
Lesiones en zona genital y/o anal.
  
Sangrado por vagina y/o ano.
  
Inflamaciones, enrojecimiento y lesiones por rascado (asociadas a hallazgos anteriores).
  
Marcas de dientes u otros signos traumáticos como laceraciones o equimosis de la vulva.
  
Infecciones genitales o de transmisión sexual 
(sífilis, VIH -HIV / sida- no preexistente al momento del nacimiento, hepatitis B, gonococcia).
  
Flujo vaginal patológico, con presencia de gérmenes no habituales 
(clamidia, tricomonas) en la flora normal de la niña o adolescente.
  
Condilomas por HPV vaginal y bucal.
  
Embarazo.

Indicadores físicos 
específicos

Indicadores físicos 
inespecíficos

Indicadores psicológicos 
altamente específicos

Indicadores psicológicos 
compatibles con 
probable abuso

Trastornos de la alimentación (bulimia y anorexia nerviosa, en especial cuando se asocian).  
 
Fenómenos regresivos como la enuresis (remisión involuntaria e inconsciente de orina, 
generalmente nocturna) y encopresis (incontinencia de materia fecal) en niños/as que ya habían 
logrado el control de esfínteres.  
 
Infecciones urinarias repetidas sin causa orgánica o externa identificable.
 
El flujo vaginal (en las niñas no es normal, especialmente en las pre-púberes). 

La revelación por parte del niño, niña o adolescente de haber sido objeto de abusos sexuales.
 
Síndrome de estrés postraumático (cuando no haya padecido enfrentamiento a la muerte o a un 
accidente grave de acuerdo al DSM V -Manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales-).

Conductas hipersexualizadas y/o autoeróticas. 
 
Masturbación compulsiva.
 
Variantes peculiares de los juegos de “médicos”, “los novios” o “el papá y la mamá”.
 
Utilización de la fuerza física o la coerción psicológica 
para conseguir la participación de otras NNoA en los juegos sexuales.
 
Juegos sexuales con otros NNoA mucho menores, o que están en un momento evolutivo distinto.
 
Acercamientos peculiares a los/as adultos/as (tratar de tocar u oler los genitales del adulto).
 
Acomodarse sobre un adulto/a en la cama y simular movimientos de coito.
 
Pedir que le introduzcan o tratar de introducir la lengua al besar.
 
Conocimientos sexuales inusuales para la edad.
 
Promiscuidad sexual, prostitución o excesiva inhibición sexual (en adolescentes).

   Plan contra el abuso sexual en la infancia

Pautas de alarma - Indicadores

Para más información consultar el Protocolo Provincial de Prevención, Detección y Abordaje 
del Abuso Sexual hacia Niños, Niñas y Adolescentes vigente, en www.gba.gob.ar/ASI. 

Su aplicación es obligatoria en la Provincia de Buenos Aires.


