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INTRODUCCION

En 1847 Solomén Neumen , propuso en Berlin que : " Ia -
ciencia Médica es escencial e intrinsecamente un ciencia --
social , y en tanto ésto no sea reconocido en la préctica .

nosotros no disfrutaremos de sus beneficios.® (12)

Sin embargo durente largo tiemypo se hizo casoc omisc al-
aspecto social . Mientras los progresos en la tecnologia ,-
en los antibidticos y las nueves tecnicms para el diagnésti-
co ; fueron rezagmndo coda vez mds a las ciencias sociales,

las cuales no se desarrollaron a la par de la tecnologia.

A pesar de haberse discutido y aceptado universalmente
s6lo en afios recientes a comenzado o tomarse en cuenta-
que la medicina es una ciencia social , en tanto que =
. obgerva y estudia a log individuos y a sus fapmilias en -
la interaccidn con la sociedad. Es por ello muy deseable que
el médico general , ineluso el practicante de cualguier -~
especialidad , pero sobre todo el médico familiar partici-
pe concientemente en el control y conocimiento de las “Epi-
demias modernas " , pues la medicina como un todo requiere-
de analizar los proble@as del paciente en su verdadera -

perspective biopsicosocial. (10)

Con base en lo anterior , en los ultimos aflos se ha-
observado que zulgunas manifestaciones de enfermedad van-
més alla de una etiologfim puramente organica , lo que ori-
gind diversas inquietudes , por ejemplo ¢ El Dr. Howard P.-

Coon en su libro * Estructura y funcién de la familia " ; -
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Menciona " La adaptacidn soecial insuficiente puede dar -
por resultado privacidn , misma que harfa al individuo me-
nos capaz de responder desde el punto de vista afective a-
los demds," (1)

Este dltimo comentario despertd la inquietud de cong
cer hasta oué gredo pudiera infiuir la inadecuada sociali--
zacidn en 1la génesis de la patologim . Es conocido que el
centro de 1la desocializacidn estd constitvido wor la desa-
paricidn y/o lz ausencia de valores elaves y de conductas-
de rol que constituyen el corazén del funcionumiento social-
del - individuo , ésto lleva a hacer de &) un orgenismo-
dcil , incapaz de actividod independiente , es decir ,
lleve 2] individuo a la frustracién extrems y a la incapa-
cidad de planear el futurc. (10)

Conociendo come un hecho real , el considerar a la-
fagilia como la célula social , como una unidad social que
refleja en si misma los grandes problemas de la sociedad -
en que vivimos ; enfocaremos nuestro estudio a ella , pues
es ahf donde se plantean necesidades de desarrollo biold
gico , psicoldgico y social gue no podemos desconocer , o
riesge Qe perjudicarnce y de equivocar el gentide de 1lm
vida en nuestra especie humana de la cuasl somos una expre-

sién dentro de ese conjunto.

Dentro de las funciones de la fapilia , tal veZz una-
de las mds importentes sea la tarea socializadora , dado-
oue tiene un vapel como cenzl mediante el cual los nifios-

¥y los jovenes se adapten s la vida social , asumiendo pau-
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tas bdeicas de conducta sociel. (1)

tudiosos de la sovializacidn , se limitan geng

relmente a demostrer que las nrdcticas de cuidado de los
nifios tiene dimpzcto en el desarrollo de la persona-
lidad . Es 1interesente , 1o obstante , exanirar el progra-
ma totel de cuidado del nifio , dado que con alguna frecuen-
cia se observa sgresidn 2 mencres , como consecuencia de un—
bajo nivel educacicnal y social, donde le cancién f{sice -
constituye el patrén de sutorided ( 2 , 7 ,10,13,17,25). -
También surgen inforunes de abuso no figico como es el caco -~
de 1la desnutricidr ( 4 , 5, 9 ,14,15,21,23,27 ) y del abuso
psicoldgico ( 20,22,15,26 ), Por lo tanto los rasgos mas ge~
nersles de una sociedad, sea ésta tecnoldpicemente atrazeda-
o avanzada , de cultura de abundancina o de necesidad ; se --
define vor la duracidn de la dependencia del nifio con Tres-—
pecto a sus padres y moldean las actitudes de estos Ultimos
con respecto #1 nifioc , asf pues , podrdn considerarlo como-

ayuda , como cargs , 0 como juguete.

A partir del conocimisnto del sistema socisl y econdmi-
co de una sociedad , e¢s posible predecir , con una exactitud
razonable , hasta que punto dicha sociecdad nerd hincepié en
la educzcién de los nifies , en 1z sumisidn y la obediencia -
o en la autenticidad , la afirmacidén y el »erfeccionemiento,
Ia odeologfe y loe valores de una cociedad determinardn -—-
directamente los oatrones preferidos de socializacidn.(18)

Es pues , en busze a todo lo mencionado con anteriori-
dad , el fin del presente trabajo ; tratar de determinar el
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grado de socializacidn del grupo estudiade y buscar los -
factores que contribuyen a deterninar une insdecuada socia~
lizacidn , asf como & la vez pretesdemes desvertar entre —-
médicos familiares , agrupaciones oficisles y vrivadas , y
demas profesionistlas , un movimiento de interés y decidido-
apoyo @ programas que lleven como fin goeizlizar adecuads——
mente , para gue se creen generscioanes de mejores cindadge-—

del subdessrrollo,

nos que permitan gelir al paic

F oAb A b+



CONCEPTO DE SOCIALTZACION

Pare hablar:de privacidn socizl es conveniente en pri-

mer luger . entender y conocer lo que e la sseizlizacidn y

§ara ello daremos uvn breve repaso a «ste conceptlo,

La socielizacidn es un ﬁroceso interacecional en donde-
el comportamiernto de un individuo se modifica  para que se
conforme e las espectativas gue tienen los miembros del
grupo al cual - pertenece ; de estn .manera incluye no sélo
los procesog por log cuales el nifio gradualmente adquiere
la - forma de comportarse gue obcerve en 1os adultos , sino
también el procesc por el cuel el adulio adouiere los com-
portemientos asocizdoz con unn nueva posicidn en el grupo ,

organizacidn o socieded , (10)

Uno de los procecos mas significativos e importantes-
que ocurren ¢n cl comvortamiento humano es la transforma-
cién del infente deevalido en un adulto maduro , Ninguna -
otra especie vwasa por un proceso de desarrollo tan largo e-
intensivo , ni en ninguna otra especie es tan grande el
contraste entre el infante y el adulto,

-

Ios agentes wrincipales é¢e socializacidén son esencial
mente , los padrec , los hermanos , los maestros , los com~
pafierog de juegos ete., gran parte de lo que el nifio aprende
no se le ensefia de mancra ristemftica vy conciente , general-
mente los padrema mno se autodefinen como profesores , -
pero desempefian ese rel y el niﬁo. aprende, E, From -

menciona " 21 motivo wnor el cual el hombre tiende -
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a integrsrse a 8u estructura sociel no es racional )
es ~emotivo ; por el miedo 21 aislemiento y al ostra-~
cismo, " (18)

SOCIALIZAGION EN LA PAMILIA .- Ios problezas de adapta
cidén que tienen las femilies se relaciona con sus capacida
des pere satisfacer los funciones bdsicas oue la sociedad
espera de ellas , estac funciones bdsicas son 3 In repro~
duecion , el cuidadd , el afecto , €1 otorgemiento de-
estado y la socializecibn.(24) Con respecto A la sociali--
zacién , la familie tiene 1a regnonsgbilidad prime--
ria de transformar al lactante a través del tiempo en-
un individuo social capaz de warticipar vor completo en ~

la sociedad.

El nifio tiene que avwrender el lenguaje , sus papeles—
en diferentes etapas de la vide , normas y esperanzas 80-
cioculturaies asyi como estructuras cognoscitivas importan-—
tes , es obvio pues , que lao tarea socislizazdora de la fa-
milia se refiere a su papel como canal vor el cuzl los ni-
flos y los jovenes se adavtan a la vida sociml , por ello-
la familia se verfila como una institucidn ideoldgica del-
estado con la misme fuerza e importancia que pudiera tener-
lz iglesia , el sistema escolar , etc,,y dado que la femi-—
lia es el vinculo entre el individuo y la sociedad , cada -
tipo de familia resvwonde a la sociedad y al sistema econdmi

co en el que esta inmerso , de un modo peculiar, (18)

ios estudiosos de la familia han colocado 2 la madre-

como el educador primario de lz familia , con la resvonsa-
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bilidad de socializar a sus hijos en la ctapa de lactante y
pre-escolar , constituyendose el nadre como soporte a sus-
acciones , nor lo menos es estes priweras etapas , ya que-
nosferiormente la resvonsabilidad de socislizar es comparti

da o delegada con otras inctituciones .
£

Ia fsmilia e concelbida como un sistema social, subsig
tema del conjunto social glebal , y por lo tanto tiene mul-
tiples relaciones con otros subsistemas y con toda la tota-
lidad social . Aei csfinids se le entiende a la familia co-
mo un £istema de relaciones , roles y funeciones interactua-—

les ; =in embargo , como subsiet

a coeial , tiene una im--
portencia esencial +2 el conjunto de la sociedad ,esta im--
vortazncia radica en aue
l.~ La scciednc estd formada por familias .
2.~ Se puede comprender la peculiaridad dc una. socie-~—
dad vor la forma de sus relaciones familiares.
3.~ Es la instituecién social mediadora entre el indi-
viduo y la socicdad .
4,~ Es la unice institucidn social , excepto la reli-
gién , que se desarrolld formalmente en +todas las
sociedades ,
5.~ Es la bare fundamental de toda 1la estructura so--
pia;_, puce todas las otras instituciones dependen—

de sus contribuciones .

Con resnecto a log funciones de la familia contempora—-
nea , Talcott Per-o-: :icfiala que . son bdsicamente doz : -

" I socializacidn de ioe nifios y la estabilizecidn de  la-

personalicad adults ", Betas dos funciones de la



son el resultado de lo cue é1 denomina " proceso de dife-
renciacidn ¥ , gue se define comc :"Un proceso de esvecia-
lizacidn creciente , que lleva a lue sociedades mo-—-
dernas a crear agencias que se encargen de funcio--
nes que alguna vez ejercieron agencies no especializadas ,
asi por ejemplo, tradicionalmente las funciones de 1la fami-
lia han sido muchas y variadas ; procreacidn y cuidado de-
los hijos , educecién , aprendizaje del trebajo , religidn,,
integracidn , etc. , pero paulatinamente otras instituciones
se han ido haciendo cargo de alguncs de €503 mMenesSe
teres", Seain ésto , 1= familiz ha perdido muchas de sug ~
funciores y vor lo tanto su imvortancia con respecto al -
sictema se df de unua menera latente . Como 1nidad social~
sus contribuciones a la produccién econdmica de la socie-
dad no son muy gignificativae , tampoco acepta resvonsa -
bilidad politica , sunque =us miembros como individucs pug
. dan hacerlo , ni desempefie muchae funciones integrativas -

para el sistema.

Podemos concluir que la familie es ura unidad vital ,
altamente esvecializeda , que habiendo werdido diversas --
funciones econdmicas y educativas, en la actualidad sélo -—
cumple con dos funciones ya sefialodas;la socializacién prima

ria de los niffos y la estabilidad de la personalidad adulta,

La primera se refiere a la internalizacién que hace —
el nifisv de la cultura de su sociedad y esto ocurre cuando-
la familia trasmite al niZio los valores , vautas y concep-
tos sociales fundamentsles . Ia socializzcidn A< los nifios—~

gignifica la continuidadé social y cultural,
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Lp sociedad debe guiar y modelar a los nifios , tarea -
que se resliza a  travée de la familie come unided en--
cer-ads Ge trosmitir la cultura de meneracidn en peneracidn
al ruevo individus , provorcisnands todo el bagaje necesz—-
ric oara cumplir eficzzmente les roles , al ecer ftrasmitidas
lag normas socialern |, ove tienden o reforzar lo eztabilidad
y el equilibrio de la sociedad , por lo tante la socizmliza-
cidn contribuye de msia manera 2 avoyar el sistema , ademas
de que g través de wlla ¢e renroducen los distinlos roles-

femilieres y sociales,

Io d@iferenciacidn de roles en el interior ce le fami-—-
"1lie es imnortante »nira la formacién de la personslided de—
los hijos , el vard: romperd en algin momento su identifi——
cacibn con lo matre y we identificurd con el pzdre asunienw
do. su patrdn de masculinidad, en cambio 1s nifia permanece-—

rd identificeds a ru medre,

Tanto nifios como nifizn se desarrollan desde In prime——

r

infeneia  junte o la madre , ésta  cumple esencialmonte-

®

un napel de avoyoe e:ocional y sepuridad , pues el padre eg
+4 usualmente dedicndo z su actividsd de trabajo fuern del
hogar, Ia diferenciwcidén entre los sexos averecce en el mo-
mento de la identificacidn con el rol =ocial sdecusdo ; el
nifio- ya no nuede identificarse con la madre , pero usuale
mente carece de modelo masculino , por otra narte , debe-
pazar del medio familiar , afectivo , crorifioso y protegido;

al munds exterior , y zceptur lae resnonsebilidades de es-

te dltimo . Pera lae nifl

s

en cambio es wroceso eg distinto

nues desée necuefizs o identifican con el rol {femenino
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¥ por lo tanto su vroceso de maduracién es mds fhcil .

Ia segunda funcién de la femilia se refiere a propor-
cionar estobilidad a la personalidad adulta , Esto se cum~
ple con el matrimonio , en cuanto aue cada conyuge estd -

ligado directemente con el otro.

Sobre la socializacidén dice J. Biezanz " No hay tema-
més fescinante ni mas vital gue la sociamlizacidn , ese —m—-
proceso vor medio del cual el organismo individual se trans
forma en personz , el enimal humano en ser humano . S6lo por
medio de la szocielizecién puede verpetusrse ln sociedad , ——

existir la cultura y convertirse el individuo en persona™

L R R N )



MATERIAL Y METODOS

En el lawso comnrendido entre el 12 de mayo al 30 de
Julio de 1984 . se seleccionaron tomandose a2l azar en el
servicio de pedintria del hospital general de Zona I.M.S.S.
de. Puebla , cien nifios wuce fueron vistos en el servicio oor

cualquier vatologia.

Ios criterios de seleccién para incluir —a los pacién-.

tes en el estudio , se ajustaron a los siguientes: puntost - -

"1,~ Nifios de 5 afios o menores

2,~ Procedentes del area urbana , sub urbana. y rural - ;
aledafia @ la ciuded de Puebla, o g

3.- Sin importar medios socioecondmicos y culturales,

4.~ éin importar sexo , ‘

5.~ Que no hubiera alteraciones congénitas .

6,~ Sin importar la patologfia por la cual ingressron.

De los cien cesos estudiasdos 44 corresponden al sexo-
femenino y los 52 restantes al masculino . La edad de los-
nacientes oscildé de un mes de edad a 5 afiss 6 meses, { como
se observa en la teble I ) Cuarenta y tres casos se tomaron
de la consulta del servicio de urgencias de pediatria , los

57 restantes de hosvitalizacidn .

El estudio se realizé efectuando s Entrevistas 2 los-
familiares , aplicandoce cuestionarios y vrevisandose li-

teratura nacional y eXtronjera.
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A continuacidn anexamos el cuestionario que disefiamos
prra nuestra investigacidén , con fines de simplificar al -
m»éximo los datos obtenidos en nuestro cuestionario , disefia
mos una tsabla de evaluacidn familier , para valorar objeti-
vamente los resultsdos , resumiendolos 10 conceptos por lo-

tanto anexamos tembién esta tabla de evaluacidn familiar,

R R



CUOUSTICEARIC
SEXO CASQO Ui,

1,- Bded del rifo e 2.~ TIugnr cue ocuma er Lo Fam.

3.= Eded 3¢l nadre 4.~ kdad ¢e¢ la madre

5.~ Bscolzridad del padre

6.~ Ocupacidn de) pudre

~ T.~ Escolaridad de la madyre

8.~ Ocupsacidn de ia madre

9.~ Ingreso total mensuzl
Menoe cel szlario Tpual al solario Més del salario
minimo ( ) minimo () minimo ()

19, Toma azlecohol con frecuencia el vadre? Si ( ) No ( )

11,-; Toma =zlcohol la madre? Si( )No ()

12,-4Fume el nadre wec de 1/2 eajetilla al dia? Si( Yo ( )

13,~;Fumz la mzdre nzs de 1/2 cajetilla al dia? Si( ) No( )

14,- Ia casa que habita ess Provia ( ) Alquilada ()
Convive cor otra familia ( ) especifique

15.- ;Cuantos cuartirs tieme l» casa ?
<

16.~ ; Tiene luz electrica? si{ ) N ( )
17.- 4 Tiere drenaje? Si( ) N ( )
18.- ; Tiene agua notable(intubada) Si ( ) dNo ( )
19.- ; Cuantas personzs habitan la casn 2 _

20.- Se alimentd al nifio(a) al senv materno hasta la edad

de

21,- Se irieid la alimentacidn de fruta y verduras & la ———

edad de

22.- Su alimentacidy actual consta de 3

23.- e relacidn con cu eswoso(a) es:

agradable ( ) Desagradable ( ) Indiferente ( )
24,~ Falta ancyo del esposof{a) y de lz familia en la educa-
cidn del nifio(a) ST( ) No ( -

© 25,~ 4 Tiene satisfaceidn al ver como actua su hijo 7
sio () #o ()



26.~ 3 Es un nino{a) dificil y rebelde? Si ( ) No ( )

2 con fueilidud con otros nifios ?
il ) No ( )

28,~; Cnnoguien de le fumilia ez mas apegedo el nifio{a) 2

27.~:8e relacio

i¢ sutoridad se ejerce cobre el nifio(a)?
- Se la comnrexnds Se le deja hacer
() y exnlica { ) su voluntud ( )

30.- ¢ Pertenece la fumilia a aliuna soviedad? Si( jNol )

31.~ 3 De aue tipo? {relirioss , club, cireulo de lectura-

ete.) .
32,~ 5 Que tipo. de relacién

agradable ( )} DNesag )
33~ INMUNIZACIONES:

. MESTS Afies
RN 13 5161 71 8191 3¢, 3213212 1 3] 4} ¢

D.P.T. {_ T
SABIN _ [i - '
SARAKPION| _
B,C.C. 1.




TABLA DT SVALUACION FAYVILIAR

CASO. U~
CONCEFTO o] 1 2
Mula o sélo Primaria compld .
primeria de ta de umbos o Seeundaria de
ESCOLARIDAD . ambos o més
une de loe pa-jzec, Cuv uio y
draeg vrim, del otro
INGRESO Meror del fa~ {Iguel al sa}a—- Mis del sala-
MENSURL lario minimo : rio minimo .
NUMERO DE Imua’ o mds ceis Toual o meno
MIENBROS DE e eS| B e
LA FAMILIA octo &
iete cinco
alcohclismo y | pleoholismo o B
TOXI CO- taboqy iemo del | Tabsuismo del| Loervives
MANIAS padre v/ﬂ algu~| padre en ambhs
o no de 2llos en padres.
[la macre .
Cuarte redondo | 2 3 3 cusrtos| 4 cunrtos o
HABITACION Odfa}m 2lmne |, todes los | mds con todos
¢ los = -
cigs gn ag 2.3 jservicios los wervicios
cuarios. .
Eemnlogr“dw Semi-integrada | Integr
bandono No cumalimientdSocinlizacidn
INTEGRACTION |Alcoholismo de las funcio- [Cuidado,afecto,
Divorcio nes encizles [Regroduccion
Viudez de lz fumilia [status
TIPO .
DE Dejalo ser butocratica Demoerdtica
AUTORIDAD
FUNCION SOCIA mula Inadecusdn AdecuadasCubrir
TIZADORA DE "} Aband:no Ausencia de aldle “fisico,Cubri
LA FPAMILIA guno del cuadrdlo afective,for
Figuiente nor Toles CEXUd
les,desemoetio S
INMUNIZA-
CIQNES Nula Incompleta Completa
Inacecuada-ir=1 1,1 palonceada
suficient o ati s onia] Mdecuada
ALTMENTACTON| BuLicic p;r(lg? pero sufi c:.iz;l,s suficiente en
ablactacion ~ |pouTRe .y Werausy
. ~Zveces
terdic 3 POT Femana,

CALIFICACION -

At



B I
. RESULTADOS

El rengo de edad estuvo comprendido entre un mes de-
edad y los cinco afios seis meses , con un promedio de edad
de 2 afios 4 meses , preéticamente no se observé predo-—-—

minio de sexo . (Tabla I )

TABIA I ,~ STNDROME DE PRIVACION SOCIAL
Grupos de edad y sexo
SEX0 Sub-
GRUPOS DE EDAD total
Femenino Masculino
"o - 11 meses 18 15 33
1 afic -1 11/12 2 7 9
"2 afios - 2 11/12 7 7 14
3 afios - 3 11/12 7 7 14
4 afios -~ 4 11/12 6 8 14
5 aflos - 5 11/12 8 8 16
TOTALES 48 52 100

+ Puente ¢ Encuesta propia.

De acuerdo a la calificacién otorgada en la tambla de -
evaluacién familisr de cade uno de los cien casos y 6e les~
agrupo por nuntuacidén (el significado de las calificaciones
se detzlla mus adelante), observandose 14 casos en la cali-
ficacién de 9 , 10 casos en la calificacidén de 18 y 8 casos
en la calificacion de 11 , los 68 restartes se distribuye--
ron agruvandose en menor vroporcidn entre las calificaciones

de 4 y 20, tal como se observa en ia grsfics I,
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GRAFICA'L .~ SINDROUE DE TRIVACION SOCIAL

Mimero de casos y calificzcidn zlcenzada

N 15
G X .
m
* I
a 10f _
e -
o
a N -
.88
o
s fo
SN I
0 )

5 I 15 20
Calificacidn otorgeda

+ Puente: Encuesta propia .

Ia media obtenidz de esté =serie de cien casos fué -
de 11.5 , por lo tanto se procedio a buscar la desviseidn

~-estandar la cual se obtuvd de la siguiente maneras

D.E. = /iﬁf EESs

+ Puente; Carlos Pacheco M.: Introduccion a la biocestadis--
tica Bd. Méndez Oteo , México 1968
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A continuacidn con los datos proporeinnados por las -~
tablas de evaluacidn familiar desarrollaremos paso a paso el

uétodo para obtener ls desvimcidn estundnr,

% x2 by i 1‘x2

4 16 3 16 64

5 35 6 30 15

6 6 6 36 216

T 49 3 21 147
g 64 6 48 184
97 .81 ‘ 14 126 1134
.2 T I P T A R
| oa; 8 Ties 558
c1e ) s 4 25|58
233 =169 g g g1 1183
14 T196 4TI e T 184
15 o pos 7 £ 205 1575
16 256 5 2 1280,
7. | esg. 5 5 1445
18 324 10 - 180 3240
19 361 3 5 1033
20 400 1 20 40N
TOTALES 1157 15329

+ X= a calificecién obtenida en 1la tabla de evaluacidén fa-
miliar
++ f= Mimero de observaciones(casos)
¢ .n log datos agrupados y ordenados como se wuestre en
la tabla anterior , aplicsndo la férmula de desviacidn eg—-
tandar mencionsda en ndrrafos anteriorss , substituimos -—

obteniendo s
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. 2
D.E. = 15129 - LALST )

100

120 - 1

Realizadas las operaciones tenemos s

D.Z.

0

19.6
Por lo iento :
D =% 4.4

- Podemos - cencluir queé una igma o desviaciéy estandar -
“es igual a s 11.5 £ 4.4

‘Traspolando a la camvana de Gaus , y conociendo gque -
entre mds o menos una desviacidn estandar se comorende  el-
68,27 % de los cason , es fdeil dedfucir que una califica-
cién menor de 7 nos mostrard a la poblacidn que muestra-

grados variables d¢ nrivacidn sociol .

Dentro del gruro que obtuvo czlificacién menor de =
siete , se distriburszron de la siguiente maners ¢ Con ca-~
lificacidn de 6 a loz siguientes cnsos 2,64,36,87,98 y 99 -
con calificacién de 5 los casos 11,28,34,58,73 y 94 con ==
ca.ificacidén de 4 los casos 25,7¢,90, y 93 , estos hacen -~
un total Cr 16 cacos loz que -on motivo del estudie , dado
que en nuestro concento son vwortadores del sindrome de,uri-
voeidn socizl de ent.z los cien casoes estudiados con las ta~

blas de evaluscidn fomiliar-



Dentro de loe 16 cacos , motivos  del estudio , la es=
coleridad de los paedres se revartid de la siguiente manera
tabla IX.

PABIA IY .- SIVDROWE DE PRIVACIOH SOCIAL
Grzdo de gscolaridad de los padres
LSCOLARIDAD ’ PADRE MADRE
NULA - 2
12 Primaria ‘ - 1
2~ Primaria 2 3
3~ Primaria 5. 4
4~ Primaria 4 e
5~ Primaria 4 RN
6~ Primaria - B
Secundaria 1 =
TQTAL 18 : 16

+ Puente : Encuesta vpropia

Dentro del mismo grupo los ingresos wromedio observa-

dos se revartieron , tal como sc muestra en la tabla ITI.

TABLA III .~ SINDROME DE PRIVACION SOCIAL
Ingresos promedio vwor familia
INCRESOS UM, DE CASQS
Menos del sazlario minimo 14
Igual al salorio minimo 2
M4s del salsario minimo 0
Totael 16

+ Fuents : Encueste prowia
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En esge mismo gruve el nimero de miembros  observados —
por femilia se distrivuyd de ir menere ¢omo se muestra en-—

la tabla IV,

.TABLA IV .~ SINPROME DE PRIVACION SOCTAL

tidmere @e miimbros por familis

NUMERO DE NIENLROS NUM. DE CASOS
Ifual o més de ocho 6
De seis a riete 5
Igual o wmenos de ecinco 5
TOTAL 16

+ Puente : Incuests vropia

Ias toxicomanizs en el gruno oue nos interesa sélo -
58 observaron en el ovadre , distribuyendose &z scusvdoe a -
la tabla V , salvo un caso que no se codificé por haber —-

fallecido y no reportarse en le encuesta,

TABLA V .~ SINDROME DE PRIVACION SOCIAL

Toxicomanias en los padres

TOXTCOMANIAS : Num. DE CAS0S
Aleoholismo y tabaquismo 12
5610 elcoholismo 3
TOTAL 15

+ Fuente § Encuesta Propia

En lo que correcvonde a alimentacidn y en nuestro os-
tudio se tomaron en cuenta , tiemvo de lactancia materna ,-

ablactacién y corscisristicas de la alimentacién en —--



s

el momento, actual., .para elld  se valord de acuerdo a los -

concentos de la tabla de evaluacidn familiar .{tabla VI)

TABLA VI,- STVDROWE DE PRIVACION SOCIAL

Valor nutricional de la alimentaeidn

VAIOR NUTHICIONAL NUMERO DZ CASOS
MALO 10
REGULAR 6
BUENO Q
TOTAL 16

+ Fuente t Bncuesta nronia.

Las observacionss en cuanto a 1z habitacidén ., inte--
gracién , +tino de autoridad , funcidn socializadora  de -~
la familia e 1nmuni2aci&nea se detallan en las tablaes-
viI, ViII, IX, X y XI resoectivamente , resumiento en ellas

los 16 cesos que son causa varticulaer de nuestro estudio,

TABLA VII.— SINDROME DE PRIVACION SOCIAL
Carzcteristicas de la habitacidn
CARACTERISTICAS DE
1A HABITACION

NUMERO DE CASOS

INADEGUADA

REGUIAR

ADECUADA 0
TOTAL 16

+ Puente : ¥ncuesta pronia .
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TABLA VIIX.~ SINDROME DE PRIVACION SOCIAY

Integracién de 1z familia

INTEGRACION NUMERO _DE CASQS
NULA 6
SENMI-TINTEGRADA 10
INTECRADA o

TOTAL 16

+ Fuente

: Encueste vropia

TABIA IX .- SINDROME DE PRIVACION SOCIAL

Tipo de autoridad que se ejerce

AUTORIDAD JUMERO DE CASOS
DEJALO SER 2
AUTOCTATICA 12
DEMOCRATICA 2
TOTAL 16

+ Fuente : Encuesta provia
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TABIA X,-SINDROME DE PRIVACION SOCIAL

Puncidn socializadora de la familia

FUNCION NUMERO DE CASOS
SOCIATIZADORA
MATA 5
REGUIAR 11
BUENA 0
TOTAL 16

+ Fuente

¢ Encuesta Propia .

TABIA XI.~SINDROME DE PRIVACION SOCIAL

Inmunizacidnes
INMUNIZACIONES NUMERO DE CASOS
NULA 3
INCOMPIETA 7
~ CONPLETA 1
TOTAL 16

+ Fuerte

s Encuests oronia .




Fesocirlizoeidn - estd -

Corocierdo nus el centrs de 1z

conetituido nor la @eranivicidn y/c  susencia de velives -

claves.y de conduc rsl cue constituyen el corezdn -

1 felt indi

del funciornemient-» 0., es fédcil con-

cluir gue su génevic er multifartori

, por lo tanto -
g4lo podemos concatir & la  nriveacidr gocizl  Gentro de -~

una amuliuvgmmn ds varicblee. (18)

la escases de bibliografiz médicz @l  resnecto nos -
peruite afirmer cue g6 trete de nn mroblema  ignorados y/o
degnreciade en nuestro nais , como en otros puises  sub-~
_desafrolladbs » En derredor  de eetd incongruencisz se ~-

nlentean les sipuientes pregunies §

1.~ 4 Se ignors y/o ce cesprecia eevecificamente el -
oue nuestros nidos aleincen riveles Ge socializscidn —-

acordes con lac necesidsdes del pais.?

2.~ 4 Ios médicos no estdn femiliarizasdos con la=-
existencia de este sirdrome vy por estd razén s4lo e han

preocupado por atender algunas de sus manifestnciones.?

Con resnecto & estd dltimz orepunta , ez evidente -

aque los médicos formamos varts de la misma sociedad que-

loe nifios y los pedres de los n

do” , wor lo cual no -~

existe motivo per: sunoner que somos zjenos  al mismo

némeno , el comnortemiento nctusl de los médicns {iamues-

tra que 1o actitud eocirl #s e deswnreeis  on este nenecho
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tan imnortante vera 1= sociedad,

Auncue los nifios por lo general nacen en el seno de
la familia y son cuidados por ella , en ocasiones el nifio
se encuentra relativamente aislado de la femilis , nor razén
de la deswreocunccidén paternal ( 18 ) tal como se observn -
en la mayoria de nuesiros cusos oroblema , a esfe Tespec~
to , se ha encontrado oaue la historia pasz2da , en el ho~
ger de nifios con problemas de comportamiento se ha caracte-
rizado por gran olvido paternal , Se han vensado varios fac-

tores como cuucas princivales de este comportamiento

l,~ Ia ausencia del n2dre o de la madre , da nor resul-
tado 1la dimvosibilided de formar emegoe con un adulto |,
distorsionando o previniendo relaciones vosteriores con -

otros .

2,- In estimulacién sensorial restringida por ausencia
o despreocupacidén de 1los padres interfiere con la informa
P P P ’ i3

cidn de simbolos y concentos.

3,- Ia infencia es un veriodo critico , durante el cu-
al cierta estimulacidn y exwmeriencia deben ocurrir para que

el individuo madure normalmente.

‘Bstos exnlicuaciones de los efectos  de la nrivecidn ,

vonen de menifiesto la nosicidn mde acentsds , de aue ‘es

crucial el mnego nifio por la medre con el auxilio natexr

no cor: el fin de nrofucir uns socializwseidn correcta , Ecte

2peso g& he consideredo oue hmce 21 nific denendiente de la



anrobacidr v

tos oue e desnrencsn de 1o wravscidy se numn edncidesrano -
comn wroveniertes princisalmentie. de la no dependenciz de

la madre.

tudic eobre los —-

Hoffnen y Saliztein {13£7) en un

efectos ¢e 13 dicipline waterns nroponen uno clzsifieczcidn

de les tecnicer diciplirariss como sigue ¢
Lo~ TLCRICAS Di ESTABLECIMIEBNTO DEL PODER.- En las cua-
les el nnGre , .en virtud de eu poder sobre el nifio ,: lo -

cestira fivicomente o nrivendnlo .

2.~ PETIRO DEL AMOR .-  ®n el cual es nzdre exolicita

o-imolicitemente monifiesta desuressunacién ner el nifio.

3.- INDUCCION .- En sl cual el nadre de e¥nlicaciones 73
razones Ge noroue ~uiere cue el nifio cambie su comnortemien-
to 4, ezolicends en sene¢ial los terminos de las consecuen—

del

nifio oara el vadre y otras mer-

o

[
o5
mn
o,

el comnortemiento

En nuesiro trabzjo el tino de autoridua ejercida , es -
deeir.la ¢icinlina , 1o clasificamos en KUTOCRATICL , DEJA-
IL 3EE y DEMOCRATICA , clerzificreidn oue en cierta forma -
corresnonde a la de Hoffman y Saltztein . Retamos de acuer—

do wor 1o tnnto von estos auterer al corsiderar sue cusndo

el estmblecimiento 2el noter »reicmina , 1a rebin nuede =

: %o no =516 2lenie Dustreoién al --

2stnr el alxito 5 el n

aceidr  wrohirids , ging que tam--

imneiireele nomnle
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bién frustren sus necesidades de autonomia . Nées aln , -se

le wrovee un modelo para el descergue de su furia , el .

dre contra el cusl la exoresa.

Cusndo el retiro del amor , o el esiablecimiento del
poder predominan , la activacidn puede ser demesiado pgran
de  interfiriendo de estd manera en el aprendizaje afective
de la situacidn y vor consipuiente une deficiente socinli--
zacidn . Ia inducecidn {autoridad democratica)} cs menos ame~
nazante para la necesidad de anrobacidn , prevee un mejor~
nivel de activacidn , adends otorga seiales ol nific sobre-
1o aue es nelo ean su comportamiento y como debe comunrtarse

pore restaurer le aorobacidn del padre ,

En nuestro estudin de los 16 cesps probvlema , 12 de
ellos mostraron un esguema de autoridad en gque wredomina -
el poder (12 casos} , en dos cesos se manejo la técnica de

induceidn y en los dos restantes se les retird el amor,

Es evidente que las toxicomanias en csnecial el alco-
holismo , llevan a conflictos de versonalidad gue no permi-
tiran consolidax adecusdamente una imagén ante el nitio , ==
ademas de gue con frecuencia es fuente de 2gresidn tanto -
fisica como verbal y psicoldgica contra el nifio ., En nueg—-
tro estudio , en 1% de los 16 casos oroblema , presentaron
diferentes grados de zlcoholismo , el restante no se 1le
codificd , '

El alcolwlismo , junto con el abandono , divorecio ,

viudez y drogediccidn , son las cousas mas frecuentes de



desintesracidn funiliar , en nuestrn troi

tramos 4 mztrimonios coxn lz wereja separsd

cue se otzervs vivdez,

culta obvio sunoner cue la ¢scolaridad baja , en -

prom: :io 42 esio de sranwris  (sun cuzrdo uno de los casos -
curso l: secundaric ) como lo wosird nuestro estudio , el
irgreso mensusl menor @l =ilario minimo (14 de 1-8 16 casos
que nos ocupan ), la inadecuada integracidn de la femilia -~
(nula 6 ersos , semi-integrada 1G casos), el tipo de auto-—
ridad oue se ejerce (autocratica 12 casos) y la desmutricidn
son factores imvortsntes en la génesig de la vrivacidn so~

ciel .

L R A N S



CONCIUSIONES
En el presente - estudio se concluye ques

1o~ 1a pfivacién social es un problema - Gue. cuenta con
une. etiolégis multifactorial. ) -

2,- Se encuenira generalmente en niveles socioecondmi-
co y. cultural bajos .

3.~ Cuendo la autoridsd ejercida sobre el nifio es de
indiferencis o bien autoritaria , se puede interferir en -

el eorendizaje social y llevar con ello privacidén social,

4.~ Inc toxicomanias pero en esvecial el alcoholisme -
denigran a la persona , son causa de desintegracidn familiar
- gue arrastra a la misma a una nule o deficiente funcidn 5o~

cializadora y privacidn social .

5.~ No se encontro una relacidn directa entre el ni~~
mero de miembros de la familia y la nrivacién social , como

lo han encontrado alpgunos eutores,

6.~ Los nifios privados socialmente , serdn a su-
vez - creadores de nuevas generaciones con problemas s0--

ciales y de privacién .

T.- Actuslmente el médico desconoce o rechaza la ~

magnitud y renercuciones de este oroblema,



te creor eoncicacime ta lea

e~ E¢ o .aven

sades , asocizciones 'y médicos., con el tin de uv
cote wroilemi eocinl.

Fromas cue den rolucida into

P S s



RESUMEN

Del servicio de pediatris , del hosnital general de zo-
na I.M.S,S, en la ciuded de Puebla , se estudiaron cien nie—
fios & los cuales se les aplicd un cuestionario , el cual se
tomo de bese nara la elaborscién de las tablas de evaluacidn
familiar , del resultado de las mismas se tomaron 16 casos

a los cuales consideramos como privados socialmente,

El trabajo se realizo en el periodo comprendido entre
el 12 de mayo al 30 de julio de 1984.

Ia edad de nuesiros casos problema varid entre 7 meses
y‘5 afios 6 meses ; 9 pertenecen al sexo femenino y 7 al sexo

masculino.

Se analizaron las causas de privacidén , encontrandose -
principalmente en nivel seciecondmico y cultural beajo , con
predominio de autoridad autocratica y alcoholismo del padre

en los 16 casos,

En todas les familias problema la dindmica familier -

se observd alterada.

Se revisé bibliografia nacional y extfanjera.'

o A A R AT T
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