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Lo trajeron al mundo con cariño 

y algo pas6, violento y malhadado, 

aue el lindo sueño en ~ue nadaba el niño 

en su bullente sangre yace ahogado. 



---
~ ... 

'~-
¡ ... .;.--

Rechazados de las miradas de duizura, 

sobrevivientes de las calles, 

que llevan esuipajes de sueños rotos 

y detalles inmersos de amargura. 



Blanco ~erfecto de la agresión, 

por t2nto 3er ~ue ~e tornó hiriente 

producto de una infancia adversa ya ausente, 

pero rue permanece grabada a:r.argamente 

Cruda imágen deteriorada, 

de la humanidad futura deseada, 

abandonados del amor 

integrantes del dolor. 

Blanco perEecto de la agresi6n 

de diversos tipos tiene colecci6n 

que como pigmentos se adhieren a su piel 

crueles, inimaginables, carentes de miel. 



RESUMEN 

La presente investigaci6n fue realizada con el 

fin de saber c6mo perciben a su familia un grupo de 

niños con síndrome de maltrato. 

El tipo de estudio fue de Campo, Ex Post-Facto 

y Evaluativo. 

Se postularon ~ planteamientos: que el niño maltra­

tado no se vive integrado a su familia, i:i.ue presentan 

necesidades afectivas, que- la percepción familiaT es 

desorganizada (ca6tica), que las figuras parentales 

o sustitutas para él son aversivas, que al no tener 

una familia estructurada haga uso excesivo de la fantasía 

con el deseo de hacerla realidad y que presenta introyec­

ci6n de sentimientos de ~ulpa. 

La muestra en estudio estuvo integrada por 30 suje­

tos, sexo masculino, con diagn6stico de síndrome de 

maltrato, de 6 a 10 años de edad, con un C.I. promedio 

normal como base y con una escolaridad de primero a 

cuarto grado de primaria. 

Se utilizaron 2 test: el CAT-A y el Test de la 

Familia y los resultados se obtuvieron por medio del 

Paquete Estadístico Aplicado a las Ciencias Sociales 

(SPSS). En el primero de los test, los resultados corro-



boran los 6 planteamientos con una significancia conside­

rable; y en el segundo de ellos, los planteamientos 

de·: el no sentirse integrados a su famili.<\, carencias 

afectivas y, desorganización familiar se .presentaron 

signi·ficativamente, y las otras 3 posturas acerca de: 

la familia imaginaría, sentimientos de culpa y estructura 

familiar caótica, se presentaron con una significancia 

menor. 

Los resultados extraídos en el presente trabajo, 

no corresponden a ningún otro estudio reaiizado a la 

fecha sobre el tema, y a-bre las posi-bil-idad~s de investi-

gací6n en este sentido. 
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1 INTRODUCCION 

El maltratri infantil ha existido desde siempre, 

desde todos los albores de la historia y en todas las 

partes del mundo. 

El "Síndrome del Niño Maltratado" es una expre­

sión utilizada para referirse a aquella situación de 

maltrato que incluye heridas graves, barreras al desarro­

llo normal, explotación sexual y abuso emocional. 

Los niños maltratados no son característicos de 

ninguna clase socioeconómica en particular. La agresión 

del humano por el humano es parte habitual de su existen­

cia, todos la sufrimos y todos la realizamos alguna 

vez en nuestras vidas. 

El maltrato del niño en el hogar es uno de los 

ejemplos m~s tr~gicos de ·la inhumanidad, "es el m~s 

oculto y menos controlado de todos los crímenes violen­

tos" (45). 

El 1961, en Dr. Kempe propuso el término de "Síndro­

me de Niño Maltratado", al cual definió como; "El uso 

de la fuerza física en forma intencional, no accidental 

dirigido a herir, lesionar o destru~r a un niño, ejercido 

por parte de un padre u otra pers.ona responsable del 

cuidado del menor". (46) 
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Esta informaci6n parece un poco i completa, por 

lo cual se mencionará la definici6n que se propuso en 

el Primer Simposium Nacional del Niño Maltratado que 

parece más acertada. Se defini6 al S. N .M. corno: "El 

conjunto de lesiones orgánicas y/o psíquicas que se 

presentan en el menor de edad en uso y abuso de su condi­

ci6n de superioridad física, psíquica y social". (45) 

Como se expuso previamente, el maltrato infantil 

ha existido desde siempre y en todas las culturas, con­

virtiéndose de hecho en un fen6meno universal. Sin embar­

go, hasta la mitad de este siglo, los derechos naturales 

de los niños han sido reconocidos gradualmente, el dere­

cho al niño a la vida a un cuidado razonable y a una 

protecci6n en contra de castigos crueles e infames. 

En México lo encontramos en todos los niveles socia­

les y para nadie es desconocido que nuestra niñez es 

victima frecuente del maltrato y explotaciones diversas. 

Dentro de los pocos estudios realizados acerca 

de éste t6pico citamos el del Dr. Jaime. Marcovich, en 

el cual se dio pauta para la concientizaci6n de la pobla­

ci6n mexicana sobre el tema que nos atañe. 

Entre otros estudios está el de Martín y otros 

autores citados por De la O. Chávez (1983), en el Cent~o 

de Desarrollo Infantil de Den ver, Colorado. Afirma que 
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el niños maltratado tiene alto riesgo de ser dañado 

en el sistema nervioso central, así como de las funciones 

del ego. Los traumatismos físicos son causa de mortali­

dad, los efectos sutiles del ambiente de los hogares 

abusivos pueden deteriorar el desarrollo neurol6gico 

cognoscitivo y emocional. 

"El rol y la situaci6n del niño en su hogar y la 

conducta de sus padres a este respeito son hechos socia­

les objetivos que ocurren en el medio real; ellos afectan 

el desarrollo del yo del niño en la medida y la forma 

en que son percibidos. Esto no significa que el mundo 

percibido sea el real, sino que la realidad perceptiva 

es a la vez una realidad psicol6gica y una variable 

real (mediadora), que influye sobre la conducta y desa­

rrollo". (13) 

El problema de la percepci6n 

complejo. No sabemos por e"jemplo, 

familiar es un t6pic.o 

c6mo aprende el niño 

a "interpretar" a sus padres, en qué indicios se basa 

para percibir sus estadbs de ánimo, actitudes y senti­

mientos, ni sabemos tampoco qué efecto tienen esas per­

cepciones; sin embargo, el niño tiene la sensibilidad 

capaz de captar, en ocasiones con una enorme anticipa­

ci6n, tormentas afectivas que quizás nunca estallen, 

pero que le crean un sentimiento de confusi6n y angustia. 

Esperimentará con la misma intensidad un desacuerdo 

sin importancia y pasajero o unas divergencias espiritua-
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les entre los padres. No siempre captará la importancia 

real de las divergencias. "Toda resquebrajadura anuncia 

una ruptura, toda fisura amenaza en convertirse en un 

abi.smo, toda discusión que adivina será 

la consumación de la resolución de ese 

tondición primordial de su seguridad". (13) 

según 

hogar 

cree, 

que es 

Sobre la base de estos planteamjentos parecería 

que es muy importante exaininar la visión que tiene el 

niño de sus padres y de la vida familiar; y es por ello 

que el presente trabajo tiene corno finalidad, identificar 

la percepción familiar en el niño con sí-ndrorne de maltra­

to que se encuentra en una IDstitución. 

En este tema se muestra un amplio panorama de estu­

dio, ofrecido por aquellas pequeñas víctimas de lo que· 

podría catalogarse corno el abuso criminal en el más 

amplio sentido del término. 

Se seleccionó éste grave problema social como tema 

de Tesis, ya que a pesar- de ser tan común, no se le 

ha prestado la atención suficiente; por lo tanto, no 

se han obtenido estudios, análisis ni estrategias capaces 

de solucionar ésta situación. 

Es por ello que se pretende hacer un análisis de 

alguno de los aspectos de dicho fenómeno para contribuir 

y motivas un poco a futuras investigaciones. 
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Sabemos que con frecuencia, todo comienzo es difí­

cil; empero, confiamos plenamente en que estos primeros 

esfuerzos estimularán en buena medida la colaboraci6n 

interdisciplinaria de todos los profesionistas relaciona­

dos con el cuidado de los pequeños y seguramente en 

todos los ciudadanos que se precien de serlo, ya que 

nuestros niños, más que nuestros recursos materiales, 

son demasiado vali..osos para desperdiciarlos-. "El futuro 

de los niños y el futuro de nuestro mundo son la misma 

cosa" (46) 
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ANTECEDENTES 

Investigaciones realizadas sobre el tema del Síndro­

me del Niño Maltratado. 

Es un hecho que a partir de la década pasada el 

tema del síndrome del niño maltratado ha sido un aspecto 

hasta cierto punto muy difundido, el cual comenz6 a 

abordarse en conferenci~s, jornadas y un Primer Simposium 

que culmin6 con la publicaci6n del estudio más importante 

realizado en nuestro medio por el Dr. Jaime Marcovich. 

Estudio basado en la revisi6n de n_otas periodísticas 

publicadas en un período de 14 años; encontrándose un 

total de 686 casos en todo el país, no ref_lejando con 

ello la realidad nacional, puesto que múltiples casos 

no son publicados por los medios de informaci6n, e inclu­

sive muchos casos de maltrato a los niños no llegan 

al conocimiento de las -autoridades a quienes les atañe 

dicha situaci6n. 

Por-lo tanto, podémos decir que en México no conta­

mos a la fecha con trabajos de investigaci6n o estadísti­

cos s6lidamente estructurados que contenga los requisi­

tos de una mustra verdaderamente "representativa", y 

por ende confiable y útil respecto a los niños maltrata­

dos. 

En otros paises se ha investigado este grave proble-
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ma social en los cuales es factible que den una idea 

muy general de la magnitud y naturaleza del mismo. 

Con los trabajos realizados a nivel nacional e 

internacional han servido para abordar el tema de "Sín­

drome de Maltrato", de una manera global, ya que conside­

rando el aspecto más específico de este trabajo; "Percep­

ción Familiar en Niños con Síndrome de Maltrato", fue 

casi imposible obtener datos de estudios encaminados 

exclusivamente a este objetivo. 

A continuación se mencionarán brevemente algunos 

trabajos de investigación qL~ sobre el tema se llevaron 

a cabo en el extranjero. 

Elmer y Gregg (47), llevaron a cabo un estudio 

retrospectivo sobre las características de desarrollo 

de un grupo de 20 niños abusados, los cuales fueron 

evaluados al ser adimitidos en el Hospital de Pittsbug, 

y posteriormente un año después los resultados de estos 

20 niños fueron: 13 niños fueron blancos y 7 negros; 

10 niñas y 10 niños; 8 de los 20 fueron diagnosticados 

con disturbio emocional, 4 leves, 2 moderados y 2 seve­

ros; el C.I. va de 52 a 103, 50% debajo de 80; demostran­

do con ésto que mientras _que ninguno fue severamente 

retardado, tampoco ninguno obtuvo un C.I. alto. 7 de 

los 20 presentaron defectos físicos relacionados con 

laa ~lejas injurias. En conlusión, sólo 2 de los 20 
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niños fueron normales en todas las áreas consideradas; 

por lo tanto, se confirma la especulación de que el 

abuso físico severo es predictivo de dificultades inusua­

les en el desarrollo. Sin embargo, una sola condición 

resulta claramente del solo abuso: el defecto físico 

es un tercio de los niños. 

E. Milling Kinard (20), realizó un estudio compara­

tivo sobre el desarrollo emocional en el abuso físico 

del niño. Sus dos hipótesis fueron: 1.- Que el niño 

abusado tendría significativamente un autoconcepto más 

negativo que los no abusados. 2.- El niño abusado maneja­

ría sus impulsos agresivos de una manera significativa­

mente más agresiva, o extrapunitivamente o intrapunitiva 

q"ue los no abusados. Hipótesis que fueron comprobadas. 

Kinard (20), retoma el estudio antes descrito donde 

trata de analizar las respuestas del Rosenzweio 

manera diferente. De tal análisis copr' 

abusados !tienen a tener· -

y bajos impunitivos 

Pero cuando las lámini 

a las interacciones niño 

taran diferencias entre 

de las 3 direcciones de 

·adulto. Para los ítemes 1. 

encontradas diferencias sig1 

jes. 
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Victoria Bossio (52), estudió el desarrollo social, 

emocional e intelectual de niños deprivados. El término 

"deprivado" se utiliza, según ésta autora, para describir 

a un niño que por alguna razón (enfermedad, muerte, 

deserción de uno o ambos padres) 1 est6 incapacitado 

para vivir con su propia familia y es llevado a una 

Institución. El térll)ino también se usa para niños, que 

aunque viven en sus _propias casas, han sido sep dos 

de sus padres en una etapa temprana de su vida, particu­

larmente de la madre, o que no son amados y son rechaza­

dos por ella. 

V. Bossio estudio 188 casos de Instituciones en 

3 ni veles de edad, 8, 11 y 14 años. La mayor parte de 

esta muestra de niños deprivados tenia una habili,dad 

promedio. Sin embarg9, la proporción de niños "torpes" 

era considerablemente m6s baja, comparada c_on los niños 

de escuela. La incidencia de desada~tación emocional 

era alta. Solamente en -lo que respecta al desarrollo 

social, los niños deprivados igualaron á los niños que 

vivían con su propia familia. Sin embargo, hay individuos 

que sugieren que se puede producir un nivel satisfactorio 

de competencia social por las circustancias de vivir 

en un· ambiente institucional. La separac~ón de la madre 

a edades m6s tempranas tenían mayores efectos en el 

des.arralo de los niños. La completa depri vación también 

tuvo un significativo efecto nocivo. 
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Monash (52), realizó un estudio de seguimiento 

de 8 niños con "Síndrome de la Angustia del Desarrollo 

del Infante" (IDD Syndrorne), en comparación con un grupo 

de 8 niños saludables durante 6 años. El mayor descubri­

miento fue que 5 de los niños con el síndrome, habían 

experimentados traumatismos amenazantes de su vida y 

2 fueron severamente maltratados. También se encontraron 

desordenes psicosomáticos. Se concluyó que cuando este 

síndrome se presenta poco después del nacimiento, refleja 

una relación ••• madre-hijo distorcionada. Cuando el 

desarrollo llega a ser más complejo, las dificultades 

son notorias en todos los aspectos de la vida del niño. 

A continuación se mencionarán los trabajos de Tesis 

recientes sobre el terna del Síndrome del Niño Maltratado. 

Ellos son los de: Camacho Reyes F. (180) quien 

llevó a cabo un "Estudio Preliminar del Perfil de Perso­

nalidad de Madres Golpeadoras en el Síndrome del Niño 

Maltratado", estableciendo los rasgos específicos de 

psicopatología. La inve~tigaci6n se llevó a cabo con 

80 madres que golpearan físicamente y en forma rutinaria 

y severa a sus hijos. Las conclusiones fueron: no existen 

rasgos específicos de psicopatología en el perfil del 

MMPI de la madre golpeadora; con lo cual se rechaza 

su hipótesis de trabajo. Aunque estadísticamente no 

se encuentran resultados significativos, fue arriesgado 

el aceptar la hipótesis nula, ya que los resultados 
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obtenidos pudieron ser influenciados por variables que 

no fueron controladas. 

Chávez de la O. (52), quien realiz6 un "Estudio 

Descriptivo de Algunos Aspectos del Desarrollo Emocional 

de un ~rupo de Escolares con Sindrome de Niio Maltrata­

do". Trabaj6 con un grupo de 10 menores, varones, entre 

6 y 10 años de edad, con diagn6stico del sindrome de 

maltrato. Sus resultados concluyeron lo siguiente: altas 

necesidades afectivas, fuertes impulsos agresivos, ansie­

dad causada por el temor de ser agredido, autoconcepto 

desvalorizado, inhibici6n general y desvalorizaci6n 

de otros personajes relacionados con el mecanismo de 

defensa de negaci6n de conflictos y una identificaci6n 

psicosexual masculina~ que Ya de_ acuerdo con su sexo. 

Ortiz Ortiz J. Antonio (53), realiz6 un "Estudi.o 

preliminar sobre las caracteristicas de mayor recurren­

cia cen el Test del Machover que presentan niios con sín­

drome de maltrato". Su- muestra fue de niios de 5 a 12 

aios. Sus conclusiones fueron: se observaron manifesta­

ciorlés de agresi6n hacia el exterior, y hacia el propio 

sujeto, creatividad, labilidad emocional, ambivalencia 

afectiva, presencia de indices de angustia. Además de 

que perciben a la figura femenina agresiva, conflictiva, 

minimizadas, y muchas veces no la dibujan; la figura 

masculina es perc -bida como conflicti.va o sin presencia 

agresiva; en ésto no hay homogeneidad en la muestra. 
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N. Coppari (20), realizó una investigación para 

conocer 11 ¿ Cuál es el .manejo de la agresión en niños 

con síndrome de maltrato ?" Se postuló una dirección 

de la agresión Intropunitiva y un tipo de agresión co­

rrespondiente al Predominio del Obstáculo como patrón 

típico de respuesta esperado en estos niños; también 

que dicho manejo dé la agresión presentaría diferencias 

de acuerdo a la ·edad y sexo de los niños maltratados. 

La muestra en estudio estuvo integrada por 31 sujetos 

17 niños y 14 niñas, con diagnóstico de mal trato, de 

6 a 10 años de edad, C. I. normal, nivel socioeconómico 

bajo en la mayoría de los casos y con una escolaridad 

mínima de primaria en sus diferentes niveles. Los resul­

tados indican que el manejo de la agresión en estos· 

niños, se caracteriza en la mayoría de los casos, por 

una Dirección Intropuniti~a y un Tipo de agresión corres­

pondiente al Predominio del Obstáculo; y que dicho patrón 

característico de respuesta no se ve afectado por la 

edad y el sexo de los niños. El comportamiento de estos 

resultados no corresponde a ning6n otro estudio conocido 

a la fecha sobre el tema; 

Márquez y Jiménez (47), quienes realizaron un "Estu­

dio comparativo de los trastornos de la afectividad 

en niños golpeados y niños no golpeados", que es el 

que más se aproxima en parte, como antecedente, a la 

investigación que llevamos a cabo. 
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La investigación se llevó a cabo con 2 grupos de 

niños dé nive.l socioeconómico bajo, en edad escolar 

(6 a 10 años), de 30 niños cada uno, integrado por niños 

y niñas. Un grupo fue formado por niños golpeados y 

el otro con no golpeado.s, se les aplicaron 4 pruebas 

(Bender, Figura Humana, Dibujo de la Familia y Frases 

Incompletas). Como resultado de esta investigación se 

observó que efectivamente, los niños no golpeados presen­

tan trastornos de la afectividad con mayor frecuencia 

a diferencia de los niños no golpeados. Principalmente 

se encontraron características como: desvalorización, 

depresión, temores, terrores nocturnos, agresividad, 

impulsividad y ansiedad. Además expresan en su mayoría 

sentimientos de rechazo hacia las figuras parentales. 

Diferencia de ésto, los niños no golpeados, presentaron 

nivel más bajo de ansiedad, mayor espontane~dad y mejor 

adaptación al medio, Sin embargo, se encontraron en 

este grupo algunas perturbaciones afectivas como: depen­

dencia, actitudes regresiv~s, c~erta inseguridad y nece­

sidad de apoyo, características que son acordes con 

su edad. 
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2 ASPECTOS GENERALES SOBRE EL SINDROMO DEL NIÑO MALTRATADO 

La suerte y trato de los' 

niños es el signo más - -

cierto del rumbo político 

y social y del nivel eco­

nómico y ético de los pu~ 

blos. 

Blanco Otero. 

a) Aspectos históricos acerca de la agresión a los niños. 

Habla·r der maltrato a los niños eri las diferentes 

culturas, desde el punto de vista antropológico resulta 

peligroso si no estudiamos el concepto que cada cultura 

tiene - del mundo en que se desenvuelve, o del orden o 

acción social a través de las.proyecci0 nes de su universo 

y de su religión. 

El problema del niño maltratado o golpeado ha exis­

tido desde siempre y en todas las culturas. Es por ello 

que creemos necesario saber desde cuando se ha presentado 

este problema y cuáles han sido las formas de agresiones 

de nuestras pequeñas víctimas. 

~~ infanticidio, entendido como un sacrificio ritual 

fue, desgraciadamente, muy común en tiempos bíblicos. 

Al recordar la historia de Abraham e Issac en la 
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cual, después de que Dios le pidió a Abraharn que sacrifi-

cara a su hijo más amado, éste acostó a Issac en el 

altar y le puso un cuchillo en la garganta. Con ésto, 

Dios estuvo con_vencido de la fé de Abraharn, y entonces 

le permitió sustituir a su hijo por un carnero. 

También es sabido que el rey maobita Mesha, quien 

quemó a su hijo mayor en honor del dios Chernosh; a los 

rnorovitas y fenicios, que ofrecían a sus hijos al 

dios Molosh; a los arameos que sacrificaban a sus hijos, 

y junto con Salomón a los reyes hebreos. 

En el Antiguo Testamento, donde nos relata la histo­

ria de Moisés, nos habla de que el faraón ordena el 

asesinato a todos los niños varones hebreos, y Moisés 

se salva sólo porque su madre consigue esconderlo en 

unos arbustos en donde lo encuentra la hija del faraón. 

En el Nuevo Testame"nto, tenernos a Herodes, quien 

ordena la muerte de todos los infantes de 2 años y ·meno­

res. y así se efectua este asesinato llamado de los 

Inocentes, y del cual Jesús se salva. 

Hay muchos relatos similares en los cuales los 

niños eran usados para demostrar la piedad de sus padres, 

tanto en relatos bíblicos como en los mitos griegos. 

Dentro d.e estos últimos, encontrarnos en Medea el 
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infanticidio que se encuentra como una forma de venganza, 

por el abandono de que es objeto por parte de su esposo 

y expresa lo siguiente: "tengo que .sollozar por la obra 

que ha de realizarse en seguida, Mataré a mis hijos; 

nadie habrá que pueda arrebatármelos, C~ando haya yo 

arruinado la casa toda de Jasón, saldré del país huyendo 

de la muerte de mis amados hijos, •• ". Est_e pensamiento 

nos re.vela el sentir y pensar de la época con respecto 

a los niños~ sobre los cuales se adquiría un sentimiento 

de pertenencia; aunque éste sentimiento prevalece, des­

graciadamente, aún en esta época. 

También contamos con el caso de Ifigenia, a quien 

su padre Agameón sacrificó, para que la flota troyana 

anclada pudiera zarpar, aunque finalmente no se llevó 

a cabo éste acto, debido a que Ifigenia fue arrebatada 

del altar por la diosa Diana. 

El emparedamiento, práctica de poner a los niños 

en los cimientos de los muros o edificios, era una forma 

especialmente macabra de infant:i:cid-i<Y. Dentro - de -esta 

práctica, encontramos la maldición de Joshua, la que 

caería sobre cualquiera que volviera a reconstruir Jeri­

có, la cual ·mencionaba que se pondrían los cimientos 

en sus primogénitos y que en el hijo más joven pondrían 

las puertas de la ciudad. 

La eugenesis, e~ otro argumento a favor del infanti-
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cidio. Séneca, Platón y Aristóteles, todos aprobaron 

el asesinato de los niños defectuosos, con debilidades 

o deformidades congénitas. 

cita 

En Egipto, cada año 

para que el río 

tierras. 

se ahogaba en el Nilo una joven­

se desbordara y fertilizase las 

En Ch~na~ la matanza de niños. ll~gó casi a nuestros 

días; y a las niñas especialmente, al llegar la noche, 

se las llevaba a las puertas de la c_iudad .para saciar 

a los lobos hambientos. 

En Pal.estina la marcha victoriosa de los asirios 

hacia Oriente fue causa de que los reyes de Judl sacrifi­

caran a sus hijos como medio supremo de propiciación. 

En otros puntos, el humo de la ;combustión debía calmar 

la ira de los dioses. 

El Atenas, el padre era dueño absoluto del hijo 

recién nacido. En Esparta, cada recién nacido era someti­

do al Juicio de la Asamblea de Ancianos; si le juzgaban 

Útil, respetaban su vida; en caso co.ntrario, era enviado 

al monte Taijeto, lanzado a las simas Baratro y Apotetes 

para alimento de las fieras. 

En el siglo XVIII, los padres algunas veces mutila~ 

ron a sus hijos, y así podían ser usados para mendigar 
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o convnrtirlos en cirqueros. En esta época un gran numero 

de niños fueron asesinados en Inglaterra por el simple 

propósito de obtener el dinero del funeral que un club 

be~éfico les otorgaba. Para remediar ésto, en 1871, 

la casa Consajil encontró necesario nombrar un comité 

que averiguaba el mejor medio para prevenir la destruc­

ción de la vida de los infantes, poniéndolos fuera del 

control de sus padres. 

Podríamos redactar un libro completo de todas las 

formas de agresión de que han sido objeto los niños 

en diferentes épocas y culturas, pero éste no es nuestto 

objetivo, solamente no uisimos pasarlos por alto en 

esta investigación con el fin de darnos una idea general 

de ello. 

Por otro lado, diremos que_ en la última mitad del 

siglo XIX, fue organizada en los Estados Unidos la prime­

ra Sociedad para la Prevención de la Crueldad en el 

Niño (SPCC), 

Esto vino casi como resultado de uno de los aconte­

cimientos más trágicos en el año de 1874, el de Mary 

Ellen, una niña de 4 años que vivía con sus- padres en 

la ciudad de New York. Recibía constantes golpes f mal­

tratos, a tal grado que los vecinos decidieron presentar 

su caso ante los tribunales. Sin embargo, ninguna acción 

legal fue llevada a cabo, ya que el abuso a los niños 
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no era considerado un acto delictuoso por aquella época. 

Se presentó el caso entonces a la Corte avalado por 

la Sociedad Protectora de Animales, suponiendo que esta 

Sociedad era la Única que podría actuar voluntariamente 

y la que sería ca~az de intervenir y proteger a un niño 

que sufría de maltrato. (46) 

Y así tenemos que nuestra situación actual no es 

la excepción en cuanto al maltrato que se proporciona 

a los niños. Aunque la diferencia básica no consiste 

en los mismos fines de épocas pasadas, ya que ahora 

el maltrato se dá como una forma disciplinaria o a veces 

como un fuga a los conflictos de los adultos. Además 

de que no se utilizan los mismos procedimientos. Pero 

de cualquier manera que se presente este fenómeno, segui­

rá siendo ua forma de agresión en contra de los niños, 

y por lo tanto un pro.blema grave que debe ser atacado 

en todas las partes del mundo. 

b) Aspectos médicos. 

Entendemos por "Síndrome", de acuerdo al diccionario 

de los términos técnicos usados en Medicina corno: una 

reunión de un grupo de síntomas y signos que simultánea­

mente se repiten en cierto número de enfermedades (24). 

Entendiéndose que dichos síntomas y signos no son necesa­

ria y únicamente de carácter físico, dado que también 

engloban las manifestaciones de tipo psíquico o psicoló-
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gico; por estas razones, conservamos y utilizamos el 

término en el presente trabajo, dado que a falta de 

otro mejor, éste· se sigue empleando en el diagn6stico 

y engloba, sino explicativamente, cuando menos en forma 

descriptiva, las manifestaciones tanto orgánicas como 

psicol6gicas del maltrato, 

Hasta hace poco tiempo, el diagn6stico del síndrome 

del niño maltratado era muy poco común en el tiempo 

pediátrico y hasta la fecha, en la mayoría de los hospi­

tales en nuestro país aún no se le tiene adecuadamente 

codificado para su clasificaci6n. 

Antiaugamente los datos clínicos que presentaba 

un niño maltratado se referían exclusivamente a trauma­

tismos, equimosis y quemaduras frecuentes, por los que 

los únicos diagn6sticos diferenciales se referían a 

fracturas patol6gicas, alteraciones de tipo raquitismo, 

osteogénesis imperfecta, escorbuto, hipofosfatasia, 

etc., o bien a alteraciones hematol6gicas del tipo de 

las puérpuras, discracias sanguíneas, etc. 

Paradógicamente, parece que a medida que el hombre 

desarrolla su progreso, de igual manera desarrolla o 

refina sus formas de agresión al niño. 

En la actualidad el diagn6stico diferencia debe 

efectuarse no solamente con los casos de maltrato físico 
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sino también en aquellos en los cuales la negligencia 

o el abandono hacen mella en la salud del niño. 

En México, en la gran mayoría de los casos de niños 

maltratados, puede fácilmente sospecharse que los padres 

relatan historias verdaderamente increíbles para explicar 

las lesiones del niño cuando acuden a consulta con su 

hijo, por ejemplo, es prácticamente imposible que un 

niño lactante se fracture los brazos con el simple hecho 

de "dormirse sobre ellos", o que se fracture el cráneo 

por "golpearse con los barrotes de la cuna cuando hacia 

un berrinche", o bien "es que el niño es muy inquieto 

y se golpea a cada momentc. '', "si tan solo se cayó al 

estar jugando", "ha de estar mal de los huesos porque 

se le rompen solos", "de la nada le salen moretones", 

Estas y otras muchas expresiones son las que usan los 

padres golpeadores. 

No es difícil advertir cuando se entrevista a los 

padres por separado, cómo caen en contradicciones uno 

y otro sobre la forma en que se produjo la lesión. Un 

aspecto significativo es el notorio retardo con el que 

llevan al menor a consulta después del "accidente", 

existiendo estudios que compueban que el 40% de los 

padres agresores pre&entan a consulta a su hijo hasta 

las 24 o 48 horas después de la agresión, y el otro 

60% de los padres agresores lo hacen entre los 3 y 6 

días siguientes (46); obviamente las condiciones en 



22 

que llegan a los hospitales, en la mayoría de los casos, 

es un estado lamentable, o moribundos y en el peor de 

los casos muertos. 

Clínicamente, un niño maltratado denota según 

el tiempo a que a estado sujeto al maltrato o de abando­

no, los siguientes síntomas: desnutrición en grado varia­

ble, retraso psicornotor, hostilidad y llanto constante, 

·O bien una indiferencia total al medio; en su piel puede 

observarse cicatrices múltiples, ya sea de quemadura 

por cigarrillos o por agua caliente, o incluso por obje­

tos punzocortantes; igualmente zonas de deformidad por 

fracturas antiguas o recientes, esquírnosis, mal estado 

de higiene, etc. 

A continuación mencionaremos una serie de padeci­

mientos que podrían guardar cierta similitud con el 

diagnóstico diferencial del síndrome del niño maltratado, 

y con los que se puede hacer un diagnóstico diferencial. 

Las lesiones traurn&ticas son las rn&s frecuentemente 

encontradas, y en ocasiones una ~adiografía es la Única 

pista para detectarlas. 

Por otro lado, en ocasiones llegan a estar implica­

dos algunos trastornos corno osteogénesis imperfecta, 

escorbuto, ratiquismo, hipofosfatasia, sífilis, displa­

cías Óseas y algunas neoplasias (tumores), los cuales 
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p~eden representar cierta dificultad diagnóstica, pero 

un radiólogo pediatra siempre nos ayudará a confirmar 

o descartar dicho diagnóstico. 

A nivel cerv·ical, se pueden encontrar compresión 

o fractura de cuerpos vertebrales y apófisis espinosas 

por "ja·lones de cabellos", a que son sometidas las cria-

turas durante el maltrato, pudiendo existir incluso 

Compresión m~dular. Más comunes son las fracturas de 

la parrill·a costal por traumatismo directo, complicado 

a veces con neumotórax o neumomediastino, agravando 

con ello el .pronóstico de sobrevida. 

A nivel abdominal, encontramos otro tipo de patolo­

gía: el abdómen agudo, ya que con relativa frecuencia 

se encuentran estallamientos de VÍf?cera (hígado, bazo, 

riión}, que obligan a una in~ervención quir6rgica de 

emergencia. 

En extremidades se encuentra una gran variedad 

de lesiones que van deBde pequefras hematomas y cicatri­

ces hasta . quemadura total de genitales, pasando por 

francas deformidades como recuerdo de fracturas antiguas. 

Los diagnósticos diferenciales en estos casos no 

son muchos, básicamente con aquellas deformidades que 

afectan primordialmente la epidermis. En la piel es 

donde podemos encon tr,ar más fácilmente las huellas de 
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maltrato repetido. Destacan las esquímosis, luego, si 

bien es lógico que un niño al c·orrer impulsado por su 

curiosidad se caiga tantas veces como días tenga su 

primera infancia, no es creíble que éstas pequeñas caídas 

le llenen su cuerpo de hematomas. 

En otros países ¿on sistema socioeconómico distinto 

del nuestro, la desnutrición están considerada como 

dato a investigar para descartar un síndrome del niño 

maltratado (negligencia o abandono), pero en nuestro 

medio no es posible tomar al pie de la letra ésta infor-

mación, 11 ya que como se ha demostrado, más del 50% ~de 

los niños de nuestro país, padecen desnutrición en grados 

variables" (55). 

Un hecho que está adquiriendo importancia, es el 

referente a las intoxicaciones medicamentosas y al estado 

mental del niño, ya que un menor retraído, o bien dema­

siado agresivo con pobre estado emocional, o bien puede 

estar sujeto al maltrato por parte de sus p~dres. 

Como se puede advertir, la lista de padecimientos 

y enfermedades que en un momento dado pueden guardar 

relación con algunos aspectos del maltrato al niño, 

es casi interminable, pues cada día la muerte humana 

encuentra nuevas formas, inauditas a veces, de agresión.· 

c) Aspectos jurídicos y legales. 
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En el siglo XVI, podía estimarse que la patria 

potestad no era absoluta ni perpetua y que la autoridad 

conferida al padre sobre el hijo era para que cumpliera 

mejor sus deberes hacia él. Se tendía a que el padre 

tuviera autoridad sobre la persona y los bienes del 

hijos., sólo has ta que éste pudiera conducir se por si 

mismo. 

Cuando el padre no cumplía con su deber de protec­

ción y educación al hijo, el Estado establecía la pérdida 

de la patria potestad. 

Conviene señalar que en México, el Código Civil 

de 1870, la Reforma de 1884, la Ley de las Relaciones 

Familiares y el Código Civil en vigor, se inspiraron 

en la legislación y jurisprudencia francesa y' básicamen-

te en el Código Civil de Napoleón de 1808. 

Fue la legislación penal francesa vigente en la 

mitad del siglo XIX, la que dispuso que procedía la 

pérdida de la patria potestad contra el padre o la madre 

culpables de haber facilitado la prostitución o corrup­

ción del hijo menor de 21 años. 

El 24 de Julio de 1869 en Francia, entra en vigor 

una ley en bénef icio de los hijos maltratados o moralmen-

te abandonados; en su exposición de motivos se asienta 

como finalidad la de proteger a los hijos contra los 
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padres indignos. 

En México en el Código Civil vigente a partir de 

agosto de 1928, se sigue la misma linea de suavización 

del rigor de la patria potestad y del desplazamiento 

de su centro de interés, pasándolo del padre a la persona 

de interés del hijo. 

Basta la lectura del Articulo 444, fracción III, 

para ver el gran interé·s que el legislador puso en la 

protección en la persona del hijo. En efecto, ahi se esta 

blece que la patria potestad se pierde cuando quien 

la ejerce es condenado 2 o más veces por delitos graves; 

"cuando por las costumbres depravadas de los padres, 

malos tratamientos o abandono de sus deberes, pudiera 

comprometerse a la salud, la 

de los hijos y, finalmente, 

padre o la madre hicieran de 

seguridad o la moralidad 

por la exposición que el 

sus hijos, o porque los 

dejen abandonados por más de 6 me~es" (36). 

De lo expuesto en este comentario a la legislación 

civil, puede establecerse que la patri.a potestad como 

institución, ha venido evolucionando del instituto auto­

ritario Útil para los intereses del padres, en una insti­

tución protectora de la persona y de la educación del 

menor. 

Capitulo Penal: 
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En el Código penal de .1871 (ver anexo), el delito 

de lesiones · se encontraba dentro del título llamado 

"Delitos cometidos contra las personas comet'idos por 

particulares", título que se exponía a la crítica, puesto 

que en la realidad, todos los delieos resultan cometidos 

contra las personas. Debe decirse sin embargo, que la 

denominación respondía al criterio de la época y que 

era el usado en casi todos los códigos de países europeos 

·a mediados y fines del siglo XIX. Al margen de la crítica 

hecha a la denominación genérica, el código de 1871 

contenía un acierto en cuanto a la definición de la 

lesión, ya que en el Artículo 511 la consideraba como 

toda alteración en la salud y cualquier otro daño que 

deje huella material en el cuerpo humano, producido 

por causa externa. 

El concepto de lesiones contenido en el Artículo' 

511 del Código de 1871, pasó intacto en su esencia al 

Código Penal de 1929, el Artículo 934, que comprende 

los mismos datos esenciales de "alteración en la salud" 

producida por "causa externa". 

En el Código de 1929 (ver anexo), el delito de 

las lesiones se encuentra enmarcado dentro del título 

llamado de los "Delitos contra la vida", y es obvio 

que este delito no supone necesariamente un resultado 

de muerte. 
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En el Código Penal en vigor de 1931, se conservan 

los mismos elementos esenciales del delito de lesiones, 

o sea la alteración en la salud que deje huella en el 

cuerpo humano, pr-Oducidos por causa externa. En este 

Codigo, el delito de lesiones se sit6an dentro del titulo 

llamado "Delitos contra la vida y la integridad corpor­

ral", lo que hace más adecuado a su contenido. 

Por cuanto hace a las lesiones inferidas en ejerci­

cio del derecho de corregir, cabe señalar que en el 

Articulo 531 del Código Penal de 1871, se introduce 

por ve~ primera en México ésta causa eximente de resporr-

· sa bilidad para el autor de las lesiones. 

El Código de 1871, establece que esas lesiones 

no s-erian punibles cuando no tardaran en sanar más de 

::.s dias. Para fines prácticos, se acepta que en lo:;; 

casos de justificación n.o hay delito y en las excusas 

absolutorias, no hay pena. Se considera que debe evitarse 

la desintegración familiar, que se realizaría con la 

prisión del padre o d~ la madre. 

CODIGO PENAL PARA EL DISTRITO Y TERRITORIOS FEDERALES. 

DE 1931 (EN VIGOR) 

ART. 294.- Las lesiones inferidas por quienes ejercen la' 

patria potestad o la tutela, y en el derecho -

de corregir, no serán punibles si fueren de --
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las comprendídas en la prímera parte del Artí­

culo 289, y además, el autor no abusare de su' 

derecho, corrigiendo con crueldad o con inne­

cesaria frecuencia. 

ART. 295.- En cualquier otro caso, se impondrá al delin­

cuente la sanción que corresponda con arreglo 

a las prevenciones anteriores y quedará, 

además, privado de la potestad en virtud 

de la cualtenga el derecho de corrección. 

Es obvio a la luz de estas normas, que los médicos 

que pone en conocimiento de las autoridades penales 

el maltrato a los niños que reciben en sus hospitales, 

después que han conformado estos datos por medio de 

trabajadores sociales, radiografías, y, juicios médicos, 

cumplen con un deber profesional de evidente interés 

público, puesto que tiende a evitar la repetición de 

agresiones peligrosas que pueden culminar, como en oca­

síones ha ocurrído, con la muerte del menor indefenso. 

La conducta de los médicos carece de dolo a la luz de 

Artículo Noveno del Código Penal. 

Por su parte, el Artículo 357, relativo a la calum­

nía, defíne la situación estableciendo que no se castiga­

rá como calumniador a quien lo hizo, si se comprueba 

plenamente haber tenido causas bastantes para incurrir 

en error. 
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Uno de los puntos principales del tema, radica 

en que una vez que el niño maltratado es atendido, y 

dado de alta, no debe ser entregado a su familia para 

que vuelva. a su ·hogar, puesto que es ahi precisamente 

donde se localiza su agresor. Un argumento médico irreba­

tible, apoya esta conducta; cuando se cura un tuberculoso 

se procura que no regrese al sitio donde contrajo la 

enfermedad, por el peligro de recaida, con lo cual se 

haria inútil el tratamiento médicó. 

En 1966, al presentarse el primer caso del niño 

golpeado se formuló denuncia penal por el delito de 

lesiones y se obtuvo mediante la evidencia de la prueba 

correspondiente, que resultó ser el padre de la niña 

que le infligió lesiones que produjeron el estallido 

del duodeno y que fue salvada gracias a la intervención 

quirúrgica del Hospital de Traumatologia. No se vislum~ 

braban en aquel momento ~odos los 'ngulos del problema. 

Preso ya el responsable, se confrontó una situación 

que se debió ~aber 

padre era el sostén 

al ser reducido a 

visto desde un principio: que el 

económico de toda la familia y que 

prisión la dejaba en el desamparo 

económico. Fue preciso reflexionar sobre este punto 

y hacerlo valer ante el juez a fin de que fijase una 

fianza minima para que este individuo alcanzase la liber­

tad y pudiese reanudar su trabajo. Al abandonar la pri­

sión se le exhortó para que no golpease a la niña. Han 

pasado ya varios años y se ignora el resultado. 
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Es obvio que la acción penal cuando tiene por resul­

tado la presión del padre o de la madre, desintegra 

a la familia, lo que constituye un mal social tan grave 

o más que el que se trata de resolver. 

Por ello,cuando se presentaron nuevos tratos de 

niños maltratados en los años 68 y 69 se acudió en la 

via civil ante los Jueces Pupilares, solicitando que 

se privase al padre o madre agresores, de la patria 

potestad, y que por orden judicial se pusiese a los 

niños golpeados, una vez dados de alta, en el centro 

de beneficencia que se le asignase. De este modo se 

pensaba lograr el alejamiento fisico del niño golpeado 

de su agresor en tanto desapareciera las causas de la 

ira que según la exposición médica de ayer, no pasa 

de los 5 años de edad. 

Sin embargo, como de oficio, los Jueces Civiles 

tienen la obligación de dar aviso al Agente del Ministe­

rio Público adscrito cuando conoce de hechos que puedan 

constituir delito, los Jueces Pupilares cumplían con 

esta obligación y nuevamente regresamos al punto de 

partida. 

Se estima que más que buscar el castigo del agresor, 

en el campo de conducta que nos present~, debe procurarse 

su orientación, su reeducación y su tratamiento psiquia­

tri~o, así como la protección del menor. 
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En este punto se confronta una larga cadena de 

generaciones: el ''niño golpeado", será a su vez un padre 

golpeador. Es de beneficio social intentar interrumpir 

esta cadena en la presente generaci6n. 

¿ Es preciso pensar en reformas de tipo legal?. 

Hay que meditar la respuesta. Cierto es que existen 

6rganos que podrían tener un mayor número de especialis­

tas como ocurre por ejemplo con el Consejo Local de 

Tutelas, al que recientemente se le acaba de señalar 

sus facultades por reformas al Artículo 632 del C6digo 

Civil, publicadas en el Diario Oficial del 24 de Marzo 

de 1970, cierto que acaba 'e modificarse la Ley Orgánica 

de los Tribunales de·Justicia del Fuero Común del Distri­

to y Territorios Federales para creár l¿s Jueces dB 

lo Familiar, a quienes se les conceden a_mplias facultades 

en el Artículo 58 para resolver la~ cuestiones derivadas 

de la patria potestad, reformas que se pusieron en vigor 

a mediados de junio de 1970, pero es también exacto 

que en nuestro medio en cuanto se confronta un conflicto 

social, en lugar de pensar en la coordinaci6n de esfuer­

zos, se piensa en reformas legales e incluso en la redac­

ci6n de un c6digo especial. 

( A N E X O ) 

CODIGO PENAL DE 1~71 

ART. 531.- Las ·lesiones de que habla la fracci6n primera 

del Artículo 527, no son punibles, si el 
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autor de ellas las infiere ejerciendo el 

derecho de castigar al ofendido a un cuando 

haya exceso en la correci6n. 

Si las lesiones fueren de otra clase, se 

impondrá 

arreglo 

al reo la pena que corresponda con 

a las prevenciones de este capítulo, 

y quedará, además, privado de la potestad 

en virtud de la cual tenga el derecho de 

correcci6n, si las lesiones estuvieren com­

prendidas en las fracciones IV y V del citado 

Artículo 527. 

CODIGO PENAL DE 1929 

ART. 956 .- Las lesiones inferidas por quienes ejerzan 

la patria potestad o la tutela y en ejercicio 

del derecho de corregir, no será punibles 

si fueren de las c-0mprendidas en la fracci6n 

I del Artículo 949, quedarán exentos de san­

ci6n, siempre a derecho corrigiendo con cruel­

dad o con innecesaria frecuencia. 

En cualquier otro caso, se impondrá al delin­

cuente la sanci6n que corresponda con arreglo 

a las prevenciones de este capítulo, y quedará 

además privado de la potestad en virtud de 

la cual tenga el derecho de corrección. 
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d) Aspectos psicológicos. 

Niño, al mirarte me pre-­

gunto, cómo he de darte -

de mi mundo en tu triste' 

realidad. 

J. Juárez. 

El maltrato emocional, en ausencia de daños físicos, 

resulta difícil de demostrar; pero sus efectos pueden 

ser invalidentes, suelen ser diagnosticados por psiquia­

tras y psicólogos tan solo años después, cuando los 

síntomas de la alteración emocional se hacen más eviden­

tes. 

Admitimos a priori que los maltratos físicos y 

la negligencia implican la presencia, al menos de cierto 

agravio emocional, pero lo contrario puede no ser siempre 

cierto. 

A veces, los actos nocivos son sobre todo verbales 

diciéndole constantemente al niño que es odioso, feo, 

antipático, estúpido o se le hace ver que es una carga 

indeseable. Puede incluso no llamársele siquiera por 

su nombre, sino que se le trata simplemente como "tú" 

o "idiota" o de otro modo insultante. Un niño así se 

siente el "chivo expiatorio" dentro de la familia e 

incluso sus hermanos y hermanas son activamente animados 

y quizás recompensados por ultrajarle o ignorarlo. Las 
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o?ortun!dades para estos agravios emocionales son, desde 

luegu, innumerables, y debido a que las secuelas que 

dejan no son fisicas, pueden pasar inadvertidas. Los 

malos tratos emocionales desempeñan un cierto papel 

en todos los abusos y negligencias f isicas y su presencia 

en casi todos los casos que observamos resulta muy evi­

dente. 

Las consecuencias psiquiátricas del daño en el 

sistema nervioso central producido por golpes recibidos 

durante el primer año de vida y durante los primeros 

años en general, han sido reportados repetidas veces. 

Los estudios señalan hasta el 43% y 55% de retraso mental 

en grupos de niños golpeados (42). 

Es necesario pensar además en el sinnúmero de defec­

tos perceptuales y conceptuales derivados del dañ~ cere­

bral que existen en los niños que han sido golpeados, 

sobre todo durante el primer año de vida cuando el siste­

ma nervioso central aún en el desarrollo, es más vulnera­

ble a las agresiones. 

Los defectos en las funciones de la percepci6n 

y conceptualizaci6n no solo se manifiestan en problemas 

de aprendizaje escolar, sino que interfiere en la concep­

tualizaci6n que el niño tiene que desarrollar de las 

representaciones mentales de si mismo y de la madre, 

así como de las personas que le rodean en general. Con-
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juntamente, derivan las funciones de memoria consecuentes 

al desarrollo de la noci6n ae presente y de pasado, 

de espacialidad y causalidad, y por lo tanto las funcio­

nes del aprendizaje. 

Así, el niño se percibe como un ser individuado, 

como una entidad en relaci6n a los individuos que le 

rodean pero perfectamente diferenciados de ellos y de 

los fen6menos que ocurren en su exterior, distinguiendo 

éstos de los originados en su interior. 

Toda esta diferenciaci6n deriva de las funciones 

ennumeradas anteriormente y que dependen de la integridad 

del sistema nervioso central, por lo que se ven seriamen­

te arriesgadas en el niño golpeado, quien por sus concep-

tualizaciones defectuosas deriva distorsiones de la 

relaci6n con los demás y un sent~do de realidad perturba­

do con las consecuentes desviaciones del desarrollo 

en la infancia y la adolescencia que resulta en la forma­

ci6n del adulto que no logra una adaptación a las dife­

rentes áreas de u actuaci6n. 

Aunado a los factores derivados del daño cerebral, 

se encuentran los que se producen por la distorsión 

y el defecto de la relaci6n materno infantil. 

A lo largo de los 4 o 5 primeros meses, el bebé 

va dejando un estado de soledad mental inicial para 
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establecer una relación intensa y gratificante con la 

madre en una simbiosis en la que la m·adre y ~l son un 

mismo objeto y en la que la satisfacción de las necesida-

des vitales se encuentra garantizada. Del logro de esta 

simbiosis en forma Óptima, dependen el desarrollo poste-

rior hacia la separación e individuación, y la confianza 

básica, sensación de ser aceptado y de poQer lograr 

la aceptación. 

Como los trabajos del Dr. Kempe sobre el niño 

golpeado señalan que los niños que han sufrido estas 

situaciones, acaban por aceptar la imagen que de ellos 

tienen sus padres; se convencen de que son malos y mere-

cen lo que están recibiendo. Su actitud posterior frente 

a la sociedad es de desconfianza y de recelo, hostilidad 

y venganza. Viven probándose así mismos que no son acep-

tados, que son malos y que ·no se les quiere, ' y asi, 

justifican su hostilidad hacia los demás. Sin embargo, 

la dinámica del niño golpeado no es tan sencilla corno 

podría sugerir lo anteriormente expuesto; se describe 

frecuentemente en la literatura del niño golpeado corno 

el niño con pobre respuesta a los estímulos del medio; 

su energía para utilizar la disponibilidad de los medios 

externos para crecer, aprender y ganar dominio sobre 

el ambiente se encuentra empobrecida. 

El niño golpeado solo presenta apatía y desgano, 

y en el extremo, letargo. Esta situación de depresión 
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aunada a resentimiento y falta de confianza en llegar 

a ser querido y aceptado, determina la improductividad 

y la apatía hacia el futuro. 

Esta situación ambiental en la que el estímulo 

es empobrecido y alterado, y por consiguiente el interés 

y el movimiento hacia el desarrollo es precario, entorpe­

ce en sí la adquisición de las funciones perceptuales 

y cognoscitivas; por lo que los niños con este defecto, 

en el entusiasmo por aprovechar los estímulos externos, 

presentan un retraso global en el desarrollo de todas 

las funciones psicológicas, incluyendo las relacionadas 

con el dominio de sus capaciuades motoras. 

Así, la caracterología del adulto que fue maltratado 

cuando niño, contiene rasgos difícilmente modificables, 

las privaciones emocionales a las que fue expuesto, 

no solo resultan en hostilidad, desconfianza, falta 

de interés y de entusiasmo, resentimiento y autodevalua-

ción, sino de pobreza emocional que no permite querer 

a otros, lo que interfiere junto con la desconfianza, 

con las posibilidades de establecer relaciones íntimas 

matrimoniales y familiares en general. 

Así, los defectos emocionales que el niño golpeado 

cristaliza, interfieren en su función de padre o madre 

a su tiempo y repiten el maltrato a sus propios hijos, 

siguiendo el modelo que ellos vivieron y escogiendo 
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a sus hijos como objetos de descarga y de sus hostilida­

des y frustraciones. 

La observaci6n de que los 

cuentemente resultan ser hijos 

padres golpeadores fre­

de padres golpeadores 

a su vez, se encuentra repetidas veces en la literatura. 

Aún más constantes son las observ.aciones en torno 

al padre golpeador como producto de una infancia desgra­

ciada, historia de privaci6n emocional, abandono, negli­

gencia, de no haber sido deseado por sus padres, falta 

de protecci6n, amor, etc. -

Las consecuencias psicol6gicas posibles que puede 

sufrir el niño golpeado por sus padres, se extienden 

en una gama de posibilidades tan múltiples como múltiples 

son las vicisitudes del desarrollo psicol6gico que se 

modifica en su curso, para bien o para mal, con cada 

evento de la vida que logra una resonancia emocional. 

Las posibilidades serían imposibles de enumerar siquie-

ra, ya que abarcan gran parte de lo que es la psicopato­

logía. 

e) Diagn6stico, pron6stico, tratamiento y prevenci6n. 

Hasta hace poco tiempo, el diagn6stico del Sindrome 

del niño maltratado era poco común en nuestro medio 

y hasta la fecha, en la mayoría de los hospitales de 
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nuestro país, aún no se le tiene adecuadamente codificado 

para su clasificaci6n. Hoy parece ser un poco más fre­

cuente su diagn6stico, no porque éste padecimiento se 

presente con mayor incidencia, sino quizá porque los 

médicos se han sensibilizado más ante el problema, por 

lo que esperamos, en un futuro pr6ximo, conocer la reali­

dad de esta situaci6n en nuestro país, misma que en 

otras latitudes alcanza cifras verdaderamente alarmantes. 

El examen físico revela signos clínicos que son 

de gran importancia y deben ser escritos con exactitud 

corno: signos de desnutrici6n en grado variable, hemorra­

gias cutáneas y subcutáneas, retraso psicornotor, fractu­

ras, lesiones cerebromeningeas manifestadas por convul-

siones, parális s ligeras, v6mitos, coma, parálisis 

oculares, hemorragias retiniales, fontanela. Otras carac­

terísticas de estos niños son las viscerales como rotura 

de bazo, hígado, riñ6n y estallamiento en general. 

Los niños maltrtados presentan determinados rasgos 

distintivos comunes en muchos casos, y este aspecto, 

unido a la presencia de lesiones físicas características 

de estos niños ya descritas previamente, son datos de 

gran utilidad para el médico. 

Los menores presentan un aspecto triste, indiferen­

te, temeroso o asustadizo y descuidado; es notorio su. 

mal estado general como consecuencia de traumatismos 
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y negligencias, tanto afectivas como alimentarias. Pre­

sentan trastornos de conducta táles como micción urinaria 

involuntaria o enuresis, debilidad mental, encefalopatías 

y anemias agudas. 

Las características antes señaladas son muy comunes 

en los niños mal tratados, aún cuando puede haber casos 

en los que no se presenten estos rasgos, pero normalmente 

en tales niños se advierten uno, varios o todos estos 

signos, adem~s de las secuelas de lesiones ya enunciadas. 

El diagnóstico diferencial es importante ya que 

el Síndrome del niño maltratado puede dar lugar a confu-

siones, principalmente cuando no existen antecedentes 

de traumatismos. 

Un problema con el que, tropieza el diagnóstico 

de este Síndrome, es que aún no se encuentra clasificado 

a nivel formal en los hospitales de nuestro país. Pero 

cabe señalar que la última versión en inglés del Manual 

Diagnóstico y Estadístico o D.S.M. 

en l'a Codificación V de factores no 

III, trae incluido 

atribuibles a tras-

tornos mentales y que merecen tratamiento, el abuso 

hacia los niños con el siguiente código: V.6121 (9). 

Sin embargo, a pesar de ser éste un· avance, es 

criticable el hecho de que dicha codificación no se 

acompañe de los criterios para el diagnóstico y trata-
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miento del problema, siendo de nuevo aplazada la labor 

de unificación de parámetros para una precoz y adecuada 

detección y tratamiento del maltrato. 

PRONOSTICO. 

Es evidente que los malos tratos pueden generar 

m6ltiples r~sultados de lesiones f isicas o mentales 

o ambas simultáneamente, y que éstas pueden ser suscepti-

bles de recuperación, o bien, irreversibles con secuelas 

definitivas. 

Existen algunos desacuerdos acerca del pronóstico 

del a bus-o en niños. Algunos son muy pesimistas y otros 

muy optimistas. El criterio para un buen pronóstico 

varia de acuerdo a si el caso especifico es estrecho 

o amplio. Ente.ndiendo como perpectiva estrecha el ver 

si el niño será o no atacado de nuevo; sin embargo, 
¡ 

con una amplia, se considera el completo desarrollo 

emocional, intelectual y social del niño. 

Ya hemos hecho referencia a las lesiones más comunes 

que se advierten en los niños maltratados. Corno canse-

cuencias de los malos tratos podernos señalar: muestras 

de inafectividad o agresividad, que pueden entrañar 

lesiones mentales, retraso del crecimiento (enanismo 

por carencia afectiva), epilepsia, hemiplegia, retraso 

mental, una especie de encefalopatia ocasionada por 

hematoma subdural o por falta de afecto. Las secuelas 
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en el desarrollo congnoscitivo y emocional no son menos 

graves ni menos dramáticas, las cuales se ven seriamente 

arriesgadas en estos niños, quienes por sus conceptuali­

zaciones defectuosas, deriva distorsiones de la relación 

con los demás y un sentido de realidad p.erturbado con 

las consecuentes desviaciones del desarrollo en la infan­

cia y la adolescencia que resultan en la formación del 

adulto que no logra una adaptación funcional de las 

diferentes áreas de su actuación. 

Por otro lado, la caracterología del adulto que 

fue maltratado cuando niño, contiene rasgos difícilmente 

modificables, las privaciones emocionales a las que 

fue expueso, no sólo resultan en hostilidad, desconfian­

za, falta de interés y de entusiasmo, resentimiento 

y autodevaluación, sino e pobreza emocional que no permi­

te querer a otros, lo que int~rfiere, junto con la des­

confianza, con las posibilidades de establecer relaciones 

interpersonales adecuadas. 

vi dad 

pues 

a la 

El niño golpeado crece con una gran carga de agresi-

reprimida que va a proyectar a la nueva 

es muy probable que sea el adulto- quien 

mujer y a los hijos. Las vivencias de 

familia, 

maltrata 

la niñez 

del agredido se van a proyectar sobre la nueva familia, 

sobre los hijos y será un padre ·agresor. Además del 

maltratamierito físico, es •uy probable que el sujeto 

que sufrió agresiones de niño, sea negligente en el 
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cumplimiento de sus obligaciones dentro del hogar, y 

el mismo cuadro familiar deteriorado, negativo, inestable 

en el cual se desenvolvió su niñez, se va a repetir 

en su nueva familia. Así como él fue un niño maltratado, 

sus hijos lo serán, y es posible que esto origine una 

larga y triste cadena de malos tratos a los niños, sólo 

interrumpida por una adecuada tarea de rehabilitación 

y prevención. 

La agresividad para con los hijos y la proyección 

de esta destructiva conducta hacia la nueva familiá, 

pueden ser también otras de las dañosas y graves conse­

cuencias que producen los malos tratos a los niños. 

TRATAMIENTO. 

Los principios se modifi­

can cuando se .practican -

con los hechos. 

Cooper. 

Qué puede hacerse para prevenir la pérdida de f eli­

cidad de la vida que resulta de proporcionar malos tratos 

a un niño ? 

Las primeras medidas de rehabilitación que deben 

tomarse para con el niño maltratado son de tipo médico, 

pero no solo son las primeTas, sino las fundamentales. 
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Como hemos dicho, los malos tratos pueden producir afee-

ciones psíquicas, en este caso, 

la atención psiquiátrica a fin de 

obviamente, 

proporcionar 

procede 

al niño 

maltratado posibilidades de superar los estados psíquicos 

originados por las agresiones y de tener oportunidad 

para incorporarse a la sociedad en condiciones positivas. 

El tratamiento no debe limitarse a la víctima de 

la conducta violenta; es necesario atender a los agreso-

res, padres generalmente, a 

conducta y se puerla llevar 

del niño, de la familia y 

fin de que modifiquen su 

a cabo la rehabilitación 

del propio sujeto activo, 

esto es con el objeto de equilibrar el hogar en el que 

se haya un niño maltratado. La rehabilitación de los 

sujetos activos básicamente debe enfocarse, desde el 

punto de vista psiquiátrico y de orientación familiar, 

y ésta última teniendo como finalidad formar criterios 

y establecer las pautas dé conducta positivas del sujeto 

dentro de la familia, que le permitan un desarrollo 

adecuado y una incorporación de la colectividad con 

opciones futuras prometedoras. 

La tarea d~ Trabajo Social es de especial importan­

cia en el tratamiento, tanto de agresores como de agredi­

dos. El trabajador social puede desarrollar adecuadas 

formas para introducirse en las familias donde se dán 

malos tratos a los niños y acercarse a los agresores 

sin despertar suspicacia y desconfianza y capacitarse 
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para realizar, dentro de sus funciones, una eficaz fun-

ci6n rehabilitatoria y auxiliar de la mejor manera a 

las demás personas que intervengan en el tratamiento 

tanto del pasivo como del activo. 

La separaci6n del medio de peligro es otra medida 

de tratamiento, aunque puede estar también incluida 

en las medidas de prevenci6n. La separaci6n, hasta donde 

sea posible, no debe ser definitiva; lo deseable es 

que se someta a los agresores a un tratamiento adecuado 

que permita rehabilitarlos e impedirles reincidir en 

conductas que dañen al niño y, mediante visitas periÓdi-

cas, se podrá ir observando el progreso del agresor 

en el ámbito familiar .y permitir el retorno gradual 

al medio anteriormente peligroso. Es deseable procurar 

el retorno gradual del niño al medio familiar, observando 

todas las precauciones procedentes pues, evidentemente, 

la reincorporaci6n inopo~tuna del niño a su medio origi-

nario puede entrañar graves riesgos para su integridad 

corporal, mental, moral y pa su propia vida. 

Cuando un niño maltratado es alejado del medio 

de peligro y al retornar a él gradual o definitivamente, 

es objeto de nuevos malos tratos, hay que estimar la 

adaptación permanente como una medida adecuada para 

su protecci6n mediante la cual se podrá realizar .una 

eficaz tarea de rehabilitación. En términos generales, 

cuando los padres agresores dan una respu.esta positiva 
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al tratamiento psiquiátrico y de trabajo social, es 

conveniente reincorporar al niño al medio familiar, 

suponiendo que se ha establecido el equilibrio y la 

estabilidad del hogar; pero cuando los padres no respon­

den al tratamiento, por razón de seguridad al niño y 

con fines de rehabilitación y prevención, es necesario 

separar al niño definitivamente de ese medio que repre­

senta un riesgo inminente para su persona, y es aquí 

donde puede 

facilita el 

operar la adopción como un instrumento que 

tratamiento rehabilitatorio. Por tanto, 

puede considerarse la adopción como un instrumento legal 

Útil en este orden de ideas. 

Otra medida de tratamiento es llamar, cuando se 

tenga conocimiento, de la comisión de malos tratas a 

los servicios de desarrollo familiar, de Protección 

Social, Policía, Ministerio Público, hospitales de urgen-

cías, cuelas, en fin, a cualquier persona física o 

moral que pueda tomar decisiones tendientes a conducir 

a los niños y a los agresores a tratamientos que permitan 

la rehabil.itación de ambos y propicie un ambiente de 

seguridad y respeto hacia el niño. 

El Lic. Heredia Jasso, propone establecer asilos 

temporales, en los cuales pueden permanecer los niños 

durante períodos que van de 72 horas a 7 días, lapso 

en el que se pude someter a los agredidos a reconocimien­

tos médicos y pruebas de laborator.io y a estudios de 
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personalidad de los agresores. Creemos que este mecanismo 

puede estar más relacionado con la prevenci6n que con 

la rehabilitaci6n; sin embargo, tal medida p~ede ser 

el principio de un tratamiento rehabilitatorio dirigido 

tanto a agresores como a agredidos y, en todo caso, 

nos parece una alternativa encaminada a producir resul­

tados benéficos para estar desafortunadas criaturas. 

PREVENCIOW. 

Dentro del área preventiva se pueden realizar estu­

dios desde niveles muy tempranos; ya que en base a .las 

características de la madre, del padre así como del 

medio ambiente, se puede inferir comportamiento prob~bles 

y futuros hacia sus hijos y el trabajo que en base a. 

ésto se puede realizar quizás sería el más fructífero 

de todos. 

A nivel preventivo, también se han propuesto cambios 

co·mo ciertos· requisitos para contraer matrimonio, aprobar 

cursos sobre la convivencia familiar y paternidad respon­

sable. 

El Dr. Paul K. Mooring (54), en un artículo publica­

do en 1976 en la Revista Médica M.D. en espaftol, expone 

que en los Estados Unidos se está elaborando un cuestio­

nario pronosticador que puede ser aplicado a los padres, 

o futuros padres, y que permite descubrir a aquellos 

individuos que presentan tendencias a maltratar a sus 

'\ 
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hijos, lo cual dará oportunidad de iniciar un tratamiento 

eficaz de sujetos con potencialmente agresores con un 

objetivo claramente preventivo. 

El mismo Dr. plantea la posibilidad de que las 

personas que piensen ser padres, sean obligados a some­

terse a un examen para determinar su capacidad de criar 

adecuadamente a sus hijos. Tal posibilidad parece de 

gran contenido ético social, aunque en la práctica su 

aplicaci6n tropezaría con grandes dificultades, tal 

vez insuperables en la actualidad, derivados de nuestra 

realidad socioecon6mica y jurídica. 

Ante estas cuestiones, Osario y Nieto plantea que 

es interesante y sumamente valioso, aunque tal vez un 

tanto ut6pico. 

Otra medida preventiva podría ser la instauraci6n 

de campañas en los medios masivos de comunicación, orien­

tados hacia la concientización y difusión de las conse­

cuencias psicol6gicas del maltrato. 

Consideramos también conveniente la implantaci6n 

de campañas a nivel de anuncios o marbetes colocados 

en lugares donde haya grandes concentraciones de gente 

tales como unidades educativas, mercados, centros de 

salud, entre otros, 
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En el estudio y tratamiento del niño maltratado, 

Marcovich, Camacho y Valdez ( 45), proponen la creación 

de un centro piloto en una Institución Hospitalaria, 

basándose en la experiencia de otros países. 

El centro comprendería, el área pediátrica, la 

psiquiátrica, el seguimiento del caso y la de prevención. 

Esta última se refiere a la concientización de grup 

de profes.ionales para que detecten todos los casos de 

niños maltratados. Además constaría de grupos de profe-

sionales para que detecten todos los casos de niños 

maltratados 1 además constaría d~ grupos de rescate y ho--

gares sustitutos. 

El Dr. Kempe en 1971, manifiesta que los progenito-

res que recibieron malos tratos en su infancia tienden 

a su vez a proceder de la misma manera como fueron trata-

dos por sus padres. Por lo tanto, la intervención y 

la terapéutica que se pude ofrecer no solo sirve para 

proteger actualmente al n.iño, sino que ayuda a romper 

la cadena que une a futuras generaciones. También se 

da respuesta a la pregunta de si existe un modo de averi-

guar qué padres se hayan en riesgo y precisan ayuda 

antes de que sus hijos lleguen al hospital terriblemente 

traumatizas e incluso muertos. Y de manera muy optimista 

contesta afirmativamente, constatándolo con los resulta-

dos de su estudio en el que expresa que principalmente 

las observaciones de la conducta de los padres dirigida 



51 

hacia los hijos en el momento del parto juegan un papel 

importante para la prevención del maltrato a_ los hijos. 

Además que el costo de la prevención es menor en compara­

ción con el tratamiento que se da al niño que ha sido 

maltratado. 

Otras medidas que podrían aplicarse por sus efectos 

preventivos, son los citados por Osario y Nieto en su 

libro "El Niño Maltratado", en el que propone que se 

capacite al personal relacionado con niños por medio 

de cursos, conferencias, simposios, etc., al mismo tiempo 

se crea una conciencia social alrededor de esta problemá­

tica. 

Que es muy importante realizar una investigación 

antes del matrimonio o antes del nacimiento mediante 

observaciones y entrevistas re~lizadas por el psiquiatra, 

el pediatra, el psicológo o el trabajador social, de 

manera que -oportunamente se advierta la predisposición 

a maltratar a los niños y en su caso, se oriente debida­

mente a los padres para prevenir el maltrato. 

La orientación familiar representa un instrumento 

valioso para prevenir las conduct'.as que atentan contra 

los niños. Dicha orientación ayudará a integrar y a 

equilibrar debidamente a la familia, pues se tendrá 

una idea clara del cuidado, atención y respeto al niño. 

De esta manera se fomentará el cambio de actitud indivi-
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dual y social que admite los malos tratos como medio 

de educación a los niños, amparándose en una _falta e 

inexplicable autoridad. 

Además es muy recomendable alejar al niño del medio 

de peligro para evitar que se le siga dañando. Y cuando 

se observe que la situación familiar ha sido mejorada, 

hay que porpiciar su retorno gradual al hogar y de acuer­

do a las circunstancias, se determine su retorno defini­

tivo, o de lo contraro, si la separación es definitiva, 

debe considerarse la posibilidad de que sea adoptado. 

Y mediante un adecuado tratamiento psiquiátrico podrán 

modificarse las actitudes mentales de los agresores 

potenciales o efectivos. 

En lo refere-nte a las medidas juríricas, se puede 

decir que la aplicación de soluciones en los casos de 

maltratamiento se considera ineficaz, según opiniones 

muy calificadas. Los intrumentos jurídicos de prevención 

no deben manejarse aisladamente, sino en relación con 

otras medidas, de manera que las tareas que se realicen 

al respecto produzcan resultados óptimos. Osario y Nieto 

recomiendan una revisión al Código Penal distrito y 

federal en sus artículos referentes a la no punibilidad 

de las lesiones causadas con motivo del llamado "derecho 

de corregir", el aborto y el infanticidio v en su caso, 

elaborar una forma legislativa de dicho ordenamiento, 

reforma que descansará sobre sólida base moral que inclu-
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ya la definición de maltratamiento y que establezca 

la penalidad para los sujetos agresores. 

También sugieren que es deseable y benéfico que 

se establezca una adecuada comunicación entre di_versos 

profesionistas, tanto a nivel personal como institucional 

a efecto de intercambiar experiencias, información, 

ideas, proyecto¡;;, en fin, todo aquello que pudiera ser 

utilizable para prevenir los malos tratos. Esta comunica~ 

ción podría ponerse en práctica mediante la creación 

de asociaciones civiles que agrupasen a especialistas 

de diversas disciplinas a fin de lograr los objetivos 

de intercambio, capacitación y cooperación. 

Por último, consideran necesario de desarrollo 

y protección al niño, tanto en el i:iector público como 

en el privado, coordinar Óptimall\ente tales actividades 

e incrementar los recursos destinados a las mismas. 

Teniendo presente en todo momento, que la prevención 

de los malos tratos es tarea que a todos nos incumbe 

y de la cual debemos tener una clara idea de responsabi­

lidad. 

3 NOCION PSICOLOGICA DE PERCEPCION, APERCEPCION Y PROYECCION 

a) A principios de siglo, las investigaciones en 

el campo de la psicología comenzaron a advertir que 

las diferencias individuales con respecto a la percep­

ción, el recuerdo de otros aspectos cognoscitivos eran 
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otros tantos índices de diferencias de actitudes y tempe­

ramentos. 

En la psicología moderna, percepción es la aprehen­

sión de una situación objetiva basada en sensaciones 

y acompañada de representaciones y, frecuentemente de 

juicios de un acto Único que solo puede descomponerse 

por el análisis. 

Así, la percepción es considerada no solo como 

un acto de la inteligencia, sino también como aprehensión 

psíquica total. 

"La apercepción es un conjunto de imágenes que 

se funden al elemento central que es la sensación, para 

formar una unidad superior que es la representación 

integral del objeto" (9). Esto es lo que ocurre por 

ejemplo cuando se presenta al niño las láminas del test 

CAT, utilizado en nuestra investigación. Ante ellas, 

el niño se siente estimulado con una serie .de imágenes 

provocadas por cada escena de las láminas, que inmediata­

mente refiere así mismo, a su propia vida de familia 

a la que asocia imaginativamente, las que ve e interpreta 

en dichas láminas. Estas imágenes que asocia son las 

imágenes aperceptivas. Pero esta sensación puede aperci­

birse de diferentes modos, según las experiencias de 

cada sujeto y su propio estado afectivo. 
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Como otros muchos mecanismos psicol6gic-0s, este 

fen6meno de la apercepci6n fue estudiado bajo el punto 

de vista experimental, 

para ello. 

utilizando pruebas apropiadas 

A principios de este siglo, hacen su aparici6n 

los llamados test proyectivos (Rorschach, TAT etc.) 

que ponen en juego principalmente esta funci6n perceptiva 

del sujeto, haciéndole interpretar unas manchas de tinta 

simétricas y de diversas tonalidades y colores, en unos 

y otros colores, en unos casos, o presentándoles láminas 

con figuras generalmente humanas para que invente una 

historia, lo que implica comprender la situaci6n repre­

sentada y un argumento que lo desarrolle. 

El CAT es un método proyectivo o, como preferimos 

llamarlo un método de apercepeión: un modo de investigar 

la personalidad por medio del estudio de la dinámica 

de las diferencias individuales en la percepción de 

estímulos comunes. El criterio de validez y confiabilidad 

del CAT dado por Kenny (9), puede resumirse en los si­

guientes puntos: el CAT con ~us lámina~ de animales, 

está basado en la hipótesis de que los niños se identifi­

can más facilmente con los animales que con los humanos. 

Mientras que los hallazgos experimentales a este respecto 

son ambiguos, el manterial clínico desde el punto de 

vista psicoanálitico parece razonable. 
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En tér: _nos generales, podemos ver que el CAT estu­

dia lo siguiente: 

a) El sentido dinámico de las diferencias individua­

les de la percepci6n de un estímulo estándar. 

b) Actitud y percepci6n del niño frente a las figu­

ras paternas. 

c) Actitud del niño frente a los padres como pareja. 

d) Intenta conocer la aceptaci6n infantil del mundo 

adulto. 

e) Revela la dinámica de las relaciones internas, 

las constela_ciones de impulsos y la naturaleza 

de las defensas contra ellas. 

f) Ayuda a determinar los factores dinámicos vincu­

lados con la reacci6n de un niño frente al grupo, 

la escuéla y la familia. 

El creciente interés manifestado desde hace varias 

décadas por la psicología infantil, ha impulsado a estu­

diar los modos de expresi6n de las primeras edades de 

la vida, y muy particularmente los juegos y dibujos. 

Con respecto a estos últimos, se sabe que sin un modelo, 

el niño cumple una verdadera creaci6n y que puede expre-



57 

sar todo lo que hay en él mucho mejor cuando crea que 

cuando imita. Al hacerlo, nos da su visi6n propia del 

mundo que lo rodea y, de ese modo, nos informa acerca 

de su personalidad. El dibujo no abarca solo elementos 

formales; junto a la forma existe el contenido, y en 

él se expresa algo de la personalidad. 

Como sabemos, el mundo del niño es su familia, 

y las relaciones que en ella mantiene adquieren una 

importancia decisiva para la comprensi6n de la personali­

dad. 

Debemos mencionar en especial a M. Porot, pues 

su estudio contiene abundantes notas muy interesantes. 

Al principio dice, presentando el dibujo de una familia 

como test proyectivo: "Se admite que un test proyectivo 

es bueno, si permite obtener de un sujeto una proyeccci6n 

de su personalidad global, consciente e inconsciente, 

con un roa terial q ne al mismo tiempo, sea lo bastan te 

poco estructurado como para no molestar nada esa proyec­

ci6n, pero que sea lo suficiente como para permitir, 

después del análisis de esa personalidad por comparaci6n 

con los resultados experimentales 

otros sujetos" (58). 

proporcionados por 

Después, subrayando las ventajas de esta prueba 

escribe: "La simple observaci6n y un estudio detallado 

del dibujo permiten conocer, sin que el niño lo advierta, 
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los sentimientos reales que experimenta hacia los suyos 

y la situaci6n en la que se coloca a sí mismo dentro 

de la familia; en una palabra, conocer a la familia 

del nifio tal como él se la presenta, lo que es más impor­

tante, que saber c6mo es realmente" (58). 

Porot insiste en la composici6n de la familia tal 

como aparece en el dibujo, en la importancia de que 

ciertas personas pueden ser olvidadas. 

personaje dibujado primeramente es casi 

Sefiala que el 

siempre el más 

importante ante los ojos del nifio. Indica los signos 

de valorizaci6n y minimizaci6n; por último invita a 

~cunsi.derar el lugar que el i;¡ujeto se atribuye en el 

gru·po familiar, lo que es revelador de la forma en que 

se considera a sí mismo. 

Todas estas técnicas no surgieron con esta denomina­

ci6n, sino que fue Frank en 193.9, quien primero empleo 

el nómbre de "proyectivo", para referirse a una serie 

de técnicas que empezaban a difundirse entre los psic6lo­

gos. 

En cuanto a los test de personalidad, esta palabra 

toma un significado distinto, que se orienta más hacia 

una profundizaci6n sobre ei comportamiento y la estructu­

ra del hombre; en nuestro caso ante unas láminas que 

van a suscitar comportamientos diversos así como en 

el dibujo de la familia d~ los nifios, 
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Así se veía cómo esta percepción familiar, objeto 

específico de nuestro trabajo va a ser proyectada en 

direcciones diferentes entre los niños que carecen de 

u un régimen de vida familiar normal y que aunado a 

ésto han sido maltratados. 

b) Percepción Interpersonal. 

J;nicialmente, el término de "percepción social", 

se utilizó para indicar la influencia entre los factores 

sociales y culturales en la percepción; la forma en 

que él medio social afecta los procesos perceptuales. 

Posteriormente, el campo se exiendió e incluyó los meca­

nismos de- percepción de los otros, la formación de impre­

siones, el reconocimiento de las emociones, la percepción 

del individuo en su medio físico y social, y más recien~ 

temente el mecan~smo de atribución. 

Por otro lado, el aspecto de la percepción interper­

sonal es realmente nuevo dentro de la Psicología. En 

la percepción interpersonal hay dos aspectos muy impor-

tantee que son causalidad y similaridad. 

El primero significa que percibimos a los demás 

como agentes causales. Es decir creemos que ellos son 

la causa de su conducta, y por lo tanto desean hacer 

ciertas cosas para obtener ciertos efectos con su conduc­

ta. Por esto pueden variar esa conducta, y con ella 

poder lograr los efectos que intentan. Heider postuló 
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ésto en 1944 (34). Nosotros inferimos intenciones con 

los temas pero todavía vamos más allá. Si percibimos 

la misma intención en diferentes ocasiones, nos parecerá 

que el otro tiene características 

duraderas. 

de "personalidad" 

El segundo aspecto, el de la similaridad, se refiere 

a que percibimos como semajantes a nosotros. Pensamos 

entonces, que poseemos atributos que no podemos obse~var 

directamente, de que conocemos en nosotros. En particular 

----------P~~e~n~s~a~m~o~s_g_]JJL_ll os e en estad os emociona 1 es . 

Contril (62), piensa que la percepción social puede 

definirse como una categoría especial de percepción 

y que no existen diferencias inherentes entre percepción 

social y percepción interpersonal. Sin embargo, debemos 

tener en cuenta un factor muy importante en la percepción 

social, el hecho de que el estimulo tenga la potenciali­

dad d~ afectar nuestros propósitos y que al mismo tiempo, 

nosotros podamos afectarlos. 

Como se puede observar, lo que este autor llama 

percepción social es diferente a los que Hastorf (34) 

llama percepción interpersonal. Esta última se refiere 

a la percepción que tenemos de las otras personas, mien­

tras que la -0tra se refiere a una serie de eventos no 

del todo bien definidos. 
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"Se ha visto que la percepción no solo depende 

de la naturaleza y características de la estimulación, 

sino que resulta afectada por los estados momentáneos 

o permanentes de los sujetos, el contexto en el cual 

se realiza el proceso y por las expectativas respecto 

a las consecuencias reforzantes" (34). 

Las características del medio físico y la práxis 

del individuo, determinan cuáles aspectos de la realidad 

van a tener importancia para la adaptación y la supervi­

vencia. La posición que ocupe el sujeto en el medio 

social y económico, determinará todo un campo de expe­

riencias y conductas que afectarán la forma como se 

percibe y actúan frente al medio. 

Podemos, en consecuencia, suponer la existencia 

de una relación entre las características del medio 

y los mecanismos cognoscitivos y perceptuales. 

Las personas poseen características físicas observa­

bles al igual que los objetos, pero al percibir personas 

lo hacemos en función de una relación o transacción; 

ello implica que debemos hacer inferencias sobre sus 

características y estados no observables. Elaboramos 

expectativas respecto a los demás a partir de sus conduc­

tas manifiestas y suponemos la existencia de ciertos 

rasgos. Las acciones de los otros tienen para nosotros 

consecuencias. Tratamos de predecir el comportamiento 
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de los demás, y para ello el mecanismo de percepción 

es. fundamental, En la percepaión social predominan los 

juicios evaluativos y las inferencias respecto a los 

ei:;tados e intención de los otros; estas características 

son las que permiten diferenciarla de la percepción 

de los objetos físicos, lo cual se supone menos evaluati­

va, m~s factual y objetiva. 

La percepción de la persona incluye procesos más 

complejos que el simple proceso de la información. La 

estimulación externa es solo un factor. Cuando se trata 

de evaluar a otros seres humanos, intervienen mecanismos 

emocionales, cognoscitivos, motivacionale_s, etc., que 

afectan la información, y el juicio que se emite no 

siempr-e--c<)r-re-s-p-onde con la entrada sensorial. 

Newe-omb, Turner y Converse (1966)' hacen notar 

que la percepción de la· persona es un proceso que implica 

"organizar información sobre las personas y atribuirles 

propiedades" (62). 

Algunos otros trabajos como los de Michote princi-

palmen te (34), prometen proporcionar una comprensión 

real de la manera como percibimos los atributos persona­

les como son las emociones, las intenciones, los motivos 

y las relaciones interpersonales. 

Los aspectos de la experiencia de la percepción 
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de atributos personales, son de importancia decisiva, 

puesto que, factiblemente, se relaciona con la naturaleza 

de las relaciones interpersonales. 

Se ha citado 3 principios en relación a la percep­

ción de las personas que son: 

a) Estructuración. 

b) Estabilidad. 

c) Significado. 

a) Nuestras experiencias, en relación a las personas 

tienen estructuras, así como estru¿turamos el mundo 

de los objetos inanimados categorizando los estímulos 

en los objetos, y sus atributos, así también ponemo~ 

orden en el mundo de las personas, categorizándolas 

a ellas en relación a su conducta. 

b) Nuestras experiencias de otras personas tienen 

estatibidad. La estabilidad de nuestras experiencias 

de otras personas, parecen producirse por procesos análo­

logos a aquellos involucrados en las constancias del 

proceso perceptual. Procuramos percibir las propiedades 

invariantes de otras personas. Al percibir los atributos 

de otra persona nos centramos no en su conducta que 

es siempre variable, sino en características más esta-
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bles, como podrían ser sus prop6sitos e intenciones. 

Sin embargo, como estas intenciones y prop6sitos no 

se pueden ver directamente, procuramos descubrir las 

relaciones funcionales en su conducta (que sí podemos 

observar) y efecto. 

c) Nuestras experiencias de otras personas tienen 

significado. En realidad vemos a las otras personas 

como unidades organizadas en las que la conducta casi 

siempre tiene sentido; esto a pesar de que esa conducta 

algunas veces nos confunde. 

Cuál es la forma por la cual percibimos a los demás 

como unidades significativas ? 

En primer lugar organizamos su conducta en unidades 

intenci6n-acto-efecto, y ésto nos permite desarrollar 

algunas hip6tesis acerca ae los yrop6sitos más estables 

de las tendencias o rasgos de personalidad. 

En segundo lugar el significado se deriva del hecho 

de que las otras personas, en· cierta medida se parecen 

unas a otras y más a nosotros; En realidad, todos compar­

timos una serie de características importantes; todos 

emitimos conductas, pensamos y sentimos y algunos de 

los significados que nosotros experimentamos se derivan 

de la suposici6n de que otras personas son como noso­

tros. Por lo tanto, pensamos que si nosotros al realizar 
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un acto tenemos tal o cual intensión, otra persona, 

al realizar el mismo acto, hasta cierto punto deberá 

tener la misma intención. 

Por úle-imo, el significado se deriva de familiari­

dad, cuando hemos codificado la conducta de otra persona 

de manera semejante en diferentes ocasiones y hemos 

hechos también las mismas inferencias acerca de las 

causas de su conducta, podemos encontrar el significado 

entenderlo. Esto es particularmente cierto cuando 

nos damos cuenta de que ciertos rasgos están relaciona­

dos. Una conducta no es familiar sólo porque ya la haya 

observado con anterioridad, sino también porque implica 

otras conductas, nos formamos teorías implícitas acerca 

de la personalidad. Pensamos que si estos rasgos están 

relacionados y estas generalizaciones provienen de la 

conducta que hemos observado en nosotros y en algunas 

otras personas, una vez que hemos adquirido e.stas teo­

rías, tendemos a aplicarlas como reglas generales. Este 

proceso es el mismo que sucede en lo que se ha llamado 

estereotipo de grupo. Realmente nuestras impresiones 

de otras personas son formas de estereotipos, ya que 

abstraemos ciertos aspectos de la conducta, nos organiza­

mos alrededor de ciertas disposiciones y desarrollamos 

un cuadro en el que enmarcamos a la persona. 

Este proceso hace posible el que demos significado 

a nuestras experiencias acerca de otras personas. Sin 
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embargc., hay que tomar en cuenta que los estereotipos 

individuales y de grupo, no solo crean estabilidad y 

significado, sino que también pued.en hacer que perdamos 

objetividad. 

c) Papel y estructura de la familia y percepci6n familiar 

En el pequeño mundo donde 

viven los niños, con la -

gente que los cria, no -­

hay nada mejor percibido' 

ni tan hondamente sentido 

como la injusticia. 

C. Dickens. 

El hombre es el único ser de la naturaleza que 

viene al mundo completamente indefenso y desarmando, 

sin un equipo biológico hereditario que le permita la 

más simple adaptación vital a su medio para sobrevivir. 

Desde que el hombre formó y se formó en las comunidades 

más primitivas, ha fortalecido su existencia. Se ha 

convertido en un ser social, . que se desarrolla como 

individuo y como hombre en medio de una organización 

socioeconómica que dicta pautas culturales e ideológicas. 

La familia ha sido para el desarrollo del hombre 

una institución o forma de organización que ha sobrevivi­

do desde los primero indicios de civilización hasta 
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nuestros úías. Sin embargo, esta familia de la que todos 

intuim0s y creemos conocer, dista mucho de semejarse 

a las primeras ''familias" que existieron sobre la tierra. 

Las familias son semejantes en ·esencia en cuanto 

a que pertenecen a un sistema social_concreto y reflejan, 

como instituciones, todas las contradicciones que éste 

punto se engendran. Empero, algunos otros factores hacen 

que una familia sea característica de una sociedad, 

considerando además que éstos también inciden en su 

estructura y desarrollo, ellos son: la ideologia dominan­

te, la cultura en las clases sociales. Las dos primeras 

pueden coadyuvar a manteE ·:;: .un tipo de familia "están­

dar", que sirva para afianzar la situación social misma, 

coincidiendo con los pricesos de control de ella. 

La familia entonces, está sujeta a una multiplicidad 

de fenómenos que actúan sobre ella. 

Una análisis exhaustivo de la familia como estructu­

ra es bastante compleja. La realidad social de la familia 

debe estudiarse, para una comprensión adecuada, a través 

de un método que lleve a un análisis estructural; un 

análisis funcional dejaría huecos en la explicación 

de muchos fenómenos que acontecen en el sistema, parcia­

lizando su propia existencia. 

Ya en el terreno de la familia monogámica, los· 
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vínculos familiares se hacen a través de una combinaición 

de factores biológicos, psicológicos, sociales y económi­

cos. En este sentido, tratará de describirse el aspecto 

ontológico de la familia en relación a los primeros 

aspecto·s. 

Los factores biológicos establecen las relaciones 

de padres-hijos; en esa primera relación, por medio 

de la cual todos tenemos la primera noción de familia. 

Es la primer condición para la satisfacción física y 

la construcción de lo esencialmente humano de los indivi­

duos. Los padres proveen a sus hijos, además de los 

satisfactores materiales, sus posibilidades para desarro­

llarse como una ente individual, personal y social. 

En la familia existen tensiones comunes y corrientes 

normale~ para la mayoría de las personas, teniendo ésto 

su lado positivo. Los cambios y las diferencias en las 

personas significan factores constantes, normales y 

saludables en cada familia. 

Como un intento de comprender losdeterminantes 

de la instrucción familiar, se han analizado los factores 

sociopolíticos, concluyendo que la familia es una célula 

que refleja las contradicciones sociales, y como parte 

de la superestructrura, es trasmisora de la axiología 

y de ideología dominante. Los lazos psicológicos se 

matizan en función de estas situaciones: biológicas 
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y sociopolíticas. A través de la relación interpersonal 

de padres-hijos se mediatiza una historia a una plano 

psicológico. 

En medio de un clima emocional que va desde los 

armónico hasta lo hostil, la familia señala explícitamen­

te los patrones de conducta anómica. De esta forma, 

toma lugar el proceso conocido como socialización. 

Los hijos deberán aceptar y asimilar todo el proceso 

de aculturación de que son objeto. Aprenderán a conside­

rar tal o cual--.:-u-s-a como un valor, actuarán positivamente 

en relación a aquello, pe~cibirán como "bueno" lo contra­

rio de ésto, etc. 

Poco a poco la familia deberá fomentar el desarrollo 

de la identidad de los pequeñgs, quienes caminarán desde 

una posición de dependencia hasta la autodirección e 

independencia del adulto. 

Esta función esencial de la familia influye determi­

nantemente en beneficio de las propias posibilidades 

humanas del niño. En igual forma, la familia alcanza 

moldea e interviene en la estructuración de la personali­

dad de un niño, tanto en la constitución de los aspectos 

"impersonales" como en los llamados "personales". 

Los aspectos que se denominan impersonales, consti-
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tuyen aquella parte de la personalÍdad que es producto 

de la inmersión del sujeto en una cultura y en na situa­

ción social, que le proveerán experiencias histórico­

sociales. 

Cada miembro de la familia está obligado a integrar­

se a los roles familiares y a los roles extrafamiliares. 

Estos roles, la cultura e ideología constituyen un puente 

entre los procesos internos de la personalidad llamados 

"impersonales" aún cuando incluyen en forma importante 

en los procesos personales, de acuerdo al éxito o fracaso 

de la asimilación de todos los factores. 

Los aspectos personales de cada miembro originario 

de la familia se derivan de su propio desarrollo ontoló­

gico sumergido en todo éste completo. Lo subjetivo, 

lo propio nace de la peculiaridad de internalización 

de las experiencias sociales cotidianas, del enfrentarse 

a las primeras relaciones con los padres a los roles 

familiares y su internalización a las instituciones, 

a la aceptación de la identidad propuesta, al rol rexual, 

poco después a la escuela y a la pubertad, entre otras 

cosas. 

Este ámbito de los aspectos ''personales", su génesis 

y su desarrollo en todos los miembros de la familia, 

ha constituido el material indiscutible de los psicólo­

gos, que pretenden comprender la personalidad humana, 
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y en verdad esto es lo que distingue un hecho psicol6gico 

de otro antropol6gico y sociol6gico. 

La vida en familia debe reconocerse como uno de 

los elementos fundamentales para la comprensi6n del 

individuo y su personalidad (aunque algunos hayan querido 

hacer una apología de ello), debe reconocerse el contexto 

y la problemática social. 

El Clima familiar emocional, la estabilidad de 

la estructura de los roles, las prácticas de crianza, 

la dinámica de interacci6n constituyen los eslabones 

esenciales para el desarrollo de los individuos. 

La familia es la unidad básica esencial del desarro-

llo y la experiencia, de la realizaci6n o del fracaso. 

Es tambiAn la unidad básica de·la adaptaci6n y la ~enfer-

medad". 

Los procesos psicol6gicos y sociales que t~enen 

lugar en el seno familiar, constituyen el universo de 

muchas disciplinas. El entendimiento del hombre como 

individuo, como portador de una cultura o como ser so-

cial, se ha parcializado; encontrándose una IDUltitud 

de hechos sin un conexi6n real que explique tal proceso 

vital. La psicología ha aportado con numerosos estudios, 

pero la visi6n ha sido desafortunada reduciendo algunas 

cuestiones esenciales. 
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Según M. Porot (58), el drama familiar se representa 

entre 3 personajes principales: padre, madre e hijo. 

En realidad existe un 4º. elemento que, a pesar de no 

ser de carne y hueso, disfruta de no menor importancia 

que los 3 primeros y es: el hogar. 

Según él, el padre debe encarnar la autoridad, 

la madre el afecto, los hermanos y hermanas la rivalidad 

y el hogar la solidaridad. El papel de cada uno no es 

exclusivo. 

Bastaria a menudo un mejor conocimiento del papel 

que debe adjudicarse a cada uno par~ permitir un racional 

fundionamiento de esas re:I,ª_c::.iones familiares y, por 

consiguiente un equilibrio superior en provecho de todos, 

y en primer lugar de hijo. "De sus relaciones con el 

ambiente, y casi exclusivamente con sus familia, en 

particular durante su infancia, depende el equilibrio 

y la evoluci6n normal de su afectividad" (58). 

De las relaciones afectivas de la infancia, condi­

cionarán la vida amorosa del adulto. De ahi se deduce 

que los padres tienen una responsabilidad psicológica 

profunda. Intimidad, autoridad y educaci6n son los facto­

res fundamentales para que una familia pueda influir 

en el aspecto psicol6gico sobre sus hijos. 

A continuación, trataremos de describir brevemente 
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las consideraciones que hace Porot acerca de estos plan­

teamiento. 

\ La madre: amor. 

La madre cuando cria a su hijo, éste experimenta 

el contacto físico y psíquico con ella, tan importantes 

para el desarrollo de su pequeña personalidad. La ausen­

cia y la insuficencia afectiva de la madre representa 

para el niño una auténtica catástrofe debido a la caren-

-- cia _d~ _qt,HL_es _yí_ctima_. 

De lo dicho hasta aqu:í_, parece deducirse que es 

fundamentalmente la madre la causante de todos los posi­

bles trastornos de la personalidad futura de los hijos 

•o, ~or el contrario, de la estabilidad y equilibrio 

personal de los mismos; pero la familia, como se dijo, 

está constituida también por el padre, y en muchos casos 

por los hermanos y demás familiares. 

El padre: autoridad. 

Las influencias de la madre y el padre son diferen­

tes en calidad y variables en importancia según la edad 

del niño. Lo que el niño debe percibir de su padre no 

es "autoridad", sino "ejemplaridad"; y de esta ejemplari­

dad, le vendrá la autoridad al padre; pero no una autori­

dad ordenadora y legislativa ni punitiva, sino ejemplari-
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dad como mor~2lo a imitar para conseguir el ideal que 

se forja el niño; ser como su padre. Es evidente pues, 

que todo su comportamiento debe ofrecer al hijo una 

imagen de identificación lo suficientemente aceptable 

para que éste, superando el conflicto temporal de hosti­

lidad-admiración, llegue a una aceptación total de la 

virilidad simbilizada por el padre. 

Los hermanos: rivalidad. 

El hallarse entre varios hermanos es saludable 

para el desarrollo psíquico normal del muchacho, esta 

rivalidad fraternal, cuya utilidad desconocen muchos 

padres, es normal Y. necesaria. Cuando dos hermanos se 

pegan, el combate establece entre ellos un lazo que 

puede considerarse social. A esto se puede añadir el 

hechos de que las relaciones en el interior del grupo 

familia dependen sobre todo del sexo, de la edad y de 

la categoría que ocupe el niño dentro de la familia. 

El hogar: solidaridad. 

La identidad de sangre por un lado, y un techo 

común por el otro, ambos elementos básicos. no bastan 

para unir a sus miembros sino, que el auténtico cimiento 

de toda la célula familiar es el amor reciproco de los 

llamados a vivir juntos. Y este amor, esta unidad con­

quistada transformará la pareja en hogar. Sólo en este 
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lugar donde el niño encuentra normalmente amor, acepta­

ci6n y estabilidad, hallará el máximo de seguridad. 

Asi como la convivencia con sus hermanos le llevará 

a comprender lo que es la rivalidad, la unión de sus 

padres tendrá como objeto enseñarle la solidaridad. 

El niño cuya infancia se desarrollo en un hogar 

sano v "normal" está mucho más capacitado en todos los 

Ócdenes, queo aqu_él que no haya podido correr la misma 

suerte. No olvidemos el influjo de la personalidad con­

creta de cada niBo; pero las consecuencias de haber 

vivido en un ambiente de hogar familiar, frente a una 

orfandad o abandono, son evidentemente muy dispares, 

independientement~ de 

de cada uno. 

las características personales 

Una vez considerado más o menos ampliamente el 

ambiente normal en que ha de desarrollarse la vida inf an­

til, y vista la estructura familiar, se analizará un 

elemento esencial: la seguridad. 

La seguridad: elemento vital para el niño, 

En una palabra puede resumirse todo lo que el niño 

necesita recibir del ambiente familiar para lograr su 

desarrollo sano desde el punto de vista psicológico: 

la seguridad, Se dice que el niño busca protección porque 

los males que le acechan no son los que por naturaleza 
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le correspoc~ien. Buscará protección en una enfermedad, 

lo mismo que nosotros la buscamos en el médico. Pero 

no es el niño quien la busca, sino que nosotros se la 

darnos. Entonces no se trata de "seguridad", sino sentido 

de convivencia, sentido social de la existencia. Es 

una simbiosis, no una búsqueda de seguridad. 

Pero al hablar aquí de seguridad, no se hace refe­

rencia a esa seguridad Íntima, física ante dificultades 

y peligros; es una seguridad más profunda, más psicológi­

ca. El sentimiento de seguridad es la piedra angular 

pari:i c9nstru:i.r un yo maduro y ªpto. Sin este clima de 

seguridad no es posible una maduración correcta. Para 

asegurar la salud mental de los niños futuros, importa 

ante todo, desarrollar y reforzas este sentimiento de 

~eguridad, de ser siempre querido y aceptado por la 

madre; y para que exista esta seguridad son necesarios 

3 elementos: el amor, la aceptación y la estabilidad. 

Amor. 

El amor es algo esencial en la familia. Para el 

niño lo es también al recibirlo de todos los que le 

rodean, y como ya dijimos, de uno especialmente: de 

la madre. El amor de padres y hermanos sigue siendo 

esencial para el sano desarrollo del niño durante la 

edad escolar, por lo que claramente se intuye que el 

vivir con sus familia es una circusntancia que favorece 
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esta necesiJ.ad vital, en contraste con aquello que en 

ésta edad, forman parte de una comunidad ajena a la 

fa:niliar, una comunidad artificial creada precisamente 

para suplir, en lo posible a la anterior. 

Aceptaci6n. 

También muy necesaria para la seguridad del niño 

es la aceptaci6n, la cual está también relacionada con 

el amor. Si éste es auténtico, no cabe duda que habrá 

aceptaci6a. El hijo tiene que sentirse amado y aceptado, 

pero no por ro que 

modo de ser y sus caracteristicas concretas e individua-

les, 

Esta ':ilidc-.id. 

La estabilidad equivale a equilibrio. Si la norma 

que valida o invalida un modo de conducta es el humor 

de los padres, en un momento determinado surgirán leyes 

contradictorias imposibles de ser cumplidas al mismo 

tiempo. El peligro psicol6gico que acecha entonces a 

esta falta de consistencia es la frustraci6n. Aparecen 

sentimientos de incapacidad, de importancia, que disminu-

yen las posibilidades de afirmaci6n del yo y sellan 

al hijo, a veces para toda la vida, con una impresi6n 

infravaloradora de si mismo. Cuando la falta de consis-

tencia proviene de diparidad conyugal, es particularmente 



78 

peligrosa. No puede haber relaciones entre padres e 

hijos en un bloque parental que carezca de toda firmeza. 

Es necesario mantener frente al niño de un modo párticu-

lar en todo cuanto le afecta, la gran unidad de crite-

rios, una sincera solidaridad. 

Amor, aceptación y estabilidad son los 3 pilares 

de la seguridad, condición primordial para el desarrollo 

afectivo infantil. 

Según el grado se seguridad que se le brinde, el 

niño se convertirá en un adulto psicológicamente normal 

o no. Pero esta seguridai solo cabe considerarse, como 

una necesidad pasajera, pues una excesiva necesidad 

de seguridad en el adulto es síntoma de insuficien-te 

madurez afectiv•· "El niño es adulto el día que acepta la 

seguridad como ri~sgo normal" (58). , 

En la familia, desde que estamos en el seno de 

nuestra madre percibimos el calor hogareño por los momen-

tos de amor de nuestros padres y hermanos. Por un milagro 

sorprendente somos capa_ces de registrar conversaciones, 

emociones y disgustos de un mundo que aún no conocemos. 

Y así como somos recibidos desde nuestros primeros años, 

viviremos todas nuestras emociones en la familia perci-

hiendo. 

El profesor Roger Mehl (63), nos dice en su libro 
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"Sociedad y Amor", que la familia es un encuentro de 

pe.rsonas bajo un vínculo de amor, fidelidad, libertad 

comunitaria y calor humanos. 

Cualquiera de nosotros diría que le hace falta 

señalar que es también donde aprendemos a invidiar, 

pelearnos y guardarnos rencor por tratarse de nuestra 

experiencia anterior e incluso actual. 

La psic6loga mexicana Dolores ·M. de Sandoval (63), 

declara que "para toda funci6n vital es necesario que 

existan y coexistan 2 entidades que se complementen 

en su necesidad de creaci6n y p-1:..0..e.reaci6n. La soledad 

absoluta, sin una fuente de inspiraci6n que es otro, 

no lleva sino al retraimiento exquizoide, al autismo, 

negaci6n y muerte. La vida empieza con una diada: con 

un tú y un yo; sigue con la pareja madre-hijo; se trans­

forma en un nosotros; hombre-medio, hombre-tarea-procrea­

ci6n, y termina también c~n una diada hombre-muerte". 

Hemos decidido contar con estos dos autores para 

fundamentar la reflexi6n a la que queremos llegar: ambos 

autores coinciden en señalar que la familia es más de 

uno. Tiene que ver con dos o más personas cuyas caracte­

rísticas son y serán factor de ajuste, equilibrio y 

. profundo amor, ¿ Cuáles son entonces las reglas del 

juego ? ¿ Cómo se vive en relación al otro? 
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En nuestra tradición cultural se toma a la familia 

como el centro donde se unen dos personas que se quieren 

y desean unirse para el resto de sus vidas, empezando 

una familia y asumiendo cada uno las actividades propias 

de su sexo. Al varón, la sociedad le exige que sea asegu­

rador de salud y bienestar para su esposa e hijos. A 

la mujer sin embargo, se le demanda que sea la buena 

cocinera, amante la que se someta y la que aguanta la 

llegada de los hijos "que Dios mande". 

Es claro que existen sus honrosas excepciones, 

- ti-ero- -1-a:- -g-ene-ralidad- -así -se ---com-po-rta-; --y-- -esto- "Ob-e-d-ec-e­

a una larga tradición a la vez que enorme carencia de 

ejemplos a seguir. La sociedad tiene y ha tenido carencia 

de modelos. En los años 40's, cuando algunos de los 

que son padres nacieron o estaban por nacer, la imagen 

familiar la dictaba el cine mexicano con sus películas 

de charros mujeriegos y borrachos a quienes mujer e 

hijos iban a sacar o esperai a las puertas de la pulcata 

o a la cantina. Más adelante se nos presenta la imagen 

de la familia numerosa y abnegada con su pobreza. 

Siempre se nos ha hablado de familia con elementos 

de pintoresquismo. Nos han contado la historia de la 

familia Burr6n donde doña Borolas es la mandamás y su 

esposo un sumiso de primera. Después durante años el 

Memín Pinguín, tenía mamá pero nunca un papá, la televi­

sión y sus programas nos contaron muchos años acerca 
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de los Berverly de Peralvillo, donde el "Borras" era 

el ejemplo del mexicano generoso dispuesto a cargar 

con su abuelito y su cuñado y donde la falta de respeto 

por la intimidad y el desarrollo individual dé cada 

miembro era la que estab ausente etc, 

Basta con recordar detenidamente estos ejemplos 

y veremos que nada de lo que nos enséñaba se parece 

a una familia tal y como lo queremos y creemos. Hasta 

el día de hoy se siguen divorciando más y más parejas 

por razones económicas y de carácter. Lo cual significa 

que por más intentos aprendidos para salvar a la familia, 

no existen modelos a seguir. 

La familia, como principal agente de socialización 

ejerce su influencia en una miríada de manera para hacer 

del niño una prolognación de _si misma y de su medio 

cultural. 

En el niño se desarrollan estructuras mentales 

por medio de las introyecciones e identificaciones. 

En este sentido, introyección e identificación 

se refieren a procesos mediante los cuales, huellas 

mnémicas de relaciones interpersonales son almacenadas 

en el curso de su vida y, según Freud, en el cu1tso del 

amor heterosexual en lo que respecta a las experiencias 

pulsionales del neonato, se vinculan principalmente 
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con la alimentación. El modelo primario es simple: nece-

si dad hambre madre alimento saciedad. 

Todas las otras demandas y su satisfacción (todos los 

tipos de sensación olfatoria, tactil, auditiva y visual) 

parecen inmersos en la experiencia de la alimentación. 

La repetición de estas experiencias se totaliza en la 

introyección de "madre placentera nutricia" que es igua­

lada con la experiencia de ser alimentado placenteramen­

te = a sí mismo saciada. La misma madre en situaciones 

disimiles de alimentación puede ser asociada también 

con huellas mnémicas de malestar y displacer (13). 

Hace ya 60 años en que un filósofo alemán definió 

a la "empatía" como una activación de uno mismo hacia 

un prójimo. Sea el lactante quien active a la madre 

o la atenta mirada de ella la que despierte al bebe 

de su sueño. La empatía ensancha al yo y permite al 

individuo percibir diversos aspectos de sucesos tanto 

externos como intrapsíquicos de manera casi similtánea. 

La ernpatía se puede discernir como un efecto que 

abre a una persona para otra, acercándolos o alejándolos, 

puesto que la respuesta empática suele aparecer corno 

una reacción intuitiva o espontánea, quien a menudo 

mobiliza afectos y motiva conductas. 

A medida que el hijo se desarrolla, se va convir­

tiendo en una persona cabal, la propia empatia parental 



83 

tiene que pasar por procesos intrapsiquicos para conver­

tirse en una comprensi6n empática~ La respuesta empática 

es una reacción intui-tiva frente a - la necesidad del 

niño. En cambio,- la comprensión empática se alcanza 

mediante un proceso preconciente de autoreflexión en 

- virtud del éual el progenitor llega a comprender las 

motivaciones de su~ ~ropias reacciones frente a la con­

ducta. del hijo. Es-to supone la intelección espontánea 

o meditada del pFogenitor sobre las motivaciones de 

L: conducta de aquél. S6lo la comprensión_ e_mpática del 

proceso en curso entre él mismo y el hijo puede guiar 

.a feliz término la interacción del _progenitor- con su 

hijo. Esto puede parecer abstracto, como si no afectara 

a padres e hijos o a cualqu~er otro individuo que manten~ 

ga interacci6n continua dentro de una familia; pero 

no hay tal, s6lo los niños muy pequeños no reflexionan 

sobre su conducta. Aún asi suelen manifestar una sorpren­

dente capacidad para -consebir pragmáticamente a sus 

progenitores, y no solo anticipar, sino también evaluar 

la conducta de ellos sob~e la base de reacciones afecti­

vas reciprocas. "En verdad, el apr~ndiz~je afectivo 

es rápido, sus resultados perdúran en los surcos del 

alma'; (51). Y la perfección de la pareja forinada por 

los padres no puede ser concebida por el - niño sin la 

perfección de cada uno de los componentes; puesto que 

son seres perfectos, modelos a imitar, cosa que se repite 

muchas veces, no incurrirá en error imitándolos ciegamen­

te: todo lo que dicen e~ verdad, todo lo que hacen está 
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bien hecho. Ahí radica por otra parte, la condici6n 

necesaria para una identificaci6n final lograda con 

el padre o la madre a través del camino que sigue el 

niño durante el curso de su evoluci6n afectiva, Tarde 

o temprano acabará descubriendo que la pareja padre­

madre no representa el ideal de perfecci6n que le atribu­

ía, se dará cuenta antes, si los padres no responden 

exactamente a la imagen ideal. Por lo tanto, hay que 

mantener frente al niño una apariencia de unidad de 

criterios, en particular, en todo cuanto le afecte. 

Sabemos que siente más cosas de las que son rebeladas 

y que la realidad incluso, oculta, cuenta más para él 

que las apariencias (51;. 

Ausbel (12), cuya concepci6n del desarrollo del 

yo destaca el papel de las variables perceptivas, ha 

estudiado la relaci6n entre os factores tales como la 

percepci6n que tiene el niño de sí mismo dentro de la 

familia según un continuo de aceptaci6n-rechazo y valora-

ci6n intrínseca-extrínseca, con diversos componentes 

de la estructura del yo. 

Comprob6 que los niños que se perciben como valora­

dos extrínsecamente, o sea en términos de sus aptitudes 

y rendimientos, conciben sus capacidades en términos 

más omnipotentes y son menos independientes y menos 

capaces de postergar la gratificaci6n. Por supuesto, 

estos facto res se relacionan con una fase inmadura del 
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desarrollo del yo. Este es un resultado verosímil de 

la valoraci6n de un niño por su padre solo debido a 

su grandeza potencial, y tal padre está por lo tanto 

interesado en mantener actitudes infantiles de omnipoten-

cia y grandeza. De tal caso, la percepci6n que tiene 

el niño de estas conductas de los padres obra como media-

dora de su efecto sobre la estructura de su personalidad. 

Sobre la base de estas proposiciones te6ricas, 

parecería que es muy importante examinar la visi6n que 

tiene el niño de sus padres y de la vida familiar. 

El estudio de estas percepciones, apelando a di fe-

rentes métodos debería proporcionarnos muchas sugestiones 

para la futura investigaci6n de la familia y contribuir 

a esclarecer los efectos de diferentes actitudes y 

"ambientes familiares" sobre los ~iversos tipos de niños. 

Se han realizado algunas investigaciones como primer 

paso en esa direcci6n. Utilizando una serie de preguntas 

directas e indirectas y un método gráfico con grupos 

de niños normales, neur6ticos, e~quizofrénicos y con 

trastornos del comportamiento; se comprob6 que los niños 

perturbados difieren de los normales en sus percepciones 

de los roles familiares. Por ejemplo, los niños esquizo-

frénicos, tendían a ver a la madre como más dominante 

y punitiva y al padre más pasivo y menos competente 

que los normales, mientras que los que sufrían trastornos 
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del comportamiento veían al padre como mucho más hostil 

que los de cualquier otro grupo. Los neur6iicos_percibían 

el ambiente familiar de un modo semejante a los esquizo­

frénicos, pero para ellos el padre era una figura más 

fuerte, autoconfirmadora y competente que para los niños 

psic6ticos. Estas constelaciones de roles familiares 

percibidas de maneras diferentes fueron interpretadas 

en términos de su afecto sobre las i.dentifica_c-iones 

y la conducta sintomática de los niños. 

En la actualidad se está trantado de determinar 

las percepciones de los roles por partes de todos los 

miembros de la familia con el prop6sito de descubrir 

las áreas esenciales de desacuerdo y conflicto de cada 

tipo de familia (66). 

Por supuesto, el problema es aún más complejo. 

No sapemos por ejemplo, c6rno aprende el niño a "inter­

pretar" a sus padres, en qué indicios se basa para perci­

bir sus estados de ánimo, actitudes y sentimientos; 

ni sabernos tampoco qué efectos ejerce esas percepciones. 

Pese a nuestro lenguaje te6rico, el niño no tiene acceso 

a las actitudes y sentimientos "inconscientes" de los 

padres, salvo en la medida que están expresados en la 

conducta y, ésta puede hallarse en variada relaci6n 

con los mensajes conscientes que se ofrecen en el contex~ 

to, 
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Bruner indica "aprendemos de afuera para dentro". 

La tarea de nuestros estudios de la familia debería 

ser descubrir qué es el "afuera" en el medio social 

inmediato, cómo llega "adentro" y qué sucede luego que 

suscita las dificultades para vivir con los que tropiezan 

el individuo y la familia (14). 

4 METODC 

A partir de 1961 en que el Dr. Keinpe propuso el 

término de "Niño Golpeado", se han derivado algunas 

in_ve_E>t_igaciones _acerca_ de __ :tos ª¡;pe_ctos _d_eniográ_ficos_, _ 

epidemiológicos, económicos y sociales procurando esta­

blecer los rasgos sobresalientes de este padecimiento, 

además de la publicación de textos referidos a él, como 

un reflejo innegable de ~u vigencia tanto en países 

subdesarrollados como en otros con tecnología o condición 

socioeconómico más analizada. 

Es importante subrayar que casi la totalidad de 

estudios realizados se avocan a los casos que por su 

traumatismo 

interés en 

y 

la 

espectacularidad han 

comunidad científica, 

despertado mayor 

dejando de lado 

a aquellos en los que el daño físico no es importante 

pero sí el daño psicológico. 

Por los resultados obtenidos en investigaciones 

anteriores acerca de los niños maltratados, específica­

mente la de- Márquez y Jiménez (47), quienes realizaron 
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un "Estudio Comparativo de los Trastornos de la Afectivi­

dad en Nifios Golpeados y Nifios no Golpeados", planteamos 

que entre estos nifios puede existir una notable diferen­

cia en cuanto a la percepción familiar que tienen. 

Por lo tanto, la pregunta de investigación surge 

a partir de observar en los nifios maltratados una pecu­

liar percepción hacia los miembros de su n6cleo familiar 

y especialmente a las figuras parentales; 

pregunta de investigación planteada de 

manera: 

quedando la 

la siguiente 

¿ Habrá indicadores en las pruebas psicológicas 

de la perce.pción familiar del nifio con síndrome de mal­

trato ? 

De acuerdo a las experiencias vividas por estos 

nifios de rechazo, desvalorización, ansiedad causada 

por el temor de ser agredido, falta de atención, entre 

otros; planteamos las siguientes consideraciones: 

Debido a que el nifio ha sido maltratado, existen 

elementos para ver a través de su percepción familiar 

en las pruebas psicológicas: 

l. Que el nifio no se vive integrado a su familia. 

2. Si existen necesidades afectivas. 
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3. Si la percepci6n familiar es ca6tica. 

4. Que las figuras perentales o sustitutas para 

él son aversivas. 

S. Que al no tener una familia estructurada, haga 

uso excesivo de la fantasía con el deseo de que' 

sea realidad. 

6. Si el niño presenta introyecci6n de sentimientos' 

de culpa. 

DEFINICIONES OPERACIONALES: 

a) Síndrome de niño maltratado: es el uso de la 

fuerza física en forma intencional, no accidental. 

dirigido a herir, lesionar o detruir a un niño, 

ejercido por parte de un padre u otra persona 

responsable del cÚidado del menor, 

b) Síndrome del niño maltratado: el conjunto de 

lesiones orgánicas y/o psíquicas que se presentan 

e~_el menor de edad en uso y abuso de su condi­

ci6n de superioridad física, psíquica y social. 

a) Perc~pci6n familiar: es un proceso complejo 

en el cual el niño ve, siente, se da cuenta 

y hace un juicio, como resultado de la influencia 

que tiene su medio ambiente familiar en él. 
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b) Percepción familiar: Es la forma en la cual 

un niño, a través de sus experiencias interperso­

nales y principalmente en su núcleo familiar 

les atribuye significados especiales a las rela­

ciones e interacciones que se engendran en ésta. 

DISEÑO: 

Se utilizó un diseño pre-experimental de una sola 

muestra, dado que no tuvimos control directo de la V.L. 

TIPO DE ESTUDIO: 

El estudio realizado fue- de Campo, Ex Post-Facto 

y Evaluativo porque no tuvimos un control directo de 

la Variable Independiente, sus manifestaciones ya habían 

ocurrido, además de que son inherentemente no manipula­

bles puesto que ya tuvo lugar la introducción de la 

Variable Independiente. Es un estudio Ex Post-Fact~ 

porque se trató de descubrir cómo percibe el niño a 

su familia, dado que el maltrato ya ha sido sufrido, 

y nos interesa saber el tipo de relaciones que se dieron 

en el ambiente familiar del niño. Es de Campo porque 

la investigación se realizó en el ambiente en el que 

los niños se encuentran institucionalizados (Comunidad 

Infantil "Margarita Maza de Juárez"). Y por último es 

Evaluativo porque se pretendió ver si había relaciones 

entre el síndrome de maltrato y la percepción familiar 

de los niños. 
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MUESTREO: 

La selección de la muestra con la que se trabajó 

se llevó a cabo por medio de un Muestreo No Probabilísti­

co Intencional por Cuota, pero con la utilización de 

parAmetros que nos permitieron mayor exactitud en la 

selección de sólo aquellos casos considerados "represen­

tativos" paa el grupo; es decir, se tomaron aquellos 

beneficiarios que al estar institucionalizados en la 

Comuni.dad Infantil y habiéndoseles aplicado los estudios 

correspondientes de Trabajo Social. Pedagógico, Servicio 

México y Psicológico, se diagnosticó en estos dos últimos 

el s:Criifrome de maltrato. De los 80 menores que ~e encon-­

traban en la Institución en el momento en que se llevó 

a cabo la investigación, se seleccionaron en primer 

lugar a los diagnosticados con el síndrome, después 

se seleccionó a los que estaban comprendidos entre el 

rango de edad de 6 a 10 años, y por último se descartaron 

a los que tenían alguna disfunción cerebral mínima, 

determinado por el Servici~ Médico y Psicológico. 

SUJETOS: 

Los sujetos con los que se trabajó fueron 30 niños 

varones, con diagnóstico de síndrome d·e maltrato, con 

un rango de edades entre 6 y 10 años, de coeficiente 

intelectual promedio como base, de nivel socioeconómico, 

sociocultural bajo y con una escolaridad de lº. a 4º. 

grado de primaria. (Ver apéndice). 
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ESCENARIO: 

El lugar donde se llevó a cabo la investigaci6n 

fueron 2 cubículos del área de Psicología de dicha Comu­

nidad Infantil, los cuales constan de una dimensión 

de 3 X 3 metros, 1 escritor1<} 1 , 2 sillas, 1 estante y 

material didáctico. 

INSTRUMENTOS: 

Los intrumentos con los que se· trabaj6 fueron: 

1 entrevista no dirigida, 2 test proyectivos, el CAT­

A y el Test del Dibujo de la Familia. 

El Test de la Familia: prueba proyectiva que permite 

obtener de un sujeto información detallada de los miem­

bros de la familia, y permite conocer además sin que 

el nifio lo advierta, los sentimientos reales que experi­

menta hacia los suyos y la situ8;ción en que se coloca 

a si mismo dentro de la familia. E~ta prueba es admin~s­

trable a nifios y adolescentes de 4 a 15 - afios de edad, 

forma de administración individual, sin limite de tiempo, 

utilizándose papel y lápiz. 

En cuanto a la interpretación en este test, compren­

de por una parte una forma, y por otra un con-tenido. 

Existen 3 planos para interpretación: 

a. Plano Gráfico 
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b. Plano de las Estructuras Formales 

c. Plano del Contenido 

En el plano gráfico, se refiere a la forma en que 

el sujeto utiliza el lápiz, traza puntos, rectas y curvas 

y nos revela su psicomotricidad. 

En el Plano de las Estructuras Formales, Corman 

distingue algunos aspectos emocionales del sujeto y 

las reacciones de la personalidad, y dentro de ésta 

--área -se consTderan- [} cat:e-goríiis: lrilübl.doEf,- los cüale-s 

hacen pálidos esquemas sin densidad ni vida; los Raciona­

les, quienes reproducen los dibujos de los personajes 

en forma estereotipada y de escaso movimiento, ai.slados 

unos de otros pero dibujados con dibujo extremo del 

detalle; los Sensoriales, son en cambio los espontáneos, 

muy vitales dentro del grupo familiar, principalmente 

sensibles al ambiente' al movimiento y al calor de las 

relaciones¡ los Senso-racionales, que presentan una 

combinaci6n de los 2 descritos previamente. 

~n el 6rea de Contenido, existen los siguientes 

aspectos a interpretar: 

e 1 
a. Valorizaci6n del personaje principal. 

b. Desvalorizaci6n del persoaje principal 
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a. Relaci6n a distancia. 

b. Símbolos animales 

a. Reacciones manifiestamente agresivamente 
C3 

b. Reacciones agresivas indirectas 

a. Eliminaci6n del rival 

b. Dibujo con un niño solamente 

e4 c. Dibujo sin niño 

d. Desvalorizaci6n del rival 

a. Ireaccíoíies agresív-as- asumifas por un animal 
b, Elimina~i6n de sí mismo 

CS c. Desvalorizaci6n de sí mismo 

d. Reacci6n regresiva e identificaci6n con un bebé 

a. Identificación con el padre del mismo sexo 

C6 b. Ident.ificaci6n con el padre del sexo opuesto 

La prueba del CAT-~, es un método proyectivo aper-

ceptivo de investigación de la personalidad a través 

del estudio del significado dinámico de las diferencias 

individuales en la percepci6n de estímulos estandariza-

dos. El CAT-A es usado con niños de 3 a 10 años de edad 

y fue diseñado para facilitar la comprensi6n de las 

relaciones de un niño con las figuras importantes y 

con sus impulsos, así como para investigar los problemas 
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de rivalidad entre hermanos, para aclarar la actitud 

hacia las figuras parentales y la manera en que ástas 

figuras son percibidas, para enterarse de la 'r&lación 

del niño con los padres, de sus fantasías. agresi6n. 

Además el GAT-A, es capaz de revelar la estructura del 

niño, de sus defensas y de la manera dinámica de reáccio­

nar y manejar los problemas de crecimiento, etc. La 

administraci6n de esta prueba es individual y con una 

duración de 30 a 60 minutos y, consisten en 10 láminas 

en blanco y negro con escenas de animales que dramatizan 

diversas situaciones. 

En lo que respect2 a la interpretación, diremos 

que debido a la amplia magnitud de aspectos que se puedert 

indagar en este test, segln Bellak, seleccionamos aque­

llos indi~adores que estuvieran relacionados con nuestros 

planteamientos a ·investigar,· los cuales son los siguien­

tes: 

l. Percepción del mundo agresivo y hostil. 

2. Sentimientos de culpa. 

3. Sentimiento de soledad y abandono. 

4. Familia imaginaria. 

). Carencias afectivas. 
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6. Desorganizaci6n familiar (ca6tica). 

PROCEDIMIENTO: 

Se procedi6 en primer lugar a seleccionar la muestra 

que iba a componer el grupo de los 30 sujetos, conforme 

a las variables o características definitorias previamen­

te establecidas de diagn6stü:o de síndrome de mal trato, 

edad, C. I., datos obtenidos a partir de los estudios 

d~ Trabajo Social, Pedagogía, Servicio Médido y Psicol6-

gico que se practican a todos los beneficiaribs que 

llegan a la Comunidad. 

La investigaci6n fue realizada por 2 investigadores, 

los cuales tomaban cada uno a 1 de los sujetos de la 

muestra, llevlndolo a uno de los cubículos del área 

de Psicología. Se establecía el "rapport" necesario 

y se procedía a realizar la entrevista individual, Al 

día siguiente, se volvía a tomar el mismo sujeto y si 

era necesario, se continuaba con la entrevista; de no 

ser así, se realizaba la aplicaci6n del test proyectivo 

del CAT-A. Al día siguiente s~ le aplicaba el Test de 

la Familia, agradeciéndoles su cooperaci6n. 

Para la calificaci6n del Test del CAT-A, tomamos 

como punto de referencia algunos de los aspectos conside­

rados por Bellek ,. los cuales estaban más relacionados 

con nuestros planteamient?s que son: 
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l. Sentimientos de culpa. 

2. Sentimiento. de soledad y abandono _(no se sienten 

integrados a su familia). 

3. Familia imaginaria. 

4. Carencias afectivas. 

S. Desorganizaci6n familiar ca6tica. 

6. Percepci6n del mundo como agresivo y hostil 

(padres aversivos). 

En cuanto a la calificaci6n del Test de la Familia, 

de los indicadores que marca Corman, seleccionamos exclu­

sivamente a los que se relacionaba~ con nuestras pregun­

tas de investigaci6n, los cuales son: 

l. Inhibici6n (sentimientos de culpa). 

2. Relaci6n a distancia (no se sienten integrados 

a su familia). 

3. Regresi6n e identificaci6n con un bebé (familia 

imaginaria). 

4. Desvalorización de sí mismo (carencias afectivas) 
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S. Dibujo con un niño solamente (desorganización 

familiar). 

6. Reacciones manifiestamente agresivas (padres 

aversivos). 

Terminada la aplicación de las pruebas, se anotaban 

las observaciones presentadas en cada una de éstas, 

y si era necesario, se les planteaban preguntas con 

el fin de ayudar a aclarar las respuestas ambiguas o 

breves. Además se tomaban notas de las expresiones facia-

les, inflexiones tonales y otros comentarios realizados 

durante la aplicación de éstas. 

La calificación de cada una de las pruebas fue. 

realizada por 3 per-sonas o jueces en forma separadas, 

o sea, se calificaron 3 veces cada prueba con el fin 

de obtener el mayor gra.do de confiabilidad en base a 

la siguiente fórmula: 

Confiabilidad 
acuerdos 

X 100 
acuerdos + desacuerdos 

El resultado fue de un 87% de acuerdo, porcentaje 

adecuado para considerar confiable la calificación. 

Posteriormente, todos los datos arrojados en ambas 

pruebas se llevaron a la computadora a través del "Paque-

te Estadístico aplicado a las Ciencias Sociales (SPS ) • 



100 

Dentro de este paquete se utilizaron 3 subp~ogramas: 

Frecuencies, Crosstabs y Breakdown. 

El primero de ellos se utilizó con el firi de hacer 

un estudio des~riptivo de la muestra. 

El Breakdown con· el fin de hacer una segmentación 

de variables, con lo que se pudo elaborar un perfil 

de distribuci6n sobre características generales de los 

sujetos. 

Y el Crosstabs se empleó con el propósito de hacer 

un análisis inferencial de las variables en estudio 

y dos de las variables generales (motivo de ingreso 

y tipo de agresor), el cual nos proporciona pruebas 

de significancia estadística y coeficientes de asocia-

ci6n; estudio del cual surgieron las hipótesis siguien-

tes, lo cual nos amplió las posibilidades de obtener 

mayor riqueza de información al presente trabajo, 

CAT-A 

l. H
1 

Existe relacióh entre las variables Moti9o de In-­

greso y Sentimientos de soledad y abandono (nq se' 

sienten integrados a la familia). 

No existe relaci6n entre las variables Motivo de -

Ingreso y Sentimientos de soledad y abandono (no -

se sienten integrados a la familia). 
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2. H
1 

Existe relaci6n entre las variables Motivo de In-­

greso y Carencias afectivas. 

H
0 

No existe relaci6n entre las variables Motivo de -

Ingreso y Carencias afectivas. 

3. H
1 

Existe relaci6n entre las variables Motivo de In-­

greso y Desorganizaci6n familiar (ca6tica). 

H
0 

No existe relaci6n entre las variables Motivo de -

Ingreso y Des0rganizaci6n familiar (ca6tica). 

4. H
1 

Existe relaci6n entre las variable Motivo de Ingr~ 

so y Percepci6n del mundo agresivo y hostil (pa--­

dres aversivos), 

H
0 

No existe relaci6n entre las variables Motivo de -

Ingreso y Percepci6n del mundo agresivo y hostil -

(padres aversivos) 

5. H
1 

Existe relaci6n entre las variables Motivo de In-­

greso y Familia imaginaria. 

H
0

_ No existe relaci6n entre las variables Motivo de -

Ingreso y Familia imaginaria. 

Existe relaci6n entre las variables Motivo de In--

greso y Sentimie~tos de culpa. 

H
0 

No existe relaci6n entre las variables Motivo de -

Ingreso y Sentimientos de culpa. 

7, H
1 

Existe relaci6n entre las variables Agresor y Sen-
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timiento de soledad y abandono. 

e 0 No existe relaci6n entre las variables Agresor y ' 

Sentimiento de soledad y abandono. 

8. H
1 

Existen relaci6n entre las variables Agresor y Ca­

rencias afectivas. 

e
0 

No existen relaci6n entre las variables Agresor y' 

Carencias afectivas. 

9. e
1 

Existe relaci6n entre las variables Agresor y De-­

sorganizaci6n" familiar" (ca6tica)", 

e
0 

No existe relaci6n entre las variables"Agresor y -

Desorganizaci6n familiar (ca6tica). 

10. e
1 

Existen relaci6n entre las variables Agresor y PeL 

cepci6n del mundo agrevivo y hostil (padres aversi 

vos). 

e
0 

No existe relaci6n entre las variables Agresor y 

Percepci6ri del mundo agresivo y hostil (padres 

aversivos). 

11. H
1 

Existe relaci6n entre las variables Agresor y Fami 

lia imaginaria. 

e
0 

No existe relaci6n entre las variables Agr~sor y -

Familia imaginaria. 

12. e
1 

Existe relaci6n entre las variables Agresor y Sen­

timientos de culpa. 
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HO No existe relaci6n entre las variables Agresor r -
Sentimientos de culpa. 

TEST DE.LA FAMILIA 

Existe relaci6n entre las variables Motivo de In--

greso y Relaci6n a distencia (no se siente integr~ 

dos a su familia)~ 

tt
0 

No existe relaci6n entre las variables Motivo de -

Ingreso y Relaci6n a distancia (no se siente inte­

grado a su familia). 

2. tt
1 

Existe relaci6n entre las variables Motivo de In-­

--greso- y -Desva-lor-iazaci-6n- de-- sJ-- mi·smos- -e care·nc:i-as -=- --

afectivas). 

No existe relación entre las variables Motivo de -

Ingreso y Desvalorizaci6n de sí mismos (carencias' 

afectivas). 

Existe relaci6n entre las variables Motivo de In--

greso y dibujo con un niño solamente (desorganiza­

ción familiar). 

No existe relaci6n entre las variables Motivo de -

Ingreso y dibujo con un niño solamente (desorgani­

zaci6n familiar). 

4. -Hl Existe relación entre las variables Motivo de Ing­

greso y Reacciones manifiestamente agresivas (pa-­

dres aversivos) 
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H
0 

No existe relación entre las variables Motivo de -

Ingreso y Reacciones manifiéstamente agresivas (p~ 

dres aversivos) 

S. H
1 

Existe relación entre las varialbes Motivo de In-­

greso y Regresión e identificación con bebé (fami­

lia imaginaria). 

No existe relación entre las variables Motivo de -

Ingreso y Regresión e identificación con un bebé -

(familia imaginaria). 

6. H
1 

Existe relación entre las variable Inhibición (~e~_ 

timiento de culpa). 

H
0 

No existe relación entre las variables Motivo de -

Ingreso e Inhibición (sentimientos de culpa), 

7. H
1 

Existe relación entre las variables Agresor y Rel~ 

ción a distancia (no se sienten integrados a su fa 

milia). 

HO No existe relación entre las variables Agresor y -

REiación a distancia (no se siente integrados a su 

familia). 

8. H
1 

Existe relación entre las variables Agresor y Des­

valorización de sí mismos (carencias afectivas). 

H
0 

No existe relación entre las variables Agresor y -

Desvalorización de sí mismos (carencias afectivas) 
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9, H
1 

Existe relación entre las variables Agresor y Dib~ 

jo con un niño solamente (desorganización familiar) 

H
0 

No existe relación entre las variables Agresor y -

Dibujo con un niño solamente (desorganización fam~ 

liar). 

10. H
1 

Existe relación entre las variables Agresor y Rea~ 

cciones manifiéstamente agresivas (padres aversi--

vos). 

H
0 

No existe relación entre las variables Agresor y -

Reª"cc_iones manif_iéstamente agr_esivas- (-"pad-res a-ver---

si vos). 

11. H
1 

Existe relación entre las variables Agresor y Re-­

gresión e identificación por un bebé (familia ima-

ginaria). 

H
0 

No existe relación entre las variables Agresor y -

Regresión e identifiéación con un bebé (familia --

imaginaria) 

12. H
1 

Existe relación entre las variables Agresor e Inh~ 

bicipón (sentimientos de culpa. 

H
0 

No existe relación entre las variables Agresor e -

inhibicipón (sentimientos de culpa). 
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5 RESULTADOS 

Cada una de las 6 preguntas de investigaci6n formu­

ladas en la presente, fueron sometidas a pruebas e·stadís­

ticas no paramétricas, la razón de ésto radica en que 

por las carafi:terísticas de estudio, las cuales fueron 

descritas en su momento oportuno, no contábamos con 

las condiciones para utilizar la Estadística Paramétrica. 

Los resultados se obtuvieron por· medio de la compu­

tadora a través del Paquete Estadístico Aplicado a las 

Ciencias Sociales (SPSS); Statistical Package of the 

Social Séience, Nie, Hull y Col, 1980). 

Dentro de este paquetye se utilizaron 3 subprogramas 

que fueron: Frecuencies, Crosstaps y Breackdown. 

a) Análisis Cuantitativo. 

El primer subprograma frecuencies, se utiliz6 con 

la finalidad de hacer un estudio descriptivo de la mues­

tra, ya que éste nos proporciona frecuencias absolutas 

y relativas, así como también medidas de tendencia cen­

tral (Media, Mediana .Y Moda) y medidas de dispersión 

(Desviación Estándar, Varianza, Error Estándar, Kurtosis, 

Sesgo y Rango). 

Los resultados obtenidos fueron los siguientes: 

Respecto a la edad de· los sujetos se encontró que 
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el 3.3% (1) tiene 6 años, el 13.3% (4), y años, el 6,7% 

(2) 8 años, el 30% (9) 9 años y el 46% (14). restante 

10 años. Con ésto podemos ver que la edad de los sujetos 

es de 10 años. 

Para la variable del motivo de ingreso, se encontró 

que el 6.7% (2) ingresaron a la Instituci6n por extravío, 

el 6.7% (2) por muerte de padres, el 10% (3) por proble­

mas familiares, el 16.7% (S) por vagancia, el 20% (6) 

por mendicidad y, el 40% ( 12) por abandono. La mayor 

parte de los sujetos ingresaron por abandono. 

En cuanto a la fecr a de ingreso, podemos ver que 

los sujetos ingresaron a la Institución en un período 

comprendido del mes de Octubre de 1981 al mes de Agosto 

de 1984, Encontr,ndose que la mayoría de los sujetos in-­

gresaron en 1984, correspondie?do ésto al 70% de la 

muestra. 

En cuanto al C.I. de los niños, éstos presentan 

un rango de 86 a 108 puntos, lo cual los ubica dentro 

de la normalidad. 

Con respecto al número de hermanos que tienen los 

sujetos, se encontró el 6.7% (2) tienen 6 hermanos, 

el 6.7% (2) 9 hermanos, el 3.3% (1) 7 hermanos, el 10% 

(3) 2 hermanos, el 10% (3) S hermanos, el 13.3% (4), 

4, el 13.3% (4) 8, el 13.3% (4) ningún hermano y el 
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23% (7) tres hermanos. En promedio, los sujetos investi­

gados tienen 4 hermanos. 

Por otro lado, para el lugar familiar que ocupan 

los sujetos, se observó que el 10% (3) ocupan el Sº. 

7 Q •• y 9º. lugar dentro de su familia respectivamente, 

el 10% (3) ocupa el 4º. lugar, el 13.3% (4) ocupan el 

2 º.' el 13.3% (4) el 8º. lugar, el 20% (6) el ler, lugar 

y finalmente el 33.3% (10) ocupan el 3er. lugar. La 

mayoría de los sujetos ocupan el 3er. lugar dentro de 

la familia. 

Para el origen del sujeto, se encontró que el 10% 

(3) respectivamente provenían de Chiapas, Michoacán 

y Puebla, el 6. 7% (2) de Oaxaca, el 6. 7% (2) de Guerrero, 

el 10% (3) se ignora el lugar de su procedencia, el 

13.3% (4) proviene del Estado de México y finalmente 

podemos observar que el 53.3% (16) son del D.F., donde 

contramos ubicado~ a la may~ría de los sujetos. 

En relaci.ón al agresor del niño, podemos ver que 

el 10% (3) fue agred.ido por la madre, el 13.3% (4) por 

el padre y el 76. 7% ( 23) por ambos padres. Observando 

con ésto que la mayoría de los sujetos fueron agredidos 

por ambos padres. 

Con todo lo anterior, podemos ver que la mayoría 

de las características que describen a la mayoría de 
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los niños son: que en promedio tienen una edad de 10 

años, la mayoría ingresó a la Institución por abandono 

y en el año de 1983, con un C.I. que va del 86 al 108, 

su número de hermanos en promedio son 3 y al mismo tiempo 

ocupan el 3er. lugar dentro de la familia, siendo origi­

narios del D. F., en su mayoría, y observamos como carac­

terística primordial que fueron agredidos por ambos 

padres. (Ver gráfica I). 

Dentro del estudio se aplicaron 2 tipos de pruebas, 

el CAT-A y el Test del Dibujo de la Familia. Con respecto 

· 8.1 CAT-A se encontraron 6 indicadores, los cuales nos 

dan una idea de la percepción de los niños con respecto 

a su familia. 

En cuanto a la manera en que el sujeto percibe 

a su mundo (padres aversivos), encontramos que el 3.3% 

(1) percibe su mundo en 10 láminas, agresivo y hostil, 

el 

el 

13.2% (4) 

10% (3) en 

( 5) en 16.7% 

(5) en 4 

lo percibe 

8 láminas, 

6 láminas, 

láminas, el 

de ésta 

el 6. 6% 

el 10% 

manera 

(2) en 

(3) en 

en 4 láminas, 

7 láminas, el 

el 5 láminas, 

16.7% en 3 láminas y 16.7 

(2) en 2 láminas. La percepción que tiene la 

el 6. 6% 

mayoría 

de los sujetos con respecto al mundo que los rodea es 

agresiva y hostil. 

Para el indicador sentimientos de culpa, se vio 

que el 6.6% (2) respectivamente lo presentó en 7 y 8 

·" 



láminas, el 

presentó en 

en 1 lámina, 

llO 

10% (3) no lo presenta, 

2 y 4 láminas, el 26.7% 

el 30% (9) lo presentó en 

el 26.6% (8) lo 

(8) lo presentó 

3 láminas. Este 

hallazgo parece no ser significativo, sin embargo 

se encuentra que la mayoría de ellos lo presentó aunque 

en una proporción baja. 

Dentro de los sentimientos de soledad y abandono, 

(no se siente integrados a la familia), encoentramos 

que el 6.7% (2) lo presentan en 9 láminas, el 3.3% (1) 

en 8 láminas, el 20% (6) en 7 láminas, el 10% (10) en 

6 láminas, el 16.7% (S) en 5 láminas, el 26.7% (8) en 

4 láminas, el 10% (3) er 3 láminas y el 6.7% en 1 lámina. 

Con lo que podemos ver que existe un gran sentimiento 

de soledad y abandono. 

En relación al indicador del uso de la fantasía 

e imaginando una familia, encontramos que el 6. 7% (2) 

lo pres en ta en 9 láminas, el 13. 3% ( 4) en 8 láminas, 

el 13.3% (4) en 6 láminas, el 20% (6) en 5 láminas, 

el 10% (3) en 4 láminas, el 10% (3) en 3 láminas, el 

13.3% (4) en 2 láminas, el 6.7% .(2) en 1 lámina y final­

mente el 6.7% (2) no lo presenta. 

Esto nos indica un uso excesivo de la fantasía, 

pretendiendo que la familia real sea ideal, 

Con respecto al indicador de carencias afectivas, 
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encontrarnos que el 16.7% e 5) lo presentan en 10 láminas, 

el 16.7% e 5) en 9 láminas, el 10% (3) en 8 láminas, 

el 20% (6) en 7 láminas, el 16.7% (5) en 6 láminas, 

el 6.7% (2) en 5 láminas, el 3.3% (1) en 4 láminas, 

el 6.7% (2) en 3 láminas y el 3.3% (1) en 1 lámina. 

Estas proporciones nos indican que las carencias afecti­

vas se manifiestan en gran medida. 

La percepción falrnilia desorganizada (caótica) 

se presentó en el 6.7% (2) en 8 láminas, el 16.7% (5) 

en 6 láminas, el 6.7% (2) en 5 láminas, el 26.7% (8) 

en 4 láminas, el 23.3% (7) en 3 láminas, el 6.7% .. (25 

en 2 láminas y el 13.3% (4) en 1 lámina. Con lo que 

podemos ver que la mayoría de los sujetos presenta de sor-

ganización familiar. (Ver tabla III). 

Hasta aquí hemos hecho referencia a la prueba del 

CAT-A. Los resultados que a continuación mencionaremos, 

describirán los hallazgos dentro del Test del Dibujo 

de la Familia. 

Dentro de la estructura formal, observamos que 

el, 6. 7% (2) se presentan inhibidos (sentimientos de 

culpa), el 26.7% (8) se presentaron en forma Senso-racio­

nal, el 33.3% (10) son Sensoriales, el 33.5% (10) son 

Racionales. Con lo que podernos notar que los inhibidos 

presentan el menor porcentaje. 
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En el área del Contenido, encontramos que el 13.3% 

(4) dibujaron símbolos animales, el 86.7% (26) manifesta­

ron relación a distancia (no se sienten integrados a 

su familia). Con lo que podemos ver que en una gran 

proporció manejaron una familia distante, por lo que 

se corrobora que efectivamente no se sienten integrados 

a su familia. 

Con respecto a la agresión en el área de Contenido, 

encontramos que el 100% (30) de los sujetos presentaron 

reacciones manifiéstamente agresivas (padres aversivos) 

o a ver si vas hacia los padres, con Io que se comprüeo_á_ 

en el máximo porcentaje nuestro planteamiento. 

Con relación también al área de Contenido, encontra­

mos que el 6.7% (2) tenían dibujos con un niño solamente 

(estructura familiar caótica)· y el 93.3% (28) eliminaba 

al hermano, no encontrando dibujos sin niños y con desva­

lorización del rival. En la mayor parte de los sujetos 

se notó una eliminación del rival corno mecanismo compen­

satorio con el de querer sólo el y que lo cuiden. 

Con respecto a otro aspecto del Contenido, el 6. 7% 

(2) presentó regresión e identificación con un bebé 

(familia imaginaria), el 10% (3) presentaron reacciones 

agresivas asumidas por un animal, y el 83.3% (25) presen­

taron desvalorización de sí mismo (carencias afectivas). 

Con lo que podemos ver que la mayoría de los sujetos 
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presentaron desvalorización de sí mismo (carencias afee-

tivas) y en un mínimo porcentaje presentaron regresiones 

(familia imaginaria). En éste último observamos que 

no se ajusta a nuestros planteamiento. Sin embargo, 

en el CAT-A se obtuvo en un alto porcentaje. 

El segundo subprograma Crosstabs se empleó con 

el fin de hacer un anilisis inferencial de las variables 

en estudio, el cual nos proporciona pruebas de signifi-

cancia estadística y coeficientes de asociación. En 

2 
este caso se uso la X ya que el nivel de medición emple~ 

nificativas entre 2 de las variables generales (motivo 

de ingreso y tipo de agresor) y las variables o indicado-

res. Por otro lado, se obtuvieron coeficientes de asocia~ 

ción tales como el coeficiente V. de Cramer y el coefi-

ciente Phi que nos indicaron la relación existente entre 

2 variables. Utilizamos el primero cuando se encoentraron 

tablas de contingencia de 2 X 2; y el segundo de ellos, 

cuando se encoentraron tablas de contingencia cuadradas 

mayores de 2 X 2. 

A continuación mencionaremos los resultados obteni-

dos en la prueba del CAT-A en las relaciones de las 

variables: 

Motivo de ingreso y percepción del mundo agresivo 

y hostil (padres aversivos); se encontró una x2 de 53.42' 
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con 40 g .1. y una significancia de • 07, con los cual 

se acepta la H , lo cual nos indica que no existe percep-
0 

ción del mundo agresivo y hostil en relación al motivo de 

ingreso de los sujetos. Asimismo se encontró una V. de -

Cramer de .69 con una significancia de 0.7 que nos indica 

una asociación moderada y no significativa entre las va--

riables. 

En cuanto a las variables Sentimiento de culpa y mo­

tivo de ingreso, se encontró una x2 
= 24.86, con 30 g.l.' 

y una 17\ = .73, que nos indica que se acepta la H
0 

, por' 

- ro -t a'fitb--C: Oh cTu imcrn- q-ue- h-a-y- Sen t-im i-e n to-de -C u-1-p a -P er-o -_no 1 

en relación al motivo de ingreso. Asi mismo se encontró -

un V. de Cramer = .040 que nos informa que hay una asocia 

ción moderada pero no significativa entre las variables. 

Con respecto al indicador de no sentirse integrados' 

a su familia (sentimiento de soledad y abandono) y el mo-

tivo de ingreso, se encontró una x2 = 31.62, con 40 g. l. ' 

y una ¡}.. = .82 que nos indica que se acepta la H
0

, por -

lo tanto concluimos que hay sentimiento de soledad y aba~ 

dono, pero no con relación al motivo de ingreso. Se enco~ 

tró una V. de Cramer de .45 y una o\= .82 que nos indica 

una asociación fuerte y alta pero no significativa. 

En cuanto a las variables de fa.milia imaginaria y m_Q_ 

tivo de ingreso, 
2 

encontramos un X = 56.49, con 40 g.l.' 

y una ~ = .04 que nos indica la aceptación del H1 , con -
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lo que concluimos que sí hay relación en cuanto.a la fami 

lia imaginaria y el motivo de ingreso. Además encontramos 

un V. de Cramer de .61, con una .04 que nos indica 

una relación moderada y significativa entre las variables 

Para las variables motivo de ingreso y carencias 

afectivas, encontramos una x2 
= 38.08 con 40 g.l. y una -

~ = .55 que nos indica la aceptación de la H
0

• Además 

resultó una V. de Cramer de .SO, con una o(= .55 que nos 

indica una asociación media o moderada y no significativa 

entre las variablei. 

Ante las variables motivo de ingreso y desorganiza-­

ción familiar (caótica), encoentramos una x1 
= 20.58, con 

30 1 ..../ 90 1 t que la H ' g •• y una V'\=. con o que nos mues.ra 0 

se acepta. Además se encontró una V. de Cramer de .37 y -

una o< = .90 que nos dice que existe una relación media' 

y no significativa entre las variables. 

Con relación a lás variables agresor y percepción 

del mundo agresivo y hostil (padres aversivos), obtuvimos 

x2 
= 12.61, con 16 g.l. y una v< = .70, con lo que --una 

nos señala que la H
0 

es aceptada. Por otro lado, encontr~ 

mos un V. de Cramer de .45, con una o(= .70 que nos indi 

ca una corelación media y no significativa entre las va--

riables. 

Para las variables agresor y sentimiento de culpa, -
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encontramos una x2 = 5.83, con 12 g.l. y una~ = .92 que 

nos indica que la u
0 

se acepta. Además obtuvimos una V. -

de Cramer de .31 con una e\= .92 que nos indica una rela 

ción moderada no significativa entre las variables. 

En cuanto a las variables agresor y sentimiento de -

soledad y abandono (no se sienten integrados a la fami- -

) X
2 

lia , e~coentramos una = 9.82, con 16 g.l. y unaO\ 

.89 con lo que queda aceptada la H
0

• Y observamos un V. -

de Cra3er que nos dice que.existe una relación moderada y 

no significativa entre las variables. 

Ante las variables agresor y familia imaginaria, en­

contrarnos una x2 = 24.64, con 16 g.l. y un o\ = .07 que' 

nos dice que la H
0 

se acepta, También se encontró un V. -

/ 

de Cramer de .64 y una C') = .07 que nos indica una core-

lación moderada y no significativa entre las variables. 

Con relación a las variables agresor y carencias 

f . x2 --ª ectivas, encontrarnos una 16.13, con 16 g.l. y una 

o< = .44 que nos indica que la H
0 

es aceptada. Por otro 

lado, obtuvimos un V. de Crarner de .51, con una o{= .44' 

que nos habla de una corelación moderada y no signif icati 

va entre las variables. 

Con respecto a las variables agresor y desorganiza-­

ción familiar (caótica), encontramos una x2 = 9.60, con -

12 g.l. y una C7\ = .65 que nos indica la aceptación de -
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la tt
0

• Tambi,'.;:; se obtuvo un V. de Cramer de .40 y una o<;= 

.65 que nos indica una corelación moderada y no signific~ 

tiva entre las variables. 

Ahora describiremos los resultados obtenidos del - -

Test de la Familia y las variables motivo de ingreso y --

agresor. 

Para las variables motivo de ingreso y reacciones ma 

nifiéstamente agresivas (padres aversivos), no se encon--

2 
tró un coeficiente de X y de asociación V. de Cramer de-

bido a que la tabla tenía solamente una entrada. Sin em--

bargo, se pudo observar que la mayoría de los sujetos que 

manifiestan reacciones manifiestamente agresivas fueron -

los que ingresaron por abandono. 

Para las variables motivo de ingreso y relación a --

distancia (no se sienten integrados a su familia), nota-­

mos una x2 = 4.03, con 5 g.l. y una o<í = .54 que nos indi 

ca que es aceptada.la H
0

• además encontramos un V. de Cra 

mer de .36 y una ../', = .54 que nos señala que hay una rel~ 

ción moderada y no significativa entre las variables. 

Ante las variables motivo de ingreso y desvaloriza--

ción de sí mismo (carencias afectivas), obtuvimos una X2 

= 9.53, con 15 g.l. y una e?) =.84 que nos indica que se -

acerca la H
0

. Además obtuvimos un V. de Cramer de .32 y -

una c7Í .84 que nos indica una corelación moderada y no 
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significativa entre las variables. 

En cuanto a las vriables motivo de ingreso y dibujo' 

con un niño solamente (desorganización familiar), encon--

2 ~ tramos una X = 1.23, con 5 g.l. y una?)= .20 con lo que 

nos indica que la H
0 

es aceptada. Además encontramos un -

V,. de Cramer de .49 y una o\ = .20 que nos dice que exis 

te una correlación moderada y no significativa entre las' 

variables. 

Por otro lado, para las variables motivo de ingreso 

re gres íó-n e la e-riTiITc acTóii- e o¡:¡- u ri- lleb e TfamlTí a- fnia gln~ 

ria ) , en contra m os un a X 
2 

de 9 5 • 3 , con 15 g • 1 • y un a -"\ 

.84 que nos dice que es aceptada la H
0

• Además encontra--

mos un V. de Cramer = .32, con una o<= .84 que nos habla 

de una relación media y no significativa entre las varia-

bles. 

sión 

En cuanto a las variables motivo de ingreso e inhibí 

2 
(sentimiento de culpa), encontrarnos una X 20. 3,' 

con 15 g.l. y una o<.= .16 que nos indica que se acepta la 

H
0

• Además notamos un V. de Cramer de .47, con unao(=.16 

que nos muestra que existe una correlación moderada y no' 

significativa entre las variables. 

Para las variables agresor y reacciones manifiesta--

mente agresivas (padres aversivos) no se encontró un coe­

ficiente de X2 ni de asociación V. de Cramer debido a que 
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tabla tenía solamente una entrada. Sin embargo, se pudo -

observar que la mayoría de los sujetos agredidos por am--

bos padres manifestaron reacciones agresivas en su mayo--

ría. 

Con relaci6n a las variables agresor y relaci6n a --

distancia (no se sienten integrados a su familia), encon­

tramos una x2 
= 1.65, con 2 g.l. y una """=.43 que nos h~. 

bla de la aceptaci6n de la H
0 

• Notamos además un V. de -

Cramer de .23, con una o< +.43 que nos indica una corre-

laci6n moderada y no significativa entre las variables. 

En cuanto a las variables agresor y desvalorizaci6n' 

de sí mismo,(carencias afectivas), se ' 2 encontro una X = -

14.58, con 6 g.l. y una o\ = .02 que nos indica que la -

H. es aceptada. También se encontr6 un V. de Cramer de --

.49, con una o\ = .02 que nos indica una correlaci6n mo-

derada y significativa entre las variables. 

Con relaci6n a las variables agresor y dibujo con un 

niño solamente (desorganizaci6n familiar), encontramos 
. 2 

una X = .63, con 2 g.l. y una cX=. 72 que nos habla de 

la aceptaci6n de la H
0

• Además se encontr6 un V. de Cra-­

mer de .14, con una e)= . 72 que nos indica que existe 1 

una correlaci6n débil o baja y no significativa entre las 

variables. 

Con respecto a las variables agresor y regresi6n e -



120 

identificación con un bebé (familia imaginaria), se enea~ 

tró una x2 = 14.58, con 6. g.l. y una o\= .02 con lo que 

concluirnos que se acepta la H
1

. Además se encontró un V.' 

de Crarner de .49, con una o< = .02 que nos indica una co-

rrelación moderada y significativa entre las variables. 

Para las variables agresor e inhibición (sentimiento 

de culpa), se encontró una 
2 

X = 4.06, con 6 g.l. y una -

o<. = • 66 que nos indica que se ace.pta la H • Además se o 
notó un V. de Crarner de .26, con una o\= .66 que rios indi 

ca una correlación débil o baja y no significativa entre' 

las variables. 

Finalmente, se usó el subprograma Breakdown, que co-

mo su nombre lo indica, nos permite hacer una segmenta- -

ción de variahles con lo cual se elaboró un perfil de di~ 

tribución sobre las características generales. (Ver gráfi 

ca I). 

b) Análisis Cualitativo. 

En base a los lineamientos planteados por Bellak 

(9) y Corrnan (21), quienes fueron los puntos de referen-

cia en cuanto a la interpretación; daremos una descrip-

ción psicodinámica así como un perfil de la percepción 

familiar encontradas. 

Los niños maltratados se perciben fuera de la es-
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tructura familiar porque en sus narraciones hablan poco 

sobre los detalles de vida en familia, en la variedad 

de aspectos y circunstancias que ést<J. ofrece. El niño 

que nace y se desarrolla en una familia presenta una 

fuerza incontrastable. La familia es una realidad social, 

pero además y ante todo es una realidad psicológica; 

y esta realidad es precisamente la que confiere todo 

su significado en el plan de la formación de .loa hijos. 

No obstante, estos niños maltratados quedan muy al margen 

de éstos lineamientos. 

La carencia de amor es otro aspecto encontrado 

en la presente, ya que los ;:iiños expresaron situaciones 

acerca de este tópico tales como el encontrarse solo, 

porque nadie lo quiere; por la falta de amor que acusan, 

lo apetecen constantemente y lo manifiestan en la idea 

repetida de protección y cuidados por parte de los padres 

que ofrecen en sus narraciones y dibujos, así como el 

resistirse ante la idea de abandono y a manera de defensa 

inventan seres ilusorios que los quieren. Para el niño, 

el amor es el recibirlo de todos los que le rodean y 

de uno especialmente: la madre; sin embargo, en sus 

narraciones y dibujos, el niño se encuentra casi siempre 

alejado de ésta. Esta falta de amor es expresada en 

múltiples ocasiones y con una marcada acentuación en 

ambos test empleados. 

Otro patrón de respuesta del niño abusado se carac-
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terizó por percibir a su familia en forma desorganizada. 

Es evidente que el niño se forja una conc~pción del 

mundo sobre el modelo de su vida de familia, en la varie­

dad de aspectos y circustancias que ésta ofrece. Dentro 

de sus narraciones, los niños hablan poco sobre aspectos 

de vida en familia, presentan distorsión acerca de los 

roles de los miembros de ésta, asi como relaciones caóti­

cas y desajustadas a las formas comunes presentadas 

en la mayoría de las familias. 

Aitemªs i;g~ __ enc:_o111:XQ __ e_n_ g_r_an ___ m_e_d_id_a_ ciue~ _l_a_s _f_i_g_ui:_a_s 

parentales o sustitutas para estos niños nos aversivas 

al dar respuestas negativas hacia éstos, tales como 

el expresar reacciones manifiéstamente agresivas y en 

determinado momento hasta omitirlos o el tratar de negar 

su existencia, en simbolizarlos por ~nimales y atribuyén­

dol€s la caracteristica de avérsivos y peligrosos; asi 

como el aceptar mejor la idea de muerte que la de haber 

sido rechazad~s, abandonados y maltratados por éstos. 

De todo ésto, se concluye que perciben su mundo de una 

manera agresiva y hostil. 

Por otro lado, estos niños al no tener una familia 

estructurada, hacen uso excesivo de la fantasía con 

el deseo de hacerla realidad; mezclan la realidad con 

su fantasia; que viene a ser fruto de un deseo o una 

realidad insatisfecha. La familia en si, carece de senti­

do real, sólo lo tiene en su imaginación; y de esta 
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familia imaginada, empleando el mecanismo de regresión, 

desean ser el hijo pequeño o el Único que recibe el 

cuidado de los padres. El niño modifica entonces su 

percepción de las necesidades realizando una regresión 

a esa fase infantil en la cual la realidad estaba deter­

minada por fantasías y deseos, volviendo a encontrar 

así una especie de autosatisfacción. En el caso de estos 

niños abusados, quienes en su fantasía e imaginación 

eran unos padres que los quieren mucho, les hace rega-

los, ·etc., emplean mecanismos de defensa que los deja 

--- - -relegad-as--a-- eta-pas- -pr-im-iti.v.as ·-

Otro aspecto encontrado es la presencia de senti­

mientos de culpa. Debido a las dificultades conyugales 

y a la dificu} tad de resolverlos, se crea la necesidad 

de establecer discusiones y pleitos aprovechando las 

fallas en el comportamiento de uno o varios de los hijos 

(el chivo expiatorio), creándose en ellos sentimientos 

de culpabilidad y la convicc~ón de que los padres pelean 

por su culpa, aún cuando no han hecho nada indebido; 

en consecuencia el niño introyecta dichos sentimientos 

y el sentirse merecedor del maltrato y expresando esta 

situación en dibujos y láminas a manera de inhibisión 

y retraimiento, así como verbalizaciones en relación 

a dichos sentimientos de culpabilidad. 

En relación también a fantasías, pudimos observar 

una alta necesidad compensatoria de llegar a ser una 
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figura de au~cridad, en la cual canalizar su inseguriddd 

y poder sobrevivir en el mundo, percibido por ellos 

como agresivo y hostil. 

En general, los niños en ambos test desconocen 

el papel del padre dentro de su medio familiar ordinario 

y sus funciones de protector y sostén de la familia. 

Para algunos, la figura paterna es una especia de enemi­

go, un personaje de pesadilla. 

Las figuras fraternas ocupan un lugar secundario, 

apareciendo después de ellos mismos o al omitirlos, 

debido quizá a varios aspectos tales como: el que en 

dichos casos, los hermanos viven aún en el seno familiar 

y que no son o en menor medida maltratados; el no tener 

conocimiento de ellos, sólo por saber que los tienen 

pero que nunca o casi nunca han tenido contacto con 

ellos; el saber que alguno(s) alcance un grado más alto 

de preferencia por parte de los padres, etc. 

En el dibujo de la familia propia, la representación 

de los personajes en planos diferentes, refleja en algún 

modo la falta de comunicación. La distancia emocional 

entre los personajes de la propia familia, se proyecta 

en el niño por la distancia física existente entre los 

miembros en el dibujo; los personajes dibujados no solo 

aparecen distanciados, sino a is lados o absortos en una 

tarea individual. Los elementos de la familia no campar-
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ten nada ni se observa ningún tipo de interacción o 

diálogo. 

La supresión de algún elemento de la familia respon­

de a un mecanismo de defensa consistente en negar la 

realidad que produce angustia, eliminar a un elemento 

de la propia familia es la máxima expresión posible 

de desvalorización, que indicará siempre problemas de 

relaciones importantes; sin embargo, eliminando a todos 

los hermanos y hermanas, el sujeto se confiere la situa­

ci-ón- -pri vi 1-eg ia-da del -ni-ño -que - dis-f-ruta --sóJ.-o -- la -- ter-nura­

de los padres que pasa a un plano imaginario ideal. 

Cualquier t~po de desvalorización de un hermano 

o un progenitor es una reacción agresiva hacia el persa~_ 

naje desvalorizado. No obstante, el niño puede reaccionar 

de otras formas, debido probablemente a los sentimientos 

de culpa vinculados a la desvalorización de algún elem_en­

to de la familia, el niño puede reaccionar convirtiendo 

sobre sí mismo la agresividad, Este hecho constituye 

una reacción depresiva y se proyecta en los dibujos 

a través de la propia desvalorización o supresión. Los 

sentimientos de culpa impiden atacar a los demás, y 

en toces se siente desvinculado del grupo familiar. Esta 

reacción depresiva puede ser dependiente de conflictos 

de rivalidad fraterna o de problemas relacionados con 

los padres. 
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Al llegar a esta 

concientes de la gran 
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DISCUSION. 

última parte del trabajo, somos 

importancia del problema tratado 

y de la necesidad urgente que apremia a todos, en espe­

cial de aquellos que de alguna manera somos responsables 

de resolverlo y llevan la dirección en éstas tareas. 

El debido cuidado de estos niños, no es únicamente 

un acto natural de humanidad, sino también algo de esen­

cial importancia para el bienestar mental y social de 

la comunidad humana. 

El número de niños y niñas víctimas del maltrato, 

abandono y la miseria, en todos los países, huér.fanos 

absolutos o semihuérfano, hambrientos, desorientados 

Aunque en páginas anteriores se han presentado 

resultados parciales, se intenta hacer ahora un acopio 

general de todo lo expuesto, refiriéndolo concretamente 

a la percepción familiar característica de estos niñus 

y que ha sido el objetivo principal de nuestro estudio, 

sacado de la experiencia realizada. 

Los niños maltratados no se sien~en integrados 

a su familia, Esta no les ha permitido tener un proceso 

de identificación adecuada. Como sabemos, "cada miembro 

de una familia está obligado a integrarse a los roles 
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familiares y a los roles extrafamiliares" ( 1). Estos 

roles, la cultura e ideología constituyen un puente 

entre los procesos internos de la personalidad y todo 

aquello que conforme el caracter social. Los aspectos 

personales de cada miembro originario de la familia 

se derivan del p~opio desarrollo ontol6gico sumergido 

en todo este complejo. Lo propio nace de la peculiaridad 

de internalizaci6n de las experiencias sociales cotidia­

nas, de enfrentarse a las primeras relaciones con los 

padres, a los roles familiares, a su internalizaci6n 

a las intituciones, a la aceptaci6n de la identidadl 

propuesta, al rol sexual, a la escuela, y poco después 

a la pubertad entre otras muchas cosas. La situaci6n 

de maltrato dificulta la integraci6n o el vivirse inte-

--------g-H1-d-0--a--l-a--i'-Rm-i-l-i-~anif_e_sLaruLo___lru;_niñ os 1 a pe r ce p c i 6 n 

de relación a distancia y aislamiento en las pruebas 

psicol6gicas. 

En cuanto a nuestra segunda pregunta de investiga­

ción, que consiste en saber si existen carencias afecti­

vas, podemos expTesar que en gran medida se presentó 

ésta carencia, por la falta de amor que manifiestan, 

la demandan constantemente y la manifiestan en la necesi­

dad repetida de protección y cuidados por parte de los 

padres. El amor es algo esencial en los individual y 

en los familiar y, para el niño lo es el recibirlo de 

todos los que le rodean, y como es obvio, especialmente 

de la madre (58). El amor de padres y hermanos sigue 
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siendo esencial para el desarrollo sano del niño durante 

todos su desarrollo, por lo que claramente se intuye 

que el _yivir con la familia es una circunstancia que 

favorece ésta necesidad vital, en contraste con aquellos 

que en esta edad forman parte de una comunidad ajena 

a la familiar, o una comunidad artificial creada precisa-

mente para suplir en lo posible a la anterior. La caren-

cia de amor y funcionalidad familiar les priva a éstos 

niños del espectáculo alentador de un amor viviente 

y compartido; y esta carencia impide la recta valoración 

del amor y requebraja básicamente toda su educación 

afectiva y su concepto de la vida familiar. 

En relación a la tercera pregunta de investigación; 

observamos notoriamente que los niños presentan las 

o desorganizada. Este planteamiento es hecho en basé 

a las argumentaciones mencionadas por diversos autores 

(1), que est~blecen que los vlnculos familiares se mani-

fiestan a través de una combinación de factores biológi-

cos, psicológicos, sociales y económicos. En cuanto 

a los primeros, se sabe que se establecen las relaciones 

de padres-hijos, relación primordial en la cual todos 

tenemos la primer noción de familia, condición para 

la satisfacción flsica yla construcción de lo esencial-

mente humano de los individuos; los padres proveen a 

los hijos además de los sa tisfactores materiales, sus 

posibilidades para desarrollarse como un ente individual, 
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personal y social. En lo referente a los psicol6gico, 

sabemos que cada miembro de la familia debe tener un 

lugar simplemente porque es un ser humano y se encuentra 

presente. Para toda familia y para todo miembro de ella, 

es crucial que el lugar del individuo sea totalmente 

reconocido, aceptado y comprendido; porque cada miembro 

es potencialmente el eje de muchas influencias, simple­

mente porque tiene muchas relaciones (58). Sin embargo, 

nuestros sujetos estudiados presentan una serie de carac­

terísticas disímiles en comparación de aquellos menores 

que gozan de un régimen de vida familiar "normal" o 

funcional, y por tal motivo creímos conveniente indagar 

este aspecto. 

En la familia existe tensiones comunes y corrientes 

para la mayoría de las personas, y cada miembro de la 

familia afecta y es afectado por los demás integrantes; 

por consiguiente, cada uno tiene su importancia y contri­

buye a lo que acontece a cada quién y participa en los 

cambios que sufre (60). El desarrollo familiar es conti­

nuo, siempre se construye sobre cimientos establecidos 

y nos apoyamos en elementos del pasado para entender 

lo que acontece en el presente. Por lo tanto, el menor 

que observó con mayor énfasis discusiones entre sus 

padres y fue objeto de agresiones directas, experimenta 

la pérdida de la confianza y el surgimiento de la insegu­

ridad. Esto se ha dado a partir de la percepción de 

las figuras ·parentales, no como modelos a imitar, sino 
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autoriadad ordenadora y punitiva. Tal comportamiento 

produce aversi6n a dichas figuras y ante las cuales 

el niño reacciona muchas veces con rebeldia, rechazo. 

En sus narraciones, el niño maltratado mezcla la 

realidad con su fantasia que viene a ser fruto de una 

necesidad insatisfecha (58). La familia en si, carece 

de sen ti do real, s6lo la tiene en su imaginación. Sus 

relaciones imaginadas con la familia ideal, expresan 

el deseo de que esa relaci6n responsa a una realidad 

fantaseada (28), como mecanismo de compensación para 

aminorar la angustia que le provoca el sentimiento de 

soledad y abandono. 

El niño ha introyectado sentimientos de i;_l!l_Q_IL debi_d_o ______ _ 
-----------··-----

a que sus padres le expresan con frecuencia y le hacen 

sentir que ellos han provocada que se les maltrate debido 

a que "se portan mal", "son inútiles", "tontos", hasta 

el grado de que ellos se convencen. y lo manifiestan 

posteriormente, disculpando de ésta manera a sus padres; 

pues se resisten ante la idea de abandono y a manera 

de defensa, inventan seres ilusorios que los quieren. 

La percepci6n infantil se modifica por el esfuerzo para 

mantener una imagen satisfactori¡;i de las personas que 

son importantes para él. 

Las alteraciones mentales producto de tempranos 

y perniciosas experiencias en el. hogar, tienen hondos 
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y duraderos efectos sobre la adaptación psíquica del 

individuo y las conductas presentadas por los padres 

y asimiladas por el niño predisponen a este a una u 

otra perturbación psíquica (42). Con todo ésto, se reali­

za el círculo vicioso de hijo maltratado-padre maltrata­

dor. 

Finalmente, es muy importante examinar la visión 

que tiene el niño de sus padres y de la vida familiar, 

apelando a diferentes métodos, nos proporcionará muchas 

sugestiones para contribuir a esclarecer los efectos 

de diferentes actitudes y "ambientes familiares" sobre 

los diversos tipos de niños. 

----------·-Agi'.m--dfa._q,uizá,_exis.tir:á_en.tr.e .. ..:U.n_p_tilili~.Q_Jer_yient~onsi-:._ 

derado y bien informado la convicción generalizada de que 

el más mortal de todos los pecados posibles, es el de muti 

lar el espíritu de un nifro. 
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CONCLUSIONES 

En base a las 6 preguntas de investigación se 

derivan las siguientes conclusiones: 

Que los niños estudiados tienen una edad promedio 

de 10 años, la mayoría ingres6 a la Instituci6n por 

abandono y en el año de 1983, con un C.I. que va de 

86 a 108, su número de hermanos en promedio son 3, y 

al mismo tiempo ocupan el 3er. lugar dentro de la fami­

lia, siendo originarios del D. F. en su mayoría, y obser­

vándose como característica primordial que fueron agredi­

dos por ambos padres. 

La percepci6n que tiene la mayoría de los sujetos 

con respecto al mundo que los rodea es agresiva y hostil; 

debido a la acentuada agresión de su mundo circundante 

hacia ellos, expresada en múltiples ocasiones en sus 

narraciones y dibujos. 

En lo que respecta a los sentimientos de culpa, 

se presentaron, pero con una significancia baja en ambas 

pruebas. 

Se observ6 además que no se sienten integrados 

a su núcleo familiar, expresando un gran sentimiento 

de soledad y abandono y aislamiento con respecto a todos 

los demás miembros de la familia. 
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Se present6 un uso excesivo de la fantasia imaginan­

do una familia idealizada, en donde el niño es c<"ntral 

y objeto de atenciones y amor corno mecanismo compensato­

rio ante esta carencia. 

Notamos un alto grado de carencias afectivas expre­

sada en una gran desvalorizaci6n de sí mismo. 

La mayoría de los sujetos proyecta desorganización 

familiar expresada en las pruebas por: dibujos de familia 

sin vínculos emocionales, miembros de la familia aisla­

dos, sin relaci6n, distanciados y cuyas interacciones 

son mínimas o matizadas de hostilidad, agresi6n, rivali­

dad, competencia, ~eseos de eliminaci6n del rival, etc. 

LOGROS, LIMITACIONES Y SUGERENCIAS 

En primer término mencionarémos los logros encontra­

dos en este estudio y, posteriormente hablaremos sobre 

las limitaciones y las sugerencias que creemos necesarias 

para realizar una réplica o complementar este trabajo. 

l. El primer aspecto de relevancia en nuestra inves­

tigaci6n es el haber abordado el tema de la Percepción 

Familiar, que como lo expusimos en su momento oportuno, 

es un terna poco investigado. Sabemos que existe mucha 

bibliografía sobre la percepci6n como un proceso básico 

y, un tanto más limitada sobre la percepci6n de las 

personas y más aún sobre la Percepci6n Familiar, por 
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lo cual fue casi imposible encontrar información a este 

respecto, por 

el inicio de 

este tópico. 

lo que esperamos 

una larga cadena 

en este estudio que sea 

de investigaciones sobre 

2. Considerarnos de valor el haber empleado una 

muestra amplia de estudio, que fuera representativa 

para el grupo; es decir, tomando. aquellos menores que 

cumplieran con las caracteristicas previamente estableci­

das tales como C.I. promedio como base, nivel socioeconó­

mico, escolaridad, rango de edad y sin alguna alteración 

de daño cerebral; alcance no facilmente rebasado por 

gran parte de las investigaciones realizada al respecto 

tanto en el país como en el extranjero. 

3. Fue un logro importante el haber empleado 2 

puebas proyectivas, 

tad en cuanto a la 

debido a que reviste cierta dificul­

interpretación de éstas, por lo que 

se decidió hacer una interpretación exhaustiva tratando 

de controlar e? óptima medida la subjetividad por medio 

de más de 2 jueces. 

4. Por otro lado, el hecho de haber definido a 

la percepción familiar basada en nuestra labor de reví-

sión bibliográfica, aspecto 

en los textos; ya que como se 

difícilmente localizado 

expuso previamente, es· 

muy limitado el tema y por lo que esperamos sea el inicio 

de una larga lista de investigaciones centradas en este 
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aspecto. 

S. Finalmente, es nuestro mayor deseo que el presen­

te trabajo propicie también diversos aportes sobre el 

tema que nos atañe, pero con el objeto de poner fj_n 

al circulo vicioso o cadena tan repetidas veces menciona­

da en la literatura sobre el síndrome de maltrato; es 

d~cir, a la cadena niño maltratado-padre maltratador, 

que juega sincronizadaruente su papel, Con ello queremos 

hacer hincapié en el aspecto preventivo a todo nive:!. 

y terminar con este grave problema social. 

A continuaci6n mencionaremos l~s limitaciones v 

sugerencias de esta investigaci6n. 

l. Consideramos una gran limitaci6n el haber traba­

Jado con una muestra de niños maltratados que abarcan 

s6lo una parte de los menores de la poblaci6n mexicana 

en general, Es por ello que sugerimos realizar un estudio 

que abarque una muestra verdaderamente representativa 

de la poblaci6n de M~xico, en la que se puedan geherali­

zar los datos a dicha poblaci6n. 

2. Teniendo en cuenta lo anterior, los resultados 

obtenidos en este estudio, s6lo pueden ser generalizados 

a la muestra y población de niños maltratados que son 

canalizados a la Comunidad Infahtil "Margarita Maza 

de Julrez" y que responde a las características sefialadas 
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como definí torias de la muestra seleccionada. Por tal 

raz6n, consideramos adecuado realizar un estudio, como 

lo mencionamos previamente, en la poblaci6n mexicana 

en general e influir a sujetos del sexo femenino, así 

como también a menores con un C.I. superior o inferior 

al promedio normal, ya que es obvio que en este tipo 

de niños también existe una particular percepci6n de 

su núcleo familiar. 

3. Sugerimos además, realizar una réplica del pre­

sente estudio, con la misma severidad aplicada en la 

selecci6n de la muestra representativa utilizada, pero 

con la realizaci6n de un muestreo aleatorio, la inclusi6n 

de un grupo control y la asignación al azar de los suje-

_____ t_o s_y __ Jle _ _l"ª-s_co nd ici_o•ne_1>. de los_gLYj!o::;_p.Jira _ _n od e r _J::_glH~L _______ _ 

las ventajas que implicaría la aplicación de un método 

más acorde y depurado y la estadística paramétrica de 

los datos obtenidos. 

4. Considerando que el problema del maltrato es 

un problema grave y complejo, no 

total, sólo un aspee to de éste 

familiar de niños con Síndrome 

se abordó en su forma 

que es la percepci6n 

de Maltrato, aspecto 

que es limitado y parcializado. Por tal motivo, creemos 

conveniente e importante ampliar el estudio debido a 

que no se ha profundizado en ninguno de los aspectos 

que se han tocado en la diversidad de investigaciones 

realizada. 
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5. Creernos necesario· además la implementación de 

trabajos avocados hacia los padres mal tratadores, para 

que desde ei punto de vista del pronóstico y de la pre­

vención se puedan detectar los posibles padres rnaltrata­

dores, y de esta manera darles la orientación adecuada 

cuando estén por llegar a ser padres. 

6. En relación al punto previo, creernos oportuno 

también sugerir estudios semejantes al presente pero 

en sentido opuesto; es decir, inve$tigar ·la percepción 

de los padres hacia sus hijos; y con ello, predecir 

las causas que los motivan a maltratar a sus padres. 

7. También sería pretencioso, aún con las irnplica-

cione-s-que-trae--cons"f"g_o_;_nacú_i_nve-stTga-cTon-és ___ donde--

se emplearan test elaborados específicamente para éste 

tipo de problemática y con los cuales, los datos fueran 

generalizables a nuestra población mexicana, ya que 

corno sabernos, las caracterís~icas de ésta son diferentes 

en relación a otros países. 
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