Definitie kindermishandeling

Kindermishandeling is elke vorm van voor een
minderjarige bedreigende of gewelddadige interactie
van fysieke, psychische of seksuele aard, die de
ouders of andere personen ten opzichte van wie de
minderjarige in een relatie van afhankelijkheid of
van onvrijheid staat, actief of passief opdringen,
waardoor ernstige schade wordt berokkend of
dreigt te worden berokkend aan de minderjarige Iin
de vorm van fysiek of psychisch letsel

wet op de jeugdzorg 2005



Vormen van Kindermishandeling

Lichamelijke mishandeling
Lichamelijke verwaarlozing
Emotionele mishandeling
Emotionele verwaarlozing
Seksueel misbruik




Van belang...........

Weerstanden hulpverlener
Medisch/psychosociale aspecten
— Risicofactoren

— Signalen

— gevolgen

Beleid

— Meldcode KNMG

— AMK eftc

Communicatie



Gesprek
To the point:
Korte introductie

Spreek duidelijk je zorg uit
Spreek vanuit wat je ziet en hoort

Spreek ouders aan op hun
verantwoordelijkheid



Wees duidelijk:

* Het belang van het kind staat voorop
« Keur mishandeling af, niet de ouder
* Mishandeling is nooit gerechtvaardigd

» Mishandeling houdt niet vanzelf op



Conclusie

Meldcode kindermishandeling verplicht
Weerstanden onderkennen bij jezelf
Signalen van Veliligheid/risicofactoren
Zeer veel signalen- ALERT!!!
Bespreekbaar maken

Vroeg ingrijpen om gevolgen te beperken



Lyan heeft ouders met een
chinees restaurant, vader doet
niets, zijis 11 jr en heeft een
cerebrale parese. Ouders geven
haar geen aandacht, ze hebben
het te druk, waardoor Lyan
regelmatig alleen thuis Is. Haar
broer heeft haar eenmaal tegen
haar zin op de mond gezoend



Lucie (12) heeft jJuveniel reuma
en moet gelijk na school thuis
komen omdat ze moe is.
Bovendien verzuimt ze
wekelijks 1 dag door pijn en
vermoeidheid. Moeder oefent
thuis met haar en neemt alle tijd
voor haar. Er komen nooit
vriendinnetjes spelen er Is
alleen msn contact



Robin 8 jaar heeft adhd en
vertelt op school veel sexueel
getinte verhalen. In gesprek met
de pedagoog vertelt hij dat hij

met zijn vader sexblaadjes heeft
bekeken



Vader komt nooit bij Danique 11
Ir op bezoek tijdens klinische
revalidatie. Moeder zegt dat
vader niet wil komen. Danigue
mist vader erg.



Jaap zit op de mytylschool. Hij
heeft een Cerebrale Parese.
Ouders komen niet op de
afspraken bij de revalidatiearts.
Vanuit school zijn er hulpvragen
voor revalidatiebehandeling



Jeffry, DCD, 11 jaar- 1Sin 2 |r
met bmi van 30 naar 35
gestegen ondanks dieet
adviezen. Na elk gesprek met
de revalidatiearts valt hij 5 kilo
af, maar komt daarna weer aan.
adviezen worden niet opgevolgd
(fletsen naar school, 3 / per
week wandelen, dieet ). Moeder
wil geen hulp In thuissituatie



Anna heeft CP, GMFCS 5, met
daarbij toenemende
slikproblemen. Ze heetft
sondevoeding, maar ouders
geven haar ondanks advies dit

niet meer te doen ook orale
voeding



Jayme 11 jaar, CP, GMFCS 2
moet ivm knieflexiecontractuur
nachtspalken aan, ouders
vinden het niet nodig. Hij heeft
hierdoor redressiegips en
mogelijk ok nodig.



Kind heeft therapie op
mytylschool , ouders doen thuis
nog extra — niet voorgeschreven
therapie omdat zij vinden dat
dat moet, kind Is oververmoeld
en komt niet mee op school.



Brusjes (8 en 10 jr) schelden
zusje Melanie (12 jaar)
regelmatig uit in aanwezigheid
van arts of leerkracht en ouders
voor domkop, spast en en
stombo. Ouders grijpen niet In



Petra en Robin eten een paar
keer per week In de snackbatr;
moeder haat koken. Petra heeft
een duidelijk overgewicht.



Vader van Jelle komt nooit mee
bi] gesprekkenen of
Kindbesprekingen of
polikliekbezoek, hij zegt dat hij
het te druk heeft. Er zijn veel
problemen met de behandeling
die Jelle nodig heeft en de arts
wil die met beide ouders
bespreken



Julia heeft forse obstipatie en
lichte motorische problemen. Ze
moet vezelrijke voeding. Ouders
doen dit niet. Ze vinden dat de
voeding die zij thuis aan
ledereen voorschotelen goed
genoeqg IS



De ouders van Paul, 9 jaar,
liggen In scheiding, vader woont
bij oma. Paul Is te dik en ouders
hebben krijgen dieetadvies. Bl
moeder wordt het dieet
gehouden, bij oma wordt hij
verwend omdat hij het zo zielig
heeft door de scheiding. Vader
en oma vinden dat ze hem
mogen troosten.






Risicofactoren ouders/gezin

Ouders zelf nare jeugd
— Emotionele mishandeling
— Lichamelijke

— Seksueel misbruik

Geweld ouders onderling
Alleenstaand

Armoede

Psychiatrische problematiek ouder(s)
Zwakbegaafdheid

Verslaving



Seksueel misbruik

Signalen bij het kind/jeugdige
 Emoties en gedragingen

— Verbaal en non-verbaal
* Lichamelijke signalen

— Psychosomatische klachten

— Angst voor lichamelijk onderzoek

— Fysieke beschadigingen (< 5 %)

- SOA’s




Lichamelijke signalen

Urogenitaalstreek (verwondingen, roodheid,
Infecties, corpus alienum, zwangerschap)

Maagdarmkanaal (eetstoornissen, ontlastings-
problemen, pijn, keelklachten, slikklachten)

Motoriek (pijn bovenbenen, houterig, niet spreiden v/d
benen)

Ademhaling (hyperventilatie, asthma-aanvallen)

Overige (auto-mutilatie, slaapproblemen, angst voor
uitkleden)



Gedragssignalen

Zoals bij kindermishandeling
Seksuele preoccupatie

Kennis van seksualiteit afwijkend
Vroege prostitutie

Afwijkend looppatroon

Afkeer lichamelijk contact



Munchhausen Syndrome By Proxy
(=Pediatric Condition Falsification)

« Zliekte wordt door ouders/verzorgers veroorzaakt

« Kind wordt herhaaldelijk aan artsen
gepresenteerd en dader ontkent zijn rol hierin

« Ziekte verdwijnt bij separatie van dader

« Dader heeft aandacht zoekend gedrag nodig
voor zichzelf

Sheridan MS. The Deceit continues: an update literature review of
Munchausen Syndrome by Proxy. Child Abuse Negl 2003;27:431-51



Risico

Protectief

Microniveau

Mesoniveau

Macroniveau




