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Riassunto

L'Organizzazione Mondiale della Sanita considera la violenza un primario
problema di salute pubblica a livello globale poiché pud conseguire in morte,
puo causare grave disabilita o puo contribuire a una varieta di danni alla salute
e pertanto ritiene che la violenza, in tutte le sue forme e come qualsiasi altra
patologia, debba essere prevenuta.

Nel mondo il 30% delle donne ¢ vittima di violenza: la violenza di genere, che
“si annida nello squilibrio relazionale tra i sessi e nel desiderio di controllo e
di possesso da parte del genere maschile sul femminile’, secondo quanto
condiviso dalllONU e dall'Unione Europea, e riconosciuta dalla Convenzione
di Istanbul quale forma di violazione dei diritti umani e di discriminazione e,
in quanto tale, va prevenuta per proteggere la donna-vittima da una parte e i
figli-testimoni di violenza dall'altra.

Infatti, quando gli atti violenti si consumano all'interno della famiglia si configura
la cosiddetta violenza domestica, le cui vittime sono soprattutto donne e
minori, con grave compromissione della loro salute fisica e mentale. Ma, come
anche stabilito dalla stessa Organizzazione Mondiale della Sanita, la violenza
domestica non va considerata un problema contingente o emergenziale che
riguarda la singola famiglia, bensi come un problema strutturale che riguarda
la societa nel suo insieme per cui va affrontata con urgenza e in modo
coordinato.

Parole chiave: violenza di genere, violenza domestica, violenza assistita,
prevenzione della violenza domestica
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Abstract

The World Health Organization considers violence a major
global public health problem because it can result in death,
cause serious disability, or contribute to a variety of health
problems. It therefore believes that violence, in all its forms
and like any other disease, must be prevented.

Thirty percent of women worldwide are victims of violence.
Gender-based violence, which ‘lies in the imbalance of
relationships between the sexes and in the desire for
control and possession by men over women,” according
to the UN and the European Union, is recognized by the
Istanbul Convention as a form of human rights violation
and discrimination. As such, it must be prevented to protect
both the female victim and her children, who witness
violence.

In fact, when violent acts occur within the family, it
constitutes so-called domestic violence. The victims are
primarily women and minors, with serious damage to their
physical and mental health. But, as also established by the
World Health Organization itself, domestic violence should
not be considered a contingent or emergency problem that
affects individual families, but rather a structural problem
that affects society as a whole and must be addressed
urgently and in a coordinated manner.

Keywords: gender-based violence, domestic violence,
witnessing violence, prevention of domestic violence

La violenza domestica

Parlare di violenza-domestica cerfamente non suscita
la rassicurante idea/immagine del “focolare”.

In ltalia, secondo I'ISTAT, il 13,6% delle donne su-
bisce violenza fisica, sessuale, psicologica o eco-
nomica proprio da parte del proprio partner o ex
partner.

Il clima di tensione che si viene a creare all'inferno
delle mura domestiche, determinato dall’alternarsi di
fasi di violenza e momenti di apparente rilassatezza
[ciclo della violenza), mina in modo ingravescente
I'autostima della donna, facendola sentire debole,
impotente e del tutto dipendente dall'autore della vio-
lenza stessa. |l partner violento mette in atto una serie
di modalita di potere e di controllo sulla donna, sog-
giogandola sul piano fisico, sessuale, psicologico,
economico, spesso strumentalizzando i figli e facen-
dola sentire incapace anche come madre: la compro-
missione delle capacita genitoriali di quest'ultima, in
seguito al perpetuarsi delle violenze, le impediscono

di costruire un sereno rapporto con la prole o la ren-
dono talora addirittura a sua volta maltrattante nei
confronti dei figli.
La rilevazione di una situazione di violenza domestica
a danno di una madre da parte del pediatra di fami-
glia non ¢& facile, innanzitutto perché la donna voluta-
mente evita di affrontare spontaneamente il problema
per un senso di pudore, di dignitd o di omerta, nel
fenfativo di profeggere in tal modo se sfessa e i fi-
gli dall'altrui givdizio: riconoscersi vittima di violenza,
infatti, richiede, da parte della donna, una presa di
coscienza il piv delle volte lunga, sofferta. Talvolta,
anche quando la donna diventa consapevole e ormai
vicina ad aprirsi, spesso ha un ripensamento circa |'op-
portunitd o meno di parlarne con altre persone per una
serie di motivi, fra cui:
* |a persistenza di stereotipi e di resistenze di tipo cul-
turale connessi alla violenza domestica e di genere;
* il prevalere di meccanismi inconsci di negazione e
minimizzazione della violenza nelle relazioni familia-
ri e delle sue conseguenze su se stessa e sulla prole;
® |a paura di vedersi “togliere i figli e le figlie” in
seguito a una sua denuncia per maltrattamento nei
confronti del marito, del pariner o dell’ex partner.
Tutte condizioni, quesfe, che confribuiscono a mante-
nere per lo pit sommerso il fenomeno della violenza
domestica rispetto alla sua reale portata.

La violenza assistita

l'importanza di far emergere il sommerso proprio
nell'ambulatorio del pediatra di famiglia, perd, nasce
dal fatto che assistere direffamente o indirettamente
ad atti di violenza a danno della propria madre al-
tera, in modo falvolta irreversibile, anche lo sviluppo
fisico, cognitivo ed emotivo dei soggetti di minore
etd: la violenza assistita & a tutti gli effetti assimilabile,
quanto a conseguenze sulla salute, a una violenza
subita.

Vivere in un contesto familiare maltrattante, infatti, com-
porfa per le vittime sia una disorganizzazione dell'at-
faccamento, con conseguenti futuri problemi relazio-
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nali, sia una disregolazione emotiva con fendenza a
oscillare tra iperattivazione e ipoattivazione e relativi
disturbi comportamentali.

Inoltre, bambine, bambini e adolescenti che vivono in
una famiglia violenta corrono il rischio di identificare
le relazioni affettive con le relazioni di sopraffazione,
imparano il disprezzo per le donne e per futte le per-
sone viste come pit deboli, adottano comportamenti
violenti gid nei confronti dei loro pari per oftenere
vantaggi e acquisire prestigio. Tutto questo li predi-
spone a diventare partner violenti fin dall’adolescen-
za (teen dating violence) o figure parentali adulte a
loro volta maltrattanti nei confronti della pro|e (child
abuse and neglect.

Il coinvolgimento dei minori nella violenza tra part-
ner intimi, inolire, pud avvenire non solo durante
la convivenza dei genitori, ma anche nella fase di
separazione e dopo la separazione stessa: anzi,
proprio in fali situazioni aumenta il rischio che essi
vengano strumentalizzati con minaccia di essere sof-
fratti alle madri, talvolta anche in sede giudiziaria
(cosiddetta vittimizzazione secondaria della donna
e del minore).

Proprio in queste fasi & parficolarmente alfo il rischio
di escalation della violenza fino all'epilogo pit fragi-
Co, qUO|e il femminicidio. Di porﬂcobre gravita, in
tal caso, oltre ovwiamente la morte della madre, & la
condizione psicofisica degli orfani speciali, ossia dei
minori vittima di violenza assistita da femminicidio:
"speciali” sia perché questi bambini e bambine o ado-
lescenti si frovano ad affrontare al contempo la morte
della madre e la detenzione del padre, spesso respon-
sabile dell'omicidio, o la morte dello stesso in quanto
suicida, e sia perché per il resto della loro vita saranno
speciali i loro bisogni, la loro condizione psicologica,
i loro destini.

Prevenire la violenza di genere

e la violenza assistita nell'ambulatorio

del Pediatra di famiglia

I'ambulatorio del pediatra di famiglia rappresenta si-
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curamente un osservatorio privilegiato per riconoscere

condizioni di pregiudizio del benessere psicofisico di

un soggetto di minore efd derivanti da un ambiente fo-

miliare maltrattante nei suoi confronti e /o nei confronti
della madre.

Il pediatra, infafti, anche grazie al rapporto di fiducia

che instaura nel tempo sia con il piccolo assistito che

con i suoi genitori, conosce bene il minore, la sua fami-
glia, il suo contesto di vita allargato e quindi:

* pud individuare eventuali fattori di rischio (o di pro-
tezione) individuali, relazionali, comunitari, sociali
predisponenti a condizioni di violenza di genere e
maltrattamento all'infanzia;

® pud sospettare una situazione di violenza dome-
stica gid in essere a danno di donne o minori,
cogliendo particolari indicatori comportamentali
del soggetto maltrattante (Tab. 1) e/o della vittima
(Tab. ll), sebbene, specie in quest'ultimo caso, si
frafti di segnali aspecifici, che dipendono dall’et
e dal grado di sviluppo del bambino, dall’intensi-
t e dalla durata temporale della violenza, dalla
vicinanza emotiva con |'autore della violenza: piv
intimo & |'autore, pit grande sard il trauma della
vittima di minore efd.

Ma il pediatra, nel proprio ambulatorio, pud realizzare

anche interventi di prevenzione primaria della violenza

domestica e assistita, utilizzando diverse modalita di

sensibilizzazione e informazione su tali problematiche.

E molfo importante frasmettere, in primis, il messaggio

TABELLA.

Indicatori di maltrattamento nel comportamento dei genitori.

Distacco emotivo, reazioni inappropriate alle situazioni
Affermazioni contradditiorie

Versioni confraddittorie rispetto agli incidenti

Ritardo nelle cure mediche necessarie

Cambio frequente del medico

Comportamento iperprotettivo

Riluttanza nelle informazioni

Lamentele sul non avere nessun aiuto
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TABELLA L.

Indicatori di maltrattamento nel comportamento dei minori.

Inadempienza dell'obbligo scolastico
Ansia estrema, irritabilit

Disturbi della condotta alimentare e del sonno
Alterazioni nella defecazione e nella minzione

Crisi di aggressivita, autolesionismo

Improwvisi cambiamenti di comportamento,/abitudini
Condotte antisociali o francamente devianti
Esibizionismo

Uso precoce di alcol e droghe

Iperautonomia o passivitd, apatia

che in quel sefting c'& un pediatra sensibile alla proble-
matica della violenza domestica.

A tale scopo, sono molto efficaci, come dimostrato
anche da lavori scientifici, poster di sensibilizzazione
affissi sulle pareti dell'ambulatorio o della sala d'atte-
sa, in modo che la donna, qualora necessario e so-
prattutto quando consapevole e pronta ad aprirsi, si
senfa libera di parlare della propria condizione con il
proprio medico di fiducia. Poster, inolire, recanti possi-
bilmente anche riferimenti ufili affinché la donna vittima
di violenza o sfalking possa accedere autonomamente
ai servizi di aiuto, come ad esempio numeri di emer-
genza/urgenza, contatfi telefonici e indirizzi di cenfri
antiviolenza (CAV) territoriali.

E altrettanto importante, d'alira parte, che il pediatra
o la pediatra, opportunamente formati sull'argomento,
si pongano in un atteggiamento di ascolto empatico
e non giudicante nei confronti della vittima, siano in
grado di fornirle informazioni adeguate ad aiutarla a
infraprendere un percorso di fuoriuscita dalla viclenza
per sé e per i propri figli.

“La violenza domestica e un problema

di salute per tutta la famiglia”

La FIMP da molti anni promuove iniziative di prevenzio-
ne della violenza assistita e dell'abuso e malirattamen-
fo sui minori, mirate soprattutto a formare i propri iscritti

al riconoscimento precoce e al contrasto del fenomeno
e dei suoi effetti negativi sulla salute delle vittime.

Il 25 novembre scorso, in occasione della Giornata
mondiale contro la violenza sulle donne, la FIMP ha
voluto promuovere anche un valido strumento di pre-
venzione primaria della violenza domestica su donne
e minori.

Sulla base di una idea nata dal Gruppo Senato
della FIMP e poi sviluppata dall’Area Abuso e
Maltrattamento, & stato realizzato un poster di sensibi-
lizzazione sulle varie forme di violenza {fisica, psicolo-
gica, verbale, assistita, stalking, ecc.), talvolta subdole
e piuttosto soffovalutate nella loro effeftiva capacita di
devastare la salute psicofisica della/e vittima/e, spe-
cie se la violenza & intrafamiliare (Fig. 1).

Il poster, atftraverso immagini evocative delle varie
possibili forme di violenza domestica, accompagna-
te da frasi esplicative, semplici e comprensibili an-
che a bambini e bambine, vuole scuotere dall’indif-
ferenza nei confronti di un problema che non & solo
di natura socio-culturale e di portata mediatica, ma
che inferessa tutti (in primis le vittime, ma anche fa-
miliari, amici o conoscenti di persone vittime di vio-
lenza) e riguarda altreftanto da vicino noi pediatri di
famiglia che, nel ruolo di pubblici ufficiali, abbiamo
oltrefutto I'obbligo di denuncia e/o referfo qualora
previsti dalla legge.

Sensibilizzare su un fema cosl importante chiunque ac-
ceda negli ambulatori dei pediatri di famiglia italiani
pud avere risvolti molto importanti: pud contribuire ad
accrescere la consapevolezza generale riguardo la
gravita del fenomeno, farlo apparire per quello che ve-
ramente &, ossia un problema di salufe, ma soprattutto
pud contribuire a rendere consapevoli in particolare le
stesse vittime di violenza o stalking, adulte o di minore
etd, aiutandole a riconoscersi fali, a non sentirsi sole
ma, piuttosto, a chiedere aiuto e chiamare il numero
nazionale antiviolenza 1522.
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FIGURA.

Poster: “La violenza domestica & un problema di salute per tutta la famiglia.” Cliccando sul QR code, inolire, & possibile scaricare il poster.
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LA VIOLENZA DOMESTICA E UN
PROBLEMA DI SALUTE PER
TUTTA LA FAMIGLIA

\
Le parole, come il Uno schiaffo fa q ',

silenzio, sono sempre male: &

ple.tre... posgono comunque una

ferire e lasciare :
violenza.

cicatrici profonde, anche su di te.

Qualsiasi forma di violenza
La violenza domestica non & MAI invisibile,
assistita & /48 ) “-w.m\\ neppure agli
sempre M4 occhidiuna
violenza LD bambina o di un
subital © . bambino.

Proteggi te e la tua
famiglia: parlane con la
tua o con il tuo pediatra

prima che sia troppo tardi!

SE SEI VITTIMA DI VIOLENZA DOMESTICA
O STALKING CHIAMA IL 1522

A cura dell’Area Abuso e Maltrattamento e del Senato della FIMP
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