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PRESENTACION:

El fendmeno del maltrato infantil es un grave problema social, que afecta la integridad fisica y psiquica de los nifios que la

padecen. Durante muchos afios esta probleméatica estuvo silenciada bajo el sincretismo de la familia, la escuela y en general de los



adultos que histéricamente han percibido a los menores como parte de sus propiedades, aprovechandose de la vulnerabilidad

derivada del proceso de maduracion fisica, cognitiva y emocional por el que atraviesan los nifios y nifias.

Por sus diversas implicaciones en la calidad de vida de las victimas, el maltrato infantil se ha constituido en objeto de
atencion de diversas disciplinas. En este caso, se enfocara a presentar un acercamiento conceptual desde la psicologia con la
intencion de dotar al lector de bases tedricas necesarias para el fortalecimiento de competencias relacionadas a la evaluacion,

intervencion e investigacion.

El contenido de este documento abona a la “Estancia metodolégica” que es una Unidad de Aprendizaje exige que los
estudiantes de psicologia se incorporen a escenarios reales que les permita irse acercando al mercado profesional y laboral.
Particularmente, el CU UAEM Ecatepec tiene suscritos convenios con diversas instituciones especializadas en el maltrato infantil
(DIF, PGR, UAVIF, CAVI, etc.) que solicitan que los estudiantes de psicologia tengan una formacién conceptual y metodolégica
para coadyuvar en los casos de maltrato que ahi se atienden. Por lo cual, el contenido de la monografia permite que el estudiante
de psicologia comprenda de forma integral el maltrato infantil para posteriormente generar programas de intervencion (prevencion

o terapéutica).

Esta monografia se concibe como un instrumento que permite la reflexién y el andlisis sobre un problema psico social que a
lo largo del curriculum de la Licenciatura de Psicologia solo se toca tangencialmente en algunas UA, pero nunca de forma profunda
ni teéricamente argumentada. Por lo tanto, es evidente que proporcionar informacién amplia y profunda a los estudiantes que
cursaran la UA “Estancia metodoldgica” en una institucion que atienda el maltrato infantil sera de gran valor para alcanzar el

proposito de esta UA, el cual a la letra dice:



El alumno pondrd en préactica el saber hacer del area bésica metodoldgica instrumental al
participar en actividades de aplicacion dentro de la linea de Estudios de género y violencia en la
Facultad de Ciencias de la Conducta.

Este material esta disefiado para trabajarse de la 2 a la 5 sesion, donde se sugiere revisar el plano tedérico relacionado con
la teméatica de la UA. Deberda complementarse con otras lecturas y estrategias de aprendizaje para que en conjunto favorezcan
alcanzar el proposito de la Estancia Metodologica.

1. Maltrato Infantil ¢Qué es?

El maltrato infantil es un atentado a los derechos mas basicos de los nifios, nifias y adolescentes, consagrados a partir de la

Declaracion Universal de los Derechos Humanos. Todos los menores de edad tienen derecho a la integridad fisica y psicolédgica y
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a la proteccion contra todas las formas de violencia. La Convencion sobre los Derechos del Nifio (CDN) —adoptada por Naciones
Unidas el afio 1989— en su articulo 19 exige a sus Estados parte adoptar “todas las medidas legislativas, administrativas, sociales y
educativas para proteger al nifio contra toda forma de perjuicio o abuso fisico o0 mental, descuido o trato negligente, malos tratos o
explotacién, incluido el abuso sexual, mientras el nifio se encuentre bajo la custodia de sus padres, de un tutor o de cualquier otra
persona que lo tenga a su cargo”. De igual manera, el Comité de los Derechos del Nifio de Naciones Unidas ha enfatizado la

importancia de que los paises miembros prohiban toda forma de castigo fisico y trato degradante contra los nifios (CDN, 2006).

La mayor parte de los especialistas distinguen hoy cuatro tipos de maltrato infantil: a) maltrato fisico; b) maltrato psicoldgico
0 emocional; c) abuso sexual, y d) negligencia. Las definiciones de cada tipo varian dependiendo de si han sido elaboradas desde
el campo juridico, en el cual lo que intentan es identificar y castigar al agresor, o desde el campo de la salud, en cuyo caso se
busca brindar atencion a las victimas. Generalmente, estas ultimas son mas amplias que las primeras (Ireland, 2002), pues tienen
también la posibilidad de disefiar medidas de prevencion. A continuacion se explica de manera general los rasgos de cada tipo de

maltrato.

a) Maltrato fisico, el castigo corporal a los nifios es una practica legalmente sancionada y culturalmente aceptada en la gran
mayoria de los paises. De hecho, el castigo fisico hacia los nifios es la Unica forma de violencia interpersonal consentida
por la ley. Sin embargo, si tales castigos dejan huellas que permanecen, entonces se les considera maltrato (Clark, Clark
& Adamec, 2001).



b) El maltrato psicolégico o emocional ocurre cuando los padres o las personas responsables del cuidado de un nifio le

causan o pueden causar, por accién u omision, serios trastornos, tanto en el comportamiento, como cognitivos,
emocionales o mentales (De- Panfilis y Salus, 1992). El maltrato psicolégico no requiere la presencia de dafios fisicos;
con solo presenciar la violencia en la familia o experimentar abandono, rechazo o explotacion, se considera que el nifio
ha estado expuesto a comportamientos que constituyen abuso o maltrato psicoldgico (Ireland, 2002). La mayoria de los
expertos coinciden en que el maltrato psicolégico debe involucrar un patron de comportamiento destructivo por parte de
un adulto, no un incidente aislado. Existen cinco categorias de comportamientos que constituyen maltrato psicoldgico:

rechazar, aislar, aterrorizar, ignorar y corromper (Garbarino, 1998).

Abuso sexual: El abuso sexual ocurre entre un menor y un adulto que es el padre, cuidador o responsable de la nifia o el
nifo. Tipicamente involucra la explotacion sexual del menor o sirve para gratificar o estimular sexualmente al adulto. El
abuso sexual abarca un amplio rango de comportamientos que pueden incluir o no los contactos de naturaleza sexual.
Los actos que no involucran dicho contacto incluyen: los comentarios de indole sexual, el exhibicionismo y la
masturbacion, el vouyerismo y la exposicidon a material pornografico. Los actos de contacto, en cambio, incluyen: el
contacto sexual, la penetracién digital o con objetos y el intercambio sexual (Ireland, 2002). Los abusos sexuales ocurren
preponderantemente al interior de la familia en todos los grupos étnicos y clases sociales (Clark, Clark & Adamec, 2001).
La mayoria de las definiciones de abuso sexual infantil establecen dos criterios basicos para identificar el abuso: primero
la coercion, dado que el agresor utiliza la situacién de poder que tiene para interactuar sexualmente con el menor, y
segundo la asimetria de edad, ya que el agresor debe ser significativamente mayor que la victima, aunque no
necesariamente mayor de edad (Horno & Santos 2001). La asimetria de edad determina otras asimetrias también
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d)

presentes: la anatdomica; la relativa al desarrollo y especificacion del deseo sexual (que no se especifica ni se consolida
hasta la adolescencia); la de afectos sexuales (el fenébmeno de la atraccion en pre puberes tiene menos connotaciones
sexuales); la de habilidades sociales, y en la experiencia sexual. Por todo ello, ante una diferencia significativa de edad,
no se garantiza la verdadera libertad de decision, lo que configura el factor de coercidon siempre presente en esta clase
de abuso (Lépez Del Campo, como se cité en Horno & Santos, 2001). Debe tomarse en cuenta que el componente
sexual de esta forma de maltrato hace que tanto su deteccion, como la revelacion e incluso la persecucion de este tipo
de delitos, sean mas dificiles, dado que aluden a aspectos intimos de las personas sobre los que suele prevalecer la

reserva, al tiempo que subsisten numerosos mitos y creencias (Horno & Santos 2001).

La negligencia suele ser el tipo de maltrato mas frecuente, no obstante que es el menos visible, y sobre el que menos se
habla. Es también el mas pobremente caracterizado, es la forma de maltrato que consiste en el fracaso repetido por
parte de los padres, cuidadores o de las personas responsables del cuidado de un nifio o0 una nifia, para proporcionarle
los estandares minimos de alimentacidon, vestido, atencibn médica, educacion, seguridad y afecto, es decir, la

satisfaccion de sus necesidades basicas, tanto fisicas como emocionales (Clark, Clark & Adamec, 2001).

Sin embargo, por razones sociales y culturales de distinta indole, es sabido que los nifios, nifias y adolescentes sufren

maltratoen diferentes escenarios de su entorno social como: el hogar, la escuela o en la comunidad. Es asi que los menores de
edad son agredidos precisamente en aquellos espacios y lugares en los debieran ser protegidos y en donde se les deberia brindar:
afecto, estimulo a su desarrollo integral y resguardo y promocién de sus derechos. Uno de los factores que les confiere gran

vulnerabilidad es la falta de autonomia derivada de su corta edad y los consecuentes altos niveles de dependencia emocional,
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econdémica y social respecto de los adultos o de las instituciones que los tienen a su cargo, lo que les dificulta poner freno a la
situacién que padecen, pedir ayuda o denunciar los hechos (Pinheiro, 2006).

Desafortunadamente el maltrato fisico es el mas evidente de la tipologia del maltrato pues su consecuencias son visibles y
los nifios estan abiertos a hablar del tema con miembros de su familia extendida, en las escuelas con sus maestros 0 con sus
pares en los espacios publicos que se comparten en la comunidad, de igual manera tienen la capacidad de comprender que no es
una situacion normal o regular. Para los servicios e instituciones de proteccion infantil es también mas facil captar los casos
reportados de maltrato pues aunque no se pueden estimar datos reales es el mas denunciado por familiares extendidos,

educadores, médicos y vecinos.

2. Antecedentes historicos del maltrato fisico infantil
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Desde tiempos antiguos el maltrato infantil ha estado presente en la realidad social, durante siglos la agresion al menor ha sido
aceptada y justificada de diversas formas; se les ha sacrificado para agradar a los Dioses o mejorar la especie, 0 bien como una
forma de imponer disciplina.

En la historia y la literatura encontramos indicios del maltrato hacia los menores, en mitos y leyendas existen referencias
tales como que Saturno devora a su Progenie y que Medea mata a sus hijos para vengarse de Jasén. En la Biblia se relata el caso
de Abraham, quien estuvo a punto de sacrificar a su hijo Isaac; asi como la matanza de los inocentes ordenada por Herodes
(Santana, Sanchez & Herrera, 1998).

En Grecia 400 a. C. Aristoteles decia “Un hijo o un esclavo son propiedad y nada de lo que hace con la propiedad es
injusto”, y en el siglo IV d.C. las nifias eran sacrificadas. Igualmente en Grecia las nifias eran sacrificadas, en tanto que en Esparta
la educacién militar era tan rigida que los nifios nacian “defectuosos” eran arrojados a un barranco o abandonados en el bosque a
merced de las bestias salvajes, pues no eran aptos para formar parte del ejército y durante su infancia en un rito llamado

Dimastigosis los nifios eran flagelados publicamente, en algunas ocasiones hasta morir. (Santana, Sanchez & Herrera, 1998)

En México, el Cédice Mendocino describe diversos tipos de castigos que se aplicaban a los menores, como pincharlos con
puas de maguey, quemarles el pelo, hacerlos aspirar humo de chile quemandose, dejarlos sin comer, largas jornadas de trabajo,
etc. (Santana, Sanchez & Herrera, 1998).

Existen indicios de que en la antigua Palestina era comun la practica del infanticidio del primogénito en honor a los Dioses.

En la India otra forma de infanticidio era practicado en nifios que nacian con defectos fisicos y en China en 1870 el infanticidio
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femenino era permitido como una forma de control de natalidad y el cuarto hijo era arrojado a los animales salvajes (Herrera,
1999).

En Estados Unidos durante la época colonial los menores se cedian por medios de contratos para ser utilizados como mano
de obra barata, un caso especial eran los nifios de color para los que no existia ningun tipo de cuidado y atencién. Durante el siglo
XIX, los nifios indigetes eran vendidos a agricultores y artesanos para cubrir jornadas de hasta 16 o 18 horas por salarios muy
bajos (Herrera, 1999).

La sociedad norteamericana comenzo a tomar conciencia de la existencia del problema del maltrato infantil hasta finales del
siglo XIX. Un antecedente de vital importancia para el estudio del maltrato infantil fue el caso de Mery Ellen en 1884la nifia era tan
cruelmente maltratada y encadenada por su madre, que provoco la intervencidn con accion judicial pero como no existia ley ni
dependencia que tuviese facultades para intervenir de forma directa, ya que no existia reglamentacion alguna que protegiera a la
menor del maltrato del que era objeto, irdnicamente si habia leyes que reglamentaban la crueldad en animales por lo queel caso
fue tomado y llevado a la corte por la Sociedad Protectora de Animales bajo el argumento de que la nifia era parte del reino animal;
merecia al menos tanta proteccion como un perro. Con este precedente surge en Estados Unidos La Sociedad de Prevencion de

la Crueldad en los nifios y posteriormente se crean otras instituciones con la misma funcién en Estados Unidos y otros paises.

En 1965 en el Hospital de Pediatria del Centro Médico Nacional de México se reconocié al primer grupo de nifios
maltratados. Posteriormente en 1977, se realiz6 una vasta investigacion con base en la observacion de 686 casos de maltrato
infantil comprobado. A partir de ese afio se empez6 a estudiar sistematicamente el fendmeno del maltrato en menores, sin que se
realizaran acciones para combatirlo o prevenirlo con eficacia como se ha venido haciendo en paises de mayor desarrollo
(Torregosa, 1992). Fue a partir de 1984, cuando inician una serie de investigaciones sobre maltrato infantil, con la creacion de la
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Clinica de Atencion Integral al Nifio Maltratado (CAINM), en donde se han realizado un sin namero de investigaciones de nifios/as
que llegan para recibir atencién médica, generalmente aduciendo sus padres o cuidadores otras razones (Villatoro, Quiroz,
Gutiérrez, Diaz & Amador, 2006).

Datos del INEGI muestran que una tercera parte de los hogares mexicanos padece violencia. La mayoria de los miembros
del hogar padecen violencia emocional, 34%; intimidacion, 5.4%; violencia fisica, 3.9%, y sexual 0.5 por ciento. Durante el periodo
de 1999 a 2004 los maltratos mas frecuentes detectados por el Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia fueron el
fisico 29.7% (poco mas de 43 mil menores), le sigue en importancia la omision de cuidados con 25.2% (37 mil nifios) y el maltrato
emocional, 22.9% (33,518 menores). De 2001 a 2011, en promedio, en poco mas de 21 mil menores por afio se comprobo algun
tipo de maltrato y representd 20% del total de casos presentados ante el Ministerio Publico. Las entidades federativas que
aparecen con mayor frecuencia en las primeras posiciones con el mayor nimero de casos de maltrato infantil comprobado fueron:

Guanajuato, Yucatan, Puebla, Coahuila, Chihuahua y Sinaloa (Moreno, 2013).

3. Definicion de Maltrato Infantil.

Un punto de partida fundamental para el estudio de un problema o fenémeno es definirlo, en el caso del Maltratolnfantil existen
tantas definiciones como organizaciones e investigadores que estudian el fendbmeno ademas de que la conceptualizacion del

mismo esta permeada por su contexto histérico-social.
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En la literatura, se sefiala que el problema central para llegar a una definicion histérica y transcultural de Maltrato Infantil, se
basa en las diferencias de valores y normas que existen entre las sociedades y dentro de cada una de ellas a través del tiempo,
siendo estas las dificultades para establecerlos limites entre una paternidad normal y una abusiva (Galles 1987, como se citdé en

Aracena, Balladares & Roméan, 2002)

El Sindrome del nifio golpeado fue descrito por primera vez en 1868 por Ambrosie Tardieu, catedratico de medicina legal en
Paris. Luego de realizar las autopsias de 32 nifios quemados y maltratados. Posteriormente en 1962 Kempe y Silverman crean la
expresion Sindrome del nifio golpeado, en base a las caracteristicas clinicas observadas en los casos que ingresaban al servicio
de Pediatria del Hospital General de Denver. Mas tarde Kempe lo definen de la siguiente manera: “Uso de la fuerza fisica no

accidental, dirigida a herir o lesionar a un nifio por parte de sus padres o parientes”

Fontana (1979) amplia el concepto al indicar que estos nifios podian ser agredidos no sélo en forma fisica sino también
emocionalmente o por negligencia, de modo que sustituyo el término golpeado por maltratado. Para Wolfe (1991) es “la presencia
de una lesion no accidental, resultado de actos de perpetracion (agresion fisica) o de omision (falta de atencion) por parte de

guienes estan a cargo del nifio y que requiere de atencién médica o intervencién quirdargica.

Para Cortés y Canton (1997) cualquier conducta de abuso o0 abandono a un nifio o nifia que genere lesiones, enfermedad o

trastornos, independientemente de la gravedad y cronicidad, debe de considerarse maltrato infantil.

La Organizacién Mundial de la Salud (2003) define al maltrato infantil como: los abusos y la desatencion de que son objeto
los menores de 18 afios, e incluye todos los tipos de maltrato fisico o psicolégico, abuso sexual, desatencidén, negligencia y
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explotacién comercial o de otro tipo que causen o puedan causar un dafo a la salud, desarrollo o dignidad del nifio, o poner en
peligro su supervivencia, en el contexto de una relacién de responsabilidad, confianza o poder. La exposicion a la violencia de

pareja también se incluye a veces entre las formas de maltrato infantil.

En México, la Comisién Nacional de Derechos Humanos, define al maltrato infantil como: “Todo acto u omisién encaminado
a hacer dafio, aun sin esta intencién pero que perjudique el desarrollo normal del menor” (Aguilar, 1992). Por otro lado, El Sistema
Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF, 2005, p.7), define a los/as nifos/as maltratados como: “los menores de
edad que enfrentan y sufren ocasional o habitualmente, violencia fisica, emocional o ambas, ejecutadas por actos de accion u
omision, pero siempre en forma intencional, no accidental, por padres, tutores, custodios o personas responsables de ellos
(Villatoro, Quiroz, Gutiérrez, Diaz & Amador, 2006).

La definicion que a la que me apegaré esta investigacion es la de la Norma Oficial Mexicana (1999)que especifica al
maltrato infantil como: “Acto u omisién unico o repetitivo, cometido por un miembro de la familia, en relacion de poder —en funcion
del sexo, la edad y la condicion fisica- en contra de otro u otros integrantes de la misma, sin importar el espacio fisico donde ocurra

el maltrato fisico, psicolégico, sexual o abandono”.

El maltrato infantil esta permeado por una serie de factores sociales, histéricos y culturales que permiten a los padres y/o
cuidadores creer que pueden corregir a los nifios de diversas formas sin que sea percibido como maltrato ya que ésta concepcion
se encuentra ligada a los médelos de crianza que varia de sociedad a sociedad e incluso de niveles socioecondémicos y culturales
dentro de una misma sociedad, es precisamente esta serie de multiples factores lo que hacen casi imposible lograr una definicién
universal del maltrato o que se llegue a un consenso de parametros para definir que es o0 no es el maltrato a los menores, sin duda
se han hecho grandes avances al respecto pero aun en la actualidad el tema del maltrato fisico y psicoldgico, la explotacion sexual
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y el trabajo infantil, son temas de preocupacion mundial tanto para instituciones gubernamentales como para cientificos sociales y

profesionales de la salud.
3.1 Maltrato fisico.

El castigo corporal a los nifios es una practica legalmente sancionada y culturalmente aceptada en la mayoria de los paises. De
hecho el castigo fisico hacia los nifios es la Unica forma de violencia interpersonal consentida por la ley. Sin embargo, si tales

castigos dejan huellas que permanecen, entonces se les considera maltrato. (Secretaria de Salud, 2006).

El concepto de maltrato infantil inicialmente hizo referencia al maltrato fisico con un predominio de criterios y evidencias
médico-clinicas que permitieron avanzar hacia el tratamiento y definicion de este problema. La cual para esta investigacion es
“Cualquier accion no accidental por parte de los padres o cuidadores que provoque dafo fisico o enfermedad en el/la nifio/a o le

coloque en grave riesgo de padecerlo” (Arraubarrena & De Paul 1994 como se cito en Pérez, 2010).

De acuerdo con Pérez (2010), los indicadores de tipo fisico que son considerados consecuencia del maltrato fisico son los

siguientes:

» Contusiones y moretones que aparecen en el rostro, labios o boca, torso, espalda, nalgas y/o muslos, que suelen
estar en diferentes fases de cicatrizacion fruto de repetidas agresiones agrupandose en varios moretones o tomando
la forma del objeto con el que ha sido producida la agresion.

» Quemaduras con formas de objetos o cigarrillos y/o puros, cuando cubren las manos y los pies que son signos de
haber sido sumergidos en agua caliente.

» Fracturas de mandibula y nariz y en espiral en los huesos largos que aparecen en diversa fases de cicatrizacion.
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Dislocaciones o torceduras.
Raspaduras y laceraciones en boca, labios, encias, o0jos 0 en la parte posterior de las piernas, brazos y/o torsos.

Sefiales de mordeduras humanas claramente ocasionadas por una adulto reiteradamente.

Y V VYV V

Cortes o pinchazos.
> Lesiones internas, fracturas de craneo, dafios cerebrales, hematomas sub durales, asfixia y ahogamiento.
Sin embargo en la mayoria de los casos de maltrato fisico infantil no aparecen este tipo de sefiales externas, para identificar

la presencia del maltrato deberan cumplirse al menos uno de los siguientes criterios:

1. En al menos una ocasion ha sido percibida la presencia de, como minimo, uno de los indicadores de violencia fisica que no

son normales en el rango de lo previsible en un/a nifio/a de su edad y caracteristicas.

2. No se ha percibido claramente uno de los criterios sefialados pero hay un conocimiento certero de que el el/la nifio/a ha

padecido una de las lesiones sefialadas como.

3. No existe evidencia de lesiones fisicas, pero se sabe con certeza de que los padres o tutores utilizan el castigo corporal
excesivo o palizas hacia el/la menor. Para que este tipo de acciones sean catalogados como maltrato fisico deberan estar

presentes los siguientes factores:

a) La intensidad de la reaccion del padre/madre no corresponde con la seriedad de la accién del nifio/a o con la
ausencia de accion del menor. O la disciplina administrada no es la apropiada o no esta en concordancia con los
intereses del nifio/a en funcion de su edad o nivel de desarrollo.
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b) Parece que el padre/madre no controlo su reaccién con el castigo.

c) Ademas de lo anterior el nifio/a presenta una reaccion de tension no justificada.

La conceptualizacion del maltrato fisico puede complementarse de acuerdo a las a las diferentes situaciones ambientales en

las que se produce por lo que hay una serie de caracteristicas que pueden ayudar a clasificar los casos de maltrato fisico.

I. Casos en los que las agresiones son de tipo disciplinario y premeditado y tienen la intension de educar al nifio/a por

métodos que el padre/madre consideran adecuados.

II. Casos donde las agresiones se dirigen a un nifio/a no querido ni deseado y son la expresion del rechazo y el desprecio
hacia él/ella.

[ll. Casos en los que las agresiones son realizadas con caracteristicas patentes de sadismo y perversion y tratan de satisfacer
dichos impulsos.

IV. Casos en los que las agresiones son frutos del descontrol del padre/madre, que pueden estar sufriendo una excesiva
presién ambiental para su tolerancia. Suele tratarse de descargas emocionales impulsivas que no tiene la intencién real de

producir dafio.

Si bien la investigacion en torno al maltrato infantil y todas sus modalidades tiene su origen en los estudios realizados
especificamente sobre los nifios maltratados fisicamente y esta tipologia es la mas abundantemente estudiada, sin embargo sigue
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causando controversia que el castigo corporal es una de las formas de corregir a los niflos socialmente aceptada y siempre y
cuando no deje huellas o cicatrices no es sancionada por la ley, lo que deja una gran brecha entre la proteccién a los derechos
fundamentes de los nifios y la realidad social a la que se enfrentan.

4. Modelos explicativos del maltrato fisico infantil.

El maltrato fisico es el mas estudiado en todos los tipos en los que puede clasificarse el fenOmeno. Esto se debe
fundamentalmente a que fue el primero en despertar el interés de la sociedad, médico, legisladores, etc. Por ser la practica del

maltrato que puede identificarse mejor y que tiene consecuencias mas evidentes (Moreno, 2006).

Se pueden diferenciar tres generaciones de teorias 0 modelos en relacion a la investigacion de la etiologia del maltrato fisico

infantil.

4. 1Primera generacion.

Los diferentes modelos que pertenecen a esta generacion de investigaciones apoyan sus estudios a la explicacién del maltrato

fisico infantil a partir de la psicopatologia parental.

19



4.1.1 Modelos centrados en identificar factores parentales.

Los primeros modelos paleteados fueron psiquiatricos, principalmente fundamentados en la teoria psicoanalitica. Estos modelos
planteaban que los padres/madres maltratadores eran enfermos mentales, psicéticos y sadicos que tenian trastornos de
personalidad tal como lo muestran los estudios de Kafman, (1692); Menlik y Jurley (1969) ; Spinetta y Rigler (1972) sin embargo la
compilacion de la evidencia empirica reflejo que s6lo entre el cinco y el diez por ciento de los padres/madres maltratantes eran
diagnosticados con un trastorno psiquiatrico especifico. Kelly (1986). Asi mismo la investigacion no mostré un perfil de

personalidad especifico que caracterizara a los maltratadores (Ammerman [1990] como se cito en Pérez, 2010).

Por este motivo es preciso hacer una revision breve pero precisa de la literatura en donde se identifican una serie de

factores en los padres/madres maltratadores.

a) La existencia de maltrato fisico infantil en la infancia de los padres/madres maltratadores: esta fue una de las primera
hipétesis para la explicacion de este fendmeno sin embargo los resultados de las investigaciones realizadas por Kaufman y
Zigler (1987) demostrdé que la mayoria de los nifios y nifias maltratados en su infancia no repetian esta conducta con sus

propios hijos.

b) Trastornos y caracteristicas de personalidad: sin duda es uno de los factores de riesgo mas importantes ya que esta

ampliamente reconocido que cierto tipo de caracteristicas de personalidad tales como la impulsividad, la irritabilidad, la
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rigidez y algunos otros trastornos de personalidad como el estrés post-traumatico y la depresién pude aumentar en gran

medida el riesgo de no asumir correctamente el rol parental y llegar a maltratar a sus hijos.

Factores cognitivos y afectivos: los modelos cognitivo-conductuales sitian al maltrato fisico dentro de la agresién ya que,
segun esta perspectiva, es una manifestacibon mas de la misma. En este sentido las investigaciones al respecto ha
demostrado que los padres/madres maltratadores presentanun locus de control externo (Ellis & Milner, 1981; Wiehe, 1985),
baja autoestima, pobre fuerza del yo (Anderson & Lauderdale, 1982; Lahey, Conger, Atkenson & Treiber, 1984), baja
tolerancia a la frustracion (Wolfe, Fairbank, Kelly & Bradlyn, 1983), ansiedad (Whipple & Webster-Stratton, 1991),
sentimientos de colera (Acton & During, 1992),variedad de emociones negativas (Milner, Halsey & Fultz, 1995), mayor
sentimiento de infelicidad, tristeza y depresion (Mammen, Kolko & Pilkonis, 2002), entre otros. Sin embargo uno de los
puntos que mas ha llamado la atencion de los investigadores es que estos padre/madres perciben de manera negativa a
sus hijos y piensan que sus hijos se comportan desobedientes de manera intencional (Azar & Siegel, 1990), aun cuando
observadores ciegos no difieren de estos nifios a los de la poblacion en general, Ademas estos padres parecen presentar
expectativas inadecuadas de la conducta y desarrollo de sus hijos, asi mismo tienden a ignoran las conductas positivas de

sus hijos y se centran en sus conductas negativas.

Un factor que ha sido mencionado tanto en su dimension afectiva como cognitiva es la empatia Melnick y Hurley (1969) son
los primeros en plantear que los padres/madres maltratadores tienen problemas a la hora de empatizar con sus hijos. Desde
entonces multiples investigadores ha recogido esta hipoétesis para dar asi una explicacion no so6lo al maltrato sino a la

agresion en general. Para este estudio resulta util resaltar que se han llevado a cabo diversas investigaciones para analizar
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d)

la empatia en madres maltratantes y/o en alto riesgo para el maltrato fisico infantil. Sin embargo las investigaciones de
estudios como los de Gynn-Orenstein, 1981; Marino, 1992; Rosentein, 1995) han sido inconsistentes ya que no han
alcanzado la significacion estadistica necesaria entre las madres maltratantes y las que estan en alto riesgo de maltrato

fisico infantil.

Problemas de salud y factores biolégicos: se ha mencionado que los padres/madres maltratantes presentan mayores
problemas fisicos y de salud en comparacion con los que no llevan a cabo estas acciones, asi mismo se ha reportado que
los sintomas que presentan son de origen psicosomatico y que no hay evidencia fisica que apoye los sintomas que dicen
presentar (Pérez,2010).

Por otro lado se han examinado algunas variables desde el punto de vista bioldgico que van desde la identificacion de
factores psicofisiolégicos que podrian manifestarse en una respuesta extrema ante el estrés (Knutson, 1978), hasta el como
se procesa la informacion (Milner, 1993). En este sentido Elliot (1988) sugirié que los déficit cognitivos, como los problemas
de procesamiento verbal, el déficit de atencion y la incapacidad para percibir sefiales en los otros, reducen la habilidad de

los padres y madres para afrontar los problemas familiares, incrementando asi la posibilidad del maltrato fisico infantil.

Diferencias conductuales: Kolko (1996) plante6 que los padres/madres que agreden a sus hijos difieren de su
funcionamiento conductual a los que no lo son, el abuso de sustancias, por ejemplo, se ha encontrado que los dichos
padres abusan mas frecuentemente el abuso de alcohol que los no maltratantes. Por otra parte las investigaciones indican
gue las personas que maltratan se mantienen socialmente aislados y carecen de redes de apoyo tanto formales como

informales (Gil, 1970). Se piensa que el aislamiento y la soledad estan relacionadas con la falta de apoyo social que se
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considera importante debido a su efecto amortiguador ante el estrés, la agresion y la conducta parental problemética (Milner
& Dopke, 1997).

En relacion a las interacciones que mantiene con sus hijos, los padres/madres maltratadores muestran patrones altamente
aversivos en sus interacciones negativas con los nifios y practicas educativas inconsistentes o estilos de crianza criticos y
agresivos para el maneo de la conducta infantil. Ademas de este déficit en habilidades parentales e ha propuesto que estos
padres y madres presentan una limitada habilidad en la solucion de problemas (Pérez, 2010).

4.1.2 Modelos centrados en identificar factores etiolégicos en los nifios.

Estos modelos se centran en descubrir cual es el papel del nifio como posible contribuyente al maltrato. Ciertos autores como Klein
y Stern (1971) o Friederich y Boriskin (1976), proponen que ciertas caracteristicas en los nifios, tales como el llanto prolongado y
una actitud oposicionista y desafiante puede llevar a una frustracion parental y afadirse al nivel general de estrés en la familia.
Desde esta perspectiva el nifio/victima es considerado un participante activo en el ciclo de coercion. (Patterson, [1982] como se
cito en Pérez, 2010). En consecuencia se plantean ciertas poblaciones infantiles que estarian mas vulnerables a sufrir maltrato
fisico infantil, ya que exhiben conductas problematicas que agravan el estrés. Por ejemplo los nifios prematuros, los nifios nacidos

a término pero con bajo peso, los nifios con problemas fisicos, los nifios con retraso mental o problemas de salud.
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Sin embargo las investigaciones demostraron que es muy poca la participacion de los nifios para contribuir al maltrato fisico.
Ademas la escasez de estudios longitudinales limita el conocimiento de que si estas caracteristicas prevalecen o si aparecen a
consecuencia del maltrato mismo, por ejemplo la conducta desafiante, es necesario saber si son previas a las condiciones de

maltrato o son resultado del maltrato que los nifios viven o han vivido.

4.1.3 Modelos centrados en encontrar factores en el contexto.

Los investigadores den este modelo afirman que los que los valores y practicas culturales de las sociedades potencian la violencia

social y el castigo fisico hacia los nifios. (Gelles, 1975; Gil, 1971).

La evidencia que apoya este modelo proviene de investigaciones que asocian las dificultades econdmicas, el desempleo, la
discriminacion en el mundo laboral, la movilidad y el aislamiento social con el maltrato fisico infantil (Garbarino, 1976, 1982; Gelles,
1975; Gil, 1970; Parke& Colmer, 1975). La presencia de un alto porcentaje de casos de maltrato infantil reportados en las clases
sociales mas bajas y desprotegidas avala este modelo, no obstante estos factores no explican por si mismo el maltrato fisico
infantil, ya que no todos los padres y madres bajo los mismos valores, practicas culturales y con los mismos niveles de estrés

desarrollan conductas maltratantes (Cicchetti & Rizley, 1981).
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La incipiente investigacion sobre el maltrato fisico centro su atencion en los padres y sus caracteristicas pues al ser ellos los
perpetradores del maltrato era natural que las miradas de los investigadores voltearan a quienes ellos creian eran la fuente de la
problematica a pesar de ello no se logré identificar una patologia parental especifica sino mas bien una amplia variedad de
combinaciones patolégicas. Mas tarde en un intento de incluir a los nifios como participantes activos en este ciclo de maltrato las
investigaciones se enfocaron a descubrir las caracteristicas en los nifios que pudieran resultar estresantes o irritantes para los
padres y que podian activar este factor de maltrato; por ultimo se demostré la importancia del contexto y sobre la presién que este
mismo ejerce sobre los padres y se determina que problemas tales como el desempleo tiene una intima relacién con los padres y

el maltrato infantil.

2.5.2Segunda generacion.

Si bien la primera generacion de investigacionestratd de dar respuesta al fendmeno del maltrato fisico infantil, sus visones eran un
tanto reducidas pues se limitaban a categorizarlo en una sola dimension, por ello surge una segunda generacion que se
caracteriza por el incremento en la complejidad de sus planteamientos ya se toman en cuenta mdultiples factores de manera

simultanea.
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2.5.2.1 Modelo ecolégico-sistémico.

El principal exponente de este modelo es Belsky (1980) que conceptualiza al maltrato infantil como un fenébmeno psicosocial
determinado por multiples factores que acttan en el individuo (desarrollo ontogenético) y en la familia (microsistema) asi como en
la comunidad (exosistema) y la cultura (macrosistema). Esta estructura enfatiza el potencial rol causal que cada factor puede jugar
en el maltrato infantil ademas de plantear posibles relaciones entre ellos.

Segun Belsky (1980,1993) el desarrollo ontogenético representa lo que cada padre/madre maltratante trae consigo al
entorno familiar y al rol parental, en este nivel se deben analizar las caracteristicas de los padres/madres asi como su propia
historia de crianza. El microsistema que representa el contexto familiar, que es el lugar inmediato en donde tiene lugar el maltrato,
incluye las caracteristicas del nifio, la relacion entre los padres ,el tamafio y la estructura de la familia y en general la calidad de las
interacciones que se establecen entre los miembros del ndcleo familiar. El exosistema representa las organizaciones formales e
informales como el mundo laboral, el vecindario, etc. Que influyen, delimitan e inclusive determinan el funcionamiento familiar. Por
ultimo el macrosistema incluye aquellos valores y creencias que pueden convertirse en determinantes socioculturales del maltrato

por su influencia en el individuo, en la familia o en exosistema.
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Todas estas influencias mantienen interacciones que producen diferentes formar de relacion entre los miembros de la

familia, que finalmente, pueden desencadenar en episodios de maltrato fisico infantil.

Sin embargo tal como el propio Belsky sugiere una de las principales limitaciones de su modelo consiste en que no identifica
cuales son las condiciones necesarias y suficientes para que tenga lugar el maltrato fisico infantil, ademas que si bien explica los
factores no ahonda en su relacion entre ellos.

4.2.2 Modelo bioecoldgico

La teoria bioecoldgica (Bronfenbrenner, 1979, 1987) contempla el desenvolvimiento humano en forma ampliada, poniendo énfasis
en las interacciones mutuas entre el individuo y su medio ambiente. Este modelo permite comprender la influencia dinamica de
multiples factores en el desarrollo del nifio. Desde este abordaje el desarrollo humano es un proceso dinamico, bidireccional y
reciproco donde el nifio reestructura de modo activo su ambiente y recibe el influjo de los factores vinculados con él. El modelo
estd compuesto por cuatro nucleos que estan interrelacionados y se denominan: persona, proceso, contexto y tiempo (Morelato,
2011)

> El primer nucleo es la persona, vista con sus caracteristicas innatas, biolégicas, emocionales y con aquellas constituidas por
el contacto con el ambiente.
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> El proceso o segundo nucleo es la forma en que la persona interactia con el contexto, sus caracteristicas particulares, la
forma como vive sus experiencias y el rol que desempefia en su vida (Bronfenbrenner 1979, como se cito en Casoll & De
Antoni, 2006). Los procesos o modos de interactuar entre personas, objetos, simbolos o contextos pueden ser distales o
proximales. Se denomina distal y proximal a los extremos de un continuo en el que algunas variables son propiamente mas
lejanas que otras. Asi, existiria una cadena causal que comienza con la variable distal (p. e. pobreza), actuando a través de
sus consecuencias sobre las variables mediadoras (p. e. ansiedad maternal), para afectar al nifio a través de una o mas
variables proximales (p. e. irritabilidad de la madre). Segun el modelo de Bronfenbrenner (1979), los factores distales serian
los macrosociales, ya que no afectarian directamente al nifio pero tendrian un efecto sobre algunos de los procesos o
comportamientos que ocurren a nivel proximal (Baldwin, Baldwin & Cole, 1992). Estos autores explican que un proceso de
intervencion puede ser mas viable cuando tiene como objetivo la modificacion o el refuerzo de algunas variables
proximales. No ocurre lo mismo con los factores distales, quedando estos mas bien en manos de las decisiones politicas de

tipo macrosocial, no sujetos a intervenciones psicosociales especificas.

> El tercer nucleo es el contexto, compuesto por un conjunto de cuatro sistemas concéntricos con interconexiones, agrupados,
interdependientes y dindAmicos. Son niveles que ocurren simultaneamente y que van desde el contacto mas intimo del nifio
con los responsables de sus cuidados, hasta los contextos sociales mas amplios. Tales sistemas son denominados
microsistema, mesosistema, exosistema y macrosistema. El microsistema esta relacionado con las actividades y roles del
nifio en su medio inmediato. Se refiere al conjunto de actividades y relaciones interpersonales vivenciadas en el entorno

especifico y a través del contacto directo, correspondiendo a la mas intima interaccidén entre personas y ambiente, basadas
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en reciprocidades y estabilidad. Sefala los aspectos cotidianos de la casa, la escuela, el trabajo y las relaciones directas
con los padres, hermanos, colegas y profesores. El entrecruzamiento de varios microsistemas que envuelven a una
persona conforma el mesosistema. Este sistema incluye vinculos entre familia y escuela, o familia y grupo de amigos,
relacion que se va modificando o ampliando en el curso del desarrollo. El exosistema comprende entornos entre los cuales
la persona no estd como participante activa pero cuyos eventos influyen su desarrollo. Por ejemplo, el espacio laboral de
los padres, los vinculos entre familia y comunidad, representando principalmente los ambientes sociales y organizaciones.
El macrosistema esta compuesto por los patrones culturales vigentes tales como creencias, ideologias, valores, sistemas
politicos y econdmicos, organizacion de instituciones sociales y comunitarias en una particular cultura o subcultura. Este
conjunto tiene mucho poder en las formas de relacidn que ocurren en los sistemas anteriores, ya que son internalizados de
forma activa por el individuo, influenciando sus comportamientos. En general, se relaciona con los valores, las leyes y la

cultura.

> El cuarto nucleo es el tiempo o cronosistema, que involucra eventos y rutinas de la persona a lo largo del ciclo vital, asi

como los acontecimientos histéricos de determinada época (Shaffer, 2000).

4.2.3 Modelo Transaccional.
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Este modelo presentado por Cicchetti y Rizley (1981) también reconoce la naturaleza multideterminada del maltrato asi como de
los factores de riesgo, pero introduce la nocion de los factores compensatorios. Asi mientras los factores de riesgo incrementan la
probabilidad de que ocurra el maltrato, los factores compensadores proporcionan amortiguadores o defensas contra el maltrato, es

decir, limitan la probabilidad de su ocurrencia.

Estos investigadores amplian el planteamiento del modelo ecol6gico ubicando los factores causales en una dimension
temporal. Cada factor es descrito en funcién de su efecto a lo largo del tiempo. Asi por ejemplo un factor potenciador puede ser
permanente como un trastorno psicopatologico o transitorio como el desempleo. Del mismo modo los factores compensadores

pueden ser estables como una red de apoyo social o transitorio como ingresos economicos adicionales.

Este modelo considera las multiples transacciones que ocurren entre las caracteristicas del entorno, la dinamica que existe
entre los cuidadores y los nifios y el desarrollo infantil. EI maltrato fisico apareceria cuando los factores compensatorios no son

suficientemente importantes para inhibir el efecto de los factores potenciadores o de riesgo.

4.2.4 Modelos cognitivo-conductuales.
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Newberger y Cook (1983) presentaron un modelo que centra su atencién en la comprension del pensamiento parental sobre el self

y el desarrollo infantil, asi como también en la relacion que se desarrolla entre ambos.

Por otra parte Twentyman y Plotkin (1984) proponian que el maltrato fisico infantil se producia después de una secuencia

de cuatro fases:

a) Expectativas inadecuadas con respecto a las secuencias de interaccion con los nifios.
b) Incoherencia entre las conductas del nifio y las expectativas.
c) Interpretaciones extrafias de la conducta del nifio basadas en la intencionalidad.

d) Respuesta inapropiada y agresiva hacia el nifio.

Posteriormente Azar y Siegel (1990) describieron cinco areas en las que se ubica la fuente de la conducta maltratante:

a) Procesos de interpretacion desadaptativos, que incluyen expectativas inadecuadas del desarrollo infantil, limitadas
habilidades de resolucién de problemas e interpretaciones negativas de la conducta infantil.

b) Insuficientes estrategias parentales.

c) Limitada capacidad para el control de impulsos.

d) Reducida habilidades del afrontamiento del estrés.

e) Insuficientes habilidades sociales.
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Por ultimo uno de los trabajos mas importantes desde esta perspectiva tedrica fue el realizado por Bugental y sus
colaboradores (1993-1999) quienes estudiaron el tipo de cogniciones que mantienen los adultos sobre sus relaciones con sus
hijos, esta investigadora y sus colaboradores basan su hipétesis en que el factor cognitivo que media la agresién hacia los nifios es
la percepcién de la ausencia de poder sobre el control de las interacciones con los nifios, de este modo los padres al sentir esta
pérdida del poder desencadenan el uso de los recursos defensivos y patrones de respuesta agresivos.

4.2.5 Modelo transicional.

Este modelo fue propuesto por Wolfe (1987) y contempla al maltrato fisico infantil como una continua conducta parental adecuada-
desviada y describe tres estadios conflictivos padres/hijos que progresivamente aumentan la posibilidad y probabilidad de que

ocurra una situacion de maltrato.

1. El primer estadio se caracteriza por una reducida tolerancia al estrés y la presencia de desinhibicion de la agresion.
2. El segundo estadio se caracteriza por un pobre manejo del llanto infantil y de las provocaciones.

3. El tercer estadio se caracteriza por patrones usuales de activacion de la agresion entre los miembros de la familia.
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En cada estadio las variables se integran e interactian para mantener a la familia en un nivel determinado (predominio de
factores protectores) o para impulsarlas a estadios superiores (predominio de factores de riesgo) en los es mas probable que el
maltrato ocurra.

Wolfe (1987) retoma la ide a de los modelos cognitivos-conductuales de que ciertos factores cognitivos como la precepcion
de intencionalidad negativa, por parte del nifio, la usencia de control parental y las atribuciones a la responsabilidad del nifio son

importantes contribuyentes al desarrollo del conflicto entre padres/nifios que desencadena el maltrato fisico infantil.

4.2.6 Modelo de dos componentes.

Vasta (1982) introduce un novedoso modelo explicativo al fendbmeno del maltrato fisico infantil, en el que trata de organizar una
seria de variables que caracterizan a los padres/madres maltratadores, este modelo mantiene que las conductas abusivas
cometidas en un acto para disciplinar a los nifios representan un control dual de agresion instrumental e irritable. En tanto que al
inicio un castigo puede estar influencia por los principios de condicionamiento operante para finalizar una conducta aversiva, la

intensidad resultante de la repuesta puede presentar componentes agresivos e irritantes; es entonces cuando este autor analiza
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cuales son los factores que hacen que un acto de castigo fisico se convierta en un acto de maltrato fisico infantil. Vasta (1982)
plantea que la clave para entender este proceso radica en los niveles de activacion del perpetrador del maltrato fisico infantil.

Los estudios sobre la agresién (Bandura, 1973; Rule & Nesdale, 1976) indicaban que la activacion estaba positivamente
ligada a la agresion, del mismo modo la activacion habia demostrado mediar los procesos cognitivos, retomando lo anterior para

Vasta (1982) son necesarias dos condiciones para que tenga lugar el maltrato fisico infantil:

1. Que el padre/madre tienda a elegir el castigo fisico como una estrategia de resolucién del conflicto o de imponer
disciplina a sus hijos. La probabilidad de que se elija el castigo fisico para cesar una conducta infantil se ve
aumentada por: las normas culturales, las historia de maltrato fisico en la infancia del padre/madre y las limitadas
habilidades parentales.

2. Que produzca una activacion del sistema nervioso autbnomo que genere un alto nivel de irritabilidad.

Sin embargo si estas condiciones se acompafian de expectativas no ajustadas al momento de desarrollo en el que se
encuentre el nifio, que el nifio presente conductas problematicas (factores predisponentes) se aumentaria la probabilidad de que
se perciban las conductas infantiles como aversivas (condicion precipitante). A su vez las situaciones econdmicas, laborables, etc.,
junto con el malestar producido por la incapacidad de manejar una conducta infantil problematica pueden provocar situaciones de

estrés (condicion precipitante) y finalmente un rasgo de hiperreactividad psicofisiologica en los padre/madres ante situaciones de
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estrés (respuesta medidora), puede hacer que lo que inicio como un acto de castigo instrumental desencadene en un acto de
agresion irritable con el consiguiente resultado de un episodio de maltrato fisico infantil (Pérez, 2010).

Esta generacion de investigadores va mas alla de explicar el fenébmeno estudiado desde un solo punto de vista o desde una
sola variable, los estudios realizados en esta generacion conjugan todos los actores y participantes posibles que pueden estar

interactuando para culminar en una situacion de maltrato.

4. 3 Tercera generacion de modelos

Estos modelos de tercera generacion tratan de dar una explicacion del proceso a través del cual se desarrolla y mantiene la
conducta maltratante y ponen énfasis en diferenciar los modelos por tipologias de maltrato como problematicas independientes

gue deben ser estudiadas y tratadas por separado.

4.3.1 Modelo del procesamiento de la informacion social al M.
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Este modelo fue propuesto y desarrollado por Milner (1993, 1995, 2000), quien retoma de los modelos cognitivo-conductuales la

idea de que el maltrato fisico infantil se da por una distorsion en las cogniciones que median la agresion contra los nifios.

El modelo propone que el maltrato fisico infantil se produce a través de errores en el procesamiento de la informacion
especificamente referidos al comportamiento del nifio. Describe las fases del procesamiento cognitivo y de un estadio congnitivo-
conductual que corresponden al acto mismo del maltrato. Estas fases estan precedidas por los esquemas cognitivos pre-
existentes. La primera fase corresponde a la percepcion inadecuada que tiene los padres de sus hijos y de su conducta; la
segunda corresponde a las interpretaciones, evaluaciones y expectativas sobre la conducta del nifio; en la tercera fase tiene lugar
la integracion — inadecuada — de la informacion y seleccién de la respuesta y la uUltima se refiere a la ejecucion y el control de la

respuesta (Moreno, 2006).

Milner (1993, 1995, 2000) distingue entre procesamiento controlado y automatico. Los padres que maltratan fisicamente a
sus hijos utilizan mas el procesamiento automatico, lo que puede explicar reacciones inmediatas y explosivas. El procesamiento
automatico puede llevar del primer estadio al cuarto sin pasar por las etapas medias, donde se integra la informacion si tener en

cuenta los atenuantes (Moreno, 2006).

Los factores que median en el procesamiento de la informacién son:
v El estrés real y percibido
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Las alteraciones neurofisioldgicas
La hiperreactividad fisiolégica
Alteraciones emocionales

Baja autoestima

Locus de control externo

Poco apoyo social

AN N N N N

Abuso de alcohol y drogas

4.3.2 Modelo de afrontamiento del estrés

Hillson y Kuiper (1994) parten de la premisa de que todo sujeto se enfrenta permanentemente a situaciones dificiles derivadas de

su propio comportamiento, del comportamiento de las personas con las que interactia y del ambiente en el que se desarrolla,

poniendo especial énfasis en la manera en la que se enfrena al estreés.

Los elementos que conforman esta teoria son:

> Los posibles factores del estrés de los padres/madres, del nifio y de las situaciones.
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» La evaluacion cognitiva primaria que determina la naturaleza estresante o no de los factores antecedentes y la
evaluacién secundaria que establece los recursos internos y externos que dispone el cuidador para enfrentar el
estrés.

» Los componentes del afrontamiento (tendencias disposicionales y respuestas)

» La conducta del cuidador: adaptativa, negligente o abusiva.

Segun estos autores las evaluaciones y estrategias de afrontamiento basadas en las emociones y su desahogo pueden ser
desadaptativas y conducir al maltrato (Moreno, 2006)

Maltrato fisico y resiliencia

Los trabajos de diversos autores nos muestran que la resiliencia puede ser abordada teniendo en cuenta principalmente dos
aspectos: por un lado las competencias, es decir, las habilidades para ajustarse exitosamente o funcionar positivamente en
circunstancias de alto riesgo; por otra parte, valorarse la ausencia de psicopatologia. Puntualmente, Sagy y Dotan (2001) realizan
un estudio en el que consideran que ambos indicadores estan asociados a la resiliencia en nifios maltratados. Por lo tanto, es
conveniente precisar que la resiliencia en el maltrato infantil es un proceso complejo, que requiere mas que un simple indicador. En
general, los nifios maltratados tienen un desarrollo diferente y disminuido con respecto a un grupo de nifios no maltratados. Por

otra parte, es necesario tener en cuenta que la resiliencia en el maltrato infantil, deberia ajustarse también al momento de
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desarrollo de cada nifio, ya que el modo de adaptacién va cambiando de acuerdo con el periodo evolutivo que él/ella vive
(Morelato, 2011b).

Con base en lo planteado, se puede entender que la resiliencia en el maltrato infantil es un proceso que manifiesta en un
buen nivel de competencias a pesar de las circunstancias de maltrato. Es posible que se hallen dificultades en algun area de
desarrollo, pero éstas no impiden poner en marcha recursos cognitivos y/o afectivos, ayudados por factores contextuales que den
lugar a una recuperacion de la continuidad del desarrollo (0 a algunos aspectos del mismo) y a la ausencia de un trastorno

psicopatologico (Morelato, 2009).

5. 1 El punto de vista de la resiliencia a través del modelo ecoldgico

Ehrensaft y Tousignant (2003) utilizan el modelo ecologico de Bronfenbrenner (1979, 1987) para una mejor comprension del nifio
resiliente en su entorno. En la ecologia social del nifio en riesgo y su descripcion de los subsistemas incluyen un subsistema que
se torna muy importante: el ontosistema, el cual estaria constituido por caracteristicas internas. Teniendo en cuenta este punto de
vista (Belsky, 1980, 1993), se sostiene que la persona incluida en el contexto posee una serie de capacidades, competencias y

vulnerabilidades que forman parte del ontosistema (Morelato, 2011).

El ontosistema estaria constituido por los factores internos tanto biolégicos (maduracién del SNC, temperamento y genética)
como psicologicos (calidad del apego, autoconcepto, capacidades cognitivas, afectivas y otros atributos) y ademas
39



neuropsicolégicos, los cuales son producto de la interaccion entre los dos aspectos anteriores. Para explicar el proceso de
interaccion entre el individuo y su contexto se incluyen dos grandes dimensiones previamente mencionadas: la dimension de
riesgo y la dimensién de proteccion (Morelato, 2011a). La interrelacion entre ambas puede generar un mecanismo de proteccion
que daria lugar a la resiliencia o, en caso contrario, un mecanismo de riesgo que lleva a la vulnerabilidad. En el marco de estas dos

dimensiones ubicaremos al contexto, el cual corresponde al tercer nucleo (Morelato, 2011a).

El tiempo daria lugar al cuarto ndcleo (cronosistema) en el que se destaca especialmente que el impacto de un factor de
riesgo puede depender del momento de desarrollo evolutivo, lo cual se entiende mejor teniendo en cuenta que a edades mas
tempranas existe mayor predisposicion a la vulnerabilidad (Gallardo, Trianes & Jiménez, 1998). Los factores de riesgo o los de
proteccion abarcan todos los subsistemas, por lo tanto podrian ubicarse en cualquiera de ellos. La familia, los vinculos
significativos y las caracteristicas internas de estos miembros son parte del microsistema que incluyen su grado de estabilidad

emocional, su historia y aspectos personales, entre otras cosas.

El resto de los factores externos forman parte de otros subsistemas. El mesosistema, por ejemplo, involucra la calidad de las
relaciones de la familia con la escuela, la comunidad, la familia extensa y el acceso a vias de contencién social y educativa
(escuela, hospital, municipio). Estas también pueden denominarse redes de apoyo secundarias. Asimismo, el exosistema estaria
conformado por la relacion entre las instituciones, si se trata de un ambiente urbano, rural, urbano marginal, pobre o de clase
media, junto con el nivel socioeconémico y el tipo de poblacién al que corresponde. Finalmente, el macrosistema esta relacionado

con las politicas sociales, la cultura del pais y el momento historico que transcurre como significativo para el desarrollo.
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5.2 El modelo bioecolégico aplicado a la comprension de la resiliencia en el Ml.

Kinard (1998) exponeque cuando se estudia la resiliencia en el &mbito del maltrato infantil, es esencial definir cual es el significado
de la misma para ese contexto en particular. Cabe aclarar que es imposible construir una sola definicion de resiliencia en el
maltrato infantil, ya que ésta depende de cuales eran las competencias del nifio previas al maltrato, como fue el tipo de maltrato, el

grado de severidad y cronicidad y qué otros factores estaban asociados, los cuales no siempre son conocidos (Morelato, 2011a).

Como se reviso a lo largo de este capitulo existen numerosas teorias que buscan explicar el problema del maltrato infantil, y
es el modelo propuesto por Morelato (2011) donde se explica el proceso de resiliencia y su interaccion con el maltrato fisico
infantil, esta investigadora incorporaal modelo bioecologico de Bronfenbrenner (1979, 1987) el analisis de los factores relacionados

con la resiliencia en el ambito del maltrato infantil.

Dentro de este abordaje la autora sefiala que los elementos incluidos en cada uno de los subsistemas se relacionan entre si
de modo flexible y permeable, sin embargo, teniendo en cuenta el contexto especifico del maltrato infantil, se puede decir que
algunos factores son siempre de riesgo, tal como la presencia de un padre alcohdlico o los indicadores de violencia y maltrato. Por

otro lado, otros factores seran siempre protectores, por ejemplo, una persona que toma conciencia del problema y pide ayuda.

De este modo, considerando la relevancia de los factores que conforman la dimension protectora, es posible pensar que la
potenciacion de un mejor funcionamiento y el fortalecimiento de esta dimensién podrian generar una dinamica compensatoria que
amortiguaria el riesgo. Esto no significa que el maltrato no se instala en la historia del nifio o que no tiene efecto, sino que las redes

y el sostén de los aspectos internos y externos darian continuidad al desarrollo a pesar de las circunstancias.
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Se parte de dos circulos concéntricos que representan las dimensiones de riesgo y de proteccion,cuando se analiza la
dimension de proteccidn, en el ontosistema se destacan como elementos protectores las competencias personales tales como un
nivel intelectual normal (Kotliarenco et al., 1997), las habilidades sociales en sentido general y especialmente las habilidades de
solucién de problemas interpersonales (Nears, 2004), la creatividad (Cyrulnik, 2002; Fuentes & Torbay, 2004) y el autoconcepto
(Morelato, 2011a) asociado al haber internalizado alguna buena figura de apego (Amar y Amar, Kotliarenco & Abello Ramos, 2003;
Cicchetti 1993; Cicchetti & Rogosch, 1997).

Por el contrario, desde la dimension de riesgo, se puede pensar que existen aspectos propios o caracteristicas internas que
funcionarian como eventualidades o dificultades para el desarrollo. Estos aspectos pueden ser la presencia de problemas de
conducta (agresion, inhibicion) o déficit en habilidades de interaccidon social, trastornos psiquiatricos (depresiones, psicosis),
problemas intelectuales, baja autoestima, tendencia al locus de control externo, falta de capacidad reflexiva, de empatia y haber
tenido una historia de apego disfuncional, entre otras problematicas. Los factores personales no son determinantes pero inciden
negativamente en la interaccion con el contexto, generando mayor probabilidad de desarrollar vulnerabilidad. Por tales motivos es
muy importante estimular las competencias protectoras mencionadas tanto en forma individual o grupal, a fin de fortalecer las
posibilidades personales de enfrentar el riesgo (modelo de desafio), compensarlo (modelo compensatorio) o atenuarlo (modelo de
adaptacion).

Siguiendo la perspectiva de la proteccion la autorasitia las caracteristicas de los miembros de la familia nuclear en el
microsistema. Una de sus funciones mas importantes es de apoyo de aquellos miembros, si los hay, que presenten una buena
sefal de alarma, es decir, que tomen conciencia de la desproteccién infantil. Por ello, se sostiene que si existen del lado del riesgo

sefales de violencia o maltrato, es posible potenciar la resiliencia si nos enfocamos en aquellas personas que perciben que existe
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algun problema en la familia, lo denuncian o buscan ayuda. De esta manera, se pueden detectar recursos para cuidar al nifio
concretamente yfacilita los mecanismos protectores en la medida que se sustenta el apoyo, el cual interactda con el riesgo sufrido
sumado a las caracteristicas personales del nifio y de los cuidadores. El afecto, las habilidades intelectuales e interpersonales, y la
capacidad de reflexion y empatia de aquellos integrantes adultos de la familia que estan en contacto con los nifios, posibilitan la
flexibilidad, la comunicacion y la cohesién familiar mencionadas por Walsh (1996) como aspectos de resiliencia.

Por otra parte, forman parte del microsistema el grupo de pares, el sistema escolar y la red familiar extensa. Las redes
formales (escuela, iglesia, ambito de salud) e informales (vecinos, miembros de la comunidad, amigos) resultan altamente
protectoras porque son grupos humanos que brindan contencion, lo cual va en sentido opuesto al aislamiento, sefialado como una

de las causas del maltrato (Moreno, 2005).

Dentro del microsistema y en la dimension de riesgo, se hallan los indicadores especificos e inespecificos de maltrato
familiar. También se incluyen aspectos menos severos pero transcendentales tales como la incongruencia o inconsistencia en la
puesta de limites, las dificultades en la comunicacidén familiar, la presencia de historia de maltrato en los progenitores y el
hacinamiento, entre otros, lo cual puede ser la antesala de episodios mas graves. lgualmente en el mesosistema, pueden darse
fallas de comunicacion entre la familia y las instituciones como la escuela y la comunidad. Del mismo modo, en muchas
oportunidades el grupo de pares puede tornarse problematico cuando ofrece una identidad de pertenencia relacionada con el
conflicto. Otro aspecto es la inseguridad y la violencia en la comunidad, la falta de informacién respecto al cuidado de la salud y del

propio cuerpo, lo cual puede llevar muy habitualmente a un inicio sexual muy precoz (Morelato ,2011a).
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Desde la proteccion en el mesosistema se enfatiza funcion de los miembros de la familia extensa (abuelos, tios, padrinos) y
las buenas relaciones con la comunidad, se pueden implementar programas de ayuda. Inclusive, la participacion de la familia en
una comunidad religiosa resulta importante para el desarrollo de procesos de resiliencia, ya que ofrece sostén y asistencia moral o
espiritual como elemento amortiguador (Kotliarenco, 1997). Los grupos de recreacion y esparcimiento social, cultural y/o deportivos
en la comunidad también son favorables cuando organizan actividades de modo tal que fomentan el sentimiento de pertenencia,
fortalecen el rol del grupo de pares y ponen en juego habilidades de interaccion social. Asimismo, es valiosa la colaboracion entre

familia y comunidad a través de los docentes en la escuela y su preocupacion por el bienestar infantil.

Por otra parte, el seguimiento que realizan los equipos de atencion primaria de la salud en los controles de rutina y el rol de
los equipos especializados en la tematica de violencia son esenciales en la proteccion, ya sea para buscar un adulto que ejerza
una funcion materna adecuada o para incorporar alguien de la familia extensa o en su defecto a familias cuidadoras incorporadas
al sistema judicial. Sin embargo, este elemento protector por si mismo es insuficiente si no se fortalecen ademas habilidades

internas en los nifios y cuidadores que faciliten procesos de resiliencia (Morelato, 2011a).

En el esquema, Morelato (2011a); la dimension de riesgo en el exosistema se compone por las dificultades que poseen los
adultos para tener oportunidad de acceso al empleo y a una adecuada insercion social, sumado a los problemas econémicos y a la
pobreza. Indirectamente, las fallas en la implementacién de politicas publicas de proteccién a la infancia, de salud y de educacién
viables se manifiestan en la falta de coordinacion entre la policia, los organismos de salud, escolares y judiciales. En este

subsistema, si bien ni el nifio ni su familia tienen participacion activa, sufren sus consecuencias.
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Igualmente desde el riesgo, el modelo sostiene que en el macrosistema las creencias rigidas y descalificadoras respecto de
los roles de género y el lugar del menor en la sociedad, la naturalizacion de la violencia, la idea de que el castigo corporal es un
modo de educacién, forman parte de los conceptos subyacentes tanto culturales como subculturales que estan en la base del
maltrato y la violencia, y se traducen en falta de leyes que apoyen los derechos de los nifios. Por ello, desde el punto de vista de la
dimension protectora, es necesario implementar buena comunicacion entre las redes formales e informales. En consecuencia, no
deben descuidarse recursos tales como planes de emergencia social, organizaciones de la sociedad civil, comedores infantiles,

programas de capacitacion laboral y proyectos subsidiados por organismos nacionales o internacionales, entre otros.

El funcionamiento de los organismos gubernamentales tales como policia, juzgados, instituciones de salud, escolares y
comunitarias es prioritario a fin de mantener el interés superior del nifio y el apoyo a las victimas. La denuncia deberia ser el primer
eslabon del sistema de proteccidon ejecutando una funcion de limite en el proceso de violencia. A su vez, el exosistema se torna
protector cuando la red social esta nutrida por la capacitacion de profesionales de la salud, agentes comunitarios, docentes,
funcionarios publicos y personas formadas en los temas de maltrato y violencia. La informacion y el compromiso los incentiva a
tomar parte del problema desde su lugar de ciudadanos ejerciendo un rol participativo y activo. Por otra parte, la proteccion se
incrementa en gran medida en esta dimension cuando se articulan acciones por medio de politicas viables que apoyan la

economia, el trabajo, la salud y la educacion. Estas acciones forman parte del macrosistema.

Conjuntamente, cuando se difunde la creencia de que los castigos fisicos o psicoldgicos no son modos de educar y cuando
culturalmente se recapacita en que no son “naturales” o “normales”, podemos pensar que estamos avanzando hacia la proteccion
de la infancia maltratada. Otra manera de fomentar esta desnaturalizacion de conceptos de violencia alrededor de la crianza y

educacion es crear espacios de discusion, informacion, prevencion, asistencia y programas de apoyo psicosocial destinados a
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nifios, padres, docentes y profesionales. En estos espacios pertenecientes al meso y exosistema, se ponen en discusion valores
tales como la situacion de la infancia, el trabajo infantil o el rol de la mujer desde una postura adaptada a los momentos historicos
actuales (cronosistema), entre otros valores humanos. Para la dimension protectora del macrosistema, resulta importante la
revalorizacion del nifio como sujeto de derechos y que esto se manifieste en el ambito de la legislacion del pais en todos sus

niveles de gobierno (Morelato, 2011a).

Al integrar conceptos vinculados a la resiliencia y al maltrato infantil a través de este modelo la investigadora intenta
acercarnos a la comprension de este constructo como proceso dinamico. La autora sostiene que en el ambito del maltrato infantil,
la resiliencia dependera fundamentalmente de dos cosas: por un lado de los propios recursos, es decir de los factores internos
asociados al ontosistema y, por otra parte, dependera de los factores externos asociados al micro, meso, exo y macrosistema.L0s
factores involucrados podran pertenecer tanto a la dimension de riesgo como a la dimension de proteccion, e interactuaran
reciprocamente dando lugar a un mecanismo de resiliencia o de vulnerabilidad. En el maltrato infantil, tal como lo plantean
Cicchetti y Rogosch (2001), la presencia de indicadores de maltrato de diversos niveles de cronicidad y severidad estarian
formando parte del microsistema y serian uno de los aspectos del alto riesgo para el funcionamiento cognitivo, biologico y social
del nifio, es decir, para su ontosistema. Es por ello que se sostiene que al potenciar factores protectores de los cuatro subsistemas
se podrian facilitar mecanismos de proteccion a modo de modelos compensatorios, de desafio o de adaptacion (Werner, 1993), es

decir, potenciar la generacion de procesos de resiliencia.

Una vez hecha la revision de la literatura de la resiliencia y el maltrato fisico infantil, asi como la intima relacion que guardan
estas dos areas de investigacion es posible proponer un taller psicoeducativo que promueva la resliencia en nifios que ha vivido

esta situacion de maltrato fisico, el cual les permita por un lado identificar las conductas y actitudes resilientes que tiene dentro de
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sus recursos de personalidad y cuales estan menos fortalecidos o ausentes para ser promovidos y por el otro reconstruir la
situacion de maltrato fisico a través de una revaloracion corporal de si mismos. Mediante diversas técnicas que se explican y

detallan en el siguiente capitulo y anexos.

Esquema 1. Tipologia de la violencia

Interparsana Colectiva
| |
-:cmorlgdmie'u[n Auto z-simesl Familia o parej |-:::"'|U'1ic;:l | | social | | Folitica || =_cc1c-mita|
suicida — \—'—‘ |

|M?nnre5| | Pa'z-j;| |A"|cian05| |CS-nDCdC>S| |Ex1raﬁc5|

Maturaleza de |a violencia
Fisica

Sexual

Psiquica

Privaciones o descuido

Fuente: Tomado de la Organizacién Mundial de la Salud-Organizacion Panamericana de la Salud, Informe
Mundial sobre la Violencia y la Salud, Washington, DC, 2011, p. 7.
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CONCLUSIONES

Los Trastornos de Discapacidad Intelectual (TDI) es un tema que esta en constante discusion y reestructuracion. Aunque el
programa de la UA no considera aun la versibn mas actual del Manual Estadistico de Trastornos Mentales (DMS) en su quinta
edicion, es necesario que los estudiantes comprendan los motivos que hay detras de la instauracion del DSM-V (APA, 2013) pues
dicho manual es un referente necesario para la practica de la psicologia clinica. En este caso, este texto representa un elemento

introductorio para la proxima incorporacion del DSM-V a la préactica profesional y a los debates académicos sobre su uso.

Por lo tanto, su analisis y discusion favorecera que el estudiante desarrolle competencias que le permitan una practica
profesional ética y responsable, pues el contenido de la monografia esta presentada para generar un conflicto cognitivo que implica
la toma de decisiones sobre los referentes tedricos de los trastornos psicologicos en la infancia, asi como la forma en que se
procedera metodologicamente en los procesos de deteccion y evaluacion dando cuenta que la emisién de un diagnostico es un

acto de gran responsabilidad que incidira en la calidad de vida del sujeto en atencién psicoldgica.

48



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Ahmad, A., Qahar, J., Siddig, A., Majeed, A., Rasheed, J., Ja- bar, F. & von Knorring, A. (2005).A 2-year follow-up of
orphan’scompetence, socioemotional problems andpost- traumatic stress symptoms in traditional foster care and orphanages in
IragiKurdistan.Child: Care, Health and Development, 31 (2), 203-215

Alzate, M.V. (2004). El “Descubrimiento” de la Infancia (l): Historia de un Sentimiento. Revista Electronica de Educacién y
psicologia, 1 (1), pp. 1-11.

Arango, A. y Albeiro, O. (2005). La resiliencia, una alternativa actual para el trabajo psico-social. Revista Virtual Universidad
Catodlica del Norte, 15, 1- 19.

Aries, P. (1987). El nifio y la vida familiar en el antiguo régimen. Madrid: Taurus.
Bados, A. (2008). La Intervencion Psicoldgica: Caracteristicas y Modelos. Universidad de Barcelona.
Barratier, C. (2004), Francia, Espafa. Les Choristes.

Bengoechea, P. (1996). Un analisis comparativo de respuestas a la privacién parental en nifios de padres separados y nifios
huérfanos en régimen de internado. Psicothema, 8 (3), 597-608.

Bradshaw, J. (1996). Volver a la nifiez. México: Selector.

Calle, A. (2012). Apego, desarrollo y Resiliencia. Informes psicologicos, 12 (1), pp. 25- 40.

49



Cérdenas, S. (2008). Una mirada hacia la infancia y adolescencia en México. UNICEF. NoVenal.

De la Iglesia, M. y Di Lorio, J. (2006). La infancia institucionalizada: La practica de la Psicologia Juridica. Determinantes
institucionales. Anuario de Investigaciones, XIliI, 19-28.

FAITH TO ACTION INITIATIVE, (2004). Nifios, Orfanatos y Familia, recuperado de
http://www.google.com.mx/url?sa=t&rct=j&g=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0ahUKEwi1l1lM aycPNAhVK7IMKHdvUC5AQFQQg3
MAA&url=http%3A%2F%2Ffaithtoaction.org%2Fwp-content%2Fuploads%2F2014%2F03%2FSummary-of-Research-
SpanishTranslation.pdf&usg=AFQ]CNEAgKwWY XgkO4zBNjMgen6yXYcIN5g&bvm=bv.125596728,d.amc el dia 25 de Junio de 2016.

Fernandez- Daza y Fernandez- Parra. (2013). Problemas de comportamiento y competencias psicosociales en nifios y

adolescentes institucionalizados. Universitas Psychologica, 12. (2), 797- 810.

Garcia, M. (2016). Taller para promover la resiliencia en nifios victimas de maltrato infantil (tesina de pregrado). Universidad

Auténoma del Estado de México CU Ecatepec, Estado de México.

Garcia, R. (2007). El Cine como Recurso Didactico, Revista de Filosofia, 13, 1-5.

Gianino, L. (2012). La resiliencia en nifios institucionalizados y no institucionalizados. Av. Psicol, 20 (2), pp. 79-90.
Gomez, M. J. (2007). Manual de Técnicas y Dinamicas. Villahermosa: Ecosur.

Gomez, S. (1988). Maltrato Infantil: Un problema multifacético. Revista Latinoamericana de Psicologia, 20 (2), pp. 149-161.

50


http://www.google.com.mx/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0ahUKEwi11M_aycPNAhVK7IMKHdvUC5AQFgg3MAA&url=http%3A%2F%2Ffaithtoaction.org%2Fwp-content%2Fuploads%2F2014%2F03%2FSummary-of-Research-SpanishTranslation.pdf&usg=AFQjCNEAqKwYXgkO4zBNjMqen6yXYclN5g&bvm=bv.125596728,d.amc
http://www.google.com.mx/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0ahUKEwi11M_aycPNAhVK7IMKHdvUC5AQFgg3MAA&url=http%3A%2F%2Ffaithtoaction.org%2Fwp-content%2Fuploads%2F2014%2F03%2FSummary-of-Research-SpanishTranslation.pdf&usg=AFQjCNEAqKwYXgkO4zBNjMqen6yXYclN5g&bvm=bv.125596728,d.amc
http://www.google.com.mx/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0ahUKEwi11M_aycPNAhVK7IMKHdvUC5AQFgg3MAA&url=http%3A%2F%2Ffaithtoaction.org%2Fwp-content%2Fuploads%2F2014%2F03%2FSummary-of-Research-SpanishTranslation.pdf&usg=AFQjCNEAqKwYXgkO4zBNjMqen6yXYclN5g&bvm=bv.125596728,d.amc

Gribble, K. (2007). A model for caregiving of adopted children after institutionalization. Journal of Child and Adolescent Psychiatric
Nursing, 20(1), 14-26.

Grotberg, E. (2006). La resiliencia en el mundo de hoy. Cémo superar las adversidades, Barcelona: Gedisa

Hwa-Froelich, D. & Matsuoh, H. (2008). Cross-cultural adapta- tion of internationallyadopted chinese children: Communi- cation and
symbolic behavior development.Communication Disorders Quarterly, 29 (3), 149 -165

Kotliarenco, A., Céaceres, |. y Fontecilla, M. (1997) Estado del arte en Resiliencia
Lavilla, L. (2013). La resiliencia en tutoria como estrategia para mejorar la salud mental, Revista de Claseshistoria, 375.

Llobet, V. (2006). Las politicas sociales para la infancia vulnerable. Algunas reflexiones desde la Psicologia. Revista

Latinoamericana de Ciencias Sociales, Nifiez y Juventud, 4 (1), pp. 149 — 171.

Lopez, A. y Palummo, J. (2013). Internados. Las practicas judiciales de institucionalizacion por proteccion de nifios, nifias y

adolescentes en la ciudad de Montevideo. UNICEF Uruguay.

Lopez, I. (2007). La investigacion autobiografica generadora de procesos autoformativos y de transformacion existencial. Revista
curriculum, (20), 11- 37.

Lopez, V. (2010). Educacion y Resiliencia: alas de la Transformacion Social. Actualidades Investigativas en Educacion, 10 (2), pp.
1- 14.

Manciaux, M. (2007) La resiliencia: resistir y rehacerse. Barcelona, Espafa: Gedisa

51



Moneta, M.E. (2014). Apego y Pérdida: Redescubriendo a John Bowlby. Revista Chilena de Pediatria, 85 (3), pp. 265- 268.
Pérez, D., Pérez, A. |, y Sdnchez, R. (2013). El cuento como recurso didactico. Revista de investigacion.

Rubio, J.L. y Puig. G. (2015). Tutores de Resiliencia: Dame un punto de apoyo y moveré mi mundo. Barcelona: Editorial Gedisa.
Santana, R., Sanchez, N. y Herrera, E. (1998) El maltrato infantil: un problema mundial. Salud Publica de México, 01,1-8.
Sierra, R. (1994). Técnicas de investigacion social. Madrid: Paraninfo

Silas, J. C. (2008). ¢Por qué Miriam si va a la escuela? Resiliencia en la educacion basica Mexicana, Revista Mexicana de
Investigacion Educativa, 13 (39), 1255 — 1279.

Tébar, L. (2014). Resiliencia y Educacion: principios y estrategias. Revista Conhecimento e Diversidade, 11, pp. 41- 64.

52



