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Programa de atencidn sociosanitaria integral dirigido a familias victimas de violencia
filioparental y/o menores con trastorno de conducta.

El programa Recurra Ginso, financiado en la convocatoria de subvenciones del 0,7 de la
Consejeria de Familia, Juventud y Politica Social de Comunidad de Madrid.

Programa Recurra Ginso y asistencia a familias en condicion de vulnerabilidad social

Introduccion

La evidencia cientifica informa de que hay condiciones que conllevan un mayor riesgo para
una familia o una persona de encontrarse en una condicién de vulnerabilidad, entendiendo
con esta expresiéon un estado de susceptibilidad a pérdidas en el dmbito del bienestar y
salud, de los ingresos, de las capacidades basicas, etc. (Alwang et al., 2001).

En el programa Recurra Ginso se recoge informacion acerca de distintos factores de riesgo
de vulnerabilidad social para un menor y su familia:

- Situaciones familiares potencialmente complicadas (monoparentalidad, divorcio o
separacion de los progenitores, familia de adopcion/acogida, muerte o enfermedad
cronica grave de un miembro de la familia).

- Caracteristicas de la familia potencialmente peligrosas (dificultad en la imposicidn
de normas y limites, disparidad de estilos educativos, relacidn parental conflictiva,
escasa red social, consume de sustancias por parte de los padres, antecedentes
penales de los progenitores, violencia de género en ambito doméstico,
psicopatologia de los padres).

- Episodios de violencia filioparental.

- Conductas desadaptativas o delincuenciales del menor (comportamientos
disruptivos en casa o en la escuela, fugas, absentismo, relaciones con grupos
conflictivos, denuncias, medida judiciales, episodios de hurtos/peleas/trapicheos,
consumo de sustancias, agresor en episodios de bullying).

- Condicién de malestar y dificultades vivenciadas por el menor (ser victima de
bullying o de abusos en ambito familiar, dificultades en relacionarse con los demas,
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tener un bajo rendimiento escolar, conductas y/o ideacién autolitica, gestos
autolesivos, problemas o trastornos psicologicos, enfermedad crénica o
discapacidad).

Justificacion

Considerando la vulnerabilidad social como susceptibilidad a pérdidas en el dmbito del
bienestar y salud, de los ingresos, de las capacidades bdsicas, etc. (Alwang et al., 2001), se
han tenido en cuenta aquellos factores que puedan constituir un riesgo de dicha
vulnerabilidad. Estos factores se distribuyen en distintas dreas, como el la situacién social
y los recursos de la familia, la tipologia de parentalidad, la historia familiar, las
caracteristicas personales de los progenitores y las caracteristicas del menor, que pueden
ser mas o menos retadores para el bienestar de la familia y de sus miembros.

Los padres y los adolescentes que viven en una familia monoparental o en una familia
reconstituida indican un menor nivel de salud fisica y mayores sintomas de estrés
psicolégico en comparacién con padres y adolescentes que viven en una familia biparental
no reconstituida. (Gath, 2022). El riesgo de conductas problemdticas en menores aumenta
en hijos de familias monoparentales (Heintz-Martin y Langmeyer, 2020). Ademas, los hijos
de familias monoparentales tienen peores resultados en control inhibitorio, flexibilidad
cognitiva y memoria de trabajo que los hijos de familias biparentales cuando ambos casos
comparten un estado socioecondmico bajo. (Sarsour et al., 2011).

Finalmente, haber crecido en una familia monoparental es una de las caracteristicas que
aumentan el riesgo de ideacidn, tendencias e intentos de suicidio (Zygo et al., 2019). En el
mismo estudio se detectan otros factores de riesgo: la asuncidn de sustancias psicoactivas,
la adiccion al alcohol por parte de miembros del nucleo familiar y las experiencias de
violencias, como pueden ser sufrir bullying o algun tipo de abuso en dmbito familiar, como
abusos fisicos, sexuales y/o psicoldgicos.

En otro estudio sobre el riesgo de suicidio entre los adolescentes, esto se ha relacionado
con una peor relacién familiar y con mayor nivel de estrés relacionado a eventos
traumaticos (Wong et al., 2007). Por lo tanto, situaciones de abusos, bullying o la
separacion o divorcio de los padres, que puede llegar a configurarse como un evento
traumatico en el desarrollo de un menor, y/o una relacién conflictiva entre ellos, puede ser
indicativo de un riesgo importante para el bienestar del menor. Ademas, la exposicién de
los menores a altos niveles de conflictividad entre padres se asocia a mayores problemas
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de salud mental de los hijos (O'Hara et al., 2019), competencias de adaptacién emocional
pobre en la infancia (Kleinsorge y Covitz, 2012) asi como en la adolescencia y juventud,
junto a una peor calidad de intimidad con los padres (Richardson y McCabe, 2001).

La escasez de red social, asi como situaciones de absentismo o abandono escolar,
representan la falta de un factor de proteccién, como es el dmbito escolar, importante
contra la ideacion y los intentos de suicidio (Sampasa-Kanyinga et al., 2017). En general,
como hemos visto, los eventos traumaticos representan antecedentes que se asocian a
menudo con distintas dificultades y riesgos; por lo tanto, situaciones como la muerte, la
discapacidad o la enfermedad crdnica, la psicopatologia o la conducta ilegal de un familiar
cercano, se pueden a menudo configurar como vivencias traumaticas y/o estresantes para
el menor y el ndcleo familiar (Wong et al., 2007).

También la estancia en centros de proteccion de menores, la situacién de crecer en una
familia de acogida o de adopcién (y por lo tanto distinta de la familia de origen), supone
una buena probabilidad de exposicion a dificultades y experiencias traumaticas en una
edad precoz. Nifios en situacion de acogida a menudo han sufrido maltrato o situaciones
de negligencia y en la comparacién con nifios que crecen en su familia de origen, ellos
tienen un riesgo mas alto de haber sufrido exposicion a nicotina y alcohol durante la
gestacion. La exposicion al maltratoy a la negligencia, entre otros factores de riesgo, ponen
a los nifios en situacion de acogida en una condicidon de mayor riesgo de tener trastornos
mentales y del desarrollo, que pueden persistir en la nueva situacion familiar. (Oswald et
al., 2010). De hecho, los nifios que no se han criado con su familia de origen muestran una
mayor tasa de retraso en el desarrollo de lenguaje, competencias visoespaciales vy
funciones cognitivas globales. (Pears y Fisher, 2005).

Los trastornos emocionales y conductuales tienen una tasa desproporcionada no sélo entre
los menores sino también entre los adultos que estuvieron en familias de acogida (Pecora
et al. 2009). Por otro lado, ser adoptado, condicion que representa un indicador de
exposicién a dificultades en edad temprana, se ha asociado a un menor nivel de salud
mental en la vida adulta, tanto con motivos de experiencias de vida, como por diferencias
en el riesgo genético a trastornos mentales, resultando en peores puntuaciones en medidas
psicosociales, socioecondmicas y de salud mental entre los individuos adoptados (Lehto et
al., 2020).

Ademads, considerando los casos de menores en centros de proteccion de menores, se ha
observado que los nifios institucionalizados tienen un mayor riesgo de un déficit
significativo del desarrollo y del funcionamiento cognitivo y social (Keil et al., 2022). Otros
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factores que ponen al menor en una condiciéon de malestar que puede llegar a reflejarse en
un desafio para la familia son: trastornos o dificultades psicoldgicas del menor, presencia
de violencia filioparental, dificultades de adaptacion, como dificultades relacionales y
gestos autolesivos, conductas e ideaciones autoliticas. Estos Gltimos, las dificultades de
adaptacion, los gestos autolesivos y las conductas e ideacidn autoliticas representan, de
hecho, un factor predictivo de ulteriores conductas e ideaciones autoliticas (Wichstrom,
2009).

En cuanto a la violencia filioparental, distintas investigaciones definen los factores de riesgo
de este fendmeno, que representa una situacién particularmente compleja en el que los
menores ejercen violencia de distintos tipos hacia sus progenitores (o los adultos que
ejercen este rol): dificultades en la imposicién de normas y limites claros (Ibabe, 2015;
Montelio, 2012, Loinaz, 2017), tener conductas agresivas y/o delictivas fuera del hogar,
tener dificultades académicas, trastorno psicologico y frecuentar grupos de pares
delictivos, antisociales, violencia entre los padres (como violencia de genero) (Loinaz,
2017), malestar psicoldgico (Vazquez, 2016), conductas disruptivas en casa y en la escuela,
desocupacién, absentismo, estilos educativos diferentes (Romero et al., 2005), abuso de
sustancias (Loinaz, 2017, Romero et al., 2005).
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Medicion

En la entrevista semiestructurada que se administra a quienes llaman al servicio de
asistencia telefénica gratuita del nimero 900 65 65 65, se recoge informacion acerca de los
factores indicados anteriormente:

INDICADORES DE RIESGO DE VULNERABILIDAD SOCIAL

Monoparentalidad

Divorcio

Adopcion/Acogida

Enfermedad familiar G1

Fallecimiento familiar G1

Dificultad imponer normas

Disparidad de estilos educativos

Mala relacion parental

Escasa red social

Violencia de género en dmbito familiar

Antecedentes parentales

Consumo por parte de progenitores

Psicopatologia padres

Negligencia

VFP

Consumo tabaco

Consumo alcohol

Consumo cannabis

Consumo cocaina

Consumo drogas sintesis

Abuso TIC

Conducta disruptiva en casa

Incapacidad de asumir normas

Episodios de fuga

Absentismo

Conducta disruptiva en la escuela

Desocupado total

Grupo de iguales conflictivos

Agresor en episodios de bullying

Denuncia por malos tratos

Denuncia por delitos contra la salud

Episodios de hurtos

Episodios de trapicheos

Episodios de peleas

Medida judicial
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Victima en episodios de bullying

Bajo rendimiento

Dificultades relacionales entre pares

Trastorno mental del menor

Problemas psicoldgicos del menor

Conductas autoliticas

Gestos autolesivos

Ideacién autolitica

Dificultad de identidad sexual

Enfermedad menor

Discapacidad menor

Abuso psicoldgico sufrido

Abuso fisico subido

Abuso sexual subido

TOTAL

Para cada factor de riesgo presente, se puntia como 1. Posteriormente se considera la
suma de estas puntuaciones para definir el nivel de riesgo de vulnerabilidad social, seguin
el siguiente criterio:

Puntuacién entre 3 y 5: riesgo de vulnerabilidad social presente
Puntuacién entre 6 y 10: riesgo de vulnerabilidad social alto

Puntuacién mayor al 5: riesgo de vulnerabilidad social muy alto

Puntuacion total
De3ab5 De6al0 Mayor de 10

Riesgo vulnerabilidad social | PRESENTE ALTO MUY ALTO
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Resultados enero - mayo 2026

Teniendo en cuenta todas llamadas recibidas para asistencia acerca de casos de menores
de la Comunidad de Madrid, y utilizando los criterios antes expuestos, se indican los
resultados sobre el nivel de riesgo de vulnerabilidad social de los usuarios del Programa
Recurra Ginso:

- Nivel de riesgo de vulnerabilidad social presente (Puntuacion total de 3 a 5): 16,5%

- Nivel de riesgo de vulnerabilidad social alto (Puntuacién total de 6 a 10): 36,5%

- Nivel de riesgo de vulnerabilidad social muy alto (Puntuacidn total mayor de 10):
34,8%

Porcentaje total de casos con riesgo de vulnerabilidad social: 87,8%

Porcentaje de casos segun nivel de riesgo

Presente [ Alto @ Muy alto
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% DE CASOS POR FACTOR DE VULNERABILIDAD SOCIAL

VFP total

VFP hacia madre

Incapacidad de asumir normas
Bajo rendimiento

Abuso TIC

VFP hacia padre

Dificultades relacionales con pares
Conducta disruptiva en casa
Dificultad imponer normas
Problemas psicoldgicos del menor
Absentismo

Victima en episodios de bullying
Trastorno mental del menor
Divorcio

Conducta disruptiva en la escuela
Grupo iguales conflictivos
Disparidad estilos educativos
Gestos autolesivos

Consumo tabacp

Ideacion autolitica

Episodios de fuga

Cosumo alcohol
Monoparentalidad

Consumo cannabis

Mala relacion parental
Conductas autoliticas

Episodios de pelea

Denuncias de malos tratos
Episodios de hurto
Enfermedad del menor

Violencia de género en dmbito..

Fallecimiento familiar G1

Abuso psicoldgico sufrido
Episodios de trapicheo

Agresor en episodios de bullying
Negligencia

Discapacidad del menor
Desocupado total

Consumo por parte de progenitores
Enfermedad familiar G1

Adopcion /Acogida

Dificultad de identidad sexual
Psicopatologia padres

Escasa red social

Abuso sexual sufrido

Abuso fisico subido

Consumo cocaina

Consumo drogas de sintesis
Antecedentes parentales

Medida judicial

Denuncia por delitos contra la salud

GINSO

A 72,2%
ISR 68,7

A— 61,7%
A 60%
A 54,8%
A 47,8%
A 46,1%
AT 44,3%
A 44,3%
A 38,3%
A 35,7%
A— 34,8%

A 33%
A 32,2%
A 30,4%
A— 28,7%

A 26,1%
A 25,2%
A 23,5%
I 21,7%
A 20%
A 17,4%
A 16,5%
A 15,7%
A 15,7%

— 13%
B 9,6%

- 7%
- 7%
- 50%
. 52%
- 50%
- 43%
™ 4,3%
- 43%
- 43%
= 3,5%
- 3,5%
- 35%
= 35%
m 35%
™ 2,6%
™ 2,6%
™ 2,6%
o 1,7%
® 1,7%
®1,7%
# 0,9%
# 0,9%
1 0%
I 0%

0%

20%

40%

60%

80%
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Factores de riesgo divididos por area

Situacion familiar

Fallecimiento familiar G1 '52%
Enfermedad familiar G1 '3,5%

Adopcién /Acogida ' 3,5%

Divorcio -32,2%
Monoparentalidad -16:5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Caracteristicas familiares

Negligencia ' 4,3%
Psicopatologia padres ' 2,6%

Consumo por parte de progenitores ' 3,5%

Violencia de género en dmbito [ 5 59
domeéstico

Antecedentes parentales ' 0,9%
Escasa red social ' 2,6%

Mala relacién parental - 15,7%

Disparidad estilos educativos - 26,1%
Dificultad imponer normas — 44,3%

0% 20%  40% 60%  80% 100%
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Violencia filioparental

vep toral (D 72.2%
VFP hacia madre — 68,7%
VFP hacia padre - 47,8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Conductas desadaptativas o delincuenciales

Medida judicial

Episodios de pelea

Episodios de trapicheo

Denuncia por delitos contra la salud
Denuncias de malos tratos
Episodios de hurto

Agresor en episodios de bullying
Grupo iguales conflictivos
Desocupado total

Conducta disruptiva en la escuela
Absentismo

Episodios de fuga

Incapacidad de asumir normas

Conducta disruptiva en casa
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Consumo

AbusoTic Y s4,8%

Consumo drogas de sintesis ’ 0,9%
Consumo cocaina ' 1,7%
Consumo cannabis - 15,7%

Cosumo alcohol - 17,4%

Consumo tabacp - 23,5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Dificultades vivenciadas

Abuso sexual sufrido ' 1,7%
Abuso fisico subido ' 1,7%
Abuso psicoldgico sufrido ' 4,3%

Dificultad de identidad sexual ' 2,6%

Ideacidén autolitica - 21,7%
Gestos autolesivos - 25,2%
Conductas autoliticas A 13%
Problemas psicoldgicos del menor — 38,3%
Trastorno mental del menor — 33%

Discapacidad del menor T 3,5%

Enfermedad del menor - 5,2%

Dificultades relacionales con pares — 46,1%
Victima en episodios de bullying [ 34,8%
Bajo rendimiento — 60%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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