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Consideracions Inicials

Ol.

La present guia persegueix un objectiu concret, po-
sar en valor la tasca d'observacié i supervisié de
visites entre els infants i adolescents i les seves
families d'origen, reconeixent-ne la complexitat
técnica, relacional i emocional. Aquesta tasca re-
quereix formacié especifica, criteri professional,
sensibilitat i capacitat d'intervencié ajustada.

02.

El document esta dirigit principalment als i a les
professionals que duen a terme tasques d'obser-
vacié, acompanyament o supervisié de visites
entre infants i adolescents i families d'origen, in-
dependentment del context de supervisié, de la
mesura de protecci6, del regim de custodia i de la
possible fase d'estudi de la familia. Alhora, la guia
esta centrada en els infants i adolescents de3a 18
anys. La interpretacio dels indicadors haura d'ajus-
tar-se sempre a l'edat, moment evolutiu, capacitats
comunicatives, historia vincular i necessitats especifi-
ques de cada infant o adolescent. Les manifestacions
emocionals, conductuals i relacionals poden variar
significativament segons la franja d'edat i el grau de
desenvolupament. La guia no incorpora indicadors
especifics per a infants i adolescents amb discapaci-
tat o necessitats de suport especifiques, per als quals
caldra una adaptacié técnica individualitzada.

03.

La mirada amb la qual s’ha elaborat aquest document
és de tall sistémic, amb perspectiva del trauma i
tenint en consideracié les aportacions de la neu-
rociencia en el desenvolupament huma. Alhora,
s’ha nodrit de l'expertesa de les professionals que han
supervisat visites durant anys en diferents contextos.

04.

La perspectiva de treball és interdisciplinaria entre
els diferents serveis implicats en lavida dels infants
i adolescents, la familia d'origen i la relacié amb la
figura de cura principal de I'infant o adolescent. Es
recomana que, sempre que sigui possible, hi hagi un
contacte previ entre la figura técnica supervisora
i la familia d'origen abans de Il'inici de les visites,
aixi com garantir la maxima estabilitat possible de
la persona professional que supervisa visites.

05.

Aquest document esta pensat per ser completat des-
prés d’haver observat diverses visites i abans de l'ela-
boracié de I'informe técnic corresponent. Per tant, no
és un document concebut com un registre exhaustiu
posterior a cada visita, sind6 com una eina d'integra-
ci6 i sistematitzacié6 dels indicadors observats.

06.

Aquesta guia disposa d'indicadors d‘observacié
abans, durant i després de la visita. Alhora, propo-
sa uns eixos d'intervencié a partir d'indicadors de
risc/fragilitat observables durant la trobada.

07.

Aquesta guia no té per objectiu establir criteris de-
cisoris sobre el manteniment, modificacié o suspen-
sié del régim de visites, decisions que corresponen
als organs i serveis competents en cada cas. La seva
finalitat és contribuir a una observacié técnica més
sistematica, acurada i centrada en el benestar de I'in-
fant o adolescent.

08.

Aquesta guia sS'emmarca en els principis de proteccié
integral a la infancia i 'adolescéncia, el bon tracte i
la promocié d'entorns segurs, dacord amb el marc
normatiu vigent, inclosa la Llei organica 8/2021, de
proteccié integral a la infancia i 'adolescéncia davant
la violéncia —LOPIVI—.
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Conceptes previs

(] L] [ o L]

Definicio de visita

Les visites entre infants o adolescents i les seves fa-
milies d'origen sén espais de trobada que han de
preservar el dret de l'infant o adolescent a mantenir
contacte amb les seves figures familiars, sempre que
aquest contacte sigui compatible amb el seu benes-
tar, seguretat i desenvolupament. Aquestes trobades
han de desenvolupar-se en un marc segur, estructu-
rat i basat en el bon tracte, que permeti observar la
qualitat de la interacci6, les necessitats de l'infant o
adolescent i les capacitats de resposta de les figures
adultes. Alhora, aquests espais poden facilitar I'accés
de l'infant o adolescent a elements significatius de la
seva historia, identitat i origens, aixi com oferir opor-
tunitats perqueé les figures adultes puguin millorar
les seves habilitats parentals amb I'acompanyament
técnic corresponent.

Rol de la persona
tecnica supervisora

Figura técnica encarregada dobservar, acompan-
yar i, quan sigui necessari, intervenir durant l'espai
de visita. Aixi, la persona professional implementa
intervencions protectores si existeix risc durant la
trobada. La figura técnica acompanya les figures
biologiques en l'adquisicié6 de competéncies i habi-
litats oferint intervencions ajustades al cas. Aquest
rol requereix una actuacié professional basada en
l'observacié rigorosa, la prudéncia interpretativa, el
respecte a totes les parts implicades i la prioritzacio
de l'interés superior de l'infant o adolescent.

En les seglents pagines hi trobaras graelles per om-
plir amb informacié sobre les visites. Marca amb una
X la teva resposta i exposa els exemples d'alld que
has observat durant la trobada.
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Pauta d’observaciol:
Indicadors abans de la visita

L’'infant o adolescent

Actitud de I'infant o adolescent abans de la visita Exemples:

Actitud tranquilla, oberta a fer la visita i disponible.

Actitud amb certa tensid, nerviosisme o
intranquillitat.

Actitud atemorida o arraulida.
Actitud enfadada i oposicié manifesta.

Actitud regressiva (llenguatge i comportament
infantilitzat, reclams de dependencia, desregulaci-
ons emocionals atipiques i pronunciades...).

Altres.

Disposicié expressada de dur a terme la visita Exemples:

Linfant o adolescent expressa predisposicio de dur
a terme la visita.

L'infant o adolescent té una ambivaléncia o dubtes
sobre la visita.

Linfant o adolescent expressa rebuig a fer la visita.

L'infant o adolescent no verbalitza una posicio clara,
pero s'observen indicadors conductuals de malestar
0 evitacio.

Altres.

Comiat entre I'infant o adolescent i la figura de cura Exemples:

Es dona un comiat tranquil i ajustat.

Es dona un comiat on hi ha demanda emocional a
través de les paraules o de gestos d'afecte (allargar
abracades).

Es dona un comiat on l'infant o adolescent té dificul-
tats per separar-se de la figura de cura.

Altres.
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Preséncia d'indicadors de patiment emocional en
els dies previs a la visita*

No es reporten indicadors de patiment emocional
en l'infant o adolescent.

S'observa algun indicador de patiment emocional
(especifica quin).

S'observen diversos indicadors de patiment emocio-
nal (especifica quins).

*Alguns indicadors de malestar emocional poden incloure somatit-
zacions —mal de panxa, mal de cap, nausees—, alteracions del son
o de l'alimentacid, irritabilitat intensa, plor, retraiment, conductes
regressives o pérdua temporal del control d'esfinters. Cal recollir-ne
la frequiencia, intensitat i relacid temporal amb les visites.

Actitud en el cami amb la figura técnica cap
a la visita

Actitud tranquilla, oberta i podent explicar quelcom
de la quotidianitat.

Actitud neutral, reservada i centrada en arribar

a la visita.

Desregulacié observable (plor, agitacio, bloqueig,
irritabilitat, oposici¢ o necessitat intensa de suport
adult...) indicant malestar i neguit.

Altres.

Canvis observables en el comportament o estat
emocional de I'infant o adolescent

No s'observen canvis en el comportament o estat
emocional abans, durant o després de la visita.
S'observen alguns elements clarament diferenciats
(ex. infant o adolescent molt alegre i extravertit fora
i introvertit i apatic dins la sala).

S'observen diversos elements diferenciats en I'infant
0 adolescent (especificar quins).

Altres.

Exemples:

Exemples:

Exemples:
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Figura adulta que acompanya l'infant o adolescent

Principalment, quina és la figura adulta que Exemples:
acompanya l'infant o adolescent a la visita?

Familia d'acollida.

Familia extensa.

Educador/a o professional del centre residencial.
Figura del nucli familiar convivencial.

Altres (especifica qui).

Actitud de la figura adulta que acompanya l'infant Exemples:
o adolescent a la visita

Actitud tranquilla, pot encoratjar a gaudir de la trobada,
disponible i capa¢ dacompanyar l'infant o adolescent
de manera ajustada i sintdnica. Pot portar algun detall,
foto o record per a la figura familiar dorigen.

Actitud neutral, sense missatges dencoratjament
perd tampoc de menysteniment.

Actitud nerviosa o amb dificultats per transmetre
calma a linfant o adolescent, s'observa un taranna
accelerat, enfadat o tens.

Actitud negativa vers la visita, oferint missatges poc
adequats i emetent un discurs poc oportu.

Altres.

Relacié entre la figura adulta acompanyanti la Exemples:
professional supervisora

Actitud oberta, collaboradora i amb facilitat per
traspassar informacio general de la vida de l'infant
o adolescent.

Manté una actitud correcta, tot i que facilita infor-
macio limitada o poc sistematitzada.

Actitud conflictiva o bé actitud desqualificadora
sense facilitar informacié o traspassant-la en forma
de retret.

Altres.
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Informacié preévia a la visita facilitada per la

. A . . Exemples:
figura cuidadora a la professional supervisora

La figura de cura trasllada informaci¢ important
amb suficient temps a la técnica. Avisa si l'infant o
adolescent ha fet comentaris sobre la visita o bé si
hi ha quelcom important per traslladar a la figura
familiar d'origen (per exemple, un resultat medic).

La figura de cura només acostuma a traslladar infor-
macio urgent, amb avis previ o bé el mateix dia
de la visita.

La figura de cura no acostuma a traslladar informa-
Ci6 de cap tipus tret que se li reclami.

La figura de cura trasllada la informacié de forma
preocupada en excés o en forma de retret.

Altres.

Notes:

GUIA DE VISITES SUPERVISADES INFANT-FAMILIA D'ORIGEN / INDICADORS ABANS DE LA VISITA / FIGURA ADULTA ACOMPANYANT



Pauta d’observacioll:
Indicadors durant la visita

L’'infant o adolescent

Es percep l'infant comode i en sintonia amb la
figura adulta?

Mai.

Poques vegades.
Sovint.

Sempre.

No valorable.

Linfant o adolescent pot romandre a I'espai de
visita durant la major part de la trobada?*

Mai.

Poques vegades.
Sovint.

Sempre.

No valorable.

*En cas de sortides de l'espai, especificar-ne la freqliéncia, durada
aparent, motiu observat i si requereix acompanyament o requlacio
per part del/de la professional.

Linfant o adolescent cerca de manera recurrent
el suport, la mirada o la intervencié de la persona
professional supervisora?*

Mai.
Poques vegades.
Sovint.
Sempre.
No valorable.
*Especificar si la cerca de la persona professional es relaciona

amb joc, necessitats basiques, requlacié emocional, evitacid de la
interaccié amb la figura adulta o recerca de seguretat.

Exemples:

Exemples:

Exemples:
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Formes de relacié de lI'infant vers la figura adulta

Espontania i ajustada: interactua amb naturalitat,
pot expressar preferéncies, necessitats o limits.

Reservada, evitativa o distant: poca iniciativa d'interac-

Cio, evita respondre o manté distancia fisica/emocional.
Complaent o excessivament adaptada a ladult: prioritza

necessitats o expectatives adultes sobre les propies.

Cuidadora o parentificada: assumeix rols de cura,
consol o responsabilitzacié emocional envers l'adult.

Fusional o amb dificultats de diferenciacio: angoixa per

separaci¢, aferrament intens o dificultat amb els Iimits.
Altres.

Linfant o adolescent pot compartir aspectes de la
seva vida quotidiana durant la visita?

Si.
Pot parlar d'alguns aspectes de la seva quotidianitat,

pero evita o mostra incomoditat davant determinats
temes (especificar quins).

No (es percep evitacié en respondre o focalitzacio
en el joc o en el discurs de la part adulta).

Evita de manera marcada parlar dels seus contextos
de vida actuals.

Linfant o adolescent pot parlar de les figures que el
cuiden o l'acompanyen en la seva vida quotidiana?

Si, amb naturalitat i sense signes rellevants de malestar.

Si, en moments concrets o davant preguntes
especifiques.

No, acostuma a evitar parlar d'aquestes questions.

No, hi ha malestar, bloqueig, irritacié o por a parlar i
a respondre preguntes sobre aguestes figures.

Exemples:

Exemples:

Exemples:
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Lideratge de la dinamica ludica Exemples:

La lidera I'infant o adolescent de forma flexible

i ajustada a l'edat.

La lidera I'infant o adolescent de forma impositiva

i rigida o controladora sense acceptar propostes

de l'adult.

Linfant o adolescent delega la dinamica

en la figura adulta.

L'infant o adolescent s'adapta de manera complaent
a la part adulta en el lideratge de la dinamica.

Canvis de conducta o d'estat emocional en l'infant Exemples:
o l'adolescent durant la visita

No s'observen canvis sobtats de conducta o d'estat
emocional en linfant o adolescent durant la visita.
S'observa algun canvi concret en la conducta
(assenyala quin).

S'observen canvis extrems en la conducta de l'infant
o adolescent durant la visita (assenyala quins, per
exemple, esta més cohibit).

Figura de seguretat durant la visita per a l'infant Exemples:
o adolescent

L'infant o adolescent obté seguretat en la figura
adulta (li demana quelcom relacionat amb les
necessitats basiques, ajuda en algun joc concret...).

Linfant o adolescent alterna la cerca de seguretat
en la figura adulta i la figura técnica (assenyala
quines conductes diferencia).

Linfant o adolescent obté seguretat majoritaria-
ment en la figura técnica.
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Expressié corporal i nivell d’activacié durant la

o s Exemples:
visita en lI'infant o adolescent

Linfant o adolescent manté una actitud oberta,
tranquilla, sense signes de nerviosisme.

Linfant o adolescent expressa nerviosisme a través
d‘agitaci¢ corporal, moviment accelerat, llenguatge
poc organitzat o excés en el menjar...

Linfant o adolescent es mostra cohibit, amb apla-
nament afectiu (hipoactivacid, escassa expressivitat,
blogueig, baixa iniciativa...).

Mostres d’afecte i resposta al contacte afectiu Exemples:

Linfant o adolescent expressa mostres d'afecte natu-
rals o genuines durant la visita (assenyala quines).
Linfant o adolescent emet mostres d'afecte que
semblen excessivament complaents, forcades o poc
ajustades al context.

Linfant o adolescent accepta les mostres d'afecte
de la part adulta, perd no les retorna.

Linfant o adolescent no emet mostres d'afecte
envers l'adult.

Linfant o adolescent no emet mostres d'afecte

i nega el contacte a l'adult.

Interés, disponibilitat o resposta davant qliestions Exemples:
vinculades als origens i a la historia personal*

Linfant o adolescent acostuma o pot fer preguntes
sobre els seus origens (la seva gestacio, el part, altres
figures de la familia, la infantesa de la persona adulta...).

Linfant o adolescent pot escoltar el relat, perd no fa
preguntes al respecte.

Linfant o adolescent evita parlar dels origens.

Linfant o adolescent s'irrita i es desregula si es parla
d'aquestes questions.

*Registrar si linterés de linfant o adolescent és espontani, o si és
introduit per la figura adulta... o per la professional.
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Pauta d’observacio ll:
Indicadors durant la visita

Contacte no supervisat entre I'infant o adolescent .
. R . . . Exemples:
i la figura adulta fora de I'espai de visita

| No consta contacte no supervisat.
.| Consta contacte puntual o esporadic.
.| Consta contacte recurrent.

| | Es detecta contacte no supervisat no autoritzat o
que interfereix en el benestar de l'infant o adoles-
cent o en el marc de la mesura.

Notes:
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Figura adulta visitant o familiar d’origen

La figura adulta pot percebre I'infant o adolescent Exemples:
segons la seva edat evolutiva i les seves necessitats

Si, la figura adulta parla i organitza una dinamica
que reflecteix que compren l'edat cronologica de
linfant o adolescent.

En ocasions, la figura adulta pot percebre l'infant o
adolescent com algd més gran o més petit de l'edat
cronologica (anotar exemples).

La figura adulta té dificultats evidents per percebre
linfant o adolescent segons la seva edat cronologica.
Pot tendir a tractar-lo com un infant més petit, com
unigual o com un infant més gran (anotar exemples).

Si la figura adulta s’ha absentat: Exemples:

Ofereix explicacions ajustades, comprensibles

i adequades a l'edat de I'infant o adolescent.
Ofereix explicacions parcials, poc clares

0 poc ajustades.

Dona explicacions que responsabilitzen I'infant o
adolescent, generen culpa o introdueixen contin-
guts adults inadequats.

Evita donar explicacions o no respon quan l'infant
0 adolescent pregunta.

No aplicable (per falta d'absencies).

Missatges i expectatives que la figura adulta Exemples:
ofereix a I'infant o adolescent

L'adult acostuma a oferir missatges i expectatives
ajustats a la realitat i adaptats al mén de l'infant
o l'adolescent.

La figura adulta pot donar de forma puntual algun
missatge o0 expectativa no ajustat (anota quins).

La figura adulta ofereix de forma sistematica missat-
ges no adequats pel mén de l'infant o 'adolescent
amb expectatives poc realistes.
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Figura adulta i respostes a les preguntes de

. Exemples:
I'infant o adolescent

Quan linfant o adolescent fa preguntes sobre els
origens o la situacioé familiar la figura adulta pot
respondre de forma suficientment adequada o bé
demanar ajuda a la técnica.

Quan linfant o adolescent fa preguntes sobre
els orfgens o la situacio familiar la figura adulta
es percep desregulada (hiperactivada, defensiva,
bloguejada, evitativa, etc.) i les respostes sén
esbiaixades, poc realistes o poc ajustades a les
necessitats de l'infant (anota exemples).

Quan linfant o adolescent fa preguntes sobre els
origens o la situacié familiar la figura adulta tendeix
a evadir-les, no respondre-les o minimitzar-les
(anota exemples).

Clima relacional generat per la figura adulta Exemples:
durant la visita

La figura adulta ofereix un clima de visita positiu i

nutritiu per a l'infant o 'adolescent. Es percep que
I'adult gaudeix del contacte amb l'infant. Especifica
accions nutritives.

La figura adulta pot oferir un clima positiu en la
major part de la visita malgrat que es perceben
espais on apareix buidor, clima empobrit o situaci-
ons de tensio. Especifica quines.

La figura adulta ofereix majoritariament un clima
empobrit, on es percep una falta de capacitat d'oferir
una dinamica ludica o discursiva satisfactoria.

La figura adulta focalitza la visita en fer preguntes de
control o inspeccionar el cos de l'infant o I'adolescent
de forma poc adequada.

La figura adulta intenta satisfer les propies necessi-
tats (per exemple centrant la visita en demanar-li a
linfant o 'adolescent si l'estima de forma repetida o
en fer-se fotos per penjar-les a les xarxes).

Especificar conductes observades, moment d'aparicid, resposta de
linfant o adolescent i intervencions tecniques realitzades
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Figura adulta i interés pel desenvolupament de

. Exemples:
I'infant o adolescent

La figura adulta mostra interés genufi i ajustat pel
desenvolupament, estat emocional, salut, escola,
interessos i vida quotidiana de l'infant o adolescent
(pot recordar dates importants com aniversaris...).

La figura adulta pot mostrar en moments puntuals
interes pel mén de l'infant o I'adolescent.

La figura adulta no acostuma a mostrar interes pel
mon de l'infant o I'adolescent.

Figura adulta i respecte envers lI'espai de visita Exemples:
i la seva normativa

La figura adulta majoritariament respecta la norma-
tiva de l'espai. Si hi ha quelcom que no entén o no li
sembla bé ho pot parlar de forma adequada amb la
persona que supervisa la visita.

La figura adulta incompleix de manera reiterada la
normativa o questiona el marc de la visita davant de
linfant o adolescent.

La figura adulta mostra conductes de confrontacio,
desautoritzacié o manca de respecte envers el
servei o les persones professionals davant de
linfant o adolescent.

Altres.

Especificar si accepta les indicacions tecniques i si modifica la
conducta després de la intervencié professional
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Relacié entre la figura adulta i la técnica que

i . Exemples:
supervisa la visita

La figura adulta manté una relacio cordial i
adequada amb la professional supervisora i pot
acceptar les indicacions tecniques.

La figura adulta tendeix a dirigir excessivament la
interaccié cap a la professional supervisora, i deixa
linfant o adolescent en segon pla.

La figura adulta mostra dificultats per acceptar la
supervisié o les indicacions técniques, tot i que pot
reconduir la conducta amb suport.

La figura adulta no accepta la supervisié, desau-
toritza la professional o es desregula davant de
linfant o adolescent.

Altres.

Figura adulta i cobriment de les necessitats Exemples:
basiques de I'infant o I'adolescent

La figura adulta esta suficientment atenta a les
necessitats basiques de I'infant o I'adolescent (anar
al lavabo, menjar...). Si hi ha quelcom que no té clar
com resoldre, pot recérrer a la figura tecnica.

La figura adulta esta atenta de forma poc ajustada,
parcial o tardana a les necessitats basiques de
linfant o l'adolescent. Assenyalar si la figura adulta
pot acceptar el criteri tecnic o no.

La figura adulta no acostuma a estar atenta a les neces-
sitats basiques de l'infant o l'adolescent. Especificar si se
li ha indicat en forma d'assenyalament tecnic.

Presentacio i condicions personals observables de Exemples:
la figura adulta en relacié amb el desenvolupa-
ment de la visita*

Normalment, la figura adulta acudeix a les trobades
amb un aspecte suficientment endrecat.

De forma puntual, la figura adulta arriba amb un
aspecte no adequat.

De forma recurrent, la figura adulta arriba a la
sessio amb mal aspecte evident.

*Indicadors com ara: higiene visiblement deficient, olor intensa que
interfereix en la proximitat, roba inadequada per al context climatic
o de lactivitat, signes d'intoxicacié o somnolencia, dificultats per
mantenir l'atencié o la coordinacid.
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Us de regals, menjar o altres objectes durant la visita

La figura adulta pot portar regals i menjar de forma
puntual. Els regals solen estar centrats en els
desitjos de l'infant o adolescent i ajustats a la seva
edat cronologica. Pel que fa al menjar, aquest no es
dona en grans quantitats i pot ser variat.

La figura adulta acostuma a portar regals i menjar
en excés. L'adult pot portar regals poc apropiats
(per exemple un telefon mobil per a un infant de 9
anys) i el menjar sol ser en excés i poc variat.

La figura adulta no acostuma a portar mai ni regals
ni menjar en moments significatius com aniversaris
o Nadal.

Figura adulta i respecte per la mesura de
proteccié o de custodia

Durant la visita la figura adulta no desmereix la
mesura de proteccio o de custodia estigui 0 no
dacord amb la mateixa.

De forma erratica, la figura adulta expressa la seva
disconformitat amb la mesura de proteccio o de
custodia. Anota com ho fa.

De forma constant, la figura adulta reitera la discon-
formitat, desqualificacid o rebuig de la mesura de
proteccié o de custodia.

Posicionament adult i diferenciacié de rols durant
la visita

Durant la visita sobserva que la figura adulta exerceix
un rol ajustat, oferint contencio, orientacid, limits

i disponibilitat emocional adequats amb linfant o
adolescent. Per exemple, pot aplicar limits educatius, és
proactiva en la dinamica...

Durant la visita sobserva que la figura adulta exer-
ceix un rol poc diferenciat o excessivament simetric,
amb dificultats per sostenir el rol adult, tendint

a buscar suport, consol o validacié emocional en
I'infant o adolescent.

Durant la visita sobserva que la figura adulta és
excessivament directiva, rigida o punitiva fent Us duna
directivitat punitiva.

Exemples:

Exemples:

Exemples:
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Figura adulta i transferéncia d'informacié del mén

Exemples:
dels adults*

La figura adulta evita traslladar informacié adulta
inadequada durant la visita i accepta les indicacions
tecniques si cal reconduir algun contingut.

La figura adulta trasllada de forma erratica infor-
macio del mén dels adults a l'infant o I'adolescent
malgrat que ja se li hagi indicat que no és un contin-
gut adequat per a l'infant o adolescent.

La figura adulta trasllada cada vegada que pot
informacio relativa al moén dels adults a linfant o
I'adolescent i no accepta el criteri tecnic.

*Alguns exemples dinformacid del mén adult poden ser procediments
judicials, conflictes amb els serveis que intervenen, desacords amb la
familia dacollida, problemes economics, acusacions, promeses de retorn...

Figura adulta i s del llenguatge durant les visites Exemples:

La figura adulta té un llenguatge respectuds, com-
prensible i ajustat a l'edat i necessitats de I'infant o
adolescent en les visites dins d'un estil propi.

La figura adulta pot tenir un llenguatge inadequat
en moments puntuals.

La figura adulta té un llenguatge inapropiat en la
major part de les visites.

Anotar si les possibles expressions poc adequades poden rectifi-
car-se o reconduir-se amb suport técnic.

Figura adulta i iniciativa en la visita Exemples:

La figura adulta mostra iniciativa ajustada i flexible, pro-
posant activitats, converses o interaccions adequades
als interessos i necessitats de linfant o adolescent.

La figura adulta ha mostrat iniciativa en alguna visita.

La figura adulta no mostra iniciativa en les visites
i deixa que el ritme, activitat i conversa els lideri
linfant, l'adolescent o la tecnica.
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Figura adulta i is de la tecnologia durant la visita

La figura adulta pot fer Us puntual delements tec-
nologics durant la visita, pero aquests no ocupen un
lloc central. Per exemple pot fer servir el telefon per
fer-se una foto o ensenyar, a linfant o 'adolescent,
fotos de quan era més petit.

La figura adulta utilitza la tecnologia de forma
recurrent com un suport durant les visites. Per
exemple, ensenyar diversos videos sobre alguna
tematica o videos que la propia figura adulta fa.

La figura adulta delega en la tecnologia l'espai ludic.

La figura adulta fa Us de dispositius, fotografies,
videos o xarxes socials de manera no ajustada al
marc establert o al benestar de I'infant o adolescent.

Figura adulta i funcié reflexiva (empatia parental)

La figura adulta pot connectar amb el sentir de
linfant o 'adolescent de forma suficientment
adequada. Aixi, la figura adulta pot validar el discurs
i respondre de manera ajustada als estats emocio-
nals, necessitats i senyals de I'infant o adolescent.

La figura adulta té dificultats per connectar amb el
mon de linfant o l'adolescent i tendeix a minimitzar
o fer broma sobre alld que linfant o l'adolescent
comenta. Assenyala si és capag de tenir millor funcié
reflexiva si es deixa acompanyar per la figura tecnica.

La figura adulta té dificultats severes o dificultats
significatives per reconeixer l'estat emocional de
linfant o adolescent.

Figura adulta i regulacié de I'infant o adolescent

La figura adulta pot adonar-se, en la majoria dels
casos, de la desregulaci¢ de I'infant o adolescent i té
estrategies suficientment adequades per calmar-lo.
La figura adulta potser no disposa d'un gran reper-
tori, perd permet el suport de la técnica.

La figura adulta té dificultats per llegir la desregu-
lacid i no disposa de gaires recursos de regulacio.
Assenyala si pot permetre el suport técnic o no.

La figura adulta no només té dificultats per llegir la des-
regulacio i acompanyar, sind que es desregula davant
el malestar de l'infant o adolescent, cosa que incre-
menta la tensio o dificulta la recuperacié emocional.

Exemples:

Exemples:

Exemples:
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Figura adulta i implementacié de limits educatius Exemples:

La figura adulta aplica limits educatius de forma
suficientment adequada. Ladult es mostra atent a la
forma com la tecnica aplica limits a l'infant o adoles-
cent i sobserva com pot haver incorporat estratégies.

La figura adulta té algunes dificultats per implemen-
tar limits. En ocasions, pot tendir a no fer-ho i, en
dfaltres, a fer-ho amb massa contundencia.

La figura adulta mostra dificultats significatives en
laplicacié dels limits o bé perque en la majoria dels
€asos No en posa i delega en la técnica o bé perque en
la majoria de les ocasions els posa de forma violenta.

Capacitat ludica i disponibilitat relacional de la Exemples:
figura adulta

La figura adulta pot mostrar-se proactiva en l'esfera
ludica o bé portant joguines concretes apropiades o
implicant-se en la dinamica ludica. La figura adulta
ha pogut observar i incloure algunes estrategies de
la figura técnica.

La figura adulta mostra escassa iniciativa, delegant
la dinamica en l'infant o adolescent o en la pro-
fessional supervisora. No s'observa que incorpori
recursos de la figura tecnica. S'observa tensié o
incomoditat en l'adult.

La figura adulta no facilita la dinamica ludica,
delegant en la figura técnica o bé deixant l'infant o
I'adolescent jugant mentre mira sense implicar-s'hi.
No s'observa que incorpori recursos de la figura tec-
nica. No s'observa que la persona adulta gaudeixi.
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Figura adulta i acompanyament en I'entrada i la

X . Exemples:
sortida de la visita

La figura adulta saluda i acomiada de forma ajus-
tada a l'infant o adolescent. Aixi, es poden donar
mostres d'afecte i expressions verbals sintoniques
amb l'infant o l'adolescent.

La figura adulta mostra afecte de manera intensa,
pero pot ajustar-se quan observa o se li assenyalen
senyals d'incomoditat.

La figura adulta tendeix a envair l'espai corporal o
emocional de l'infant o adolescent en l'entrada o la
sortida, dificultant un comiat o inici tranquil.

La figura adulta es mostra distant en I'entrada i
sortida de I'infant en la visita. Aixi, pot mostrar-se
poc efusiva, no aixecar-se de la cadira...

Notes:
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Pauta d’observacid lll:
Indicadors després de la visita

Estat i conducta immediata en sortir de la visita

Es percep I'infant o adolescent...

Exemples:
Tranquil/iHa. Trist/a.
Relaxat/ada. Plor intens o dificil de
Content/a. consolar.
Actiu/iva (moviment Indiferenciat/ada.
accelerat). Cansat/ada.
Neguitds/a. Callat/ada, pensatiu/iva
Enfadat/ada. Altres.
Es percep un canvi de conducta immediat en Exemples:
sortir de la visita?
Mai.
Poques vegades.
Sovint.
Sempre.
No valorable.
Especificar quin canvi s'observa, respecte de quin funcionament
previ es compara, quant dura i si requereix intervencio de la
persona professional
Linfant o 'adolescent necessita que el professional Exemples:

el reguli emocionalment? (Posar paraules a I'emocid,
oferir contencié verbal o corporal si és acceptada,
ajudar a transitar cap a la figura cuidadora, limitar
conductes de risc o facilitar un espai de calma)

Mai.
Poques vegades.
Sovint.

Sempre.
No valorable.
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Linfant o adolescent pot parlar de la visita

3 . Exemples:

en finalitzar-la?*

En parla espontaniament i de manera ajustada.

En parla si se li pregunta, amb respostes

suficientment elaborades.

En parla de manera breu, confusa o evitativa.

No vol parlar de la visita 0 mostra malestar quan se

li pregunta.

No valorable.
*Especificar que explica, a qui ho explica —professional supervisor
o supervisora, figura cuidadora o altres—, quin to emocional
acompanya el relat i si apareixen continguts rellevants.
L'infant o adolescent accepta contacte fisic del Exemples:

professional i/o de la figura de cura?

Linfant o adolescent accepta el contacte fisic i
expressa mostres d'afecte naturals o genuines.

L'infant o adolescent fa una demanda d'afecte
intensa i poc habitual després de les trobades.

Linfant o adolescent accepta les mostres d'afecte o
contacte de l'adult, perd no les retorna.

Linfant o adolescent mostra ambivaléncia davant
el contacte, s'apropa i s'allunya, demana contacte i
el rebutja.

Linfant o adolescent rebutja el contacte amb l'adult.

Notes:
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Seguiment en les 24 hores posteriors

Sempre que el marc del servei ho permeti, es recomana recollir informacié sobre
'estat de I'infant o adolescent durant les 24 hores posteriors a la visita mitjangcant
un breu retorn estructurat amb la figura cuidadora, la familia acollidora o la per-
sona professional referent del centre residencial.

Es percep I'infant o adolescent... Exemples:
| Tranquil/ila. || Trist/a.
.| Relaxat/ada. ' | Plor intens o dificil de
| Content/a. consolar.
| Actiu/iva (moviment | Indiferenciat/ada.
accelerat). | | Cansat/ada.
| Neguités/a. .| Callat/ada, pensatiu/iva
" | Frustrat/ada. o cohibit/ida.
" | Enfadat/ada. .| Altres.
Apareixen indicadors de desregulacié emocional? Exemples:
| Mai.
| Poques vegades.
|| Sovint.
| Sempre.

| | No valorable.
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Apareixen conductes disruptives o de risc? (oposi- Exemples:
cionisme, agressivitat, dificultats a I'escola, auto/

hetero agressié)

Mai.

Poques vegades.
Sovint.

Sempre.

No valorable.

Apareix retraiment o apatia? (disminucié d’inte- Exemples:
rés per activitats habituals, cansament marcat,
somnoléncia...)

Mai.

Poques vegades.
Sovint.

Sempre.

No valorable.

Hi ha alteracions en el menjar? (augment o Exemples:
disminucié de la gana, rebuig del menjar, afarta-

ments, nausees, queixes somatiques associades

o dificultats per mantenir rutines alimentaries

habituals...)

Mai.

Poques vegades.
Sovint.

Sempre.

No valorable.
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Hi ha alteracions en el son? (dificultat per conci-
liar el son, despertars frequents, malsons, terrors
nocturns...)

Exemples:

Mai.

Poques vegades.
Sovint.

Sempre.

No valorable.

Hi ha somatitzacions? (nausees, vomits, picors, Exemples:
tensié corporal, cansament intens o altres queixes
fisiques sense causa organica aparent coneguda...)

Mai.

Poques vegades.
Sovint.

Sempre.

No valorable.

Apareixen regressions? (pérdua temporal del Exemples:
control d'esfinters, llenguatge més infantilitzat,

demanda intensa de contacte, succi6 del dit, neces-

sitat d'objecte de seguretat, dificultats de separacié

o augment de pors evolutivament ja superades...)

Mai.

Poques vegades.
Sovint.

Sempre.

No valorable.
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Hi ha canvis en la necessitat de vinculacio? (cerca

. .. ) A Exemples:
més contacte o proximitat amb la figura cuida-
dora, rebutja el contacte, mostra dificultats per
separar-se’n per anar a l'escola, verbalitza por a
I'abandonament o presenta conductes d'aferra-
ment o evitacié poc habituals)
Mai.
Poques vegades.
Sovint.
Sempre.
No valorable.
Parla del que ha passat a la visita? Explica a qué Exemples:
han jugat, de qué han parlat i qué li han explicat?
Explica com ha vist i sentit a la figura adulta
visitant? Explica com s’ha sentit durant la visita?
Mai.
Poques vegades.
Sovint.
Sempre.
No valorable.
En el relat apareix: Exemples:

Expressa una millor comprensié de la seva historia.
Hi ha missatges del mén adult o contingut esbiaixat.

Hi ha idealitzacid/representacié molt negativa de les
figures parentals.

Referéncia a secrets, instruccions o missatges que
linfant o adolescent viu com a confidencials.

Comentaris sobre la figura cuidadora o context de cura.

Desqualificacions, retrets o missatges de desvalora-
ci6 envers les figures cuidadores actuals.

Expressions emocionals com alegria, orgull, tristesa,
menyspreu, entre d‘altres.

Altres.
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Pauta d’observacid il
Indicadors després de la visita

?
Com fa el relat? Exemples:

.| linfant ho explica de forma espontania i natural en
un moment de quotidianitat.

.| linfant ho explica com si fos un secret.
| linfant només respon si se li pregunta.
|| Les respostes sén elaborades.

| Les respostes sén monosillabes.

| Altres.

Notes:

GUIA DE VISITES SUPERVISADES INFANT-FAMILIA D'ORIGEN / INDICADORS DESPRES DE LA VISITA / 24H POSTERIORS

32



Seguiment en les 72 hores o més posteriors i
rebuda de la figura cuidadora

La valoracié de I'impacte de les visites no s’ha de limitar al que succeeix durant la
trobada, siné que ha d’incloure, sempre que sigui possible, 'observacié o recollida
d’'informacié sobre com incideixen en el funcionament quotidia, I'estat emocionali la
regulacié de I'infant o adolescent en les hores o dies posteriors. Cal identificar quins
indicadors es mantenen més enlla de les primeres 24 hores, durant quant de temps
persisteixen i quant triga I'infant o adolescent a recuperar el seu estat basal de benes-
tar. També cal valorar I'impacte en els diferents contextos de vida —familia acollidora,
centre residencial, escola, tractament terapéutic o altres espais significatius—, dife-

renciant sempre I'observacié directa de la informacioé reportada per terceres persones.

Rebuda de I'infant o adolescent per part de la Exemples:
figura cuidadora després de la visita

.| Lafigura cuidadora rep linfant o adolescent de manera
tranquilla, disponible i ajustada al seu estat emocional.

.| La figura cuidadora facilita la transicié posterior a la
visita i ajuda a recuperar rutines.

' | La figura cuidadora mostra preocupacié intensa,
tensio o dificultats per sostenir emocionalment
linfant o adolescent.

|| La figura cuidadora transmet missatges de desqua-
lificacid, pressié o interrogatori sobre la visita.

.| Lafigura cuidadora accepta o gestiona adequadament
els objectes, regals o continguts provinents de la visita.

|| Altres indicadors.

Notes:
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Pauta d’observacid il
Indicadors després de la visita

Observacions finals i valoracioé integradora

Afegeix qualsevol questié que no s'hagi recollit en els indicadors.

Notes:

Realitzar una valoracié integradora, basada en observacions concretes i informacioé
contrastada, sobre que aporten les visites a I'infant o adolescent en termes de ben-
estar, seguretat, continuitat relacional, identitat, comprensié de la propia historia,
regulacié emocional i funcionament quotidia.

Observacions finals:
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Premisses per ala intervencio
en la supervisio de visites

Ol.

Posar linfant al centre: El benestar, la sequretat i
les necessitats de l'infant o adolescent constitueixen
I'eix central de la intervencio professional.

02.

Clima segur i estructurat: Les visites han de tenir
un marc clar, segur i previsible (durada, normes basi-
ques irols de cada participant). Explicar aquest marc
a les figures adultes i a lI'infant o adolescent ajuda a
reduir la incertesa i els conflictes i explicar-ho a l'in-
fant ofereix previsibilitat i seguretat.

03.

Acompanyament técnic: Les figures adultes visitants
poden viure l'espai de visita amb emocions intenses,
com culpa, frustracié, por, rabia o tristesa. La inter-
venci6 professional ha de sostenir una posicio res-
pectuosa, clara i no jutjadora, sense perdre de vista
la protecci6 i les necessitats de l'infant o adolescent.

04.

Intervenir de manera respectuosa: Si és necessari
redirigir una conducta del mén adult cal fer-ho amb
calmai claredat dirigint-se directament a l'adult amb
respecte, explicant el motiu de l'acci6 tecnica (centrat
en el benestar de l'infant) i oferint una alternativa a
la conducta. La intervencié ha devitar I'escalada del
conflicte i preservar l'infant o adolescent de situa-
cions d'exposicid, culpabilitzacié o tensié adulta.

05.

Modelar interaccions: Les intervencions poden te-
nir una funcié de modelatge, mostrant formes ajus-
tades de relacio: jugar, posar limits amb respecte,
validar una emocio, oferir alternatives o reparar una
interaccio. L'objectiu és facilitar que les figures adul-
tes puguin incorporar progressivament estrategies
de relacié més adequades.
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Blocs d’intervencio davant
situacions d’'incomoditat orisc

Els blocs seglients no constitueixen categories diagnostiques ni criteris automatics
de suspensioé de visites. S6n orientacions per a la intervencié professional davant de
situacions observables que poden comprometre el benestar, la seguretat emocional
o el marc de supervisio. La seva aplicacié requereix criteri técnic, contextualitzacié
del cas, registre acurat i coordinacié amb els serveis competents.

Bloc 1. Conductes derisc, tracte inadequat
o vulneracioé de la seguretat

* Accions que denotin manca de proteccié de la integritat

fisica de I'infant o adolescent. Exemple: deixar un nadé Intervencio:
sol a la taula mentre va fora a agafar un bolquer o no La intervencié ha de ser immediata quan sobservi
vigilar com un infant travessa la carretera. una conducta o omissié que pugui comprometre la

* Joc brusc que genera por, inseguretat o perill en els seguretat fisica o emocional de l'infant o adolescent.
infants o adolescents que ho expressen amb desregu- La persona professional ha d'interrompre o recon-
lacié. Exemple: figura adulta que obliga a enfilar-se a un duir la situacié, garantir la proteccié de l'infant i
arbre en una visita supervisada en un parc malgrat que valorar si la visita pot continuar amb garanties, si cal
linfant expressa no voler-ho fer. fer una pausa o si és necessari finalitzar-la.

» Cures amb impacte fisic: contacte no satisfactori per Després de la intervencio, cal posar paraules al que
als infants o adolescents. Exemple: pentinar amb forca ha succeit de manera ajustada a l'edat de l'infant o
excessiva mentre linfant demana que pari, aplicar adolescent, evitant culpabilitzar-lo i preservant-lo
alguna crema de forma invasiva... de la tensid adulta.

+ Conductes fisiques agressives explicites: com ara cops,
sacsejos, pessigades...

» Conductes emocionals agressives explicites: insults,
crits, humiliacions, ridiculitzacions, intimidacié, conduc-
tes explosives de I'adult, amenaces...

Bloc 2. Desqualificacié cap al mén de I'infant,
I'adolescent o les figures cuidadores

* Fer critica constant sobre l'aspecte de l'infant o ado-

lescent, l'escola, els amics o qualsevol altre escenari de Intervencio:
la vida de linfant o adolescent. Exemple: “No magrada Intervencions dirigides a protegir lautoimatge de
gens quan vens vestit de nen pijo”. linfant o adolescent, preservar els seus vincles

* Revisar linfant o l'adolescent fisicament de forma siste- significatius i evitar que els missatges adults generin
matica. Exemple: “Ui, segur que no et netegen les orelles, confusid, culpa o conflictes de lleialtat.

espera que reviso”.

* Emetre critica amb menyspreu sobre les figures de
cura de l'infant o adolescent o altres professionals que
linfant o adolescent coneix. ‘A veure qué li expliques a la
‘tonta’ de la psicologa on et porten”.
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Bloc 3. Missatges poc ajustats a la realitat

passada, present o futura

Missatge esbiaixat de la mesura de proteccié/custodia

i negaci6 de les dificultats. Exemples: “Se’t van emportar
perque ploraves massa i em posaves nervios’, “Res del que
et diuen els professionals és cert”, “Si tu dius que vols passar
més temps amb mi ens poden donar la compartida”..

Missatges de fals retorn. Exemples: “Em queda poc per
recuperar-me i ja tornes a casa aviat”, “Ara quan trobi
feina podras tornar a casa”...

Missatges d'ampliacid de visites o permisos que no
corresponen. Exemples: “A [estiu podrem anar a la

piscina”, “Quan tinguis 12 anys ja podras venir a casa
meva a dormir”..

* Promeses d'activitats o regals que no s'ajusten a la reali-
tat de les visites o del familiar. Exemples: “Si /i dic a I'EAIA
que em deixin anar al Tibidabo sequr que ens deixen”, “Pel
teu aniversari et portaré un mobil”...

* Relat de familiars que I'infant no coneix i la figura adulta
els presenta de forma insistent a través del mobil. “Mira
aquest és el teu germa”.

Bloc 4. Dindmiques d’'instrumentalitzacio

oinversio derols

Parentalitzacié o adultitzacid: Quan es comuniquen
informacions del mén adult que linfant no pot gestionar
(informacié poc apropiada per als infants o adolescents,
demanar consell, demanar suport emocional en plena
desregulacio de la figura adulta...). Exemples: “He perdut la
feina, em fan fora de casa, no tinc diners per comprar...”.

Culpabilitzaci¢: Estratégies relacionals que fomenten hiper-
responsabilitat en els infants en lambit relacional i generen
un deute emocional amb la figura adulta. Exemples: “Si
haguessis plorat menys de petit ara estaries amb mi”.

Fusio: Dinamigues que dificulten la diferenciacié entre
linfant o adolescent i la figura adulta, o que exigeixen
identificacié, adhesié emocional o lleialtat (sense que aixod
sigui un procés de pertinenca espontani). Exemples: “Ets
igual que jo, de fet som la mateixa persona”.

Triangulaci¢/coalicié amb altres familiars, figures de
cura o tecnics: Discurs centrat en els menyspreus, en
demanar informacio o reclamar la funcié de missatger.
Exemples: “Digues a la teva mare que diumenge aniré a
buscar les caixes a casa seva i pobre della que no mobri’,
“Amb quina linia d'autobus heu vingut” (havent-hi ordre
dallunyament present).

Intervencio:

Les intervencions han d'ajudar a preservar un
criteri de realitat, reduir la confusid i evitar expecta-
tives no contrastades. Cal reconduir els missatges
adults cap a formulacions prudents, adaptades a
l'edat i coherents amb el marc actual de la mesura.

A posteriori, si linfant o adolescent ha rebut missatges
confusos o expectatives no contrastades, pot ser
necessari ajudar-lo a diferenciar entre desitjos, possibi-
litats i decisions que corresponen als adults o als serveis
competents, sempre amb un llenguatge adaptat a la
seva edat i sense desqualificar la figura adulta.

[

Intervencié:

Les intervencions han d'interrompre o reconduir
dinamiques que carreguen l'infant o adolescent
amb responsabilitats, informacié o funcions que no
li corresponen. L'objectiu és protegir-lo de la culpa,
la confusid, la hiperresponsabilitzacid i els conflic-
tes de lleialtat.

A posteriori, pot ser util explicar a linfant o adolescent
que hi ha qliestions que corresponen a les persones
adultes i que no sdn responsabilitat seva, reforcant
que durant l'espai de visita cada professional vetllara
perque no hagi dassumir aquest tipus de carrega.
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Bloc 5. Incomoditat o desregulaciéo emocional
de I'infant sense resposta adulta

* Situacions en que hi ha una hiperactivacié de linfant i
I'adult no pot regular, calmar o llegir la conducta del fill
o filla. Exemples: augment considerable del moviment,
conducta desadaptativa com encendre i apagar el
llum moltes vegades, llencar joguines, sortir de la sala,
enfilar-se al mobiliari, plor desconsolat...

« Situacions en queé hi ha una hipoactivacié de l'infant i
I'adult no pot regular o llegir la conducta del fill o filla.

Posar-se en posicié de dormir, mirada perduda, respos-

tes monosillabiques, mutisme, congelacio...

Bloc 6. Contacte pobre

* Espais de visita empobrits de forma sistematica, sense
que la figura adulta posi en practica res del que s'as-
senyala. No es detecta que la figura adulta i l'infant o
jove gaudeixin. Exemples: Visites on ambdds miren
el rellotge, recollir quan encara queden 20 minuts de
visita, delegacio total en la persona que supervisa...

Intervencié:

Les intervencions shan d'orientar a acompanyar la
regulacié emocional de l'infant o adolescent i, alhora,
a modelar estrategies de corregulacio perque la figura
adulta pugui identificar senyals de malestar, ajustar la
resposta i incorporar recursos progressivament.

Intervencio:

Les intervencions poden orientar-se a explorar amb
la figura adulta quines activitats, rutines o formes d'in-
teraccio li resulten més accessibles, aixi com quines
dificultats apareixen per incorporar les orientacions
tecniques. Si la interaccié continua sent empobrida
de manera reiterada malgrat el suport tecnic, caldra
traslladar aquesta informacié als equips o serveis res-
ponsables de la planificacié i sequiment de les visites,
per valorar possibles ajustos en durada, freqtiencia,
objectius o pla de treball especific.

Bloc 7. Interferéncia en la supervisio

i vulneracio de normativa

 Totes aquelles accions que no permeten la correcta

supervisié de visites i que malgrat que s'hagi assenyalat

en diverses ocasions la figura adulta no és capacg de
redirigir la conducta. Accions negligents reiterades

durant la visita o conductes que fan cas omis del criteri

técnic. Exemples: xiuxiuejar, donar cartes, notes, fotos,
objectes damagat, donar l'esquena al técnic, gravar
amb el mobil quan no hi ha autoritzacid, no seguir les
indicacions que se li ofereixen en benefici de l'infant i
amenaca cap als professionals que supervisen la visita.

Intervencié:

Quan una conducta que interfereix en la supervisio
ha estat assenyalada de manera clara i reiterada
sense que es produeixin canvis, la persona pro-
fessional pot proposar una pausa o demanar a la
figura adulta sortir momentaniament de l'espai de
visita per reconduir la situacié. Si la conducta per-
sisteix, si no es pot garantir el contingut de la visita
o si la figura adulta es desregula davant l'infant o
adolescent, cal valorar la interrupcié o finalitzacié
de la visita, d'acord amb el protocol del servei.

A posteriori, amb linfant o el jove, és convenient poder
emetre un discurs on poder-lo desculpabilitzar i explicar
que la persona que ha de sequir la normativa és ladulta
i que li explicarem tantes vegades com sigui necessari.
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Gracies per la dedicacié professional en I'observacié, acompanyament i supervisio
d’'aquests espais de visita. Una mirada técnica, sensible i rigorosa contribueix a
reforcar la proteccid, el benestar i els drets dels infants i adolescents.
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Referencies i marc normatiu

Aquesta guia s'’emmarca en els principis de proteccid integral a la infancia i
I'adolescéncia, el bon tracte, la promocié d’entorns segurs i I'interés superior de
I'infant o adolescent. També parteix d'una mirada sistémica, evolutiva i informada
pel trauma, orientada a preservar la seguretat fisica i emocional dels infants i
adolescents en els espais de visita supervisada.
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Glossari

Aquest glossari recull els principals termes i conceptes clinics i socioeducatius
utilitzats a la guia, per tal de facilitar-ne una comprensié unificada entre
professionals de diferents disciplines:

Aplanament afectiu / Hipoactivacié: Estat de desre-
gulacié del sistema nervids caracteritzat per una baixa

0 escassa expressivitat emocional, bloqueig, congelacié
(freezing), mirada perduda o respostes monosillabiques,
sovint com a mecanisme de defensa davant una situaci
viscuda com a amenacadora o excessivament estressant.

Bon tracte: Model de relacié amb la infancia i l'adoles-
céncia fonamentat en el respecte, lempatia, la proteccid,
la seguretat, la satisfaccid de les seves necessitats basi-
ques i de desenvolupament, i l'escolta activa, allunyat de
qualsevol tipus de violencia o negligencia.

Conducta regressiva: Aparici¢ temporal de compor-
taments, llenguatge o necessitats de dependencia que
corresponen a etapes evolutives anteriors ja superades
(per exemple: perdua del control d'esfinters, succié del
dit, parlar com un nadd o pors infantils intensificades),
sovint precipitades per l'estres o el patiment emocional.

Conflicte de lleialtat: Situacié de tensié emocional en
que es troba linfant o adolescent quan sent que validar,
estimar o vincular-se amb les seves figures de cura
actuals (familia d'acollida, educadors...) implica trair o fer
mal a la seva familia d'origen, o viceversa.

Corregulacié: Procés pel qual una figura adulta, a través
de la seva propia calma, disponibilitat corporal, to de veu
i contencid, ajuda linfant o adolescent a transitar i calmar
un estat d'intensa activacié o malestar emocional.

Desregulacié emocional: Dificultat o incapacitat
temporal per gestionar i modular les propies respostes
emocionals i conductuals davant d'un estimul. Es pot
manifestar per hiperactivacié (plor intens, crits, agitacio,
agressivitat) o hipoactivacio (blogueig, aillament, apatia).
Familia d’'origen: Persones i vincles familiars que formen
part de la historia personal, relacional i identitaria de I'in-
fant o adolescent, especialment aquelles figures adultes
amb les quals ha mantingut o manté una relacié familiar
significativa abans o durant la mesura de proteccio,
acolliment, adopcid o situacio de supervisio de visites.

Figura de cura principal / Figura cuidadora: Persona o
persones que assumeixen quotidianament la responsabi-
litat de la cura, proteccid, crianga i vinculacié de linfant o
adolescent en el seu context de vida actual (familia d'aco-
llida, familia extensa o professionals del centre residencial).

Funcié6 reflexiva (Empatia parental): Capacitat de

la figura adulta per percebre, interpretar i connectar
amb l'estat mental i emocional de I'infant o adolescent
(els seus sentiments, desitjos, necessitats i intencions),
responent-hi de manera sintonica i evitant centrar-se
Unicament en la propia perspectiva.
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Fusi6 (relacional): Dinamica relacional disfuncional que
dificulta o impedeix la diferenciacio entre la identitat de l'in-
fant o adolescent i la de la figura adulta, cosa que exigeix
del menor una adhesié emocional o identificacié absoluta.

Hiperactivacié: Estat delevada activaci¢ del sistema
nervids caracteritzat per agitacié corporal, nerviosisme
motor, llenguatge desorganitzat, impulsivitat, plor
desconsolat o conductes disruptives.

Interés superior de I'infant o adolescent: Principi juridic
i eétic fonamental (recollit a la Convencid sobre els Drets
de IInfanti a la LOPIVI) que obliga a prioritzar sempre el
benestar, la sequretat i el desenvolupament integral del
menor davant de qualsevol altre interes legitim que pugui
entrar-hi en conflicte en una presa de decisions.

Modelatge (Modeling): Estrategia d'intervencio técnica
durant les visites en que la persona professional mostra, a
través de la seva propia conducta i interaccié amb linfant
(jugant, validant emocions o posant limits), maneres saluda-
bles i ajustades de relacionar-se, amb lobjectiu que la figura
familiar les pugui aprendre i integrar progressivament.

Parentalitzacié (Parentification) o adultitzacié: Dinamica
relacional invertida en la qual satribueixen a linfant o
adolescent rols, responsabilitats, preocupacions de lesfera
adulta (econdmiques, judicials o emocionals) o tasques

de cura i consol envers la propia figura parental, que no
corresponen a la seva edat ni a la seva etapa evolutiva.

Perspectiva del trauma: Enfocament de treball i
observacié que compren que moltes de les conductes
disruptives, evitatives o els problemes de regulacié d'in-
fants i adolescents sén respostes adaptatives o sequeles
de situacions d'adversitat primerenca, abus, negligéncia
0 ruptures vinculars passades.

Somatitzacié: Expressié d'un malestar, estrés o pati-
ment emocional a través de simptomes fisics reals (mal
de panxa, mal de cap, nausees, vomits, picors, altera-
cions del son o de la gana) que no tenen una causa
organica o medica aparent.

Triangulacid: Dinamica relacional inadequada en qué
la figura adulta utilitza o implica l'infant o adolescent
en un conflicte entre adults (ja sigui amb laltra figura
parental, la familia d'acollida o els serveis de proteccio),
utilitzant-lo com a missatger, aliat o font d'informacio.

Visita (supervisada / acompanyada): Espai de tro-
bada estructurat, protegit i valoratiu entre un infant o
adolescent tutelat o en mesura de proteccié/custodia i
les seves figures de la familia d'origen, coordinat per un
professional que vetlla per la seguretat, el bon tracte i
linteres superior del menor.
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