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Laburpena 

Azterlan honek, Grita muy fuerte programa erabiliz 6 eta 7 urteko 22 neska mutilen  

Haurtzaroko Sexu Abusuaren (HSA) inguruko babes-jokabideen ezagutza nola aldatu 

den ebaluatu du. Programa 60 minutuko astean behingo 5 saioz osatuta dago. Bere 

eragina zehazteko, programak berak barne hartzen duen aurre eta ondoko ebaluazioak 

egiten dira. Emaitzen arabera, alde batetik, ikasle guztiek hobeto dakite nola jokatu sexu 

abusuetatik babesteko, eta bestetik, generoari dagokionez, neskek mutilek baino 

ezagutza handiagoa dute. Programa eraginkorra dela sexu-abusuaren babes-jokabideen 

kontzientzia sustatzeko ondorioztatu da, eta, horregatik, komenigarria da horrelako 

esperientziak eskolen hezkuntza-proiektuetan ezartzea. 

Hitz gakoak: Lehen Hezkuntza, Haurtzaroko Sexu Abusua, tratu txarrak, eskola, esku 

hartzea, prebentzioa. 
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Resumen 

Este estudio evalúa cómo cambia el conocimiento sobre las conductas de protección 

ante el abuso sexual de 22 niños y niñas de 6 a 7 años tras aplicar el programa “Grita 

muy fuerte”. El programa se desarrolla durante 5 semanas en sesiones de 60 minutos 

por semana. Para determinar el efecto del mismo, se realiza una evaluación con medidas 

pretest y postest que incluye el propio programa. Según los resultados, por un lado, todo 

el alumnado mejora su conocimiento en conductas de protección contra el abuso sexual 

y por otro lado, en cuanto al género, las niñas tienen mayor conocimiento que los niños. 

Se concluye que el programa es eficaz para aumentar la conciencia sobre las conductas 

de protección contra el abuso sexual y que por ello es conveniente instaurar este tipo de 

experiencias en el proyecto educativo de los centros escolares. 

Palabras clave: Primaria, Abuso Sexual Infantil, malos tratos, escuela, intervención, 

prevención. 

 

Abstract 

This study assesses how knowledge about protective behaviours against sexual abuse 

changes among 6 to 7 year-olds 22 girls and boys, after implementing the programme 

“Grita muy fuerte" (Shout out loud). The program is developed over 5 weeks in sessions 

of 60 minutes per week. In order to determine the effect of it, an evaluation is carried 

out with pre-test and post-test measures included in the program itself. According to the 

results, on the one hand, all students improve their knowledge of protective behaviours 

against sexual abuse and, on the other hand, in terms of gender, girls have greater 

knowledge than boys. It is concluded that the programme is effective in increasing 

awareness of protective behaviours against sexual abuse and that it is therefore 

advisable to set up this type of experience as part of the schools' educational project. 

Key words: Primary, Child Sexual Abuse, maltreatment, school, intervention, 

prevention.
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1. Sarrera  

Haurtzaroa jaiotzatik gaztetasunera arte doan etapari esaten zaio: zero eta hamaika edo 

hamabi urte bitarteko izaki heldugabea da haurra, guraso eta zaintzaileen babesa eta 

laguntza behar dituena garatu ahal izateko (Piaget, 1964). Neska-mutilek eskolan eta 

aisialdi tokietan eman behar duten aroa da haurtzaroa, familiaren eta heldu komunitate 

zabal baten maitasunari eta laguntzari esker indartsu, osasuntsu eta euren buruen jabe 

hazteko aldia, hain zuzen ere. Garai baliotsua da, eta haurrek beldurrik gabe eta tratu 

txarretatik zein esplotaziotik babestuta bizi behar dute (Pirozzi, 2005). Baina gizarte 

honen kide diren haur askok zailtasunak dituzte egunerokotasunean, eta batzuetan ez 

dituzte aseta euren behar edo premia gutxienekoak (Cusó, 1995), edo, are okerrago, 

babesgabetasuna eta tratu txarrak jasaten dituzte (Torres, 2010). Literaturak adierazten 

duen moduan, historian zehar etengabeak izan dira haurtzaroko tratu txarrak, eta 

edozein kultura, jendarte eta egoera sozialetan gertatzen dira (Losada, 2012). 

Osasunaren Mundu Erakundeak (OMS, 2016) honela definitzen ditu haurtzaroko tratu 

txarrak: 18 urtetik beherako norbanakoek jasaten duten edozein motatako atentzio falta 

edo abusua dira. Horrek barne hartzen ditu tratu txar mota guztiak: fisikoa edo 

psikologikoa, atentziorik eza, zabartasuna edota Haurtzaroko Sexu Abusua (HSA). 

Tratu txarra edozein delarik ere, haurren garapenean eragina izango duten disfuntzio eta 

egoera patologikoen sorrera azpimarratu behar da (Mesa eta Moya, 2011). 

 

1.1. Haurtzaroko Sexu Abusua 

 

HSAn arreta jarriz gero, pertsona heldu batek ume batekiko duen nagusitasuna edo 

autoritatea edozein sexu harreman mota izateko erabiltzen duenean gertatzen den tratu 

txarra dela ulertuko dugu (Berliner, Briere, Hendrix, Jenny, Myers eta Reid, 2000). 

HSA helduek edo nerabeek haurrarekin izaten duten sexu jokaera desegokia bada ere, 

modu askotan ager daitekeen indarkeria mota da. Adibidez, erasoaren ezaugarriak 

kontuan hartuta, mota batekoa edo bestekoa izango da: intzestua familia harremana 

duen (gurasoak, aitona-amonak, neba-arrebak, osaba-izebak) edo tutore rola betetzen 

duen edozein pertsona heldurekin sexu harremanak izatea da (Alonso eta beste, 2011); 

bortxaketa umearekin odolkidetasunik ez duen pertsona batek umea sexu harremanak 

izatera behartzen duenean gertatzen da (Ibarzola, 2012); sexu iraintzea helduaren 

estimulazioa lortzeko umearekiko kontaktu sexuala erabiltzea da (Aisa et al., 2000); eta, 
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kontakturik gabeko sexu abusuan erasotzaileak ez du umea ukitzen, baina hura 

begiratuz eta irainduz estimulatzen da (Castro, 1995).  

Zoritxarrez, HSAren inguruko datuak nahiko gordinak dira. Mundu osoan bost 

emakumetik batek eta hamahiru gizonetik batek HSA jasan baitute (OMS, 2016) eta 

Save the children (2017) erakundearen arabera, estatu espainolean haurren %10 - %20 

bitartean jaso dute era bateko edo besteko HSA. Haurren Eskubideei buruzko 

Nazioarteko Hitzarmenaren 34. artikuluak aldarrikatzen duenez, “Estatu kideek haurrak 

edozein motatako sexu esplotazio eta gehiegikeriatik, baita prostituzio eta jarduera 

pornografikoetatik babestuko dituzte”, baina berriki egindako ikerketek baieztatu dute 

HSA mundu osoan barrena dirauen errealitatea dela (Barth, Bermetz, Heim, Trelle eta 

Tonia, 2013; Stoltenborgh, Bakermans, Ijzendoorn eta Alink, 2013). UNICEF (2014) 

erakundearen ikerketak ere errealitatea guztiz desatsegina dela erakusten du, 20 urtetik 

beherako 120 milioi neska (10etik 1) euren bizitzako uneren batean bortxatuak edo 

edozein motatako jarduera sexualak betetzera behartuak izan direla adierazten baitu, eta 

egoera guzti horiek haurren garapen egokia eragotziko dute, edo modu negatiboan 

eragingo diote (Picornell, 2004).  

Gainera, ikerketak frogatu egiten du HSAk pertsonengan/biktimengan dituen ondorioak 

ez direla soilik epe laburrekoak, bizitza osoan zehar gainean eramango duten zama 

pisutsua baizik. Ildo horretan, psikopatologia ugarirekin erlazionatzen da HSA (Jernbro, 

Svensson, Tindberg & Janson, 2012), besteak beste: gogo aldartearekin; desoreka 

depresiboarekin edo antsietatearekin (Gal, Levav & Gross, 2011; Maniglio, 2010); 

autoestimuaren (Pérez et al, 2013) eta elikadura zein loaren nahasteekin (Chen et al., 

2010). Horrez gain, ume hauen etorkizunari erreparatu dioten zenbait adituk (Miller, 

Esposito, Weismoore & Renshaw, 2013), HSAk lotura izan dezakeela etorkizuneko 

jarrera bortitzekin zein suizidio joeren garapenarekin aldarrikatu dute. 

 

1.2. Haurtzaroko Sexu Abusuaren inguruko programak 

 

Alde batetik, gizarte mailan, biktimek jasaten duten garapen fisiko, psikiko, emozional 

eta sozialaren narriadura larriaren aurrean, hainbat programa garatzen dira, bai 

programa kognitibo eta konduktual tradizionalak, bai jokabide psikoterapeutiko 

konstruktibistak (Ehring, Welboren, Morina, Wicherts, Freitag eta Emmelkamp, 2014), 

eta horiek guztiak bizitzako uneren batean sexu abusua jasan duten pertsonentzako 
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programak dira, eta helburutzat dute HSAk eragindako ondorioak arintzea. Gainera, 

HSA gertatu baino lehen ekidi daitekeela azpimarratuz, prebentzio programak garatzen 

dira. Lehenengo prebentzio maila gizarte osoarentzat da, eta abusua gertatu aurretik 

eskaini ohi da, xede nagusitzat autodefentsarako zenbait orientabide ematea duelarik. 

Bigarren prebentzio maila berriz, ezaugarri edo egoera pertsonal zein sozial jakinak 

dituztelako arrisku egoeran dauden pertsonentzako programak dira. Eta azkenik, 

hirugarren prebentzio mailan, egoera bizi izan duten pertsoneei laguntza emateko 

programak barneratzen dira (Save the Children, 2001).  

Lehenengo prebentzio mailan, eskolarako prebentzio programek izugarrizko garrantzia 

dute HSAren kontrako borrokan. Izan ere, prebentzioa ez den oro beranduegi heltzea da, 

hau da, umeak/pertsonak abusuak jasan ostean heltzea, eta zenbait adituk eskolarako 

programen eraginkortasuna azpimarratzen dute. Eskolaurreko eta Lehen Hezkuntzako 

umeekin erabiltzen diren programek hezkuntza programak izaten dituzte oinarritzat, oro 

har, eta rol jolasak, filmak, eztabaidak eta antzeko ariketak erabiltzen dituzte (Zwi et al., 

2008). Horrelakoak dira, adibidez, Preventing Child Sexual Abuse (Brown eta Saieden, 

2015), Why prevention? Why now? (Tabachnicken, 2013) edo The German Dunkelfeld 

Project (Amaya eta Hernández, 2018; Beier et al., 2015).  

Aipaturiko ikerketa gehienek hobekuntza esanguratsuak erakusten dituzte ezagutza 

neurrietan, eta jokabide babesleak arrisku simulatuen aurrean. Gaur egungo datuei 

erreparatzen badiegu, Save The Childrenek (2018) argitaratutako Ojos que no quieren 

ver txostenean ikus daiteke Kanadan eta Ameriketako Estatu Batuetan haurrekiko sexu 

abusuak %50 murriztu direla prebentzio programei esker. Izatez, prebentzio 

programetan parte hartu zuten ikasleek autobabeserako zenbait gaitasun eta ezagutza 

lortu zituzten, eta zenbat eta gehiagotan errepikatu horrelako jarduerak, gero eta 

handiago izan zen lortutako babesa. Wurtelen (2009) hitzetan, eskolarako prebentzio 

programek haurrei sexu jazarpena erakusten duten portaerak bereizten eta hauen aurrean 

baeserako jokabideak irakasten dizkiete.  

Estatu espainolean ere, zenbait Gobernuz Kanpoko Erakundek eta adituk hezkuntza 

sistemarako sortutako programak daude, eta umeentzako kontakizunen bidez jorratzen 

dute gai larri hau. Horren adibide dira, besteak beste, Vicki Bernadet Fundazioaren 

(2011) ¿Acabamos la historia? eta Cortinas de aire, Bartzelonako Unibertsitatearen 

(1999) Ep! No badis! edota RANA erakundearen (2010) 7pasos eta Grita muy fuerte. 

Programa horiekin hainbat esku hartze egin ziren. Vicki Bernadet Fundazioren bi 
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programak 2016an erabili zituzten Kataluniako 10 udalerritan, 519 umerekin lan 

egiteko; jarduera guztiek helburutzat izan zuten aurreikuspena eta sentsibilizazioa 

garatzea, eta, emaitza gisa, haurraren inguruan babes eta komunikazio espazio bat 

sortzea lortu zen, eta aurreikuspen hobea ez ezik, baita detekzio handiagoa eta erantzun 

egokia ere, HSA kasu posibleetan (Fundació Vicki Bernadet, 2015). Bartzelonako 

Unibertsitateko Ep! No badis! programaren eraginkortasuna Cerdanyolako bi eskolatan 

eta Viceko beste bitan ebaluatu zen, eta emaitzek argi utzi zuten umeek, irakasleek eta 

gurasoek prebentzioaren gaineko edukiak eta ezagutzak barneratu zituztela programan 

parte hartu ostean, eta partaideak asebeteta geratu ziren lortutako emaitzekin 

(Rodriguez, 1999). RANA erakundeak Balear Uharteetako 6 eta 11 urte bitarteko 

23.900 umerekin lan egin du Grita muy fuerte programaren bitartez, eta 2.835 

profesional hezi ditu,146 tailer egin ditu eta 914 familiarekin lan egin du bere tailerretan 

(RANA, 2018). 

Gaiari dagokionez, ikerketek adierazten dute HSA ez dela fenomeno berria baina duela 

gutxira arte ez zaiola eman merezi zuen arreta (Castro, 1995; Parker eta Tuner, 2014). 

Hainbat arrazoi tarteko, gai “tabua” izan da, baina, zenbait adituk adierazi dute beldurra 

dela nagusi, errealitatea jakiteak herrialde guztiak eta gizarte klase guztiak bihurtzen 

dituelako errudun (De la Puente, 2014). Ikerketak esaten du neskek, mutilek ez bezala, 

etxean oharrak jasotzen dituztela HSAko arriskuen gainean, modu esplizituan ez bada 

ere, eta nahiko argi daukatela zer nolako jarrera izan behar duten (Fornós, 2001; 

Hernández eta Jaramillo, 2010). Dena den, HSA tabua izan denez, erasoen 

jakinarazpena geldiarazteko harresi bat eraiki da, eta arazo larri hau isilarazteko eta 

ezkutatzeko giroa izan da nagusi (Vicky Bernadet Fundació, 2018). Gaiari buruzko 

estereotipoen zein informazio faltaren ondorioz, alde batetik, pertsona helduek HSA 

egoerak geldiarazteko hamaika aukera galtzen dituzte egunero (Tabachnick, 2003), eta 

bestetik, abusua jasaten duten haurrak, ezjakintasunean murgilduta, ez dira gai gertatzen 

ari zaiena azaltzeko, edo ez dira horretara ausartzen (Parker eta Turner, 2014). Gauzak 

horrela, eta hezkuntza abiapuntutzat hartuta, lan honen helburuak dira gure errealitatean 

haurrek, neskek zein mutilek, HSArekiko duten “babes eremua” neurtzea eta Grita muy 

fuerte programarekin gauzatutako esku hartzearen bidez “babes eremu” hori zabaltzea, 

helburua ikasleriaren ongizatea izanik.  
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2. Metodoa 

Diseinu ia-esperimentaleko neurri errepikakorreko (aurreko/ondoko) kontrol talderik 

gabeko ebaluazioa erabili da. 

2.1. Partaideak 

Euskal Autonomia Erkidegoko eskola publiko bateko Lehen Hezkuntzako 1. mailako 22 

ikaslek parte hartu zuten, 6-7 urteko 12 neskak eta 10 mutilek, hain zuzen ere. Ikasleek 

6 edo 7 urte zituzten, eta maila sozioekonomiko ertaineko familiakoak ziren. 

Orokorrean, ez zuten ikasteko arazorik. 

Hasiera batean, lanaren ezaugarri eta helburuak azaltzeko eta euren oniritzia izateko bai 

eskolako zuzendaritza taldearekin bai ikasle hauen tutorearekin kontaktatu zen eta 

ondoren, hauek ikasleen familiak informatu zituzten. Behin, guztien oniritzia izanda, 

esku hartzea martxan jarri zen.  

 

2.2. Bitartekoa eta prozedura 

Esku hartzea gauzatzeko, haurtzaroko tratu txarrak eta sexu abusua prebenitzeko Grita 

muy fuerte programa erabili zen. Neska-mutilei HSA eta tratu txarreko egoera 

desberdinak bereizten, identifikatzen eta horiei aurre egiten irakatsi nahi dien baliabide 

didaktikoa da (Benavent, Benavente, Fernández eta Homberg, 2010), hau da, ikasleek 

sexu abusuaren aurrean autobabeserako izan behar dute jokabidearen ezagutza maila 

ebaluatzea eta ezagutza hori handitzea xedetzat dituen programa da. Programaren 

eraginkortasuna neurtzeko, programak berak galdetegiak ditu, esku hartzea egin baino 

lehen eta egin ondoren betetzeko. Programa, Lehen Hezkuntzako 3. Mailako ikasleekin 

(7-8 urte) Mexikoko eskola batean aurrera eraman zen eta emaitzek, programak haurra 

arriskuen aurrena ohartarazteko eraginkorra zela frogatu zuten (Lizarralde eta Lugo, 

2016). Ikerlan honetarako, programak aurkezten duen galdetegia bera ikasleen adinera 

egokitu da eta euskeratu da. 

Galdetegia. Test moduko galdetegia da, eta hiru erantzun posible ematen ditu (bai, ez 

edo ez dakit). Kasu bakoitzean erantzun bakarra izango da zuzena, eta erantzun zuzen 

bakoitzak puntu bat balioko du; gehiengo puntuazioa 9 puntukoa izango da. Ikerketa 

honetan galdetegiak izan duen Alfa de Cronbach-en fidagarritasun-koefiziente .623koa 
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da, hau da, fidagarritasun onargarria du  (Morales, 2007). Hurrengo irudian (1. irudia), 

galdetegiko galderak edo egoerak ageri dira, baita HSAtik babestuta dagoela 

egiaztatzeko umeak galdera bakoitzean eman behar lukeen erantzuna ere.  

 

1. Irudia: Programaren galdetegia eta erantzunak. 

Galderak 
Erantzun 

zuzena 

1 
Norbaitek gustuko ez duzun zerbait egiten badizu, heldu bati 

kontatzen diozu? 
BAI 

2 
Ikasgelako domina irabazi duzu, eta irakasleak besarkada bat eman 

dizu, zutaz harro dagoelako. Ondo egin du? 
BAI 

3 
Pertsona heldu batek gustuko ez duzun zerbait egiten badizu, zure 

errua da? 
EZ 

4 

Zu baino nagusiagoa den ume batek berak nahi duena egiten ez 

baduzu jo egingo zaituela esan dizu. Pertsona heldu bati edo lagun 

diezazukeen norbaiti kontatu behar diozu? 

BAI 

5 

Zure lagun baten osabak bere hanketan esertzeko esaten dio zure 

lagunari eta gustuko ez dituen gauzak egiten dizkio. Zure lagunak 

inori ez kontatzeko eskatu dizu, lotsa ematen diolako. Zure ustez, 

norbaiti esan behar diozu? 

BAI 

6 
Zure arrebak asko maite zaitu eta beti ematen dizkizu musuak eta 

besarkadak. Sekretua gorde dezakegu? 
BAI 

7 

Zure aitak eraztun bat erosi dio amari, sorpresa bat emateko, baina 

mesedez sekretua gordetzeko eskatu dizu. Zuzen jokatuko duzu 

sekretu hori gordetzen baduzu? 

BAI 

8 

Zure izekok gustatu ez zaizun gauza bat egin dizu, eta kontatzen 

baduzu errua zuri botako dizula esan dizu. Lagun diezazukeen 

pertsona bati kontatu behar diozu? 

BAI 

9 Pertsona heldu guztiek zaintzen dituzte umeak? EZ 
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2.3. Prozedura  

Aurretiko ebaluazio testa otsailaren 21ean bete zuten ikasle guztiek, 30 minutuko saio 

batean. Apirilaren 13tik aurrera, 5 astez, esku hartzea gauzatu zen, Grita muy fuerte 

programan oinarrituta. Esan bezala, programak umeei abusu edo tratu txarreko egoeren 

aurrean nola jokatu behar duten irakastea du helburu. Horretarako, material hau erabili 

zen: (1) Estela, grita muy fuerte! ipuina, (2) ipuinaren edukiak barneratzeko gida 

didaktikoa eta (3) 7 Pasos para Proteger a Nuestros Niños gida, non azpimarratuta 

datozen HSA ekiditeko umeekin landu beharreko atal garrantzitsuenak. Saio bakoitzean 

jorratutako gaiak honako hauek izan ziren:  

1. saioa: Ipuina eta maitatzen gaituzten pertsonak 

2. saioa: Sekretuak 

3. saioa: Laguntza eskatu 

4. saioa: Umeak ez dira errudunak 

5. saioa: Ezetz esan 

Jarduerak astean behingo ordubeteko saioetan egituratu ziren. Saio bakoitzaren 

hasierako 45 minutuak HSAri eta tratu txarrei buruzko ezagutzak eta gaitasunak 

garatzeko erabili ziren, eta amaierako 15 minutuak, ordea, ikasitakoa eta aurreko 

asteetan landutakoa errepasatzeko eta indartzeko. Esku hartzearen azken saioa egin eta 

astebetera, maiatzaren amaiera aldera, esku hartzearen ondoko 1. testa egin zen, eta uda 

ostean, urrian, 2. testa. Programak agindu moduan, esku hartzearen ondoko bi frogetan 

aurretiko ebaluazioan erabilitako galdetegi bera erabili zen.  

2.4. Emaitzak 

Partaideak 6 eta 7 urte bitarteko haurrak dira; partaideen %54.5 neskak dira, eta %45.5 

mutilak. Bildutako datuen analisi estatistikoa SPSS (Statistical Package for Social 

Science) 24.0 programarekin egin da. 

Izaera deskribatzaileko hasierako zenbait analisiren ostean, maiztasun banaketa, 

ehunekoak, batezbestekoak eta desbideratze tipikoak, kasuaren arabera T edo U 

estatistikoak erabiltzen dira, hasierako eta esku hartzearen osteko galdetegietan laginen 

arteko desberdintasun posibleen ebidentziak topatzeko. 



 103 

 

Kolmogorov-Smirnow proba aplikatuta ikus daiteke aurretiko testaren puntuazioak 

ohiko banaketa duela: p=.2. Ez da gauza bera gertatzen esku hartzearen ondoko 

testetan, ez batean (ondoko testa 1), ez bestean (ondoko testa 2) p<.05. 

 

1. taula. Batezbestekoa ( ), desbideratze tipikoa (S), mediana ( ), Student-en t, 
Mann-Whitney-ren U, esanguragarritasuna (p) eta efektuaren tamaina 
ebaluaturiko 3 uneetan. 

 

 Neskak (N=12) Mutilak (N=10) 
Desberdintasunak 

(Student-en t)t 

(Mann-Whitney-ren U)U 

Efektuaren 

tamaina 

(d de Cohen)  S   S  

Aurretiko testa  6.25 1.48 6 3.80 1.13 4 t(20) = 7.4; p = .00 1.22 

Ondoko testa 1 8.91 .28 9 8.40 .51 8 U = 29, Z = -2.53; p=.01 .88 

Ondoko testa 2 8.58 .79 9 7.30 1.88 8 U = 32, Z = -1.99; p=.04 1.76 

 

Aurretiko testeko lagin independenteetarako Student-en t frogaren arabera (taula 1), 

alde nabarmenak daude mutilen eta nesken artean. Neskek mutilek baino hobeto 

ezagutzen dute zer egin behar den sexu abusuen aurrean norbere burua babesteko.  

 

Lehen aipatu den bezala, esku hartzearen osteko 1. eta 2. Testek Kolmogorov-Smirnow 

p<.05 dute, hau da, ez dute ohiko banaketa eta U Mann-Whitney froga ez 

parametrikoaren arabera, bi test horietan ere nabarmenak dira mutilen eta nesken arteko 

aldeak (taula 1). Bi ondoko test hauetan, aurretiko testean bezala, efektuaren tamaina 

sendoa da Kotrlik eta Williamsen arabera (2003). Datu guzti hauek ikusita laginaren 

neskek mutilek baino autobabes maila handiagoa dute sexu abusuen aurrean baieztatu 

ahal dugu.    

 

Bestalde, testen puntuazio globalen batezbestekoei erreparatuz, lagin erlazionatuetarako 

T students frogak dioenez HSArekiko ezagutza nabarmenki hobetzen da bai mutilen 
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artean, bai nesken artean. Aurretiko galdetegiaren eta ondorengo 1. frogaren arteko 

aldeak nabarmenak dira, baita aurretiko galdetegiaren eta ondorengo 2. frogaren 

artekoak ere, p<.05 bi generoetarako. 

Aurretiko testean deigarria da zer puntuazio txikia lortzen duten, batez ere mutilek. 

Esku hartzea gauzatu ondoren, item bakoitzean lorturiko puntuazioek adierazten dute 

neskek zein mutilek egoera natural edo “osasuntsuak” egoera “kaltegarrietatik” 

bereizteko gaitasuna lortu dutela, edo gutxienez egoera horien aurrean arduratuago 

daudela. 

Item bakoitzeko puntuazioei erreparatuz gero, ikasi dutenen ehunekoa ikus dezakegu. 

Hau da, zenbatek ez zuten autobabeserako erantzuna ezagutzen aurretiko testean eta 

esku hartzearen osteko 1. eta 2. frogetan, aldiz, erantzun zuzena eman duten (2. taula).   

 

2. taula. Ikasi duten ikasleen ehunekoa. 

 Item 1 Item 2 Item 3 Item 4 Item 5 Item 6 Item 7 Item 8 Item 9 

Ondoko 

Testa 1 

%100 

8 

%50 

1 

%100 

10 

%100 

11 

%91.7 

11 

%100 

6 

%100 

6 

%93.8 

15 

%93.3 

14 

Ondoko 

Testa 2 

%87.5 

7 

%100 

2 

%90 

9 

%81.8 

9 

%66.7 

8 

%100 

6 

%100 

6 

75% 

12 

%80 

12 

 

Galdera bakoitza aztertuz gero, bi generoetan deigarriak dira 8. itemean (Zure izekok 

gustatu ez zaizun gauza bat egin dizu, eta kontatzen baduzu errua zuri botako dizula 

esan dizu. Lagun diezazukeen pertsona bati kontatu behar diozu?) eta 9. itemean 

(Pertsona heldu guztiek zaintzen dituzte umeak?) lortutako emaitzak. 3. taulan ikusten 

denez, 8. galderan 15 ikaslek ikasi dute zein den erantzun zuzena, eta 9. galderan, 

berriz, 14k, eta, ehunekoa zertxobait txikitzen bada ere, 2. frogan 12 ikaslek oraindik 

ikasitakoa mantentzen dutela ikusten da.  
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Emaitzak sexuen arabera bereizten baditugu (2. irudia eta 3. irudia), nesken emaitzak 

mutilenak baino nabarmenki altuagoak direla ikus dezakegu. Hamabi neskatik hiruk 

bederatzi puntuak lortu zituzten, eta gehienek puntuazio erdia baino gehiago jaso zuten. 

Mutilek, berriz, zalantza asko izan zituzten, eta parte hartu zuten 10 mutiletik bakar 

batek ere ez zituen bederatzi puntuak lortu; horien gehienezko puntuazioa 3 edo 4 izan 

zen.  

2. Irudia: Neskek ebaluaturiko 3 uneetan item bakoitzean lorturiko emaitzak 

 

 

 

 

 

 

 

3. Irudia: Mutilek ebaluaturiko 3 uneetan item bakoitzean lorturiko emaitzak. 
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3. Eztabaida 

Hasierako ebaluaziorako (aurretiko testa) eta amaierako ebaluazioetarako (ondoko testa 

1 eta ondoko testa 2) erabilitako galdetegien emaitzei behatuz gero, argi geratzen da 

ikerlan honen partaideek sexu abusuarekiko babesa handitu dutela. Izatez, aurretiko 

testaren eta esku hartzearen ondoko 1. testaren artean antzemandako desberdintasunak 

eta aurretiko testaren eta esku hartzearen ondoko 2. testaren artean antzemandakoak 

esanguratsuak dira, p<.05, nahiz eta azken testekoak, epe-luzerakoak, txikitu egin diren. 

Hortaz, eskola arloan esku hartzeko beste programa batzuekin gertatzen zen moduan 

(Macmillan et al., 1994; Ripens, Aleman eta Goudena, 1997; Nemerofsky, Carran eta 

Rosenberg, 1994), azterlan honetan ere agerian geratzen da Grita muy fuerte programa 

eraginkorra dela 6-7 urteko eskola umeentzat. Laginaren kopurua txikiak lorturiko 

emaitzak orokortzea mugatzen du, beraz komenigarria izango litzateke ikerlan hau beste 

zentroetara zabaltzea ea lortutako emaitzak errepikatzen diren frogatzeko. 

Aurretiko testak umeen ezagutzak neurtu zituen gaiari buruzko inolako daturik edo 

informaziorik eman gabe. Horrela, umeen arteko ezagutza desberdintasunak neurtu ahal 

izan ziren, eta etxean edo kalean gaiaren gainean zenbat informazio jasotzen duten 

ikusi. Horrela izanik, aurretiko testeko puntuazioaren batezbestekoa 5.14 puntukoa izan 

zen. Del Campok eta Lopezek (2006) euren ikerketetan adierazi duten moduan, aurre 

ebaluazioko testean, umeek HSAri buruzko informazio gutxi daukate, oro har. Horrez 

gain, egoera arriskutsuak bereizteko eta horien aurrean jokatzeko gaitasun eskasa zutela 

adierazi zuten. Hain zuzen ere, bederatzigarren galderan (“Pertsona heldu guztiek 

zaintzen dituzte umeak?”), lau umek baino ez zuten lortu puntuatzea, eta Martínezek 

(2000) adierazi legez, ikus daiteke umeentzat ia ezinezkoa dela helduek haiekiko 

dituzten jarreren motibazioak bereiztea edo epaitzea. Eta, item horri begira, kontuan 

hartu behar da gehienetan haurrekin konfiantza, aginte edo botere harremana duten 

pertsonak izaten direla erasotzaileak (Ibarzola, 2012). Haurren kontrako sexu abusuak 

batez ere familiako ingurunean gertatzen dira, hau da, gurasoak, osabak, anaiak, 

aita/amaordeak izaten dira haurraren errugabetasuna aprobetxatzen dutenak (Morillo, 

Montero, Colmenares, 2012). Gainera, Acuñak (2014) aldarrikatzen duen moduan, 

edozein motatako familietan gertatzen dira horrelakoak, edozein direla ere ezaugarri 

sozialak eta kulturalak. 
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Emaitzei begiratuta, badirudi hasieratik neskek mutilek baino autobabes maila 

handiagoa dutela sexu abusuarekiko, beharbada ikerketa honen neskek, Fornósek (2001) 

edo eta Hernández eta Jaramillok (2010) adierazten duten bezala, etxean oharrak jaso 

dituzte HSAko arriskuen gainean. 

Post-test1 emaitzekin alderatuz, guztiz gogobetegarriak izan ziren. Puntuen 8.68 lortu 

zuten eta. Hobekuntza nabarmena ikus daiteke aurreko 5.14arekin konparatuz gero. 

Egoera arriskutsuen aurrean izan beharreko jarreraren inguruko ezagutzak handitu egin 

ziren programari esker (MacMillan, MacMillan, Offord, Griffith eta MacMillan, 1994; 

Del Campo eta López, 2006; Vélez, 2015) kasu honetan 3.54 puntutan handitu ziren. 

Neskei dagokionez, 12 nesketatik 11ak eta 10 mutiletik 5ek bederatziko puntuazioa 

lortu zuten, hau da, puntuazio gorena. Gainera, emaitzak epe luzera pixkat jeisten badira 

ere, ikus daiteke ere nola pretest eta post-test2en arteko ezberdintasunak esanguratsuak 

diren. Hau da, epe luzera (5 hilabete) programaren eraginkortasuna mantendu egiten da 

beste eskuhartzeekin gertatzen zen moduan (Hébert, Lavoive, Piche eta Poitras 2001; 

Lee eta Tang 1998, Del Campo eta López, 2006). Programak erabilitako jarduera 

praktikoak eraginkorrak izan dira epe luzera zenbait jokabide barneratzeko (Fryer, 

1987; Ripens et al., 1997). Hala ere, ikerketak aipatzen duenez, ezagutzak mantentzeko 

egokia izaten da noizean behin errepikatzea (Walsh, Zwi, Woolfenden eta Shlonsky, 

2018). 

 

4. Ondorioak 

Grita muy fuerte esku hartzea programa eraginkorra izan da 6-7 urteko umeen 

autobabeserako jarreren ezagutza eremua zabaltzeko.  

Esan beharra dago premia handia zegoela HSAren inguruan esku hartzeko; izan ere, 

hasieran nabarmen geratu zen umeen artean gaiari buruzko ezagutza falta handia 

zegoela. Esku hartzearen bidez, ezagutzera eman nahi ziren umeentzako kaltegarriak 

izan daitezkeen egoerak, eta, jarduerak egin osteko testetan ikus daitekeenez, helburu 

hori lortu da, neurri batean. Tratu txar edo abusu sexualeko egoerak ez badira ere 

haientzat kaltegarriak edo mingarriak izan daitezkeela ulertu dute, eta laguntza eskatzea 

beharrezkoa dela barneratu dute. 
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Haurrekin lan egiten duten profesionalek gero eta prestakuntza zehatzagoa eta 

egokiagoa eduki behar dute, umeek bizi ditzaketen egoera desberdinetan lagundu ahal 

izateko. Izan ere, irakasleen eskuetan dago konplexutasun handiko arazoa, eta haurren 

segurtasunari, ongizateari eta etorkizunari eragingo dioten erabakiak hartzearen ardura 

hartu behar da. Umeekin, familiekin eta sexu abusuko egoerekin lan egitea oso zaila da, 

eta erabakiak hartu behar izateak ezagutza eta gaitasun bereziak edukitzea eta horiek 

etengabe berritzea eskatzen du. Hori guztia dela eta, programa hau irakasleen 

formakuntza hobetzeko baliabide bat izan daiteke, mundu osoan eragin handia duen 

arazo baten gaineko interesa pizteko baliabidea den heinean. Izan ere, Acostak (2009) 

esaten duenez, irakasleak prebentzio programekin lan egiteko leku ezin hobean daude. 

Esperientzia honekin lortutako emaitza onak aintzat hartuta, deskribatutako programa 

beste ikastetxe eta hezkuntza etapa batzuetan ere erabil daitekeela ikusi ahal izan da, 

baina horretarako elementu eta osagai guztien ebaluazio zorrotzagoa egin beharko 

litzateke, programaren eraginkortasunean zerikusia izan duten faktore edo aldagaiak 

arretaz zehazteko. Ebaluazio horrek programaren osagai garrantzitsuak indartu eta 

hutsalak baztertuko ditu. 

Lan honetan deskribatutako esperientziak eta antzeko beste batzuek borondatezko 

ekintza izateari utzi behar diote, eta modu orokorrean gauzatu behar dira, denboran 

zehar jarraitutasuna emanez eta ikastetxeen dinamiketan eta curriculumean txertatuz eta 

kontuan izango da eskolarako prebentzio programek izugarrizko garrantzia duten arren 

HSAren kontrako borrokan eurek bakarrik ezin dutela HSAren prebentzioa lortu 

(Wurtele, 2009). 
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