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RESUMEN

E! presente trabajo tuvo como objetivo proponer una alternativa de
prevencién y tratamlento para el maitrato infantil a través de 1a téc-
nica de talleres, el cual fue dirlgldo a madres solteras. En dicho taller
se contd con la participacién de 10 madres solteras con edades que
fluctuaban entre 28 y 41 afios, la mayoria de elas tenfan estudlos a
nlvel técnico. Los hijos de las participantes asistian a |a Estancla de
Blenestar y Desarroto Infantil No. 40-425 y algunas de ellas trabajaban
en dicha institucién. Este trabalo se llevd a cabo en 3 fases: 1) fase de
preevaluacién, 2) fase de intervencion y 3) fase de postevaluacion; se
utilizé un inventario de actitudes sobre el maltrato Infantil. Los resul-
tados arrojados por el andlisis estadistico muestran una diferencla
slgnificativa entre lo encontrado en el pretest y en el postest aplica-
dos 3 la misma muestra, con una t, de 8.65 y una t, de 2.44 por lo cual
se demostré que la diferencia de los datos obtenidos fueron debl-
dos al tratamlento aplicado en esta Investigacion y que 13 propuesta
de un taller para trabajar en instituclones es viable ya que permite a
las participantes el andlisls de actitudes que propiclan el maitrato In-
fantil, la posibilidad de modificar algunas de esas actitudes y agemds
de aprender conductas y actitudes que Ias lleven a un proceso de

prevencion y rehabilitaclon.
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Existe una variedad significatlva de problemas a tos que 12 poblacion de menores
de nuestro pals se ve enfrentada de manera cotldiana, Sin duda, dentro del amplio
espectro de temas que se podrian enumerar, destacarfan por su magnitud y tras-
cendencla aquelios relacionados con 1as limitaciones que, para noder satlsfacer sus
necesidades bdsicas, padeceria una buena parte ge 1a poblacion de menores mexi-
canos (Consejo Consultivo,1989; en Gonzalez, vy col., 1993,

NoO abstante, Independientemente de la ubicacldn geograflca, poslcidn socloeco-
némica o de las diferencias por sexo, educacion, etnia, ¢ credo, los menores se ha-
llan expuestos de manera indiscriminaga a 12 posibliidad de padecer el maltrato.,

£l estudio del maltrato hacta los menores €5 un fendmeno reciente. Elio se debe,
en parte, a que el comportamiento agresivo hacia 1os nifos era, hasta hace poco
tiempo tolerado, e Inclusive estimulado, sl se toma en cuenta que se conslderaba
coma un derecho inallenable de I10s padres o de los adultos bajo 12 excusa de 13
“correccion”.

A partir de los diferentes estudios v trabajos que se han reallzado en Mexico desde
los afos 70's a 13 fecha, se ha logrado tener una eticloaia 1o mds completa posible
del maltrato al nifo, la deflnicion de maltrato que NoOsoOtros ocuparemaos serd 1a
que decretd la Asamblea de Representantes del Distrito Federal (Ley de Asistencla v
prevencidn, 1996), que define 1a violencia intrafamiliar como:

« aquel acto de poder u omisién recurrente, intenctonal v ciclico, dirigldo a domi-

nar, someter, controlar o agredir flsica, verbal, psicoemocional o sexualmente a

cualquier miembro de 1a familia dentro o fuera del domicilio familiar, que tenga

alguna relaclén de parentesco por consanguinidad, tengan o 10 havan tenido por

afinidad civil: matrimonio, concubinato ¢ mantengan una relaclon de hecho, y

que tiene por efecto causar dafio v que puede ser de cualquiera de Ias sigulentes

clases:

Al Maltrato Flsico.- Todo acto de agresion intencional repetitivo, en el que se utl
lice alguna parte del cuerpo, algan objeto, arma o sustancia para sujetar, In-
movilizar o causar dano a la integridad fisica del otro, encaminado hacia su
sometimiento y control;

B} Maltrato Psicoemacional.- Al patrdn de conducta consistente en actos u omik-
siones repetitivos, cuyas formas de expreslén pueden ser: prohibiciones, coac-
ciones, condicionamientos, intimidaciones, amenazas, actitudes devaluatorias,
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de abandono v que provoauen en qulen las recibe, deterioro, disminucion o
afectacién a su estructura de personalidad.

NO se consideran maitrato emocional [0s actos que tengan por objeto repren-
der o reconvenir a 10s menares de edad, siempre que €stos, sean reallzados
por quienes participen en la formacidn y egucacton de los mismos, con el con
sentimiento de 1os padres del menor, y se demuestre que estan encaminados
a su sano desarrollo.

Todo acto que se compruebe que ha sido realizado con 1a Intencién de causar
dafic morat 2 un menor de edad, sera constderado maltrato emoclonal en los
términos de este artfculo, aungue se argumente coma Justificaclon 1a educa
¢lén v formacion del menor.

Maltrato Sexual.- Al patrén de conducta consistente en actos u omisiones rel-
teradas y cuvas formas de expresion pueden ser: negar las neceslidades sexoa-
fectivas, Inducir a la realizacion de practlcas sexuales no deseadas o gue gene-
ren dolor, practicar Ia celotipia para el control, manipulacion o dominlo de la
pareja v que generen dafio. Asl como los delitos a que se refiere el Titulo De-
cimoauinto del Cédigo Federal, es gecir, aquellos contra la libertad v el normal
desarrollo psicosexual, respecto a los cuales la presente Ley soOlo surte sus
efectos en el ambito asistencial v preventivo.”

Se ha observado que 1as personas que generalmente hacen uso del maltrato infan-
it son los padres, por i0 gue muchas de las Investigaciones, se han dedicado a for-
mar un cuadro caracteristico de los padres agresores. Asl, se les ubica como sujetos
inmaduros, con una “personatidad Incompleta®, que 1os lleva a agredir a sus hifos;
generalmente son padres que carecen de conocimientos adecuados para el trata-
miento vy educacion de sus hijos; pero sobre todo, una caracteristica que se mani-.
fiesta como Indicativa de padres potencialmente maitratadores, €5 Que en su in
fancia, fueran victimas de maitrato iMolina, 1992.

Maher (1991) supone gue existen factores de estrés situacionales que provocan el
maltrato Infantil, 10s cuales se derivan de cuatro componentes:

a

v}

Relacion entre padres: segundas nupcias, disputas maritales, padrastros coha-
bitantes, padres separados o padres salteros.

Relacién con el nifo: espaciamiento entre nacimientos, tamafo de la familla,
apeqgo de los padres al nifio v expectativas de los padres ante el nino.

Estrés estructural: malas condiciones de vivienda, desempleo, aislamiento so-
clal, amenazas a 12 autoridad, valores ¥ estima de 105 padres.
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o Eestrés producido por el nifio: nifG no deseado, ninc problema, un nino que no
coNtrola su orina o su defecacion, gificli de discipiinar, a menudo enfermo, fi-
sicamente deforme o0 retrasado.

Hay todavia una difundida fanorancla acerca de 13 naturateza y necesidades de 105
nifios, a pesar de mds de un sigio de educacion universal e Investigacion extensa
acerca del desarrofio Infantil. En todas 1as clases sociales, 105 niAos reciben, de un
modo distinto, el trato que se darfa a una mercancia o propledad, y no a personas
en formacion; muy a menudo 105 nIfios v 10s Jovenes s0n 10s Uitimas, en lugar de ser
los primeros, en ser conslderados cuando [0s aduitos determinan sus prigridades
"de personas grandes”, Maher formuia Ia suposicion de gue clertas formas de mal-
trato Incluyendo algunas de las mas severas, se pueden prevenir, sl se aprende algo
acerca de una buena practica de culdado Infantil.

£ tratamiento gue se ha otorgado a este problema, ha sido mds de deteccion y
castigo para los padres y separacién de 10s hijos, jos cuales son internados en cen-
tros instituclonales, 10 que conlleva a otra serle de problemas, entre ellos {3 desin-
tegracion de 1a familia. ¥ a0n cuando el nific sea rehabllitado, en caso de que se
reincorpore al hogar no se puede garantizar gue en 10 sucesivo no sea nuevamente
maitratado, pues generaimente 10§ padres ademds de un tiempo en prision, no
reciben otro tipo de ayuda para su rehabilitacion (Fontana, 1993,

considerando que {a etapa de 1a infancia representa el periodo en el que el nifio
necesita mas de 1os cuidados y atenciones de los adultos, se ha hecho Indispensable
que los estudios e Investigaciones no solamente se orienten al esclarecimiento de
las causas que subyacen al maitrato 0 a Ia elaboracion de los programas de inter-
‘vencioén, sino también que se encaminen a encontrar meglfos de prevencién inci-
diendo en las condiciones que propician ia presentacién del maltratoc v de €sta
forma evitar que se presenten aguellas situaciones que generan 1as manifestacio-
nes de agresividad contra el menor {Carcia, Morales v Puente, 1990). Montes de Oca
{1991}, en su tesina sobre prevenclon primaria del maitrato, propone como alterna-
tiva 1a pPsicologia Comunitaria con enfoque socioldgico, enla que 1as acclones a rea-
ifzar va no s6lo estdn encaminadas 2 1a deteccion vy tratamiento de los agresores,
sino que Involucran a la sociedad en su conjunto, v particularmente a nivel de co-
munidades en fas que se puedan definir caracteristicas econémicas y sociocuitura-
les mds afines a Un gran namero de personas, v de esa manera pasar de un trata-
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mlento de nivel Individuat a un tratamiento de nivel soclal © de grupo, vy sobre to-
do promover 1a prevenclon,

una perspectiva de trabajo comunitaric en prevencién vy tratamiento al maltrato al
nifo, puede partir en efecto de la deteccidn de 1as personas de atto riesgo, como
tamblén se les denomina a 105 padres agresores o potenciaimente agresores. Ahora
blen, a nivel de prevencién, no podemos hablar en términos de una prevenclidn
primaria, 1a cuai se refiere a evitar que se presente determinado fendmenag, pero sl
de un nive! secundarto, pues 1a problematica ya esta presente v [3 1abor 3 desem-
pefar sera el evitar que siga aumentando su Incldencia.

Ei propdsito de este trabajo es proporclionar una visién panoramica de esta pro-
blematica vy tratar de aportar soluciones concretas en forma estructurada y cohe-
rente. Ante 13s situaciones gue provocan el maltrato de 105 nifos, no es valido re-
fuglarse en simples actitudes condenatorias que ne son mds gue un medio de eva-
sidn, es necesarlo participar activamente en {a lucha contra estas conductas, es &l
momento de actuar, no s6lo de reflexionar. No debemos quedarnos al margen y
esperar que el probiema desaparezca por sf solo, es imprescindible tener un claro vy
definido principio de realizacién de si mismo en, y con 105 demds, esto es, un prin-
cipio de solidaridad que permita actuar con entusiasmo, emocion vy entrega en
contra de toda conducta que dafie a ios nifos.

Diferentes son 0s autores que han hecho mencién de 10 necesarlo que es ¢rear
una conciencia social alrededor de esta problematica como por ejemplo: Copparl
1984), Duarte (19941, Garcia, Morales y Puente, (19301, Kempe vy Kempe (1985), 0sorio
¥ Nleto (1993}, etc.

La existencia de malos tratos a 10s nifios €3 un problema de profundas repercusio-
nes soclales, médicas, juridicas y éticas que requiere de conocimientos y sofuciones
Inmediatas, en virtud de que su magnltud es mayor de lo que se puede pensar en
razon de 1os hechos conocldos.

La prevencion v el mang]o del maitrato Infantil en el sen¢ famlliar no 1o nodemaos
desiigar de !as influencias soclo - culturales, 1a socledad misma, en forma intencio-
nada o no, influye de mangera determinante en la conducta del Individuo, esto lo
hace responsable de los problemas que puedan surgir dentro de eila. ES por esto
que en nuestra inquietud por Integrarnos al desarrollo de 1a prevencidn hicimos
gste trabajo en el cual, el capituto 1 se refiere a 10s antecedentes histéricos del
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maltrato infantil en el mundo y en México, enfatizando 1a definicion de maltrato
infantil. En el capitulo 2 se abordan las diferentes causas , consecuenclas v tipos de
maltrato que se conocen. El capltulo 3 enfoca 13 problemdtica general a 13 Que se
enfrenta nuestra poblacion imadres solterasl, analizando ias capsas v consecuencias
de pertenecer a éste estado civil visto desde el punto de los mexicanos, En e capi-
tuio 4 se tratan las alternativas y propuestas de tratamiento v prevencion al maltra-
to infantil; haclendo énfasis en |os trabajos realizados en México v 1a importancia
que tiene la psicologia dentro de éstos. En el capitulo 5 se presenta.la propuesta de
investigacion , su Justificacion, método, resultados, cenclusiones, asf como 105 pro-
blemas encontrados al momento de su aplicacion y anexos.
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X
A. ANTECEDENTES

1. A nivel mundial

Las historias de nifos maltratados y asesinados por sus padres abundan en el mito,
12 jeyenda v la iiteratura. La existencla de malos tratos ha sido un hecho que se ha
presentado y que se repite desde tlempos muy remotos. Frente a tat situacion
$qué actitudes han tenido la sociedad vy 105 Indlviduos en general?

Los Instintos destructivos de algunos sectores de fa raza humana contra et nifo no
parecen haber cambiado gran cosa con el paso de 10s siglos. En algunas sociedades
se acostumbra matar a todos 10s infantes flsicamente Impedidos. El infanticidlo
como forma de control de natalidad es comun en 13 historia. Incontables veces, a 10
largo de tos afios, hay madres -Quizd porgue estdn abandonadas elias mismas,
porque sufren perturbaciones mentales, © por hallarse en situacion desesperada-
aue matan a sus hijos reclén nacidos, 10s envuelven como un fardo vy los tiran.

El Infanticidio, tal como o conocemos ~ia muerte de infantes recién nacldos por
asfixla, estrangulaciones, exponiéngolos 2 elementos o tirdndolos a 1a basura- era
ampliamente aceptado en socledades relativamente recientes. En el sigio XVl era
priacticamente usual el gue un nifo no deseado fuese fach e Indiferentemente
abandonado por sus padres, $in que éstos experimentaran el menor sentimiento
de culpa, ni fueran recriminados por |a gente G perseguidos por 1as leves.

Ef infanticidio, entendido como un sacrificio ritual fue muy comiin en tiempos bl-
plicos. Al recordar la historia de Abraham e Isaac én la cual, gespués de que DIos le
pidié a Abraham que sacrificara a su hijo mas amado, éste acostd a 1saac en el altar
y le puso un cuchillo en la garganta. Con esto, Dios estuvo convencido de la fe de
Abraham, y entonces te permitié sustitulr a su hijo por un carnero.

El Antiguo Testamento, nos relata la historia de Molsés, se nos habla de que el fa-
raén ocrdena el asesinato de todos 1os ninos varones hebreos, y Molsés se salva por-
que su madre consigue esconderlo en ungs arbustos en donde 10 encuentra 13 hiia
del faradn. En el Nuevo Testamento, tenemaos 3 Herodes, quien ordena la muerte
de todos 1os Infantes de 2 afios y menores, efectudndose asl el asesinato de 1os ino-
centes, del cuat Jesus se salva, Hay muchos refatos similares en 105 cuales 10s nifics
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eran usados para demostrar 1a pledad de sus padres, tanto en relatos bibllcos como
en los mitos griegos.

Dentro 6e estos tiltimaos, encontramos en medea el infanticidlo que se encuentra
como una forma de venganza, por el abandono del que es objeto por parte de su
esposo v expresa 1o siguiente: *tengo que soitczar por la obra que ha de reallzarse
en seguida. Mataré a mis hijos, nadle habra que pueda arrebatarmelos. Cuando ha-
va vo arruinado 1a casa toda de Jason, saldré del pals huyendo de la muerte de mis
amados hijos...”. Este pensamlento nos revela el sentlr y pensar de 1a €p0oca con
respecto a los nifios, sobre 105 cuales se adquiria un sentimiento de pertenencia;
aungue este sentimiento prevalece, desgracladamente, aun en esta época.

Tamblén contamos con el caso de Ifigenia, a quien su padre Agamenon sacrifico,
para que 12 fiota troyana anclada pudiera zarpar, aungue finalmente no se llevd a
cabo este acto, debido a aue Ifigenia fue arrebatada del altar por la diosa Dlana.

El emparedamlento, practica de poner a |os nifnos en 1os cimientos de Ioé murgs o
edificlos, era una forma especialmente macabra de Infanticidio. Dentro de esta
practica, encontramos 1a malgdicion de Joshua, 1a que caerfa sobre cualguiera que
volviera a reconstruir Jericé, 1a cual mencionaba que en sus primogénitos se pon-
drian los cimientos y en el hijo mds joven 13s puertas de la cludad.

La eugenesls, es otro argumento a favor det infanticidio, $éneca, Fiaton v Arlstote-
jes, todos aprobaron el asesinato de 105 nifos defectucsos, con debiligades o de-
tormaclones congénitas,

En Egipto, cada aflo se ahogaba en el Nilo una jovencita para gue el rio se desbor-
dara y fertilizase 1as tierras. ’

En China, 1a matanza de nifios lega a nuestros dias; v a 1as nifias especiaimente, al
llegar la noche, se las llevaban a 1as puertas de 1a cludad para saclar a los lobos
hambrientos.

En Palestina la marcha victoriosa de 1os asirios hacia Oriente fue Causa de que 105
reyes de juda sacrificaran a sus hijos como medio supremo de proplciacion. En
0tros puntcs, el humo de la combustidn debla calmar la ira de os dloses.
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£n Atenas, el padre era guefo absolute del hijo recién nacido. En Esparta, cada re-
cién nacido era sometigo al Julcio de la Asamblea de Anclanos; sl le juzgaban util,
respetaban su vida; en caso contrarie, era enviado al monte Tafjeto, ianzado a las
simas Baratro v Apotetes para allmento de 135 fieras. .

Hitler, en su afan belicista v de obtener una raza pura, realizo atrocidades como
asesinar fisica v emocicnalmente a millares de nifios. Con 13 Revolucian ingustrial,
I0s niRos Ingresaron at trabajo sistemdtico, en que se les obligaba a laborar turnos
de 16 horas 0 mds. Esta situacidn aan se encuentra en |2 actualidad en algunos pai-
ses subdesarrollados ¢con minimas modlficaciones.

En el tiempo de |3 Colonig, 1a Inguisicion en América, mediante una amalgama edu-
catlva rigida, generd severas relaclones paterno - infantlies amén de su agresion a
nifos y agultos.

En el siglo Xvil 1a pérdida de 1as tres cuartas partes de los nifios de una familla era
comun vy, por ende, 1a mortalldad Infantit no se consigeraba como algo insdlito. En
ese tempo las formas para deshacerse de 105 nifios eran tan simples comao los cui-
gagos; se crefa que el calor maternal era benefico para el nifio v 1a madre general-
mente dormia con él, de manera que era sumamente £acll para 13 madre ahogar ©
aplastar al hijo, pudiendo argiiir después que Ia muerte habia sido un mero acci-
dente. Otras veces “|os envolvian tan apretados que parecfan momias y muchas ve-
ces terminaban como tales”. También era costumbre frecuente, entre 1as clases
socioecondmicas inferiores, lisiar © deformar a 10s nifos para causar 13stima v posi-
bllitar el ejercicic de la mendicidad de éstos, en beneficio de sus padres u otros
explotadores (Abboterapia, 1974).

En el siglo XVl 10s padres algunas veces mutliaron a sus hijos, y asi tamblén en esta
época en Inglaterra un gran ndmero de nifios fueron asesinagoes por el simple pro-
posito de obtener el dinero del funeral gue un club benéfico les ctorgaba. Para
remediar ésto, en 1871, 1a casa Consajil encontrd necesario nombrar un comité gue
averiguara el mejor medlo para prevenir a destruccion de la viga de tos infantes,
poniéndolos fuera dei control de sus padres.

En 1as primeras décadas de 1800 se |es hizo trabajar en 1as minas y en las fabricas
Inhumanarnente explotadoras de §ran Bretafia, Los nifios hacian el mismo tipo de
trabajo esclavo en analogas clases de lugares, desde que eran poco mas que bebés.
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Trabajaban largas horas, estaban encadenados a sus puestos, se les permitia comer
pero poco, v eran urglgos a aumentar sus esfuerzos mediante 135 bofetadas y 105
golpes de sus capataces. LOs gue |os maltrataban no eran sus padres naturales, pe-
ro el maitrato s6lo podia producirse porgue €5105 10 permitfan v, al menos por
omision, lo estimulaban. Después de todo el resto de la famllia tenia gue vivir v ha-
bia que dejar que el nifo.trabajara hasta morir. Cuando sucumblera al esfuerzo de-
jaria de llevar dinero a ta familia, pero tamblén dejaria de ser un problema.

En algunos pueblos paganos se Inicié un movimlento de piedad por 105 nifios, pero
la vercadera obra de redencton se debe al Cristianismo. 53an Bernabé condend el
infanticidio v el aborto, En el sigho§t de nuestra Era, 5an Justing, San Felix, Clemente
de Alejandria y $an Clpriano inspiraron a los emperadores paganaos, iniciandose con
Nerva v €l espafial Trajano, la proteccion a miles de nifios apandonados, v 1a primi-
tiva obra Tabullae Alimentarie, En el sigio Iv, Constantino obllad a los padres a criar-
los con i3 férmula: las necesidades de 10s recién nacidos debian de atenderse sin
aplazamiento. San Basilio y San Juan Criséstomo fundan |0s primeros hospitales y
asilos para niROS en Sebasto (355 v en Cesarea (372. El COdIgo Teodosiano 438 v
mdés tarde las leyes visigodas, prohiben a los padres vender a sus hijos y darlos en
prenda. En el slglo iV, se instala Junto a 1a puerta de una iglesta una cuna de marmol
para gue depositaran en ella os nifos vy pudieran ser prontamente socorridos. Jus-
tinlano, en ei 530, dio libertad a 105 expdsitos v ordend que se les educara con fon-
dos pablicos. En 815, ! Arcipreste Dateus fundd en Miidn el Hospiclo para nifios. En
el siglo XII, en Roma, una de tantas mafanas los pescadores lanzaron al Tiber sus
redes v al sacarlas repletas de! agua no hallaron peces en elas, jtan sdio habia ca-
daveres de niAos recién nacidost. Al saberlo el Papa inocenclo i, dispuso que en el
Hospital del Espiritu Santo se asistiera a 10s nifos expositos. En 1136 se cred el Hos
pital de 105 Inocentes de Florencia,

En 1362 se fundo en Parfs el Hospital de saint Esprit; en 1536 ei de Enfant Dieu para
acoger a 10s hijos de (0s que morian en el Hotel Bigu y cuyos lechos compartian con
Ios adultos. En 105 siglos XV v XV el Cablldo de Nuestra Sefiora de Parfs asistia a 103
nifos expdsitos en la casa del puerto de Saint Landry. En 1537, santo Tomas de Vi-
lanueva convierte parte del Palacio Eplscopal de valencia en Hosplclo para ninos
abandonados; por ello fue llamado el Padre de 10s pobres.
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Paso trascendentai en orden 3 13 medicina Infantll en 1a £spafa del siglo XIX Fue i3
creacldn en 1as universidades de 13s catedras de Pedlatria. L3 legislacidn espaniola es
en el sigla XX muy fecunda partiendo de Ia tey de 1904 de Protecclén a la infancia.

Tuvo que pasar mucho tiempo para que se puslera especial énfasis a este proble-
ma, y no fue sino hasta 1946 que el pedlatra y radldlogo estadounidense Caffey Qio
3 la publicigad una investigacion relativa a sels factantes v nifios peguefos en qule-
nes se aprecié un sindrome que presentaba hematoma subdural v fracturas multi-
ples de 105 huesos 1argos, en ocasiones con leslones epifislarias. Los seis nifios exa-
minagdos presentaban un total de 23 fracturas en diferentes etapas de consolida-
cidn en el mismo niRo; el médico concibld 1a posibllidad de que tales lesiones tu-
viesen un origen traumdtico que, en todo case, se habia ocultado. Corria el afio de
1953 cuando Silverman determing la causa traumadtica en casos similares. En 1955,
woolley Jr. y Evans, habfan apuntado que en tales casos el origen era traumatico e
intencional (abboterania, 19741,

ENn 1957 y 1965, et mismo Caffey manifestd afirmativamente en nuevas pubticacio-
nes que el origen de esas alteraciones de la salud se encontraba en traumatismos
derlvados de malos tratos, Para €l afno de 1962, Kempe, Silverman, Steele, Droege-
mueller v Sliver dieron a conocer una cifra elevada de ¢asos de nifos gue presen:
taban et llamado “sindrome de nifio maltratado”, v en el lapso de un afio recopila-
ron 749 casos tAbboterapia, 1974).

podemos declr que 1as necesidades especlales de los nlfios han empezado a ser re-
conocidas en este siglo XX, Ha habldo avances en beneficio de ellos en 10s campos
de medicina, de 1a ciencia v de las condlciones sociales, ya que no en €l corazén del
hombre. La socledad ha reconocido la necesidad ge proporcionar 1os cuidados, 1a
proteccion y la educacién que merecen y deben tener; pero, alin cuando 13s “de-
ben tener* , 1as necesidades de muchos de ellos todavia no se han cubierto.

Nuestra situacldn actual no es [a excepcidn en cuanto al maitrato que se propor-
ciona a Ios nifos. Aungue ia diferencia bdsica no consiste en 10s mismos fines de
€p0cas pasadas, va que ahora el maltrato se da como una forma disciplinaria o 2
veces como una fuga a 1os conflictos de los aduitos. Ademds de que no se utilizan
los mismos procedimientos. Pero de cualquier manera gue se presente este fend-
meno, seguird siendo una forma de agresién en contra de los niRos, v por 1o tanto
un problema grave que debe ser atacado en todas las partes del mundo.
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En los ultimos anos se ha Insistido en el riesgo que corren 105 nihos de sufrir maltra-
1o si se encuentran en guargerias infantiles, orfanatos y reclusoriQs para menores.
De 105 tipos de Maltrato v sobre el que se ha hecho mds referencla por su repercu-
sién emocional v fisica, es el de abuso sexuat en cualgulera de sus formas.

por Litimo, qué decir de ios nifos de 13 calle, quienes huérfanos o abandonados
carecen totalmente de un hogar; y 10s gue estan 'en la calle’ v gue adn disponiendo
de un hogar, 50N materialmente empujados desde temprana edad por sus padres
u otros familiares hacla actividades que produzcan un Ingresc econdmico para
ayudar de algun modo a la situacién econdmica familiar, habltualmente deficiente.

2. En México

Los mexicanos de los vielos tiempos consideraban su cosecha de maiz de una forma
simbdlica. Percibian el maiz como un ser viviente gue atravesaba el ciclo de vida
desde 1a concepcidn hasta la muerte y representaban a este ser, con propasitos ae
sacrificio, con el fin de promover el crecimlento de |2 cosecha, COMG UNa persona
viva. De este modo, 105 recién nacldos eran sacrificados cuando se sembraba el ma-
iz: @ 105 NIfOs UN POCO Mayores, cuando germinaba; vy a otros, aun mayores, cuando
ta planta crecia. Légicamente, 1os hombres viejos eran sacrificados cuando llegaba
el momento de la recoleccion.

Pero alin mdas fuerte que el tema del sacrificio es el del nifio como molestia para
ser abandonado, 0 COMO esclavo para ser utilizado. Los grupos mazahuas obligaban
al nifio desobedlente a mantener {a cabeza inclinada sobre el humo que sé produy-
cfa al quemar chiles secos. En el codice mendocing se encuentran ¢astigos al menor
que en |3 actualidad se consideran crueles pero que en sociedades guerreras como
la mexica, con una teocracia que imponia su religiosidad y mistica guerrera por
medio del terror, se piensa que dichos castigos eran congruentes. Entre ellos exis-
tfan castigos como puncion con piias de maguey (pita) por desobedlencia, quema-
duras del pelo cuando el nifio mentia, iimitacién de alimentos al ladron, largas jor-
nadas de trabajo, etc. '

En el afto de 1971 los dfas 7 v B de septiembre, se celebrd un ciclo de conferencias
sobre el tema det Maltrato Fislco al Nifio, en el cual se analizaron aspectos psiquid-
tricos, médicos, de trabajo social v juridicos; el ciclo se lievo a cabo balo 105 auspi-
cios del Instituto Mexicano del Seguro Social v de |2 Barra Mexicana de! Colegio de
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Abogados. Como resuitado de este evento se editd una publicacidn que contlene
trabajos de 105 doctores Miguel Foncerrada, Ubaldo Riojas, Maria Kitsu Ogasawara,
Alfonso Agullar Sdnchez, de Ia trabajadora social virginla Garcia Méndez v del licen-
ciado Cartos Heredia Jasso.

Del 4 al 9 de Jullo de 1977, en 1a Socledad Mexicana de Pedlatria, se verificé et Sim-
posium sobre el NIRo Golpeado, v de esta serle de actos se produ)o una publicacién
titulada "El mattrato a los hijos', de Jaime Marcovich, con trabajos de Amara, Bur-
003, Feder, Gonzatez, Guzmdn, Heredla, Kempe, LOpez, Margain, Parres, Pear, Reta:
na, Ruta, Rulz, sepdlveda, steele v velasco. Ademds, distinguidos periodistas como
iflgo Laviada, Gustavo Cortés, Carios A, Medina, Miguet Guardia y otros, Interesados
en este tema y gque mediante articulos aparecidos en 105 diarlos capitalinos, han
expuesto interesantes y valiosas opfniones.

Con motivo del Afo Internacional del NIfo, se celebrd del 3 al S de diclembre de
1979 un “Simposio internacional sobre el Nifio Maltratado~ con asistencia vy partick
pacidn de distinguldos investigadores del tema.

Por otra parte, entidades publicas v privadas han efectuado conferencias, mesas
redondas v otros actos andlogos, referentes a la materia que nos ocupa. En la ac-
tualidad hay pafses en ios que 1os nifios son abandonados al nacer porgue la familia
tiene va demasiadas bocas que allmentar, porque la tierra o el hogar no pueden
supuestamente mantener mas vigdas, porque el nific presenta algun defecto, por-
que no era deseado ¢ porque su llegada Interfiere con el estllo de vida -existente.
Hay, asimismo, pafses en los que los NIAes son mutiiados por una vartedad de razo-
nes y brutaimente apaleados como dosis suptementaria de disciptina o por insano
capricho, v otros en 10s que se supone que 10§ hijos son objeto de propledad, para
ser tratados o disponer de eltos de acuerdo con 12 voluntad paterna. Uno de tales
palses es el nuestro.

B. CONCEPTUALIZACION DEL NINO MALTRATADO

1.  Concepto de niiio

Desde el punto de vista sociolGgico, el nifio es “...persona Inmadura. Proplamente
comprende la vida humana desde el nacimiento hasta 1a adolescencla™ Diversos
autores, 1974; en Qsorio v Nieto, 19931,
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Gonzalez de |a Vega (1964), al estudlar el delito de abandono de ninos ¢ enfermos
proporclona un concepta juridico penal de nlfo v expresa aue nifo es: "3 persona
humana desde su nacimiento hasta I3 Ini¢clacién de la edad puber-.

Marla Montessori, concibe al niko como un ser en devenir, llbre, v gestaca gue el
principal interés de Ia infancla se centra en el juego, e cual debe considerarse Co-
mo un estado de activiaad propla gel nino.

conforme 3 10s conceptos gue se han apuntado, puede definirse 3! niio como
aquella persona humana que se encuentra en el periodo de la vida comprendido
entre el nacimiento y el principio de la pubertad.

2.  Concepto de sindrome de niiio maltratado

Ef sindrome del nifto golpeado fue descrito por primera vez en 1868 por Ambroise
Tardieu, catedratico ge Megicina Legal en Paris. Hubo de basarse forzosamente €n
hattazgos obtenidos en autopsias. Describid 32 nifios golpeados 0 quemados hasta
produciries la muerte (Kempe vy Kempe, 1985).

En 1962 Kempe conciblé el término sindrome de nifio golpeado como: “el uso de
fuerza fisica en forma Intencional, no accidental, dirlgide a herir, leslonar o destruir
a un niflo, elercido por parte de un padre O de otra persona responsable del cul-
dado del menor-_ Los sintomas vy slancs pueden ser iocalizados en cualguier hueso,
hematoma subdural, hinchazén ge tejido blando ¢ plel estropeada en cualquler
nifio que muere repentinamente, donde haya discrepancia entre el grado v el tipo
de dafio v la historia dada acerca de la ocurrencia gel trauma (Marcovich, 1978).

£n 1981, Marcovich sefala que: el sindrome se ha definido como uso de 1a fuerza
fisica en forma intencional, no accidental, o actos de omisidn Intenclonales, no ac-
cidentales, dirigidos a herir, iesionar ¢ destruir a un nifio, eJercidos por parte de un
padre 0 de otra persona responsable del culdado del menor”.

Fontana 119931 menciona: “el sindrome de maltrato del nifio significa un espectro
dge condiciones clinicas: en un extremo det mismo estarian 10s nifgs mainutridos,
hambrientos v en el otro 105 que habian sigdo muy dafiados fisicamente sin ia me-
nor duda de que el maitrato psicoldgico debe ser Incluido”,
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Palomares (1981) describe al sindrome del nifio maitratado como: "un conjunto de
lestanes ffsicas v psfaufcas que se orlginan en un menor de edad como consecuen-
cla de 1a agreslon directa o indirecta de un aduito en uso 0 abuso de su condicion
de superioridad fisica, psigulca v social”.

El término sindrome del ninc apaleado, fue acuiado en un simposium de Ia Amerl-
can Academy Of Pedlatrics en 1961. "En tat congreso se hizo hincaplé en 13 situacion
de los médicos ante fracturas Infantites sin explicacion aparente y otras formas de
grave abuso fislco con Ia Infancia® (Molina, 1992,

El sindrome es una pequeia porcidn del abuso hacia el nifo que ha sido ampllada
para inclulr cualquier condicion que pueda provocar no s61o leslones fisicas, sino
también dafio psicoldglco causado a un nifio por sus pagres, maestros o cuaiquler
persona encargada de su culdado (Paredes, 1985. Un nific maltratago puede pre-
sentar goipes, pero en ocaslones carece de ellos, prede ser maltratado de otra
forma como lgnordndelo, privindolo de allmento, encerrdndolo, no dejandolo ju-
gar, etc., Io que se ha genominado como maltrato psicoldgico.

En pediatria “el sindrome de nifio maitratado se reduce al estudio v tratamiento
del golpeado v se excluye el entenderlo en términos de conducta o relaclén inter-
personal, dentro de una estructura soclal” Escudero, 19901,

En el articuto The Maltreatment Syndrome of Child a Hospital Survey, aparecido en
el afio de 1968 en 13 revista médica The Medical Journal of Australla’, girrel v Birrel
definferon el sindrome de nifto maltratado como el mattrato fisico /o privacién de
alimento, de cuidados v de afecto, con circunstancias que Implican que esos mal-
tratamiento y privaciones no resultan accidentales ivarcovich, 1978,

Ef sindrome del nifio golpeado derivé su descriptivo nombre de 1a naturaleza de (as
heridas del pequeno, entre las que generalmente figuran abraslones, contusiones,
laceraciones, mordIscos {causados por personasl, hematomas, dafo cerebral, herida
corporal profunda @ menudo con costiiias fracturadas o dafio en el higado o en los
rifones), comblnaciones de fracturas de [05 brazos, las plernas, el craneo v 1as costi-
flas, quermnaduras v escaldaduras, y marcas defadas después de atarios con cuerdas
0 con correas. En general, los darios resultan de golpear al nifto repetidamente,
pegarle o azotarlo como si fuera una almohada -a menudo hasta el otro lado dei
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cuarto-, Jaldndole o retorcléndole ~un brazo vfo una plerna- o lanzdndolo contra
el suelo o contra la pared.

pero, a medida que pasa el dempo v 1a inventiva de 105 padres se conocid mejor, se
descubrié gue hay mdas crueldad de 1o que parece, gue diffciimente existen limites
para las armas utilizadas o para 10 que 10s padres son capaces de hacerles a sus hi-
Jos. Podria decirse que se han encontrado toda clase de danos concebibles y que
los padres han utllizado casi toda clase de armas Imaginables. Los padres golpean,
flagelan, azotan, desuellan, patean, ahogan, estrangulan, golpean en el estomago,
asfixian con trapos 0 con chlies picantes, envenenan, les abren la cabeza, les hacen
cortaduras, desgarran sus carnes, 105 queman con vapor, acelte, o agua hirviendo y
los mutilan. Utllizando sus puhos, cordones de idmparas, palos, bates de bélsbol,
reglas, zapatos y botas, tubos de plomo ¢ de hierro, botellas, ladrilios, cadenas de
vicicleta, atizadores, cuchillos, tijeras, productos gulmicos, clgarrillos encendidos,
agua hirviendo, radiadores de vapor y flamas de gas.

Tamblén se encontré que los NiREs que IIegari al hospltal con sintomas de matos
tratos de primera vez, casi inevitablemente regresan con dafos similares, hasta
gue llega el momento en que dejan de llevarlo. Qulizd sea porgue 105 padres han
iniciado el cambio de un hospltal a otro, pero tamblén puede ser que el nliio hava
muerto.

Las sigulentes razones expuestas por los padres, son otro rasgo coman vy casl inva-
riabte del sindrome: ‘se cayd por 1as escaleras’, 'se ensuclG sus pantalones’, son unas
de las razones que se exponen para herlr v ain matar a un nific. También lo son:
‘cogia rabletas’, lloraba a Ia hora de comer’, ‘no quérfa tomar sus allmentos’, ‘se
ensuclé 10s pantalones y escupia la comida’, ‘se embarraba con sus heces’, ‘bebla de
la botella de su hermano’, y una y otra vez, 'no querfa dejar de llorar..no querfa
dejar de llorar’. Tales excusas se relaclonan con fa irritacidn final o la situacion inso-
portable, con la provocacién fatal que precipita el acto de maltratar, Es Igualmente
ciaro que las mismas apenas tienen algo que ver con la verdadera razén de [a vie-
lencla.

3. Definicién de nifio maltratado

varlos autores definen al maltrato Infantil retomando y compiementandose unos
de otros; por efemplo: Felgelson {1579 dice en su definicldn que “es la injurfa dell-
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berada o Intencionaoa v voluntaria por parte de la persona que 1a toma a su culda-
do; esto varla desde ei pegar, goipear con un cinturdn, cuerda u otro Implemento,
azotar contra muros, quemar con clgarro, escaldar con agua callente, encerrar en
un sétano, amarrar, torturar, hasta matar*, En esta deflniclon que oa Felgelson de-
nota algo muy impaortante que es 1a Intenclonalidad de 13 conducta. Podriamos
describir el maltrato Infantit como cualquler trato Intencional del adulto hacia el
nifto que causa retraso o nullficacidn en el potenclal de desarrollo del pequefio.

Forward {1991 nos dice que el maltrato fi5lco es: "cualquler comportamiento gue
cause a un nifto un dolor ffsico importante independlentemente que le deje 0 no
marcas”.

POr su parte Fontana 1993) define al nlfio maitratado como un nlio manipulado,
golpeado, torturado, victima de extrafios accldentes, apaleado hasta la muerte ¢
encontrado bajo un montén de pledras. Que no se le pone atencion, se le abando-
na en cualquler problema gque tenga, estd hambriento hasta el extremo, anda en
malas compaiifas, pide limosna en (as calles, va a2 la escuela sin calzado, es violado,
drogadicto. Estd hambriento de vida y amor, desculdado, creclende sin sentido al-
guno de estimulacion de sl mismao, es una persona consumida en su proplo odfo v a
la postre asesing, futuro explotador de nifgs.

Kadushin y Martin (1985 destaca al maltrato, como un danao flsico no accidental gel
nific por personas responsables de su culdado. La separacidn entre el mattrato fisi-
€0 v una disciplina parental rigurosa, es dificll de determinar. Como dice Kadushin:
“las formas de castigo consideradas apropladas e incluso saludables en la época
Isabelina o Victoriana, hoy serfan calificadas de maitrato”.

La American Bar Assoclation, define el maltratc como ~daio no accidental que cau-
sa 0 crea un riesgo considerable de provocar desfiguracion, deterioro del funcio-
namiento corporal u otros danos fislcos graves® Molina, 1992).

Kempe v Helfer 11972; en Correa, Martinez y Padilla, 1986 definen el abuso del nifio
como: "cualquier nifio que recihe dano fislco no accldental como resultado de ac-
tos u omisiones por parte de sus padres O tutores que viplan los estandares de la
comuntdad concernientes al trato al nifio”.
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Light (1973; en Correa, Martinez v Padilia, 1986} 10 deflne como: “una situacfén en la
cual un nifo esta sufriendo gafos fisicos sertos, Impuestos sobre é1 por otros; es
sufrir dafos por razones de abandono, malnutriclén, ¢ abuso sexual; es ir descul-
dando al nifo en sus necesidades fisicas o crecer bajo condiclones en las cuales
‘atentan’ contra su supervivencla emocional.”

En forma simple: el maltratg at nifec se define como un dafio fisico no acclgental,
infligldo por personas responsables del culdade del nifo. Algunos modifican esta
definlcldn para Inclulr s610 casos en quée hay danos flsicos graves. 0tros subrayan el
cardcter premeditado, mlentras otros dan menor Importancia a ta Intencién bajo el
supuesto de que lo que cuenta s que haya peligro para el nifio, sea éste Intencio-
nal 0 no (Montes de Oca, 1991,

El maltrato puede definlrse como el conjunto de lesiones orgdnicas v correlatos
pslcolégicos que se presentan en un menor de edad como consecuencla de la
agreslon directa, no accidental, de un mayer de edad en uso y abuso de su condl-
clén de superloridad fisica, psicoldglca y soclal Escudero, 1990).

0sorio v Nieto (1993} propone la sigulente definlcién: “persona humana que se en-
cuentra en el periodo de la vida comprendido entre el nacimlento v el principlo de
la pubertad, objeto de acciones u omislones Intenclonales que producen leslones
fislcas 0 mentales, muerte o cualauler otro dafio personal, provenientes de sujetos
que, por cuatquier motivo, tengan relacién con ella.”

Tamblén se han hecho definiciones a nivel legal, asl en el estado de Carolina del
Norte, en los Estados Unidos de América, se refleren al problema de 12 sigulente
manera: ‘

“NIfio maltratado qulere decir un nido menor de 18 afios de edad cuyos padres u

otras personas responsables de sus cuidados:

1- Infligen 0 permiten que sea Infligido sobre tal nifio un dafo fisico por medlos
no accldentales que causan ¢ crean un riesgo sustancial de muerte o desfigu-
ramlento o deterloro de |a salud fisica o pérdida o deteriore de la funcion de
cualguler érgano corporal, 0

2.- Crean o permiten que sea creado un riesgo sustancial de dadio fsico a tal nifio
por medios no accidentales que le causarian problemas, muerte o desflgura-
miento o deterioro de la salud fisica o pérdida o deterloro de !a funcion de
cualguier éraano corporatl, 0
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3.- cometen o permiten que sea cometido cualquier acto sexual sobre un niic en
violacion de Ia ley (North Carollna, G.5. 110 117" (Mliner, 1980

Desde que se inicid el estudio de estos pacientes en el Departamento de Medicina
Interna del Instituto Naclonal de Pediatrfa, ef tratamlento se ha reallzado tomando
como base aue el Sindrome del NIRO Maltratado, es una manera extrafa de 1esio-
nes no accldentales, deprivaclén emocional del menor o de cualguler modo de
agresion sexual, ya sea de forma alslada o en dlversas comblnaclones ocasfonadas
por {os padres, parientes cercanos 0 aduitos en estrecha retacion con l1a famiiia,
principaimente.

Primero Rivas en el XXl Congreso Nacional de Pediatria en México, D.F., en 1992
sefiala que el maltrato a 1os nifos es:

-..una enfermedad soclal, internacional, presente en todos los sectores y clases

sociales; producida por factores mutticausales, interactuantes y de diversas inten-

sidades y tiempos que afectan el desarrollo armdnico, integre v adecuado de un

menor, comprometiendo su educacion y consecuentemente su desenvolvimiento

escolar con disturbios que ponen en riesgo su sociabilizacion vy, por 10 tanto, su

conformacion personal vy posteriormente soclal v profesional”.

Para comprender todas 1as facetas que involucra el problema &5 necesario que se

recuerden [os sigufentes aspectos:

a  Aunque en la definicidn se establece que el fenémeno no es accldental, es ne-
cesario enfatizar 1a intenclonalidad del mismo.

by Se debe aceptar que s un problema social.

O Es muy factible que el agresor sea un enfermo, y mientras ng se demuestre 1o
contrario debe recibir 1a atencién profesional que cualquier ser humano mere-
ce.

dy Para que ocurra el problema, se requlere 1a concatenaclén de tres elementos
fundamentales: un nifio especial, un agresor y un motivo o detonador.

e La necesidad de evitar la disrupcién del nacleo familiar debe ser un objetivo
basico en 1a atencidn integral del nifio maltratado. £5to solamente se logrars si
qulenes trabajan en este problema estdn perfectamente consclentes de la
complefidad de esta situacién,

El nifio es el destinatario de determinadas conductas que consisten en actos o abs-
tenciones que podemos englobar precisamente en el término conducta: aludimos
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3 1as acclones u omisiones en atenclén a que, en el maltrato, el daio puede produ-
clrse no s¢lo mediante ta activigad corporat, Como podria sér el caso de golpes, st
no también pueden acontecer dancs de lesiones 0 muerte medlante abstenciones
u omisicnes. Tal hipétesis se daria sl se dejara de proporcionar alimentos u otras
atenclones al iAo v, como consecuencia, se presentaran lesiones o muerte. La de-
finicion también alude a ias acclones u omisiones 'intenclonales’, v con ésto gue-
remos sefiatar gue taies actos u omisiones se realizan como resultado de 1a volun-
tad consclente, ¢lara, definida, determinada v enfgcada hacia 1a realizacion del he-
cno de maltratar al nifto, por [0 cual, es una conducta dolosa.

L0s malgs tratos no sOlo proceden de 105 padres, padrastros 0 hermanos mayores,
sino de cualquier persona cercana al nifio, como puede ser algun ascendlente, con-
cubino de los ascendientes, tutores, maestros, patrones (en su ¢asol, sirvientes,
personas en alguna forma incorporadas a la familia, en fin, cualquier persona cer-
cana al nifio, y No necesariamente 10s padres o 1as personas encargadas del cuidado
del nifo.

para una definicion mas clara de lo que se consldera comao maitrato, consideramos

importante integrar 1a Ley de Asistencla y Prevencion de la violencia intrafamillar

(1996} que decreto 13 Asamblea de Representantes del Distrito Federal la cual defl-

ne la violencia Intrafamiliar como:

*Aquel acto de poder u omisién recurrente, intencional y ciclico, dirigido a goml-

nar, someter, controlar o agredir fisica, verbal, psicoemocional o sexualmente a

cualguler miembro de 1a famillz dentro ¢ fuera del domicliio familiar, que tenga

alguna relaclon de parentesco por consanguinidad, tengan o o hayan tenido por

afinidad civit; matrimonio, concubinato 0 mantengan una relacién de hecho, v

que tiene por efecto causar dafio v que puede ser de cualqulera de Ias siguientes

clases:

A} Maltrato Fisico.- Todo acto de agresidn intencional repetitivo, en el que se ut-
lice alguna parte del cuerpo, alaun objeto, arma o sustancia para sujetar, in-
movllizar 0 causar daiio a la integridad fisica del otro, encaminado hacia su
sometimiento y control;

Bl Maltrato Psicoemocional.- Al patrén de conducta consistente en actos u oml-
siones repetitivos, cuyas formas de expresion pueden ser: prohibiciones, coac-
ciones, condicionamientos, intimldaciones, amenazas, actitudes devaluatorias,
de abandono y que provoguen en quien las recibe, deterioro, disminucién o
afectacion a su estructura de personalldad.



22

No se consideran maltrato emocional 105 actos que tenpan por objeto repren-
der o reconvenir 2 los menores de edad, slempre que éstos, sean realizados
por qulenes participen en la formacion y educacion de 105 mismos, con ei con-
sentimlento de los padres del menor, v se demuestre que estan encaminados
3 su sano gesarrollo.

Todo acto gue se compruebe que ha skdo realizado con 1a intencidn de causar
dano moral a un menor de edad, sera considerado maltrato emocional en los
términos de este artfculo, aungue se argumente como justificacion ta educa-
cldn y formaclon del menor.

O Maltrato Sexual.- Al patrén de conducta consistente en actos u omisiones rel-
teradas v cuvas formas de expresidn pueden ser: negar tas necesfgades sexoa-
fectivas, Inducir a 13 reallzaclén de practicas sexuales no deseadas 0 que gene-
ren dolor, practicar la cetotipla para el control, manipulacion o dominio de la
pareja v que generan dano. Asi como los delltos a que se refiere el Titulo De-
cimoauinto de! Codigo Federal, es decir, aguellos contra la libertad y el normat
desarrollo psicosexual, respecto a 10s cuales |2 presente Ley s6lo surte sus
efectos en el Ambito asistenclal y preventivo.

4. Controversia entre maltrato y descuido (Negligencia)

se desarrolio una controversia entre qQuienes consideraban el desculdo v el maitra-
to como cualitativamente diferentes v [os que ponian el desculdo v el maltrato en
la misma categoria y sélo los consideraban cuantitativamente distintos. Algunos
investigadores encontraban muy gificil definir |2 crueldad fisica y el descuido por
separado, aunque se 1as arreglaban para togrario sin 1a menor dificultad. Crefan que
el descuido involucraba fracasos en supervisar en forma adecuada al nifio, en all-
mentario apropiadamente, en proporcionarie saludables condiciones de vida, en
proveerio de Iz ropa necesaria, en atender sus necesidades médicas o educaciona-
les: y que el maltrato fisico era... bueno, 50, mattrato, Era dafio fisico dellberada-
mente Infligldo; eso es lo que era.

Ei descuido puede no ser abuso, pero es maltrato. De manera analoga, el descuido
puede no ser siempre deliberado, pero s perjudiclal, Los casos de fracaso parecen
vinculados con el maftrato dellberado; 10s nifos no prosperan porgue han sido
maitratados emocionalmente, han sido privados de 13 atencién materna 0 no han
recibido Ia sustancla necesaria para su desarrollo fisico, mental o esplritual, sus
cuerpos pueden no tener clcatrices, pero argo en ellos ha sido dafado v, a veces,
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ge modo irreparable. Un pequefo maltratado a menudo no muestra sefales de
naber sido golpeado, ya que ésta es (a ultima fase det espectro, pero s miitiples
sintomas fisicos menores o evidencias de privacldn emoclonal @ veces nutriclonab,
de desculdo v de maltrato, En casos de maltrato inciplente o solapado, se observa
que el persplcaz diagndstico del medico podrfa muy bien permitir ia temprana in-
tervencion y prevenir las mds severas leslones de trauma infligido, que son (ausas
slgnificativas de mortalldad Infantil,

£1 desculdo v el maltrato premeditados de nings se clasifica desde una ligera priva:
cion o desnutriclon, sigue con un descuido general acompanado de maltrato ver-
bal v ciérta cantidad de bofetadas v manotazos v lIega a casos en gue el nifo es
victima de trauma intencional que conduce a invalidez permanente o 2 la muerte.
El maltrato de nifios por sus padres puede progucirse a cualquier edad, con una
mavor Incidencia en criaturas de menos de tres afos. Evidentemente, un infante o
un nific muy pequenos, aungue viva, no puede contar 13 historia de su lesion; v
muchos nifilos de suficiente edad para hablar, no 10 hardn por miedo de 10 que
puede ocurrirles.

Como sefald kempe, es dificl! diagnosticar el estado, ante el hecho de gue el mai-
trato, en la mayor parte de los €asos, s infilgido a nifios demasiado pequenos para
que puedan explicarse por si mismo. “Si el nifo al menos pudiera hablar el médico
podria formular rapidamente el diagndstico adecuado del maitrato, Para el médico
competente, los huesos ponen de manifiesto cosas que €l nino es demaslado pe-
quefio o estd excesivamente aterrorizado para decirlas® (Fontana, 1993).

En 13 actualidad el diagndstico debe efectuarse no solamente con (oS cases de mat-
trato fisico sino también en aguelios en 1os cuales 12 negligencia o el abandono ha-
ce mella en la salud del nifio. En México, en |a gran mavoria de tos casos de nifos
maltratados, puede faclimente sospecharse que Jos padres refatan historias verda-
deramente increfbles para explicar 13s leslones del nifio cuando acuden a consuita
con su hijo, por ejemplo, es pricticamente imposible que un nifo lactante se frac-
ture los brazos con el simple hecho de ‘dormirse sobre ellos’, © que se fracture el
¢réneo por ‘golpearse con [os barrotes de 13 cuna.cuando hacia un berrinche’, ©
bien 'es que el nifio es muy inquieto v se golpea a cada momento’, ‘sl tan s6lo se
cavo al estar jugande’, ‘ha de estar mal de los huesos porque se le rompen Soios,
‘de 1a nada le saten moretones’. Estas y otras muchas expresiones son 1as que usan
tos padres goipeadores. No es dificil advertir cuando se entrevista a [os padres por
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separado, cOMO caen en contradicciones uno v otro sobre 12 forma en que se pro-
dujo la lesidn. Un aspecto significativo es el notorio retardo con el que llevan al
menor a consulta después del "accldente’.

Al respecto Fontana menclona que existe una diferencia perfectamente clara entre
discipling y maltrato: el padre gue disciplina 1o hace pensando en el bienestar v 10s
mejores intereses del nino; el que maltrata, estd complacléndose a si misma. Hay
también una demarcacion, aungue no esté definida con exactitud, entre la exaspe-
racion del padre normal que ocasionaimente se dispara y fuego se frena, v 1a furia
desatada del padre maltratador. Ese IImite es 13 imposiclon de control, el acto de
detenerse antes de que ta emocion hostil se exceda.




~ CAPITULO NI
ETIOLOGIA DEL MALTRATO INFANTIL
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Para abordar ia problematica del maltrato Infantil, se requlere reunir una serie de
elementos que permitan evaluar cuantos y cuales son los factores gue Inciden en
él, asf mismo saber en qué proporclon se eslabonan para dar como efecto uitimo
una conducta de violencla y agresion hacla los nifios; ademds de conocer los dife-
rentes tipos de maltrato existentes, para Con ésto poder prevenir y/o intervenir en
ella,

Pero por qué se da la conducta agresiva sobre el nifo?, en base a 1o que dicen di
versos autores (Kempe vy Kempe, 1985; Fontana, 1993; entre otros) encontramaos
que existen factores Individuales, familiares v soclates, ademas del papel especifico
que tiene 1a mujer dentro de nuestra sociedad.

A. CAUSAS

1. Factores individuales

Entre los factores mas comunes auergreuisponen a los nifios a una situactén de
riesgo para sufrir maltrato, podemos ercontrar:
a1 Aspectos relacionados con el nifio: caracteristicas fisicas, biotdgicas o psicoldgi-
cas que lo hacen diferente 0 desagradabie a los padres:
1) Nace con algin defecto o limftacidn fisica
2y El sexo del menor no satisface las expectativas de alguno ¢ ambos padres
3 Nacen con bajo peso o prematuros
4 La tonalidad o intensidad de su Hanto perturban intensamente a 10s padres
5t Nacido por cesarea (pueden ser objeto de maltrato cuando fa madre consi- -
dera un fracaso personal el no haber dado a luz en condliciones "normales”
6 Padece una enfermedad cronica
7+ Padecimientos o malformaciones congénitas
8 Padece discapacldad intelectual
© 9 Aluicio de tos padres son nifios con problemas de discipiing; irritables; ina-
petentes; 5in un buen control de esfinteres; enfermizos; mafiosos; manipu-
ladores; incorregibles; malos; destructivos, etc.

by situaciones de confiicto entre 1a pareja y/o ung dindmica familiar en ta que
predomina la incomunicacién, el rechazo v Ia agresion:
1) Diferencias entre |a pareja sobre el espaciamiento y namero de hijos.
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12 disputa de 13 autorldad familiar entre §0s padres, es otro factor. Esto su-
cege cuando existen diferenclas, contradicciones ¢ antagonismos Impor-
tantes entre los valores v Ias costumbres de 12 pareja v buscan en los hilos,
aliados que les obedezcan y apoven, propiciando divisiones, recelos y com-
plicldad entre hijos v padres.

Cuando es el resultado de un embarazo no deseado.

se le Identifica con el cdnyuge que no se ama.

Alguno de 105 padres siente ¢elos por el nacimiento del menor.

Se le ve como obsticulo a 1a libertad, 3 1 realizaclén de actividades que se
desean hacer, porque representa una abligacion que no se desea. Cuando
su nacimiento ha perturbado provectos o expectatlvas de uno o de ambos
padres.

La madre siente afectada su apariencia corporal a partir del embarazo vy
parto. _

La incapacidad paterna de asumir responsablildades.

individuos Incapaces para responder a las Interrogantes del nifio, que son
ntolerantes a la frustraclén, que NO poseen recursos intetectuales para 13
resclucidn de problemas sin utliizar 1a violencla.

Abandono de uno de l0s cényuges, separacion o divorclo.

Inexperiencia de la madre gue puede estar dada por |a edad v/o 13 lgnoran-
cla.

Algunas madres s6l0 aman a sus hijos y se sienten necesarias cuando €stos
se enferman; por tanto, el maltrato es un medio a través del cual pueden
debllitarlos o enfermarlos para continuar sintiéndose imprescindibles.
Formacion de nueva pareja con madre o padre sustituto v nuevos hijos.

Es frecuente encontrar que el niio maltratado es un nifo rechazado. &l rechazo
obedece a diversas causas, tales como:

gt

Se le puede agredir por pedir alimento, no obedecer, obedecer "mal", pro-
testar, mOverse, preguntar, caerse, no ser “buen” estudiante, ser inquieto,
ser risuefio, pedlr "cualquier ¢osa™, por " cualguler cosa”.

pueden cltarse también los casos de padres con trastorno mental grave,
que ven en el hjo un integrante del medio persecutorio, justificando de es-
te modo su agresividad hacla ellos.
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2. Factores familiares

Cuando por alguna razon 13s relaclones familiares se vuelven tensas vy con un
alto nivel de estrés.

En atlgunos €asos el merg parecido fisico del menor con 3lgun miembro ge 3
familia poco estimado por el padre o0 madre agresor.

El ambiente familiar en general afecta la conducta det nifio v de 105 padres, vy
estan en funcidn del nivel de adaptacion de 10s padres v de los eventos estre-
santes a 10s que estd expuesta ia famila,

La influencia de los modelos de crianza 3 partir de 10s cuales, el maltrato esta
plenamente justificado e, incluso, existe dependencla de 1as parejas respecto
ge otros familiares como abuelos, hermanos mayores ¢ tios, que son qulenes
aconsejan ¢ elercen los castigos sobre 10s niics, esto aumenta el rlesgo de mal-
trato, pues son varias autoridades a 12 vez, 1as que el nliig debe interiorizar v
son varios sujetos a I1a vez, 105 que potenclaimente estdn en condiciones de
maltratarlo.

La historia personal de 10s padres también Influye, pues se ha encontrado co-
rrelacion entre hijo golpeado y padre gotpeador. Los padres que en su Infancia
han sido golpeados refuerzan su experlencia de maitrato, maitratando a sus hi-
jos. Sobre todo, si el maitrato sufrido ha contribuido a forjarse una imagen de
pobre autoestima. Algunas ralces pueden ser 1as vivenclas familiares de los pri-
meros anos del individuo, sus relaclones con 103 padres, €l sentirse querido o
rechazado, atendido o abandonado, tratado adecuadamente ¢ maltratado. En
muchas ocaslones 10s agresores, generalmente los padres y tutores, tuvieron
ascendientes que los maltrataron, lo cual dio como resultado Que crecieran con
lesiones fisicas y emocionales gue le produjeron 1a creencla de que no eran
“buenos”, lo que conduce a un sentimiento de rechazo y subestimacion de si
mismos que |0s hace generalmente deprimidos e inmaduros.

Las experiencias de los 3 a l0s 5 afos son determinantes para generar 13 con-
ducta perturbadora. Si la madre s en esta etapa extremadamente hostll, et ni-
Ao desarrollard una hiperagresividad posteriormente.
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e ha notado que cuando el primogénito es maltratado, aumenta el rlesgo de
maltrato a los hijos subsecuentes.

3. Factores socioculturales

Las actitudes cutturales hacia 12 violencla fisica: como forma de control de 1as
interacclones personales; en algunas ocaslones encontramos clertos argumen-
tos que tratan de Justificar el maltrato a los hijos: se les castiga por su propio
“pien*, porque Muestra un comportamiento inadecuado con el #lanto o poraue
grita, se ensucia, no obedece, etc.

La religiGn: se amenaza a los pequenos con el inflerno, con un Dios que esta en
todos 1ados v 1os vigila y castiga por su “mala” conducta v desobediencia. Todo
esto crea una gran culpa en el pequenio y de esta forma &s maltratado.

Los medios masivos de comunicacion: et 90%, aproximadamente, de los pro-
gramas televislvos contlenen violencia v, tanto la conducta como las actitudes
de quienes estan expuestas a elios, son moldeadas por esta estimulacién, que
ofrece la violencta como medlo de resolver conflictos.

4.  El papel de la mujer

por una parte es ella 1a que permanece por mayor tiempo al lado de su hijo 0
hijos v la responsabie de sus cuidados.

par otro lado se propone el matrimonio vy la maternidad como 1a actividad y
destino de la mujer, quien 12 mayoria de 1as veces no esta preparada para ello, v
se crean profundos sentimientos en ella que posteriormente son canalizados
hacia 105 hijos en forma de agresidn. La creencia de gue una mujer sOlo vale
como persona cuando ha criado a un pequefo es una verdadera trampa que
propicia experlencias muy frustrantes v sin compensacién para muchas muje-
res. Uno de los elementos fundamentaies de 12 agresion a 1os nifos es la mater-
nidad obligada, ello explica por gué 105 primeros meses de vida del nifo, for-
man una de 13s etapas en queé mas agreston reciben por parte de 1a madre, pe-
ro tamblén muestra que la maternidad no pertenece a las leyes det determi-
nismo genético, es ante todo una conducta soclal aprendida, Influenciada por



30

la cuftura y fuertemente determinada por 1a situacion educativa, econdmica,
social y personal de cada mujer.

0 Otro factor asoclado al concepto v al papel de la mujer en la socledad moderna,
se reflere a la incidencia del maltrato por mujeres que son Jefas de famiila sin el
apovo de su pareja; estas mujeres estdn expuestas a situaclones mds complejas
tanto econdmicas como laborales va gue es muy 2Ito el nivel de estrés al que
e5tan expuestas.

d uUna mujer sometida a diversas tensiones emocionales, Como es el caso de 1as
madres solteras, madres trabajadoras 0 madres tamblén mattratadas por su pa-
reja.

La falta de ejerciclo gel amor, por no haberlo recibido en 13 infancia, es el factor
principal que condiciona luego a los padres para martirizar a sus hifos en una cade-
na interminable de horrores y sufrimientos transmitidos de generacion en genera-
cion,

£Cud! es el efecto ultimo de una conducta de violencla v agresién hacia tos ninos?

B. CONSECUENCIAS

1. influye en 105 estados de dnimo del menor para alimentarse, descansar, jugar,
aprender v relacionarse con otras personas v 105 elementos de su medio am-
biente.

2. Es evidente Gue 10s malos tratos pueden generar maltiples resuitados de lesio-
nes fisicas o psicolégicas, o ambas simultdneamente, vy que éstas pueden ser
susceptibles de recuperacion, 0 blen Irreversibles con secuelas definltivas, PO
demos sefalar las siguientes:

a) Retraso ge ¢recimlento denominado "enanismo por carencia afectiva”

B Retraso mental

c' Epilepsia

) nvalideces motoras 0 sensoriales

el Problemas escolares. Se sabe que una relacidn insegura madre - hijo da por
resultado un nifc con un comportamiento explorativo limitado. Si la curio-
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sidad natural del nifo se ve restringida o limitada, entonces no es de sar-

prender que su capacldad para aprender tamblén se vea limitada.

1 Para un desarroilo lingifstico adecuado un NI necesita poder comuni-
carse Hbremente con aquellos Que 1o rodean. Las habllidades del lengua-
je se desarrolian como resuitado de 1as Interacclones entre el que culda
al nifAo v éste. Esta comunicacidn es un proceso bliateral, en que el nino
debe poder expresarse sin obstaculos, y también, debe recibir retroati-
mentacidn inmediata, al corregirsele en forma aproplada. En famiiias
que maltratan, sin embargo, la Independencla del pensamlento rara vez
es estimulada. 5e espera que los ninos respondan en forma mecadnica a
ias preguntas gue se les hacen,

21 Nlveles de inteligencia rmds bajos.

3) Pproblemas de comportamlento tales como eneuresls, rabletas, agresivl-
dad y desobediencia.

4 su estago emoclonal es de gran tensidn y angustla, 1o cual iImpide una
conducta escolar positiva. Los galpes en muchos casos pueden produclr
lesiones cerebrales que impiden un desarrofio normal del nifo en el
dmbito escolar.

conductas Juveniles antlsociales.- €1 nifo que sufrlé malos tratos, no solo de

indole fisica, 1legars a Ia edad Juvenil, en muchos casos carente de clargs v

definldos conceptos de sollgaridad humana, de respeto a los Individuos v a

la colectlvidad, con sentimientos de odio, agresividad v, tal vez, de revan-

cha; e serd dlficil adaptarse a 1a vida colectiva y puede incurrir en conduc-
tas antlsoclales. £} medlo famillar es de primordial importancia en el desa-
rrollo del joven pues es la base de su desarroifo, va sea positivo o negativo.

En elevado porcentaje, los menores Infractores presentan defectos de for-

maclén moral, y dentro de esta deformacldn tienen especial importancia

105 malos tratos que implican falta de carifio, lo que puede produclr jévenes

carentes ge afecto hacla sus semefantes, individuos que no han recibido

nada positivo y que, en reclprocidad, no saben ofrecer tampoco nada posk-
tivo flos matos tratos en los nifos pueden produclr jévenes antisociales).

Farmacodependencia- Puede presentarse como una forma de evasion de |2

realidad, de huida ante las compulsiones famliiares y 105 malestares psiqut-

05 v flsicos; la droga puede significar, para el sujeto que fue o &5 maitrata-

do, un sostén llusorlo en los momentos de inseguridad personal,

prostitucion.- Tal vez 1os malos tratos en si mismo no son un factor determi-
nante o altamente Influyente en |a etiologla de Ia prostitucidn, la causa real



vlene a ser 13 falta de afecto hacla el nifo, 1a cuat tamblén genera ios malos
tratos; pero sl consideramaos 10s malos tratos como manifestaclones de falta
de afecto, es vallda sefialarios COmo causa de 1a prostitucion. Los maios tra-
tos producen sensaciones de inseguridad, Inestabitldag y petigro, que pue-
den originar que el nifo 0 niAa, ias mas de 1as veces, aproveche alguna oca-
sion proplcia para hulr dei hogar v, ante 13 escasa 0 nula preparacién para
subsistir, cae en ef comerclo carnal. No debemos olvidar que hay casos en
que los padres prostituyen a sus hljos, algunas veces de corta edad, en este
caso, 12 prostitucion viene a ser, en realldad, un maitrato.

oelincuencia.. LosS malos tratos durante 13 infancia generan y desarrollan
con frecuencia sentimlentos de odlo, venganza, revancha y muchas veces
producen sujetos incapaces de integrarse positivamente a ia soctedad. Estos
sentimientos y estas personalidades antisociales suelen provectarse a través
de la comistdn de delitos en cualquiera de sus tipificaciones legales: delitos
contra 1a integridad corporal, sexuales, patrimoniales 0 cualesquiera otros
tipos.

Agresividad hacia ios hijos (proyecto hacia 1a nueva famiifal.- El nino golpea-
do crece con una gran carga de agresividad reprimida que va a proyectar
hacia la nueva familia. Ademas del maltratamiento fisico, es muy probable
que el sujeto que sufrid agreslones de nifio, sea negligente en el cumpli-
miento de sus obligaciones dentro del hogar y el mismo cuadro famillar de-
terlorado, negativo, Inestable, en el cual se desenvolvid en su nifez se va a
repetir en su nueva familia. Asl como él fue un nifio maltratado, sus hijos lo
serdn, v €5 posible que esto origine una larga v triste cadena de malos tra-
tos a los nifos, 5010 interrumpida por una adecuada tarea de rehabilitacidn
¥ prevenclgn,

sulcidio.- €l suicldio, autogdestruccion, o privacion intenclonal de |1a vida, por
el proplo individuo, s un acto que entrafia el maximo de l1a desesperacion
¥ que no siempre s un acto impulsivo realizado en un momente de irra-
cionalidad transitoria; muchas veces es producto de una profunda refle-
x16n, v 5 llega a esta decisidn cuando se han agotado todas las soluciones
vitales Imaginadas por el sujeto, Alrededor de un suicidio generaimente se
encuentran sentimientos de temor, culpabitfdad, falta de dignidad, desva-
lorizacién, indolencla, apatia, retralmiento, frecuentes estados te melanco-
ifa, lantc y angustia, situaciones famillares negativas, en fin, condiciones
personales y amblentales nocivas al sujeto.
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B Muerte. La muerte que se origina del maltratamiento se presenta con ¢o-
mo resultado de gravisimas leslones, que producen la pérdida de la vida. La
frecuencia del desenlace mortal en los ¢asos de maltrato infantil, se debe a
ja debilidad v fragliidad proplas del nifo, asi como a 12 extrana e inaudita
crueldad con que son tratados por parte de |os agresores.

C. TIPOS DE MALTRATO

Corrientemente se utilizan tres categorias para clasificar su comportamiento: mal-
trato emocional, explotacion sexual v viotencia fisica:

1. Maltrato emocional

Abarcan Ias actitudes que van dirigldas exclusivamente a danar la Integridad emo-
cional del menor. Se cuentan entre estas todo tipo de manlfestaciones verbales v
gestuales que humillan y degradan al menaor. St bien este tipo de maltrato no deja
evidencla fisica, 10 afecta, generdndole sentimientos de desvalorizacion, bafa estl-
ma e inseguridad personal, entre otros. 5on cohunes las formas sutftes de maitra-
to emocional en las que un NfA0 es constantemente aterrorizado, reganado o re-
chazado.

El maltrato emocional dela huellas indelebles en 1a mente de quien 1o sufre. La psi-
que de las personas es un mundo Interno gue tiene cada ser humano, un mundo
Interno en el que existen representaciones del mundo externo en que todos vivi-
maos, un mundo muy dindmico, y que sin embargo no ve, no oye, no siente, no hue-
le y tampoco puede saborear. De esa psique emanan {as conductas v su actividad es
tan veloz que el ser humano no se da cuenta de su existencia.

La psique es la parte mas Intima de ese ser humano, ia mas personal, aguetla que
no se puede compartir salvo en 1a fantasia. Es un lugar en donde se reservan o
guardan las cosas en diferentes niveles de conciencia y dichas cosas, son 10s hechos
y emociones que se vivieron. Es también el lugar de donde parten a velocidad ra-
pidisima las Grdenes para tomar determinadas acciones, tantdo mas ¢ tanto menos
adaptativas de acuerdo con las experiencias de buen 0 mal trato gue haya tenido
€l sujeto.
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Existen diferentes formas de agresion psicoldgica ino fisical al menor: sobreprotec-
clon, abandono, el no respetar al nno como ser Independiente vy gindmica famlliar
inadecuaga.

a sobreproteccion.- Es todo culdado exagerado al nifio, se identlfica por limitar o
restringlr 13 oportunidad para conocer y experimentar situaciones que le servi-
ran para obtener mds segurldad en sf mismo v vencer cada obsticulo, pues se
tevan a cabo medidas de culdado extremas en relacion a 1a edad vy circunstan-
cias del menor, se conoce COMO amor exagerado v asfixiante que coarta la i
bertad. €l pretender controlar la vida de! nifio por considerario como propie-
dad, cuidarlo en todo momenta para evitarie probfemas y sufrimientos, man-
tenerlo en casa para prevenir supuestamente accldentes, salir en su defensa en
los pleitos contra sus iguales, e impedirle realice sobre todo actividades depor-
tivas por miedo a que se lastime. gstas condiciones faciiitan que el nifio sea in-
fantil, Indefenso, indatl v dependiente, ademds de mostrar inseguridad en su
actuar necesitando de 13 opinldn y direccidon de otros; todo esto dificulta la
consolldaclén de su propla personalidad deblido a que siempre ha hecho Io que
te dijeron que hiciera.

bl Abandono.- No sélo implica 1a pérdida fisica de los padres o tutores, 1a desinte-
gracidn famillar o separacion fisica de fa persona que tiene la obligacion de
atender al infante, sing tamblén cuandg estanda presentes le privan momen-

tanea o definitivamente de los cuidados gue le son necesarlos vy conforme a

derecho le son debldos en 12 salvaguarda de su integridad. Existen tres formas

de abandono:

1 falta de apoyo.- Para gue el nifio madure v se desarrolle, Implica escasez ge
atenciones y de interés, asi se entiende como desculdo y omisidn en la
atencién hacla el nifo privandolo de estimutaciones que le permitan el cre-
cimiento mental y emocional; algunos ejemplos son: dejar al bebé en su cu-
na envuelto ‘como tamal’ viendo hacia el techo, privdndolo de ia posibllidad
de manipular y relacionarse ¢on objetos v personas o blen, cuando es mas
grandecito, no alentar, apreclar, ni aprobar sus proyectos, esfuerzos vy lo-
aros, no tenlendo tiempo para atender sus inguletudes. Las consecuencias
de estas condiclones pueden Ir desde el extremo de provocar un retraso en
el desarrollc motor vy cognitivo permanente sl se llega a privar en gran me-
¢ida de la estimulacldn temprana al nifio en sus primeros meses de vida;
hasta causar sentimlentos de poca valoraclén v baja autoestima, pues dado
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que sl 135 personas mas cercanas a el no le han mostrado interés ni carlfio,
debe ser porque no 10 vale; aprendlendo que antes de ¢l mismo hay siem-
pre algo mas importante, o blen gue sus necesidades no son lo suficlente-
mente Importantes cOMoO para merecer atenclén.

2 separacion afectlva.- Puede garse por Indiferencia, falta de interés y de sen-
tido de estar blen resguardado, o por 1a negaclén de afecto v cariclas; pasa-
rd por 1a sobrecarga de ansiedad, depresion y violencla en el vinculo madre
- hijo v itegara hasta la pérdida de fa figura de apego, va sea fisica ¢ pslcold-
gica por amenazas de abandono v posibllidades de suicidlo o muerte.

3) falta de disciplina.- Es aquella que se reflere a dejar hacer, sin normativizar
nl gular la conducta del nifo, pues 1a falta de disciplina v orlentacion tam:
bién son perjudiclales; es importante poner lmites y reglas a 10s hljos, no se
trata de escasearles et afecto, ni restringiries 1as manifestaciones de carino;
pues la carencia de normas v limitaciones que a veces se dan para obtener
la adhesién v carlfio del hijo, significa ceder a sus caprichos y complacerios
en todo permitiéndoles que hagan lo que quleran, tlevdndolos a conductas
desordenadas que provocan seres egofstas, irrespetuosos, irresponsables, v
por elio rechazantes de toda regla socfal. Los limites tamblén sirven de
orlentacion y referencia, determinando to que el niflo puede y debe hacer;
aprendiendo responsabliidades propias de su edad v considerando sus de-
rechos como los de los otros se contribuye a su formacion y madurez. Algu-
nas de ias formas de falta de disciplina son el cumplirie sus caprichos, tole-
rarle sus intransigencias, o sus deseos y que excedan 05 lfmltes-lmpuestos.

< El no respetar al nifip como ser independiente.- El respeto al nifio sianifica con-
siderarlo como un ser, que st bien no es capaz de formular grandes conceptua-
lizaciones de ia vida vy del mundo, sl piensa y esté organizando una estructura
cognoscitiva basada en sus vivenclas, y sobre todo en sus emociones vy sentk
mientos, perciblendo todo tipo de ofensas que le pudieran diriglir. No debemos
olvigar que el nifio es duefio de clerta cantidad de vida personal gue conforme
crece domina mas. La obedlencla v et respeto que debe a sus padres no debe
dar ple a que éste sea sumisa ante 1as peticlones de otros, no defendiendo sus
¢osas, ideas, ni a s{ mismo; toda agresidn dirigida al nifio es una faita de respe-
to, como la manipulacién, el chantaje emocional, mentirles, amenazarios, mo-
farse de elios, tratarios groseramente, etc.
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) Dinamica familllar inadecuada.- Los menores tienen una alta necesidad de adap-
tarse de manera convencional; dependen totalmente de sus progenitores
emocional y fisicamente y muchos padres, abusando de esa condicidn los mal-
tratan obllgandoles, nor ejemplo, a cambiar de casa 0 escuela, 10 cual significa
dejar amigos, pisos, paredes, y tantos otros puntos de referencla y afecto in-
tempestivamente. El menor podrd recurrir 3 1a fantasia ante tal amenaza v po-
drd recurrir también 2 Ia "actuaclén” - 0 mala conducta - v {0s padres pensaran
Que va 5e adapto o gue pronto 10 hara.

La mavoria de as veces, 10s cambios de barrio o de escuela se deben a razones
verdaderamente superficiales o Intrascendentes. Pero tamblén la mavoria de
los cambios de amistades se deben a razones sin peso, 105 afectos no se repo-
nen. NO es cuestion contable no se puede decir plerdo dos afectos ¥ gano tres:
tengo una utiltdad de un afecto porque los que se pierden no se sustituyen.

Cuando una pareia se separa, el mundo de los afectos de los menores se ve dl-
vidido: sufren un maltratc emocional grave. Cuando el menor ve una pelea en-
tre el padre y 1a madre también sufre un maltrato emoclonal. ¥ cuando un ser
famillar querido muere también sufre un maltrato emocional significativo.

Las pércidas emoclonales no pueden evitarse. ;Por qué aumentarias? Una de
ias misiones de los padres es prever las contingenclas, prevenir 1as consecuen-
Cias y evitar el maltrato al menor, No Infringirlo. Enviar a un hijo a una escuela
cuya coleglatura no va a poderse cubrir, comprar un automdévil fuera del pre-
supuesto famillar 0 una casa que debera venderse por no poderse pagar, son
ejemnplos dramaticos del desconocimiento de 1a funcién paterna como previso-
ra de pérdigas emocionales que en los menores se convierten en maitrato.

La actlvidad de los padres de familia como tales, es una actividad dellcada, respon-
sable, aunque confiada vy discreta. Privilegiada para gufenes encuentran satisfac-
cién en ella, pesada v tediosa para los padres y madres que, por faita de una pre-
paracion adecuada para ia paternidad se ven gesbordados por 1a infinidad de retos
que piantea. Et abandono emocional coinclde c¢asi siempre con 105 malos tratos fisi-
cos, pero también puede darse en ¢asos en que 10s cuidados meramente fisicos
S0N buenos.
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2.  Explotacioén sexual

se define 3! abuso sexual como: La situacién en 1a cual un adulto 0 adolescente,
tiene contacto £iSICO con un menor para estimularlo y gratificarse sexuaimente;
dichos comportamlentos pueden ser, desde 10s extremadamente sutites v por tan-
to dificlies ge perclblr como: gestos, palabras, formas de mirar 0 de tocar, hasta
aquellos actos gue Involucran diversas formas de contacto f(sico sexual; en 1as que
el nifo por su dependencla e Inmadurez atin no comprende totalmente v es Inca-
paz de tomar declslones de esta naturaleza con plena conclencla.

Es cierto que ¢asl todos los agresores son hombres, pero también hay abusos co-
metlidos por mujeres. En 1995, una asistente de clerta guarderia infantil de 1a Ciu-
dad de México fue aprenendida porque desde hacfa varios meses manoseaba en la
bodega a algunos nifios (Salas, 19971, LOS agresores no son 10s *viejos mugrosos v
degenerados® que la gente suele imaginarse. En general tienen trabajos respeta-
bles v son relativamente jovenes. Entre ellos s¢ encuentran profesionistas y emy
pleados que cuidan de nifios. De hecho, la inmensa mavyorfa son famiilares o cono-
cidos del nifg, y e! abuso suele ocurrir en casa de éste, Con frecuencia se trata de
ingividuos débiles e inseguros, afectivamente insatisfechos, que necesitan sentirse
al mando de una retacidn.

De acuerdo con Araujo (1997, 105 actos de abuso sexual a menores pueden clasifi-
carse en tres grandes grupos: ' ‘
al Los que no Involucran contacto fisico entre €l menor v el adulte.
bl LOS gue involucran contacto fisico, activo o pasivo, con el menor.
O Las actitudes que propician el abuso sexual, tales como la trata, venta, por-
nografia y prostitucidn infantiles, entre otras. |

En el Handbook of Clinical In Child Sexual Abuses, Suzanne, M. Sgroi, propone 10 sk
guiente:
*15 1IPOS DE CONDUCTA SEXUAL ABUSIVA
4. Eladulto se pasea *Inocentemente” desnudo por la casa.
2. £l adulto se quita la ropa delante del menor, generalmente cuan-
do estdn solos.
3. El adulto expone sus genitales para que el menor los vea y llame
su atencién hacla ellos, puede pedirle 2l menor que 105 togue.
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4. El adulto vigila 3l menor cuando éste se desviste, se bana, orina o
defeca.

5. El adulto muestra af menor material pornografico.

El aduito besa al niAc en forma prolengada e Intima, propla de
manifestaciones entre adultos.

7. El adulto acaricia al menor en sus senos, su abdomen, 1a zona ge-
nital, el Interlor de los musios o en 13s nalgas y/o puede pedirle al
infante que le acaricie a éi estas partes.

8. Eladulto se masturpa frente al menor v/o le plde al menor que Io
masturbe.

9, El adulto hace que el pequefo tome su pene en 13 boca o vice-
versa,

10, El adulto estimula.oralmente ai menor 0 a la menor,

11. El adulto Introduce su dedo en 1a vagina de fa nifa suele Introdu-
cir también otros objetos.

12. El agulto frota su pene en las dreas genitales, nalgas o musios del
nifo o nifa. 5i es una mujer adutta, puede frotar su vulva en el
tuerpo del menor.

13. El adulto introduce su pene en 13 vagina de 13 nifia.

14, El adulto introduce su pene en el ano del menor,

15. Ef aduito Introduce su dedo en el ano del menor * (en Gonzalez v
col. 1993},

Cuando entre menores tocan o muestran sus genitales o realizan juegos de esta
indole, no se trata de comportamientos sexualmente abusivos, sIno de pProcesos
normales de descubrimiento del proplo cuerpo y el del otro, que se realizan desde
un mismg nivel. En cambio, cuando un adulto irrumpe en este mundo, lo hace
siempre desde otra posicién, con o que Instaura una relaclén de Intercamblo desk
gual, un abuso.

NO obstante 1as diferencias de forma o de grado, todaos estos actos son potencial-
mente dafinos para el desarrollo sano y pleno del menor v dejan en €l huetas pro-
fundas que le imponen serios obsticulos para asumirse posteriormente como
hombre ¢ como mujer, padre © madre, Es decir, que por tratarse de actos que 10
colocan en una posicién diferente a la de nifio, generarian en é una gran confuy-
sién y una pregisposicion permanente para el trastocamiento de 105 roles sexuates
o familiares.
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3. Violencia fisica

Agreslon corporal - En este rubro se encuentran contempladas una Infinidad de
leslones evidentes en el cuerpo de 10s menores tales como: hematomas, que-
maduras, luxaclones, fracturas, etc.; en ¢asos extremos pueden conducir a Ia
muerte. Debe menclonarse que estas agresiones no tlenen mas imite que la
imaginaclon de sus autores.

Asl mismo se contempian en este rubro las agreslones fisicas gue no dejan hue-
lia en el cuerpo del menor, por elempio: hacerlo sostener posiciones durante
largo tiempo, apretar © presionar manes U otras partes de su CUerpo como pre-
sionar cuero cabelludo o jalar a contrapelo, obligarlo a efectuar ejercicios flsk-
cos forzados, etc.

Abandono

1 El abandono fisico incluye et abandono alimenticlo, 1a faita de culdados
médicos, o bien 1a ausencla de una suficlente proteccldn del nifio contra
riesgos fisicos v soclales.

2 Es el desprendimlento totai del menor. Esta forma de maltrato ocasiona
otros problemas sociales tales como Indigencia v el fendmeno del nifo de
1a calle

Formas inadecuadas de controlar al menor.- L3 disciplina y el control son nece-
sarfos para 13 sana conformacién de la personalidad del nlfo. $in embargo, al
gunas veces la idea de 105 padres de o gue eso significa es bastante elevada, v
les demandan excesiva responsabilidad y excelencla en todo, por consfguiente
sus reacciones son de castigos muy severos que pueden liegar a graves lesiones
fisicas que son faclles de reconocer pues 1as lestones son corporales.

Negligencia.- Es el descuido intencional del nifio al gue se le niegan los cuidados
y o5 elementos indispensables para su crecimiento y desarrollo como alimen-
tacidn y atencion médica.

La negligencia referlda a 1a nutricldn consiste en no proporcionar al nifo 1as ca-
lorias suficlentes, bien por la alimentacidén escasa 0 bien por someterie a3 una
dieta extravagante; ello da fugar a insuficiencia en el desarrollo.
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El maitrato fisico es, probablemente, el mas evidente; v se piensa aue todo termi-
na en un hematoma (moretonl, una herida o un hueso roto. Con todo |o grave, do-
loroso y criminal que puede ser, el maltrato fisico defa ademas hueilas imborrables
en 2 psique de quien 10 sufre.

S& ha observado que 13s personas que generalmente hacen uso del maltrato Infan-
tli son 1os padres, por 10 que muchas de 1as Investigaciones se han dedicado a for-
mar un cuadro caracter(stico de 105 padres agresores: generalmente son padres
qQue carecen de conocimientos adecuados para el tratamiento v educacion de sus
hijos, ademas de las distintas causas mencionadas anteriormente; entre 1as pobla-
ciones gue se consideran propensas a seguir una cadena de maltrato al menor es-
tan 1as madres solteras.

En total, el Programa de Prevencion del Maltrato al Menor recibid 9 794 denuncias,
de 1as cuales se verificaron 5 717, v de éstas se Comprobo que 3 574 nifigs presenta-
ren algtin tipo de dafo fisico, 1 732 resultaron afectados emocionalmente, 1 796 se
observaron con falta de cuidados, 583 fueron abandonados por sus padres y 464
fueron victimas de abuso sexual.

-En ias denuncias comprobadas, se pudo establecer que 3 567 nifos fuercn maltra-
tados por 1as madres, 2 084 por 1os padres, 635 por 105 padrastros, 506 por 1as ma-
drastras y 180 por fos abuelos.




CAPITULO 11l
MADRES SOLTERAS
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A. ANTECEDENTES

Pieza G. 11992 menciona que en aparlencla resulta paraddjico v hasta contradicto-
ric que en un pals como el nuestro, donde el culto a 13 flgura materna es exacer-
bado, exista un tipo de maternidad que sea sanclonado v objeto de rechazo por
parte de diversos sectores de 13 sociegad. Refiriéndose especificamente a 1a ma-
ternidad soltera. La concepcion mds generalizada de |1a madre soltera se refiere a1a
mujer que ha procreado hijos fuera del matrimonlo. Sin embargo, esta definicldn
sesga desmesuradamente su dimension. En términos reales son madres solteras
todas aguelias mujeres que ejercen 13 tutela y manutencion de sus hijos ante 12 au-
sencia del padre, va s€a por abandono 0 bien porque éste no participe absoluta-
mente en el sostenimiento, crianza y educacion de 1os hijos. Tal definicion hace
evidente que mds alld de! estado civii de 1a muler, es madre sola 0 muler jefe de
familia togda aquella mujer gue concentre y asuma la responsabilidad tota! de los
hijos {en Galeana, 1992,

Los mds remotos antecedentes de ia maternidad célibe en nuestro pafs los encon-
tramos en la socledad mexica. La organizacion social azteca se caracterizé por con-
tener estratos demarcados expllcltamente, como resultado de la divisién soclal del
trabalo. Galeana (1992 menciona que at interfor de 1a socledad mexica la condicion
de las mujeres diferia de acuerdo a! estamento al que pertenecieran. Siendo el im-
perio azteca una allanza de pueblos que extendian sus dominios a través de 1a gue-
rra, era necesario fortalecer sus vinculos para ser mas poderosas ante sus enemi-
gos. De esta manerg, las mujeres nobles tenfan como primera finalfdad fungir co-
mo eslabon de allanzas politicas, contrayvendo nupcias que consclidaran al imperio,
por |0 que dicho enlace era previamente convenido por 10s padres. Las campesinas
0 macehualtin se dedicaban a Ia atencidn de su familia, asi como al te]ldo de las
prendas gue ésta necesitaba.

La investigadora Morgan (1983 afirma que “La concepcion de 13 poligamia prehls-
panica establecia que el sefior, su mujer principal y sus mujeres secundarias forma-
ban una sola famitia, a a cuat se le proporcionaba apoyo v proteccidn, v en donde
fas mujeres secundarias v sus hijos no eran objeto de estigmatizacién. Seria un gra-
ve error conceblr a 1os hijos de 1as esposas secundarias como naturales o bastardos
en gl sentido que el mundo actual le atribuye a ambos térmings”,
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puesto que la ey reconocia a la poligamia, esta misma ley reconoce como hilos le-
gitimos a todas, salvo a los personajes que ejercfan clerta dignidad, que escogiany
designaban una esposa para tener con ella a los sucesores de su puesto 0 cargo y
estos hijos eran ios que para el objeto se consideraban legitimos vy solo bajo este
aspecto se consideraba llegitimos a los otros. Sin embargo, existla tamblén una
forma especial de relacion entre 10s Jévenes aztecas: [a mancebfa. Desafortunada-
mente No se encuentran datos precisos acerca de ellos en los documentos historl-
Cos, perc es descrita como rara y especlal. un mancebo principat, un destacado
guerrero, se enamoraba o le gustaba una doncella determinada, por 10 Gue gecidfa
dirigirse a la madre de 13 escoglda, explicdndole que habfa escogido a su hija no
para casarse con ella, sino para tener hijos; hacla vida marital con ella y por tal cosa
a la mujer se llama taiclllalcahi, es declr, persona dejada. Si de esta unién nacia un
hijo, el mancebo quedaba obligado 2 casarse Con 1a joven; pero sl aquel no deseaba
tomarla por esposa, 1a devolvia a su familia sin volver a verlo nunca iMeza, 19931

si ja mancebia se realizaba sin contar con el permiso de |a madre de |a joven, ésta
era llamada temacauh (manceba y sus hijos eran naturales. Asi pues, 13 estigmatiza-
cion podia darse no proplamente por la faita ge matrimonio, sino por el desacato a
los padres, |10 Que era severamente sanclonado.

En 1519, con la llegada de ios espafoles a México se Inicia el brutal procesc ge
transformacién de las sociedades indigenas. La conquista espafiola trastoco 1as es-
tructuras sociales, politicas v econdmicas de 10s indlgenas. A través de la cristianiza-
ci6n, Ia iglesia Impuso su contro! ideclégico mediante dos elementos: 1a implanta-
cién de 1a familia monogamica v el monoteismo catélico. Romper la tradicional fa-
milia Indigena implicaba resquebrajar todo el orden 50¢ial, va Gue a su llegada Im-
peraba |3 familla sindidsmica, es decir, aguella que ha evolucionado del matrimonio
por arupos, pero que adin no Hega al matrimonio Monogamico. Lo anterior se ex-
plica si se comsidera que el imperio azteca debfa Hevar a cabo una polftica altamen-
te pronatallsta, dada su economia basada en la guerra v en fa explotacion de las
comunidades agrarfas.

La imposicién del modelo europeo de familia dio como resultado ei abandono de
muchas mujeres v sus hijos, ya que al bautizar a los caciques yala mujer que toma-
ba por legltima esposa se tegalizaba también a los hijos habidos con ésta, mientras
gue las esposas secundarlas y sus vastagos fueron virtualmente marginados de to-
do derecho. Con la evangelizacién, Ios frailes y curas clasificaban a 105 bautizados
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en diferentes categorfas, agudizando adn mds 1as oprobiosas formas de giscrimina-

ctdn, Entre dichas categorfas aparecfan, hijos:

1. Naturales.- Naclgos de barraganas (concubinasl.

2. Fornezinos.- Nacidos en adulterio, de relaciones con parientes ¢ con grados
prohibidos o blen de monjas.
Manceres. Nacidos de prostitutas con paternidad Inclerta.
Sourri.- Nacldos de barraganas, viviendo fuera de la casa de! hombre, es declr,
amante o mujer gue tlene relacldn con mds de un hombre por 1o cual la pater-
nidad es inclerta.

5. Notos.- Nacldos en matrimonlo, perc no s hijo del esposo iMeza, 1993),

Durante la historla de ta familia mexicana, [a pesicion de 1a mujer ha estado siem-
pre en desventaja con respecto a 1a del hombre, quien 5610 13 ve como un objeto
satisfactor de sus necesidades sexuales y maritales. A 13s mujeres, gesde gue nacen,
se les va educando para ser madres; siempre se les exige fidelload, por to cual no s
acepta que pueda concebir un hijo de padre desconocido, ya que rompe con uno
de o5 valores fundamentaies de 1a socledad como es I1a familia a través de la que se
preserva el linaje, ia herencia y sobre todo el dominlo a i2 muler (Puente, 1996).

Rico 11986) dice que el fendmeno madresolterismo se agudiza en los Gitimos tlem-
pos como consecuencla de distintos cambios experlmentados en {a sociedad, en
especial en el rol tradicional femenino. Independlentemente de su nimero, la ma-
ternidad soltera es un fenémeno real y las mujeres en esta condicién requieren de
servicios que ni el estado ni 1a socledad les proporciona en una forma adecuada.
Existen puntos de convergencia en necesidades de primer orden, tales como:

1. Acceso a la educacion, dadc que asume tanto el pape! de madre como el de
padre.

Empleo

Prestaciones

Seguro social

vivienda

[T - TV Y

Segun Galeana (1992 e$ importante destacar que 1as madres solteras contingan
siendo estigmatizadas por la Iglesia y de hecho el 15 % de la poblacién aun 1as re-
chaza por factores ideoldgicos, religiosos v culturales, Es a través de su trabalo co
tidiano vy de su experiencia como van romplendo con prejulcios y trabas Institucio-
nalés que las marginan.
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B. CAUSAS Y CONSECUENCIAS

Los autores colnclden en plantear como tas jovenes gue experimentan un embara-
20 no - nupclal provienen en general de un medio amblente soclo - familiar carac-
terlzado por mayores conflictos, mds pobreza, ausencia de flgura paterna o una
sucesion de padrastras, v por ende, l6gicamente, una mayor inestabiiidad tanto en
su conducta como en 13 definicidn de sus aspiraciones.

La problematica familiar relacionada con el embarazo de las soiteras, segun Rico, se
particutariza principalmente en:

1. confiictos familiares, violencia intrafamiliar e Incomunicacidn, desafecto vy au-
torltarismo.- Estas condiciones, generan en la madre una necesidad desmedida
e incontenible de afecto, que busca canalizar neurdticamente en 1a relacion de
pareja, en donde la gratificacion sexual no apunta a ia satisfaccion de urgencias
~naturales” sino a una entrega sumisa, incondicionat, sin ninguna defensa del
€go.

2. Ausencia o carencia de uno o ambos progenitores.- El embarazo no - nupcial se
asocia con hogares de padres separados, madres solteras ¢ €asos en que ha sido
criada por un pariente generaimente una muler sgltera sin hijos), situacion ésta
que aitera 105 patrones de afecto e Identidad y agudiza los sentimientos de 50-
tedad y desprotecclon. En 10s hogares de madres solteras existen generalmente
contenidos de soclalizacln ambiguos o contradictorios, en {os que se transfie-
ren a las hifas modelos rfgidos de virginidad y ¢astidad, colocando el matrime-
nio casl como ia Gnlca meta; mientras que, el mensaje que transmite la expe-
riencla de la madre se ublca en el aspecto scclaimente negativo del sexo: con-
vivencia sin matrimonio. Para 1a joven, el esfuerzo de ensamblar el mensaje vy el
modelo, se resuelve reproduciendo la conducta de la madre,

3. Los tabues soclates frente al sexo, la baja escolaridad de los padres y la ambl-
giiedad de éstos en relacién con los procesos bioldgicos, generan niveles mini-
mos o nulos de comunicacidn y una profunda incapacidad para abordar |13 ade-
cuada educacldn sexual de los hijos.

4. Tal vez Iz falta de hermanos genera una mayor sobreprotecclén parental v difl-
culta el aprendizale de relaciones competentes vy sclidaridad, gue se forma ini-
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clatmente en (a relaclén entre hermanos y se proyecta posteriormente al en-
torno soclal, aumentando la vulnerabllldad adolescente en 1a fase de acepta-
cion ge figuras de liderazgo no - parental. ESto se apoya en ias Investigaclones
de Carison y Bermudez ten Rico, 19861, quienes encontraron una alta presencia
de hljas tnlicas, en la poblacién de madres adolescentes solteras,

5. La socializaclon vista como funcidn casl exclusiva de las madres, transmite
orientaciones contradictorias, formando a I1a hija para roles domésticos, subor-
dinacién al marido vy conceptos pasivos gel amor, a Ia vez que atertandola sobre
ia maldad de los hombres que buscan agredir 12 virtud femenina.

un estudio del CONAPO (1996), nos dice que en algunos estados de México todavia
encontramos , sobre todo en zonas marginadas, el machismo muy marcado, va gue
estas mujeres deben fidelldad a su marido v su obligaclén es obedecer a su €5p0s0
o padres. Generalmente la formacidn famillar vy socfal de las mu)eres estd enfocada
hacia la maternidad abnegada, cargada de una serfe de privaciones y obligaclones,
impulsandolas a la blsqueda de afecto v comprensidn fuera del vincuio famillar,
presumiblemente alcanzabtles en las relaciones de noviazgo en las cuales ante I3
necesidad de obtener Ia anslada emancipacién no dudan en otorgar toda clase de
“pruebas amoraosas”, en las que se incluyen 10s contactos v las relacfones sexuales, a
las que se unen |z falta de orientacldn sexual, que trae como consecuencia un emr-
barazo, que al ser del conocimiento de 1a parefa 1a abandona rehuyendo toda res-
ponsabllidad, deJando a la mujer ¢on la carga de convertirse en madre soltera,
slendo esta una alternativa, rechazada por la famllia y ta soclegad.

Otres de (os factores que predisponen el surgimiento de las madres solteras; son
los factores individuales, entre 10s cuales pueden menclonarse;

1. Menarca precoz.- se asocla con una mayor probabllidad de concebir en edades
muy jévenes.

2. La deflclente educacion sexual dada por padres, escuelas y otros medios de so-
ciatizacldn, aunada al miedo a los efectos secundarios de 105 anticonceptivos,
haciendo que las Jovenes desconozcan las implicaciones de 1a menarca, los ries-
gos médicos v soclales de un embarazo, los métodos anticonceptivos existen-
tes, 1as secuelas del aborto 0 10s costos psicolégicos de 1a adopcidn. A ésto se
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suma 13 relacion sexual como expresién de virilidad, eludlendo ia responsablii-
dad en Ia procreacion y en el apoyo posterlor a 1os hijos. '

Finalmente deben tenerse en cuenta otros factores de personalidad que son causa-
les directos del embarazo no - nupclal como la presencia de un yo débll, los sentl-
mientos de soledad por desproteccién y desafecto, mala salud mental, baja au-
toestima, la carencia de metas futuras distintas o complementarias de |a materni-
dad, 105 enamaramlentos Intensos e irraclonales unidos al deseo Inconsclente de
tener un hijo para cumptir con su predeterminacion, "Muchos embarazos ocurren
porgue ta mujer quiere encontrar una razén para vivir-. {Bogue, 1977).

De acuerdo a las investigaciones que hicieron Rizo (1981}, Bogue 11977 ¥ Hunt 1976
encontraron que a nivel familiar, 1a primera reaccidn de padres, hermanos vy pa-
rlentes en alguncs casos es negatlva, EN casos extremos, es arrojada del hogar; 1a
mavyoria es agreaida verbal vio fisicamente, recluiga v encerragda para evitar la ver-
gilenza vy la deshonra. De todas manergs Ias relaciones afectivas Intrafamiliares se
afectan, en muchos casos de forma irreversible. Las jovenes experimentan un re-
chazo de parlentes, amigos, vecinos, que luego se traducird en formas ablertas 0
sutites de discriminacion hacla el hjo *llegitimo". Caro y Aponte (en RIco, 1986 en-
contraron gue Incluso en casos de embarazo por violacion, el padre Inculpaba a la
hija, 1a rechazaba y cortaba toda comunlcacién con ella.

En relacidn con 13 asistencia escolar, se presenta generaimente una Interrupcion de
la escolaridad de manera definitiva o un reingreso tard[c con muchas limitaciones’
economicas v de tiempo, Para jévenes migrantes con baja escolaridad previa, se
clerra el cana! de ascenso socloecondmico que significa el poder continuar su pro-
ceso de escolaridad formal,

La madre soltera sufre una serle de sentimientos amblvalentes durante el embara-
20 vy hasta el momento del parto. Y se enfrenta a ta disyuntiva de tener un aborto o
de aceptar la maternidad, después se enfrenta a 1a familia y al medio social que
invarlablemente 1a Juzoa. “Las solteras que se embarazan, algunas veces son perso-
nas emocionalmente Inmaduras, gue no han conseguido establecer relaciones so-
clales y/o famitiares satisfactorias” Gnstituto de Investigacion de 13 infancia, 1992,

£n sus momentos de crisis aparecen diversas reacciones como rechazo, hostilldad,
desconfianza, sentimientos excesivos de Culpa vy ausencla de afecto. En 13 esfera
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afectiva se identifican reacclones de duelo por ruptura afectlva, la pérdida de 1a
virginidad, el abandono del compaiero y el rechazo famliiar.

pentro de las consecuenclas de la maternidad en estas muljeres se observan tras.
tornos psicoldalcos por la exigencla de maternidad v €l largo perfodo de adapta-
clén al nuevo ser sin la participacién de la parea, ademas de tener desconflanza
hacia los hombres, mledo a la sexualldad, frigidez, bala autoestima, sentimlentos
de odio, hostilldad hacia el padre del hljo, lo cual 13 hace adoptar en muchos casos
el esquema de madre omnipotente que no requiere del hombre para levantar a
sus hijos.

Las consecuencias de ser madre soltera que repercuten en el ning pueden ser;

1. Rlesgos de salud: mayor morbi - mortalldad, prematurez e incidencia de anoma-
ifas congénitas,

. Rechazo sociai y famlllar,

3. sentido de ilegltimidaad y discriminacién. .
Desconocimiento de! padre o presentaciin de una figura negativa de un padre
que los abandono v /o que no los quiere.

S. Alteracion en la formacion de patrones de identificacion con el sexo masculing.
sobreproteccién materna, ¢ su expresion Inversa: abandono, viclencls, agre-
sion.

7. Dependencia de los abuelos v exposicidn a patrones de autoridad en muchos
casos contradictorios y conflictivos.

8. Escasez o Insuficiencla de recursos economicos v baigs niveles de vida.

Educar a 10s hijos es en el mejor de 10s casos, una tarea dificil, pero en el caso de 1as
madres solteras ésto es doblemente dificil, ya que existe el prejuicio de que ellas
SON MENos capaces que aguellas otras mujeres aque enfrentan {a maternidad v la
crianza de 105 hijos dentro del matrimonio.

Rutter M. (en Cato, 1987 afirmé que la falta de un padre puede tener profundos
efectos psicoldgicos, slendo éstos ain mayores cuando 12 pérdida ocurre entre el
tercer y cuarto ano de vida y cuando el padre ausente es del mismo 5exo que el
nifio.

En 1as Investigaciones hechas por Hetherington, M. Cox, Y R. CoX, encantraron que
10s hijos varones de famillas divorcladas eran mds agresivos, impulsivos v desobe-
dientes con sus madres gue las hijas; también descubrieron que a 105 dos meses
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después del divorclo, tanto lgs nifos como las nifas, revelaban mucha menos re-
versipilidad en et juego. Esta deficiencla en el juego Imaginativo puede ser Impor-
tante para el desarrollo soclal y cognitivo del nifio. Los hilos de matrimonios divor-
clados no $610 muestran menos Juego imaginativo, sino que tamblén reducen su
activioad lidica y son mas observadbres. Dos anos después del divorclo, cuando las
nifias tenlan mdas edad, estas dlferencias habfan desaparecido; en camblo, os nifos
varones procedentes de parejas divorciadas segulan difirlendo en sus pautas de
juego, incluso preferentemente continuaban jugando solos v se mostraban menos
cooperativos, constructivos, imaglinativos, menos Inclinados a actuar con 10s demas,
preferfan observar como Jugaban los demds, antes de participar ellos mismaos.
Cuando se Integraban en un juego colectivo, lo hacian con nifos v nifias mas pe-
quenos que ellos. Los nifios de edad escolar s slenten cuipables del divorcio de 105
padres, va que 10s nifios de corta edad tlenen adn un concepto inmaduro sobre 1a
famiiia, con frecuencia se slenten inseguras ante el nuevo modo de vida o as nue-
vas formas de contacto entre ellos v el progenitor que ha abandonado €t hogar.
Frecuentemente esto conduce al temor de ser abandonado ¥ a exageradas espe-
ranzas de reconclllacién entre los padres. Los nifios que ya son mavyorcitos en el
momento del givorclo reaccionan de una manera diferente, Los de siete u ocho
afios se culpan menos de 13 separacldn de sus padres, pero también temen el
abandono vy el rechazo, y su comprension sobre 1as relaciones Interpersonales sigue
slendo limitada. Tan s6lo en 1a adolgscencia son capaces de entender plenamente
{as motivaciones del divorclo de 105 padres, reconocer 1as correspondientes res-
ponsabilidades que le han ocaslonado, resolver conflictos de lealtad v adaptarse a
los cambios econdmicos v soclales que frecuentemente Io acompanan (en Parke,
1986).

C. ESTRATEGIAS DE SUPERVIVENCIA

En América Latina es muy frecuente encontrar en sus cludades un alto (ndice ge
nifias en la calle que muy ficiimente son madres solteras desamparadas, sin educa-
cién v mujeres solteras de provincia que al saberse embarazadas emigran a 1a ciu-
dad en busca de trabajos domésticos como una alternativa de sobrevivencia, va
que en su estado de origen son mas rechazadas y sefaladas (Puente, 1996).

En una Investigacion realizada en £spana, se menciona que |a mayoria de estas ma-
dres pertenecen a un estatus socioecondmico medio - balo, aunque también se
encuentra guien se sitia en un nivel alto, Por lo que se refiere a su formacion cul-
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tural, excepto algunas que reallzaron estudios universitarios o medios, t2 mavyoria
s8lo poseen estudlos primarios O ninguno.

ta evidencla disponible sefala una extendlda y creclente frecuencia de famitlas en-
tabezadas por mujeres, tanto en 1as socledades en desarrolio como en las socieda-
des desarroliagas Bolles, 1986: en Nashy Safa, 1986; Dwyer y Bruce, 1988); en esta
ultima el mavor porcentale de las unfdades domésticas encabezadas por una mujer
s€ encuentran entre los grupos urbanos mas pobres Todaro, 1985 y schmink, 19841,

Las unidades domésticas a cargo de una mujer son un componente Importante en
expansion dentro del empobrecimlento urbano en América tatina; sin embargo,
resuitan sorprendentes 1os pocos estudios que existen sobre este fenémeno. En
parte la feminizacién de la pobreza se puede rastrear a partir de Ias barreras que
deben enfrentar 1as mujeres de I1as economias en desarrolto. Estos obstdaculos va-
rian desde ia invisibiiidad femenina en los reglstros de datos a nivel oficial, 1as car-
gas multiples de las mujeres urbanas de bajo Ingreso v 1a falta de capital humano,
hasta las caracteristicas del sector Informal de empleos al que 1as mujeres estdn
estrechamente ligagdas (Chatita, 1992, en Masso0l0,1982.

Una de 1as necesldades mds Imperiosas de las mujeres Jefas de famiila es 1a de ha-
cerse cargo del culdado de 10s nifos y simultineamente desempenar una actividad
gue les genere ingresos, Al encontrar algulen que 1a sustituyva en el culgado de 105
hijos, ésto le permite a (a Jefa de famllia desempedar actividades econdmicamente
productivas fuera de su familia,

Cuando no existe nadie que reemplace a la madre en et cuidado de 1os hijos, 1a jefa
de familia debe seguir otras estrateglas. Una de éstas consiste en encerrar a Ios nl-
fos dentro de la casa, © blen dejarios en libertad en 1a calle mientras ella desarrolla
actividades gue le generan ingresos.

tas familias mas pobres encabezadas por una mujer se ven obligadas a depender
de 105 bajos e Inestables Ingresos de cuantas mujeres trabajadoras sea posible. Las
hijas a menudo se convierten en 1as sustitutas de sus madres, ya sea dentro del ho-
gar o en su lugar de trabajo. Las mujeres que encabezan una famitia soportan un
elevado agotamiento fisico y mental después de afios de ser 13s nicas responsa-
bles de un gran numero de dependlentes (IMoser, 1989 en Massolo, 1992. Por ello,
su habilidad y deseos de crear nuevas estrateglas de Ingresos. Datos obtenidos en




51

Lima, Peru, sefalan que los pequefios de Ias mujeres comerclantes en mercados
acompahfan v ayudan a sus madres en su trabalo en el sector informal. Otra opcidn
aue permite a 13 cabeza de famllia combinar el trabajo pagado con el cuidado de
Ios nifos, es el de desempenar alguna actividad generadora de Ingresos que pueda
desarrollarse basicamente en su proplo hogar, como vender aigo en la ¢asa, conse-
quir algun tipo de trabajo industrial subcontratado gue pueda reallzar en su misma
vivienda o proporcionar serviclos como lavado v planchado ¢e ropa. Es tamilén
Importante sefalar que las mujeres vinculadas a este tipo de actividades pueden
utilizar tamblén 1a avuda de sus hijos dentro del contexto de estas formas de pro-
ducclon.

Los datos obtenldos a partir de los censas indican con claridad gue 1as mujeres que
dirlgen sus casas estin predispuestas a trabajar en empleos subalternos y mal re-
munerados que no ofrecen ninguna perspectiva de progreso, Estdn mas expuestas
que los hombres al desempleo, a desempediar actividades mal pagadas v a carecer
de formacién profesional iMassiah, 19841,

La edad del hijo m3s peaueno resulta también cruciat para permitir a ia madre tra-
bajar Jornadas ae tiempo completo, considerandose Gue 1a edad promedio es de
sels 5A05 IMoser, 1989). schmink (1934} dice que las edades v género de 10s nifos, asl
comoe la posicin en el trabajo, determinan también 13 intensidad de |a carga de
dependencia familiar, es declr, Ia relacion entre los miembros que percipen o no
salarios. Las mujeres con hijos muy pequefios y sin atternativas para su culdado, asl
como 135 mujeres en sus afos principales de labor tienen que enfrentarse a las ma-
vores cargas de dependencia y, por tanto, a las demandas mas pesadas sobre sus
tiempos v energlas ten Massolo, 1992,

Otra carga que deben levar a cuestas las madres solteras es el asedio sexual por
parte de los hombres v el rechazo por parte de 1as mujeres casadas, dado que éstas
las miran como objetos susceptibles de competencla sexual con respecto al marido
(Puente, 1996}

Muchas otras son absolutamente dependientes de la familia de origen para 1a su-
pervivencia de ella v de su hijo. No salen de 1a casa paterna y si salen, el hijo se con-
vierte en el pasaporte para el retorno. La ¢asa paterna implica una reduccion en los
costos de sostenimiento y en muchos ¢asos, una ayuda para el cuidadgo del hijo. NO
obstante, 13 contraprestacion es una cuota de oficio doméstico, aportes en dinero
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y una gependencia exclusiva de [a autaridad paterna. A nlvel de estricta supervi-
vencla, sl garantiza unas congictones minimas de blenestar para madre e nljo vy una
reducclén-sobre |3 necesidad imperiosa de trabajar; muy pocas mujeres de estratos
medios v aitos con resfdencla Independiente tienen un nivel salarlai mas alto, algu-
nas tlenen ayuda econdmica de ia familla ¢ del padre, pueden contratar ayuda
doméstica, pagar una guarder(a v disfrutar de mavor bienestar RIco, 1986,

Maher (0991 supone que existen factores de estrés sltuacionales que provocan el
maltrato Infantil entre 10s cuales encontramos:
1. Refacion entre padres: segundas nupcias, disputas maritales, padrastros cohabi-
tantes, padres separados 0 padres solteros.
2. Relation con el nifto: espaciamiento entre nacimlentos, tamano de Ia familia,
apego de los padres al niflo v expectativas de los padres ante el nino.
3. &strés estructural: malas condlciones de vivienda, desempleo, aislamiento so-
cial, amenazas a ia autorldad, valores v estima de 10s padres.
4, Estrés producido por el nifio: nifio no deseado, nito problema, un nific que no
controla su orina o su defecacion, dificil de disciplinar, a menudo enferma, fl-
sicamente deforme ¢ retrasado.

Hay todavia una difundida ignorancia acerca de 1a naturaleza y necesidades de 105
nthos, a pesar de mds de un siglo de educaclén universal e nvestigacién extensa
acerca del desarrolio infantil. En todas las clases soclales, 105 nifios recipen, de un
modo distinto, el trato que se darfa a una mercancia o propledad, v no a personas
€n formacién; muy a menudo 1os Nifos v los jdvenes son 1os Gitimos, en lugar de ser
Ios primeros, en ser considerados cuando los adultos determinan sus prioridades
“de personas arandes”. Maher (1991) formula Ia suposicion de gue clertas formas de
maltrato Incluyendo algunas de las mas severas, se pueden prevenir, si se aprende
algo acerca de una buena prdctica de cuidado Infantil, sobre todo si ia poblacidn es
conciente de su vulnerabilidad, de acuerdo a sus caracteristicas personales, a con-
vertirse en padres potencialmente maltratadores.




CAPITULO IV
PREVENCION Y TRATAMIENTO
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AUN cuando se ha tratado el problema del maltrato al menor v se tiene conocl
mlento de tas graves consecuencias que de éste se derlvan, se considera que no
existe el Interés suficlente para erradicario, inciuso se sefala que en las ultimas g6
Cadas las conductas agresivas se han incrementado, principalmente hacla el menor.
Esto se puede comprobar al observar ias clfras de demandas realizadas en la Procu-
raduria de 1a Defensa al menor v a la Familia, o bien, por entrevistas efectuadas en
escuelas, en vivlendas, en hospitaies, a psicdlogos, etc., qulenes reportan hechos
viglentos en nifios por parte de aduitos gue en ia mavyorfa de 105 ¢asos san 105 pro-
pios padres.

Asi mismo, se estima que el problema del nifio maltratado se ha abordado con un
mavor interés a nivel correctivo que preventlvo; esto es, se ocupan mds de sanar
1as herlgdas que provocan los aduitos a 1os nifios, que evitartas, siendo 1os danos fisl-
€os los primeros Indicativos para emprender a solucién al problema del maltrato.

A. TRATAMIENTO

Para poder Implementar medidas de tratamiento en casos de maltrato, es necesa-
rio obtener primeramente un dlagndstico de ia situacién que inctuya evaluaciones
somaticas, neurolgicas, cognoscltivas, soclales y psiguidtricas, que permitan ayu-
dar a la famllia a camblar efectivamente Ia sltuacldn. Aslmismo es de Importancia
para posterior Implementacion de programas, el andlisis particutar considerando
los factores [dentificables que se encuentren v la comprenslon de la relaclén entre
et nlAo v sus padres. Cada caso tlene sus particularidades, por 10 que antes de llevar
2 cabo cualquier acclon de Intervenclon es necesario establecer el pesc de cada
uno de los factores v sus posibtes interacciones.

Las primeras medidas de rehabilitacion que deben tomarse para con el nifio mal-
tratado son de tipo médico, Una vez reallzados 10s reconocimlentos, 1as pruebas v
105 analisls, v va determinada |2 naturaleza v Ias secvelas de 1a lesion ffsica, se toma-
ran las providencias médicas adecuadas para el caso concreto y se procederd a Ia
tarea de rehabllitacién que corresponda, conforme al 6rgano o funclén afectada,
cualesquiera que sea 1a naturaleza de Ia lesién, Ei tratamiento rehabllitatorio espe-
cifico le correspondera determinarlo al especialista.
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LOS malos tratos pueden producir afecciones psiqulcas, en este caso, obvlamente,
procede la atenclon psiqulatrica a fin de proporcionar al nifto maitratado paosibili-
dades de superar 105 estados psfaulcos originados por 1as agresiones, v de tener
oportunidad para Incorporarse a la socledad en congliciones positivas.

El tratamlento no debe limitarse a |a victima de la congucta violenta; es necesarlo
atender a 10s agresores, padres generalmente, a fin de que modifiguen su conduc-
ta y 5@ pueda llevar 3.¢abo 13 rehabilitacién del nifo, de Ia familia v de! proplo suje-
to actlvo, esto es con el objeto de equillbrar el hogar en el gue se haya un nifo
maltratado. La rehabilitacion de los sujetos activos bdsicamente debe enfocarse,
desce el punto ge vista psicolégico v de orientacion familiar, v esta Uitima tenien-
do como finalidad formar criterlos v establecer ias pautas de conducta positivas
del sujeto dentro de la famitia, que le permitan un desarrolio adecuado vy una In-
corporacion de la colectividad con opciones futuras prometedoras.

Al respecto Kadushin y Martin (11985 refieren gue en 1a situacion del maltrato para
Iograr un cambio y promover la prevencidn y/o mejoramlento es necesario que los
padres fortalezcan su capacidad para hacer frente a la tension, 10 cual poaria ser
producto de la educacién, I3 modificacidn de comportamientos v 1as organizaclo-
nes de autoayuda, trabajo social especifico, psicoterapia y experiencias de grupo.

Existen otro tipo de técnicas que han sido utllizadas en el tratamiento dei maltrato
de menores, tales como: reforzamiento de respuestas de enojo; juego de roles de
reacclones de ng enojo; desensibilizacton en presencla de estfmulos gue provocan
enojo, etc.

Otra parte de [os tratamientos, es lograr que |os padres minimicen 1os efectos del
castioo en 10s hijos, por lo cual es necesario concientizar sobre el uso Indiscrimina-
do del mismo, utilizando para ello como una alternativa, (0s videocasetes que pue-
den mostrar el impacto de conguctas agresivas, con comentarlos sobre 10 injustifi-
€ado de la agresividad, de tal manera que incremente |a conclencia de los padres al
respecto oates, 1979).

Tamblén se ha intentado aumentar el repertorio de métodos disciplinarios con que
cuentan los padres, utilizando programas coma el de Capacitacidn de la Eficiencia
Parental ikadushin v Martin, 1989, €l cual educa al padre sobre el desarrollo de su
funcién v fe ayuda a ampllar su repertorio de procedimientos que le permitan ma-
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nejar las relaclones con suis) hijot, sin 1a constante utitizaclon del castigo como
medida disciplinaria.

En 105 casos de alslamlento que se da en 105 padres maltratadores, se propone ¢
mo técnica el modelamiento, para Incrementar 105 contactos sociales, aiin cuando
glcho aislamiento tiene una disminucidn gracias al conjunto de programas que son
Implementados en 105 €asos Ge menores. '

EN Ios tratamientos pueden ser utiiizadas una serie de técnicas conductuales en el
trabajo rehabiiitatorio, tates como: la extincién, reforzamiento de respuestas In-
compatlbles, empo fuera, razonamiento verbal para Ia inhibicién de respuestas
agreslvas, propuestas por Bangura (en Papatla y Olds, 1985). En 10 referente al casti-
go, se debe proceder con precaucién v cuidado por los efectos negativos que
puede generar como incremento de la conducta agresiva y en consecuencia el nl-
fio no sofo evite ai agente que lo agrede sing a todo agulto como agente sociallza-
doF; 0 en otros casos volver al nifio paslvo o adaptado 3 13 situacion aversiva.

wodarski en 1981 (en Gonzdlez y Clemente, 1989), a su vez ha Intentado establecer
una diferenclacién de 1os enfoques de algunos modelos de tratamiento v encuen-
tra Investioactones psicopatoldgicas, socioldgicas v de aprendizaje soclal que son
usados en 10s tratamientos de 10s padres.

El método psicopatoldgico hace énfasis en brindar tratamientos individuales v
grupales, bien a través de terapias formales o grupos de autcayuda. Estan enfoca-
dos basicamente a 'a psicopatologfa del padre.

E! método sociolégico enfatiza 1a necesidad de efectuar cambios en la estructura
de 105 valores de los padres, slendo un problema social, tene que ser resuelto a
través de 1as medidas generales que permitan a fa poblacién recibir nueves mode-
los de comportamiento vy nuevas formas de reforzamiento,

Este método esta intimamente relaclonado con €l modelo de aprendizaje social,
que considera coma formas de solucién del maltrato, pasos muy especificos, como
ia identificacidn ge conductas meta, delingar técnicas especificas para tograr tales
metas, utflizacién de refarzadores soclales. Sugiere asl que 105 efectos conductua-
tes resultantes del abuso Infantii pueden ser reversibles en la medida en que se
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modifigue el amblente v se disene un programa de tratamlento efectivo, va que ia
conoducta es aprendlda en un contexto social,

wodarski (1981: en Gonzdlez v Clemente, 1989}, propone un programa de enrique-
cimlento sociat para padres Incluyendo entrenamlento de habilidades soclales v
conducta asertiva en sltuaciones apropladas gue incluyen entrenamlento en:
11 habilidad de autoinducirse aproplada conducta verbal v no verbali, 21 habllidad
para iniciar v sostener conversaclones, 3 habilidad de dar y reciblr cumplidos,
4} cambiar ta aparlencia (vestido, postura y otras conductas relevantes), 5) hablidad
en aceptar, formular vy reciblr peticiones razonables, 6 expresion aproplada de
sentimientos adecuados al contexto v 7 aproplado uso de conducta no verpal.

El tratamiento asertivo puede ser combinado con un tratamiento de enrigueck
miento mental: 1 identificacion del problema, 2 formalizar el proceso de trata-
miento {informar del proceso de tratamiento completo @ ambos esposest, 3 en-
trenamiento preliminar de comunicacién habiiidades basicas de comunicaclon),
& localizacion de 1a relacién de reforzamiento, 5 formulacion de contratos de
camblo, 6 ayudar a los esposos a ser menos dependientes bajo reforzamientos
concretos v tanglbles y aceptar el reforzamiento soctal en su lugar y 71 evatuaclon
posterior que puede ser periddicamente para asegurarse del batance en el mante-
nimiento de las conductas en 10s esposcs que han aprendido a reforzarse durante
el curso del tratamiento.

A sU vez Copparl 11984; en Escobar y Farfan, 19971, menciona que el tratamiento del

menor maitratado se realiza principalmente en tres niveles:

1. Individuak: el tratamlento del menor se encamina a sotuclonar las alteraclones
de urgencia que pongan en peligro [a vida familiar,

2. Familiar: se pretende brindar apoyo a los padres para la correccién de la con-
ducta -anormal® que se presenta y de esta forma, reintegrar al nifo al nicleo
familiar. '

3. Soclal: mediante el tratamiento socloterapéutico se ha hecho Intento por me-
jorar Ias condiclones generates de Ia familia, asl como !as relaciones intrafami-
liares v del medio amblente.

conjuntamente con el tratamiento socloterapéutico, se ha recurrido al psicotera-
péutico, el cual se centra principalmente en Ias refaclones dentro del nicleo fami-
flar enfatizando 'as relaciones padre e hifo. Otros programas se basan en modifica-
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cién de comportamiento, donde se capacita a 105 padres en et empleo de proce-

dimlentos para corregir la conducta que estimula 1as respuestas de maltrato.

1. Psicoterapla Ingividual: se realizan evaluaciones cognoscitivas, soclales v psico-
I6gicas, utllizando 1a ludoterapia,

2. psicoterapla famifiar: tratamlento emprendldo con finalldades especificas,
planteando metas concretas.

3. psicoterapia grupal: sola 0 comblinada con psicoterapia Indlvidual, estd consti-
tulda por parejas con la misma problemdtica, tenen contacto con un orlenta-
dor profesional capaz de ayudar a evitar una crisls en miembros de nuevo In-
areso.

Es Importante mencionar gue para Kempe y Kempe (1985 el tratamlento séla se
aplica a lo que llamamos la norma de los padres que maltratan, ya que existe un
porcentale de Individuos que son 10s enfermos mentales, donde no resuita el tra-
tamlento. Para estos no hay mds que una alternativa y s 1a de cesar de encargarse
del nifio. :

La psicoterapia, es otro medio de tratamlento destinada a ayudar a superar sus
propios Impulses, a fin de que sean capaces de amar y culdar a sus hijos. Al respec-
to este tipo de psicoterapla varfa de acuerdo a fa metodologla y experlencia del
profesional; no obstante si 1as varlables, factores y/o causas son bien estudiadas y
valoradas la contribucion sera eficaz para cada caso. De manera similar ta terapia de
grupo permite a un conjunto de padres que No se conocen entre si, discutir sin va-
claclén sobre 10s problemas personates que tienen con sus hijos.

Avyala {1993) sugiere algunos lineamlentos de tratamiento para las personas afecta-

das a largo plazo:

= Disminucidn de Ia culpa v 1a vergiienza,

= Reubicaclon de la responsabilidad de 1a victima, ante el hecho, esto se reflere a
12 asuncidn v no a la negacion del suceso.

+ Reconocimiento de 13 responsabliidad de 1a victima, ante el hecho, esto se re-
fiere a la asuncién y no a 1a negaclén det suceso.

« Reconocimiento del perpetrador,

» Facliitar el reconocimiento de las distorsiones y creenclas sobre 1a perpetracian.

« Explorar la dindmica ¢e la familia de origen,

» Determinar la homeostasis familiar y del cliente.

« Ayudar a ganar control sobre conductas auto - destructivas.
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«  Facilitar 1a asunclon de 13 responsabilidad del proplo cuerpo v el auto - placer.

» Descubrlr y tratar |as disfunciones sexuales.

« Instrumentar al paclente en el Incremento de 12 autoestima y el desarrollo
emoclonai.

« Explicar ef ciclo de respuesta trawmdtica, que osclla en fases de represion, daio
y evitacidén emocional asf como 1a repeticidn del trauma original,

carcla y cols, 11989) comentan que 1a psicoterapia conyugal vy famillar puede ayudar
a o5 agresores. En el nifo pueden obtenerse buenos resuitados animandole a gue
verpalice sus miedos, temares y traumas, asi como el empleo de psicoterapia de
grupo, ludoterapla individualizada, reestructuraclon de 1a personalioad y técnicas
de modificaclon de conducta encaminadas al modelamiento comportamental v el
aprendizaje Oe patrones de conducta con o sin ayuda de la administracién contin:
gente de refuerzos positivos,

£En 2lgunos casos no solo se debe de inhiblr el comportamiento agresivo de 10s pa-
dres, slno que también debemos alterar €l contexto danino en el que ocurrlo el
maltrato, ya que no necesarlamente un cambio tiende a alterar a toda una rela-
cidn,

1.  Del abuso sexual

Debido a que existe una cantidad importante de nliios que son victimas de abuso
sexual, y que es muy difundido que tiene consecuencias para el subsigulente desa-
rrolio psicoléaico, el servicic puede designarse Conte y Berilner, 1981: en Ca v
Suasnavar, 1997, para cumplir ¢on 105 objetivos sigulentes:

« Proteger al nifo de nueves abusos sexuales 0 de Intimidacion por parte del
ofensor.

« Informar al nIfo v a (a familla que el primero se encuentra fisica y emocional-
mente en peligro,

« Ayudar al niiio v a la famllia a resolver sus reacciones emocionales frente a
abuso.
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Existen tres tipos de tratamlentos psicolGalcos de fa victima de abuso sexual:

a

o]

Terapia grupal:

En este tipo de terapia se parte de ia premisa de gue aproximadamente ef 80%
de los crimenes sexuales en contra de 10s niNos, ocurren teniendo caracteristi-
cas afines {ya sea con miembros de Ia familla, parientes, amlgos cercanos o ve-
cnos), y este fendmeno, generalmente No es reportado. Ademds el 2buso se-
xual at menor incluye usualmente abuso de poder y secretos coercitivos.

Hazzard y cols. (1986 por su parte, sefiala que ta terapla de grupo puede ser utll
para lastos adolescentes abusagastos) sexualmente; debldo a que en un grupo
se pueden compartir las experienclas comunes, discutiendo 105 sentimlentos
experimentados. El grupo también sirve para disminuir 1os sentimlentos de so-
legad y para desarrollar habilidades sociates. Ademas, dentro de la terapia gru-
pal, lastost muchachasios! que ya han tenido experienclas en 13 corte, suelen ser
de gran utlilgad, pues pueden sugerir estrateglas de afrontamiento (como por
elemplo, ejerciclos de refajacion o el mirar a2 una persona de confianza mlentras
se hace la declaracién:.

Es necesario hacer 1a aclaracion de que se deben seleccionar grupos homogé-
neos para incrementarse 1a probabliidad de éxito del tratamiento (personas de
la misma edad o con las mismas caracteristicas sttuacionates en el ataque), por-
qgue pudlera darse el caso de 1a desercidn debido a las diferencias intragrupo v
a la formacion de subgrupos que comparten caracteristicas similares.

Terapia Individual:

Todos 105 nlAos victimas de abuso sexua!l deben recibir ayuda terapéutica: sin
embargo, el tratamlento puede verse obstaculizado signlficativamente sl |a
madre nlega &l hecho o prefiere 1a relacion con el abusador por encima de su
hija (o),

Los principales pasos que se deben seguir en ia terapia individual son:
1. Creerle totalmente a! nifo.

2. Subrayar que fue el abusador ef culpable y no 81 0 ella.

3. No confrontar al ofensor en presencia del nifio o nifia,

4. Dejar que €l nifo hable de 10 ocurrido segdn (o necesite.
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£5 muy Importante no dudar de |0 que 1a victima nos relata v sobre todo, hacer-
le sentlr que No es cutpable balo ninguna clrcunstancla. Explicarle que la culpa
es del abusador, porque para un nifo es muy dificll reaccionar ante un intento
de abuso sexual porgue conffa en 105 agultos v se le ha ensefado a respetar v
obedecer a gulenes representan |a autoridad. Por ello también se le debe en-
senar a 105 niAos que tienen derecho a dudar de Ia autoridad v que no tlenen
porgue confiar sin reservas en cualquler persona adulta.

Dentro de Ia terapla indlvidual, también debe Incluirse un programa de asertl-
vidad, donge el nino aprenda que nadle tiene derecho a tocar su cuerpo. este
programa de asertividad debe darie al nifio 1as herramientas para que cuando
un adulto to ponga en una sltuacion incémoda pueda prevenir un posible ata-
que sexual,

L2 terapia individual tamblén debe tener en cuenta 1a carga ideologlca que
trae 3 la victima un ataque de abuso sexual (desvalorizacién, sentimlentos de
culpa, confusion sexual, etc). Se tiene, entonces que se debe elevar nuevamen-
te la autoestima de Ja victima, explicandole que es algo que puede haberle su-
cedido a cualgulera, y gue no por ello va a camblar su vida.

Terapia famlliar:

La familia ge un menor abusado sexualimente, luega un papel muy Importante
en su rehabllitacion, por el apoyo que puede darle en la superaclon del pro-
blena. Pero para que esto pueda darse es necesario primero concientzar vy
orientar a1a familia,

En 12 terapla familiar se trata de unir a 1a familia para que comprenga y asimile
los hechos; de tal forma que nadie culpe al menor por |0 sucedldo y todos le
ayuden a prevenir posibles abusos futuros,

La terapia familiar ayuda a subsanar las consecuencias del abusc sexual, ocasio-
nadas dentro de la famiiia. Ademds, sl se concluye con éxito, el nacleo familiar
serd el mejor apoyo para ayudar a las victimas a minimizar las consecuencias y
asimilar el problema como una experlencia mas de su vida, Los sujetos victimas
de abuso sexual infantll pueden ser tratados v reintegrados a su medio por
medio de !as diferentes terapias.
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Las tareas de rehabllitaclon de 1os nifos maltratados son actividades aue co-
rresponden no s610 al sector publico, sino tamblén al sector privado, va gue ta-
les labores implican no nada mas un funcidn de 13 autoridad, sino un deber
humano.

2. Programa institudie por el DIF

El trabajo de! Programa de Prevencion al Maltrato del Menor se centra en recibir la
denuncia v realizar la investigacidn, a través de trabajadoras soclales, que anatizan
la Intencidn de 1os hechos, Ia omisién de culdados por parte de padres, tutores o
custodios v fa frecuencia de 0s abusos.

De comprobarse el maltrato, se presenta la denuncia de hechos ante 1a agencia del
Ministerio PUblico que corresponda vy, en su €aso, se consigna a 10s responsables.

En el Distrito Federal, 1as denunclas por maltratos a menores se pueden realizar en
las procuradurias de 12 Defensa el Menor v k3 Familia, del DIF, cuyas oficinas se ubi-
can en Prolongacién xochicalco 947, primer piso, colonla Santa Cruz Atovac; en Pro-
longacién Paseo de la Reforma 705-A, en Tlaltelolco vy Doctor Lavista 114, colonia
Doctores, 0 en el teléfono 601-22-22, extensiones 6030 v 6031, durante 1as 24 horas
del dfa (Cruz, 1997,

En cuantoc ai manejo por parte del DIF, se coordinan dos de sus direcciones: la de
asuntos Iurl’dlcosf por medlo de |a Procuradurfa de la Defensa de! Menor v la familia
v de servicios soclales en el drea DIF PREMAN (Prevencion de maltrato al Menon v
del Instituto de Salud Mental; ambas realfzan acclones de asistencia jurfdica, social y
médica; conilevan el mismo fin de Investigacién y prevenctén del maltrato a meno-
res, abarcan todos 10s aspectos, v de esta manera establecen el programa de tra-
tamlento v prevenclén del maltrato al menor, y se aborda a partir de un equipo
multidisciplinarlo en conjunto con la Direccion de Aslstencla Jurfdica, preclsamente
con |2 finalidad de encontrar Ias caracterfsticas det menor maltratado v sus famiiias
para orientar un estudio sisternatizado que fundamente |a prevencion y tratamien-
to del nifio (Guiza, 1977,
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Respecto a la organizacldn, se Integran grupos de trabaje de 13 sigulente forma:

En i3 coordinacién Clinica por: dos trabajadores soclales psigufdtricos; tres psh
quiatras infantiles: dos pslcGlogas; una enfermera pediatrica; un pediatra; vy
personal de asistencla jurfigica con el apoyo de los serviclos de Neurologla, Clen-
cias Soclales, laboratorio y gablnete.

Y Ia Clinica trabaja en las sigulentes dreas:
En lo relacionado con 1a Asistencia, se atlende casos de nuevo Ingreso con
una evaluacién Integral que consta de: historia clinica psiqulatrica; estudio
psicosocial; estuglo psicoldglco de 10s nifos v los padres; y valoracién por
terapia familiar,

El tratamiento del maltrato al menor considera tres aspectos: social, médico v Jurf-
dico:
Dentro de! tratamiento social se orienta a los padres sobre 1as consecuencias
del maltrato para el nifo y de las que repercutiran en ellos como maitratadores
en el terreno juridico en caso de relncidir (Gamboa, 1986).

El tratamiento médico se da a dos niveles o dreas:

ar Area proplamente médica, que consiste en 13 atencion del tratamiento
en el caso del maltrato flsico.

b} Area de salud mentat, en donde el tratamiento es dirigido tanto a 10s pa-
dres utilizando psicoterapla Individual o0 de pareJa, como al nific en
forma e terapla de juego o terapla de apoyo; psicoterapla famlliar en
el caso de ser dirigida a ambos, se proporciona de acuerdo a la proble-
matica de cada uno de 105 casos tratados (Arriaga, san vicente y Sampe-
rlo, is/f); y Loredo y colaboradaores, 1286).

Por itimo, 1a asistencia juridica 1a ofrece el DIF a través de 10s departamentos
de |a Procuraduriz de ja Defensa dei Mmenor vy de fa Familla vy de Serviclos socia-
les, y su funclonamiento se enfoca al fortalecimiento dei desarrollo integral gel
nicteo familar, cuyos objetivos son el de prestar organizada y permanente-
mente los servicios de asistencla Juridica a mujeres, menores, ancianos y minus-
villdos en estado de abandono y en la Investigacion de su problemdtica Juridica
iManterola, 1986).
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ademds se encargan de fa divulgacion y asesoramiento sobre 13s instituclones Jurl-
dlcas entre 1a comunidad vy ofrecen asesorfa legal tendiente a resolver 1a problema-
tica en este campo de 1os Integrantes de |a familia y de 1a propia comunidad,

Otra de 135 acclones que se llevan a cabo en el tefreno Jurfdico, es la promocion de
modificaciones a algunos ordenamlentos (como en ei 6digo Penab que en un
momento determinado proplcian el maltrato a menores.

osorio v Nleto 11993) menclonan que 1a adopcidn vy la separacidn del medio de pell-
gro; son medidas que podrian ser parte del tratamiento; ya que facilitan la rehabi-
litacldn del agredido v posiblemente del agresor y en 12 medida en gue 105 padres
activos den una respuesta positiva al tratamlento, serd convenlente reincorporar al
nifio al medio familiar. En caso contrario es aqul donde puede operar €l acto Juridi-
€0 de la adopcldn.

Por su parte, 1a Oficina de Centros Especializadqs, ubicada en !a casa cuna del DIF, se
encarga de estudiar en forma Integral 1a problemdtica de los mencres albergados
en esa Institucion y en 1a casa hogar, y procura resciver su situacién a 1a mavor bre-
vedad con el objeto de refntegrar a esos menores al nucieo famitiar, va sea el pro-
pio 0 adoptivo,

Algunas de las metas son clinicas e involucran 1a Intervencin terapéutica directa
con la victima y su famllla. Pero es necesario slernpre tener en cuenta que la valo-
racion, 1as consultas v los esfuerzos del terapeuta no surtlrdn ningun efecto, si el
nifio continda siendo abusado o st el amblente famillar en general, no es de sopor-
te para gue se pueda llevar a cabo el tratamiento.

3. Descripcién de Ia actividad del psicélogo dentro del
DIF.

El objetivo primordial del psicdlogo en 12 ¢linfca del maltrato at menor es el de
proparcionar atencion psicoldgica a las victimas de maitrato a través de técni-
cas de terapia indlvidual y familliar, con 1a finalidad de apovar en 13 superacion
de su problematica.
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El psicologo efectua actividades como Identificar vy hacer una valoraclon ade-
cuada de 10s factores famillares, sociales, escolares, etcétera, que Inclden direc-
tamente en la problemndtica que presenta la victima de maltrato, a fin de pro-
porclonar un tratamlento especifico. Para esto se Inicla con una entrevista en
trabajo soclal, en donde €l padre ¢ 1a persona que denuncia se presentan para
proporclonar datos de ta victima y del agresor. Para que se reallce una visita
domiciliaria v verificar, en base a una entrevista ¢on os vecinos o personas cer-
€anas a |a persona agresora, para corroporar si existe 0 no maitrato, en caso de
que exista se procederd a entrevistar a 105 padres 0 tutores gel menor vy se les
citard en el DIF Municipal. Ahi el médico valorard sl existen evidenclas fisicas que
puedan dar indiclo de maltrato, para posterlormente continuar con la entrevis-
ta con el psicologo esta serd aplicada principalmente a lais) personals) agreso-
ratsi, aquf se infcia el proceso de evaluacion propiamente dicho, donge el psico-
logo cumple un rol pasivo, en tanto funciona como observador vy activo en la
medida en que su actitud atenta v abierta le permite fa comprension y formu-
lacién de hipdtesis psicolégica.

La finalidad de 1a entrevista es para conocer: Actlvidades familiares, nimero de
integrantes de la familla, economi(a, guién aporta al gasto familiar, grado de es-
tudlos, desde cudndo se presenta el problema, qué hace cada integrante, eda-
des, etcétera. Esto con el propdsito de Hegar ia sltuacién que ocasiona que se
presente el problema. £n esta etapa se evita la presencia del nifo, buscando
con elio que los padres hablen con la mayor libertad y conflanza posibles.

Una vez obtenida toda la Informacion que el agresor nos proporciona, se pro-
cedera a ordenar todas 1as morfologias de conducta que estan relacionadas ¢on
el maltrato al menor, en una sigulente sesion se mencionardn estas conductas'y
se daran alternativas de soluclon, en base a estas. Sl es necesario se citard a toda
la familla para que apoyen a la persona agresora, a resolver el problema. Para
que la solucién del problema sea mas rdplda se utilizardn algunas técnlcas para
cada caso en cuestion.

Cabe mencionar que también se evalda a 1a persona agredida a través de test
psicolégicos que complementan ta entrevista, y que nos permiten identificar
105 aspectos claves de la problematica v que tanto le han afectado al nifo,
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Es funcidn del pslcdlogo aplicar v supervisar el correcto funcionamiento de las
técnlcas a utillzar asf como de Ja evaluaclén de la victima de maltrato. Para elio
se soliclta que slgan asistiendo al departamento de ps!cologia, para ver la evo-
lucldn que se tlene de! problema.

En ¢as50 de una adecuada evolucién se citara s610 mensuatmente para finalmen-
te darlos de alta. En €aso de que no se presente ningun avance y se slga presen:
tando et problema entonces esto se pasard al procurador del DIF municipat.

B. PREVENCION

Maher (1991 formula ia suposicion de que clertas formas de maltrato Incluyendo
algunas de las mds severas, se pueden prevenlr, si se aprende algo acerca de una
buena practica de culgado infantil,

Existen varios métodos, como son:
1, INFORMACION Y CAPACITACION DIRIGIDAS AL PERSONAL RELACIONADO CON NI-
NOS.

Es de suma Importancla Informar v capacitar a ias personas retaclonadas con nifios:
médicos, personal de enfermerfa, de guarderias, de jardines de nifios, de casa cu-
na, de escuelas, policias, agentes det ministerio Publico, en fin, a todas Ias personas
gue en alguna forma se relacionan con niflos acerca de i0s signos que pueden ha-
cer sospechar razonablemente de {a existencia de malos tratos. Tal capacitacién se
puede realizar mediante la imparticion de cursos, conferencias, simposios, etc.,
que permitan al personal que se ocupa de menores detectar 108 indiclos caracterls-
ticos de maltratamiento, va sea a través de la observacion de los nifios 0 de 10s pa-
dres, vy hacer ta denuncla correspondiente de manera que pueda advertirse opor-
tunamente, con el objeto de tomar medidas preventivas de inmediato, pues la re-
incidencia en los malos tratos puede ocasfonar graves dafos fisicos y mentates v
aln la muerte. Es pues la Informacion y capacitaclén adecuada un instrumento ca-
paz de facliitar (a labor preventiva.

La divisién Infantll de la American Humane Assoclation tiene una lista de "indicado-
res de necesidad de proteccidn de un nifio™, dirigida a los maestros, administrado-
res de escuela, enfermeras y consejeros, que se copla aqui debldo a que pueden
ser de gran valor para todo el personal escotar y sobre todo para 10s niifios.
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Témese nota de:

- un nifo que con frecuencla falta o llega tarde. Lo mismo sl su problema se rela-
clona con el hogar que con 1a escuela o con é mismo, que sl se conoce a 105 pa-
dres 0 no, su habltual demora 0 ausencla sugiere firmemente una inadaptaclon.

- un niNo que llega a 1a escuela demasiado temprang v haraganea después ge 135
clases sin razén aparente. Puede no ser visto con agrado o atendido en el hogar.
£s posible gue odle su casa o le dé miedo llegar a ella.

— un nific que esté desaseado, inadecuadamente vestido, 0 ambas €asas. Si va ves-
tigo en forma Inaproplada para el ciima que hava, si su ropa estd sucia v/o rota, si
es habitual que vava sin iavarse, sl otros nifos nQ quléren sentarse cerca de él
porgue creen que huele mal, declgidamente esta descuidado.

- un nifio que, en Mas de una ocaslén, tiene moretenes, ronchas v otras tesiones.
:Dird como se los hizo? ¢Se quejard de ser goipeado en casa? (Estara slempre pe-
leando?

- un nifto de conducta hiperactiva, agresiva, desorganizada v destructiva. Quiza es-
té expresando su propla hostilidad, refleJando el amblente domeéstico, Imitando
el comportarmiento de sus padres, o pldiendo a aritos atenclén vy ayuda.

- un niRo que es reservado, timido, pasivo, poco comunicativo. Esta comunicindo-
se. Lo mismo sl es demasiado obedlente que demasiado desobediente, se en-
cuentra sumido en su proplo mundo tnterno, cree que €ste es Mas seguro que el
real. SU mensaje se haila en su pasividad v su sliencio.

- un niRo que necesita, pero no esta teniendo, atencién médica. Es posible que
tenga heridas no tratadas o bien una evidente necesidad de que e arregien la
boca o de gafas para ver el encerado.

- un nifo que ests desnutrido. ¢Cudl es 1a razon: la verdadera pobreza O unos pa-
gres descuidados?

- un nifio que siempre estd cansado v tiende a dormirse en clase. Puede ser que no
se encuentre bien de salud, que sus padres sean negligentes para regular sus ru-
tinas o, sencillamente, que es incapaz de irse 3 la cama ¥ dormirse a causa de
problemas familiares,

- EI padre que se vuelve agresivo o insultante cuando se le aborda, con el propasi-
to de estudlar, 10s evidentes problemas del nifo.

- el padre que no se molesta en acudir a una cita o es tan apatico & indiferente que
hublera dado lo mismo que se hublese quedado en casa.

- el padre que es desaseado, sucio v, posiblemente, huele a alcohol.
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- €1 padre que muestra poco Interés por el nlio o por lo que est3 haclendo o deja
de hacer,

- el padre que no participa en ninguna actividad de 1a escuela nl va 3 alguna flesta
escolar. '

- €| padre que no permite que el nino participe en actividades o eventos especia-
les de 13 escuela.

- el padre que no es conocldo de ningtin otro padre o nifo.

- €l padre cuva congucta s descrita por el niflo como rara v poco usual.

el padre cuyo comportamiento es observado por el personal de Ia escuela como
extrana, extravagante, Irraclonal 0 poco usual en alguna forma,

Fontana 11993) menclona algunas normas para {0s que no son médicos pero que

tengan Interés en saber ¢6mo reconocer posibles casos de maltrato v desculdo a

fin de ayudar a 105 padres. Pueden gquedar patente el maltrato o el desculdo cuan-

do sean evidentes varias de las sigulentes situaciones:

El niAO;

- Parece exceslvamente temeroso de sus padres.

- Es, en general, inusitadamente miedoso.

-~ Se le mantiene confinado, como en una cuna ¢ en un corralito, por prolongados
perfodos de tiempo.

- Muestra evidencla de repetidas lestones en la piel.

= Sus heridas son tratadas en forma inadecuada en términos de vendaje y medica-
clén.

- Parece estar subalimentado.

- Se le dan comidas, bebidas o medicinas inapropladas.

- Es vestido en forma inadecuada para las condiciones climaticas.

~ Muestra evidencla de escasa atenciGn general.

- Llora a menudo.

~ ES descrito por 10s padres como "diferente” o "malo-..

~ Parece en verdad "diferente” en caracteristicas fisicas o emoclonales.

- Asume el pape! de padre vy trata de ser protector o de hacerse cargo de las nece-
sidades del padre.

~ ES notablemente destructivo y agresivo.

- Es notablemente pasivo y retraido.

El padre ¢ la madre:
- Desalienta {a relacion social.
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~ Parece estar muy solo y no tener nadie a quien acudir cuando las tensiones de 13
paternidad le resultan abrumadoras.

- € Incapaz de sincerarse y compartlr los problemas con algulen gue le escuche
interesado, y parece no confiar en nadle.

- No Intenta explicar 1as lesiones mas evidentes del nifo, 0 da explicaciones absur-
das y contradictorias.

- parece estar muy desligado de 105 problemas del niito,

- Muestra inaproplada conciencla de 1a gravedad de ia condiclon del nifio {es declr,
del dafio o desculdo) y se concentra en quejarse de los problemas Improceden-
tes, gue no tenen relacion con el aspecto de maltrato 0 desculdo de su hijo.

- Culpa 3 un hermano o a terceras personas del dafo sufrido por el nifo.

~ Muestra signos de falta de controt o de miedo de perderio,

- Demora que et nifto tenga atenclon médica, va sea por leslones ¢ enfermedad 0
para examen de rutina.

- Parece hacer mai uso de las medicinas o el alcohol.

- Pasa por alto et llanto del nifo o reacclona con suma impaclencla.

- Tiene expectaciones poco realistas del nifio: que debiera ser mds maduro de lo
que le corresponde por sus afos; que tendria que “proteger” al padre.

-~ ndica en el curso de !a conversaclén, que se crié en un amblente sin amor vy sin 13
dedicacién de una madre; que cuando era nifio fue desculdado © maltratado;
que crecid en condiciones de dura disciplina, v que plensa que es justo imponer
esas mismas condiclones a sus proplos hijos.

- parece ser de intetigencla marginal o psicépata. iSerfa preferible que el observa-
dor anotara sl el padre muestra la minima capacidad intelectual para educar a su
hijo; sl es, en general, racionat o Irracional en su conducta; si es cruel, sadlco, ¥ no
siente remordimiento por sus acclones lesivasl,

2. MODIFICACION DE PATRONES DE CONDUCTA INDIVIDUALES Y SOCIALES.

Existen miltiples ideas, nacidas de la costumbre, que operan Como normas de
conducta que originan frecuentes malos tratos a 10s nifios; ideas como las de gque
los padres, los hermanos mayores, los tfos, 105 abuelos o cuatquler otro parfente
adulto, maestro o persana mayor de edad, pueden hacer a los menores objeto de
maios tratos con el pretexto de educarlos 0 ampardndose en una falsa e inexpiica-
ble autoridad.

El uso toterado, e Incluso recomendado, de la fuerza como Instrumento educatvo
de 1os nifios es fuente e muchos malos tratos gue pueden, incluso, llegar a ser 5o0-
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claimente aceptados como formas adecuadas de educaclén y formacidn de los ni-
fios. Obviamente, es necesario camblar Ia actitud Inglvictual v soclal que admite o
aprueba 1a utilizaclén de la fuerza fislca como medlo de educacion de los nifios, v
tal camblo podrs evitar futuros malos tratos.

S6lo un camblo de actitudes mentales, ingividuales vy soclales puede evitar la comi-
sl6n de malos tratos, de manera que la modiflcacién de estas conductas es una
medtda preventiva idénea respecto de 10s matos tratos a los niios.

3. SENSIBILIZACIGN DE LA COMUNIDAD

Es necesario crear una conclencia social alrededor de esta problematica; la acepta-
cién de Ia existencia de esta conductas violentas estd 1eJos atin de verificarse, mu-
chas personas no conocen 0 No creen que puedan realfzarse tales acclones de ma-
los tratos o bien, cuando conocen de un ¢aso de crueldades para con 10s nifos, se
abstlenen de Intervenir.

Resulta indispensable sensibllizar a la comunidad para que acepte la existencia de
los malos tratos como un hecho soclal triste, dificiimente comprensible v altamen-
te daitino, pero en todo caso clerto, real. La comunidad debe ser ilustrada para que
conozca el problema, y alentada para que ayude a combatirio; debe crearse o de-
sarrollarse esa conciencia soclal, de manera que 1as personas que Integran la comu-
nidad, ante ios hechos de malos tratos no asuman una actitud pasiva, contempilati-
va, sIno que, por el contrario, actden, que participen en la lucha contra este pro-
blema soclal, pues su actitud positiva y activa puede servir para evitar en el futuro
Ia comisidn de malos tratos. Es necesariec promover en la comunidad un ctaro vy de-
fintdo sentido de solidaridad humana, de civismo, asi como un profundo respeto
por 1os niftos, seres indefensos que deben ser objeto de culdados, atenciones y ca-
rifio; se debe alentar a !a poblacidn para que haga del conocimiento de las autori-
dades competentes todas las situaciones de malos tratos a 0s ninos, pues existen
garantfas legales que protegen a quienes denunclen estos hechos de buena fe. 56
lo de esta manera tales Instituciones estardn en posibllidad de proporcionar tanto
a ninos como 3 agresores 10s tratamlentos preventivos y de rehabliitacidn que, a su
vez, permitirdn evitar futuras conductas que atentan contra {os nifios.
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4. CAMPANAS DE INFORMACION

La Implantaclén de campanas en los medios masivos de comunicacldn, orfentadas
hacla {a conclentizacién v 0ifusién de las consecuenclas pslcoldgicas det maltrato,
tales como 1as llevadas a cabo por parte de empresas privadas como Televisa, qule-
nes medlante ta Direccién General Infantll, han difundido a través de radio y televi-
sién, dichas campafas gue consisten en 1a transmisién de una serie de “espots” co-
mo 1o son, por un 1ado, 10s de “Mucho 0jo; Cuidate a t mismo” v fa canclon de “Cé
rrele”, 10s cuales tienen como objetivo principal el alertar a Jos menores en casg de
un pretendido abuso sexual por parte de las persona adultas, familiares, amigos o
extranos; y por otro lado, tos llamados “Cuente hasta diez” que estin encaminados
princlpaimente a evitar que los padres maltraten a 10s menores en momentos de
crisls Roche, 1987,

También a nivel de anuncios 0 marbetes colocados en lugares donde haya grandes
concentraclones de gente tates como unidades educativas, mercados, centros de
salud, entre ofros.

5. EDUCACION ¥ ORIENTACION FAMILIAR

Representa un instrumento valioso para prevenir 1as conductas gue atenten contra
los nifios, habida cuenta de que tal orientacion ayudard a integrar ¥ 2 equllibrar
debidamente a 1a famllla y e5t0, a su vez, evitard que se produzcan las mencliona-
das conductas, pues se tendra una idea clara de 1os deberes de culdado, atenclén v
respeto hacla el nifio. En ¢caso de gue hayan reallzado acciones de maltrato, la
orientacion familiar, aparte de hacer posible 1a rehabllltacidn, hard que en lo futu-
ro no se realicen tates actos.

6. SEPARACION DEL MED!IO DE PELIGRO COMOQ INSTRUMENTO DE .PREVENCION

£n el supuesto caso de que los malos tratos ya hublesen sucedido, el alejar al nifio
del medio de pelfaro es una medida adecuada para prevenir 1a comisidn de nuevos
malos tratos vy para evitar que en el futuro se lleven a cabo conductas nocivas a su
persona.

cuando se observe gue la situaclén familiar ha mejorado, gue se ha establecido o
creado un ambiente Iddneo donde pueda desarrollarse convenlentemente el nifo,
es recomendable su retorno graduat al hogar, hasta el momento en el que, si 125
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cIrcunstancias son prapiclas, se determine un retorno definltivo, sl el Ambito famil-
llar no se supera, si sigue constituyendo un medio de pellgro, |a separacldén dei ni-
no debe ser deflnitiva y debe considerarse también 13 posthllidad de gue sea adop-
tago.

7. COLABORACION ENTRE LOS PROFESIONALES RELACIONADOS CON NINOS

En razén de su actividad, muchos profesionales pueden tener retacion o conoci-
miento de asos de nifios maltratados, por ejemplo: maestros, pedlatras, psiquia-
tras, médicos generales, psicSlogos, trabajadores sociales, licenclados en derecho,
miembros del personal de lugares de atencién v guarda de nliios, v algunas otras
personas que de alguna manera tratan con menores.

Es deseable y benéfico que se establezca una adecuada comunicacién entre estos
profesionales, tanto a nivel personat como Instituclonal, a efecto de intercambiar
experienclas, Informacion, ldeas, proyectos, en fin, todo aquello que pueda ser utl-
lizable para prevenir 105 malos tratos. La prevencion requiere acciones conjuntas
de especialistas en muitiples disciplinas, y aun apoyo sélido de la prevencién puede
ser la actividad de estas personas, actividad que, entre otros aspectos, puede ser
un instrumento Uth para ampliar los conocimientos Indiviguales alrededor de este
tema.

8. ATENCION MEDICO PSIQUIATRICA

Algunas veces el diverso personal relacionado con nifios puede conocer situaciones
en Ias gue se hayan producido o se prevea razonablemente aue se produciran ma-
los tratos a los nifios; en tal caso, mediante un adecuado tratamlento psiquidtrico
podran modIficarse las actitudes mentales de los agresores potenclales o efectivos,
de tal forma que se evitardn eventuales malos tratos a los nifos.

E! reconocimiento médico del nific maltratado, seguido de ios tratamientos ¢o-
rresponglentes v de la adopclon de las medidas que procedan, puede resultar su-
mamente Gtli para prevenir malos tratos en uno o mds nifos de la familia.

9. INSTRUMENTOS JURIDICOS DE PREVENCION

Et doctor C. H. Kempe {1985 estima que, en cuanto a la represlon de los delitos con-
tra 105 nifos, el castigo es totaimente [neficaz, que tales sanclones unicamente
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conducen a conflrmar 13 Idea, propla det delincuente, de que estsd en un meglo
nostil,

Podrian establecerse, en las diferentes Procuradurfas Generales de Justicia de cada
entidad federativa, unigades administrativas expresamente dedicadas a 1a Investl-
pacién de estos casos, y serfa recomendable que se dieran a estas oficinas |05 apo-
yos necesarlos para cumplir sus objetives de la mejor manera,

En et caso de 105 nifos maltratados serla necesarlo que, Junto ¢on el establecimien-
to de sanclones penales enérgicas, se destinaran mayores recursos en favor de 108
nifios maltratados y se Intensificaran las actividades de rehabllitacién y prevencién,
de manera Gue cuando los agresores fueran privados de su libertad, los nifos o las
familias no quedaran en estagdo de desamparo. Los instrumentos juridicos de pre-
venclén no deben manejarse alsladamente, sino en relacién con otras medidas, de
manera que 12s tareas que 5 realicen 3| respecto produzcan resultados Gptimos,

10, OTRAS MEDIDAS PREVENTIVAS

Mediante la Instruccidn vy educacién de 13 poblacion en general, y de 10s padres, en
particutar, se puede crear o desarrollar una conciencla responsable que 10gre evl-
tar futuros casos de maltratamiento. Por otra parte, los serviclos de salud publica
deben desarrollarse de manera que aseguren el maximo de salud fislca y psiquica
de los Individuos v en especlal geben prestar un séildo apoyo a 105 padres que por
diversas situaciones puedan encontrarse en estados de tensidn excesiva o de an-
gustia que puedan provocar visitas a familias en las que se prevea razonablemente
que acontezcan estos hechos; dentro de estos serviclos podrian constituirse equl-
pos de trabajo Integrados por especialistas en pediatria, trabajo social v derecho
que, mediante dispositivos legales adecuados, pudiesen apartar al nifg del medio
de peligro v, en su caso, promover su colocacidn, temporal o definitiva, en lugares
donde no esté expuesto a los menclonados tratos violentos.

El doctor C. H. kempe expresa la conveniencia de gue existan guarderias donde 105
pequenios puedan ser admitidos, de urgencia, durante horas 0 semanas, con la sola
decislon de las madres en ocasion de crisis personales o famiilares.

otras megidas son el promover, entre 10s mégicos v otras personas relacionadas
con nifios y que pudiesen tener conocimiento de matos tratos, 135 denunclas inme-
diatas en (oS casos que llegaran a observar; examinar enseguida los casos denun-
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clados y adoptar las providencias procedentes para el auxilio de! nifio y de su fam-
lia, tales como atencldn psigutatrica, visitas domicitiarlas de trabajo social, separa-
clon del medio pellgroso, establecer un registro de ¢asos de nifos maltratados en
constante actuallzacion, etc,

Abuelos adoptivos, todos ellos de mds de 65 afos, como abuelos normales para 10s
nifios hospltallzados. €l abuelo trata con carlto, 10 conslente con cordura v, en ge-
neral, actua como un verdadero abuelo con €l pequeio que se e asigna, mientras
éste se halla en el hospitat.

El empleo de padre ¢ madre auxlilares, cuya edad va de 24 a 60 afos, EStOs son
hombres y mujeres sin ningun adiestramiento formal como terapeutas pero con
mucha preparacién Informal como seres humanos cordlales y compasivos, a causa
de su propla educacion en hogares estables con padres eficaces y amorosos, y a su
propla experlencia venturosa Como padres. La ayuda de estas personas no se cen
tra en el nifo, sino en el padre infellz y desorientado, Visitan a las famillas, escu-
chan, prestan atencion pasajera a los nifios v se comportan con los padres como
adultos afectuosos. Los padres y madres auxiliares son cuidadosamente elegldos v
funcionan bajo supervisién de trabajadores soclales y en consulta con pediatras vy
psiguiatras.

marcovich (1978, propone [a ¢reaclon de un centro plloto en una Institucldn hospl-
tafaria, basdndose en 1a experlencla de otros palses. El centro comprenderia, el
drea pedldtrica, seguimiento del caso v la prevencidn. Esta titima se reflere a la
conclentizacién de grupos de profesionales para que detecten todos los casos de
nings maitratado. Ademds constarfa de grupos de profesionales para que detecten
todos los casos de nlitos maltratados, tamblén con arupos de rescate y hogares sus-
titutos.

C. LA IMPOR'[ANC!A DE LA PSICOLOGIA EN LA
PREVENCION

Entendiendo que el maltrato Infantil no es sélo un dafo flsico, sino emocional de

ani la Importancia det trabajo de la psicologia para Ia solucidn del problema.

Sabemos que unc de los problemas centrales para peder prevenir el maltrato al
menor radica en observar 10s rasgos conductuales en tas personas que van a tener
hijos o0 que va 1os tienen, antes que desencadenen su agresion,
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La psicotogla aplica sus métodos de estudlo para Investigar 105 dlversos elementos
gue intervienen en el eplsodio del maltrato; efaborando perfiles psicologicos de
105 agresores v de |os agredldos, enumerando 1as caracteristicas de tos famillares;
ast como de otros factores de tipo sociceconomico vy sus efectos en 1as conductas
de 1as personas, etc. Asl mismo se han creado Instrumentos de evaluaclon para
dlagnosticar a 1as personas de alto riesgo; ta importancia de fomentar y fortalecer
el apego a madres 0 padres con sus hijos, {Castaiteda, 1993).

El maltrato psicologico va martlllando 12 afectividad del nifio constantemente
cuando es rechazado, atemorlzado y regafiado, viviendo situaclones continuas de
estrés famillar; segin Fontana (4993), elemplos de maltrato psicologico se pueden
enumerar: constantes mudanzas, continugs camblos de coleglos, 1a fria indiferen-
cia, 12 ausencia de normas, el exceso de discipling o 1a absoluta falta de ella, el no
reconocer al nifilo como ser humano y aceptarlo como ta, 1os incestos, el desprecio
verbal y el fenguaje hirlente.

La gran mavoria de 105 padres plensan que su tnlca responsabilidad consiste en
alimentar a 10s hijos, vestirtos y llevarios a los mejores ¢olegios. NO obstante se nle-
gan a tomar consciencta de que para que el desarrollo ge sus hijos sea completo es
necesario amarlos, comprenderios v ayugarlos para que estos soportes parentales
favorezcan su estructura afectiva - emoctlonal (Gallardo, 1988,

Los métodos psicoldgicos en la evaluacldn del sindrome del nifio maltratado, se
fundamentan en el establecimlento de un diagndstico diferencial, con la imple-
mentacion de técnicas y acciones terapéuticas agecuadas a cada £aso particuiar.

Para estudiar et sindrome del NIfio Maltratado se utlliza una baterla de pruebas psi-
coldgicas que abarcan aspectos de Inteligencia, afectividad, psiconedagdaicas v de
adaptacion social,

Cabe mencionar que, 1a prevencién del maltrato a los nifios es dificll y casl impost-
ble llevaria desde el punto de vista de evaluaclén psicoldgica, sin embargo cuando
existen casos en 105 que se detectan patologfas mentales emocionales y soclales
graves, como |os enfermos psicéticos, psiconeurdtlcos, deficientes mentales y da-
fios cerebrales, se puede predecir la presencta del Sindrome.
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A través ge |a Interpretacion ge tos resultados obtenldos por las pruebas pslcomeé-
tricas, provectivas v de personalldad se ha observado, en relacién al Sindrome del
NIfo Maltratado que fas caracterfsticas mds frecuentes son: sentimlentos de aban-
dono, soledad, desproteccidn, percepclon de un medio amplente hostil y agresivo,
minusvalia, desconfianza, temor, tristeza, depresion, baja productividad y creatlvi-
dad, evasién, desintegracién del yo, impotencia e incapacidad para defenderse; 10s
que son ocasionados por sujetos que maniflestan en 13s pruebas psicolégicas reac-
clones instintivas y pobre control de impuisividad, mecanismos de sobrecompen-
sacién por medio de agresiones v tendenclas criminales, destructividad, activida
des psicopdticas donde no intervienen los sentimientos oe culpa frente a sus actos
y carencla de valores v limites soclales, con caracteristicas de rechazo, odlo y
deshumanizacion (Marcovich, 1983)

Se puede concluir que el trabajo preventivo en el maltrato al menor puede llevarse
a ¢abo a nivel primario, secundario v terciario. '

La prevencién primaria se reflere a los esfuerzos que se hacen por influenciar a los
padres antes e que ocurra el abuso y se encamina a la reestructuracion soclal y
famillar; mediante Ia reeducacion desde los primeros aftos de vida, capacitando
para conformar una familia v saberla desarrollar con buena salud fisica y mental;
planificaria, evitando tener hijos no deseados. Detectar a {0s padres potencialmen-
te maltratadores, con instrumentos confiables vy brindar el apoyo necesario a esas
personas que o necesitan. Asi mlsmo contar con instituclones especializadas para
trabajar con todo 10 referente al maltrato infantil, con el respaldo de 1as leyes lle-
var a ¢abo sus proyectos; protealendo 10s derechos de todos 10s nifios.

Mlentras que 1a prevencién a nivel secundario se refiere a los serviclos de apoyo
que se ofrecen a (o5 padres que se consideran, por su situaclén actual, como de
~alto rlesgo” y sienta sus bases en 12 forma de abordar el problema y a sus miem-
bros Involucrados, destacandose una actitud de amistad v de ayuda, mds que de
Juez v de amenaza a Ia familla; contando con equipo muitdisciplinario especlaliza-
do, e instituciones, tratando de intervenir para evitar que fas victimas se hagan mas
dano.

€l tercer nivel de prevenclon se reflere a 10s servicios ofrectdos después de que ha
ocurrido el episodio de maltrato. En este sentido se alude directamente at trata-
miento, sin embargo, as preventivo al tratar de evitar incldentes futuros de agre-
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slon paterna o la repeticion de ta conducta de abuso ert 12 siguiente generaclon,
Aqui el trabajo de rehabllitacién se hace mas dificll, va que el trabalo debera ser
para toda ia famiila.

Castaneda (1993) propone las sigulentes acciones como medidas preventivas, ya
que cualguier esfuerzo encaminado a soluclonar el maltrato al menor, nunca tlega
tarde. Pero o ideal es que siempre 3& haga algo 0 mucho a nivet primario, esto es,
antes de que aparezca el problema, Entre e5as acciones tenemos:

1. A nivel individual:

al

o

a
e}

Frenar 10s Impulsos agresivos 0 bien canalizarios a 1a realizacion de metas, para
la satisfaccion personal.

conceptualizar al niflo como un ser con necesidades particulares, con una per-
cepcién del mundo, capaz de sentir, de recibir y 0ar afecto v apto para apren-
der a participar en su socledad, en base al modelo y apoyo de sus padres.,
Lograr una verdadera comunicacién con todas las personas, particularmente
con los nifios, teniendo la capacidad de escuchar vy de transmitir el mensaje,
Tener disponiblildad para avudar v pedir avuda,

Estar consclente de nuestras capacidades y necesidades materiates y emoclona-
les. ‘

Asumir el rol que nos corresponde seglin nuestra edad, lugar en 1a familla,
puesto en el trabajo, etc.

2. A nivel famiiiar:

a

)]

d

€}

Q

seleccionar adecuadamente a 1a pareja; considerando factores sélldos como
metas, expectativas, temores, etc.

Reclplr informaclén pre - marital, donde se les Informe sobre las responsabill-
dades gue contraen COMO e5pOs0 v esposa, asl como padres.

Planear el nacimiento de 105 hijos, en base a sus expectativas de pareja v a las
posibllidades emocionales ¥ econdmicas necesarlas para reclbir a un nino a su
cuidado.

Buscar Informacion sobre 1a atencldn de 1os hljos v las caracteristicas de as eta-
pas del desarrollo de 1as personas.

Educar a 10s hijos en base al ejemplo, Y no en base a discurses verbales.

EHiminar el castigo fisico v verbal como medida disciplinaria.

Eliminar el concepto de propledad de 1os hljos.



78

3. A nlvel s0¢ial:

a  Mejorar el nlvel ge vida de 1as famillas; proporcionando mds ofertas de trabajo
v melores remuneraciones, atencidn, asistencia social, escuelas para todos, es-
paclos recreatives para toda la famllia, etc,

b Concientlizar a la socledad de la Importancia del papel de la mujer en 13 vida del
pafs, y particularmente en la familia, ¥ de lo diffcil de su tarea.

¢ En escuelas primarias y secundarlas proporcionar informacion sobre el proble-
ma del maltrato al menor, para concfentlzar a profesores y padres sobre los pe-
ligros de este fendmeno vy 10s procedimientos para auxlliar a 105 que 10 pade-
cen,

' Se deben de Inclulr en el curriculum formativo de 1as escuelas preparatorias y
en universidades, el tema del maltrato al menor considerando todas sus etapas:
etlotogla, diagndstico, tratamlento y prevenclon.

e) Enla polftica se deben de Incluir propuestas, de reformas a la constitucldn para
proteger a los nlflos maltratados v a sus familias; ademas de exiglr el cumpll-
mlento de las mismas.

fi  Promover serviclos de ayuda a 1as personas afectadas con este problema en las
Instituciones religlosas.

a) Los profesionales de la salud fisica y mental deben ser mds activos para promo-
ver medidas de atenclén, investiacion, v consclentizacién que prevengan el
problema.

La gran mavoria de 105 padres que maltratan a sus hijos no son monstruos, sino per-
sonas angustiadas v desdichadas que se preocupan mucho de sus resultados como
padres y que presentan un gran sentimlento de culpa por el dafo gue ocasionaron
en momentos de ira Incontenible. También se sabe que s! conseguimos que uno de
estos progenitores que agravian a sus hijos reflera sus vivencias sobre l1as primeras
etapas de su propia vida, recuerdos que parmanecen profundamente sepultados a
veces como autodefensa contra una depresion Intolerable, es probable que nos
encontremaos ante otro nino dafado.

Ya que el que reciblé malos tratos tlende, a su vez, a proceder asf, 1a Intervencién v
la terapéutica que podemos ofrecer no s0lo sirven para proteger actualmente al
nifto, sino que ayudan a romper la cadena que une a futuras generaciones. Eviden-
temente, 1o que deba hacerse hay que hacerlo pronto st deseamos obtener 1a ma-
xima utiligad,
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osorlo v_mieto 11993) gpina gue s6lo el camblo de actituces mentales e Individuales
v soclales pueden avitar gue se cometan conductas agresivas hacla 1os nifos, de

manera que 1a modIificacion de estas conductas es una medida preventiva ldénea
respecto de 105 malos tratos a 10s nifos.

5ln embargo, este es un problema de ta comunidad y deberfa ser manejado como
tal. Esto no qulere decir que cada iocalidad deba ser dejada en libertad de elaborar
sus proplos programas o soluciones sin ayuda del gobierno; pero 1os aspectos es-
pecificos del problema varfan de una poblaclén a otra, v la acclon directa debe ser
reallzada a nive! local. Tenemos gue llegar a Ias raices del problema en nuestras
propias comunidades, aprender a identificar los puntos potenciates de dificultad, y
actuar antes de que los casos lleguen a Ios tribunales vy antes de que 105 nINos se
plerdan en las instituclones. A no ser que 13 gente de una comunidad quede per-
sonalmente Involucrada, no se logrard mucho éxito en erradicar esta enfermedad.
Desde luego, una de i35 Cosas que todas 1as localldades pueden y deben hacer es
presionar para que su gobierno actue; 1os dirlgentes de cada una han de aprove-
char las oportunldades para que sus legisladores a nivel local, estatal y federai, re-
conozcan que el maltrato del nifio es un problema nacional apremilante v de gran-
des proporciones ¥ para que aprueben 13s necesarias asignaciones de fondos a fin
de establecer programas que permitan hacerie frente. Todos nosotros deberiamos
hacer nuestras voces mds fuertes vy claras para exigir servicios y apoyo aproplados
para ios departamentos de atencién Infantll en nuestras proplas comunidades, In-
cluyendo el dinero v el personal adiestrado para gue funclonen debldamente. Pe-
ro echemos una mirada a nuestras calles. Nosotres, como Individuos de cualguler
comunidad, somos los Gnicos obligados a hacer algo sobre el probtema a nivel hu-
mano. Nuestra intervencion personal es la primera linea de defensa, v constituye
un deber.

NO todas las personas que se ocupan de |os nifios maltratados y de sus padres estan
en condiciones de obtener fondos para establecer equipos v grupos de estudio v
para Idear programas plioto o de demaostracién que procuren fa proteccion del
nifio v Ia rehabilltacion de los padres. Sin embargo, hay algo que todos los Indivl-
dugs pueden hacer, vy s ocuparse de ellos personaimente. Ese culdado significa
Involucracion humana, 10 que quiere decir ayuda. A menudo parece que un [ndivi-
duo puede hacer poco. En este ¢aso 5& puede hacer mucho s6lo con mostrarse
humano.



80

Los maestros v demds personal escolar se encuentran en la mejor situaclon para
observar |0s sintomas de maltrato del nifo. ENos ven a sus alumnos dfa tras dfa v,
con frecuencia, durante horas enteras, v tamblén suelen ver a los padres de vez en
cuando. Lo Gnico que 13s autorigdades escolares necesitan y deben hacer sl sospe-
chan maltrato, es informar 10 que hayan observado a 1a unidad protectora del nifio
de la comunidad ¢ a otra Institucidn adecuada,

El futuro del nifio maltratado depende de 1a educacldn y cultura de todas 1as per-
sonas interesadas en su atencidn, del cumplimiento de ias leves de [0s diversos es-
tados y de fa Constitucidn Naclonal, v de nuestro descubrimlento de medlos de de-
nuncia que hardn que ta proteccidn del nifo v 1as subsecuentes Investigaciones de
casos de maltrato sean mds realistas y eficientes. Sdlo podran lograrse proaresos
adiclonales hacia la prevencién de esta enfermedad por medio de programas mix-
tos, educativos v cooperativos adecuados, que delimiten las responsabilicddes de
las disciplinas especificas Involucradas vy ofrezcan un seguimiento reallsta de todos
los casos, no s6lo para garantizar 13 seguridad del nifio sino también para determi-
nar 1a eficacla del slstema.

D. PREVENCION Y TRATAMIENTO EN MEXICO

Las tareas de rehabllitacién de los nifos maltratados son actividades que corres-
ponden no s6lo al sector pubtfco, sino al sector privado, pues tafes labores implican
Ao nada mds una funclon de |a autoridad, sino un deber humano, una obligacion
social y moral de todos los sectores de la poblacién para con las victimas de los ma-
los tratos; es decir, es una acclon de Interés publico que compete a toda la colectl-
vidad.

En México, esta lucha por proteger al menor se Inicla mas claramente en 1a época
de los 70's, constituyéndose agrupaciones e Instituclones, exigiendo y demandan-
do un mejor trato al menor, esto se da como resultado de una serie de trabajos v
sefalamientos de un grupo de personas: pedlatras, trabajadores soclales, psicélo-
gos, padres, maestros y en algunos ¢asos 10s mismos ninos maitratados, princlpal-
mente por las graves consecuencias qgue se presentan en el nino, sin que nadle pu-
diera defenderlos.

Asi surgen Instituciones y agrupaciones, como el instituto Nacional de Desarrollo
Integral de 1a Famlila {DIF), 1a Procuraguria General para la Defensa del Menor, etc.
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POr su parte, el Instituto Naclonal de Saiud Mental, perteneclente al DIF, se ha en-
cargado de abordar 105 problemas que se presentan con mayor frecuencia en 1a
tamilia, enfocandose en una fase inicial al nivel correctivo vy una vez formado un
grupo de padres con caracterfsticas similares, se trabaja en 1a fase reegucativa.

A través de I10s diferentes estudios v programas que se fueron trabajando, surge 1a
necesidad de atacar este probiema a nivel preventivo, puesto que 105 €asas que
reportaban con mavyor frecuencia eran: inhablfidades en el trato entre padres
hijos, slendo frecuente encontrar casos de nifios maltratados, hijos rebeldes, agre-
sivos, 0 blen, padres gue se sentian incapaces de convivir con sus nijos y solicitaban
orlentacién para un mejor mangjo de estas refaciones. En muchos de 10s €asos se
obliga 2 1os padres a acudir a1 servicio psicolégico, por haber Incurrido éstos en da-
A0S fisicos a sus hijos, que desde luego, afecta el aspecto psicosomitico de ellos.

Esta necesldad de ser mejor padre puede traer COMO consecuencia |a creacion de
la llamada “Escuela para Padres”, cuyo programa tiene como objetivo dar 3 los pa-
dres conocimientos, destrezas y habllidades que les permitan reconocer el proceso
normai v las desviaciones dei crecimiento v desarroito desde ia formacion de pareja
hasta la progenie del adolescente, permitiendo asi acciones de prevencidn, detec-
cién y manejo de los problemas en la salud mental de la descendencla. '

Este programa plantea aspectos como el conocimiento del desarroilo del ser hu-
mano, tanto de 1as etapas del crecimiento bicldgico como psicoldgico y aspectos
sociales que intervienen en la formacion de éste v estd dirlgldo 2 padres v futuros
padres. El curso "Escuela para Padres, tiene una duracidn de un aio, un dgiaala
semana, con un pericdo de dos horas vy es impartido por trabajadores de la Salud
del DIF coordinado por el Departamento de Ensefnanza tMartl’néz, 19891,

Los resultados de este programa han tenido un gran alcance para el desarrolio In-
tearal de los padres, como |0 sefiala Martinez (19891, indica que los padres al cono-
cer v practicar 1a paternidad de manera consclente mejoran la relacién Interfami-
liar. Asl mismos, se percatan que 1a paternidad es mucho mds que traer hijos al
mundo, es ia responsabllidad de criar seres humanas integros v productivos, sien-
do la agresién un obstaculo para este desarrollo del nifio, utilizindola para proyec-
tar la frustracion que como personas sienten, depaositdndola en sus hijos Injusta-
mente. Ahora bien, se considera que el liamar "Escueia para Padres™ a este progra-
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ma conllevaria a pensar que existen diferentes grados, sin embargo en este ¢ase
saio es un ano vy un grado y a! conclulr se dan de aita.

Otra de l1as Instituctones que ha trabajado con Programas de Escuela de Padres es el
instituto Mexicano del Seguro Social IMSS), cuyo enfoque es similar al del DIF, sin
embargo no se abordan 10s aspectos det desarrollo blolégico del nifo como en es-
te Gitimo, es decir, se da un desarrollo del tema mas amplo en et DIF, ya que en el
IMSS, el perfodo es de cualro meses, LNa vez por semana, dos horas por sesion,
abarcando mas temas, el grupo se forma con padres gue son paclentes del depar-
tamento de Psicologla y/o por voluntarios, captados por el drea de Trabajo Socfal,
impartido por trabajadores de {a Salud de ese Instituto.

El objetivo principal de este programa es estabtecer y mejorar 1a calldad de la reta-
cion entre padres e hijos, mediante el conocimiento del papel que juegan 10s pa-
dres en la vida de sus hijos. El tomar este curso ha slgnificado para algunos padres,
modgificar principalmente, la manera de dirigirse a sus hljos, es declr, los corrigen y
les hablan de forma mds razonable, tranqulla, utilizando 1a comunicacién, manifes-
tando un mejoramiento en 1a relacion padres e hijos; por otra parte, se sefiala que
es importante continuar con platicas, puesto que consideran que necesitan mayor
informacion de diferentes temas Wvillegas, 1989; en De la Torre, 1999. Otro tipo de
instancias que se han ocupado de solucionar el problema del maltrato al menor
50n 105 grupos de autoavuda, tat es el caso de Padres Ancnimaos y Padres Afectivos.

Padres AnGnimas (P. AJ, 85 una organizacion de autoavuda, de avuda mutua, for-
mada siguiendo el patron de los Alcohdlicos AnGnimos ¥ 0Lros garupos similares. Fue
fundada en Los Angeles a principios de la década de 1970, y se llamd Madres Ang-
nimas, hasta que sus organizagores comprobaron que muchos padres también ne-
cesitaban ayuda, Su premisa es que (as personas gue tlenen problemas comunes
pueden trabajar juntas para salvarse ellas mismas, una a 1a otra, y a sus hijos. Los
miembros mas antiguos se hacen responsables de los recién ingresados, vy a medida
gue &stos van madurando en el grupo, se hacen responsables a su vez de otros mas
reclentes. Estos padres, Incapaces de compartir sus sentimlentos con extraios In-
comprenslvos, son en cambio capaces de hablar uno con otro. Expresan sus sentl-
mientos e Intercambian experiencias, sabiendo gue no Incurriran en la ira o la con-
denacion por sus pensamientos ¢ sus actos, vy cuando sienten que emplezan en
ellos {as tensiones, saben a donde acudir en busca de ayuda. "Ayuda”™ es una com-
binacion de seslones de terapla de grupo, de la afirmacidn del ego y de la disponi-
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blildad, durante las veinticuatro horas del dia, de un sistema de intervencion ur-

-gente en ¢asos de crisls. Cuando una madre siente que sus tenslones Internas estan
a punto de explotar en violencia contra su hijo, puede telefonear a una companera
del grupo con qulen haya intercamblado el numerc de teléfono. De ser necesario,
las madres pueden incluso intercamblar a sus hijos, porque la madre que sea mat-
tratadora no expresa su hostilidad golpeando a los NiRos prestados. La mayor parte
de ios padres de P. A. pronto descubren gue s aun mas remunerador y terapéuti-
co recibir una llamada de ayuda v poder proparcionar la comprension v 13 compa-
sion necesarias, gue hacer una llamada a un amigo comprensivo y comunicarie sus
proplias gificuitades.

P A. no tiene 13 pretension de dar lecciones sobre 13 forma de ser padres, sinQ 13
de loarar una modificacién del comportamiento. sus fundadores crefan que los
padres maltratadores debian, ante todo, aprender a conseguir ayuda antes de |2
crisis, gurante ésta v despugés, v que, con el tiempo, debfan asimismo aprender a
manejar sus sentimientos negativos v a orlentar sus actitudes v acclones destructi-
vas hacia canales constructivos. '

En P. A. hay sinceridad, una manera franca de hablar, que hace concebir esperanzas
acerca de su éxito continuado comg organizacion v en cuanto ala salvacién de sus
miembros como individuos. Una de las funciones mds importantes de 10s P. A. €5
romper 1a cadena dei maitrato dando prontamente apovo al padre v al nifo-de
noy.

por su parte, el grupo Padres Afectivos, tlene sus inicios en |0s hallazgos obtenldos
por el Dr. Chivalili 1199, que en 1973 crea los Centros de Integracion Juvenil, obte-
niendo algunas experiencias y logros que no le satisfacieron del todo, llegando a 1a
conclusicn de que estos programas fueron un fracaso, ya que no Importaba ta es-
tructura del curso, los conocimientos no saben apiicarios 105 padres e hljos en 13
vida diaria. De esta experiencia surge Padres Afectivos puesto que ja solucion v/o
deteccién de problemas sociales estan en 1a prevencion,

padres Afectivos es una asoclacidn civil que actda en grupos familiares que confl-
guran comunidades. Su forma de acclon es autogestiva v se sustenta en bases clen-
tificas y comprobadas, comprensibles para cualquler persona. Sus objetivos son:
prevenir problemas que entorpecen el desarrollo armonico de la famifia; mejorar
la comunicacién verbal entre tos mlembros de fa misma; ofrecer opciones v solu-
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clones positivas 3 105 problemas que se presentan: capacitar a tas personas intere-
sadas en Ingresar a 13 asoclacidn como coordinadores de grupo.

El método de "ensefianza” que se slgue en Padres Afectivos esti basado en el amor
y {3 razdn, partiendo del hecho de que el conocimiento se origina en 1a reaiidad,
POr 10 tanto, todos generamos conocimiento, llegando a ser 105 hijos autosuficien-
tes y felices. :

Este método es contrario al “normal” hasta hace no muchos afios, basado en &
orincipio de autoridad, en el que se ordena y humilla y en el cual ia desobediencda
provoca un regafo y un castigo. El grupo trabaja con una pldtica a 1a semana pre-
sentada por el Dr, Chivalllf con duracién de dos horas, existen subarupos que son
dirigidos por coordinadores ipadres que adquirieron 105 conceptos v el manejo de
1a fitosofia de padres afectivos), se plantean 10s problemas o aigun caso del grupo
de padres ante el grupo y éste aporta para |a solucién de 10s problemas. Asi mismo,
se dan conferencias de diferentes temas relacionados a la famiiia.

Los resultados no son Inmediatos, pero al lograrse son permanentes, pues se ltega a
elos por conviceidn, no por sometimiento. De este modo se alcanza una relactén
de amistad v camaraderia verdaderas entre padres e hijos. En Padres Afectives se
ayuda a los padres a encontrar opclones para aliviar 13 tensidn v el enofo famillar, a
fin de evitar que se slentan Inclinados a desahogarse mediante el maltrato a Jos
hijos.

. Otra alternativa mds de atencidn psicol6gica que se ha dado a los padres prind-
paimente enfocada a padres maltratadares, es el programa llamado “Entrenamien-
to 2 padres” llevado a cabo por primera vez por Hawkins, Peterson, Schelweid v
BiJou en 1966, cuyas Intervenciones se basan en los principios de la teoria def
aprendizale, en donde los padres fungen como agentes de cambio, ya que si los
padres provocan ciertos problemas conductuales, estos pueden incrementarios,
efiminarios, modificarlios y/o fortalecerios (Hawkins, 1980; en De la torre, 1999.

Por 10 tanto, l0s padres son los mas indicados para intervenir en ia solucion de es-
tos problemas, por Ia relacién tan estrecha aue Hevan con los nifos que 10S presen-
tan pudiendo incldir directamente en todas 1as situaciones en que se dan Flores,
1985; en De la torre, 1995. Asi mismo, para obtener mejores resultados se destaca
la necesidad de tratar Integramente al nicleo famillar como 1a manera mas ade-
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cuada para afrontar el problema del maltrato infantll, La posiblildad de tener en
cuenta 1as diferentes variables interventoras en ia problematica del maltrato Infan-
th, como la historla de reforzamlento, cardcter del niio y de los padres, amblente
social, problemas v condiciones socloecontmicas, asl como 13 poslbilidad de inter-
vencion multidisciptinaria tendra un alcance terapéutico real v amplio en donde 10s
esfuerzos deberan estar encaminados Inevitablemente a Identificar 10s factores ¥
organizar un tratamiento integral.

En el afic de 1987 en Méxlco se establecld el programa de reeducacion a padres en
13 Clinica Universitaria de Salud Integral, perteneciente a 1a Unlversidad Naclonal
AUténOmMa de MExico fztacala ICUSH cuyo esquema se ha denominado "Grupo a Pa-
dres”, tiene su orlgen en Investigaclones realizadas por profesores interesados en
plantear alternativas a 1as diferentes problematicas, principalmente por la deman-
da existente en el servicio y como una forma innovadora de aplicar Ia psicologia
Clinica, puesto que de esta manera se reduce el Costo v se satisface la demanda al
servicio sin restar calldad ni eflcacla. Flores, Coffin, Diaz, ¥ Vargas (1987; en De la to-
rre, 1995) partieron de un enfoque conductual en donde se senala gue las conduc-
tas “problemas’ son el resultado de un sistema coercitivo, cuyo origen se ubica en
el houar, proyectandose éstas en 1os infantes (Patterson, 1972; Cobb, 1980; en De 1a
torre, 1995), Cabe sefialar que otro factor se debe alosrolesyala manera de inte-
ractuar de los integrantes de la familia, principalmente de |os padres, que en mu-
¢hos de 105 casos no saben como relaclonarse con sus hijos. Ante esta afirmacion se
ha propuesto como solucion del conflicto el curso a padres, CUvo objetivo es gene-
rar una reeducacion en éstos, para el mejoramiento de sus relaclones familiares,
entendiéndose como reeducacldn, la modificacion de conceptos generados en su
vida personal, aplicados de manera incorrecta, por conceptos que le permitan una
conclencia del verdadera papel que tienen COmO seres humanos y como padres.

Hablando especificamente del abuso sexual afortunagdamente se estan tomando
medidas para prevenir este delito. Estan por eJemplo, los conoctdos mensajes de
Televisa en los que se exhorta a los nifos a culdarse, Ademds, desde 1993 Yao-
cihuatl, agrupacién que produce material educativo, ha distribuldo en escuelas y
hospitales del pals unas 500 coplas del video El drbol ge Chicoca, en el que con can-
ciones v titeres se les dice a 1os nifios que pueden negarse si algulen intenta abusar
de ellos, v 105 insta a hablar con un adulto de confianza st ya han sigo victimas de
un abuso. Y cada dia son mas |os estados en que 1as autoridades o 2lgun organismo
privado han echado a angar, entre otras ¢osas, programas de capacitacion para
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profesores, funcliones ge titeres v talleres para ensefar a los nifos a identlficar ias
situaciones de pellgro vy hacerles frente:

Los perltos oplnan que resuita mucho mds facll educar a las posibles victimas que
Intentar curar a los agresores, Y hay un buen nimero de lecciones que, sin llegar a
la paranoia, deben darse en el hogar. He agul lo que se les puede declr a 105 hijos:
"~ Los aduitos no siempre tlenen Ia razén. Los nifios deben saber que en ocasio-
nes no tienen que obedecer 2 105 adultos, y que si alguien pretende abusar de
ellos, pueden patearlo, morderlo, arafiario, correr y gritar ¢con todos sus pulmones
para defenderse. :

~ Confla en Ias reacclones de tu cuerpo. Sl un nifo se siente a disgusto con los
abrazos, besos o cariclas de un adulto --aunque se trate de un famlliar o de un
conocldo--, debe saber que no tene que aguantarse, EnséAele a diferenciar en-
tre un contacto Asico bueno y uno malo. Ningun adulto debe tocar tas partes in-
timas de un nifio ni pedirle que toque 1as Suyas.

~ Algunos secretos no deben guardarse..Los niREs también deben saber distinguir
entre un secreto bueno y uno malo. Expliqueles que son malos 10s secretos que 1a
gente grande pretende que ellos guarden para siempre... Animelos a confiar en
usted si les sucede algo v, llegado el caso, escuchelos y créales.

~Ten cuidado con los extranios. Los menores deben aprender a no abrir la puerta
a desconocidos, nl aceptarles dinero o regalos, ni subir con eltos 3 un coche. $iun
extrano les pide avuda, deben mantenerse al menos a dos brazos de distancia de
é1. Y si una situacidn les parece pellarosa, deben alejarse de Inmediato.

~ Usa el teléfono. Los nifios mayares v [0s Jovencitos deben ser adiestrados para
solicitar ayuda a 105 numeros telefénicos de emergencia,

~ NO &s tu cufpa. Los pequedios deben entender que no hay razén para que se
slentan culpables si alguna persona abusa de ellos... Apdvelo. si; pero con sereni-
dad, v busque ayuda psicoldgica, médica o juridica® (Salas, 1997,




_CAPITULO V
ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL
| TALLER
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El programa gue se llevd a cabo en Ia intervencidn se denoming: "Taller para ma-
dres solteras: Una propuesta de prevenclén y tratamlento para el maltrato al me-
nor-. Este programa esta dirigido a las madres solteras en general wiudas, separa-
das, que nunca han tenido parefa, et¢), pues se enfrentan a ia posibiiitad cada vez
mds real de conformar un clrculo de maltrato en el que se repitan los patrones de
interaccién glsfuncional por 10s cuales han pasado. Con base en i0s capitulos tedrt
€05 se plantearon 10s objetivos sigulentes:

A. OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL: Proponer una aiternativa de prevencion y tratamiento gel mal-
trato al menar, a través de la técnica de talleres, dirlgido a madres solteras.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

- Que I35 participantes adquieran conccimientos sobre las diferentes formas de
educacién que pueden ser impartidas por padres de familia hacia sus hijos.

- Que l1as participantes Identifiquen las consecuenclas de cada tipo de malirato
infantll y de tas formas de educacion para que adauleran habilidades que les
permitan su rehabilitacién y/o prevencion.

- Que Ias participantes apliguen los conocimlentos y habllidades adquiridas, en
vias de acciones preventivas del maltrato al menor.

B. METODO

-- Escenario.- Se Impartié en un patio techago, con buena ventilacion e lluming-
cién v con mobiliario no sujeto al plso que permitlo &l libre desplazamiento del
arupo.

-- Materiaies.- Hojas blancas, pllegos de papel, idpices, revistas, pegamento, cinta
adhesiva, tijeras, grabadora, grabacién de un poema, ldminas con dibujos v es
critos, videocasete, vidoegrabadora, televisién , recortes de periédicos, espejos,
colores, flores secas, estambre, sopas, hojas de trabajo v gises.

—- Sufetos.- Participaron 7 madres solteras, de 1a Estancia de Blenestar y Desarrollo
infantll No. 40-425; ubicada en la calle Bulgarla Mo, 32 col. Portales.

-- Contenidos tematicos:

Los contenidos de! programa se seleccionaron a partr de las caracteristicas que
en general presentan 1as personas involucradas en el maitrato infantil, asf como
por 1as caracteristicas de la poblacion con la que se trabajo, fos cuales fueron:
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- AUTOCONOCIMIENTO. Conceptos generates, descripcion de. las cuafidades v
defectos, expresién de a personalidad a nivel grupal.

- TIPOS DE CRIANZA.- Caracterfsticas de los diferentes tipos de crianza: autorl-
tarlo, permislvo y gemocratico.

- \IOLENCIA SOCIAL.- Conceptos generales y definicién de la violencla social.

- CICLO DE VIGLENCIA - Analisis del funclonamiento, causas y consecuencias det
cicto de viclencla,

~  MALTRATO INFANTIL Y LOS DERECHOS DE LOS NIROS.- Definicton del concepto,
tipos de maltrato y derechos de 105 niRos.

- PSICOLOGIA INFANTIL.- Conceptos generales del desarrollo infantll y técnicas
sobre et manejo adecuago del menor.

- CAUSAS Y CONSECUENCIAS DEL MALTRATO INFANTIL - Factores individuales, so-
ciales v famitiares que dan origen a 13 conducta de maltrato y sus multiples
consecuenclas.

—  ALTERNATIVAS DE SOLUCION ANTE EL MALTRATO INFANTIL- Medidas de pre-
vencion e informacion de instituciones de avuda.

- AUTOCONCEPTO.- Conceptos generales de 1a importancia de 1a autoestima en
sus dos niveles.

~  AUTDACEPTACION.- Tratamiento,

PROCEDIMIENTO

se llevd a caho el trabajo en 3 fases:

Fase de pre - evaluacion.- Se lievo a cabo la recepcion del grupo, presentacion
del programa v |a aplicacidn del Instrumento de evaluaclon.

Fase de intervencidn. Se impartis el taller que constd de diez sesicnes con una
duracisn de entre 60 y 75 minutos aproximadamente, ¢ada una; en el que las
madres analizaron diferentes temas relacionados con el maltrato Infanthl.

Fase de post - evaluacion. Se aplicd nuevamente el instrumento de evaluacion.
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D. SESIONES

Presentacién y pre - evaluacién

OBJETIVO: Presentaclén vy amblentacidn con el grupo vy aplicaclén del Instrumento
de evaluaclon Inicial.

Actividades

1 Se dio a conocer, a través del triptico , de una explicaclon y resolucldn de du-
das, en qué iba a consistir el taller.

2 se aplicd el instrumento de evaluaclon.

Materiales

1 Tarjetas para que anoten su nombre

2 Marcadores

3 Triptico del talier thnexo 1)

&) Lapices

S Hojas iImpresas con 1as evaluaciones (Anexg 2

Tlempo: 60 minutos

SESION 1

Autoconocimiento

OBJETIVO: Reconocer la Importancia que tiene el autoconocimiento para el desarro-
llo personal.

Actividades
1 Se repartid a cada una de tas participantes medla cartulina, tijeras y pegamen-

to.

sentadas en un circulo v con el material al centro, se les dieron [as sigulentes
Instrucclones: “en la parte central del clrculo se encuentran revistas, estambre,
crayolas, etc.; con eso y el material que cada una tiene, tendrdn 30 minutos pa-
ra responder las sigulentes preguntas: 2Qulén soy? y :COmOo soy?; puede ser a
través de dibujos, recortes, etc_; agelante pueden empezar-.
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Se pidi6 a cada participante que expusiera ante el grupo el significado de su
collage.

Materiales

T

Medias cartulinas

Revistas

Tileras

Crayolas

Resistol

Estambre

Sopa

Retazos de papeles de diferentes colores

Ttempo: 60 minutos

SESION II

Tipos de crianza

OBJETIVO: Reconocer 1os dlferentes tipos ge crlanza v las consecuenclas gue cada
uno tiene en el desarrollo de 10s hifos,

Actividades

K
2
5

Exposicién tedrica donde se mostraron diferentes tipos de crianza.

se les did a cada una, una hoja con preguntas relativas al tema.

A través de [a técnica de Huvia de ideas las participantes mencionaron ios dere-
chos y cbligaciones que creen deben tener como madres, en la crianza de sus
hijos. Lo que menclonaron se fug anotando en et pizarron.

Materiates

1
2
3
4

LAminas con Informacion alusiva al tema
Hojas de trabajo tanexc 3

Laplces

Gises

Tarea: 5e les pldi6é que vieran ia pelicula “Durmiendo con el enemigo”,

Tlempoe: 60 minutos
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SESION I1i

Violencia social

OBJETIVO: Distingulr 1as consecuencias que provoca 1a violencla social.

Actividades

1
2

Se comento la pelicwa = Durmiendo con el enemigo *

utilizando |2 técnica phillips 3-3, a cada egulpo se le pldio que entre todas res-
pondieran 3 1a pregunta (0Qué es [a violencla? vy mencionaran algunas conse-
cuencias de ésta.

Materfales

H
2
3
4
St

Pelfcula

Television

videocasetera

Hofas de trabajo anexc 4)
Lapices

Tiempo: 60 minutos

SESION 1V

Ciclo de violencia

OBJETIVO: Detectar v examinar los distintos elementos incitadores, reforzadores y
sostenedores del ciclo de violencia.

Actividades

H

2

3)

Exposicion tedrica donde se mostrd 13 definicion de violencla soclal, cémo fun-
ciona y cudles son 1as consecuencias del ¢irculo de violencla.

Se les mostraron las escenas de violencia de fa pelicula “La cama en llamas* y se
les pldid que meditaran sobre esta situacién para que dieran las opciones que
1a persona de 1a historia tlene para salir de esa sltuacion de una manera positi-
va.

Se hizo una plenaria con Ias definiclones de 1a seslén lil y 1as opciones de 1a di-
namica anterior.
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Materiales

1
2
k)]
4

Ldminas con informacion alusiva al tema
Pelicula sobre €I cfrculo de violencia
videocasetera

Televislon

Tiempo: 60 minutos

SESION V

Los derechos de los nifios

OBJETIVO: Discriminar a qué se le llama maltrato infantil v cudles son los derechos
del nifto.

Actividades

1

2

31

A través de 1a técnica Phillips 3-3, 1as participantes discutieron 13 ldea que tle-
nen de ;Qué es el maltrato Infantii?

Exposicion tedrica donde se dlo a conocer las diferentes definiclones que se
han dado sobre el maltrato Infantil para conformar ia definicldn mas compieta
y 105 diferentes tipos de maltrato que existen.

A través de una lluvia ge Ideas se discutié ;Qué s un derecho? v sCudles son 108
derechos del nifio?; dando a conocer al final cudles son los derechos otorgados
por la Comisién de 10s Derechos HUMANes.

Materiales

1
2
3
)]
5
6)

Laminas con informaclén alusiva al tema
Hojas de trabajo (Anexo 5

Lapices

Gises

Triptico de 105 derechos (Anexo &)

Lista de 105 derechos de 10§ Nifos tAnexo N

Tiempo: 60 minutos
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SESION VI

Causas y consecuencias de algunos tipos de crianza

OBJETIVO; Distinguir 1as causas y consecuencias del maltrato Infantil.

Actividades

1

Se divigié al' grupo en 3 equipos v a traveés de 1a técnica de mar revuelto cada
equipo propuso a una persona para Ir a pescar; ¢ada una tomo un pescato en
el cual iba escrita una pregunta que discutieron ¢on su grupo.

2 Exposicidn tedrica donde se mostraron 125 Causas y consecuencias del maltrato
Infantil.

3 se pigld que pasaran tres voluntarias, 1as cuales entraron un momento a un sa-

I6n. Mientras al grupo se le difo que a I3 primer persona que entre se le lgnora-
ra totalmente:; a 13 segunda se le abucheara y a la tercera primero se le ignorara
y después se le abucheara.
Después se les hizo pasar de una par una a 13s personas que estaban en ef saion.
En cuanto pasaron las tres se les pidio a cada una que mencionaran, ante todo
el grupo, qué fue lo que sintieron con la forma en que fueron tratadas por el
grupo.

Mmateriales

1 Ldminas con informacién atusiva al tema

2 Hojas blancas

3 Ldpices

4 Pescados de papel con preguntas

S Caiias de pescar

Tiempo: 60 minutos
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SESION VII

Alternativas de solucién ante la agresién al nifio

OBJETIVO: Reconozcan 13s alternativas de solucldn ante et maitrato infantll v 13s ins-
tituclones a las que se puede acudir en ¢aso de que se neceslte de alguna ayuda.

Actividades

1

2

LY}

se dividlo al grupo en parejas. Se ies relataron dos historias sobre maltrato. Ca-
da pareja discutid, decidid y anotd qué alternativas tlenen los personajes ge fas
historlas para ayudar a su hijo. Sus conclustones se leyeron a todo el grupo,
Exposicicn tedrica en [a que se mostrd donde se localizan y el tipo de funcion
gue realizan 1as instituciones que protegen en ¢aso de maitrato.

se hlzo un resumen de tedo 10 aprengido durante 3s tres sesiones de maitrato.

Materiales

B
2
L1}
1]
5

Laminas con informacion alusiva al tema
Hojas blancas

Laplces

Anécdotas sobre el maitrato Infantii
Lista de Instituciones (ANExXc 7)

Tiempo: 60 minutos

SESION VIII

Psicologia infantil

OBJETIVO: Reafirmar 1a iImportancia que tiene el conocer la psicotoafa Infantil, para
una mejor relacién madre - hijo.

Actividades

1

2

kY]

Exposicidn tedrica donde se mostraron las caracteristicas principates del desa-
rrollo del nino desde et primer aio hasta la edad preescolar.

Se formaron 3 equlpos, a ios cuales se les repartieron tarfetas, las cuales tenian
un dibujo v 3 preguntas, dependiendo de 13 etapa que representara el dibujo.
se les repartié una guia de psicologla infantil, 1a cuat fue revisada hola por hoja
con ellos.
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En base a las dudas que tuvleron acerca gel desarrollo de las etapas de desarro-
1o del nino, se elabord una lista de “consejos practicos sobre el manelo de 13 es-
timulacion al menor-.

Mmaterlales

1 Ldminas con Informacion alusiva ai tema
2 Tarfetas de trabajo

3 Ldpices

4) Cufa de psicologfa Infantlt (anexo 7

Tiempo; 60 minutos

SESION IX

Autoconcepto

OBJETIVO; Conocer v diferenciar cmo se desarrolla la autoestima, 12s caracteristicas
de una autoestima alta y baja, asi comao sus respectivas consecuenclas.

Actividades

1) A cada participante se le dio un espejo, detante del cual tuvleron que recono-
cer para sl mismas cémo se consideran, Después se dividi6 al grupo en equipos
de tres personas y cada una hablo acerca de to que observaron, Al final se pidié
al grupo que habtara de sus vivenclas (personas voluntarias).

20 Exposlclén tedrica sobre la Importancia de 1a autoestima vy cudles son sus conse-
cuencias en sus dos modalldades: alta y bala.

Materlales
11 LAminas con informacién alusiva al tema
2 Espejos

Tiempo: 60 minutos
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SESION X

Autoaceptacién

OBJETIVO: Reconocer que autoestimarse lleva a estimar 3 105 demas, v qQue s6lo 3
través de los demads se puede llegar a la autorrealizacion.

Actividades

1

3

se pldld que cada participante escriblera cuatro cualidades que sean vallosas
para ellas y cuatro defectos que fes molesten de si misma, pero que sin embar-
g0 admiten como clertos. Después de esto se hizo un pequefo comentarlo
acerca de lo necesario que es aprender a vivir con l0s defectos que no se pue-
den camblar v de camblar 105 que sf se pueden pero en ia medida de {as posibk
lidades de cada gulen; y de lo importante que es incrementar 13s habilldades
ylo cualidades naturales.

Se les pidid a las participantes gue redactaran una carta donde escribleron to-
dos los mensajes negativos que han recibldo por parte de sus seres guerldos, se
les hizo hincaplé en que nadie iba a leer lo escrito ahi y que por 10 tanto trata-
ran de ser lo mds sinceras posiples.

A continuaclon cada una paso frente a una tumba {falsat, con la carta hecha pe-
dazos v unas flores $ecas en la mano v se les dijo; “imagina que en es3 tumba
yace el poder de las opiniones y 1os mensajes negativos que te han hecho lle-
gar, ahora vas a repetir; 'vengo aguf a enterrar todas las cosas mezquinas y do-
torosas que me dijeron cuando era pequefia; a enterrar el poder que sobre ml
tuvieron sus criticas; a enterrar mi avidez de ser aprobada v eloglada por ellos.
En esta tumba sepulto también mi fantasia de que, alglin afa, seran 1as perso-
nas que slempre he querido. Que en Paz descansen’ y dejaran las flores™.

se ies puso un casete donde viene un pensamiento acerca de lo importante
que es triunfar para una mujer.

Materiales

gl
2
3
a4
9
&

Hojas de trabajo tanexo 8

Hojas blancas

Lapices

Tumba de carton

Flores secas _

Pensamiento “Triunfar como mujer” {Anexo 9
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7 Grabadora

Tlempo: 60 minutos

Post - evaluacién y clausura

OBJETIVO: Agradecer la participaclon en el taller y realizar |12 aplicacion de 13 evalua-
cion final.

Actividades
1 Se les repartieron a cada una el cuestionario de evafuacion para aue 10s contes-

taran.

2 Se les agradecio y entregd una constancia de particlpacion, dada por 1a institu-
cién.

31 Se hizo oficial 1a clausura del taller

Materiales
1y Hofas ge evaluacién
2y Lapices

Tiempo: 50 minutos




RESULTADOS




100

La propuesta de un taller que abordara la problemalica del malirato infantil en
madres solteras, fue tomada con gran interés por parte de las auloridades del
plantel en sl que se llevd a cabo (Estancia de Bienestar y Desarrolio infantil No.
40-425). Este interés se debit a que en dicha institucion se ha detectado que
existe una cantidad considerable de madres solteras, ademas que estan
conscientes de que el maltrato, se encusntra presente dentro de la mayoria de

las familias.

De acuerdo con Maher P. (1991) las madres soileras son una de las
poblaciones propensas a reproducir el maltrato debido a que entre los factores
de estrés situacionales que él menciona estan el de ser padres separados o
solteros, las expectativas de los padres ante el nifio, aislamiento social, estima

de los padres y nifio no deseado.

Otro motivo por el cual se interesaron en el programa es que dentro del personal
que labora en la institucion, existen madres solteras, conscientes del problema
al que se enfrentan, las cuales estuvieron dispuestas a participar desde el
momento en que sa les comentd acerca del taller.

Por otro lado la buena aceptacién del taller fue por la avidez que tenian las
participantes por obtener mayores conocimientos para poder manejar a sus
hijos,

La convocatoria al taller se realizé en 3 formas:

1) Convocatoria general, a través de carteles pegados en la entrada de la
escuela, .

2) La directora hablé personalmente con cada una de las madres solteras para
hacerlo de su conocimiento y darles una explicacién un poco més amplia del
taller, y

3) Se realizé una reunién con las madres en la cual se les explicéd el motivo del
taller, se les did el triptico, se resolvieron dudas y se acordé el horatio,
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En Ia reunién se presentaron 10 madres y un padre de familia {en
representacioén de su esposa que no pudo asistir en esa ocasién). En la sesin
inicial se presentaron 8 madras a las que se les aplicaron los instrumentos de
evaluacién; en la sesion dos se incorporaron 2 mas, a las cuales también se les
aplicaron los instrumentos. A lo largo del taller desertaron 3 de eilas, la primera
ya no se prasentd en la tercer sesién, la segunda dej6 de asistir en la cuarta y la
Ultima por problemas familiares no asistidé de la quinta sesién en adelante. De
acuerdo a Ferreira (1991), es comun en las personas que conviven en un
ambiente de violencia, una actitud defensiva y de esceplicismo cuando se les
confronta con situaciones que les pueden levar a analizar su situacién personai

y familiar, de ahi pues su desercién.

Olros de los problemas encontrados fue con respecto al calendario en el que se
llevé a cabo el taller, pues._ se suspendié por espacio de un mes por vacaciones,
faltando dos sesiones y la evaluacion final. Cuande se reanudd solamente
asistid una mama a 1a sesién, se pidié a través de la direclora que acudieran
para terminar el programa y acudieron las otras seis que no asistieron a la
sesién anterior, por lo que se les di6 la tematica de esa sesién y en la Ultima

sesion asistieron todas.

El programa se imparlié a 7 personas basicamente que son de las que se tienen
el pretest y el postest, siendo éstas de las cuales se daran los resultados.

Entre los items del instrumento encontramos alguncs que son impertantes para
detectar cierta tendencia de actitudes agresivas hacia el menor y algunos de
ellos especificamente por parte de las madres solteras, éstos son:

2.- Allos hijos se les hace obedientes pegéndoles;

3.- Los progenitores tienen derecho a usar sexualmente a los hijos;

6.- Los hermanos mayores deben castigar a los menores;

7.- Los hijos de madres solteras deben ser maltratados por la sociedad,

9.- A todos los nifios se les golpea,
10.- Si al nifio se e pega sera mas hombre;
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12.- Si alguien es maltratado(a) debe guedarse callado(a),

13.- Las madres solteras utilizan con frecuencia el malirato;

16.- A los hijos se les pega porque se les quiere;

19.- Los problemas de alcoholismo y drogadiccion propician el maltrato;

20.- Las madres adolescentes utilizan con mas frecuencia el maltrato;

21.- Sélo pegéndoles a ios nifios se hacen obedientes;

22.- Los hijos son propiedad de la madre;

23.- Si los progenitores fueron "educados” a golpes y gritos, asi deben “educar”
a sus hijos; . ' .

25.- Si a la madre le fue mal en &! trabajo, los hijos deben aguantar que se
desquite con ellos; y

26.- Para los progenitores, la opinién de los hijos no debe contar.

Los datos obtenidos a través del pretest y postest seran presentados, para una

comprensién mas nitida, por medic de andlisis tanto cualitative como

cuantitativo.
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Andlisis cuantitative

Individual

En las lablas y graficas 1 a 14 se muestran los resultados obtenidos en la

evaluacion con el cuestionario de actitudes sobre el maltrato infantil.

Las respusstas de Bety (29 afios, enfermera general), nos muestran en su
mayoria que est4 a favor de la prevencién del maltrato infantil, excepluando por
tres respuestas que son las de: 13.- Las madres solteras utilizan con frecuencia
el maltrato; 18- Los problemas de alcoholismo y drogadiceion propician el
malirato y 20.- Las madres adolescentes utilizan con mas frecuencia el maltrato,
con las cuales estuvo en desacuerdo. De estas preguntas la 13 fue la Gnica que
vario en el postest. Del total de sus respuestas en el pretest obtuvo un 89.74%
gue muestran desacuerdo hacia ias actitudes de! maltrato infantil, mientras que

en el postest nos encontramos con un §7.44%.

Los datos de Celina (37 afios, educadora), nos muestran también en su mayoria
que esté a favor de la prevencion del maltrato al menor, excepto en la pregunta
9.- A todos los nifios se les golpea, con la cual estd de acuerdo en el pretest,
modificando su modo de pensar en el postest; y las preguntas 13.- Las madres
solteras utilizan con frecuencia el maltrato y 19.- Los problemas de alcoholismo
y drogadiccién propician el maltrato, con las cuales estuvo en desacuerdo,
cambiando su respuesta en el poslest por un acuerdo. En el pretest obtuvo un
92.31% de desacuerdo hacia las actitudes del maltrato, mientras que en el

postest marcé un 100% de desacuerdo.
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Los datos de Consuelo {41 afios, empleada federal), mueslran a una persona
que en el pretes! estuvo en desacuerdo con que: 9.- A todos los nifios se les
golpea, modificando su aclitud en el postest; se manifest6 a favor de 13.- Las
madres solteras utflizan con frecuencia el maltrato, 19.- Los problemas de
alcoholismo y drogadiccién propician el malirato y 20.- Las madres adolescentes
utilizan con méas frecuencia e! maltrato cambiando su respuesta en el poslest;
presentando en todas las demas respuestas una actitud que favorecla la
prevencién. Obtuvo en el pretest un 89.74% de dasacuerdo hacia las actitudes

de! maltrato infantil, mientras que en el postest logré un 100%.

Las respuestas de Isabel (40 afos, trabajadora social), manifiestan casi en su
totalidad un favoritismo por la prevencion del maltrato infantil, solamente en: 20.-
Las madres adolescentes utilizan con mas frecuencia el maltrato, con lo cual
estuvp en desacuerdo en el pretest y de acuerdo en el postest; ademas de 13.-
Las madres solteras utilizan con frecuencia el maltrato y 19.- Los problemas de
alcoholismo y drogadiccion propician el maltrato, en las cuales tanto en el
pretest como en el poslest estuvo en desacuerdo. Consiguié en el pretest un
92.31% de desacuerdo hacia las actitudes del maltrato infantil, mientras que en

el postest logré un 97.44%.
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Con ‘sus respuestas Lupita (28 afios, lrabajadora social}) en el prelest se
manifiasta en conira de que: 13.- Las madres solteras utilizan con frecuencia el
maltrato y 20.- Los problemas de alcoholismo y drogadiccidn propician el
maltrato infantil, mostrando un cambio de actitud en el postest. Mientras que en
su mayoria estd a favor de [a prevencidon del maltrato infantil. En el pretest
obluvo un 93.59% de desacuerdo hacia las aclitudes del maltrato infantil,

mientras que en el postest un 100%.

Las contestaciones de Martha (30 afios, disefiadora grafica) se manifiestan a
favor de: 13.- Las madres solteras utilizan con frecuencia el maltrato;19.- Los
problemas de alcoholismo y drogadiccion propician el maltrato, cambiando su
respuesta en el postest, siendo éstas las Unicas respuestas que varian en uno y
otro, todas las restantes desde el pretest estan a favor de la .prevencién. Logré
un 89.74% en el pretest y en el postest un 100%. '
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Las respuestas de Norma (36 afios, técnico en procesos electorales) nos
presentan mas diferencias gque en las demas mamas puesto que ella se
manifiesta en el pretest de acuerdo con; 2.- A los hijos se les hace obedientes
pegandoles; 3.- Los progenitores tisnen derecho a usar sexuaimente a los hijos;
9.- A todos los nifos se les golpes, las cuales cambian en el postest por
desacuerdo; y se muestra en contra de; 13.- Las madres solteras utilizan con
frecuencia el mailtrato; 19.- Los problemas de alcohclismo y drogadiccion
propician el maltrato; 20.- Las madres adolescentes utilizan con mas frecuencia
el maltrato, mientras que en el postest cambia de opinidn. Todas las demas
respuestas, atn cuando son la mayoria, su cantidad no es la misma que la de
las demas, estan a favor de la prevencion del mailtrato infanti. Del total de
respuestas en el pretest obtuvo un 84.61% que muestra desacuerdo hacia las
actitudes de! maltrato infantil, mientras que en el postest logrd 97.44%,

observandose un gran avance.

Hasta aqui el analisis individual de ios datos obtenidos en el taller, ahora a partir
de esos resultados se hace un andlisis global del programa.
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General

Los puntajes obtenidos por las madres solteras eslan en las tablas y graficas 15

a 17 y de ellas podemos decir que:

Bety en el prelast mostré una puntuacién de 70 y en el postest una de 76.
Celina obtuvo en el pretest 72 puntos y en &l postest 78.

Consuelo logré un total de 70 y 78 puntos respectivamente en el pretest y
posiest..

tsabel presentéd una puntuacién en el pretest de 72 mientras que en el
postest obiuvo una de 76.

Lupita alcanzé 73 puntos en el pretest, presentando por su parte en al
postest 78,

Martha en ! pretest obtuvo 70 puntos mientras que en el postest 78,

Norma presentd una puntuacién en la primer evaluacion de 66 y en la
segunda de 76.

De manera general, se puede afirmar que précticamente la poblacién de la
muestra de madres solteras, tiene una actitud favorable hacia la prevencion del
maltrato infantil, ya que durante el pretest obtuvieron un 90.28% mientras que en
el postest alcanzaron el 98.9% (tabla y grafica 18). Lo cual nos indica que la

actitud favorable hacia la prevencién del maltrato mejord.
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Estadistico

Para corroborar los datos registradaos durante la presente investigacion se utilize
la prueba "t de Student” para mueslras relacionadas, que nos permite comparar
la diferencia significativa de fas medias de los datos entre la primera y segunda

madiciones de un solo grupo.

Se establecieron las hipdtesis nula y alterna de la siguiente manera:
Ho = No hay diferencia significativa entre los puntajes de los grupos antes y
después del tratamiento.
Hi = Si hay diferencia significativa entre los puntajes de los grupos antes y

después del tratamiento.
Se utilizé un nivel de significancia de 0.5, con el fin de cbtener una mayor
precision en la zona de rechazo para la hipdtesis nula, es decir, buscando el
punto mas severo que nos remita a una maxima precision para el rechazo o

aceplacion de la hipétesis alterna.

El cémputo se realiza mediante las siguientes ecuaciones:

1. Célculo de la media de las dfferencias de antes y después del taller.

2. Cdlculo de la desviacién estandar,

s p? —(D)z/n 341-(47)2/7 [341-2209/7
d = = — -
n 7 7

4131557 2542
E=E N

7
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3. Célculo del error estandar.

A 9 19 19

g o= do M 0s
/A TN N P YT

4. Sustitucién de los datos calculados en el estadlstico t.

5. Grados de libertad (g/ ).
gl=n-1=7-1=6

6. Decision estadistica.
!‘, >, serechaza Ho

t. <!, soacepta Ho

t, =885

t, =2.447
gi=6

a =0.05

8.65 > 2.447 se rechaza HG

La prueba " nos dié como resultado la aceptacion de la hipSlesis alterna y el
rechazo de la hiptesis nuia, lo cual nos indica que la diferencia de los datos

obtenidos son debido al tratamiento aplicade en esta investigacion.
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Analisis cualitativo

Las participantes eran de condicién sociceconémica media, en su mayoria la
escolaridad es de un nivel profesional, exceptuando a Norma y Consuelo que
tienen un grado técnico, todas son madres solteras, todas trabajan, su relacién
con el nifo es generaimente de sobreproteccidn, agresién verbal, falta de
disciplina y en algunas ocasiones llegaban hasla el abandono emocional;
ademas de tener una dinamica familiar inadecuada, pues en algunas ocasiones
sus ex - parejas utilizaban a sus hijos para dafarlas y en olras ocasiones
trataban de controlarlas o herirlas a través de sus hijos; segln lo referido por
ellas, sobre tocde en las sesiones donde se did la definicion de maltrato, en las
que se pudo observar que nueslra poblacidn tenia conocimientos sobre el
maltrato infantil fisico, sin embargo desconocian a que se le denominaba

maltrato emocional.

De acuerdo con las caracteristicas de nuestra poblacion, podemos mencionar
que el hecho de que ellas sean madres solteras las convierte en una pablacién
mas sensible al rechazo y a la critica social, ademds de que por ser madres quse
trabajan reciben estimulos del exterior que fes hacen tener un autoconcepto
fluctuante. Asi mismo tiene momentos de estrés que en ocasiones las hacen

caer en el maltrato lo cual les provoca sentimientos de culpa.

Los ejercicios y dinamicas que se realizaron durante e taller permitieron conocer
mas acerca de las personas que parliciparon y con ello encontrar algunas
explicaciones en torno a las respuestas que dieron en el instrumento de

evaluacion,

Conforme el desarroflo de las sesiones, se pudo observar una participacidon mas
frecuente, debido al interés que las madres manifestaban de mejorar las
relaciones con sus hijes, asi mismo al ir obteniendo conocimientos vy

habilidades, se percataron que existen diferentes y mejores maneras para
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resolver los problemas que se presertan con sus ellos. De la misma forma, se
pudo observar que a través de las platicas se fueron dando diferentes procesos,

tales como: adquisicion de conceplos, concientizacidn y reflexian.

Desde el inicio del taller se observo gue las participantes se sentian angusliadas
y avidas de obtener conocimientos que les ayudaran a saber qué tan buena era
la educacién que estaban proweyendo a sus hijos; de entre ellas se podria
destacar a Consuelo, Norma y Martha quienes del grupo eran las que se senfian

mas necesitadas de ayuda, par lo cual siempre estaban preguntando.

En relacién a la vislencia social las participantes mostraron mucho interés,
puesto que las escenas de la pelicula que vieron tuvieron mucho impacto en
algunas de ellas, porque recordaron situaciones parecidas a las que ellas
vivieran con sus ex-parejas. Martha hizo mencion de lo dificil que es superar una -
situacion asi, ya que en su experiencia le costo trabajo darse cuenta y aceptar
gue la persona de quien se enamord pudiera hacerle tanto dafio a nivel
emoacional, sin embargo tomé Ya decision de separarse y enfrentar lo que vivia,
para evitar que siguieran dafando a ella y a su hije; ahora esta convencida de
que la decisién que toma fue la mas acertada pues se siente mas tranquila, mas
estable y con la conviccion de que podré salir adelante, con un poco mas de

conocimientos y habilidades, para educar a su hijo de la mejor manera,

Se aclararon algunas dudas que se tenian acerca de los derechos del nifio, ya
que algunas mamas mencionaron que al hablar de los derechos del nifio éstos
puaden volverse como fos nifios en Estados Unidos (pues en ese pals los nifios
cualquier situacion de correccién la toman como la violacién de sus derechos),
por lo cual se hizo explicito que tanto las adultos como los nifios deben asumir
sus derechos y obligaciones, asi mismo se explicé la forma en que se deben

plantear a los hijos el respeto a los derechos y obligaciones que todos tenemos.
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Hubo un momentec en la antepenulitima sesion det taller donde las participantes
se mostraron angustiadas ante la idea de observarse al espejo y hablar sobre su
autoconcepto; algunas se observaron sélo durante pocos minutos y offas no
guisieron verse, a éstas personas se les pregunté queé fue lo que sintieron y sélo
algunas contestaron que a ellas no les guslaba observarse, pues no se
gustaban como eran; Norma en especial comenté que desde paquefia siempre
la hicieron sentirse fea y que su ex-pareja le reafirmaba éste conceplo, puses
siempre la hacia sentir poco atractiva; ésto did lugar a la discusion entre todas
sobre el auloconcepto y se llegd a la conclusién de que lo importante es

perdonarncs a nosclros mismos el no ser perfectos.

De cada una pedemos decir:

Bety, al principic del taller se mostraba poco interesada en participar, sin
embargo platicaba mucho con sus compaderas, aln cuando no lo comentaba al
grupo; su mavyor participacién se observd an las sesiones de malirato infantil y

las de autoestima.

Celina; su participacidn durante todo el taller fue bastante activa, aun cuando
entré en la segunda sesién; donde ella mostré algo de dificultad para participar

fue en la Ultima sesion.

Consuelo; ios cambios mostrados en log instrumentos pudieran no mostrar
avances significalivos en ella; no obstante, existen elementos a considerar como
gue su participacion a lo largo del taller fue muy activa, llevando el andlisis de
los temas a areas personales y familiares; porque segin Quirés (1990), ya es de
gran avance gue la persona tenga una concientizacién y aceptacion de que esta
en una situacion problematica que impide su desarrollo personal. Una de las
muestras de interés que presento fue que desde la segunda sesion llevd una

grabadora portétil, la cual recogla todo lo que se decia en ellas.
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Isabel; se pudec observar un cambio de actitud, alin cuando su participacién no

fue muy activa duranie el taller.

Lupita; pudimos notar al principio del taller una actitud de resistencia la cual fue
rompiendo poco a paco, pero sin abrirse en su totalidad, en el transcurso del

mismo.

Martha: ella se mostré muy avida de obtener conocimientos que le permitieran
pader educar mejor a su hijo, fue una de las que asistieron al taller en su
totalidad y tuvo una participacién muy activa sobre todo en las Ultimas sesiones.

Norma: ella estuvo mostrandose muy participativa y trataba siempre de, si algo
coincidia con su vida o si en ese momento tenfa problemas, comentarlo al grupo
de modo que entre todos se encontrara una solucién; asi mismo en la sasién de
autoconceplo ella se dié cuenta de que su autoestima era muy baja, sin
embargo puso mucho empefio por tratar de subirla, lo cual se observé por
principio de cuentas en su arreglo personal, el cual mejord notablemente a partir

de esa sesion.

Las madres externaron que fueron de gran ayuda los comentarios que se
hicieron, dado que no les es tan facil expresar sus problemas a “cualquier
gente”, aungue ai inicio se inhibfan, no cbstante, con el carrer de las sesiones se
fueron dando cuenta que existia similitud en algunos problemas, por lo que
optaron por preguntar cuando o creian necesario, aunque no todas tuvieron ef

mismo grado de participacion,

Las madres pudieron a través del taller hacer un anélisis de sus actitudes hacia
factores que propician el maltrato infanti y descubrieron la posibilidad de
modificar y aprender conduclas y actitudes que los lleven a un proceso de
rehabilitacién y prevencidn de la misma. Esto es corroborado por sus
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comentarios lo cual concuerda con lo encontrade por Olivares y Rodriguez
{1992), quienes indican que al abrir un espacio en el que se analicen las
potencialidades, se lieren perspaclivas de un desarrollo mas éptimo como
personas y por ende de canalizar ese esfuerzo hacia la prevencion del maltrato

infantil.

Algunas madres al finalizar el taller exteriorizaron el interés de continuar con
otras platicas, continuando con el tema de paternidad y con otros (hijos

adoiescentes, etc.), relacionados a la familia y al ser humano.

Al momento de analizar los instrumentos de evaluacién ya contestados, pudimos
darnos cuenla que 1a poblacién muestra manipuld ef instrumento, puesto que la
mayoria de las respuestas dadas por las participantes estan influenciadas
culturaimente por una educacién tradicional, o fo que es lo mismo estan muy
relacionadas con factores aprendidos culluralmente, como son pautas de
conductas aprendidas y aceptadas generacion tras generacién en relacién a la

forma en que se debe educar y castigar a los hijos.

A consideracion de las autoridades del plantel (comentario realizado por la
directora del mismo), la propuesta de un taller para trabajar es viable y puede
ser en un fuluro aplicado con mayor consistencia, observando las
modificaciones a que estd expuesto todo programa, sobre todo en el aspecto

institucional.




CONCLUSIONES
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A partir de la experiencia obtenida en la elaboracién, aplicacidén y analisis del

presente trabajo se puede concluir lo siguiente:

El maitrato a los hijos no es un fenémeno reciente y propio de alguna delermi-
nada sociedad, sino que se remonta hasla la antigledad y a diversas culturas.
Sin embargo, a partir de la era industrial se ha agudizado y sofisticado dicho fe-

némeno.

El sindrome del niflc maltratado, surgio de la necesidad de brindarle al nifio
proteccion legal y considerarlo como un ciudadano que por sus condiciones fisi-

cas, requiere de mejores condicionas sociales y familiares.

Una definicién mas clara de 1o que se considera como maitrato, es la que da la
Ley de Asistencia y Prevencidn de la Violencia Intrafamiliar que decretd la
Asamblea de Representantes del Distrito Federal (Ley de Asistencia y Preven-
cién, 1996), 1a cual define ta Violencia Intrafamiliar como;

Aquel acto de poder u omisién recurrents, intencional y ciclico, dirigido a domi-
nar, someter, controlar o agredir fisica, verbal, psicoemocional o sexualmente a
cualquier miembro de la familia dentro o fuera del domicilio familiar, que tenga
alguna retacién de parentesco por consanguinidad, tengan o lo hayan tenide por
afinidad civil: matrimonio, concubinato o0 mantengan una relacién de hecho, y
que liene por efeclo causar dafio y que puede ser de cualquiera de las siguien-
tes clases: A) Maltrato Fisico; B} Maltrato Psicoemecional; y C) Maltrato Sexual.

El maltralo tiene sus causas en divarsos factores individuales, sociales y familia-
res; se produce bajo circunstancias de estrés familiar, social, sconémico y/o la-
boral, que sirven como desencadenadores de dicho fenémeno, pero no son
causa fundamental. El maltrato al nific en el hogar es uno de los ejemplos mas
lragicos de viclencia. £l derecho y aun la obligacion de los padres de corregir a
sus hijos, hace mas dificil poder interpretar cuando esas funciones se hacen en

forma excesiva o inadecuada (Paredes, 1985).
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Maher (1991) supone que existen factores de estrés situacionales que provocan
al maltrato infantii entre los cuales encontramos: 1) Padres separados o padres
solteros, 2) Expeclativas de los padres ante el nifio; 3) Aislamiento social, valo-
res y estima de los padres; 4) Nifio no deseado. Por lo tanlo, en las familias diri-
gidas por madres solteras es probable que pueda desencadenarse el maltrato

infantit.

Tanto el maltrato fisico, psicoemocional como el sexual traen consecuencias en
el desarrollo de 1a infancia y adolescencia. Es muy probable que dejen al nifio
mal preparado para formar su propia vida y, finalmente para aicanzar una madu-
rez como adulto y para la paternidad. Por tanto, es necesario gue haya un cam-
bio en la conducta de los padres hacia los hijos y no tomar el maltrato al nifio
como una medida correcliva usual y comin. Una cosa es disciplinar a los nifios
y otra aplicarles castigos (maltrato fisico) o en todo caso ignorarios (maltrato
psicolégico). La diferencia entre disciplina y castigo consiste en que la primera
se emplea para ensefiar una conducta sin la necesidad de violencia fisica, en
cambio el castigo en la mayoria de los casos implica el uso de la fuerza fisica y
seria aplicado mas bien coma una medida correctiva mas que instructiva.

Con relacién al taller podemos decir que la perspecliva tedrica bajo la cual se
trabajé ofrece una posibilidad rea! de aprendizaje de conductas y actitudes que
propician el desarrollo de las madres solteras, pues en el taller se observaron
los elementos necesarios para ello a través del modelamiento y el aprendizaje
vicaric por las mismas participantes.

Los resultados obtenidos a lo largo de esle estudio, muestran la efectividad del
curso, influyendo en el cambio de actitud y en la adquisicién de los conceptos
para mejorar el estilo de crianza, lo cual se corroborg con las evaluaciones reali-
zadas a través de la prusba t, que sefiala una diferencia significativa entre apli-
caciones, lo que permite considerar que los resultados representan un efecto del
tratamiento y no sélo un acontecimiento fortuita debido al muestreo.
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Ahora bien, en el praesente estudio, se pretendid analizar cuantitativamente as-
pectos importantes acerca de los factores que inciden en el mallrato, sin embar-
go, no son relevantes en e! sentido gque sélo describen algunos elementos que
ros explican el fenémeno del maltrato, de manera global a diferencia de! analisis
cualitativo que nos mostré cémo se fueron dando los procesos de concientiza-
cién de [a maternidad, cdmo aplicaban las técnicas aprendidas, los cambios de
actilud hacia su papel como madres, siendo el interés de las madres por mejorar
fa relacion un elemento importante para oblener buenos resultadas. Asi mismo,
el programa permitié lograr estados de reftexién de sl mismo, dando la posibili-
dad de un cambio positivo en la relacién madre — hijos, en su misma autoper-
cepcion y autovalaracién. Lo anterior, nos conlleva a ptantear que para este tipo
de esludio en particular es suficiente con aplicar el andlisis cualitativo, ya que
refleja con méas exactitud la realidad de lo que esta sucediendo en relacion con

el maltrato at menor.

Finalmente podemos concluir que el taller que impartimos fue de mucha utilidad
ya que se obluvieron resultados benéficos, en los cuales se puede notar que se
logrd modificar o moldear algunas opiniones de las madres sobre los adecuados
palrones que deben seguir y sobre todo que se logré concientizar sobre la im-
portancia que tiene el que los nifies (sus hijos) sean tratados de forma adecuada
sin que cometan abusos de autoridad sobre ellos; es decir, que no se repilan los
patrones de crianza, transmitidos por sus padres, que se basan en la autoridad

paterna, disciplina, castigos, etc.

En general, podemos decir que los resultados obtenidos son el producto de ha-
ber considerado, combinado y empleado efementos que moetivaron a las madres
para que participaran activamente en las diferentes actividades programadas

durante el taller.

Es importante sefialar también que, al analizar ios datos, nos dimos cuenta que
a pesar de que algunas de las madres trabajaban en el cuidade de los nifios v

por ende tenian conocimientos sobre el desarroflo infantil, atin asi se sentian
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anhelantes de saber si la forma en que estaban aeducando a sus hijos estaba
bien o mal: lo cual nos hace pensar que no es lo mismo educar a hijos ajenos

que a los propios.

Del vasto conjunto de conocimientos psicologicos en torne a las personas y a
los problemas que enfrentan, se pueden retomar algunos y aplicarlos en activi-
dades como los talleres para padres, en donde se tiene la oporlunidad de tratar
aspectos en los que estas personas presentan déficits y asl, al compartir expe-
riencias con quienes viven situaciones similares, se incrementa la probabilidad

de encontrar soluciones a sus conflictos familiares.

Por lo anterior, la posibilidad de trabajar a través da la técnica de talleres en la
prevencién y tratamiento det maitrato infantil es una alternativa real que permite
alcances y resultados positivos, pues las mismas madres son participes de la
modificacidn de actitudes y conductas en ofras madres y adquieren una mayor
confianza al ser ellas las que elaboran a partir de su frabajo las alternativas de
solucion y prevencion,

El resultado nos permite observar que a través del taller se logra detectar a per-
sonas que estan inmersas en situaciones de violencia, y nos conduce a buscar
nuevas estrategias de acercamiento de forma que se venza el obstaculo de la
resistencia. Puede ser una opcién darle a los programas un caracter menos ins-

titucional, pues las instituciones son vistas como una forma de control y poder.

Se observs que un taller permite trabajar a diferentes niveles:

1) Se da la deteccién de personas que estéan inmersas en situaciones de vio-
lencia.

2) Concientiza a las madres solteras ya detectadas, involucrandolas en un
aprendizaje de conductas que pueden utilizar para la prevencion y para su
desarrolio personal. )

3) Las personas que ya se han dado cuenta de que astan en una situacién de
maitrato infantil pueden lograr una renabilitacién en un porcentaje alto, y les
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permite acceder de una forma mas consciente a ofro lipo de tratlamiento, ya
sea individual o grupal, pero con el convencimiento de que lo requiere y no

por cumplir una obligacion institucional.

Ahora bian, las instituciones tierren lineamientos y objetivos de trabajo concrelos
y posiblemente no sea factible reunir aspectos de tratamiento y prevencion al
mismo tiempo, pues como en &} caso det DIF, sdlo se dedica al trabajo de pre-
vancion y en menor grado al tratamiento, por lo gque se podrla trabajar en la
conjuncién o comrelacién de fos planes y programas de varias instituciones para

lograr resultados mas completos en forma giobal.

El hecho de que este programa se haya adaptado para aplicarse en esta institu-
cién en especial, no quiere decir que no sea aplicable en ofras instituciones o a
nivel de comunidad, sobre todo abre la posibilidad de un trabajo real de tipo co-
munitario tomando en cuenta las consideraciones ya establecidas en los resul-

tados.

El instrumento utilizado permite evaluar las actitudes y conductas de las madres
solteras con respecto al maltrato infantil, no obstante haca falta trabajar en dicho
instrumento y ofros instrumentos que puedan ofrecer datos mas precisos con
respecto a la deteccién y modificacidén de actitudes con respecto al maltrato in-

fantil.

Dentro de las conclusiones especificas para el problama del maltrato a la infan-
cia podemos decir que es producto en gran parts de la ignorancia existente en
torno a la educacidn y crianza infantil. Tedo lo visto en los capitulos pone de
manifiesto que el problemas es, desde sus raices, un problema de educacion
que ha sido transmitido generacionalmente por las conductas que los hijos
aprenden de sus padres. Muchos padres de familia ignoran lo més elemental
sobre el desarrollo biolégico vy psicolégico de sus hijos; por lo tanto, las necesi-

dades gue emanan de su natural desarrolio en repstidas ocasiones no son sa-
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tisfechas e incluso son mal vistas y se llegan a considerar como conduclas mo-

lestas que deliberadaments el nifio provoca para fastidiar a sus padres.

En si, el problema radica en la distincién de una disciplina cargada de violencia
contra e nifio con hechos inaceptables en lo cotidiano, el mayor problema del
maltrato infantil radica en la consideracién casi general {culturaimente aceptada)
de que el casligo corporal es un método adecuado para disciplinar al nifio (Ka-
dushin, 1985). Es decir, que el problema reside en lo cotidiano de la situacion, la
costumbre y la pretensién de la normalidad en cuanto a la forma de educar ylo

castigar a los hijos.

Legitimamente cabe esperar. limitaciones en nuestro tratamiento y en nuestros
resultados hasta que sepamos mas de os agresores y seamos capaces de tra-
tar las condiciones sociales que han contribuido a hacer de ellos lo que son. Pe-
ro nuestra ignorancia no debe impedirnos intentarlo. Darnos a nosotros mismos
es una parte muy importante del intento. El aspecto singular mas importante del
tratamiento es la motivacion: lo que los enfarmos - padres pueden percibir como
su propia necesidad de responder al lratamiento; lo que ellos pueden entender
de lo mucho que significa para ellos mismos; lo gue pueden hacer para mirar por
si mismos y por sus hijos; lo que pueden esperar aicanzar de manera realista
para mejorar sus vidas y sus futuros. Si hay motivacién y cooperacién por parte
de los padres para mantener la unidad familiar, para el bien de todos, con la
ayuda sincera de profesionales y asistentes, las probabilidades de éxito no son
malas. Pero sin motivacién, la cooperacién que puede haber es poca, y todos
los esfuerzos de los profesionales y auxiliares en este campo resultan indtiles.

Es precisamente por este aspecto que hos interesamos e insistimos sobre la
realizacién de talleres vivenciales con la finaltidad de prevenir el maltrato al me-
nor, reestructurando a través de éstos los diversos patrones de crianza y sobre
lodo concientizar a las madre salteras (o padres de familia en general) sobre la
importancia que tiene el que ellas (ellos) no repitan (continien) este ciclo. Es
decir que si ellas (ellos) fueron o son mallratadas (maltratados), logren rees-
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tructurar los patrones de crianza que las fueran transmitidos y asi mismo, supe-

rar los conflictos que esto provocd en su vida personal yfo familiar.

Maher {(1990) y Fonlana (1993), mencionan que debemos pensar gue el mai-
trato infantil podra prevenirse sélo si se mejora la calidad de vida de todos los
miembros de nuestra sociedad y también si se incrementa la ensefanza de
métodos adecuados de crianza entre los propios nifios y haciendo todo lo posi-
ble para cambiar el sistema de valores que nos permita disciplinar a los hijos.
Asl pues, se deben llevar a cabo acciones encaminadas a superar las deficien-
cias educativas que giran en torno al problema. Tales acciones deben dirigirse a
toda la poblacién, ya que el desconocimiento que prevalece es general. No
obstante, es preciso mencionar que, para fines de prevencion, lo ideat seria
educar desde el momento en que inician su escolaridad basica, extendiendo
esta educacién hasta el hogar. Asimismo, seria de suma importancia que dichas
acciones se acentuaran atin mds con los jovenes, con el fin de brindarles una
atencion orientadora que tienda a prepararlos para una paternidad responsable.
Para fines de tratamiento {y alin de prevencion) dichas medidas se conjugarfan
con el trabajo dirigido a los padres de familia y con fa atencién inmediata de los

menores que han sufrido algin tipo de maltrato.

Lo anterior puede lograrse principalmente mediante una reorientacion total de la
sociedad para reducir el nivel general y generacional de la violencia familiar y
del maltrato infantil. Sin embargo, no basta con cambiar los métodos de ense-
fanza y hacer todo lo posible para cambiar el sistema de valores; sino también
es importante que se de un tratamiento adecuado a cada uno de los casos de
maltrato infantil detectados, enfocando dichos tratamientos a lograr un ajuste
social y psicolégico de la o las personas implicadas en éste, a fin de encontrar
un equilibric emocional, cultural, sccial y psicolégico dentro del medio ambiente

que los rodea.

Lo antedicho es apoyado por Ci y Suasnavar (1990), Dominguez (1993}, Gulié-
rrez (1992), Caslafieda {(1893), Fontana (1993} y Garcia y Rey (1996), quienes
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opinan que a través de campafias de informacién, platicas y conferencias, a las
comunidades, sobre este problema se ¢rea una conciencia social ante el mal-
trato infantil, asumiendo asi una conducla participativa que promueva una acli-

tud de profundo respsto por la nifiez.

La dura realidad es que no hay ni una comunidad que este plenamente prepara-
da para mansjar la creciente incidencia del maltrato de nifios. Pocas localidades,
si es que hay alguna, tienen suficientes servicios, personal o fondos para llevar
a cabo la tarea dual de proteccian del nifio y rehabilitacién de ies padres; ni una

sola cuenta con un programa total de accién,

En el futura se espera que las escuelas, como instituciones educativas, desem-
pefien un papel mucho mas activo en la lucha conira el maltrato infantil, En los
planes de esludio seguramente podran incluirse, para los adecuados grupos de
edad, clases sobre la vida y la responsabilidad de la familia, dirigidas principal-
mente a los nifios que en el hogar no tengan ejemplos apropiados y que, sin du-
da, resultaran Utites para todos los muchachos; lecciones sobre el significado de
amor, compasion, comprensian humana y atencién para los demas; y cursos
que traten e tema de! maltrato infantil, sus causas, sus manifestaciones y sus
posibles curas. Quiza nuestros hijos aprendan en esta forma a ser méas protecto-

res y menos punitivos que nosotros.

Es importante considerar que la formé de abordar los problemas en la Psicolo-
gia contemplen los cambios que surgen en [a sociedad, en las comunidades e
incluso en la misma Psicologla, puesto que si la sociedad va sufriendo transfor-
macion es incoherente que los problemas sean tratados de la misma forma que
hace diez afos. Esto no significa que se descarten las teorias existentes sino
que se combinen o bien, adhieran elementos de nuevas terapias. Por lo tanle,
se debe trabajar por una Psicologia actualizada, no solo atendiendo esta alter-
nativa.expuesta, que se considera tendra grandes alcances, satisfaciendo una

serie de problematicas como es la falta de orientacién a padres para una ade-
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cuada educacion y relacidén con sus hijos, pudiendo ampliar e incluir nuevos te-

mas, que quizas no se contemplan en estos primeros cursos.

Si los sentimientos humanitarios no pueden movilizar suficientes recursos para
ayudar realmente a esos nifios, tal vez lo harad una consideracion de los costos
sociales de fracasar en proporcionar la debida asistencia a fos nifios maitratados
o victimas de abuso. Tendemos a pensar de los niflos maitratados como si sélo
fueran lesionados fisicamente, pero el dafic emociona! puede ser igual de seve-
ro y tener consecuencias de larga duracién para e} nifio y la sociedad. Los pro-
fesionales eslan de acuerdo en que lales pequefios tienen un potencial suma-
menle alto, cuando son mayores, para comprometerse en actos de desviacién y
delincuencia. A no ser que se rompa el circulo del maltrato del nific de una ge-
neracién a otra, la desviacion social, que es su herencia, se producira indefini-
damente. El abuso del nifio hace que éste se vuelva hacia la agresién, la violen-
cia y el delitc. Debemos romper este circulo vicioso. El abuso y descuido de ni-
fos puede ser reconocido como un factor importante en fa produccion de delin-
cuentes. Hay una necesidad urgente, largamente desatendida, de lratar a tales

nifios antes de que se conviertan en los delincuentes del mafana.

Desde un punto de vista frio y puramente pecuniario, es menos cosloso proteger
y rehabilitar a un nifio ahora, que afrontar mas tarde los costos sociales de su

comportamiento desviado (Fontana, 1893).

Cabrla proponer que si no se pudiera trabajar con los padres, se trabajara con el
nifio maltratado. tratando de que &l mismo sea su protector, aprendisndo cuales
son sus derechos y obligaciones como hijo ¥ lo mismo para sus padres, auxilia-
do de los sectores social y politico, paralelos al 4&rea médica y psicolégica, para

dar forma a cambios globales en los procesos congruentes.
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Por ultimo sugerimos que dentro de los programas dirigidos a madres (padres)
ya consideracion del profesional, se tome en cuenta lo siguients:

— Dar un trato igualitaric a todos los participanies tratando de reforzar su
autoestima.

— Reconsiderar a los parlicipantes como individuos; esto es, cada persona
posee caracteristicas fisicas, biolGgicas y psicoldgicas propias que lo de-
finen y diferencian de los demas, por ello, tienen una forma particular de
enfrentar la problematica en que viven, en este caso el maltrato al menor.

— Dejar de considerar sélo importante al nifio y darle valor al entorno social,
an este caso su familia empezando por sus padres y tener interés por
conocer la problemética de los padres y de la familia en la que esta in-
merso el sujeto maltratado.

— E! manejo que se debe dar a ese tipo de poblacién es: atender sus nece-
sidades, ya que esta poblacion forma parte de una de las minorias agre-
didas a las cuales casi no se les brinda una atencién especial procurando
su asistencia; sefalar de manera constructiva sus erroras, sugiriendo al-
ternativas de solucion.

— Durante la difusidn y publicidad del taller no se debe hacer alusién directa
al maltrato infantil o a las madres solteras; sino que se debe hacer en

términos que despierten su interés.
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TRIPTICO DEL TALLER
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2
INSTRUMENTO DE EVALUACION

EDAD
OCUPACION
MIEMBROS DE LA FAMILIA
ESCOLARIDAD

Agradecemos de antemano su valiosa presencia en este dia y el que
haya atendido a la invitacion que se le hizo para participar en este taller.

Le pedimos que conteste sinceramente a las siguientes cuestiones,
debe tener en cuenta que las repuestas en éste caso no son buenas 1]
malas, simplemente son para conocer su punto de vista. Su opinion sera
muy valiosa para el mejor desarrollo del taller.

Lea cuidadosamente y conteste indicando en el paréntesis de la de-
recha con la letra "a" si esta de acuerdo, "b" indiferente y "c” en desa-
cuerdo. Trate de evitar la opcién "b" y dejar preguntas sin responder.

a) De acuerdo b) Indiferente c¢) Desacuerdo

1. En todas las familias se da sl maltrato..............ccooeviiiininnnes ()
2. A los hijos se les hace obedientes

pegandoles ...........cooceeene. OO PP {)
3. Los progenitores tienen derecho a usar

sexualmente al0s hifoS .....c.oovimiieen ()
4. La agresividad debe ser una caracteristica

INASCUIMIB. ..eveeeeeetieeereeeaeeresarrrarrtsssssrrateree st b e s an s e raas s ()
5. La mujer goza al ser maltratada ..o ()
6. Los hermanos mayores deben castigar

A0S MBNOIBS ....c.ouvveeeevirreateireemsbirsmre e st s s rae s bs e ()
7. Los hijos de madres solteras deben ser

maltratados por 1a Sociedad ...........cccvrmrm e ()
8. La mujer necesita ser maltratada para

QUB ODBABZEA .....cveccieiariiieee i ()

9. A todos los nifios se les golpea ..o ()

10. Si at nifio se le pega serd mas hombre ... ()

11. En la pareja se utiliza la violencia con
FFOCUBIICIA .. veveeee i ireeeeesireeeesisiiroissbraee s s s s r s et aa e a e cst e { )
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12. Si alguien es maltratado{a) debe

quedarse callado(a)..........cccoominiiiiii e
13. Las madres solteras utilizan con

frecuencia el maltrato ...............ccce et
14, Una forma ds comunicacidn son los

gritos @ INSUDS .........occviinin
15. Si una persona no desea relacion

sexual se ledsbeobligar..........ccccoiniii
16. A los hijos se les pega porque se les

17. En todas las familias existe armonia

Y IOSPBLO ...t e
18. La pareja se caracteriza por las

discusionas yel mallrato ...
19. Los problemas de alcoholismo y

drogadiccién propician el maltrato ...
20. Las madres adolescentes utilizan con

mas frecuencia el maltrato.............cccoccoei
21. Solo pegéandoles a los nifios se hacen

0bEdiaNtOS ...
22. Los hijos son propiedad de lamadre ...
23. Si los progenitores fueron "educados” a golpes y

gritos, asf deben "educar” asus hijos ...
24. El uso ds golpes e insultos son necesarios en una

relacion de Pareja........cccoeis e
25. Si a la madre le fue mal en el trabajo, los hijos deben

aguantar que se desquite con ellos.........c....ooeeeiiin
26. Para los progenitores, la opinién de los hijos no

b CONLAT ..ottt s s smmmtnnsb e aaaeaas

GRACIAS POR SU PARTICIPACION
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3

HOJAS DE TRABAJO PARA
TIPOS DE CRIANZA

a) ¢ Cuales son los tipos de crianza que existen?

b) ¢ Cual es el tipo de crianza que has utilizado para criar a
tus hijos?

c) ¢ Cual es el tipo de crianza que beneficia mas el desarro-
Hlo de los hijos?
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4

HOJAS DE TRABAJO PARA
VIOLENCIA SOCIAL

.QUE ES LA VIOLENCIA?

JQUE ES LA VIOLENCIA?
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5

HOJAS DE TRABAJO PARA
DERECHOS DE LOS NINOS

JQUE ES EL MALTRATO INFANTIL?

¢QUE ES EL MALTRATO INFANTIL?
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6

TRIPTICODE LOS _
DERECHOS DE LOS NINOS
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LOS NINOS APRENDEN LO QUE VIVEN

Siun nifo vive con aritica
aprende a condenar
Si un nifo vive con hostiidad
aprende a pelear
Siun nifio vive ridiculizado
aprende a ser timido
Si un nifio vive con pena
aprende a sentirse aulpable
Si un nifo vive con diento
aprende a tener confianza
S un nifo vive oon alabanza
aprende a apregar
Si un nifio vive con justicia
aprende atener fe
Si un nifo vive con gprobadcion
aprende a quererse
Si un nifio vive con aceptacion y amistad
aprende a encontrar amor en e mundo
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LO QUE LOS
PADRES
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DEOA 24 MESES

Bl afecto es el mejor aimento a amamantario
Cargario y hablarle con cariio

Comprender sus temores (si distingue entre extraos y conoddos)
Ponerle ropa cdmoda

Cuidar su dimentaoén (que sea la adecuada para su edad)
Ensenarle a comer sdo

Ensefiarie a reconocer las partes del aserpo

Hacerle preguntas sendlias

Permitir que intente vestrse y desvestirse sclo

Darle objetos para que uegue y aprenda (de diversas texturas,
tamafios, colores, efc.)

Mostrarle dibujos para que reconazca abielos, animales, personas,
lugeres, efc.

Mostrarle objetos lamativos

Ensefnarie juegos para que los imite

Jugar con él alas escondidas

Apoyario para que se siente

Animario a gateer

Animario a que se ponga de pie

Ayudario a dar pasitos

Animario a subr y bajar escalones

Tener cuidado cuando aprende a caminar porque anda por todos
lados

Tener cuidado de que no tome cosas peligosas

DE 2A4ANOS

Narrarle cuentos e histarias

¢ Tenermucha padenda para que aprenda

Favorecer el juego de imitacdn
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EnseﬁadelaoorredapcmunadeelaSpddxas(sdxetodolas
que le cuesta trabajo deir)
Enwgmetaeassa'\dllasymaa’mspregmtasdefamasendla
ydara
A)n.xia'aaprenderarealiza'taeassend!las(porﬂobjelosm
dferentes lugares: adentro, afuera, abao, aniba, etc.)

Alentarios a ser cada vez mas independentes
Perrniﬁrqesevistaw.selavmlasmanosyderﬁ&s.seanarmbs
zapatos, etc,; elios solos
Elnﬁoweajsprq)hsg.nstcs;permiﬁ‘emgeydeddralgm%
oosas, lo ayuda a formar su personaidad

De4a6ANOS

Favorecer que juegue 0on oros NiNcs
Enseiiario oon aecio a respetar las reglas
Ayuda1eae>qmsasssaﬁnierﬁos$wmémdow1ate*dm
Ensefiarie varias formas de expresion (ballar, pintar, modelar, efc.)
Rnﬁ)a'sd)iﬁzaiodewidammima”rtoommcda

Redlizar oon & pequeiios paseas :
Rmpmderatodasmspregmtasms':micbdysmcﬂlez
Ayudario a cbservar las dferendas
I-laoerdeld&sawno.oornidayoenalosmnentosmésagadabl&s
del dia
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LO QUE LOS
PADRES
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...............................l.

Sentirse ** Duefios, sefores y creadores ** de sus hios

Ejercer discpina con violenda

Educar con amenazas 0 0on Sobomas

Corregiros o regafiarios delante de dguien mas
Sermonear o hechar ** ollos ™’

Gritar y dar Ordenes en vez de pediies las cosas por favor

Presionar o casligar a un niio que se encuentra bejo tension emocional
Regafiar cuando elos 0 los hijos estan aterados

Insultar o humillar, ser sarcastioo

Poner** efiquetas **, apodos 0 usar adietivos peyorativos

Decidir el futuro y i vocaddn de los hios; programar su vida

Hacer * profedias ** negativas o fuera de la reaidad
Emaqmmmmmﬂeoumoopiademniam
Exgimprmmopruneterbqnmsepwdemnpk

Hacer que hagan, en vez de hacer que quieran

Hacer por ellos o que son capaces de hacer solos

Darles todo Io que piden y no poneries imites
Compararics oon aiguien mas

Inauicar sentimientos de culpa, de verglienza, de temor o de inferioridad
Pregonar o que ya saben

Preguniarke a Yos hijos por qué hacen lo que no deben
Dec:iqjenotiermﬁermopaa&eaﬂﬂopaaaarmnelos

No tener tiermpo para esaucharios o estar oon ellos
Prohibirles que piensen, que sientan y que Se Comparen comonifics

17

Criﬁwbsorechaabsoormpersmassmassacﬁmd&somsaodam

Favorecer a un hip por encima de los demés
Discutr fente a los hijos

Dedr “te b die ** cuando fracasan

Exigirles perfecdidn en todo
Lamentarse por haberios traido al mundo
Dedir*no ™ a todo sn explicar el por qué
Ignorar la opinidn y los deseos de 1os hijos
Condidonarelamorque selesda



NO
OLVIDE...
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El nifio se va adaptando a mundo confarme sus posibiidades vy e
grado de madurez de su Sistema nervioso

Los padres no deben intentar adelantar su desamalio

Asi como € nifo presenta periodos de rapico desamdio, suele
presentar también periodos de estancamiento

Es importante responder siempre a las preguntas del nifio

El nifio busca por todos los medios lamar la atencién

B nifio necesita afecto desde antes de nacer

No sean severos con & nino ni lo consientan en exceso; ambas
acfitudes son nodvas para su buen desamalio

Dejen que, desde un prindpio, €l nino se acostumbre a estar sdoy
a eierditer sus propias facultades

La madre debe aprender a daminarse

No condidonar su caro a  si el niio se porta bien

Hablen asu hijo



- LOS
DERECHOS
DEL

NINO
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|. El derecho a la igualdad independientemente de la
raza, ia religién, la nacionalidad o el sexo.

Il. E) derecho a la proteccion especial para su pleno
desarrollo fisico, intelectual, moral, espiritual y social de
manera sana y normal.

I1l. El derecho a un nombre y una nacionalidad.

IV. El derecho a nutricion, vivienda y servicios médicos
adecuados.

V. El derecho a la atencién especial, en caso de ser
impedido. :

VI. El derecho al amor, la comprension y la proteccién.

VIl. El derecho a la ensefanza gratuita, al juego y a la
recreacion.

VIIl. El derecho a hallarse entre los primeros que
reciban socorro en caso de desastre.

IX. El derecho a la proteccion contra toda forma de
negligencia.

X. El derecho a la proteccion contra toda forma de
discriminacion y el derecho a ser criado en espiritu de
amistad, paz y tolerancia universales.
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RECOMENDACIONES
PARA EL MANEJO DE
CONDUCTAS
CONFLICTIVAS
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BERRINCHES .- Bl berrinche pasa por tres fases:

1 - Consequir algo por ejemplo, atenadn;

2.- Expresar su frustracddn por no haberio conseguido;

3.-Agedromd&slarom&1benhd1eyd&sq1ﬂasepa‘nohd:ersido
ocomplaado.

Lo (nico que tiene que hacer usted es ignarar consistentemente las tres
fases y cuando €l nino cambie de acttud atenderio de nmexdiato “ por
las buenas . Y por favor hagalo asi siempre, porque si usted ignara
dos berrinches y & tercero - * la tercera es la vendda ”* — el nifio se
sde con |a suya puede tener la certeza de que ahora le hara mil
beminches mas.

HIPERACTMIDAD- Cada dia es més frecuente oir hablar de nincs
hiperadivos.delosnﬁosqjenopammsegndqq.xenuncam
qjetos,qetocbddiadmlaamernbagoaféderneﬁerme
hay muchisimas rezones que pueden provocar este problema.

1. Los nifos no tienen donde jugar, un lugar donde explayarse sin
molestar anadie;

2.Lcswpadosre¢:ddosylaomﬁvmdafcrzadaiﬁmanir’nsy
aduttos; :

3. La aisis eoondmica y los problemas existenddles de los aduttos
afectan y alteran a los nifios, :

4. La escuela obliga a nifio a estar demasiado tiempo sentado, callado y
haciendo planas, y esto viderta el sisterna nenvioso de los ninos;

5 La T. V. indta d nino a la acddn y @ mismo tiempo le concede
solamente el papel de espectador pasivo;

6. Los aditivos, los oolorantes, € exoeso de azicer de los refrescos y la
“ comida chatama »* combinados oon la sobreexposidon a la iz
artifical de luces y televiscr, imitan e sistema nervioso de los nifics;

7. Factores anganicos relacionados con €l desarmollo intrautenino, fraumas
de nadmiento, traumatismos craneancs, eic,;

8. Poca 0 nada estimutadon sensarial, afeciva y de lengugie durante &
primer afo de vida, a fravés del contacto persondl, cara a cara, con
otro ser humano que les hable, o les piatique.
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El primer paso para resolver € problema es:
DIAGNOSTICARLO CORRECTAMENTE

Si @ nifo tiene problemas de atenadn en todos los lugares que se
enauentre, hay que acudir con un psiadiogo o a una institucidn con un
equipo multidisciplinario de espeddistas, ya que se puede tratar de un
prablema de origen onganico, psicalbgico 0 Sodd.

Una buena solucén que puede ayudar, es procurarie d nino una deta
natural, sin golosinas ni dimentos industriaizados y con muchas futas
y verduras; si fundona asunto areglada, sino consulte a psicdlogo.

Si su hijo presenta graves problemas de condudta que osdlan entre una
gran pasividad y dificultades para reladonarse sodalmente, o una
enome agresividad, que provoca temor y rechazo. Entonces utilice &
método de * Reglas, ignorar y alabar ™.

Reglas:: Primero debemaos decir a los chioos lo que no se debe hacer
como: jugar oon cerllos, salr de casa sin avisar, flegar tarde, comer
entre comidas, etc. Debe dialogarse oon e nino acerca del por qué de
las prohibidones vy las reglas y establecer con ellos un compromiso
verbal, Deben saber daramente qué es lo que esperamos deellos ylo
que pueden esperar de nosolos; esto signffica que debemas ser
consistentes y prededbies; no es necesanio ser perfedtos, basta con
ser consistentes y predecbies.

ignorar: Debemos ser discretos a comegr la mala conduda v, de ser
posible ignoraria. Por gjemplo: el nifio esta pegando gritos a la hora de
fa comida, lo que los padres deben hacer es dedile que si tiene ganas
de gritar puede ir a hacerio a su habitaddn o que puede quedarse en
la mesa, si decide partarse bien (en este caso es difid! ignorario, pero
es pasible el didiogo).

Brindar opdiones es muy diferente & dasico * cillate otepego 0 a
cualquier olra amenaza.

Cuando @ adulto amenaza al nifio lo amincona y no le da opartunidad
de negodiar una saluadn aceptable para todos. Ademas, para que e
nifio construya una regia de conducta por si mismo, debe tener iempo
para pensar, manejar la situaddn y considerar las opdones que se le
ofrecen y las consecuenaas de cadauna.
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En muchas ocasiones los nifics se partan mal dnicamente con
propdsito de lamar la atendion o de mdlestar. Es frecuente que €l nifo
se porte mal porque es la tnica manera de que le hagan caso. Al
ignarar lamala conduda los obligamas a buscar fomas mas positivas
de llamer la atenadn.

Alabar: Debemos reconooer y dabar abiertamente todas las condudas
que podriamos considerar aceptables, en funcidn del bienestar familier
o0 camin. Obviamente no hay tal cosa camo “ nifios buencs ™,
nifias malos . Lo que pretende este métado de “ Regias, ignorer y
aabar * , es que pongamos e m&dmo de atenddn a buen
comportamiento y nada af mala; y es nada porque los nifos son muy
fistos y auando una conduda indeseable como los berminches o las
groserias e han sido de utiidad para conseguir 2endon o para salifse
oon ka suya, lo més probable es que en e futuro las vuelven a utiizar.
Seapadeﬂeyoaﬁstmte.ynopetmitaq.eporlamdas.shﬁosse
saigan con la suya.

B método “ Regas, ignorar, alsbar ™ permite contralar positivamente @
comportamiento infantl; y posiivamente quiere dedr s golpes, ni
resentimientos, sin pleitas ni amenazas. L a idea principal es que €l nino
pueda desaubrir en si mismo virtudes positivas y que, dia a dig, se
reconozca como una persona digna de ser amada y respetada.
Cuando d nifio fale, seremos muy discrelos y estaremos siempre
dispuestos a reconocer su vaor. Lo trataremos siempre *“ como s
fuese lo que debiera ser”, es dedr como a un nifiobueno... jY lo seral



ORIENTACION
. AMADRES

POR
DIVORCIO,
VIUDEZ,
SEPARACION,
ETC.
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EVITE
Dormirse con € nfo(a)

EVITE
Ser |a Uinica compaiia de juegos del nifio(a); invite amiguitas o déielo
ir con gente de su confianza que tenga NiNos.

EVITE

Que toda su vida gre arededar del pequefioa), tenga intereses
personales.

EVITE
Alslarse: busque compafiias y amistades oon aduttos.

EVITE

Pasear sempre los dos solos; intégrese a exaursiones 0 paseos
familiares.

EVITE

Desquitarse, con maltratos al nifio(a), de su fustracion en su vida de
pareja; su peguenio no pidid venir a mundo, canalice su agresividad
en oiras adividades: coma, balle, nade, esaiba, etc.

BUSQUE AYUDA PROFESIONAL.



En caso de que los consejos anteriores no
sean suficientes y se necesite otro tipo de
ayuda, existen:

INSTITUCIONES
DEDICADAS AL

TRATAMIENTO
DE LA
VIOLENCIA
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1) AMPIA

(ASOCIACION MEXICANA DE PSICOANALISIS DE LA INFANCIA Y DE LA
ADOLESCENCIA)

Domicilio; Presa la angostura N° 37 Col. Irrigacién

Teléfona: 5567 46 08

Servicios: Alencién al publico

2) AVISE

(AYUDA A VICTIMAS DE VIOLENCIA INTRAFAMILIAR Y SEXUAL)

Domicilio: Tomas Alva Edison N° 96-A Col. Barranca

Teléfono: 5352524 y 53527 79

Servicios.- Asistencia a mujeres en situacién de riesgo: mujeres y familias que
sufran maltrato intrafamiliar ya sea fisico o psicolégice, de violacion o abuso
sexual, terapia en situaciones de crisis, orientacién juridica, de trabajo social,
cuenta ademas con un programa preventivo a base de conferencias y cursos
formales sobre pravencion del abuso sexual, preparacion prematrimonial y
escuela para padres.

3) CAM

(CENTRO DE ATENCION A LA MUJER)

Domicilio: Toltecas N2 15 Col. San Javier Tlalnepantia Edo. de México

Teléfono: 565 22 60

Servicios.- Asistencia a mujeres en siluacion de riesgo: apoyc emocional en
situaciones de maltrato intrafamiliar, individual o de parsja, asesorfa legal y
albergue.

4) CAMI

(CENTRO DE ATENCION AL MALTRATO INFANTIL)

Domicilio: Av. de los barrios s/n Col. Los Reyes Iztacala CUSI de la ENEP
Iztacala

Teléfono: 623 13 82

Servicios.- Asistencia y apoyo esmocional a victimas y agresores de malirato
infantil,

5) CAVI-PGJDF

(CENTRO DE APOYO A LA VIOLENCIA INTRAFAMILIAR)

Domicilio: Dr. Carmona y Valle N° 54 1% piso Col. Doctores

Teléfono; 625 71 20

Servicios: Orisntacion juridica y de promocién legal de casos; apoyo emocional
a sobrevivientes y familiares; capacitacién a la comunidad.

6) CECOVID
(CENTRO DE INVESTIGACION Y LUCHA CONTRA LA VIOLENCIA
DOMESTICA A.C.)

Domicitio: Cuenca N° 70 Col. Alamos
Teléfono: 579 80 51 y 696 12 56
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Servicios.- Asistencia a mujeres en situacién de riesgo: mujeres en relaciones
de mallrato con sus parejas o ex-parejas. Atencian permanente y asesoria:
psicoterapia individual, de pareja, de familia y grupal, talteres y conferencias.

7) CENTRO DE APOYO A LA MUJER " MARGARITA MAGON "

Dormnicilio: Dr. Lucio esquina con Dr. Navarro Edificio Centauro Entrada A-1 Col.
Cuauhtémoc

Teléfono: 588 81 B1

Servicios.- Asistencia a mujeres en situaciones de riesgo: asislencia a quejas y
litigio de asuntos en materia familiar (divorcio, alimentacién, guardia,
custodia y otras) asl también como en violencia intrafamiliar. Asistencia
psicolégica; de manera individual (de identidad de las mujeres) y colectiva
{de pareja y con los hijos). Alencion permanente y asesoria juridica en
rmateria farniliar y penal a mujeres de todos los sectores.

8) CENTRO DE TERAPIA DE APOYO A VICTIMAS DE DELITOS SEXUALES

Domicilio: Pestalozzi N° 1115 Col. Del Valle C.P. 03100 Delegaciéon Benito
Juarez

Teléfono: 559 97 71

Servicios: Asistencia psicolégica.

9) CETATEL

{(CENTRO DE TERAPIA DE APOYO)
Teléfono: 575 54 61

Servicios: Terapia por teléfono

10) CLINICA DE LA FAMILIA

Directora; Ora. Margarita Roach

Domicilio: Vosgos N° 320 Col. Lomas de Virreyes C.P. 11000
Teléfono: 570 10 15

Servicios: Terapia familiar e individual.

11) COVAC
(ASOCIACION MEXICANA CONTRA LA VIOLENCIA HACIA LAS MUJERES
A.C)

Domicilio: Mitla N° 145 Col. Narvarte cerca del metro Etiopia.

Teléfono: 519 31 45y 53898 1

Servicios.- Asistencia a mujeres en sitvacién de riesge: orientacidn legal y
emocional para victimas de violencia de género, capacitacién y talleres;
atencion permanente a viclimas de violacidn, abuso sexual, violencia
intrafamiliar y hostigamiento sexual.

12) DIF

(PROCURADURIA DE LA DEFENSA DEL MENOR Y LA FAMILIA)
Domicilio: Reforma N° 705-A Col. Peraivillo

Teléfono: 529 08 64

Domicilio: Doctor Lavista N° 114 p. b. Col. Doctores

Teléfono: 578 33 99 ext. 117, 120
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1} AMPIA

(ASOCIACION MEXICANA DE PSICOANALISIS DE LA INFANCIA Y DE LA
ADOLESCENCIA)

Domicilio: Presa la angostura N° 37 Col, Irigacion

Teléfono: 557 46 08

Servicios: Atencion al publico

2) AVISE

{AYUDA A VICTIMAS DE VIOLENCIA INTRAFAMILIAR Y SEXUAL)

Domicilio: Tomas Aiva Edison N° 96-A Cal. Barranca

Teléfono: 5352524y 5352779

Servicios.- Asistencia a mujeres en situacion de riesgo: mujeres y familias que
sufran maltrato intrafamiliar ya sea fisico o psicolégico, de viclacién o abuso
sexual, terapia en situacionas de crisis, orientacién juridica, de trabajo sociat,
cuenta ademas con un programa preventive a base de conferencias y cursos
formales sobre prevencién del abuso sexual, preparacién prematrimonial y
escuela para padres,

3) CAM

(CENTRO DE ATENCION A LA MUJER)

Domicilio: Toltecas N° 16 Col. San Javier Tlalnepantla Edo. de México

Teléfano: 565 22 60

Servicios.- Asistencia a mujeres en situacién de riesga: apoyo emaocional en
situaciones de maltrato intrafamiliar, individual o de pareja, asesoria legal y
albergue.

4) CAMI .

{CENTRO DE ATENCION AL MALTRATO INFANTIL)

Domicilio: Av. de los barrios s/n Col. Los Reyes Iztacala CUSI de ta ENEP
lztacala

Teléfono; 623 13 82

Servicios.- Asistancia y apoyo emocional a victimas y agresores de maltrato
infantil.

5) CAVI-PGJDF

(CENTRO DE APOYO A LA VIOLENCIA INTRAFAMILIAR)

Domicilio: Dr. Carmona y Valte N° 54 17 piso Col. Doctores

Tel&fono: 62571 20

Servicios: Orientacién juridica y de promocién legal de casos; apoyo emocional
a sobrevivientes y familiares; capacitacion a la comunidad.

6) CECOVID
(CENTRO DE INVESTIGACION Y LUCHA CONTRA LA VIOLENCIA
DOMESTICAA.C.)

Domicilio: Cuenca N° 70 Col. Alamos
Teléfono: 579 80 51 y 696 12 56
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AGENCIAS ESPECIALES DEL MENOR

Delegacién Miguel Hidalgo ** Agencia 46 ™

Domicitio: Parque Lira N° 94 esquina con Séstenas Rocha Col. Tacubaya

Teléfono: 515 49 97, 51569 53 y 516 20 64 ext. 5620 y 5621

Delegacion Coyoacan * Agencia 47"

Domicilio: Tecualipan y Zumpantitla Col. Romero de Terreros

Teléfono: 554 29 43 y 658 52 11 ext. 5434

Delegacién Venustiano Carranza * Agencia 48 ¥

Domicilio: Fray Servando Teresa de Mier y Francisco del Paso y Troncoso Col.
Jardin Balbuena

Teléfono: 552 06 B1 ext. 5734

Delegacién Gustavo A. Madero * Agencia 49

Domicilio: 5 de Febrero esquina con Vicente Vilada s/n  Col. Guslavo A
Madero, Delegacién Gustavo A. Madero a un coslade de la Basilica.

Teléfono: 652 87 04 y 625 86 69

Delegacién Cuauhtémoc “ Agencia 57 "

Domicilio: Nifios Héroes N° 61 esquina Dr. Lavista Col. Doctores

Teléfono: 6257702

Delegacién Atvaro Obregén ¥ Agencia 58

Domicilio: Avenida México y Avenida Toluca Col. Progreso

Teléfono: 625 87 58

Delegacién Gustavo A. Madero * Agencia 597

Domicilio: Excélsior e Ingeniero Roberto A. Gayol Col. Industrial

Teléfono: 517 62 52 y 517 06 10

Servicios: Orientacion juridica y de promocion legal de casos.
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Domicilio; Xochicalco N° 947 p. b. Col. Santa Cruz Atoyac

Teléfono: 688 50 00 ext. 102, 246, 288

Sarvicios: Orlentacién jurtdica y de promocion legal de casos; apoyo emocional
a sobrevivientas y familiares; servicios especificos en el drea de la salud y
sarvicios de capacitacién a la comunidad.

13) INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA (SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL)

Domicilio: Montes Urales N° 800 Col. Lomas de Virreyes

Teléfono: 520 99 00 ext. 238

Servicios: Apoyo emocional a sobrevivientes y familiares y servicios especificos
en el drea de la salud.

14) INSTITUTO PRO INFANCIA Y JUVENTUD FEMENINA
Domicilio; Calzada de Tialpan N° 5090 Ccl. La joya
Teléfono: 573 29 58

Servicios: Apoyo emocional a sobrevivientes y famiiiares.

15) PIAV IZTACALA

Domicilio: Av. de las barrios s/n Col. Los Reyes Iztacata Tlalnepantia, Edo. de
México, 1er piso, cubiculos 11 y 12 Clinica Universitaria de Salud Inlegral
{CUSI), Campus |ztacala.

Teléfono, 623 11 02

Servicios: Apoyo psicolégico.

16) PROCURADURIA GENERAL DE JUSTICIA DEL ESTADO DE MEXICO.

AGENCIA ESPECIALIZADA EN DELITOS SEXUALES Y FAMILIARES.

Domicitio: Morelos N° 15 Col. Chimalhuacan Edo. de México

Teléfono: 852 32 80

Servicios.- Asistencia a mujeres en situacion de riesgo: atencién meédica,
psicolégica y trabajo social, canalizacién a centros especializados. Alencién
permanemte y asesoria: lalleres de prevencién para menores de edad,
localizacién de familiares, canalizacion a casa hogar o de asistencia.
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9

PENSAMIENTO PARA
AUTOACEPTACION

TRIUNFAR COMO MUJER

Las triunfadoras tienen diferentas polenciales. El logro no es la parte mas
importante. La autenticidad lo es. La mujer auténtica experimenta la realidad de
si misma conociéndose, siendo ella misma y convirtisndose en una persona
confiable y sensible. Ella realiza su propia singularidad sin precedentes y
aprecia la singularidad de otros.

Ella no dedica su vida a un conceplo de lo que ella imagina que debe ser. Mas
bien, ella es ella misma vy, como tal, no utiliza su energlia para representar un
papel, para mantener pretextos ni para manipular a otros con juegos. Una
triunfadora puede revelarse a si misma en lugar de solamente proyectar
imagenes que complacen, provocan ¢ molestan a otros.

Ella esta consciente de que hay una diferencia entre ser carifiosa y actuar en
forma carifiosa, entre ser estipida y actuar como estipida, entre saber y fingir
que sabe. Ella no necesita esconderse detrds de una méscara, Ella rechaza las
autoimagenes irreales de inferioridad y superioridad. La autonomla no atemoriza
a una triunfadora,

Todos tensmos momentos de autonomia, aungque sean efimeros. Sin embargo,
una triurifadora puede mantener su autonomia durante periodos de tiempo cada
vez mayores. Puede perder termeno ocasionalmente. Puede incluso fracasar. Sin
embargo, a pesar de los retrocesos, una triunfadora mantiene una fe basica en
si misma.

Una triunfadora no sienle miedo de tener sus propios pensamientos y de utilizar
su conocimiento. Puede separar los hechos de la opinién y no pretende tener
todas tas respuestas. Escucha a los demas, evalta lo que dicen, pero saca sus
propias conclusiones. Aunque puede admirar y respetar a los demas, ella no se
define, se destruye, se liga o se deja llevar totalmente por ellos.

Una triunfadora no juega a <<desvalida>> ni lampoco juega juegos de culpa. En
lugar de esto, asume la responsabilidad por su propia vida. No les da a los
demas una falsa autoridad sabre ella. Es su propio jefe y lo sabe.

La manera de adminisirar el tiempc de una triunfadora es correcta. Ella
responde apropiadamente a la situacion. Su respuesta es apropiada cuando
esta retacionada con el mensaje enviado y preserva la significacién, el valor, el
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bienestar y la dignidad de las personas involucradas. Ella sabe que para todo
hay una temporada y para cada aclividad un tiempo:

Un lismpo para ser agresiva y un tiempo para ser pasiva; un tiempo para
estar juntos y un tiempo para estar sola; un liempo para pelear y un
tiempo para amar, un tiempo para llorar y un tiempo para refr; un tiempo
para confrontar y un liempo para retirarse; un tiempo para hablar y un
tiempo para callar, un tiempo para apresurarse y un tiempo para asperar.

Para una triunfadora, el tiempo es precioso. Ella no lo mata, Ella lo vive aquf y
ahora. Vivir en el ahora no significa que ella tontamente ignore su historia
pasada o que olvide prepararse para el futuro. Mas bien, ella conoce su pasado,
esta consciente del presente y vive en él y mira confiada hacia el futuro.

Una triunfadora aprende a conocer sus sentimientos y limitaciones y no tiene
miedo de ellos. Mo es impedida por sus propias contradicciones vy
ambivalencias. Sabe cuando estd molesia y puade escuchar cuando otros estan
molestos con ella. Puede dar y recibir afecto. Puede amar y ser amada.

Una triunfadora puede ser espontdnea. No necesita responder de maneras
predeterminadas y rigidas. Puede cambiar sus planes cuando la situacién lo
pide. Una triunfadora tiene una meta en la vida. Eila no obtiene su seguridad al
controlar a otros. No se prepara a sf misma para perder. En lugar de eslo,
disfruta del trabajo, det juegc, de la comida, de las otras personas, del sexo y del
mundo de la naluraleza. Sin culparse, ella disfruta sus propios logros. Sin
envidia, disfruta los logros de los demas.

Aunque una triunfadora puede disfrutar de si misma librements, también puede
posponer el disfrutar. Puede disciptinarse a si misma en el presents para
ampliar su gozo en el fuluro. No tiene miedo de ir detras de lo gue ella quiere
pero lo hace de manera apropiada, Consigue lo que quiere sin herirse a si
misma ni a los demas.

Una triunfadora se preocupa por el mundo y por sus gentes. No esta aislada de
los problemas generales de la sociedad. Esta interesada, siente compasion y
compromiso por mejerar la calidad de !a vida. incluso al enfrentar la adversidad
nacional e internacional, no se ve a s/ misma como totalmente sin poder. La
muijer triunfadora hace lo que puede para hacer de este mundo un lugar mejor.



