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Lichamelijke signalen seksueel misbruik 

 
1. Vaginale en rectale bloedingen zijn verdacht als er geen aanwijzingen voor een 

onderliggende medische aandoening zijn. Voorbeeld van bloeding in het genitaal 
gebied: lichen sclerosus, aambeien. 

 
2. Vaginale en rectale letsels zonder overtuigende verklaring. Letsels in het genitaal gebied 

bij kinderen kunnen uiteraard vele oorzaken hebben, ook zonder overtuigende 
verklaring. Duiding van letsels dient u altijd over te laten aan een forensisch arts. 
Beoordeling van letsels in het genitaal gebied bij kinderen vergt specifieke forensische 
expertise. 

 
3. Plasproblemen en recidiverende urineweginfecties kunnen weliswaar het gevolg zijn 

van seksueel misbruik, andere oorzaken komen vaker voor. De klachten kunnen 
samenhangen met de hygiëne (overdreven of te weinig) van het kind. Denk aan 
vulvovaginitis (niet zeldzaam bij jonge meisjes). Maar kan ook door te strak zittende 
broeken. Door krablaesies kan de mictie ook pijnlijk zijn. 

 
4. Chronische of recidiverende buikpijnklachten. De differentiaaldiagnose van buikpijn 

bij kinderen dient uiteraard, naast medische aandoeningen, altijd psychische 
oorzaken voor de buikpijn te omvatten. Voor het kind traumatische gebeurtenissen 
in de directe omgeving (ruzie, scheiding, overlijden, seksueel misbruik) uiten zich niet 
zelden als buikpijn. 

 
5. Bijthematomen zijn altijd verdacht voor (seksuele) kindermishandeling en zou u altijd 

moeten laten beoordelen door een forensisch arts. Belangrijke elementen hierbij zijn 
de differentiatie tussen een kinderbeet en een beet van een volwassene en in 
sommige gevallen het verkrijgen van DNA-materiaal van de huid. 

 
6. Grip-marks op en rondom de borst en geslachtsdelen zijn zeer verdacht vanwege de 

locatie op het lichaam. 
 

7. Zuigzoenen zijn zeer verdacht, zeker als deze zich in het genitaal gebied 
bevinden of op andere plaatsen waar het kind zelf niet bij kan. 
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8. Verwijding van de opening van het maagdenvlies zegt niets over seksueel misbruik. De 
opening van het maagdenvlies op zichzelf is niet te beoordelen zonder hulpmiddelen 
(zoals een colposcoop) en specifieke expertise van het genitaal gebied bij pre puberale 
meisjes. Voor beoordeling van het genitaal gebied bij prepuberale meisjes kunt u 
doorverwijzen naar forensische experts zoals het Landelijk Expertise Centrum 
Kindermishandeling, waar deze expertise en onderzoeksmogelijkheden aanwezig zijn. 

 
9. Letsel van het maagdenvlies is zeer suspect voor seksueel misbruik. 

Doorverwijzing naar forensische experts voor specialistisch onderzoek en 
vastleggen van de bevindingen dient binnen 24 uur plaats te vinden! 

 
10. bewezen gonorroe-infectie bij een kind is verdacht voor seksueel misbruik tot het 

tegendeel bewezen is. Een melding bij Veilig Thuis is aan te raden. 
 

11. Roodheid en oedeem van penis en scrotum is zonder medische aandoening en bij 
uitsluiten van ander trauma verdacht. 


