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RESUMEN

El presente trabajo aborda el maltrato infantil desde sus inicios (antecedentes
histéricos). La importancia de la participacién del psicélogo en la clinica del
maltrato en sistema municipal DIF (Desarrollo Integral de la Familia) la cual es

reconocida por las demas dreas, como muy indispensable.

Se abordan algunas teorias del maltrato como es la psicoanalitica, aprendizaje
social, etcétera.

Por dltimo se muestran algunos casos que sefialan la realidad de los nifios que
viven en el terror del malfrato y que por tal motivo es necesario sumar

esfuerzos para solucionar esta problemaética.



INTRODUCCION.

En la ultima década el maltrato del nifio, en México y en muchos paises
se ha llegado a considerar como un problema social de grandes dimensiones
que parece propagarse con gran rapidez afectando al individuo, al nicleo
familiar y como consecuencia a la sociedad:

~ Esteincremento del maltrato hacia los menores, por parte de los padres,
maestros, parientes, se encubre pretendiendo que tal problema no existe
aunque dia a dia podemos comprobar los estragos que hace (Avila,1982).

El maltrato tiende a abarcar todas las actividades y las relaciones
humanas. Por consiguiente la competencia y la injusticia se encuentra al
alcance de todos los miembros de nuestra sociedad (Johnson,1976).

En afios recientes el maltrato a los menores, asociado a los métodos de
crianza cominmente utilizados, ha sido tema de interés central, en multiples
investigaciones; se han hecho estudios letrospeqtivas sobre los métodos de
crianza comunmente utilizados y los hallazgos han puesto de manifiesto que
hay mas crueldad hacia el menor de lo que parece y que dificilmente existen
limites para maltratarlos.

Fontana (1985), sefala que se considera a los nifios como objetos
incompletos e impotentes. Su impotencia no les permite, ni defenderse de la
agresion de los mayores ni devolver esta, ni expulsar a los adultos agresores
de su territorio ya que carecen de dicho espacio fisico dentro de la familia a la

que pertenecen.



Marcovich (1978), expresa que los nifios son a la familia lo que la clase
proletaria es a la sociedad: Los explotados, los desposeidos, los agredidos y
los maltratados.

Es asi como el maltrato dentro de la familia toma matices muy distintos
'seglin se ejerza contra los nifios. En el ultimo caso este se agrava porque los
menores deben seguir viviendo con sus agresores asi como el de encubrirlos y
quererlos (Nieto, 1983).

El maltrato no es exclusivo del hogar, también se da en otros lugares
como es la escuela: Manzano (1981) menciona que en muchos casos los
padres no tuvieron mucha preparacién y ponen a sus hijos en manos de los
maestros y no protestan por el maltrato que se les da. Por parte de los.
maestros se puede ver una falta de entendimiento de la situacién de los nifios y.

sus padres.

Por otra parte, a partir de la naturaleza de las heridas se derivé el
término de “sindrome del nifio maltratado” que actualmente se refiere al
conjunto de signos y sintomas que presentan los menores de edad.

“ Por otra parte, conviene aclarar que el maltrato no necesariamente se
limita al uso de la violencia fisica, sino que incluye todas aquellas
manifestaciones como insultos, amenazas, humillaciones que pueden ser
caracterizadas como maltrato psiquico, ya que tienen el mismo efecto y la
misma finalidad en cuanto a atemorizar y ofender al menor (Foncerrada,, 1982).



En México, se han hecho una serie de investigaciones encaminadas a la
deteccion, tratamiento y prevencion del maltrato. Se ha pretendido estableoer,
dada la complejidad del problema un perfil general del menor maltratado, asi
como de los agresores en cuanto a edad, sexo, parentesco.

No obstante, a la fecha no se ha podido encuadrar dentro de un patrén

de comportamiento la conducta de los padres, (como posibles agresores o

- facilitadores de agresion) solo se tienen identificadas las caracteristicas mas

frecuentes como son: antecedentes de abandono o maltrato, abuso sexual en

la infancia, hostilidad, baja auto-estima, frustraciones, abuso de drogas,
desempleo, presiones financieras, etc.

A pesar de ello no existe una regla general que defina con exactitud las
caracteristicas del padre agresor, puesto que los predictores de la conducta no
pueden alcanzar ese grado de exactitud.

¥ Por otro lado, dentro de las caracteristicas del nifio maltratado detectado
en el DIF encontramos: timidez, baja auto-estima, inestabilidad emocional, -
depresion, agresion, claros dafios fisicos como fracturas, miedo incapacidad
para relacionarse con los demas, etcétera. Estas caracteristicas entre otras,
parecen ser las mas frecuentes en los nifios que viven en el terror del maltrato,
encontrando afinidad con los patrones de conducta de sus padres en

ocasiones.

Por todo lo anterior la Ley de asistencia social del Estado de México y el
“Plan de Desarrollo del Estado de México” 1993-1999 plantean la necesidad de
brindar atencién y servicios asistenciales al grupo mas desfavorecido de la

sociedad: los nifios.



En este contexto, el Departamento de Psicologia del Sistema Municipal
DIF Huehuetoca, preocupado porque sus acciones de asistencia social lleguen
con calidad y eficiencia a este grupo, ha instrumentado programas que entre
sus propdsitos tengan lograr el Desarrollo Integral de la Familia, otorgandole
especial atencién a la infancia.

La dificil situacién econémica y social que permea al pais y que se refleja
de manera directa en el Estado de México, propicia que la Familia se enfrente a
diversas problematicas, las cuales llevan a su vulnerabilidad afectandola en su
constitucion, estructura y funcionamiento.

JAnte la magnitud del problema, el Sistema para el Desarrollo Integral de
la Familia del Estado de México se integra por un equipo interdisciplinario de
profesionales (médicos, psicologos, trabajadores sociales y abogados) quienes
son integrantes de la Clinica del Maltrato, teniendo a su cargo la atencion
integral inmediata y especifica al pequefioc que sea objeto de maltrato fisico,
abuso sexual, psicolégico. etcétera.

¥ Una de sus prioridades es detectar las necesidades mas apremiantes
que cada victima tiene y dar soluciones alternativas a su problematica particular
y familiar, dando un seguimiento sistemético a los casos.

_«-Con estas acciones se pretende brindar atencién psicolégica asistencial
a los grupos de poblacién desprotegidos, a través de acciones que contribuyen
a incorporar a una vida digna.



Actualmente y en funcién de las necesidades que plantea la poblacién
en materia de asistencia social y como parte de una estrategia de atencién a
grupos desprotegidos que establece conjuntar la voluntad de servicios con la
capacidad de respuesta frente a las expectativas sociales, el DIFEM tuvo que
adecuar su aparato administrativo a los requerimientos de la poblacién, como

eliminacién de tramites, trabajo interdisciplinario etcétera.

Por tal motivo, y dada la gran afluencia a la institucion de nifios que
presentan problemas de maltrato en cualquiera de sus formas, surge la
necesidad de llevar a cabo un estudio que de cuenta acerca de la éficacia del
aparato administrativo, dicho estudio arroj6 como resultado llevar a cabo una

reestructuracién organica funcional de dicho aparato.

« En la nueva estructura se crea un area cuyo ambito de competencia es
la atencién integral a los nifios victimas de maltrato y sus familiares, atencién
que es proporcionada por conducto de un grupo interdisciplinario de
profesionales en las areas medicas, psicologicas, juridicas y social, quienes

integran la Clinica del Maltrato.

Asi pues, el presente trabajo tiene como finalidad describir el papel del
psicélogo en la clinica del maltrato al menor, como es el proporcionar atencién
psicolégica a las victimas de maltrato a través de técnicas de terapia individual
y familiar, con la finalidad de apoyar en la superacion de su problematica.

A continuacion se presentaran los capitulos del presente trabajo:
Capitulo 1.- Aqui se mencionara como se ve el maltrato durante la

historia.



Capitulo 2.- En este se mencionaran algunas teorias que abordan el
maltrato.

Capitulo 3.- Se mencionara una descripcion del psicélogo en cuanto a
su actividad en la clinica del maltrato.
Capitulo 4.- Se citaran algunos casos de maltrato.



ANTECEDENTES.

El maltrato al menor como parte del comportamiento humano, es una de
las conductas legalmente ilicitas que con mas frecuencia utiliza el ser humano
para interactuar con su medio ambiente, la cual conlleva el perjuicio o dafio a

terceros.

Por desgracia, los nifios son parte de la poblacién mas afectada, la
realidad es que el maltrato al infante es de las formas mas frecuentes y menos
atendidas pese al dolor que ocasionay a lo peljhdicial que resulta, ya que entre
las lesiones mas significativas que produce se reconoce la destruccién de la
capacidad del individuo para valorarse a si mismo.

A nadie se puede ocultar que el maltrato a los nifios ha venido
presentandose en distintas formas y en varias civilizaciones a lo largo de los
siglos (Scott, 1973 cit. en lozano, 1988): Entre las leyes antiguas estan las del
cédigo de Hammurabi, hechas en el afio dos mil antes de Cristo y en las cuales
se menciona que “si una casa cae y mata al hijo del propietario, debe
castigarse al arquitecto (constructor) con la muerte de su hijo. Si alguien hiere a
una mujer y le causa la muerte, debe de ser castigado matando a la hija del
agresor”, mediante la cual el castigo se aparejaba con la defensa recibida bajo
las bases del proverbio “ojo por ojo y diente por diente” (lllingworth, 1982).

Como se observa en diversos mitos, leyendas y obras literarias se
encuentran descritos actos que atentaban contra la salud del nifio, sin embargo
cabe hacer notar que estos actos se presentaban porque la cultura y las
creencias religiosas de las diferentes sociedades dictaban que se debia hacer,

para estar bien con los dioses y las personas. Asi encontramos diversos



escritos de la rhitologia griega y la Biblia en que se ordenaba sacrificar a los
nifios en honor de un dios o bien que se les golpeara para que tuvieran respeto
hacia sus padres y crecieran en el temor de Dios (Marcovich, 1981). Algo
similar ocurria en Esparta en donde se arrojaban desde montes Taijetos a los

nifios y a los ancianos deformes.

Por ofro lado en la Biblia se cita el abuso y asesinato de los nifios, la
desnutricion del primogénito y poner los huesos de un nifio en cimientos de una
casa, otra en este mismo sentido, nos relata la matanza de.neonatos por
Herodes en Jerusalén (Fontana, 1979 y Marcovich, 1981).

Se menciona que en la antigua Grecia se inclinaban sobre las creencias
de que los nifios eran propiedad de sus padres y como tales deberian tener un
trato riguroso, justificado lo anterior en pro de mantener una disciplina firme.:
Esta disciplina, I6gicamente, se acopla al contexto educativo, puesto que los

educadores tenian la encomienda de formar alumnos disciplinados.

En este tiempo ya los antiguos filésofos golpeaban despiadadamente a
sus discipulos. (Chase N.F., 1979 y PREMAN DIF, 1979). Cabe mencionar que
existian constantes periodos de protesta encabezados en el siglo V a.C., por
Platon, quien manifestaba a los maestros “que no traten a los nifios por la

fuerza, sino como si estuvieran jugando con ellos”. (Kempe R. S., 1979).

Un dato controversial se menciona en Baeza (1980) y DIF Preman
quienes afirman sobre la historia griega que Platon, Seneca y Aristételes

aprobaban el asesinato de los hijos defectuosos o deformes.



Se menciona que cuatrocientos afios antes de Cristo, Aristételes
expresaba: “Un hijo o un esclavo son propiedad y nada de lo que se hace con
la propiedad es injusto”. En Grecia y Roma, el padre podia vender o matar a su
hijo (Osorio y Nieto, 1981), asi como eliminar a los nifios débiles y deformes,
solo los fuertes sobrevivian en estos pueblos (Alvarez, Caballero y Esquivel,
1986).

Por otra parte, en la India, los pequefios nacidos con ciertos defectos
fisicos eran destroza_dos (Marcovich, 1981).

Se menciona que el infanticidio, entendido como un sacrificio ritual, fue
muy comun en tiempos biblicos: El relato mas comun se refiere a la historia de
Moisés, escrito en el antiguo testamento. El faraén ordenaba la matanza de los
nifios. También tenemos a Herodes, en el nuevo testamento quien manda la
muerte de todos los nifios menores de dos afios este “asesinato de los
inocentes”, como fue llamado, y del gual Jesus se salva, anuncia el principio de

la cristiandad.

El dia de los santos Inocentes era celebrado en la mayoria de los paises
cristianos con el azote ritual de los nifios (Paredes, 1985).

Gonzalez (1985) sefiala que otra “justificacion” para maltratar al menor
sefala el uso del castigo fisico como método de ensefianza y disciplina. Kempe
y Kempe (1981), menciona algunos ejemplos : “en las escuelas de Sumeria,
hace 5000 afos, existia el hombre encargado del latigo que castigaban a los
nifios con el menor pretexto. Los antiguos filésofos golpeaban a sus discipulos.
Los padres, maestros y sacerdotes han creido que la Gnica cura de la

insensatez que alberga en el corazén de un nifio era la represién con el palo, y



la maxima de que la letra con sangre entra ha estado vigente hasta no hace
mucho.

El conseib de sacerdotes, pastores y autoridades medicas apoyaba y
reforzaba el tratamiento duro del nifio si esta era la decision de los padres. La
opinién de que el nifio es esencialmente malo y requiere una disciplina rigurosa
daba preceptos punitivos no cuestionados para la definicion de una “paternidad
responsable” (Kadush!n y Martin, 1985).

Cabe mencionar que el siglo XVIll la perdida de las tres cuartas partes
de los nifios de una familia era comun y por ende, la mortalidad infantil no se
consideraba como algo insélito. En ese tiempo las formas para deshacerse de
los nifios eran tan simples como los cuidados; se creia que el calor maternal
era benéfico para el nifio y la madre generalmente dormia con el, de manera
que era facil para la madre ahogar o aplastar al hijo, pudiendo argumentar
después que la muerte habia sido accidental. Otras veces “los envolvian tan
apretados que parecian momias y muchas veces terminaban como tales”
(Lozano, 1988).

También era costumbre frecuente, entre las clases socioecondmicas
inferiores, lisiar o deformar a los niflos para causar lastima y posibilitar el
ejercicio de la mendicidad de estos, en beneficio de sus padres u otros

explotadores (Osorio y Nieto, 1981).

Cabe mencionar que las “justificaciones” para maltratar al menor han
variado dependiendo de la cultura y la época en que se sitlie, pero ya sea de
una forma u otra, la agresion hacia los nifios ha venido presentandose desde la

antigtiedad.
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Otro ejemplo se sitia, en el siglo XVIIl, en dicha época era comun la
explotacion de los nifios en las fabricas se les obligaba a trabajar desde la
madrugada hasta las 10 o 12 de la noche, a nifios que contaban con solo 9 y
10 anos (Marx, pag. 215 cit. en Rivera, 1986):

Se les trataba como esclavos se les proporcionaba poco alimento, se les
encadenaba y se les obligaba aumentar su fuerza de trabajo mediante golpes
las cualidades y actividades propias de la infancia desaparecen incluso se les
amputa un miembro para convertirlos en pordioseros rhas productivos (Rivera,
1986).

Como se puede apreciar eran diferentes creencias que se tenian sobre
el sacrificio y explotacion de los nifios. Como también se menciona que en Tiro
y Sidon se sacrificaba a nifios para calmar la ira de los dioses. En China “'era la
costumbre de Kian-si consagrar los nuevos hornillos de ceramica con el

derramamiento de sangre de nifios (Paredes, 1985).

En Palestina eran arrojados los nifios a los rios para que estos les
concedieran una buena cosecha. Sobre esto Baeza, (1986) nos narra que los
pasajes biblicos son testimonios de los métodos de hostilidad a menores.

Basta con recordar la historia de Abraham e Isaac, Moisés y Medea,
para afirmar que hace todavia menos de dos siglos los nifios eran asesinados
con el consentimiento de las costumbres, de las tradiciones y de las creencias
religiosas.
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Bosch, (1979) menciona que en Egipto, cada afio se ahogaba en el Nilo
una jovencita para que el rio se desbordara y fertilizase las tierras. .

Montiel (1979) y Guerrero (1977) encontraron que en algunas culturas se
hacian matanzas de nifios como métodos aceptables de planificacién familiar
como en China, Hawai, América del sur (Los Kain-Abara), Radack y el Chaco,
Paraguay.

Cabe resaltar que en nuestros dias, al enterarnos de situaciones de esta
indole, condenamos inmediatamente el hecho; sin embargo es de gran
importancia reflexionar antes de emitir juicios sobre el momento socio-cultural
en donde se ubicaron dichos fendmenos, no para justificarlos, pero si para
ubicarlos histéricamente.

Con respecto a nuestro pais Fontana (1979) menciona que existian
algunas creencias en la época precolombina donde, percibian el maiz como un
ser viviente que atravesaba el ciclo de vida desde la concepcién hasta la
muerte, y utilizaban al hombre con propésito de sacrificio con el fin de promover
el crecimiento de la cosecha, de este modo, los recién nacidos eran
sacrificados cuando se sembraba el maiz, a los nifios un poco mayores,
cuando la planta crecia.

Marcovich (1978) sefiala el caso de los grupos mazahuas que en la
actualidad siguen practicando dicho método de correccion demasiado punitivos,
asi tenemos que obligan al nifio a inclinar la cabeza sobre el humo de chicles
tostados cuando desobedecen por no saber la leccién se les hinca sobre
corcholatas teniendo los brazos extendidos en forma de cruz, o bien los dejan
en un sétano himedo durante la noche.
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Gonzalez y Toriz (1985), mencionan que de acuerdo a las leyes aztecas,
los menores de 7 a 10 afios eran sometidos a menudo a castigos corporales
rigurosos como clavarles espinas de maguey en las manos o exponerlos al sol
durante todo el dia atados y desnudos, por actos antisociales. Las leyes
penales de los tlaxcaltecas aplicaban la pena de muerte por horca, lapidacion,
decapitacion y descuartizamiento en casos de injuria 0 amenaza al padre o a la
madre.

La proteccion a la infancia comienza a surgir consumada la conquista y
establecida la colonia, se promueve’ el establecimiento de hospitales, casas
cuna, hospicios y colegios.

Con la promulgacién de las leyes de Reforma, durante el gobierno del
presidente Juarez, aparece la primera medida de caracter juridico sobre la
proteccion legal hacia los hijos, que es la inscripcion al Registro Civil (Heredia,
1973). Durante los gobiernos de Porfiri6 Diaz y Portes Gil se da gran
importancia a la proteccién y cuidado de los infantes: En el afio de 1929 la
Asociacién Nacional de Protecciéon a la Infancia y en 1961 por decreto del
presidente Adolfo Lopez Mateos. se crea el Instituto Nacional de Proteccion a la
Infancia (INPI) y en el afio 1968 por decreto del presidente Gustavo Diaz O.,
se crea la Institucion Mexicana de Asistencia a la nifiez (IMAN) organismo del

que dependen una casa cuna, la casa hogar para nifios y un hospital
infantil (Heredia, 1973).

En México, se registro el primer informe formal del “sindrome del nifio
golpeado” en 1966 por el servicio de urgencias del hospital de pediatria del
Centro Medico Nacional, del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) y fue
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presentado en una sesién clinica. Al Presentarse ese primer caso formulé la
denuncia penal por delito de lesiones y se obtuvo la evidencia de la prueba
correspondiente, la prision del responsable, que resulté ser el padre de la nifia
y que le infringié lesiones que produjeron el estallamiento del duodeno. Al
abandonar la prision se le exhorté para que no golpeara mas a la nifia.
(Paredes, 1985).

En 1971 se celebré un ciclo de conferencias sobre el maltrato al menor,
en el cual se analizaron aspectos. psiquiatricos médicos, juridicos y de trabajo
social bajo los. auspicios del IMSS y la Barra Mexicana del Colegio de
Abogados (Osorio y Nieto, 1981).

El 11 de Enero de 1982, se crea un centro de prevencion del maltrato a
la nifiez respaldado por la Secretaria de Salubridad y Asistencia y presidido por
el Dr. Jaime Marcovich. En la actualidad este centro constituye una parte dél
Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF). En esta
institucion se puede acudir cuando existe maltrato al menor, incluso puede
darse aviso de este acto por medio de una llamada telefénica (que puede ser
anénima). El DIF ofrece tratamiento o integracion a un grupo de padres

afectivos para personas que desean superar el maltrato a sus hijos (Salas,
1981).
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TEORIAS QUE ABORDAN EL MALTRATO

Ya que el maltrato al menor, por una parte o por otra razén ha venido
presentandose, ahora en la actualidad y el Estado de México no es ajeno a
esta problematica, por tal motivo el DIF municipal Huehuetoca México, ha
formado un equipo de trabajo (medico, psicolégico, abogado y trabajo social en
conjunto con los padres) para mejorar la relacién familiar, enfocandose
principalmente en la interaccién adulto-nifio, para que este ultimo sea tratado

como un ser con los derechos que le corresponden.

Para comenzar este capitulo, es importante mencionar que para Caruso
(1981) incide como facilitador de agresion la repeticion de conductas
desafortunadas y la obstinaciéon en sumergirse en situaciones penosas como
fracasos, amores, etcétera; a lo que el denomina el desencadenamiento de las
fuerzas de agresién. Esto se admite en 1920 como un nuevo factor en la vida
psiquica_ del hombre “la compulsion de repeticién” y postula la distincién
fundamental entre dos tipos de instintos; Eros (vida, reproduccion,  salud,
etcétera) y Tanatos (muerte, destruccion, enfermedad). Estos siempre estan
presentes en la personalidad' del hombre en un continuo conflicto interno que
encuentra su dindmica en las tres instancias tedricas de la personalidad: Ello,

Yo, y Super Yo.

En el Ello se encierran las necesidades del hombre sin medida buscando
su satisfaccion; mientras que en el super Yo al contrario se hayan todas las
normas sociales y valores convencionales, modulando o impidiendo la libre
accién del Ello; siendo finalmente el yo el mediador y equilibrador, pues se
encarga de satisfacer las necesidades o pulsiones humanas (al Ello) de manera
aceptable ante la sociedad (el Super Yo). (Freud, 1959). Siendo esta la forma
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en que nos expresamos conscientemente, pues a su vez el Yo se caracteriza
por anular conocimiento, eludir experiencias intensas, y aprender a modificar el
ambiente. (Freud, 1959)

Para Freud existe un conflicto eterno en el interior mismo del ser humano
entre las fuerzas antagénicas de la vida y de la muerte; él piensa y describe asi
a la “compulsién de repeticion” y a la agresividad, la cual no solamente puede
ejercerse contra ofros, sino también volverse contra el individuo mismo
(mecanismo de autocastigo, conducta masoquista).

Caruso (1981) menciona, que para Freud la “compulsién de repeticién”
es un a ley general en Psicologia, en virtud de la cual todos los dinamismos
psiquicos tienden al restablecimiento de su estado inicial.

En el origen existian la muerte. La vida tiende al restablecimiento de sus

origenes. Luego el fin al cual tiende en ultimo término la vida, es la muerte.

Nos muestra Caruso como Freud concede una gran importancia a la
inversion de las perspectivas del tiempo, a la cual concede una accion real.
Dentro de estas perspectivas se inscribe la teoria freudiana de las instancias
que estructuran la personalidad: el ello, el yo y el super yo. -

Se considera que Freud (ibid) permitié el reconocimiento de los aspectos
inconscientes de la mehte humana y de la energia que emplea el hombre en
reprimir los deseos inconscientes para evitar que lleguen a la conciencia:
Senalé que en el hainbre operan fuerzas inconscientes en un sistema que
tienen su propia dindmica y su propio sentido, observandose que la



racionalizacién es un mecanismo que logra que el material reprimido quede
como tal. (Caruso, 1981).

Con respecto a la agresion, considera que esta es una de las mas
importantes manifestaciones del instinto de muerte, por lo cual la teoria
reconoce a la agresividad como un instinto o pulsién, de acuerdo al esquema
psicoanalitico en el cual el ello tiene por contenido todo lo heredado, lo innato,
lo constitucionalmente establecido es decir, sobre todo, los instintos originados
en la organizacién somiatica, que alcanza en el ello su primera expresion
psiquica.

La tarea del Yo es la autoconservaciéon en el mundo exterior, se percata
de los estimulos, acumula en la memoria experiencias sobre los organismos,
elude los demasiado intensos, enfrenta estimulos moderados y aprende a
modificar el mundo exterior; mientras el super yo se encarga de la influencias
esencialmente recibidas de los demas.

Se menciona que el poderio del ello expresa el verdadero propdésito del
organismo individual: satisface sus necesidades innatas, y el yo se encarga de
buscar la forma de satisfaccién que sea mas favorable y menos peligrosa en lo

referente al mundo exterior.

El super yo puede plantear a su vez, nuevas necesidades, pero su
funcién principal sigue siendo la restriccién de las satisfacciones. Denomina a
las fuerzas que se supone actian tras las tensiones causadas por las

necesidades del ello.
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Por ello cuando la energia implicita en las pulsiones basicas se adecua
durante el desarrollo emocional al encuentro del amor, con base en una buena
relaciéon con la madre y en relaciones tempranas satisfactorias; entonces el
instinto tanastico o de muerte se hace variado, disperso y se convierte en
energia al servicio de la vida.

Sin embargo, cuando no se facilitan estas interacciones satisfactorias,
principalmente durante la infancia del nifio, entonces se observa como esta
energia destructora se manifiesta ya sea de manera abierta y facil de reconocer
.0 de manera indirecta.

Hugalde, (1978), dice que menos de la tercera parte de los padres
maltratadores han sido victimas del abandono, por lo tanto considera que hay
otros factores involucrados en el maltrato del infante. Con lo mencionado se
puede decir que una ventaja es que un factor predisponente de que ée
presente maltrato, es el que un nifio que tiene ausencia de objetos de amor en
un futuro ser4 un hombre agresivo, pero la desventaja que no en todos los
casos este es un factor predisponente, por lo que es necesario invesfigar otros
factores como el que la agresién se hereda a través de genotipos, los cuales
también pueden predisponer que el ser humano sea agresivo, esto baséndose
en la teoria instintiva que a continuacion se presenta.



TEORIA INSTINTIVA.

Lorenz (1966) indica que la mayor parte de la agresion dentro y entre
especies‘a nivel individual es innata, siendo el ambiente el desencadenador de
ésta. Aqui los instintos se conciben como mecanismos de la conducta o
coordinadores motores caracteristicos de la especie, que pretenden darle
solucién a una necesidad fisiolégica en el sujeto sano, bajo la influencia de
estimulos externos o internos; los cuales se héredan a través de coédigos
genéticos con informacion de naturaleza Dbiolégica,. con un papel
predominantemente en la conservacién de la especie durante una fase

evolutiva del organismo.

De esta manera puede observarse que esta postura también considera
el papel de la experiencia social, principalmente en la infancia; explicando
algunas reacciones agresivas como resultado de los traumas infantiles,
instintos sexuales y deseos reprimidos. Por eso se supone puede negarse la
gran influencia que ejerce sobre el desarrollo de la personalidad de cualquier
individuo la calidad de relacién que mantiene con su primer objeto amoroso, o
bien, en ofras palabras, la calidad de relacién que mantiene con la persona mas

significativa para él durante la primera infancia.

Anna Freud (1949) menciona que los instintos innatos del hombre son
sexo y agresién, y ambos tienen un papel principal en la formacién de la
personalidad. Las necesidades agresivas dirigidas contra el mundo llevan un

curso de desarrollo similar al de las diferentes fases del desarrollo sexual.



20

Por lo que supone que los hombres excesivamente agresivos son
producto de una infancia ausente de objetos amorosos debido a la confusion
creada por la utilizacién del término instintivo, los et6logos como Lorenz, (1981)
han puesto mayor énfasis en términos como “innatos” y “filogeneticamente
adaptado”.

Lorenz explica a la agresion como un impulso biolégico no aprendido
que se desarroll6 por su valor adaptativo para la especie.

Johnson (1970), menciona que la agresién no es necesariamente una
fuerza destructiva, aunque Lorenz (1981) piensa que en el caso del hombre el
impulso agresivo se ha distorsionado, ha llegado a ser una conducta
“generaimente” desadaptada.

La agresividad intraespecifica es para Lorenz (1981) no “sélo un
mecanismo de defensa, sino una conducta espontdnea y necesariamente en
interés de la conservacion de la especie, porque sirve a la seleccién natural.

El mismo considera a la agresién como hecho biolégico que puede estar
no sélo reprimido, sino también, reforzado por la civilizacion, como es el caso
para cualquier otro comportamiento bioldgico.

Lorenz (1981) piensa que ningln instinto infalible revela al animal lo que
es un compariero de la misma especie, ni tampoco lo que es matar. pero un
sistema de praxis lo suficientemente eficaz y regulador, impide al animal utilizar
entre sus congéneres las armas, de modo que perjudiquen gravemente a la

especie.
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El descubrimiento de los instintos para explicar la conducta ha sido
siempre un pasatiempo desde los dias de Aristételes. Se ha explicado la
conducta maternal por la presencia de un instinto de autoconservacion y la
agresion por un instinto agresivo; por lo que la agresién se concibe como un
impulso biolégico desarrollado por su valor adaptativo, ya que es espontaneo y
necesaria para la conservacién, pues no es sélo un mecanismo de defensa,
sino mejor dicho un proceso innato que se desencadena por diferentes
estimulos pretendiendo darle solucién a una-necesidad fisiolégica.

Sin embargo, varios autores como Van Hemel y Meyer (1970) y Johnson
(1976) rebaten esta postura por falta de solidez, pues consideran que esta
teoria no define sus conceptos especifica ni claramente, ya que términos como
“impulso”, “instinto” y “necesidad interna” adquieren diferentes significados
segun quien los usa.

A este respecto Caruso (1981), menciona que se trata de las armas
naturales y hereditarias: érganos de ataque y de defensa.. Al nivel humano
parecen, gracias a la objetivacién y a la reflexién, armas técnicas, es decir,
aftiﬁciales. Lorenz (1981) hace notar el hecho de que la ineficiencia de la
inhibiciébn del asesino es un fenémeno cultural, que no es ni necesario ni
necesariamente eterno, sino resultante de que la civilizacién, al menos hasta
aqui, se ha apresurado a tomar una distancia exagerada con relacién a los

mecanismos naturales de comportamiento.

Beach (1955, en Hilgard y Bower, 1975), opinan al respecto que las
objeciones que se hacen al concepto, innato provienen de haberse descubierto
muchos elementos del aprendizaje en la llamada conducta instintiva; aunque

son Uutiles, puesto que nos previenen contra el peligro de cifrar demasiada
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confianza en el instinto; esto no resuelve el problema de que algunas cosas son
mucho mas faciles de adquirir por un organismo que por otro.

Para concluir este apartado es importante mencionar que el hombre es
un ser instintivamente regulado, ni tiene ir;stintos, sino residuos de éstos que se
limitan a coordinaciones motoras que no requieren ningln proceso cognitivo y
que estan en proceso de reduccién; asumiendo que no existe ninguna conducta
innata, ni netamente aprendida.
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TEORIA DEL APRENDIZAJE.

En lo que se refiere al aprendizaje, Curtis (1963) declar6 que en varios
casos los padres, es probable que repitan con sus hijos patrones de agresion
que ellos experimentaron con sus padres. Silver, Dublin y Lourie (1969) al
estudiar tres generaciones de familias con nifios maltratados, encontraron que
al parecer la violencia crea violencia, pues los nifios maltratados pasan a ser
los padres abusivos del mafiana, muchos de ellos imitando, el stress emocional
e identificandose con el agresor como su mejor patrén de defensa y en el futuro
sera miembro violento de la sociedad. Easson y Steinhiber (1961 en Silver,
Dublin y Lourie, 1969) reportaron un estudio con seis presos con delito de
primer grado que eran de clase media, de los cuales, cuatro habian sido
golpeados continuamente durante la infancia por uno de sus padres con la
complicidad del otro.

También Curtis (1963) y Fontana (1979) hacen notar que los nifios
maltratados en el futuro lleguen a ser criminales. A su vez Helfer (1973) afima
que casi invariablemente los padres maltratadores tuvieron experiencias
aversivas durante su infancia por parte de sus padres.

Complementando lo anterior, Bandura (1863) al hacer un experimento
para probar la hipétesis de que “los reforzamientos administrados a menudo
influyen en la ejecucion de las respuestas, a los nifios que participaron en el
experimento se les proyecto una pelicula, se dividi6 a los nifios en tres grupos,

exponiendo a cada grupo a una condicion diferente:

En la primera condicion al modelo agresivo se le reforzaba

positivamente, de manera contingente a su conducta agresiva.
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En la segunda condicion, al modelo agresivo se le castigaba
verbalmente su conducta agresiva y en la tercera condicién, al modelo agresivo
no se le presenté ninguna contingencia. Encontrandose que los nifios que
vieron la pelicula de la primera condicién y la tercera presentaron igual cantidad
de respuestas agresivas, en cambio los de la segunda condicién presentaron
pocas respuestas agresivas, limitandose a describir lo observado en la pelicula.
De lo anterior se confirma que el problema del nifio maltratado no desaparece
en la edad adulta, pues segun los hallazgos encontrados, el nifio maltratado
resulta ser padre abusivo (Spinetta, 1972 en Reidy, 1977)

Autores como Helfer (1973) han sefialado que los padres abusivos de
nifios fueron subordinados a los deseos de sus padres por lo que crecieron con
deseos y necesidades insatisfechas, las cuales quieren resolver en las
actividades de sus hijos, de tal manera que si sus hijos se revelan ante las
imposiciones, los maltratan para controlarlos, y ain cuando no sea eficaz -el
castigo, lo siguen practicando aunque después de hacerlo se sienten frustrados
y deprimidos también puede ser que al intentar satisfacer necesidades
personales, pasan por alto las necesidades del nifio, o ven frustrados los
planes para realizar sus proyectos debido al rol paternal que tienen que
desempefiar; no importando el caso maltrataban a sus hijos (Blumberg, 1964,
Feinstein, 1964, Galdston, 1965 en Melnick 1969, Steele, en Marcovich, 1978).

Gispert (1984) nos dice que su principio fundamental es que toda
conducta es aprendida. Por ejemplo, se concibe a la necesidad como una
respuesta interna, aprendida, que adquiere ese efecto a través de la asociacion
de estimulos que producen dolor. Pero, con todo esto no se niega la existencia
de patrones de conducta innatos ni la importancia de factores genéticos en el

comportamiento. Sefiala otro concepto basico y es la conducta que se
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mantiene gracias a las consecuencias de la misma. Pero también el nifio, en el
curso de su crecimiento, aprende patrones de conducta del adulto, sus valores
y sus ansiedades a través de reforzamiento en la medida que es castigado,

ignorado o premiado.

Hull (en Bolles, 1976) dice que el aprendizaje ocurre debido a que los
' estimulos se encuentran en las metas (Em-estimulos meta) provocando la
reaccion de meta o respuesta consumatoria (Rm- respuesta meta); es decir, por
la asociacién continua del estimulo con la respuesta, pues la combinacién
caracteristica de estimulos y reaccion Em-Rm siempre es sefial de un estado
de reforzamiento, esto se determina empiricamente por la observacién y la
experimentacion.

Otros de los que estudiaron este constructo fueron Miller y Dollard (1914,
en Bolles, 1976) definiéndolo como cualquier estimulo fuerte. Estos
investigadores apoyaron la idea de que los estimulos sostienen la conducta y
pueden ser pulsiones, pero debido a su adhesién a una teoria de deduccion de
pulsién en el reforzamiento, para ellos los estimulos son nocivos.

Sugieren qué cualquier estimulacién fuerte puede causar pulsion, ya que
la funcidén impide a la persona dar respuesta a indicaciones de la situacion -
estimulo. La respuesta depende del hecho de que sean o no recompensadas.

Para terminar es importante remarcar lo dicho en cada una de las teorias
ya que nos servird para analizar de manera deferente los casos que mas
adelante se presentaran y se podra tener otra perspectiva del maltrato. Y que
de alguna manera el psic6logo debe tener en cuenta en su actividad diaria, en

la clinica del maltrato y que es el capitulo que a continuacion se presenta.



26

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD DEL PSICOLOGO.

En los Gltimos afios la actividad del psicélogo ha ido incrementandose
significativamente. Cada vez es mayor el nimero de instituciones que
demandan los servicios de profesionales de la Psicologia. Los Sistemas
Municipales para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF) son uno de ellos.

Esta institucion integra sus actividades con el . siguiente grupo
interdisciplinario: médico, Psicélogo, Abogado y Trabajadora Social.

ESTRUCTURA OPERATIVA DEL DIF.

El Sistema Municipal para el Desarrollo Integral de la Familia, recibe
denuncias de maltrato de lunes a viernes de 9 a 18 hrs., la denuncia se puede
hacer por teléfono o acudiendo personalmente al DIF, los datos de la persona
que denuncia se manejaran de forma confidencial. %

El objetivo primordial del psicélogo en la clinica del maltrato al menor es
el de proporcionar atencién psicolégica a las victimas de maltrato a través de
técnicas de terapia individual y familiar, con la finalidad de apoyar en la
superacion de su problematica.

El psicolégo efectlia actividades como identificar y hacer una valoracién
adecuada de los factores familiares, sociales, escolares, etcétera. Que inciden
directamente en la problematica que presenta la victima de maltrato, a fin de
proporcionar un tratamiento especifico. Para esta se inicia con una entrevista
en trabajo social, en donde el padre o la persona que denuncia se presentan

para proporcionar datos de la victima y del agresor como: nombre, edad,
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parentesco, grado de estudios, direccién. Para que se realice una visita
domiciliaria y verificar, en base a una entrevista con los vecinos o personas
cercanas a la persona agresora, para corroborar si existe o no maltrato, en
caso de que exista se procedera a entrevistar a los padres o tutores del menor
y se les citara en el DIF Municipal. Ahi el médico valorara si existen evidencias
fisicas que puedan dar indicio de maltrato, para posteriormente continuar con la
entrevista con e} psicologo esta sera aplicada principalmente a la(s) persona(s)
agresoras, aqui se inicia el proceso de evaluacioén propiamente dicho, donde el
psiclogo cumple “un rol pasivo, en tanto funciona como observador y activo en
la medida en que su actitud atenta y abierta le permite la comprension y
formulacién de hipétesis psicolégica. )

Esta entrevista es el pn‘ncipal instrumento de trabajo para el psicélogo

sobre todo en el area de la clinica del maltrato, que se realiza con el agresor.

.k"__l__a finalidad de la entrevista es para conocer: Actividades familiares, no.
de integrantes de la familia, economia, quien aporta al gasto familiar, grado de
estudios, desde cuando se presenta el problema, que hace cada integrante,
edades, etcétera. Esto con el propésito de llegar al problema que ocasiona que
se presente el problema.

En esta etapa se evita la presencia del nifio, buscando con ello que los
padres hablen con la mayor libertad y confianza posiblej

Es muy importante que durante el desarrollo de la entrevista se observe
al agresor, asi mismo de como presenta la informacién del problema, para asi
evaluar, asi mismo \si hubo alguna omisién de algunos datos tanto en la
entrevista de trabajo social como en la llamada “filtro”; es en esta etapa donde
se busca que aparezca y es importante observar en que momento de la
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entrevista psicolégica surgen: si aparecen de manera espontanea o si los dejan
entrever muy timidamente. Deben observarse las “lagunas mnémicas cuando
se les pregunte respecto a el trato al menor, asi como las “expresiones
culposas acompafadas de verbalizaciones incompletas” que permitan’
sospechar de informacién encubierta, o “si la ocultan hasta el (itimo momento o

surgen soélo en la entrevista devolutiva”. (Siquier de Ocampo, 1978).

Muchas veces él o los agresores cuentan la historia “como pueden”, y
basicamente centran el punto de urgencia en el problema &ue creen mas
importante y que les provoca angustia y donde “se sienten incapaces” de
solucionarlo.

Un ejemplo es el de una madre que acude al DIF al departamento de
medicina general, porque su hijo presentaba moretones en las extremidades
inferiores y porque lo notaba muy decaido. La madre sabia el por qué de Ids
moretones pero menciona que se atrevia a venir a denunciar porque puede

tener represalias de su esposo

Suele ocurrir en estas circunstancias “Un impacto o un choque tremendo,
y que sobreviene un dolor profundo cuando llega el momento de actuar en
contra de la persona agresora. Estas reacciones psicosomaticas actian como
mecanismos de defensa: esto es un proceso inconsciente que protege de la

ansiedad, de dolor, culpa o vergienza. (Araru, 1993).

Una vez obtenida toda la informacién que el agresor nos proporciona, se
proceder4 a ordenar todas las morfologias de conducta que estan relacionadas
con el maltrato al menor, en una siguiente sesibn se mencionaran estas

conductas y se daran alternativas de solucién, en base a estas.
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Si es necesario se citara a toda la familia para que apoyen a la persona
agresora, a resolver el problema.

Para que la solucién del problema sea méas rapida se utilizaran algunas
técnicas para cada caso en cuestién.

Cabe mencionar que también se evaluara a la persona agredida a
través de test psicolégicos que complementan la entrevista, y que nos permiten
identificar los aspectos claves de la problematica y que tanto le han afectado al
nifio.

Es funcién del psicélogo aplicar y supervisar el correcto funcionamiento
de las técnicas a utilizar asi como de la evaluacion de la victima de maltrato.

Esta se da una vez que se le han dado las alternativas de solucién para
la solucién del problema y que para ello se seleccionara la técnica, que se va a
emplear en cada caso en cuestion.. Para ellg se solicitara que sigan asistiendo

S

al departamento de psicologia, para ver la evolucién que se tiene del problema.

En caso de una adecuada evolucién se citara sélo mensualmente para
finaimente darlos de alta. En caso de que no se presente ningin avance y se
siga presentando el problema entonces esto se pasara al procurador del DIF
municipal, afortunadamente todos los casos han resultado, en el departamento
de psicologiim }f

También se realizan actividades preventivo-educativas por medio de
platicas individuales o por familia a efecto de concientizar a la poblacién scbre

el problema del maltrato y sus consecuencias, estas platicas se programan en
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las distintas comunidades del Municipio de Huehuetoca como son: San
Buenaventura, Casa Nueva, Salitrillo, Barranca Prieta, San Pedro Xalpa, Ex-
Hda de Xalpa, San Bartolo y Tlaltepoxco. La idea de proporcionar estas platicas
es por la gran cantidad de denuncias de maltrato que recibe el DIF diariamente.

Cabe mencionar qde la actividad del psicélogo ha recibido mayor
reconocimiento por parte de las deméas areas, por la forma de resolver
problemas de maltrato y las alternativas que se dan.

El departamento de psicologia ha elaborado una estrategia para detectar
maltrato, el cual se basa en:

Acudir a las primarias y los Kinder e informar lo que es el maltrato al
menor, tipos de maltrato y las consecuencias que ocasiona este (Esto dirigido a
los profesores).

Se les proporcionaran algunos puntos para que les facilite detectar el

maltrato.

¢COMO PUEDO DETECTAR EL MALTRATO INFANTIL EN
ALGUNO DE MIS ALUMNOS?.

Observa si se presentan algunas de estas circunstancias.

UN NINO que con frecuencia falta o llega tarde.
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UN NINO que llega a la escuela demasiado temprano y haraganea después de
las clases sin razén a aparente. Puede no querer llegar a casa por miedo, por
no tener atencion, etcétera.

UN NINO que esté desaseado, inadecuadamente vestido o ambas cosas, es un
nifio descuidado.

UN NINO que es mas de una ocasién, tiene moretones ronchas y otras
lesiones.

UN NINO de conductas hiperactiva, agresiva, desorganizada y destructiva.

UN NINO que es reservado, timido, pasivo, poco comunicativo, demasiado
obediente.

UN NINO que necesita, pero no esta teniendo atencién médica.

UN NINO que esta desnutrido.

UN NINO que siempre esta cansado y tiende a dormirse en clase.

EL PADRE O TUTOR que se vuelve agresivo o insultante cuando se abordan
los evidentes problemas del nifio

EL PADRE O TUTOR que no se molesta en acudir a una cita o es tan apatico e
indiferente que hubiera dado lo mismo que se hubiese quedado en casa.
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EL PADRE O TUTOR que es demasiado sucio, desaseado y posiblemente con
aliento alcohélico.

EL PADRE O TUTOR que muestra poco interés por el nifio, por lo que esta
haciendo o deja de hacer.

EL PADRE O TUTOR que no participa en ninguna actividad de la escuela o

eventos especiales de la misma.
EL PADRE O TUTOR que no es conocido de ningtn otro padre o nifio.

EL PADRE O TUTOR. cuya conducta es descrita por el nifio como rara o poco

usual.

EL PADRE O TUTOR cuyo comportamiento es observado por el personal de la

escuela como: extrafio, extravagante, irracional, poco usual.

Una vez detectado el maltrato se citard a la persona en la escuela y se

le informara el motivo por el cual se le cito.

Posteriormente la persona sera citada en el DIF municipal en donde la
primer intervencién sera por parte del departamento de medicina (valorar al
pequefio) y consecutivamente el departamento de psicologia, aqui se
proporcionaran alternativas de solucion (el nrocesa. sara inual al mencionado)

como por ejemplo:

Un padre que se encuentra desesperado por no encontrar trabajo, llega

a su casa enojado y por tanto golpea al nifio por la menor queja. Una solucion



33

inmediata seria que junto con la bolsa de trabajo del municipio darle algin

trabajo a la persona, claro la solucién es dependiendo del problema.

Posteriormente se le dard seguimiento al caso, con. el respectivo
tratamiento a la persona agresora, asi como a la victima y si es necesario a
toda la familia utilizando técnicas para una mayor rapidez en la solucién de la
problematica ( la técnica sera diferente en cada caso).

Cabe mencionar que este programa sélo sirve para detectar problemas
de maltrato en el seno familiar. En muchas ocasiones el maltrato también se
presenta en la escuela por parte de los profesores, para esto se han
implementado platicas en las diferentes comunidades sobre el maltrato, los
tipos y como poder detectarlo en caso de que este se presente fuera del seno
familiar como es la escuela, (como detectarlo en la escuela que el nifio no
quiera ir a la escuela, no querer hacer la tarea, presente moretones, ronchas y
otras lesiones, miedo cuando se le ordene que realice la tarea, etcétera) en
caso de presentarse, se procedera a investigar al profesor, en cuanto su
comportamiento personal, su relacién con los demas profesores, su ambiente
familiar. En caso de que se compruebe el maltrato al menor , se citara al
profesor, al DIF municipal para tratar el problema y a los padres se les daran
distintas alternativas para el bienestar del nifio.

El programa no ayudara a resolver en su totalidad el problema de
maltrato ya que intervienen factores como, el hacinamiento, desempleo,
etcétera, que estan fuera de nuestro control, pero que de alguna manera se
espera que este grave problema disminuya y que en un futuro los casos de
maltrato queden en el olvido. Es conveniente mencionar los tipos de maltrato

que con mayor frecuencia se presentan en el Sistema Municipal del DIF son:
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maltrato fisico, sexual y deprivacién. A continuacién se dara una breve
explicacion de cada tipo de maltrato y se mencionaran los casos de maltrato,
en el siguiente capitulo.
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REPORTE DE CASOS DE MALTRATO.

ABUSO SEXUAL.

Es muy factible que el abuso sexual en cualquiera de sus modalidades
(violacién, incesto, agresion, fomentar la prostitucion), sea el tipo de maltrato al
menor que no se habia dado a conocer en el ambiente social y legal, a pesar
de existir con una frecuencia muy elevada en los paises. Sin embargo, .la
descripcién de la problematica en diversos foros médicos, legales y sociales ha
permitido establecer en la actualidad su existencia y, por lo tanto, han sido mas
frecuentes las denuncigﬂecibidas en el Sistema Municipal DIF.

El problema de abuso sexual en México es vigente e implica un alto
indice de sospecha por parte del médico y el psicologo del Sistema DIF para
establecer el diagnéstico.

L Hay que recordar que las nifias son agredidas con mas frecuencia (30%
en comparacion con los hombre 6%), que los hombres, pero hay que tener
presente que la agresién causa el mismo impacto emocional y probablemente
un dafio fisico evidente en ambos sexos; por lo tanto, la proteccién debe ser

similar en uno y otro sexo. |

’L_I;o habitual es que la victima conozca al agresor e inclusive éste forme
parte de la familia, por lo que se insiste en que el tratamiento integral del
problema debe incluir a toda la familia. Los nifios sufren emocionalmente no
s6lo por el dafio que se les infringe sino también por la reaccion que tengan sus

padres| Este dato deben considerarlo los miembros de la familia asi como el
3
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meédico y el psicélogo del DIF que atienden el caso. De acuerdo con lo anterior,
es imperativo que el médico y el psicologo estén familiarizados con tal
problematica no sélo para establecer el diagnéstico y el tratamiento necesario,
sino también para determinar los requerimientos de apoyo y colaboracion de
otros profesionales de la salud, principaimente para tratar de resolver la
problematica sin ocasionar la desintegracion del nicleo familiar, hasta donde
sea posible.

CASOS.

Nifia de ocho afios de edad del barrio de Salitrillo que ingresa al
departamento de medicina por presentar equimosis en musculos y region
genital, laceracion del rafe perineal e himen. Equimosis con excoriaciones en
regiones frontal y palpebral izquierdas y en la zona de la cresta iliaca derecha.

También curso con cefalea y somnolencia. La paciente es producto de la
primera union libre de la madre, quien ejerce la prostitucion, es alcohdlica y
adicta a la mariguana. No pudo aclararse el mecanismo de la agresion que
explicara la violacion ni quién fue el agresor. La paciente fue enviada a la casa
hogar del DIF:

Este ejemplo constituye un ejemplo de violacién y muy probablemente de
fenémeno de la prostitucion, asociado al fenémeno de deprivacién emocional y
social. La madre no concedid a su hija la atencién requerida debido al tipo de

actividad que realiza para subsistir y por adiccion a drogas.



37

CASO 2

Nifa de seis afios de edad, del Bo de cafiada que ingres6 al

departamento de medicina con desgarro vaginal grado IV, fistula rectovaginal y
. excoriacion de las mufiecas. En la entrevista psicolégica nos pudimos percatar
que la paciente es producto de la segunda unién libre de la madre, quien al
igual que su comparfiero sufre de alcoholismo. El mecanismo de violacién fue
establecido al comprobarse que el padrastro y un bamigo la agredieron
sexualmente, después de atar a la nifia de las mufiecas. A pesar del
tratamiento psicolégico (y -psiquiatrico) la menor presenta neurosis
postraumatica también fue enviada a la casa hogar del DIF.

Este caso es un ejemplo de violaciéon ocasionada por el padrastro y un
amigo de éste que bajo los efectos del alcohol perdieron el control de sus
acciones. Es muy probable que la madre haya participado indirectamente en
esta accion al ser también alcohélica.

CASO 3.

Nifio de siete afios de edad, del Fraccionamiento Ex-Hacienda de Xalpa,
atendido en el departamento de medicina del DIF, por artritis reumatoide
juvenil, con antecedentes patolégicos que incluyen hematuria desde los tres
afios de edad, la cual desaparecié sin tratamiento especifico. En la entrevista
psicologica, se sabe que el paciente es el primer hijo de la primera unién libre
de la madre. En este caso el nifio fue objeto de actitudes “indecentes” por
parte de dos hermanos del padrastro, quienes le manipularon continuamente

los genitales. El padrastro es alcohdlico y drogadicto (mariguana). Dichas
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“actitudes se iniciaron desde que el nifio tenia tres afios, las cuales persistieron
aproximadamente dos afios. Cuando la madre se percaté de lo sucedido,
cambio de domicilio para evitar que se repitiera el problema. El padrastro y los

agresores niegan el hecho y se desconoce su comportamiento sexual actual.

CASO 4.

Nifia de siete afios de edad, del Fraccionamiento de Ex-Hacienda de
Xalpa que ingresé a Ié clinica del maltrato del DIF Municipal. Entrevista
psicolégica la paciente es producto de la siguiente unién libre de su madre y
ambas viven en un prostibulo. Cuando la nifia ingresé, en la valoracién médica
se encontré6 que la nifia presentaba miultiples escoriaciones en el frente, el
cuero cabelludo, térax y abdomen. Durante su estudio, se descubri6 pediculosis
de la cabeza y giardiasis intestinal. A pesar de la visita domiciliaria por el
Departamento de Trabajo Social de la misma institucién, no fue posible
determinar el mecanismo del maltrato fisico, aunque si se determiné que la
duefia del prostibulo desvestia a la nifia y la llevaba a la via publica en las
noches con la complacencia de la madre.

El tratamiento médico que se proporciond a la nifia incluyé furazolidona
oral, hexacloruro de gammabenceno y el apoyo psicolégico. Ante tal evidencia,
se avisé al agente del ministerio publico y se dio la custodia de la menos a la
casa hogar del DIF.

Este caso corresponde a una combinacién de fenémenos. El primero es
el de la deprivacion social y el segundo agresiéon sexual, con fomento de

prostitucién. En ambos casos, la madre es culpable por participar pasivamente
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en el fenébmeno de abuso sexual y de manera activa en la deprivacién social y
emocional al no atender adecuadamente a su hija.

CASO 5. ‘r.r
Nifio de ocho afios del Fraccionamiento de Ex-Hacienda de Xalpa,
atendido en el departamento de medicina, por las siguientes; lesiones:
retraccion del labio inferior de la boca y rotura del prepucio. En la entrevista
psicoldgica se determina que el paciente es producto de la segunda unién libre
de la madre, quien al no ser capaz de atender a su hijo, lo abandoné en la casa
de su tio. El maltrato fisico y el abuso sexual fueron ocasionados por un
hermanastro mayor que lo golpeaba, y quien retrajo frecuentemente el prepucio
del menor. El caso recibié tratamiento quirlrgico. Los resultados del maltrato
comprendieron una cicatriz en banda en la base del pene, eneuresis nocturna
y agresividad importante, se otorgd la custodia del nifio de manera temporal a
“Aldeas Infantiles y Juveniles" ubicada en Casa Nueva Huehuetoca México.

El caso ejemplifica la agresion sexual y fisica que puede sufrir un varén,
por parte de un familiar no consanguineo del mismo sexo. Asimismo se sefiala
el desapego de la madre, quien prefiri6 mantener su seguridad econdémica,
emocional y sexual evitando su compromiso con su hijo. Se hace hincapié en
las consecuencias emocionales del paciente y la repercusién que tendra en su

comportamiento el hecho de vivir sin su familia en un hogar substitutivo.
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CASO 6

Nifia de ocho afios de edad, del Bo de San Bartolo que ingresa a la
clinica del maltrato, por presentar rotura vaginal grado 111. En la entrevista
psicolégica la paciente es producto de la primera unién libre de la madre, quien
tiene el antecedente de haber sido violada en su infancia. Se establecié que el
padre, alcohélico fue el agresor de la menor. La rotura vaginal se tratara
quirdrgicamente y se dio apoyo psicolégico a la paciente.

‘ Se avis6 al ministerio publico y hoy en dia la menor se encuentra
hospitalizada y aun no se decide quién se hara cargo de ella.

Este caso simplifica dos hechos incontrovertibles el primero se refiere al
fendmeno de abuso sexual en la variedad de incesto; el segundo es que en el
desarrollo del mismo se conjuga que el padre es alcohdlico y la madre, victima
de abuso sexual. Ambas situaciones son propias, en un momento dado, para el
desarrollo del fenémeno ocurrido.
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FENOMENO DE DEPRIVACION.

Desde siempre, el concepto del nifio maltratado ha tenido a enfocarse
bajo los aspectos del maltrato fisico con sus consecuencias y esto se entiende
en razén de que el traumatismo no accidental llamé inicialmente la atencion
hacia este problema tan importante desde el punto de vista de salud publica.

. Sin embargo con el estudio mas profundo y extenso de estos pacientes se ha
llegado a comprender que el cuidado y la falta de atencion de la educacién de
estos nifios., asi como el abuso emocional pueden conllevar modos de maltrato
tan profundos e incluso con efectos tan graves o mas que los mismos del
traumatismo fisico. Se ha considerado que abusar del menor no sélo consiste
en golpear fisicamente, sino que abarca una amplia gama de hechos
destructivos que lesionan el bienestar fisico, emocional, social y cognitivo del
nifio.

Es importante sefialar que las consecuencias de los diversos tipos de
maltrato se superponen, mientras que otras se presentan mas frecuentes en

algunas variedades particulares de abuso.

Si se fuese categérico, podria decirse que practicamente todas las
variedades de maltrato descansan sobre bases de alteracion psicolégica y que
esto puede ser el engranaje que determine las alteraciones o no del desarrollo

emocional social, y cognitivo del nifio.

No hay una definicion completa del término, sin embargo se dice que
‘“tiene lugar abandono_infantil cuando las personas basicas del nifio no las

llevan a cabo”.
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La conducta es considerada psicolégicamente abusiva cuando lleva un
mensaje especifico, para esa cultura, de rechazo o altera un proceso
psicolégico socialmente importante como el desarrollo de un concepto positivo

coherente del yo. A continuacién se presentan los casos.

CASOS

Nifia de 14 afios, del Bo de San Pedro Xalpa. Producto del segundo
embarazo sin complicaciones. El padre de 37 afios es campesino y la madre de
31 arios se dedica al hogar.

Cinco hermanos de 17, 13, 8, 6 afios y uno de nueve meses. La familia
integrada se conforma con roles tradicionales de bajo nivel socioecondmico,
con vivienda y alimentacién deficientes. Se refiere que las feiaciones
conyugales son conflictivas por influencia de la abuela paterna, quien ocasiond
una acusacién de adulterio del padre hacia la madre. Esta permanecié en la
carcel durante cinco d_ias y se liber6 por falta de pruebas pues las aportaciones
eran falsas. Durante esta situacién, la madre se encontraba embarazada; hubo
una separacion entre la madre y sus hijos que duré tres meses, tiempo en que
la paciente y sus hermanos estuvieron a cargo de la abuela paterna, sufriendo
maltrato fisico. Se refiere que la abuela era alcohdlica y “metia hombre a la
casa”. Al regresar la madre con los hijos, el padre viaj6é a los Estados Unidos y
se ausentd tres afios sin que enviara ayuda econémica; a su regreso, la
paciente se trasladé al Estado de Hidalgo a trabajar como ayudante domeéstica.
La paciente fue llevada al DIF Municipal por presentar un cuadro clinico de 14
meses de evolucion, caracterizado por la pérdida progresiva de apetito y

preocupacion por estar obesa; por esta razén se sometié a una dieta al mismo
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tiempo que su vecina. Nueve meses después se quejé de dolor abdominal tipo
colico, nausea, vomito, calambres, cefalea, lipotimias, intolerancia al frio y
amenorrea. Antes de su ingreso fue tratado con farmacos polivitaminicos, hierro
y remedios de curanderos sin que se observara mejoria. Al momento de ser
conducida por una sefiora cercana a la familia, habia perdido 32 kg. Cuando
ingreso6 al departamento de medicina se enéontraba caqueéctica, palida, con el
cabello seco y quebradizo. Signo de Tanner mamario y pubico grado 2. Durante
sus visitas al departamento de medicina del DIF Huehuetoca se descartd dafio
organico mediante estudios de laboratorio y gabinete fue manejada con
alimentacion transpilérica por cinco dias con estas medidas se logré un
incremento de 8 kg. la evaluacion del departamento de psicologia del DIF
Municipal demostré gran alteracién del esquema corporal que la paciente no
mostraba conciencia real de su situacién que intentaba negar su sexualidad y
tenia una fuerte tendencia regresiva. Se negaba a crecer y a menstruar. Luego
de ser dada de alta, la paciente fue a vivir con la misma persona que la trajo,
quien se responsabilizd de continuar asistiendo a sus citas en el DIF
(psicolégica, medicina). Cuando se presenté a su primer consulta acudié
desalifiada pero con ganancia de peso. La paciente vive en el Bo. De San
Pedro Xalpa, y su familia en Veracruz y ya no regresa a visitarla.

El fenébmeno de anorexia nerviosa debe considerarse en todos los casos
en que los pacientes, principalmente adolescentes del sexo femenino, pierdan
peso de una manera exagerada y exista amenorrea. En este caso la evidente
alteracion de la dinamica familiar y el observar a una vecina someterse a una
dieta, inconscientemente obligan a la paciente a tomar este modo de agresion
contra si misma. Esta problematica tan complicada requiere una atencién
especializada de gente que no solamente conozca el tema, sino que tenga

franco interés en el mismo puesto que se requiere mucho tiempo de



tratamiento. Asi, esta paciente podria tener un mejor pronéstico puesto que hay
personas aparentemente interesadas en ayudarla y quiza la separacién de su
nucleo familiar la beneficie pero su desercion del tratamiento seguramente va a
complicar su situacién psicolégica.

CASO 2

Nifia de 13 afios de edad, del Fraccionamiento Ex-Hacienda de Xalpa,
que proviene de una familia nuclear disfuncional integrada por seis miembros.
Existe un gran desapego entre la madre y su pareja e hijos pues aquella
prefiere permanecer el mayor tiempo posible con su familia. Las relaciones del
padre y los hijos son de indiferencia y de la paciente con los hermanos
aparentemente normales. La madre hablé de su inminente separacion de su
pareja por problemas de identificacién. El padre por padecer diabetes mellitus,
vive con gran depresion. La menor presenta desde tres meses atras un cuadro
que incluye vomito en nimero de ocho en 24 hrs. Y cefalea constante. Se
presentd al DIF Municipal por persistir con los sintomas para lo cual se le
empez6 a tratar por el departamento de medicina, la paciente presentaba
anorexia, adinamia y pérdida de aproximadamente 10 kg. Se observé en la
paciente alteraciones conductuales como depresién y comportamientos
delirantes. Al reinterrogar a la paciente y a los familiares sobre estos
fendmenos, se precisé que estos sintomas se presentaban desde que la menor
tenia nueve afos de edad. En la exploracién fisica se encontré aspecto
caquéctico, ademas de persistir los vomitos. Después de descartar trastorno
organico, el Departamento de Psicologia del DIF Municipal identificé un
conflicto de identidad femenina y desarrollo sexual, asi como conductas
autodestructivas (rascado de la piel hasta provocarse sangrado) y una
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personalidad bordeline. Se establecié el diagnéstico de anorexia bulimica ya
que ha presentado en repetidas ocasiones periodos de anorexia sobre todo
durante la menstruacién. Por esta razén se inicié psicoterapia individual y la
menor presentd evidente mejoria.

Es muy probable que los conflictos familiares ocasionados por la
desatencion de la madre y por el estado de depresién del padre hacia la familia
estén asociados lo cual ocasiona en la paciente un cuadro de anorexia que no
es mas que la respuesta de un menor a la agresion constante que siente y
observa en su ntcleo familiar. Afortunadamente la atencién psicolégicé
individual ha permitido que la paciente mejore. Sin embargo, queda por resolver
el problema emocional de los padres y realizar una evaluacién de los demas
miembros de la familia, quienes también sufren las aiteracioneé de los padres y
ahora el problema de su hermana.
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MALTRATO FiSICO.

El maltrato fisico es uno de los mas faciles de identificar ya que se
caracteriza por hematomas, raspaduras, fracturas en cualquier parte del
cuerpo, el cual al igual como los antes mencionados también ocasiona
problemas en el desarrollo y estabilidad emocional del nifio, a continuacion se
presentaran algunos ca.sos.

CASOS

Maltrato fisico realizado por el padre. Varén de seis afios de edad que es
traido al DIF Municipal “porque tiene la mano inflamada” desde hace dos dias.
La madre not6 una dlcera en un dedo de la mano izquierda. Al interrogar al
paciente, éste refiri6 que estaba jugando en un charco de agua “a meter
piedritas” y que después de sacarlas, también sac6 la mano llena de sangre. La
madre refirid que el paciente habfa variado las versiones de su narracién en
cuanto al origen de la lesi6bn y que mencioné haberse cortado con un cuchillo,
con un vidrio y con una quemadura de cigarro que le hizo un vecino que
desconoce la familia. Cuando la madre descubrié la lesion, lavé la herida con
agua y jabén y aplicé Merthiolate. Al notar que el dedo se habia inflamado, el
menor fue llevado al DIF.

El paciente es producto del embarazo nimero 11, la madre tenia 36
afios en el momento de la concepcién no deseada ni planeada. Parto eutécico,
atendido en casa por enfermera. Madre de 42 afios con escolaridad de cuarto
afio de primaria y dedicada al hogar, con antecedentes de haber sido
maltratada por la madre. Padre de 44 afios, taxista con escolaridad de sexto
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afo de primaria, fue abandonado por sus padres en la “merced” (area urbana
de la ciudad de México principalmente comercial). La madre refiere que el
padre es muy agresivo y que frecuentemente golpea a sus hijos sin causa
aparente y en especial al paciente. El padre sufre alcoholismo social que lleva
hasta la embriaguez; éste también tiene relaciones extramaritales ocasionales.
Un hermano del menor de 23 afios se encuentra en el reclusorio por violacién y
asociacion delictuosa. Otro hermano de 18 afios estuvo en el Consejo Tutelar
por asalto a un taxista. El njfio presenta en térax y abdomen, diversas
éitrices; hay simetria de la mano izquierda por edema, est4 muy dolorosa y
con ulceracién en el dedo. El paciente es hiperquinético y sufre de terrores
nocturnos, lo que agrava las relaciones personales. Se establece el diagnéstico
de maltrato al menor, determinando como agresor al padre. Toda la familia
recibe atencién psicolégica y considerando las caracteristicas de la familia y el
medio que la rodea el pronédstico es muy reservado.

Este caso ejemplifica la realidad social de muchas familias que viven en
esta zona de Huehuetoca México. Existen antecedentes de maltrato en ambos
progenitores, de tal suerte que el comportamiento agresivo se repite. Asi, es
necesario trabajar desde el punto de vista psicolégico con toda la familia,
principalmente con los hermanos que tienen caracteristicas penales y con el
caso propésito. Como ya se menciond, el ambiente socioeconémico y cultural
tan agresivo hace que el pronéstico sea muy reservado. El caso también
permite establecer un hecho muy interesante aunque el paciente fue llevado al
DIF por una alteracién organica de naturaleza infecciosa, la presencia de
diversas lesiones asi como la incongruencia en la explicacién del mecanismo
lesivo permitieron sospechar la posibilidad de estar frente a un caso de
maltrato. t
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CASO 2

Maltrato ejercido por la madrastra y pasividad del padre, asi como accién
protectora de la profesora de la primaria. Nifia de nueve afios de edad, que
desde hace afio y medio cuando su padre se unié a otra mujer; ha sido victima
de maltrato fisico por parte de la madrastra. Ella la golpéaba en la cabeza,
produciéndole hematomas y excoriaciones es nuevamente agredida con una
caja de refrescos, lo cual ocasiona una herida cortante en la regién frontal. Es
conducida al departamento de medicina del DIF Municipal por su profesora de
primaria, quien refiere que en varias ocasiones la paciente ha llegado lesionada

a la escuela.

A la exploracion fisica se encuentra peso y talla por debajo del perfil- 3
para su edad y sexo. Presenta herida de tipo cortante en regién frontal hasta
periostio; presenta ademas pediculosis, caries multiple y hematoma a nivel
escapular. La paciente es producto del primer embarazo planeado y deseado.
Los padres consumian alcohol diariamente y cuando la madre fallecié los hijos
quedaron al cuidado de los abuelos paternos durante dos afios y medio;
posteriormente el padre los trae consigo para integrarlos con su actual pareja.
Padre de 28 afios, procedente de Oaxaca, ayudante de albafiil y por las tardes
vende comida en su casa. Casado por regimenes civil y religicso, actualmente
asiste al grupo de alcohélicos anénimos. Madrastra de 29 afios procedente del
estado de Guanajuato, con escolaridad primaria, casada por régimen civil y

religioso, dedicada al hogar. Cursa su segundo embarazo de cuatro meses.

Refiere el padre que su pareja tiene “caracter fuerte” y que inclusive la
maestra ya habia hablado con ellos para evitar regafios y golpes constantes a
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sus hijos. Mediante la visita domiciliaria de la trabajadora social se confirma el
trato de la madrastra hacia la paciente y sus hermanos, ante la actitud sumisa y
pasiva del padre. Después de analizar el caso, los menores son enviados a una
institucion de religiosas para dar tiempo a que la madrastra reciba tratamiento
psicoldgico y se rehabilite. Ella se muestra cooperadora y con mejor disposicién
para recibir a los nifios.

Este es el clasico ejemplo de los nifios maltratados por una madrastra
que no tiene antecedentes de maltrato y si una educacién basica. Por otro lado,
esta el maltratador pasivo quien acepta esta situacién y quiza por encontrarse
en control de su habito alcohdlico no desea involucrarse en el problema de
maltrato. La disponibilidad de la madrastra para someterse a un tratamiento
psicolégico fue una medida muy saludable para esta pareja. Sin embargo los,
nifios tienen que mantenerse alejados de la misma para evitar recibir nuevas
agresiones. También es de llamar la atencién la accién de la maestra de
primaria para informarlo, su disponibilidad para proteger al menor es un ejemplo
a seguir.

CASO 3

Dos hermanos afectados por el maltrato fisico. Nifia de tres afios ocho
meses y un varén de once meses de edad, hermanos y que son llevados al DIF
Municipal por su tia paterna, quien sefiala que al visitar la casa de su hermano
encontrd a los nifios solos y con diversas lesiones en la cara y cuerpo. Existe el
antecedente de que una hermana de los nifios falleci6 a consecuencia de
maltrato infligido por el padre, quien por este hecho fue procesado y detenido
durante un afio; se le dejé en libertad por “falta de pruebas”. Las lesiones
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encontradas en la nifla incluyen equimosis en cara, térax, abdomen vy
extremidades, asi como una fractura antigua de fémur izquierdo y lesiones
6seas en el maxilar inferior y en el himero izquierdo. El nifio mostré diversos
hematomas en la cara y en el pabelldén auricular derecho. Por el antecedente
sefialado y en virtud de que la compariera del agresor es madrastra de los
menores y ha tomado una actitud pasiva, los menores pasan para su custodia a
la autoridad correspondiente. Por otra parte se ha levantado nueva acta por
maltrato para el aspecto juridico de este caso se lleva a cabo conforme a
derecho.

Este es un ejemplo clasico de varios hechos, entre los cuales cabe
destacar la ausencia de control de la familia que ha sufrido el fenébmeno de

maltrato hasta su consecuencia mas grave, como es la muerte de un menor

Se conoce bien que la posibilidad de maltrato a otros menores de.la
familia puede ocurrir en 30% a 80% de los casos, segtin el estudio revisado.
Obviamente el agresor no recibié tratamiento psicolégico mientras estuvo
detenido. Esta situacion y la obtencién de su libertad por “falta de pruebas”
favorecen nuevamente el fenémeno de maltrato a los otros hijos. Asimismo, hay
que recordar el comportamiento pasivo de la madrastra, la que también debe
ser atendida psicolégicamente puesto que casi con certeza su compafiero ha
de ser detenido de nuevo. Toda esta situacién debe evitarla desde un principio
la autoridad competente cuando queda bajo su responsabilidad la atencién de
una familia con esta problematica.

Cada uno de los casos de maltrato nos muestra que el nifio tiene un

pobre desarrollo (biopsicosocial) y que por tal motivo la preocupaciéon de los
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sistemas municipales DIF por proporcionarles las mejores condiciones
resolvioendo sus problemas) y darles las mejores alternativas para su
adecuado desarrollo.
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CONCLUSIONES

El panorama es dificil, puesto que los malos tratos al menor se han presentado
desde que existe el hombre en la tierra, Esto no debe ser en ningin momento una
justificante, sino un momento de reflexién para preguntarnos como seres sociales,
¢Qué hemos hecho y que estamos haciendo para modificar nuestro entorno, en
beneficio de la colectividad?.

La respuesta es, légicamente diferente en cada persona, tal vez, desde
engranarnos a una maquinaria “productiva”, predeterminada por potencias y
concretarnos a vivir una pasividad social, ante los sucesos que inevitablemente afectan
al ser humano. Hasta una toma de conciencia social, que nos de la oportunidad de salir
de ese marasmo, no es posible seguir delegando el estandarte de la decrepitud a las
siguientes generaciones, obstaculizando con ello nuestro desarrollo personal, conyugal
familiar y social.

Como podemos apreciar, los aspectos sociales y econémicos de una_sociedad,
de alguna forma pueden convertirse en factores incidentes para el maltrato a los nifios,
permeandose principalmente en el nicleo familiar con diferentes matices, desde
presiones econémicas y falta de habilidad para el manejo y solucién de problemas,
hasta falsas expectativas de los padres hacia los hijos. La educacién es otro aspecto
que no hay que perder de vista, pues es obligacién en todo adulto el afrontar en forma
responsable su paternidad.

Las causas del maltrato al menor son innumerables, por lo tanto prevenirlo es
sumamente dificil ya que también esta es afectada por los medios masivos de
comunicacion como son los programas de television en donde hay mucha agresividad,
la unica forma de prevenir es mediante platicas informativas que sensibilicen a la
poblacion para que en un momento dado puedan manejar la situacién. Pero es
importante mencionar que no es imposible en la medida que haya una real voluntad
politica de las instituciones gubernamentales, sin embargo, una vez descubierto el acto,
es imprescindible que ese menor no sea maltratado nuevamente.

En cuanto al partidismo en el equipo del DIF es muy dificil que este se presente
ya que el profesionalismo de cada uno de los integrantes es intachable y en base a las
necesidades y requerimientos de la comunidad.

De acuerdo a lo observable en los sujetos con los que tuve contacto fue que la
Unica forma en que sabian educar a sus hijos era a base de golpes y gritos; y al
examinar la interaccién de estos padres durante su infancia con sus progenitores, era
también a base de maltrato fisico emocional.
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Respecto al tratamiento juridico ofrecido a las familiar en donde impera el
maltrato, debe sefialarse que en nuestro pais no se tiene una clara concepcioén de lo
que representa este fendmeno, y por lo tanto, el tratamiento en este rubro es
sumamente deficiente, consideremos urgente que México se apegue a hacer cambios
trascendentes a nivel legislativo en pro de los derechos infantiles y no solamente en
cuestiones mercantiles y politicas como se han venido haciendo en este sexenio, cuya
caracteristica principal ha sido la politica privatizadora que origina inevitablemente
recortes de personal, desempleo, subempleo y en general los grandes contrastes
sociales de extrema riqueza y extrema miseria econémica e ideologica, enmarcando, el
que mas tiene econémicamente mas vale socialmente.

Por todo lo anterior genera un clima de individualidad, deshumanizacion y
desorganizacion, que se ve reflejado concretamente en el D.I.F. cuyo compromiso es el
bienestar familiar, sin embargo por dichas razones arrastra viejos burocraticos,
logrando en muy reducida proporcién su objetivo.

Por otra parte, la orientacion familiar representa un valioso instrumento al que se
le debe poner mayor atencion, la cual debe llegar a todos los sectores de la poblacién,
principalmente a las clases mas desprotegidas, contrarrestando de alguna manera los
efectos psicolégicos del maltrato.

Por tal motivo es imprescindible estructurar un sistema juridico mas apegado a la
realidad, en donde el trabajo interdisciplinario tenga un soporte legal, es decir, cuando
sea necesario el menor debera ser separado de su familia para recibir atencién, asi
mismo, se debe exigir juridicamente a los padres asistir a tratamiento psicologico para
mejorar su situacion familiar.

Es muy dificil enfrentarse a este tipo de problemas cuando lo que se pretende es
crear un ambiente de comunicacion, tranquilidad y confianza entre padre e hijo, lo cual
no se consigue mediante el castigo fisico o emocional, pues crea como ya se sabe un
total de desconfianza no solo hacia el padre, sino hacia todos los adultos.

Este es uno de los problemas a los que puede enfrentarse el psicélogo ademas
existen otros, como las causas de rechazo hacia el nifio por problemas econdémicos,
matrimoniales (cényuges que no se llevan bien y constantemente se agreden sin
importar la presencia del nifio, lo que puede conducirlo a estados de depresion), la
drogadiccion y el alcoholismo (el padre o la madre pueden ser adictos a alguna droga
o al alcohol con lo que podria desencadenarse la agresividad.

Asi mismo, cabe destacar que el efecto de la extrema pobreza y la frustracion
que supone la discriminacion social, induce a la poblacién a toparse con una barrera a
sus ocupaciones tradicionales, debilitindose asi el niicleo familiar. Las sociedades
castigan a quienes las agreden, sin embargo, el abuso fisico y psiquico del nifio
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también es una agresién por parte de la sociedad, de ésta forma el menor adopta un
patrén comportamental, al que comunmente puede recurrir para expresarse dentro de
la misma sociedad.

Despiadadamente podemos afirmar, es menos costoso proteger y rehabilitar a
un nifio ahora, que afrontar los costos humanos y sociales de un comportamiento social
destructivo contra los complices de una calidad de vida infrahumano

De esta forma hacer énfasis en lo que la teoria del aprendizaje social nos dice
acerca de que la presencia de agresion en contra de los hijos es un patrén de conducta
aprendido a lo largo de la vida del sujeto. Es decir, se toman en cuenta los elementos
del medio ambiente que facilitan el aprendizaje y expresion de esta conducta por medio
de diferentes interrelaciones en sus diversos contactos sociales. Algo de importancia en
cuanto a este aspecto y que posiblemente también influye en el aprendizaje de la
agresion es la influencia de los medios masivos de comunicacion, en donde se
modelan conductas agresivas que pueden ser lievadas en la vida diaria.
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