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MALTRATO INFANTIL

REVISION DE LOS CASOS ATENDIDOS EN URGENCIAS DE PEDIATRIA DE UN HOSPITAL TERCIARIO EN LOS ULTIMOS 5 ANOS
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INTRODUCCION

= El maltrato infantil es un grave problema sociosanitario reconocidamente infradiagnosticado. Las secuelas del maltrato pueden ser permanentes.
= El pediatra debe ser capaz de detectarlo en sus variadas tipologias y de asumir la responsabilidad de comunicarlo.

= OBJETIVOS: Hablar de maltrato para contribuir a sensibilizar a los profesionales y mejorar la deteccién en los servicios de Urgencias de Pediatria (UPED). Describir las
caracteristicas epidemioldgicas y otros aspectos del maltrato en los nifios atendidos en UPED de un hospital.

= METODOS: Estudio descriptivo-retrospectivo de los nifios atendidos en UPED de un hospital terciario, desde enero 2014 a diciembre de 2018 en los que se detect6 una situacion de
maltrato que fue notificada.
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En nuestro medio, el tipo mas frecuente de maltrato diagnosticado en UPED es el fisico, afectando especialmente a lactantes y siendo responsables los progenitores en la
mayoria de casos. La morbilidad que provoca es elevada y el abordaje complejo. Un alto porcentaje de ninos maltratados son alejados del entorno familiar.




