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Validar los sentimientos del NNA y asegurar que no está solo.
Ofrecer orientación sobre cómo manejar el acoso.

Explicar las observaciones de forma sensible, subrayando la
importancia de trabajar juntos.

Psicólogos o terapeutas.
Trabajadores sociales.
Grupos de apoyo o talleres

Con el consentimiento de los progenitores, contactar con el
personal escolar para abordar el problema de forma coordinada.

Valorar las repercusiones a medio-largo plazo y apoyar a la familia.
Si procede derivar a trabajo social o salud mental dado que es un
grupo de riesgo psicosocial.

Abordaje desde Atención Primaria
Brindar apoyo a la víctima

Informar a los progenitores

Trabajo multidisciplinar

Colaborar con la escuela

Seguimiento continuo

Coordinación con diferentes
profesionales

Asegurar la confidencialidad y procurar no revictimizar. Es
necesario formarse y conocer los protocolos de actuación de cada
Comunidad Autónoma.



Desde Atención Primaria se desempeña un
papel fundamental en la identificación,
intervención, concienciación y prevención del
acoso escolar.

Es necesario que las Unidades estén formadas
por médic@s especialistas en pediatria y sus
áreas especificas y enfermer@s especialistas en
pediatríaapoyados por trabajo social sanitario.

Las intervenciones deben incluir tanto a las
personas víctimas como a las agresoras y
espectadoras.

Prevención DEL ACOSO ESCOLAR DESDE 
LAS UNIDADES FUNCIONALES DE PEDIATRÍA



Incorporar preguntas sobre la vida

social y escolar tanto en el Programa

de Salud Infantil y/o en el Programa de

Identificación del Riesgo Psicosocial

en la Infancia y la Adolescencia, así

como en visitas en las que los NNA

puedan presentar síntomas causados

por el acoso.

Identificar a los pacientes que

necesiten intervenciones para reducir

las consecuencias.





Observación de señales físicas y
emocionales

Retraimiento
social o baja
autoestima

Lesiones
frecuentes o

somatizaciones
sin explicación
médica clara

Cambios
emocionales como
ansiedad o tristeza

persistente

Dificultad para
concentrarse, caída
en el rendimiento o
resistencia a acudir

a la escuela



Evaluación mediante cuestionarios
estandarizados

PEER RELATIONS
QUESTIONNAIRE (PRQ)

Útil para intervenciones
clínicas como educativas

para NNA desde los 7
años.

STRENGTHS AND
DIFFICULTIES

QUESTIONNAIRE (SDQ)

Tanto en NNA desde
los 4 años, como en

progenitores y
profesorado.

OLWEUS BULLYING
QUESTIONNAIRE

Útil para monitorear
el acoso a lo largo

del tiempo en
entornos escolares

(se recomienda entre
los 8 y 15 años).



Acciones preventivas
APOYO DEL ENTORNO

Promover la importancia de los padres,
madres y compañer@s en la prevención
y la intervención con l@s herman@s en
el hogar.

IMPACTO DEL ACOSO

Aumentar la conciencia del impacto
(también en l@s profesionales de la
salud) que tiene el acoso en la salud de
los NNA.

APRENDIZAJE COOPERATIVO

Crear y desplegar enfoques de
aprendizaje cooperativo para reducir el
acoso dentro de las escuelas.

ABORDAR EL CIBERACOSO

Con intervenciones que también
abordan las formas tradicionales de
acoso.



Estilos de crianza
+ RIESGO

- RIESGO

Paternidad/maternidad autoritaria o permisiva,
aversión, conflicto interparental, abstinencia,
sobreinvolucración. 

Paternidad/maternidad autorizadas, concesión
de autonomías, el calor, monitoreo.



Espacios de apoyo emocional

Crear grupos de apoyo para NNA que han sufrido
acoso.
Facilitar grupos para padres y madres de personas
afectadas.

Día de concienciación

Organizar eventos como caminatas, charlas
públicas o actividades artísticas para resaltar la
importancia de la prevención del acoso y fomentar
un sentido de comunidad.

Acciones en la comunidad
Charlas educativas en escuelas

Talleres para estudiantes.
Sesiones para padres y madres
Capacitación para docentes.

Programas extracurriculares

Promover actividades como deportes, teatro o talleres
de arte que fomenten la integración social y ayuden a
los NNA a desarrollar confianza en sí mismos y
habilidades para trabajar en equipo.

Alianzas con organizaciones locales

Colaborar con psicólog@s, trabajo social y otr@s
profesionales para diseñar programas de
prevención.

Campañas de sensibilización

En colaboración entre colegios, centros de salud
y organizaciones locales.
Distribuir materiales como folletos, guías o
recursos en redes sociales.



SENSIBILIZACIÓN
Alumnos y tutor

MEDICIÓN
Test TEBAE

PREVENCIÓN
Formación a padres y
personal del centro

PREVENCIÓN ENTRE
IGUALES
Alumnos 

MEDICIÓN
Test TEBAE

PREVENCIÓN
Protocolo centros

escolares

HERRAMIENTAS
DIDÁCTICAS PARA
USO EN EL AULA

ATENCIÓN A LAS VÍCTIMAS Y A LOS ACOSADORES
Curso de habilidades asertivas. 

Curso de resolución pacífica de conflictos. 



Controversia sobre el acoso escolar

No existe una solución rápida 
y fácil para el acoso escolar



Conclusiones

IMPORTANCIA DEL
EQUIPO DE ATENCIÓN

PRIMARIA

Con la prevención e
identificacióntemprana de

losNNAafectadospor la
violencia o enriesgo de

serlo.

COORDINACIÓN

Especialmente con l@s
trabajador@s sociales,

para incidir en los
factores de riesgo y

promover factores de
protección

SEGUIMIENTO

Importante también
realizarlo con los
NNA agresores.
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