Visio des de la practica als
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Atencio Primaria
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v Perqué és un condicionat de salut molt prevalent per
les dones i les seves criatures

v' Perqué la OMS considera la violéncia vers les dones
una greu vulneracio dels drets humans i un
problema de salut publica.

v' Perqué les dones acudeixen al sistema de salut
buscant ajuda

v Perqué la llei ens hi obliga




Que, qui i com es defineix la nostra responsabilitat com
a sistema de salut vers la VM

Llei 5/2008, de 24 cL_a;ﬂ |
Ley Organica 1/2004, del dret

de 28 de dfz:.iﬂmbrﬂ, de les dones
4 Medidas «.

Proteccion Integral
Convenio de Estambul contra la

a eradicar
| la violéncia
Violencia de Género. . masclista




Liel 17/2020, del 22 de desembre, de modificacié
de la Liei 5/2008, del dret de les dones a

erradicar la violéncia masclista
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S'inclouen S'afegeixen
Les dones, nenes | Les definicions de diligéncla deguda,
adolescents consentiment sexual, interseccionalitat,
transoénera I 8'ha modificat & redactat de la resta
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El paper de I’AP en I'atencid a —
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* La deteccid: instruments de deteccio i sobretot c IltrE' d Atenclu

coneixement previ 0.1

— I__‘nmana =
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* Latencid: que ens cal fer i com ho podem fer
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* La derivacid: el coneixement dels recursos, de la seu

proposit i de la relacid amb nosaltres.
* El seguiment a llarg termini.
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La
deteccio;

com fer-
ho?

Instruments de deteccid. PVS

Necessitem una politica publica de deteccio;

ara a Catalunya la tenim en dones gestants.

Les dones no es molesten quan ens interessem
per les seves relacions de parella i per si
pateixen VM.

Pero nomes diagnostiquem allo que coneixem.




Consequencies per la salut de la dona que pateix
violencia masclista




@ Traumatisme
@ Lumbalgia

@ Anémia ferropeénica

@ Asma

Ansietat

@ Tabaquisme

DIAGNOSTICS MES FREQUENTS @ oiscets 2

@ Hipotiroidisme

Reconeixement medic i : ’
. _ Problemes amb |'ambient social
sense anomalies

® Infeccidé urinaria
. Obesitat Hipertensio ® Cervicalgia

® Trastorn adaptatiu
® Rinofaringitis aguda

® Necessitat d'immunitzacié m. bacteriana Salulf ey
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'atencio

Valoracio del risc

La reinterpretacio de
la patologia i els
diagnostics a la llum Ia
situacio ara coneguda

Reconeixement de la
situacio de VM com a
condicionant de salut

La derivacio a
recursos especifics i
no especifics




INDICADORS DE PERILL
-Amenaces amb armes o Us de les mateixes.

- Amenaces o intents d’homicidi (a elles o descendeéencia)
- Amenaces o intents de suicidi

re I 111
- Maltractaments a altres membres de la familia. Ipconvenlents....
- Lesions fisiques. Es qualitatiu
- Amenaces o assetjament tot i estar separats. ES apreciatiu

- Augment de la intensitat i freqlieéncia de la violénc
- Agressions durant I'embaras.

- Agressio sexual.

- Comportament violent fora del domicili.

- Aillament creixent.

- Consum de drogues i alcohol.

- Disminucio o absencia de remordiment per part de I'agressor.
-Incompliment de l'ordre d’allunyament.

-Sortida de presé o permis penitenciari

Hi ha un grau de subjectivitat



Avaluar el perill

RVD-BCN
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-1;..; * Situacions que augmenten el perill

* Instruments per valorar el perill.
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e A casa nostra RVD-Barcelona



La presencia de lesions ens obliga a

Seve|s comunicar a justicia
segons
valoracio

d E| r|SC Per un risc menor de 10 ens recomana
derivacido a PIAD ( si no hi ha menors)

Per un risc per damunt de 10 en el RVD
es recomana derivacido a SARA

o Serveis socials ( si hi son)




Nz~ Altres

/—v derivacions

Derivacions segons patologia especifica.

El moviment associatiu de dones.

Els recursos comunitaris.

Nosaltres com a recurs.




La “nostra” longitudinalitat ...

e Esun valuds instrument de la medicina familiar i

aue Fase Iil
comunitaria

Fose de la luno de Mial
reconcilictono

* Pero té les seves servituds:

* Sabem que sortir una relacié de violencia costa de
mitja 7 anys a les dones

* Durant aquest anys la veurem passar per diferents

moments del cicle de la violéncia, i/o del cicle per FL":‘;L'I
la motivacio per el canvi. llo Agudo

* Es facil caure en el desanim i, encara pitjor, en el
judici i el rebuig. i
Fose de Acumulocidn

. . de Tension
* Busquem estrategies contra el Burn Out



Qu e e n S Formacio. Una formacio que no és neutra
doncs qliestiona la forma en la que hem apres

a viure i veure el mon

cal per
atendre e

e ‘ S Considerar que la relacio entre els diferents
recursos ( incloent els recursos representatius

re pte S ? de les dones que pateixen VM) és una tasca

cabdal i no accessoria a la practica clinica.




Qu e ens No oblidar la repercusio en els fills

BRiES

cal per
Clarificar de la manera el més
ate N d e precisa possible les obligacions

‘ amb la llei.
" atencio a I'home que maltracta

e ptES ? gue també és pacient nostre




m Consorci de Salut | s“.'%

Social de Catalunya . ]
v

Sessions Técniques
del CSC 2021

Moltes gracies per
convidar I’Atencio
Primaria de Salut




