a través de la cual se daran orientaciones
sobre la actuacion y pasos a seguir) y envio posterior de la hoja de
notificacion. Teléfono: 942 270102. Fax 942 270010

o Los Cuerpos y Fuerzas de Seguridad, avisandoles por teléfono o
personandose en sus dependencias.
Dependiendo de la localidad en la que se encuentre el centro educativo,
estos agentes pueden ser distintos: Cuerpo Nacional de Policia y Cuerpo
de la Policia Local en zonas urbanas de Santander y Torrelavega y Cuerpo
de la Guardia Civil y Cuerpo de la Policia Local en zonas rurales.

« El Juzgado de la zona, interponiendo una denuncia.



Sin animo de ser exhaustivos, ya que las situaciones de urgencia pueden ser
muchas, a continuacion se ejemplifican algunas de ellas con el objetivo de
que puedan ser identificadas con mayor facilidad:

« El/la menor esta solo, con signos evidentes de abandono (no viene nadie
a recogerlo y tras varios intentos de contacto con los familiares o
cuidadores responsables no hay respuesta por su parte o se niegan a
recogerlo) y no hay ninglin adulto de referencia dispuesto a cuidar de él.

 El nifo/a esta muy angustiado, tiene miedo y se niega a volver o a
permanecer en el domicilio familiar y/o amenaza con intentos de
autolesion y poner en riesgo su vida.

« Se sabe que alguno de los padres ha amenazado verbalmente con hacer
dano al nino/a o lo ha intentado. Hay marcas en su cuerpo que indican
agresion intencionada o golpes repetidos.

« El nino/a ha sido abusado por un pariente o conocido, y los padres no
hacen nada por protegerle, o piensan que el nifo lo ha provocado.

« Cualquier otra situacion que suponga un peligro inminente para la vida e
integridad fisica o psicologica del menor.













MODELOS DE INFORME DE NOTIFICACION

1. DATOS DE IDENTIFICACION DEL NINO/A

Nombre Fecha nacimiento

Apellidos

Lugar donde se encuentra en el momento de la Notificacion (si es distinto del domicilio
habitual)

2. DATOS DE IDENTIFICACION FAMILIAR

Domicilio habitual

Direccion

Localidad

Codigo Postal

Teléfono Movil

Adultos que residen en el domicilio

Parentesco Nombre y apellidos Edad

Otros nifios/as que conviven en el domicilio

Parentesco Nombre y apellidos Edad

Si el padre y/o la madre no residen en el domicilio familiar, sefalar el motivo
y dénde se encuentran en la actualidad

2. Rellenar aquellos datos de los que se tenga conocimiento



3. INFORMACION APORTADA:

INDICADORES FiSICOS EN EL NINO/A

INDICADOR SI | NO | SD* | INDICADOR SI | NO | SD
Acude al colegio sin Tiene senales de golpes en el

desayunar. cuerpo.

é‘ﬁlrfeenigf ningdin Presenta quemaduras.

Ej)drﬁp%%@;gg /%Slf’s Se muestra cansado en clase.

Lleva siempre la misma
ropa.

Llega cansado al colegio

Lleva ropa inadecuada.

Su rostro manifiesta tristeza.

Lleva el pelo sucio.

Presenta un desarrollo fisico
inadecuado.

Presenta olores
desagradables.

Presenta una gran frecuencia
de enfermedades o dolencias
fisicas.

Presenta heridas o
raspaduras.

Acude enfermo/a a la
escuela.

Presenta senales de
mordeduras humanas.

INDICADORES COMPORTAMENTALES EN EL NINO/A

INDICADOR S

NO

SD

INDICADOR

S

NO

SD

No quiere irse a casa.

Muestra poca empatia hacia
lo que sienten los demas.

Mantiene una actitud
hipervigilante.

Intenta ser el centro de
atencion continuamente.

Se aisla en los recreos.

Se escapa de clase.

Se muestra cauteloso
ante el contacto fisico
con adultos.

Es agresivo con los
compaferos y con el
profesorado.

Permanece largo
tiempo callado/a.

Se muestra pasivo y retraido.

Llora en clase sin causa
justificada.

Manifiesta actitudes
defensivas ante cualquier
aproximacion fisica.

Se muestra triste y
poco expresivo.

Cae mal a sus companeros/
as.

Es muy inquieto/a.

Tiene problemas de enuresis
y/0 encopresis.

Busca proteccion en el
profesor/a.

Destruye objetos.

Se muestra aprensivo
cuando otros ninos/as
lloran.

3. Sin datos




3. INFORMACION APORTADA:

INDICADORES FAMILIARES

INDICADOR

S

NO

SD

INDICADOR

S

NO

SD

Quitan importancia
a las conductas
antisociales.

No prestan atencion a sus
necesidades.

Rehusan comentar los
problemas del nino/a.

Casa en malas condiciones de
seguridad e higiene.

No dan ninguna
explicacion respecto de
la situacion.

Estan frecuentemente ausentes
del hogar.

No ponen limites al
comportamiento del
nifo/a.

Dejan al nifo/a sin supervision.

Son extremadamente
protectores del nifio/a.

Privan al nifio/a de relaciones
sociales.

Tratan de forma
desigual a los
hermanos.

No acuden al centro cuando
son citados.

Tienen una imagen
negativa del nino/a.

No recogen al nino/a al salir de
clase.

Se quejan
frecuentemente del
comportamiento del
nifo/a.

Utilizan al nifio/a en tareas
impropias para su edad.

$(l)n muy exigentes con
él.

Abusan del alcohol u otras
drogas.

Utilizan una disciplina
demasiado rigida 'y
autoritaria.

Los padres son muy inmaduros.

Utilizan el castigo
fisico como método de
disciplina.

Los padres estan socialmente
aislados.

Lo culpan o desprecian.

Violencia doméstica.

No manifiestan afecto
hacia el nifo/a.

Manifiestan que quieren
internarlo.

No se preocupan por la
educacion del nino/a.

Utilizan al hijo como arma en
procesos de separacion.

Parecen no
preocuparse por el
nino/a.

Manifiestan que su hijo es de
su propiedad.

No tienen expectativas
realistas sobre sus
capacidades.




Otras dificultades significativas que afectan a la familia

Conocimiento de la realizacion de la notificacion y, en caso de
desconocerlo, respuesta previsible

Otra informacion

CENTRO EDUCATIVO

Centro

Domicilio

Fecha de la notificacion
Firma del profesor/a *

Ve B° del Equipo Directivo

(El Inspector/a del centro estara informado de todo el proceso)

* El profesor/a puede identificarse mediante el nombre y apellidos o bien mediante cualquier
otro dato (N° de funcionario, puesto...).




1. DATOS DE IDENTIFICACION DEL NINO/A

Nombre Fecha nacimiento

Lugar donde se encuentra en el momento de la Notificacion (si es distinto del domicilio
habitual)

Apellidos

2. DATOS DE IDENTIFICACION FAMILIAR
Domicilio habitual

Direccion

Localidad

Codigo Postal

Teléfono Movil

Adultos que residen en el domicilio

Parentesco Nombre y apellidos Edad

Otros nifios/as que conviven en el domicilio

Parentesco Nombre y apellidos Edad

Si el padre y/o la madre no residen en el domicilio familiar, sefialar el motivo
y donde se encuentran en la actualidad

4. Rellenar aquellos datos de los que se tenga conocimiento



3. INFORMACION APORTADA:

INDICADORES FiSICOS EN EL NINO/A

INDICADOR SI | NO | SD° | INDICADOR SI | NO | SD
Acude al colegio sin Presenta heridas o
desayunar. raspaduras

Pide o roba comida a
los companero/as.

Presenta senales de
mordeduras humanas.

Acude sin ninglin
alimento.

Tiene senales de golpes en el
cuerpo.

Lleva siempre la misma
ropa.

Presenta quemaduras.

Lleva ropa inadecuada.

Se muestra cansado en clase.

Lleva el pelo sucio.

Presenta una gran frecuencia
de enfermedades o dolencias
fisicas.

Presenta olores
desagradables.

Acude a la escuela estando
enfermo/a.

INDICADORES COMPORTAMENTALES EN EL NINO/A

INDICADOR SI | NO | SD | INDICADOR SI | NO | SD
Es agresivo verbal
Falta a clase. ﬁsic%mente. y

Llega tarde al colegio

Se muestra pasivo y retraido.

No quiere irse a casa.

Se aisla en clase y en los
recreos.

Vuelve solo a casa.

Cae mal a sus companeros.

Manifiesta actitudes
defensivas ante.
cualquier aproximacion
fisica.

Se duerme en clase.

Se muestra cauteloso
ante el contacto fisico
con adultos.

Manifiesta una conducta
impulsiva.

Permanece largo
tiempo callado.

Muestra excesiva
preocupacion por el sexo.

Su rostro manifiesta

Manifiesta una conducta

tristeza. sexual inadecuada a la edad.
ggmhgmobrruscamente Tiene problemas de enuresis.

Es poco expresivo.

Tiene problemas de encopresis.

Es muy inquieto.

Manifiesta una dependencia
excesiva de los adultos.

Muestra poca empatia
hacia lo que sienten los
demas.

Manifiesta una dependencia
excesiva de otros nifnos/as.

Intenta ser el centro de
atencion.

5. Sin datos




Se escapa de clase.

Dice mentiras o hace
trampas.

Realiza pequenos
hurtos fuera o dentro
del colegio.

Parece ausente.

Llora en clase sin causa
justificada.

Evita mirar a los ojos.

INDICADORES ACADEMICOS

INDICADOR

NO

SD

INDICADOR

Deja de hacer
los deberes con
frecuencia.

Manifiesta dificultades de
aprendizaje.

Tiene cambios bruscos
en el rendimiento
escolar.

Manifiesta problemas de
atencion y concentracion.

Tiene problemas en el
habla.

INDICADORES FAMILIARES

Quitan importancia
a las conductas
antisociales.

Casa en malas condiciones
de seguridad e higiene.

Rehlsan comentar los
problemas del nino/a.

Estan frecuentemente
ausentes del hogar.

No dan ninguna
explicacion respecto
de la situacion.

Dejan al nifio/a sin
supervision.

No ponen limites al
comportamiento del
nino/a.

Privan al nifo/a de
relaciones sociales.

Son extremadamente
protectores del nino/a.

Dejan el cuidado del nifo/a
a personas extrafnas.

Tratan de forma desigual
a los hermanos/as.

Muestran excesiva ansiedad
ante la crianza.

Tienen una imagen
negativa del nino/a.

No acuden al centro cuando
son citados.

Se quejan
frecuentemente del
comportamiento del
nifo/a.

Utilizan al nifo/a en tareas
impropias para su edad.

Son muy exigentes con él.

No recogen al nino/a al salir
de clase.

Utilizan una disciplina
demasiado rigida y
autoritaria.

Abusan del alcohol u otras
drogas.

Utilizan el castigo
fisico como método de
disciplina.

Los padres son muy
inmaduros.




Los padres estan socialmente

Lo culpan o desprecian. aislados.

No manifiestan afecto

. - Violencia doméstica.
hacia el nino/a.

No se preocupan por su Manifiestan que quieren
estimulacion. internarlo.

No se preocupan por la Utilizan al hijo como arma
educacion del nino/a. en procesos de separacion.
No prestan atencion a Manifiestan que su hijo es de
sus necesidades. su propiedad.

No tienen expectativas
realistas sobre sus
capacidades.

Otras dificultades significativas que afectan a la familia

Conocimiento de la realizacion de la notificacion y, en caso de
desconocerlo, respuesta previsible

Otra informacion

CENTRO EDUCATIVO

Institucion/ Centro
Domicilio

Fecha de la notificacion
Firma del profesor/a*

Ve B° del Equipo Directivo

(El Inspector/a del centro estara informado de todo el proceso)

* El profesor/a puede identificarse mediante el nombre y apellidos o bien mediante cualquier
otro dato (N° de funcionario, puesto...).



1. DATOS DE IDENTIFICACION DEL NINO/A

Nombre Fecha nacimiento

Lugar donde se encuentra en el momento de la Notificacion (si es distinto del domicilio
habitual)

Apellidos

2. DATOS DE IDENTIFICACION FAMILIAR
Domicilio habitual

Direccion

Localidad

Codigo Postal

Teléfono Movil

Adultos que residen en el domicilio

Parentesco Nombre y apellidos Edad

Otros nifios/as que conviven en el domicilio

Parentesco Nombre y apellidos Edad

Si el padre y/o la madre no residen en el domicilio familiar, sefalar el motivo
y donde se encuentran en la actualidad

6. Rellenar aquellos datos de los que se tenga conocimiento



INFORMACION APORTADA:

INDICADORES FiSICOS EN EL NINO/A

INDICADOR SI | NO | SD’ | INDICADOR SI |NO | SD

Falta de alimentacion,
vestido, cuidado medico
y supervision adecuada.

Presenta una higiene
inadecuada.

Se muestra cansado/a en
clase.

Llega cansado al colegio.

Presenta con frecuencia
enfermedades o dolencias
fisicas.

Presenta olores
desagradables.

Tiene sefales de golpes

en el cuerpo (cuello, Manifiesta dolores

abdominales.

cara, etc.)

Presenta quemaduras. éﬁ?ecifm%}aafescuela estando

INDICADOR SI | NO | SD | INDICADOR SI | NO | SD
Falta a clase. Se duerme en clase.

Llega tarde al colegio ?ﬁg&?;i? una conducta

Manifiesta una conducta

No quiere irse a casa. sexual inadecuada a la edad.

Manifiesta actitudes

defensivas ante Manifiesta una dependencia
cualquier aproximacion excesiva de los adultos.
fisica.

Se muestra cauteloso
ante el contacto fisico
con adultos.

Permanece largo tiempo

Manifiesta una dependencia de
otros ninos/as.

Destruye objetos.

callado.

Su rostro manifiesta g g

tristeza. Dice mentiras o hace trampas.
Cambia bruscamente de Realiza pequenos hurtos fuera
humor. o dentro del colegio.

Se muestra tenso o Llora en clase sin causa
rigido. justificada.

Muestra poca empatia

hacia lo que sienten los Parece ausente.

demas. l 1

Intenta ser el centro de ] ] q

o Ev";:[ mlrarda lg.s O-JOE.

roblemas de disciplina o

Se escapa de clase. IR

Es agresivo verbal y Manifiesta una actitud
fisicamente. desafiante.
7. Sin datos



Se muestra pasivo y
retraido.

Se aisla en clase y en
los recreos.

Abusa de drogas o alcohol.

Muestra baja autoestima.

Manifiesta conductas y

Cae mal a sus : ;
compaieros/as. gggéudes inadecuadas a su

Muestra excesiva
preocupacion por el sexo.

INDICADORES ACADEMICOS

INDICADOR SI | NO | SD | INDICADOR SI | NO | SD

Deja de hacer los Manifiesta dificultades de
deberes con frecuencia. aprendizaje.

Tiene cambios bruscos
en el rendimiento Tiene problemas en el habla.
escolar.

Manifiesta problemas
de atencion
concentracion.

INDICADORES FAMILIARES

Quitan importancia
a las conductas
antisociales.

Rehlsan comentar los Estan frecuentemente
problemas del nifo/a. ausentes del hogar.

No dan ninguna
explicacion respecto de
la situacion.

No ponen limites al
comportamiento del

Casa en malas condiciones de
seguridad e higiene.

Dejan al nifio/a sin
supervision.

Privan al nino/a de relaciones

nifio/a sociales.

Son extremadamente Dejan el cuidado del nifo/a a
protectores del nino/a. personas extranas.

Tratan de forma Muestran excesiva ansiedad
desigual a los hermanos. ante la crianza.

Tienen una imagen No acuden al centro cuando
negativa del nino/a. son citados.

Se quejan ~
frecuentemente del Utilizan al nifo/a en tareas
comportamiento del impropias para su edad.
nino/a

Son muy exigentes con Privan al nino/a de relaciones
el. sociales.

Utilizan una disciplina
demasiado rigida y
autoritaria.

Estan frecuentemente
ausentes del hogar.




Lo culpan o desprecian.

Dejan al nifio/a sin
supervision.

No manifiestan afecto
hacia el nino/a.

Casa en malas condiciones de
seguridad e higiene.

No se preocupan por su
estimulacion.

No acuden al centro cuando
son citados.

No se preocupan por la
educacion del nino/a.

Utilizan al nino/a en tareas
impropias para su edad.

No prestan atencion a
sus necesidades.

Abusan del alcohol u otras
drogas.

No tienen expectativas
realistas sobre sus
capacidades.

Los padres son muy
inmaduros.

Quitan importancia
a las conductas
antisociales.

Los padres estan socialmente
aislados.

Manifiestan que
su hijo/a es de su
propiedad.

Violencia doméstica.

Manifiestan que quieren
internarlo.

Utilizan al hijo como arma en
procesos de separacion.




Otras dificultades significativas que afectan a la familia

Conocimiento de la realizacion de la notificacion y, en caso de
desconocerlo, respuesta previsible

Otra informacion

CENTRO EDUCATIVO

Centro

Domicilio
Fecha de la notificacion
Firma del profesor/a*

Ve B° del Equipo Directivo

(El Inspector/a del centro estara informado de todo el proceso)

* El profesor/a puede identificarse mediante el nombre y apellidos o bien mediante cualquier
otro dato (N° de funcionario, puesto...).



INSTRUCCIONES PARA LA CUMPLIMENTACION

DE LA HOJA DE NOTIFICACION DE SITUACIONES
DE DESPROTECCION INFANTIL

FINALIDAD

Se trata de una hoja estandarizada de notificacion de los casos de sospecha
de maltrato infantil que se pueden observar o conocer en el ejercicio de su
tarea profesional. Pretende reflejar aquella informacion minima necesaria
para iniciar el proceso de proteccion o de apoyo al/la menor afectado/a. No
es un instrumento para el diagnéstico ni pretende sustituir los informes
de las y los profesionales especializados.

CUMPLIMENTACION
La hoja de notificacion consta de 3 apartados:

A. En este apartado se recogen los datos de identificacion del caso.
Basicamente se pretende que las y los profesionales receptores de la
notificacion puedan identificar y localizar a los menores, aunque también
se puede volcar informacion que permite conocer un primer perfil de la
situacion familiar de los mismos.

B. En el segundo apartado se recoge informacion sobre la situacion de
desproteccién infantil observada. Se presentan un listado de indicadores
que, en caso de observarse en el menor o en la familia deberan marcarse.

Por otra parte hay que senalar que alguno de los items del apartado de
“Indicadores familiares” como por ejemplo: Alguno de los padres padece
una enfermedad mental o los padres son muy jovenes o inmaduros no son
propiamente indicadores de maltrato sino factores de riesgo para el mismo.
Sin embargo se han incluido dado que, en su caso, clarifican el retrato de
la situacion detectada.



Por otra parte también se deja un espacio en blanco para realizar
comentarios sobre matices de los indicadores sefalados o bien describir un
indicador que no se encuentra en el listado de la hoja.

C. En el ultimo apartado se recoge informacion acerca del centro educativo
que remite la notificacion y de las o los profesionales que han hecho las
observaciones. En este sentido queda a criterio del mismo/a el identificarse
mediante el nombre y apellidos o bien mediante cualquier otro dato
(N° de funcionario, puesto...). Esta minima identificacion indirecta se
requiere exclusivamente a efectos de que, en el marco de la colaboracién
interinstitucional, el equipo que deba evaluar la situacion del menor
pueda ponerse en contacto con la o las persona que notificaron con el fin
de contrastar la situacion observada y de informarle de las actuaciones
iniciadas.

Por ultimo, se ofrece un espacio para indicar si, ademas, de la notificacion
se ha realizado alguna actuacion mas en relacion a la situacion apreciada.

En el caso de observarse una situacion de desproteccion comun a varios a
hermanos podra cumplimentarse una sola hoja, senalando en “Nombre”
los distintos nombres de pila o la palabra “Hermanos”. Los indicadores
senalados seran aquellos comunes a todos ellos, si bien en el apartado de
"Otros indicadores o comentarios sobre los indicadores senalados” se podra
senalar indicadores individuales.

DERIVACION

« Una vez cumplimentada la hoja de notificacion, se enviara una copia
de la misma por correo o fax al organo competente en la proteccion
infantil (Servicios Sociales de Atencion Primaria, Servicio de Atencion a
la Infancia, Adolescencia y Familia.) Teléfono: 942 270 102; Fax: 942 270 010

Otra copia podra ser utilizada para guardar constancia de la situacion
observada en el ambito profesional desde el que se realiza.



Se puede ampliar lainformacion en la pagina Web que aparece a continuacion
y en los manuales editados por Servicios Sociales:

http://www.serviciossocialescantabria.org/index.php?page=documentos-
e-informes#infancia

Vol. 1. Actuaciones en situaciones de desproteccion infantil. Principios
Generales.

Vol. 2. Procedimientos y criterios de actuacion de los Servicios Sociales de
Atencion Primaria.

Vol. 3. Proceso de intervencion del Servicio de Atencion a la Infancia,
Adolescencia y Familia.

Vol. 4. Procedimiento y criterios de actuacion del Programa de
Intervencion Familiar.

Vol. 5. Intervencion en Acogimiento Residencial.
Vol. 6. Sistema de Evaluacion y Registro en Acogimiento Residencial.

Vol. 7. Deteccioén y Notificacion de situaciones de desproteccion infantil
desde el Sistema Sanitario.



DIRECCIONES Y TELEFONOS

SERVICIOS SOCIALES DE ATENCION PRIMARIA

MUNICIPIO SSAP TELEFONO
ALFOZ DE LLOREDO N° 6 942.72.60.51
AMPUERO N° 24 942.67.60.00
ANIEVAS N° 14 942.84.06.13
ARENAS DE IGUNA N° 14 942.82.60.19
ARGONOS N° 18 942.62.60.25
ARNUERO N° 18 942.67.70.41
ARREDONDO N° 22 942.67.80.37
ASTILLERO (EL) N° 12 942.07.70.55
BARCENA DE CICERO N° 19 942.64.23.11
BARCENA DE PIE DE CONCHA N° 14 942.84.10.36
BAREYO N° 18 942.62.10.41
CABEZON DE LA SAL N°e 7 942.70.14.58
CABEZON DE LIEBANA N° 3 942.73.51.44
CABUERNIGA N°e 7 942.70.60.01
CAMALENO N° 3 942.73.30.15
CAMARGO Ne 11 942.25.09.14
CAMPOO DE ENMEDIO N° 1 942.75.06.01
CAMPOO DE YUSO N° 1 942.77.83.10
CARTES N°e 8 942.81.94.47
CASTANEDA N° 16 942.59.20.76
CASTRO-URDIALES Ne 25 942.87.10.98
CIEZA N° 14 942.81.76.41
CILLORIGO DE LIEBANA N° 3 942.73.51.44
COLINDRES N 24 942.68.09.95
COMILLAS N° 6 942.72.00.33
CORRALES DE BUELNA (LOS) N° 13 942.83.17.11
CORVERA DE TORANZO N° 15 942.59.42.04
ENTRAMBASAGUAS N° 21 942.52.43.36
ESCALANTE N° 18 942.67.77.20
GURIEZO N° 24 942.85.00.13
HAZAS DE CESTO N° 19 942.63.50.31
HERMANDAD DE CAMPOO DE SUSO Ne 1 942.77.95.40



HERRERIAS
LAMASON
LAREDO
LIENDO
LIERGANES
LIMPIAS
LUENA

MARINA DE CUDEYO

MAZCUERRAS

MEDIO CUDEYO

MERUELO
MIENGO
MIERA
MOLLEDO
NOJA
PENAGOS
PENARRUBIA
PESAGUERO
PESQUERA
PIELAGOS
Liencres
POLACIONES
POLANCO
POTES

PUENTE VIESGO
RAMALES DE LA VICTORIA

RASINES
REINOSA
REOCIN

RIBAMONTAN AL MAR
RIBAMONTAN AL MONTE

RIONANSA
RIOTUERTO

ROZAS DE VALDEARROYO (LAS)

N° 5
N° 5
N° 23
N° 24
N° 21
N° 24
N° 15
N° 17
Ne 7
N° 21
N° 18
N° 9
N° 28
N° 14
N° 18
N° 16
N° 3
N° 3
N° 1
N° 10
N° 10
N° 5
N° 9
N° 3
N° 29
N° 22
N° 22
N° 2
N° 8
N° 17
N° 19
N° 5
N° 21
N° 1

942.72.75.77
942.72.78.10
942.60.47.24
942.64.30.26
942.10.16.23
942.62.29.06
942.59.52.01
942.50.60.82
942.70.07.51
942.52.25.29
942.63.70.03
942.57.60.01
942.53.97.46
942.82.80.17
942.62.87.16
942.55.40.36
942.73.09.64
942.73.50.83
942.77.87.27
942.07.69.56
942.07.69.05
942.72.90.09
942.82.52.24
942.73.05.75
942.59.83.79
942.67.83.01
942.67.68.85
942.75.10.66
942.83.88.91
942.50.52.54
942.50.73.07
942.72.82.38
942.53.93.41
942.77.30.96



ROZAS DE VALDEARROYO (LAS)
RUENTE
RUESGA
RUILOBA
SAN FELICES DE BUELNA
SAN MIGUEL DE AGUAYO
SAN PEDRO DEL ROMERAL
SAN ROQUE DE RIOMIERA
SAN VICENTE DE LA BARQUERA
SANTA CRUZ DE BEZANA
SANTA MARIA DE CAYON
SANTANDER
Alta-Castilla
Cazona
Centro
Cueto
General Davila
Monte
San Roman
Penacastillo
SANTILLANA DEL MAR
SANTIURDE DE REINOSA
SANTIURDE DE TORANZO
SANTONA
SARO
SELAYA
SOBA
SOLORZANO
SUANCES
TOJOS (LOS)
TORRELAVEGA
Covadonga
Inmobiliaria
TRESVISO

Ne 1
Ne 7
N° 22
N° 6
Ne 29
Ne 1
Ne 15
Ne 28
Ne 4
Ne 30
N° 16
N° 27
Ne 27
Ne 27
Ne 27
Ne 27
Ne 27
Ne 27
Ne 27
Ne 27
N 8
Ne 1
Ne 15
Ne 20
N° 16
Ne 28
N° 22
N° 19
Ne 9
Ne 7
Ne 26
N° 26
Ne 26
Ne 3

942.77.30.96
942.70.91.04
942.64.10.43
942.72.10.90
942.81.41.11
942.77.87.99
942.59.54.07
942.53.96.36
942.71.09.53
942.58.21.93
942.56.44.39
942.20.06.00
942.20.30.10
942.20.30.61
942.20.30.26
942.20.30.39
942.20.30.24
942.20.30.38
942.20.30.41
942.20.31.48
942.81.82.76
942.77.86.36
942.59.75.42
942.66.04.02
942.59.33.51
942.59.02.41
942.63.90.31
942.67.63.00
942.81.18.14
942.70.60.87
942.80.36.38
942.80.82.83
942.80.83.39
942.74.42.72



TUDANCA

UDIAS

VAL DE SAN VICENTE
VALDALIGA
VALDEOLEA
VALDEPRADO DEL RiO
VALDERREDIBLE
VALLE DE VILLAVERDE
VEGA DE LIEBANA
VEGA DE PAS
VILLACARRIEDO
VILLAESCUSA
VILLAFUFRE

VOTO

NG
NG
N°
NG
N° 32
N° 32
N° 32
N° 25
N° 3
N° 15
N° 28
N° 29
N° 28
N° 19

A N O U

SERVICIOS SOCIALES DE ATENCION ESPECIALIZADA (ICASS)

SERVICIO DE ATENCION A LA
INFANCIA, ADOLESCENCIA'Y FAMILIA

CENTRO TERRITORIAL DE SERVICIOS
SOCIALES DE SANTANDER

CENTRO TERRITORIAL DE SERVICIOS
SOCIALES DE LAREDO

CENTRO TERRITORIAL DE SERVICIOS
SOCIALES DE REINOSA

CENTRO TERRITORIAL DE SERVICIOS
SOCIALES DE TORRELAVEGA

Enero 2011

ejemplares (XX o/ejemplar)

DIRECCION

Canalejas 42
39004 Santander

Canalejas 42
39004 Santander

Regatillo 19
39770 Laredo

Ciudad Jardin 18
39200 Reinosa

Avda. de la Constitucion, s/n
39300 Torrelavega
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942.72.90.02
942.70.44.04
942.71.80.11
942.70.93.01
942.77.00.03
942.74.53.33
942.77.60.02
94.680.90.05
942.73.60.01
942.59.50.53
942.59.00.16
942.55.50.47
942.59.31.79
942.67.90.07

TELEFONO

942.27.01.02

942.27.01.02

942.60.66.37

942.75.10.32

942.80.21.87
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