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PRESENTACION

Con la presente Monografia se desarrolla la opcion de grado para optar al titulo de
Psicologo en la UNAD CCAV Neiva, planteando en este documento el resultado de la

revision bibliogréfica sobre el desarrollo emocional en la primera infancia.

Asi pues, se ha indagado sobre diferentes estudios relacionados con el desarrollo
infantil integral en el cual se incluye el desarrollo emocional de la primera infancia, y por
tanto, para responder al interés de esta revision, se han planteado en el documento cinco
capitulos, como sigue: Definicion del Desarrollo Emocional y Afectivo en la Primera
Infancia, Génesis del Desarrollo Emocional y Afectivo en la Primera Infancia, Importancia
de la Familia en la Construccion del Desarrollo emocional en la Primera Infancia, Teorias
del Desarrollo Emocional y Afectivo en la Primera Infancia, Posibles Problematicas en el

Desarrollo Emocional en la Primera Infancia.

Se incluyen diferentes factores que implican los cambios emocionales y la
estructuracion de la personalidad de los infantes segln el contexto en que se desarrollen y
la manera como se entrelace la experiencia con el desarrollo cerebral, reconociendo la

importancia del entorno familiar en este aspecto en particular.

En los Gltimos afios, ha crecido el conocimiento acerca de la salud mental y el
desarrollo de los infantes en la primera infancia. Este conocimiento se logré gracias a la
observacién sistematica de los infantes y la investigacion con infantes pequefios. De esta
manera, en la actualidad, se conocen los factores que permiten el surgimiento de
modalidades de desarrollo esperables y cudles determinan las dificultades en este proceso,
lo cual favorece la salud mental en los primeros cinco afios de vida. La realizacion de cada
derecho de la nifiez se hace posible con el cumplimiento de obligaciones especificas por
determinadas instituciones y actores sociales, incluyendo a las familias y considerando al
Estado no solo como portador de obligaciones, sino también como un garante del ejercicio

de derechos y de la exigibilidad de los mismos.



Cada infante tiene su temperamento y por tanto necesita respuestas distintas adaptadas a su
sensibilidad o fortaleza. Algunos requieren respuestas mas enérgicas, mas vivas, otros en
cambio se asustarian y necesitan que se les maneje de forma suave, para poder dar
respuestas adecuadas y bien moduladas al hijo, lo cual requiere de tiempo y
disponibilidad para él, a quien nunca se llega a conocer del todo pues con la maduracion y

el progreso tendré necesidades diferentes en cada etapa.



JUSTIFICACION

Para la Unicef (2012), el desarrollo infantil esta enmarcado en una serie de procesos
fisicos, cognitivos, sociales, subjetivos, emocionales y demas, que habilita a los infantes y
nifias a una vida auténoma y plena. De igual forma, en sus primeros afios de vida requieren
un apoyo significativo del medio que los rodea para lograr su desarrollo integral.

De igual manera en este programa (UNICEF), mencionado anteriormente,
manifiesta en el 2007, que los cuidados calidos y oportunos que responden a las
necesidades de los infantes, los preparan para afrontar de mejor manera el estrés en etapas
posteriores de su vida,

En esta misma linea, en los primeros afios también se da la maleabilidad del

cerebro, por tanto si los infantes no reciben el cuidado necesario dando cabida a padecer
inanicién, malos tratos o descuido, puede peligrar el desarrollo de su cerebro.
A menudo los padres, madres y cuidadores no poseen las capacidades ni los medios
suficientes para prodigar cuidados oportunos y de calidad, por lo cual es obligacion del
Estado y la sociedad facilitarles el apoyo necesario para lograrlo (capacitacién, subsidios
condicionados, centros de apoyo, jardines sociales, parques infantiles).

Por otra parte, desde lo concreto en las realidades de la infancia colombiana, las
estadisticas arrojan datos definitivamente preocupantes respecto al estado actual de los
infantes, pues se demarca la situacion de vulnerabilidad en la que se encuentra un gran
porcentaje de infantes colombianos; realidad tal vez en gran medida a un escaso e ineficaz
acompafiamiento no solo de su nacleo primario sino del Estado como tal.

En concordancia con lo manifestado anteriormente Unicef (2007) exterioriza que,
en el 2006 se estimaba que el 45% de la poblacién total del pais percibia un ingreso por
debajo de la linea de pobreza y la proporcion de menores de 6 afios en condiciones de
pobreza alcanz6 un 59%. Para éste organismo (Unicef), la pobreza es considerada una de
las causas principales de las miles de muertes prevenibles y la razén por la cual los infantes
estan desnutridos, no asisten a la escuela o son victimas de negligencia y desproteccion.
Los neonatos que se encuentran en esta situacion de desproteccion y escasos recursos

econdémicos para sobrevivir, generalmente son victimas de altos niveles de desnutricion,



siendo predispuestos probablemente a padecer infecciones en las vias respiratorias,
diarreas, sarampion y otras enfermedades, que pueden ser prevenidas con la acertada
atencion sanitaria por parte del estado. *

En esta misma linea la Encuesta Nacional de Situacion Nutricional en Colombia
2005, encontrd en los menores de cinco afios una prevalencia de desnutricion cronica del
12%, una prevalencia de desnutricion global del 7,0 % y una prevalencia de desnutricion
aguda del 1.2%.?

Existen otros factores, ademas de la pobreza, que afectan de forma directa el
progreso de los infantes, entre estos la calidad del ambiente, el maltrato, abuso y
situaciones extremas como el desplazamiento, ponen en riesgo el desarrollo integral de los
infantes. (Unicef, 2007). Sin embargo son otras la realidades evidenciadas, pues segun el
Registro Unico de Poblacion Desplazada (RUPD) de Accién Social, hasta junio de 2008 se
registraron 2.577.402 personas desplazadas, de las cuales 171.656 (5.3%) correspondieron
a infantes y nifias menores de seis afios.

Por otra parte respecto al saneamiento ambiental basico, segun la Unicef (s.f), la
baja cobertura en agua y saneamiento en algunas regiones del pais esta estrechamente
ligada a la morbilidad y mortalidad infantil. Cada afio mueren en Colombia
aproximadamente 13,600 infantes menores de 5 afios, mas de la mitad de esas muertes
ocurren por causas prevenibles y muchas de ellas como consecuencia de la mala calidad del
agua, las deficiencias en el sistema de alcantarillado, la inadecuada disposicion de las
basuras y el ambiente insalubre. Ademas de los infantes que mueren por estas causas,
muchos mas sufren de diarrea cronica, desnutricién, enfermedades e infecciones que en
muchos casos obstaculiza su asistencia y rendimiento escolar y compromete su desarrollo
fisico, emocional e intelectual.

En cuanto a los entes que deben regular y dar proteccién a los infantes vulnerados,
victimas de la violencia, se encuentra su nucleo primario, la familia, quien segun la
direccion de aldeas Infantiles SOS expresoé es la primera Ilamada a proteger a los infantes,
sin embargo, es éste ente quien genera, por accién u omision, la mayoria de los actos
violentos contra sus propios hijos. Los delitos contra la infancia comprenden anualmente
850 casos de maltrato severo y 200 casos de violacién, de los cuales se denuncia menos del

20%. En el 2007, el Instituto Nacional de Medicina Legal practico 20 mil dictamenes de



violencia sexual, de los cuales 17 mil fueron cometidos contra menores de edad, la mayoria
de los infantes menores de 14 afios, asi mismo, la Procuraduria General calcul6 que 25 mil
infantes en el pais, entre 8 y 12 afios, son explotados sexualmente.

Se encuentra en el diario de occidente (2012), que el Instituto de Medicina Legal
manifiesta que en los primeros meses de 2012 de los casos de violencia intrafamiliar, el
84% la victima fue un infante, o un adolescente. Asi mismo, en los primeros seis meses de
ese afo, el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar inicio procesos de restablecimiento
de derechos para 64.449 infantes y adolescentes, de los cuales, el 23.5% el motivo de
ingreso fue maltrato.

Con la anterior descripcion, surgen fuertes cuestionamientos sobre el tipo de apoyo
que, segun la Unicef, los diferentes entes (familia, Estado y sociedad) deben proporcionarle
a los infantes colombianos para su desarrollo integral.

Por tanto se hace evidente luego de hacer una revision exhaustiva, que las
estrategias generadas desde el nucleo primario hasta el Estado para el sostén y desarrollo
emocional de los infantes aln son insuficientes y escasamente consecuente con la
importancia que tiene la tematica en cuestion, puesto que un vinculo afectivo fuerte en ésta
etapa contribuye a la satisfaccion de la mayoria de las necesidades, tal como lo propuso
Freud citado por Bowlby (2006), manifestando que las raices de la vida emocional se sitdan
en la primera infancia.

Si los procesos emocionales siguen un curso favorable, el infante se desarrollara
dandose cuenta de la existencia en su propio interior de impulsos contradictorios, dotado de
una capacidad para dirigirlos y controlarlos, la ansiedad y el sentimiento de culpa que
generan le seran soportables; por el contrario, si su progreso es menos favorable, sus
emociones jugaran en contra del buen desarrollo no solo emocional sino cognitivo del
infante (Bowlby, 2006).

Asi mismo, Villanueva y Sanz, 2009 desde su estudio realizado en todo lo referente
a las estrategias de intervencion sobre el mal desarrollo emocional de los infantes, citando
la investigacion de Bowlby sobre la teoria del apego, se concluye la necesidad instintiva del
infante a apegarse al cuidador, y considera que los vinculos afectivos son algo
bioldgicamente primario; de este modo se expuso que las relaciones primarias perturbadas

madre-hijo, constituyen un precursor clave del trastorno mental.



En esta misma linea, Torras, (2009) (citando a Bowlby, 1951; Spitz, 1968;
Bethelheim, 1974; Brazelton y Cramer, 1993) alude que no es novedad hablar de la
importancia de las primeras relaciones del bebé con su entorno y su influencia sobre la
evolucion emocional, intelectual y social. Hace mas de 50 afios que se sabe que segun las
vicisitudes que el infante atraviesa en su crianza, su evolucion sera muy diferente: estara en

mejores o peores condiciones para desarrollar salud mental.*

Tal como se evidencia en lo anteriormente mencionado se hace importante realizar
una compilacion detallada sobre el desarrollo emocional en la infancia temprana, brindando
conocimientos sobre los diversos aspectos que componen un acertado o inapropiado
desarrollo emocional, por otra parte es escasa la teoria sobre esta tematica tan importante
para una integralidad psicosocial del ser humano, asi lo indica Unicef (2012), se encuentra
abundante literatura sobre la salud, desarrollo cognitivo, fisico y demas; sin embargo, es
menos habitual hallar informacién relevante sobre un pilar del desarrollo infantil, como lo

es el desarrollo emocional.

De igual forma, se considera relevante colocar a disposicion de la comunidad,
informacién suficiente acerca de los ambientes seguros y sanos en los que debe
desarrollarse el infante, con el objeto de fomentar précticas de acompafiamiento y cuidado
en el nacleo primario, concienciar a los adultos sobre la estrecha relacion entre el desarrollo
emocional de los infantes, su desempefio escolar y la calidad de sus interacciones sociales

futuras; y contribuir a la salud mental de los futuros adolescentes.



OBJETIVOS

GENERAL

Identificar y describir los planteamientos tedricos relevantes relacionados con el desarrollo

emocional y afectivo en la primera infancia.

ESPECIFICOS

Realizar bldsqueda exhaustiva sobre las diferentes definiciones del Desarrollo
Emocional y Afectivo en la Primera Infancia.

Describir el proceso del desarrollo emocional y afectivo en la primera infancia
desde su génesis.

Identificar como influye la familia en la formacion de la primera infancia.

Referir las diferentes teorias sobre el desarrollo emocional y afectivo en la primera
infancia.

Indagar sobre las crisis que pueden surgir en la primera infancia, relacionadas con el

desarrollo emocional en esta etapa del desarrollo humano.
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CAPITULO I: DEFINICION DEL DESARROLLO EMOCIONAL Y AFECTIVO
EN LA PRIMERA INFANCIA

Todas las habilidades cognitivas, motrices, sensoriales se gestan en la primera
infancia, por ende hoy en dia es frecuente escuchar sobre la estimulacion adecuada, es ahi
donde nace un mundo desconocido para algunos padres de familia, y son todas las
actividades sociales, afectivas y emocionales (La relacion con sus progenitores o
cuidadores, con sus hermanos, abuelos, tios, amigos y demas personas que lo rodeen) que
hay en la relacion de todos los dias, en donde experimentan la tristeza, alegria, frustracion,
entusiasmo entre otras emociones; convirtiéndose ese momento clave para la interaccion
entre adultos e infantes y en particular, para el desarrollo de éstos.

Por consiguiente es pertinente retomar la siguiente informacion recopilada del Libro
Sentir y Crecer. El Crecimiento Emocional en la infancia de Palou V. Silvia. Los infantes
son muy sensibles a la construccién de significados y son capaces de captar matices que a
los adultos les parecen desapercibidas. Asi, el infante desde muy pequefio, capta en la voz
de la madre cuales son sus sentimientos, por ej. La tristeza provocada por la enfermedad de
un familiar, aunque no se le ha dicho y a pesar de procurar conscientemente que el infante
no lo note. Esta sensibilidad para captar las emociones de los deméas demuestra la capacidad
empatica que, de una forma natural, posee el infante. La misma necesidad de leer los
significados de la realidad en los ojos de los demas, para poder construir la suya, hace que
tenga abierto todos sus poros para captar todas las emociones que desprenden las personas
afectivamente vinculadas a él. “Las cosas no tienen valor por si misma, sino por la
relaciones que provocan”. Lo que significa en un determinado contexto lo que tienen de
ustedes mismos, los recuerdos que les evocan, los afectos que les permiten establecer, los
sentimientos que les despiertan.

La imaginacion, el juego, la creatividad brinda la oportunidad de hacer salir estos
simbolos; “Jugar a transformar para descubrir el sentido que tiene las cosas y las personas”.
Emociones que no podemos olvidar a la hora de conectar con el mundo de las emociones de
los infantes, la comunicacion de las emociones a través de los diferentes lenguajes se ve

muy reforzado si aprovechan las cualidades de cada uno de ellos para ayudasen
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mutuamente. Para lo cual se concluye que para Silvia Palou V. las emociones son: El
desarrollo y la grandeza de los infantes en la capacidad de comunicarse, de disponer de
herramientas, simbolos, y lenguajes que les sirvan para establecer relaciones con los demas.
Esta extraordinaria capacidad aporta riqueza, complejidad al desarrollo personal. A su vez
las relaciones que establece con cada uno de los contextos (Familia, Social, Cultural)
configura su mundo emocional.

Por otro lado Segun lo Seleccionado del Libro Serie Bruner. Primera Infancia (0-2),
segunda edicion de T. Fiel. Para el Desarrollo social y emocional el infante necesita el
contacto humano, desde muy temprana edad y cuando experimenta interacciones sociales,
aprenden a distinguir entre las propiedades especiales de los seres humanos. Muestra
emociones diferentes y, durante las primeras interacciones, desarrolla destrezas de
comunicacion social, como escuchar y alternar su turno con otros. Algunos han afirmado
que el infante llega al mundo como ser socioemocional ya constituido: en cualquier caso, el
desarrollo de estos aspectos se incrementan por su experiencia con otras personas. Las
capacidades de adoptar expresiones, caras y voces de los demas, de interactuar con ellos y
de desarrollar apegos o relaciones son alguna de las destrezas necesarias para el desarrollo
socioemocional.

Los infantes llegan al mundo con capacidad de las siete expresiones basicas
universales: alegria, tristeza, sorpresa, interés, disgusto, ira y temor (Oster y Ekman. 1978).
Todas estas expresiones han sido observadas en la escala de evaluacion del comportamiento
neonatal.

Siguiendo con la investigacion tenemos a la Doctora Martha Leiva Mesa, creadora
del método Leiva (Los afectos fuentes de estimulacion), deja entre ver que el Desarrollo
emocional en la primera infancia es un tema importante porque aparentemente las familias,
los padres no entienden que los infantes, igual como el aprendizaje social, emocionalmente
tambien lo aprenden y lo desarrolla en su entorno. Siendo una de las cosas que se debe
entender es justamente las emociones de los infantes “Las emociones tienen voz y ay que
aprender a escucharlas” como se escuchan las emociones de los infantes a traves del
contacto, a través del sentir.

Con lo concerniente al Método Leiva, el objetivo es la estimulacidn sensorial del feto

en gestacion para su maduracion cerebral, es importante para ello controlar el estrés de la
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madre lo que permitira el establecimiento del vinculo con su hijo durante todo el proceso de
la gestacion. Esta relacion de vinculo del feto con la madre es una forma de comunicacion,
porque en la medida que la mujer esté tranquila y fortalezca esa relacion afectiva, se esta
creando impresiones sensoriales positivas que regulan la maduracion del Sistema Nervioso.
Todo esto unido al trabajo terapéutico por el especialista que permitira establecer nuevos
esquemas de pensamientos que mejoren la relacion de actitud madre-bebé.

En esta condicion no solo se va a influenciar a nivel mental sino que lo psiquico va a
actuar bioquimicamente en el cuerpo de la madre y el feto. También se emplea una musica
estimulante tanto para el bebé como para la madre, que facilita la inundacion emocional
para profundizar en sus mecanismos psicologicos. De esta manera se esta creando en
términos generales una red de integracion llamada RED
PSICONEUROINMUNOENDOCRINO, definido como unico sistema que controla al
organismo, donde las moléculas de comunicacién actlan en todos los sistemas, estos son
los neurotransmisores, neuropéptidos, hormonas y citoquinas. Por lo que podemos deducir
que, las emociones repercuten no sélo en el sistema nervioso, sino también en el sistema
endocrino y en el sistema inmune.

En lo referente al término emocion, Silva y Calvo, afirman que, “se refiere a un
fenémeno complejo que envuelve por un lado, una base bioldgica y por otro, posee
determinantes  socioculturales  presentes en el desarrollo del individuo”.
En esta misma linea Vigotsky, propone que la compresion del desarrollo no solo emocional
sino humano como tal, se da a partir de los cambios que ocurren en diferentes periodos de
la vida, derivandose éstos de la relacion entre el contexto general y la situacion social de
desarrollo particular, donde el infante se inserta.

Por tanto se hace evidente la influencia tan demarcada de lo psiquico y lo social
para un desarrollo emocional, tal como se mencion6 anteriormente, esto genera un cambio
en el infante, dichos cambios generan crisis en los infantes, impulsandolos a buscar nuevas
habilidades para atender sus necesidades, involucrando multiples emociones, que dan
madurez al desarrollo emocional; asi lo relatan Silva y Calvo, 2014 “la emocion también se
halla presente de modos distintos, pues los periodos de transicion y crisis acarrean cambios
significativos que se inician con una base organica, a la cual se afiaden determinantes

histéricos y sociales”.
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Es asi como afirman estos autores que, el desarrollo afectivo comienza con el

nacimiento, momento en el que el infante es insertado en un grupo social, de lo cual
depende la satisfaccion de sus necesidades, completamente vueltas, en principio, a su
supervivencia.
Se evidencia y se reitera entonces la importancia e influencia del ambito psicosocial y
cognitivo en un optimo desarrollo emocional, dando entonces como principal pauta para el
anterior resultado, un adecuado proceso de inclusion tanto con la cultura de la que se es
parte como la sociedad en general.

Por tanto en lo referente al desarrollo infantil, se hace una integralidad de los
diferentes procesos que se involucran en el crecimiento del infante, desde el progreso
cognitivo, emocional hasta las interacciones sociales.

Respecto al termino general “desarrollo”, ha cambiado y en la actualidad se enmarca
dentro del ciclo vital con un antes y un después, es decir desde la concepcion hasta la
muerte, depende de las circunstancias del individuo, el contexto en que nace y vive y su
historia personal, ademas tiene en cuenta el crecimiento y deterioro de la persona y su
desempefio flexible (Arisma, s.f).

En cuanto al desarrollo cognitivo en la primera infancia segin manifiesta Arisma,
s.f, los infantes aprenden desde el momento que nacen y posiblemente aln desde el Gtero,
llegando de esta forma hasta los procesos de pensamiento complejo. Asi mismo la
cognicion incluye la forma en que las personas perciben, aprenden, piensan y recuerdan.”

Por otra parte existe otro tipo de desarrollo que hace parte de la integralidad del
menor, y es el social, segin Cuervo, la socializacion de la infancia se produce mediante las
précticas de crianza, entendidas como la manera enque los padres(y en  general la
estructura familiar) orientan el desarrollo del infante y le transmiten un conjunto de valores
y normas que facilitan su incorporacion al grupo social.

Esta relacion social principal creada con los cuidadores primarios es de vital
importancia e inicia en un tiempo determinado, tal cual lo manifiestan Escudero, Carranza
y Huéscar, (2013) cuando el infante tiene entre 6-8 semanas de vida, comienza a
desarrollarse la actividad interpersonal, entre otras cosas gracias a la reciprocidad afectiva

con su cuidador durante sus cada vez mas frecuentes interacciones cara a cara.
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De acuerdo a lo manifestado, se encuentra que este desarrollo psicosocial tiene su
etiologia principalmente desde el nucleo familiar, siendo importante un Optimo
acompariamiento generando, habilidades sociales acertadas a los infantes, tal cual lo afirma
Cuervo, 2009 “la familia y las pautas de crianza adecuadas facilitan el desarrollo de
habilidades sociales y de conductas pro sociales en la infancia, por lo cual es importante
brindar sensibilizacion y orientacion”.

Después de haber entrado en el mundo del Desarrollo Emocional y Afectivo del
infante, es pertinente dar a conocer el concepto de Infancia, de lo cual se dice que: La
nocion de infancia tiene un caracter histérico y cultural y es por ello que ha tenido
diferentes apreciaciones en la historia; su concepcion depende del contexto cultural de la
época. Un répido recorrido sobre el concepto de infancia a través de la historia nos muestra
los cambios que ha tenido esta categoria. De acuerdo con José Puerto Santos (2002), en los
afios 354 - 430 hasta el siglo IV se concibe al infante como dependiente e indefenso (“los
infantes son un estorbo”, “los infantes son un yugo”). Durante el siglo XV en la concepcion
de infancia se observa como “los infantes son malos de nacimiento”.

Luego, en el siglo XV, el infante se concibe como algo indefenso y es por ello que
se debe tener al cuidado de alguien y se define el infante “como propiedad”. Para el siglo
XVI ya la concepcion de infante es de un ser humano pero inacabado: “el infante como
adulto pequefio”. En los siglos XVI y XVII se le reconoce con una condicion innata de
bondad e inocencia y se le reconoce infante “como un angel”, el infante como “bondad
innata”. Y en el siglo XVIII se le da la categoria de infante pero con la condicion de que
aun le falta para ser alguien; es el infante “como ser primitivo”. A partir del siglo XX hasta
la fecha, gracias a todos los movimientos a favor de la infancia y las investigaciones
realizadas, se reconoce una nueva categoria: “el infante como sujeto social de derecho”.

La “reinvencion” moderna de la infancia se inicia desde el siglo XVIII en las
sociedades democréaticas y muy especialmente a través de Rosseau, quien advertia las
caracteristicas especiales de la infancia. Son muy numerosos los autores que a partir de este
siglo comprendieron que la infancia tiene formas particulares de ver, de entender y de sentir
y que por ello debian existir formas especificas de educacién y de instruccion. En ese
mismo orden, una de las necesidades de los seres humanos y muy especialmente de los

infantes pequefios es tener las condiciones donde puedan relacionarse con otros de su
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misma edad y mayores, donde ademas se les dé oportunidad para experimentar situaciones
y sentimientos que le den sentido a su vida y de esta manera reencontrar y reconstruir el
sentido como experiencia vivida y percibida, condiciones necesarias en una comunidad.

A la concepcion de infancia es necesario darle la importancia y reconocer su caracter
de conciencia social, porque ella transita entre agentes socializadores; la familia, como
primer agente socializador y la escuela, como segundo agente que en estos tiempos, cuando
la mujer ha entrado a participar en el mercado laboral, asume un rol fundamental. Ambos
cumplen un papel central en la consolidacion y reproduccion de esta categoria. “La
Educaciéon Infantil complementa al hogar proporcionando la asistencia y educacion
adecuadas para la promocion del desarrollo total del infante. Ha de ser punto de formacién

no sélo del infante, sino de la familia”.
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CAPITULO Il: GENESIS DEL DESARROLLO EMOCIONAL Y AFECTIVO

EN LA PRIMERA INFANCIA

De todas las creaturas del reino animal hay uno que tarda mas que los otros en
madurar, en desarrollarse: él bebe humano, sin embargo, investigaciones recientes
muestran que el viaje para entender el mundo que lo rodea comienza antes de lo que se
pensaba, porque nacen con la capacidad de pensar, razonar, observar y buscar la verdad, a
lo largo del camino aprende sobre nameros, objetos, causas y afecto e interacciones
humanas, operan como cientificos intuitivos y se enfrentan a cuestiones filosoficas

profundas.

Las emociones infantiles han sido estudiadas desde que Darwin en 1872
determinara, tras un estudio transcultural, que, en primer lugar, los seres humanos tienen un
repertorio innato y universal de expresiones faciales y discretas y que, en segundo lugar, los
bebés dotan de significado a estas expresiones por medio de un mecanismo de
reconocimiento (HARRIS, 1989). Investigaciones mas recientes indican claramente que
desde muy pronto manifiestan y reaccionan a tres emociones basicas: alegria, angustia y
enfado y que se muestran incomodos y desconcertados cuando la persona que se encuentra
frente a ellos6 permanece inmdvil y sin expresar ningan tipo de emocién. Mas tarde, sucede

lo mismo con el miedo, la tristeza y la sorpresa (HARRIS, 1989).

La interaccion que sucede entre los rasgos individuales (genéticos y fisiologicos) y
las experiencias y exposiciones provenientes del ambiente son fundamentales para el
desarrollo infantil. EI cerebro humano, en particular, es el “6rgano maestro” del desarrollo.
En los primeros afios de vida, en el cerebro se producen periodos sensibles programados
genéticamente, durante los cuales el infante en desarrollo es excesivamente sensible a las
influencias del medio ambiente externo (Barker, 1992; Bronfenbrenner, 1986; Wadsworth,
1997). La interaccion del cerebro en evolucion con el medio ambiente representa la fuerza
motriz del desarrollo; su legado es una configuracion Unica de sinapsis en el cerebro que, a

partir de ese momento, influye y es influido por funciones cognitivas, sociales y
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emocionales. El proceso de experiencias iniciales que se solidifican y repercuten en la salud

y el desarrollo a largo plazo se conoce como incrustacion bioldgica (Hertzman, 1999).

Como el cerebro es el “Organo maestro” es pertinente exponer a continuacion como es

el desarrollo del cerebro en 4 items:

1. ElI cerebro se desarrolla con el tiempo, desde la base. La arquitectura bésica del
cerebro se construye a través de un proceso constante que se inicia antes del
nacimiento y continta durante la adultez. Las experiencias tempranas afectan la
calidad de dicha arquitectura estableciendo cimientos sélidos o fragiles para el
aprendizaje, salud y conducta futuros. En los primeros afios de vida, se forman 700
nuevas conexiones neuronales cada segundo. Luego de este periodo de rapida
proliferacion, las conexiones se reducen mediante un proceso denominado poda,
que permite que los circuitos cerebrales se tornen mas eficientes. Las vias
sensoriales como las de la vision y audicion bésicas son las primeras en
desarrollarse, seguidas por las habilidades tempranas de lenguaje y funciones
cognitivas mas complejas. Las conexiones proliferan y se podan en un orden
establecido, luego de lo cual se construyen circuitos cerebrales mas complejos sobre
los primeros circuitos mas simples.

2. Las influencias interactivas de genes y experiencias moldean el cerebro en
desarrollo. Los cientificos saben ahora que un ingrediente principal en este proceso
de desarrollo es la relacion de “servicio y devolucion” entre los infantes y sus
padres y otros proveedores de cuidados en la familia o en la comunidad. Los
infantes buscan naturalmente la interaccion a través de balbuceos, expresiones
faciales y gestos y los adultos les responden con la misma clase de vocalizacion y
gestos. A falta de tales respuestas, o si las respuestas son poco confiables o
inapropiadas, la arquitectura del cerebro no se forma segun lo esperado, lo que
puede dar lugar a disparidades en el aprendizaje.

3. La capacidad del cerebro para el cambio disminuye con la edad. El cerebro es
mas flexible o “plastico” en los primeros afios de vida para albergar una gran
variedad de entornos e interacciones, pero a medida que el cerebro en desarrollo

adquiere mayor especializacion para asumir funciones mas complejas, es menos
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capaz de reorganizarse y adaptarse a retos nuevos o imprevistos. Por ejemplo,
durante el primer afio, las partes del cerebro que diferencian los sonidos se
especializan en el lenguaje al que el bebé ha sido expuesto; al mismo tiempo, el
cerebro empieza a perder la capacidad para reconocer diferentes sonidos
encontrados en otros idiomas. Aunque las “ventanas” para el aprendizaje del
lenguaje y otras habilidades permanecen abiertas, se vuelve extremadamente dificil
alterar estos circuitos cerebrales con el transcurso del tiempo. La plasticidad
temprana significa que es mas facil y mas efectivo influir en la arquitectura del
cerebro en desarrollo del bebé que volver a cablear las partes de su circuiteria en los
afos de la adultez.

4. Las capacidades cognitivas, emocionales y sociales estan inextricablemente
entrelazadas a lo largo del curso de la vida. El cerebro es un 6rgano altamente
interrelacionado y sus mudltiples funciones operan con gran coordinacion. El
bienestar emocional y la competencia social brindan una base sélida para
habilidades cognitivas emergentes y en conjunto son los ladrillos y la argamasa que
forman los cimientos del desarrollo humano. La salud fisica y emocional, las
habilidades sociales y las capacidades cognitivo-linglisticas que emergen en los
primeros afios son prerrequisitos importantes para el éxito en la escuela y

posteriormente en el centro laboral y en la comunidad y comportamiento.®

Para poder comprender mejor el poder de las emociones sobre la mente, ya que tienen
un pasado comun, hay que acercarse, al menos someramente, al desarrollo evolutivo de la
especie humana, entendiendo con el neurobidlogo de la Universidad de lowa A.R. Damasio
que "ser racional no significa cortar las propias emociones. La ausencia de emociones y
sentimientos impide ser realmente racional” (ENGELHART, 1997). El hecho de que el
cerebro emocional sea muy anterior al racional y que éste sea una desviacion de aquel,
revela las auténticas relaciones existentes entre pensamiento y sentimiento. El cerebro
puede considerarse como la caracteristica anatomica fundamentalmente distintiva del
hombre (AYALA, 1983). El cerebro es el agente principal del comportamiento humano, el

motor de sus sentimientos y de todo tipo de pensamiento.’
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La region emocional es el sustrato en el que se desarrollo y evoluciono el cerebro
racional y siguen estando estrechamente vinculados por miles de circuitos neuronales. Por
ello, los centros de la emocion poseen un extraordinario poder de influencia en el
funcionamiento global del cerebro. De hecho, el hipocampo y la amigdala fueron dos
estructuras claves del primitivo "cerebro olfativo”. La amigdala esta especializada en la
vida afectiva y en la actualidad se considera una estructura limbica muy ligada a los
procesos de aprendizaje y memoria. La amigdala constituye una especie de deposito de la
memoria y significacion emocional. La ausencia funcional de la amigdala- por los datos de
que se dispone- parece impedir cualquier reconocimiento de los sentimientos y todo

sentimiento sobre los mismos sentimientos (JOSEPH, R., 1993).°

En los primeros afios de vida, en el cerebro humano las conexiones neuronales se
forman con mucha mas rapidez que durante el resto de la vida. Por lo cual, los procesos de
aprendizaje se producen en esta etapa con mayor facilidad que en cualquier otro momento
posterior. La primera infancia ofrece una oportunidad Gnica de poner en marcha el
desarrollo y educacion de las capacidades emocionales y afectivas. Por ello, no es de
extrafar que el estudio cientifico actual de la dimension afectiva haya contribuido al apoyo
de una pedagogia en que la génesis del pensamiento y la inteligencia no son sino aspectos
de una interaccion global, que encauza, en gran medida, la dimensién afectiva del infante.
El infante estara mas abierto y disponible a la actividad intelectual cuanto mejor se resuelva
su necesidad de seguridad y afecto. En definitiva, la vida afectiva del infante/a es la base de
la vida afectiva del adulto, de su caracter y personalidad.’

Continuando con lo expuesto en el parrafo anterior, es pertinente hablar sobre el
desarrollo de la autorregulacién emocional en la infancia, porque ha sido caracterizado
como la transicién de una regulacién externa dirigida mayormente por los padres o por las
caracteristicas del contexto, a una regulacion interna, caracterizada por una mayor
autonomia e independencia, en la que el infante interioriza y asume los mecanismos de
control. EI cambio en este sentido es un proceso activo en donde resulta muy importante la
propension innata del organismo a convertirse en autbnomo con respecto a sus diferentes

ambientes (Grolnick, Kurowski y McMenamy, 1999).
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Los psicologos del desarrollo también se han interesado por averiguar las causas del
desarrollo de la autorregulacion. En este sentido, se han identificado factores de origen
enddgeno (se origina por causas internas), donde resulta de especial relevancia la
maduracion de las redes atencionales; con respecto a los factores exdgenos (se debe a
causas externas), se ha destacado el papel fundamental de los padres como guias del
proceso de desarrollo de sus hijos. Por otro lado, se han identificado diferencias
individuales en la autorregulacion emocional, tanto en los diferentes umbrales que suscitan

sus respuestas como en las intensidades de sus expresiones.

El desarrollo de las habilidades de autorregulacion emocional se ha asociado a una
variedad de factores, tanto end6genos como exdgenos. Dentro de los factores enddgenos, se
ha estudiado la madurez del cerebro, especialmente de las redes atencionales, y las
capacidades motoras y cognitivo-linguisticas de los infantes. Dentro de los factores
exogenos, a los padres se les ha otorgado un papel primordial en su labor de ayuda y guia
en este proceso de desarrollo. Hagamos un recorrido por el desarrollo de la autorregulacion

emocional en la infancia, identificando tanto factores endégenos como exdgenos.

La estabilidad de estas diferencias a través de las situaciones y a lo largo del tiempo
da apoyo a la hipotesis de que la variacion en la autorregulacién emocional de los infantes
esta mediada por sus caracteristicas temperamentales. Por altimo, resulta muy importante
para comprender el significado funcional de las emociones y su autorregulacion tener en
cuenta tanto los contextos sociales donde estas se expresan como las implicaciones que a

largo plazo tienen para el ajuste social del infante.

En el periodo de la infancia, los investigadores se han preguntado por cuéles son las
estrategias de autorregulacion emocional de que disponen los infantes y coémo se produce
su desarrollo a lo largo del tiempo. Para responder a estas preguntas, la mayoria de los
trabajos han recurrido a la observacion directa de las conductas de los infantes ante
situaciones de alto arousal emocional (Es una activacion general fisioldgica y psicologica
del organismo, que varia en un continuo que va desde el suefio profundo hasta la excitacion
intensa’ (Goult y Krane, 1992)); asi por ejemplo, las situaciones mas frecuentemente
utilizadas han supuesto retirar un objeto con el que el infante estaba jugando, dejandolo a su

vista pero fuera de su alcance (Diener y Mangelsdorf, 1999; Grolnick, Kurowski y

21



McMenamy, 1998); exponer a los bebés a estimulacion audio-visual desagradable a través
de monitores de ordenador (Harman, Rothbart y Posner, 1997); restringir los movimientos
de brazos y piernas de los bebés, sentdndolos en silletas donde no se pueden mover
libremente (Kochanska, Coy, Tjebes y Husarek, 1998); presentarles objetos nuevos y
personas desconocidas, o pedir que la madre deje de jugar con el infante y abandone la sala
(Mangelsdorf, Shapiro y Marzolf, 1995).

Uno de los aspectos de la maduracion del individuo que aparece como mas relevante
para el desarrollo de la autorregulacion emocional se refiere a la maduracion de las redes
atencionales; dado que las estructuras cerebrales implicadas en las diferentes redes
atencionales maduran a diferente ritmo, las habilidades de autorregulacion de los infantes
también variaran en el tiempo en virtud de tales cambios madurativos. En los tres primeros
meses de vida, la autorregulacién emocional esta bajo la influencia de la red de alerta. Esta
red estd implicada en el mantenimiento y ajuste de las distintas fases de alerta, y se piensa
que facilita la focalizacion de la atencion sobre estimulos importantes de cara a la

adaptacion del infante a su entorno (Posner y Raichle; 1994; Posner y Rothbart, 1992).

No obstante, esta atencion es fundamentalmente reactiva, muy dependiente de las
caracteristicas de los estimulos que rodean al infante, por lo que la autorregulacion en este
periodo se entiende a un nivel muy primario y apenas se observa. Para Kopp (1982), este
periodo se caracteriza por una primitiva organizacion y control del sistema autorregulatorio,
marcado por la modulacién del estado de arousal y la activacion de comportamientos
tempranos de regulacion. Por esta razén, la regulacion emocional de los bebés serd muy
dependiente de las conductas de los padres, quienes podran aumentar o disminuir la
estimulacion ambiental, consiguiendo con ello una 6ptima regulacion del arousal emocional

del infante.

Cumplidos los 3 meses de edad, comienza a emerger un segundo conjunto de circuitos
atencionales, denominado red de orientacion. Este sistema permite al infante desenganchar
la atencion de la fuente provocadora de malestar, mover la atencion hacia otro lugar, e
implicarse o potenciar esa nueva localizacion. Ademas, cuando el infante esta implicado en
una localizacion particular, la amplitud de la atencion también puede reducirse para

proporcionar mas detalles de las caracteristicas locales, o por el contrario puede ampliarse
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para proporcionar una cobertura mas amplia de informacion global (Posner y Raichle,
1994; Posner y Rothbart, 1992; Rothbart, Posner y Rosicky, 1994).

La edad de 6 meses marca otra etapa importante en la adquisicion de las estrategias de
regulacion emocional, aunque todavia se hace evidente la relativa inmadurez del sistema
atencional. ElI cambio mas importante que observamos a esta edad es el desarrollo de las
habilidades motoras, lo que facilita la aproximacion y evitacion de estimulos con la
finalidad de regular los niveles de arousal de forma 6ptima. Para Rothbart, Ziaie y O"Boyle
(1992), en este periodo hay un cambio en el tipo de evitacion que utiliza el infante para
suprimir el malestar. A los 6 meses, la evitacion es mas activa que a los 3, ya que debido a
la emergencia de habilidades motoras, el infante puede separarse fisicamente del estimulo

provocador de malestar.

Mas tarde, alrededor de los 9 meses de vida, se hace manifiesta la presencia de un
tercer sistema atencional, la red ejecutiva, y podriamos describirla como un sistema
ejecutivo responsable de regular la red atencional posterior y de controlar la atencién al
lenguaje. Este cambio permitira un uso flexible de los mecanismos atencionales como
estrategias de autorregulacion. Asi, en el estudio de Lirewise, Gianino y Tronick (1988) se
mostrd que los infantes de 9 meses de edad fueron mas capaces de mantener la atencion
sobre un objeto y cambiar la atencion una vez fijada la mirada en el objeto, comparados con
los infantes de 3 y 6 meses. Por otro lado, la maduracion del cortex frontal también va a

permitir la aparicién de mecanismos inhibitorios en el infante.

A la edad de 10 meses los infantes incrementaron sus latencias en la aproximacion a
los juguetes nuevos. Al mecanismo subyacente a estas conductas se le ha denominado
Inhibicion Conductual, y se activa ante situaciones de incertidumbre, es decir, las que
implican novedad, estimulacion de alta intensidad, ante la expectativa de un castigo, o ante
miedos filogenéticamente programados (Kagan, 1998). En este periodo se producen
paralelamente en el infante otros logros cognitivos tales como la permanencia del objeto, la
resolucion de tareas que implican la coordinacion de esquemas de accion sobre los objetos,
la imitacion vocal y motora, y una primitiva planificacién interna que controla su
comportamiento, o lo que es lo mismo, la aparicion de la conducta intencional. A su vez

Kopp (1982) habla en esta etapa de la emergencia de la habilidad por parte del infante a
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mostrar una mayor conciencia ante demandas sociales definidas por los cuidadores,
caracterizada por el inicio, mantenimiento, modulacion y cese de movimientos fisicos,

comunicacion y sefiales emocionales de acuerdo con estas demandas.

Después del primer cumpleafios, debido a la mejora en las capacidades cognitivas, se
puede observar la puesta en marcha de estrategias con un mayor grado de autonomia. En el
estudio de Rothbart, Ziaie y O"Boyle (1992), los infantes de 13 meses fueron mas activos
en la badsqueda de estimulacion, mostraron menos autotranquilizacion, mas conductas de
aproximacion, menores comportamientos de evitacion y mayores comportamientos de
autoestimulacién, comparados con los infantes de menor edad. En cuanto a la regulacién
emocional, incrementaron su focalizacion sobre aspectos inanimados del ambiente y
mostraron también mayor comunicacion gestual. La edad de 18 meses no supone
demasiados cambios con respecto a los 12 meses. Para Mangelsdorf et al. (1995), a los 18
meses hay una menor probabilidad de mostrar comportamientos de evitacion y
autotranquilizacion, y una mayor frecuencia en los comportamientos de autodistraccion que

implican una exploracion activa del ambiente.

Por ultimo, a los 24 meses observamos ya una madurez importante en las habilidades
autorregulatorias de los infantes. Grolnick et al. (1997), encontraron que los infantes de esta
edad utilizaban preferentemente estrategias de implicacion activa en el juego, siendo menos
probable el uso de estrategias dirigidas a otros tales como la busqueda de contacto. Kopp
(1982) considera que en este periodo se da el “control del impulso”, caracterizado por la
emergencia del yo, y un equilibrio entre accion y verbalizacion. Los factores que
determinan esta etapa son fundamentalmente maduracionales, siendo en este sentido
esencial las habilidades linglisticas, si bien la sensibilidad del cuidador a las necesidades

del infante también es importante en esta etapa.

A este respecto, Fox (1989) destaca la importancia de la intensidad emocional sobre
la adquisicion de las habilidades de autorregulacion. Argumentd que los niveles de
reactividad de los infantes dan forma al tipo de estrategia de regulacion emocional que
necesitan adquirir. Segun este autor, el hecho de que un infante sea altamente reactivo
puede hacer que necesite la asistencia de sus cuidadores mas a menudo que otro infante

menos reactivo o, lo que es lo mismo, que tenga menos oportunidades que otros de
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expandir su repertorio de habilidades autorregulatorias. El estudio de Mangelsdorf (1995)
da apoyo empirico a esta hipotesis, encontrando que los infantes descritos por sus madres
como precavidos o cautelosos tendian a utilizar un tipo de estrategia méas pasiva, como la
autotranquilizacion fisica o la busqueda de la madre, mientras que los infantes descritos

como menos cautelosos tendian a utilizar estrategias mas activas, como la autodistraccion.

A modo de conclusion, a lo largo de la infancia se observan diferencias en las
estrategias disponibles para los infantes en cada momento evolutivo, oscilando desde
métodos mas paliativos de control del malestar hasta formas de afrontamiento més activas,
es decir, se produce una progresion evolutiva hacia formas de regulacion cada vez mas
flexibles y autonomas, que favorecen la adaptacion del infante a las distintas demandas de
su entorno. EI desarrollo del cerebro del infante depende en parte de las experiencias que
vive. El vinculo temprano tiene un impacto directo en la organizacion cerebral. Existen
periodos especificos, llamados periodos ventana, en los que se requieren determinados
estimulos para el 6ptimo desarrollo de algunas areas cerebrales. Esta estimulacion adecuada
depende del establecimiento de un vinculo temprano satisfactorio.

La neuroplasticidad (plasticidad cerebral) es un reciente descubrimiento de la ciencia
gue muestra como el cerebro, a partir de sus propiedades, tiene la capacidad de moldearse
de acuerdo con la experiencia. Esta capacidad esta particularmente desarrollada en la nifiez,
al mismo tiempo que se va constituyendo el yo. Aprender, recordar, olvidar y recuperarse
de situaciones (injurias) son algunas de las acciones que se llevan adelante gracias a estas
plasticidades. La neuroplasticidad depende de factores genéticos, epigenéticos vy
ambientales. Un infante es el producto de un entrecruzamiento entre la biologia con la que
nace, el contexto en el que se cria y la capacidad psiquica y mental que va constituyendo.
Winnicott sefiala que el desarrollo es producto de la herencia, de un proceso de maduracion
y de la acumulacion de experiencias de vida, pero que se podrad dar o se vera alterado a

menos que se cuente con un medio suficientemente favorable.

En otra instancia el sostén emocional también forma una parte decisiva y elemental en
el desarrollo emocional del infante porque es la respuesta adecuada al sentimiento universal
de desamparo con el que todo bebé llega al mundo. Este sostén permite que se construya

entre el bebé y las personas encargadas de su crianza un vinculo lo suficientemente fuerte
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como para que se den las condiciones propicias para la satisfaccion de todas sus
necesidades. El sostén emocional se da en el marco de un vinculo estable, un vinculo de
apego, con los cuidadores primarios. Este vinculo se establece desde el momento del
nacimiento y permite construir un lazo emocional intimo con ellos. Por estable entendemos
un vinculo cotidiano y previsible, y en los primeros tiempos, con la presencia central de una
0 Mas personas que se ocupen de la crianza del bebé. La estabilidad y la previsibilidad en el

vinculo con sus cuidadores le permiten al infante construir una relacion de apego seguro.

Por otro lado para un desarrollo y crecimiento infantil 6ptimo es necesario que exista
una nutricion adecuada. Un derecho cardinal de la infancia, la nutricion comienza en el
utero por intermedio de la madre que se alimenta de manera adecuada. Durante los
primeros meses de vida, el amamantamiento desempefia un papel crucial en proveer los
nutrientes que los lactantes necesitan; de hecho, se cree que disminuye las posibilidades de
retardo del desarrollo post-natal (Smith y otros, 2003). La lactancia materna cumple la
doble funcion de garantizar la nutricion adecuada y el desarrollo saludable del recién
nacido a través de la estimulacion y el apego como parte del proceso. A pesar de lo que la
evidencia tanto cientifica como convencional nos dice en cuanto a la nutricion adecuada de
lactantes y infantes, existen aproximadamente 150 millones de infantes menores de cinco

afios que sufren de desnutricion solamente en el mundo en desarrollo.

La infancia desnutrida corre mayor peligro de sufrir las consecuencias de un
desarrollo mental y fisico insuficiente; rendir menos en la escuela (Pelto, Dickin & Engle,
1999; Powell y otros, 1998; Winicki & Jemison, 2003; mostrar propensién a infecciones y
sus secuelas; padecer episodios diarreicos mas severos; desarrollar neumonia; tener
sistemas inmunol6gicos de funcionamiento menoscabado; y, con frecuencia, presentar
bajos indices de hierro, yodo, proteina y, por ende, menos energia, lo cual podria generar
enfermedades cronicas (UNICEF, 2006). Puesto que las mujeres siguen siendo las
cuidadoras primarias de los infantes, cuando ejercen mayor influencia sobre las decisiones
domésticas, pueden mejorar el estado nutritivo de sus hijos substancialmente (Smith y
otros, 2003). Esta demostrado que el educar a las mujeres no sélo mejora el estado nutritivo
de la nifiez, sino que también surte cuantiosos beneficios adicionales al incrementar la tasa

de supervivencia y la escolaridad infantiles (Smith y otros, 2003).
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Para concluir el estudio de la emocion ha interesado a los pensadores de casi todas las
épocas, mucho antes de que la psicologia empezara a andar su propio camino al margen de
la filosofia y la fisiologia. No hace falta mas que recordar la doctrina hipocratica, la
filosofia platénica o la teoria humoral galénica para constatar que la emocion, los
peripatéticos motus animorum (movimientos del alma) y sus perturbaciones, han inquietado

al hombre desde los albores de la historia.

Adentrarnos en la comprension y construccion del mundo emocional desde sus inicios
requiere intentar entender las relaciones e influencias mutuas entre las diferentes piezas de
ese motor imaginario. De ahi la importancia de observar por separado cada una de sus
partes, y examinar los puntos de contactos y la repercusion de todos los elementos entre si,
pero sin olvidar que el andlisis concreto de una parte es siempre una simplificacion que
permite un acercamiento a su comprension, y que nunca puede hacer perder de vista el

sistema complejo compuesto por todas y cada una de las partes.

PIEZA DEL MOTOR REPRESENTACION CAPACIDAD
EMOCIONAL SIMBOLICA DESARROLLADA

1. Entorno Social Cojin Afectivo Socializacion

2. Dialogo Interno Caracol Autorregulacion

3. Proximidad distancia Dulzura Lagrima Crecimiento Autbnomo

4. Sensibilidad Estética Lazo Seduccion Creacion de Significado y reflejos

El infante nace con unas capacidades basicas que se iran desarrollando a través de
las relaciones afectivas y sensoriales, que le proporcionan el entorno. Este ofrece unos
vinculos afectivos mediante el maternaje para ayudar al infante a ir desplegando sus
competencias afectivas, cognitivas, y motrices. A partir de los vinculos que establecemos

con ese entorno afectivo entramos en contacto con nuestro mundo interno (Bowlby, 1986).

27



CAPITULO I11: IMPORTANCIA DE LA FAMILIA EN LA CONSTRUCCION DEL
DESARROLLO EMOCIONAL EN LA PRIMERA INFANCIA

El nacimiento, la relacion temprana del infante con sus progenitores y los diversos
modos de relacion paterno-filial han sido temas que a lo largo de la historia han despertado
sumo interés. La maternidad, las relaciones madre-hijo, sus condiciones de crianza y
cuidado, fueron cambiando en distintos periodos desde la prehistoria hasta la actualidad.
Aun asi, ha perdurado la necesidad en nuestra especie de preservar a los bebés a través de
los cuidados y de la comunicacién humana (Oiberman, 2008). La autora diferencia
maternidad de maternaje; mientras que la maternidad es un acontecimiento biologico, el
maternaje es el proceso psicoafectivo que acontece o no en la mujer cuando tiene al infante.
El concepto de materializacion designa el conjunto de cuidados prodigados al infante,
dentro del clima de ternura activa, atenta y continuada, que caracteriza el sentimiento
maternal. Considerado como fendmeno psicobiolégico el amor maternal resulta ambiguo,
ambivalente y las etapas de evolucion del bebé se reflejan en la realidad psiquica de la
madre. La maternidad representa una crisis evolutiva que afecta a todo el grupo familiar.

La mujer atraviesa esta crisis en funcién de su historia personal, la estructura de su
personalidad, su situacién presente (conyugal, familiar y social), las caracteristicas del
bebé, la ubicacion de ese infante en el encadenamiento histérico de su familia. A esta crisis
evolutiva se le suma otra crisis si el infante tiene que permanecer internado en cuidados
intensivos. En nuestro trabajo se considera el sistema madre-bebé desde un modelo
bidireccional, segun el cual el medio y el infante se influencian mutuamente en un proceso
continuo de desarrollo y de cambio. Los enfoques que ponen el acento ya sea en el infante
como modelado por los adultos y el medio, o las caracteristicas del infante como
modeladoras de las interacciones, son incompletos y se basan en un modelo unidireccional
de la relacion.

Oiberman (2008), diferencia los conceptos de relacién y vinculo, puntualizando que
la palabra relacion significa “caracter de dos cosas tales que la modificacion de una de ellas
provoca la modificacion de la otra”. Mientras que vinculo hace referencia a una ligadura
estrecha. La autora cita a Berenstein (1991) quien define al vinculo como una ligadura

emocional estable caracteristica del mundo mental, en la que se distinguen tres areas:
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intersubjetiva o intrapsiquica, intersubjetiva o interpersonal, y transubjetiva o que
trasciende a lo social.

Tronick (1989), sostiene que un desarrollo positivo en el infante estaria asociado
con experiencias de interaccion coordinadas caracterizadas por reparaciones frecuentes de
los errores en la interaccion y la transformacion de los afectos negativos en positivos,
mientras que el desarrollo negativo aparece asociado con periodos repetidos de fallas en las
interacciones y afectos negativos. El infante no se encuentra completamente equipado para
alcanzar sus metas por si solo, ya que sus capacidades son inmaduras, limitadas y
pobremente coordinadas; sin embargo, esto se ve compensado por las capacidades del
cuidador. El cuidador lee el mensaje y usa sus capacidades para guiar las acciones del
infante hacia sus metas y ayuda a cambiar el estado emocional del infante. Mas
especificamente, el cuidador es el responsable de la reparacion de los fracasos del infante
para convertirlos en éxitos, asi como también de la transformacion de sus emociones
negativas en positivas.

La familia aporta buena parte de los estimulos ambientales para los infantes y
controlan, en gran medida, su contacto con el medio ambiente distante (Richter, 2004). Los
recursos sociales y econdémicos constituyen los rasgos mas importantes del entorno
familiar. Los recursos sociales comprenden las aptitudes y la educacion parental, las
practicas y los enfoques culturales, las relaciones interfamiliares y el estado de salud de los
miembros. Los recursos econdémicos incluyen el patrimonio, el estatus ocupacional y las
condiciones de la vivienda. Pese a que los recursos sociales y econdmicos al alcance de los
infantes estan entrelazados, implican estrategias de intervencion distintas.

Para Unicef, 2012 la familia es el espacio en que los infantes realizan sus primeras
experiencias de interaccion, en dicho espacio se genera la alianza familiar organizandose
entre el infante y sus cuidadores primarios, éstos a su vez facilitan y guian el desarrollo del
infante, mientras crece y logra su autonomia, de igual manera el infante posee una
participacion también en gran medida, moldeando la accion de los adultos.

Se delega a la familia la funcion de asegurar la supervivencia del infante, y el
crecimiento y desarrollo adecuados para luego facilitar la salida del ndcleo primario

creando nuevos vinculos. “Madre” y “padre” son funciones, mas alla de los seres humanos
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que las encarnen, y el buen desarrollo de un infante dependera de la complementariedad de
estas funciones. Ambas poseen acciones especificas, a saber:

La funcién materna:

e Aporta la lengua con la que se comunicard el bebé. Todos los infantes nacen con la
capacidad de hablar cualquier idioma, pero solo adquieren la lengua del cuidador
que los cria.

e Esun continente afectivo y efectivo de las sensaciones del bebé.

e Transforma el hambre en satisfaccion, el dolor en placer, el desamparo
caracteristico de los humanos en tranquilidad.

e Estimula la energia psiquica del bebé.

e Le dasostén al infante y le va presentando el mundo que lo rodeara y en el que vive,
a través de los objetos.

e Ayuda al bebé a diferenciar entre su mundo interno y su mundo externo.

La funcion paterna:

e Permite que el bebé aprenda a vivir sin tanta dependencia y comience su camino de
autonomia, interviniendo en la intensa relacién del bebé con su madre o con quien
cumpla esa funcion.

e Pone reglas y organiza el funcionamiento del infante para que establezca su mundo
vincular incluido en relaciones mas amplias.

e Como funcién normativa, es portadora de las pautas culturales del medio social del
cuidador primario. Esto permite que el infante termine por incorporarse al medio
social al que pertenece. Sefiala lo prohibido y lo permitido, lo seguro y lo inseguro,
lo saludable y lo tdxico, lo obligatorio y lo electivo.

La seguridad afectiva que implica la presencia de estas dos funciones le permite al
infante ir logrando progresivamente pautas de diferenciacion y autonomia; por ejemplo, el
momento del destete, la adquisicion de la marcha, el lenguaje, el control de esfinteres o el
comienzo del jardin de infantes; a medida que crece, el infante se va viendo influenciado y
estimulado por el mundo extrafamiliar; en aquellas pautas de crianza que no pueden ser
Ilevadas a cabo por los progenitores, estas funciones son ejercidas por otros miembros de
una comunidad, sin embargo lo realmente importante es que la funcion materna y la

funcién paterna estén presentes de una u otra manera (Unicef, 2012).
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El cuidado de un bebé se dificulta si recae en una sola persona. Ocuparse de €l es
un trabajo de 24 horas diarias, siete dias a la semana. Para que el cuidador primario no se
sienta exhausto, necesita ayuda, que puede ser brindada por: pareja, madre, padre, abuelos,
vecinos, comunidad. Actualmente se puede pensar, ademas, en la nocion de funcion
familia, que hace referencia a la red de subjetividades que sostiene al infante en desarrollo,
en el marco de un espacio ramificado de vinculos que no estan representados Gnicamente
por la familia nuclear convencional. Esa red supera el mapa de filiaciones bioldgicas e
incluye la presencia de seres significativos que intervienen en el proceso de desarrollo
emocional del infante. Son personas que producen efectos psiquicos relevantes en la mente
infantil.

Por otra parte, la informacion sobre los diferentes aspectos de la crianza y sus
signos de alarma, compartir esta tarea con otros en la misma situacion y tener un ambito de
colaboracion frente a las problematicas son puntos necesarios a considerar para prevenir 1os
sintomas de fatiga fisica y psiquica del cuidador primario. Ante todo, para la observacién
del desarrollo emocional y psicoldgico de los infantes s es importante tener en cuenta los
siguientes aspectos:

1. En primer lugar, evaluar el funcionamiento fisico, neuroldgico y sensorial del
infante, asi como la coordinacion de la motricidad fina y la motricidad gruesa, y las
capacidades cognitivas que aparecen, ya que el desarrollo psicoldgico se expresa
significativamente en estas areas.

2. Ensegundo lugar, observar la forma en que el infante se vincula con sus cuidadores
y personas de su entorno, el estilo o la forma de “estar con”.

3. En tercer lugar, evaluar el estado de &nimo, los sentimientos que predominan
(alegria, enojo, interés, diversion, celos, amor), la variedad, la profundidad y la
adecuacion de esos sentimientos, asi como la capacidad de regularlos.

4. En cuarto lugar, observar si el infante presenta estados de ansiedad expresados en su
conducta, juego o verbalizaciones, y la presencia de miedos.

5. Por ultimo, los infantes expresan en el juego, y luego verbalizando, los temas que

corresponden al momento del desarrollo que atraviesan y las situaciones que viven.
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En el siguiente cuadro, se resume la evolucion esperable de diferentes aspectos del

constituyen su desarrollo psicolégico.

desarrollo emocional en funcion de la edad del infante. Todos estos planos se articulan y

PRIMER ANO DE VIDA

SEGUNDO ANO DE VIDA

TERCER ANO DE VIDA

Tono
emaocional
(o estado de
animo
general)

Es altamente variable, intimamente
relacionado con estados internos (hambre),
y hacia la segunda mitad del primer afio,
también relacionado con sefiales sociales
externas (el padre puede hacer sonreir a un
infante aunque este tenga hambre).
Cuando el bebé estd confortable
internamente prevalece un sentimiento de
interés y placer en el mundo y hacia el
cuidador primario.

El humor es aln variable, pero mas
organizado y estable durante periodos mas
largos. Existe un sentimiento de seguridad,
curiosidad y necesidad de exploracion que
domina el humor, asi como estan presentes
también la tendencia a “pegarse” al adulto,
el negativismo, el miedo y la aprehension.

El estado de &nimo general puede ser variable (triste,
ansioso 0 presentar una tendencia a quedarse
“pegado” al adulto junto a una segura exploracion),
pero luego gradualmente se estabiliza dentro de un
modelo organizado alrededor de un sentimiento
basico de seguridad y optimismo, con la presencia no
dominante de las siguientes capacidades: la
excitacion, el negativismo, la pasividad, la tendencia
al “pegoteo” hacia el adulto, entre otras.

Sentimientos

La variacion entre la indiferencia y la
excitacion con el mundo se torna mas
organizada y queda bajo el control de la
interaccion  social. Los sentimientos
especificos iniciales de excitacién
placentera o la protesta por la falta de
placer llevan a graduaciones mas
diferenciadas y el bebé incluye gestos con
los que negocia la dependencia, el placer,
la afirmacién de si mismo, la exploracién,
el enojo, el miedo y la ansiedad. El
sistema de afectos o sentimientos
permanece altamente variable, y es
facilmente dominado por el contexto.

En este periodo, los sentimientos se vuelven
mas diferenciados. Se observa la emocion
por la exploracion y el descubrimiento, y el
placer por la autoafirmacion. Existen
negociaciones gestuales mas complejas de
dependencia, autoafirmacion, enojo y la
busqueda de limites. El bebé desarrolla la
capacidad de demostracién organizada de
amor (correr y abrazar, sonreir y besar a los
padres, todo junto) y también protestar
(alejarse, patalear, llorar, todo junto). El
negativismo organizado (el no) y una gran de
manda estan también presentes. El equilibrio
debe volcarse en direccion a las expresiones
organizadas del placer en el descubrimiento,
la iniciativa y el amor. Aparece mas
desarrollado el sentimiento de comodidad
con la familia y la aprension ante los
extrafnios.

Los afectos, gradualmente, tienen mas “significado”
(en el nivel representacional o simbélico). Después de
la posible inestabilidad inicial en el sistema afectivo
(por ejemplo, regresivo, enojo con “pegoteo” y
dependencia), es posible una mayor organizacion del
sistema afectivo, con afectos complejos tales como
amor, tristeza, celos y envidia, que se expresan en
ambos niveles: el pre verbal y el verbal, que esta
surgiendo. La afectividad se ve facilmente
influenciada por las situaciones fisicas (cansancio,
hambre). Los afectos se encuentran todavia en un
nivel egocéntrico (por ejemplo, “;qué hay ahi dentro
para mi?”).

Relacion con
las personas
desu
entorno

Los infantes buscan proteccion y confort;
el interés general en el mundo evoluciona
hacia una relacion afectiva altamente
individualizada con las personas que los
cuidan, en un compromiso placentero
interactivo (Reciproco).

En relacion con las personas que cuidan de
ellos, presentan un balance entre la
satisfaccion de las necesidades (dependencia
basica) y la individualidad emergente, la
autonomia, la iniciativa y la capacidad de la
auto organizacion en el nivel de la conducta
(por ejemplo, los “gateadores” que van a la
alacena a tomar lo que quieren). Se percibe
algo de negativismo. Los temas de la
necesidad y la preocupacion por la
separacion son alin muy importantes.

Aunque las relaciones todavia son
predominantemente con el cuidador primario y para
satisfacer necesidades, se encuentran en esta etapa
organizadas en un nivel representacional o simbolico
(por ejemplo, emerge un sentimiento de si mismo y
del otro en términos de pensamientos, recuerdos, etc.)
que permite utilizar la fantasia. El balance entre la
dependencia y la autonomia puede virar brevemente
al estadio anterior. Las peleas por el poder y el
negativismo pueden dominar intermitentemente el
modelo de relacion. Los temas centrales siguen
siendo la dependencia basica, la necesidad de
seguridad y el temor a la separacién. Aparecen
interacciones simbalicas de poder, control, agresion y
diferentes tipos de placer en las relaciones. Tienen
capacidad para interactuar en forma mas compleja
porque ahora pueden utilizar la imagen interna (por
ejemplo, con el lenguaje o utilizar una mufieca para
representar necesidades mediante un juego complejo).
Aumenta el interés en la relacion sus pares.
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Estados de
Ansiedad

Estan relacionados con la supervivencia
fisica y emocional,

y son generalmente globales 'y
desorganizados. La hipotesis es que una
preocupacion subyacente esta relacionada
con temas de aniquilacién, pérdida del yo
emergente y del mundo.

Aparecen relacionados con la pérdida del
cuidador, que es algo potencialmente
desorganizador.

Se refieren tanto a la ansiedad relacionada con la
pérdida de la persona amada y de la cual dependen,
como a la pérdida de aprobacién y de aceptacion.
Aun asi, el infante todavia desorganizado
potencialmente puede tolerar mejor la ansiedad y
enfrentarla mediante alteraciones en la imagen mental
(fantasia; por ejemplo, “mama regresara; ella me

ama”).

Cuadro 1.
Fuente: Greenspan, S. (2003): The clinical interview of the child. Washington DC: American Psychiatric Publishing.

Evolucion esperable de diferentes aspectos del desarrollo emocional en funcion de la edad del infante.

Conocer qué es lo esperable en el desarrollo de un infante hasta los tres afios es
fundamental. Nos permite acompafiarlo, observarlo, respetando el tiempo individual que
cada uno necesita para crecer. También permite adquirir criterios de alarma cuando el
desarrollo queda obstaculizado. Describimos qué necesita el infante de parte de sus
cuidadores para que ese desarrollo se produzca y esto nos ayuda a promover factores
protectores. El sostén emocional, la comunicacién humana van conformando la confianza
basica que es el principal motor del mismo.

Se ha descrito una gama de adquisiciones que esperamos que alcancen los infantes
de esta edad. Estos logros se van dando en el ritmo y los tiempos que la individualidad de
cada infante determine. Sin embargo, cuando lo esperable no aparece se abre el campo de
las probleméticas y dificultades sobre las que es conveniente intervenir lo mas

precozmente posible (Unicef, 2012).
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CAPITULO IV: TEORIAS DEL DESARROLLO EMOCIONAL Y AFECTIVO

EN LA PRIMERA INFANCIA

A pesar de ser un campo de estudio relativamente nuevo hay muchas teorias sobre el
desarrollo emocional. Mientras que se podrian llenar volimenes enteros que explican las
complejidades de estas teorias, tres de ellas seran el tema central de este articulo. Una de las
teorias mas destacadas es la de Erik Erikson cuyo trabajo se basa en la teoria psico sexual
de Sigmund Freud. Otro tedrico importante en el ambito del desarrollo emocional es
Lawrence Kohlberg, cuyo trabajo se basa en la labor del psicélogo de desarrollo Jean
Piaget que se centr6 en una perspectiva constructivista del crecimiento y la de Charles

Darwin

1. LA TRADICION EVOLUCIONISTA CHARLES DARWIN

Datos Personales De Charles Darwin
Naci6 el 12 de febrero de 1809 en Shrewsbury, Shropshire. Al finalizar sus estudios en
1825 en la Shrewsbury School, ingresé en la Universidad de Edimburgo, donde comenzé a
estudiar medicina. Dos afios después dejo la carrera y fue admitido en la Universidad
de Cambridge con el fin de convertirse en ministro de la Iglesia de Inglaterra. Alli conoci6
algedlogo Adam Sedgwick y al naturalista John Stevens Henslow. Adolescente borrachin y
disoluto, Darwin se convirtié paraddjicamente a la ciencia cuando estudiaba para cura en un
seminario y no perdio la fe hasta que vio morir a su hija de tuberculosis.
En 1831 obtuvo el graduado en Cambridge en 1831, tras lo que se enrol6 a los 22
anos en el barco de reconocimiento HMS Beagle como naturalista sin paga, para emprender
una expedicion cientifica alrededor del mundo. Alli tuvo la oportunidad de observar

variadas formaciones geoldgicas en distintos continentes e islas ademas de una amplia
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variedad de fosiles y organismos vivos. En sus observaciones geoldgicas, Darwin se mostro
muy sorprendido por el efecto de las fuerzas naturales en la configuracion de la superficie
terrestre. En esta época, la mayoria de los gedlogos apoyaban la teoria catastrofista, que
defendia que la Tierra era el resultado de una sucesion de creaciones de la vida animal y
vegetal, y que cada una de ellas habia sido destruida por una catastrofe repentina. Segun
esta teoria, el diluvio universal, habia destruido todas las formas de vida que no habian sido
incluidas en el arca de Noé. Las demas tan s6lo estaban presentes en forma de fosiles. El
ge6logo Charles Lyell cuestiond este punto de vista.'®
Las ideas de Darwin han influido en algunos de los modelos mas importantes del
estudio psicoldgico de la emocién. En el dltimo tercio del siglo XX, el reconocimiento
de Darwin en el ambito de la psicologia ha experimentado un nuevo auge, debido a la
recuperacion de sus tesis por parte de los etdlogos y a la creciente popularidad de la
psicologia evolucionista. En el ambito de la psicologia de la emocion se ha consolidado una
tradicion evolucionista que enfatiza la funcion adaptativa de los fendmenos emocionales.
Las teorias méas candnicas de esta tradicién ponen su énfasis en el estudio de la
expresion facial de la emocion, asumiendo el principio de universalidad de las emociones
basicas y considerando el feedback facial como un importante antecedente de la
experiencia emocional (Hipotesis del Feedback Facial). Pero antes de profundizar en estos
modelos, vamos a exponer una propuesta un tanto heterodoxa y dificil de encasillar: se trata
del modelo de Ross Buck, una perspectiva interaccionista e integradora que, desde
presupuestos evolucionistas, logra situarse a caballo de las tres grandes tradiciones que

dominan el estudio contemporaneo de los procesos afectivos.

Datos de Los modelos “expresivitas” y la hipotesis del Feedback facial

La influencia del neodarwinismo resulta fundamental en los modelos de las
emociones basicas, que comparten un postulado esencial: las emociones basicas humanas
no difieren de las de otras especies animales. Esta perspectiva contrasta especialmente con
la de las propuestas cognitivistas y la de las constructivistas. La teoria del script de Sylvan
S. Tomkins Tomkins (1962) concibe las emociones como programas innatos cuya razon de
ser estriba en servir a las motivaciones primarias. Asi, por ejemplo, la falta de aire para

respirar produce una intensa emocion de miedo que, a su vez, nos motiva a actuar
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rapidamente para solucionar el problema y obtener el aire necesario. Segun Tomkins, cada
emocion se caracteriza por una tasa especifica de disparo cortical: la sorpresa, por ejemplo,
implica una alta tasa neural, que disminuye progresivamente en emociones como el miedo
o el interés.

No obstante, la experiencia emocional no surge de la actividad del cértex, sino del
feedback propioceptivo dela expresion facial de la emocién. Asi pues, la secuencia que da
lugar a la emocion es la siguiente: activacion cortical > activacion subcortical expresion
facial -> feedback propioceptivo > sentimiento (experiencia emocional). Segln esta
propuesta, si conseguimos reproducir fielmente la expresion facial de una emocion,
debemos acabar sintiendo esa emocion. La investigacion generada no ha obtenido un
cuerpo sélido de hallazgos empiricos que resulte congruente con esta hipétesis, aunque si
parece demostrado que la exageracion voluntaria de la expresion facial de una emocion
aumenta la intensidad del sentimiento vivido. La teoria diferencial de las emociones

de Carrol E. lzard.

2. TEORIA DEL DESARROLLO PSICOSEXUAL DE SIMUN FREUD

Datos Personales De Simun Freud

Sigmund Freud naci6 el 6 de mayo de 1856 en Freiberg, Moravia, en la actual
Checoslovaquia, perteneciente entonces a Austria. Murid debilitado por un cancer de
mandibula y por los sufrimientos personales e histéricos de los Gltimos afios de su vida, en
Londres, el 23 de septiembre de 1939. Su padre era un modesto comerciante judio, estirpe
de la que Freud nunca renegd, aunque tampoco nunca fue un judio practicante. Sus
primeros estudios los realizo de manera brillante, hasta el punto que durante siete afios
consecutivos fue el primero del curso, razon por la cual se le dispensaba de los exdmenes.
A la hora de elegir carrera, Freud vio restringidas sus posibilidades por el veto que la
sociedad vienesa, como otras muchas sociedades antes y después, ha interpuesto a los
judios en tantos aspectos en la vida. Sigmund Freud s6lo podia decidirse entre ser médico o
ser abogado. En cualquiera de los dos casos, estaba decidido a ser un genio. Esto es algo

mas que una frase que se suele escribir a proposito de cualquier personalidad destacada.
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En Freud fue un propésito consciente y ademas muy precoz. Y asi lo expreso luego en
varias ocasiones. En realidad esta determinacion nacio del ambiente en que se desenvolvio
su infancia. Era el mayor de ocho hermanos, uno de los cuales muri6 a poco de nacer, y,
segun la tradicion en las familias judias, al primogénito corresponden todas las
perrogativas, que en el caso de Freud, por su inteligencia claramente demostrada desde muy
infante, se multiplicaron hasta el punto de que algunas anécdotas de ese periodo de su vida,
nos lo muestra como un tirano familiar para con sus hermanos, a los que sin embargo amo
siempre profundamente. No es extrafio que, arropado de tal manera, surgiera en él la idea
de destacar en el mundo exterior del mismo modo que lo hacia en el interior de la familia.

fue un médico neurdélogo austriaco de origen judio, padre del psicoanalisis y una de las
mayores figuras intelectuales del siglo XX. Su interés cientifico inicial como investigador
se centré en el campo de la neurologia, derivando progresivamente sus investigaciones
hacia la vertiente psicologica de las afecciones mentales, de la que daria cuenta en su
practica privada. Estudio en Pariscon el neur6logo francés Jean-Martin Charcot las
aplicaciones de la hipnosis en el tratamiento de la histeria. De vuelta en Viena y en
colaboracion con Josef Breuer desarrollé el método catartico. Paulatinamente, reemplazo
tanto la sugestion hipnotica como el método catartico por laasociacion librey
la interpretacion de los suefios. De igual modo, la busqueda inicial centrada en la
rememoracién de los traumas psicogenos como productores de sintomas, fue abriendo paso
al desarrollo de una teoria etiologica de las neurosis mas diferenciada. Todo esto se
convirtié en el punto de partida del psicoanalisis, al que se dedicé ininterrumpidamente el
resto de su vida.

Freud postuld la existencia de una sexualidad infantil perversa polimorfa, tesis que
causo una intensa polémica en la sociedad puritana de la Vienade principios del siglo XXy
por la cual fue acusado de pansexualista. A pesar de la hostilidad que tuvieron que afrontar
sus revolucionarias teorias e hipdtesis, Freud acabaria por convertirse en una de las figuras
mas influyentes del siglo XX. Sus teorias, sin embargo, siguen siendo discutidas y
criticadas, cuando no simplemente rechazadas. Muchos limitan su aporte al campo
del pensamiento y de la cultura en general, existiendo un amplio debate acerca de si

el psicoanalisis pertenece o no al &mbito de la ciencia.
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En la psicologia freudiana, el desarrollo psicosexual es un elemento central de la
teoria psicoanalitica de las pulsiones sexuales que sostiene que el ser humano, desde el
nacimiento, posee una libido instintiva (energia sexual) que se desarrolla en cinco etapas.
En esta teoria, desarrollada hacia finales del siglo XIX 'y comienzos del siglo XX, Freud
propone un concepto ampliado de la sexualidad humana, idea revolucionaria en su época,
que postula la existencia de una sexualidad infantil, cuyo desarrollo esta organizado en
fases. Cada una de estas fases esta caracterizada por una zona erégena que es la fuente de
la pulsion libidinal durante esa etapa. Estas fases son (en orden de su aparicion): oral, anal,
falica, de latencia y genital. Freud creia que si durante cualquiera de estas fases el infante
experimentaba frustracion sexual en relacion a cualquier estado de desarrollo psicosexual,
él/ella podia experimentar ansiedad que podria persistir en la edad adulta como

una neurosis, un trastorno mental funcional !

Datos De Las Etapas Del Desarrollo Psicosexual Por Freud
De la cual se toman solo hasta la etapa falica porque estamos hablando de primera infancia.

EDAD ETAPA CARACTERISTICAS EN EL INFANTE

Su fuente principal de placer y conflicto es la boca
- Hay maés contacto con la madre a través de la alimentacion. (pecho)
0 MESES- 1 ORAL - Descubre informacion directa del mundo
ARO - Explora objetos nuevos
Los tipos de actividad oral son ingestion y morder que pueden ser desarrollados después
Las actividades orales son fuente de conflicto potencial ya que hay restricciones en ella. (chupar dedo, morder el seno)

2 ANOS ANAL - Su fuente principal de placer y conflicto es el ano

- Implica convertir una actividad involuntaria (la eliminacion de desechos corporales) a una voluntaria
Puede tener dolor o placer ya sea al retener o al expulsar los desechos fisiologicos
Los modos primarios de expresion anal , la retencion y la expulsion, son modelos para posibles rasgos del caracter
futuro
La estimulacién en el area causa tanto placer como dolor. Pueden surgir patrones de conducta sadicos (causantes de
dolor) y o0 masoquistas (receptores de dolor)

3-6 ANOS FALICA - Sentimientos placenteros y conflictos asociados con los drganos genitales
- El interés del infante en los genitales no es una funcién reproductora, sino capacidad para dar placer a una actividad
autocrética a su significacién como un medio para distinguir entre los sexos
Descubre que no todos los individuos estan dotados de la misma manera
Gastan una energia considerable en examinar sus genitales, masturbarcen y demostrar interés en cuestiones sexuales
La relacion sexual es percibida como un acto agresivo del padre contra la madre
Una fantasia puede ser tan poderosa como un acontecimiento real en el modelamiento de la persona
Los placeres de la masturbacion y la fantasia de los infantes preparan el escenario para el complejo de Edipo
El mito de Séfocles simboliza deseo inconsciente de cada infantes debe poseer al padre del sexo opuesto y suprimir al
padre del mismo sexo
No puede concebir el amor como cualitativo o0 como capaz de aumentar para llenar un vacio
Ansiedad de castracion

Cuadro 2. Etapas del desarrollo psicosexual planteadas por Sigmund Freud.
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Fuente: Paredes C. A. (2008). Mddulo de Sistemas psicoldgicos

Otro aspecto importante concebido por Freud, fue el aparato mental, el cual lo
utilizaron para referirse basicamente a la estructura de la personalidad humana. En el
transcurso de la elaboracion conceptual, aparecen dos teorias complementarias sobre el
aparato psiquico. La primera la interpretacion de los suefios, Freud propuso una explicacién
basada en la nocion de los suefios, del inconsciente dinamico.

Habian dos clases de procesos inconscientes: Los preconscientes, que podian acceder a
la conciencia cuando se les prestaba la suficiente atencién, y los inconscientes propiamente
dichos, que eran inaccesibles porque se lo impedia una fuera contraria. De ahi que postulara
tres instancias o agencias bésicas: el inconsciente, el preconsciente y por ultimo lo
consciente. (Gondra, J. 2001).

De acuerdo con Gondra (2001) posteriormente, Freud vio el criterio “Consiente
Inconsciente” era insuficiente, ya que el preconsciente podria realizar operaciones
totalmente inconscientes. En consecuencia, en el yo y el ello (1923-1948), propuso una
teoria “estructural” segun la cual el yo substituia al preconsciente y el ello al inconsciente,
afiadiendo ademas el superyd, que venia a ser equivalente de la conciencia moral.

El yo concebido como un proceso real, evalta lo placentero y lo no placentero, lo
moral, es el que genera los sentimientos de culpa, agente evaluador, castigador y premia la
conducta. El ello se encarga de reservar y descargar la energia. EI super-yo era la instancia
critica que prohibia entrar en la conciencia a los impulsos y deseos del inconsciente.

3. TEORIA DEL DESARROLLO PSICOSOCIAL DE ERIKSON

Datos Personales de Erik Erikson

Erik Homburger Erikson naci6 en Kalrsruhe Alemania, el dia 15 de junio de 1902. En
su Juventud estudi6 arte, terminando como profesor en una escuela de Viena que atendia
los hijos de los pacientes de Freud, hecho que lo hizo aproximarse a los infantes y al
psicoanalisis. En este periodo conocidé a Joan Serson, psicoanalista, con quien se caso.
Estudid psicoanalisis en el Instituto Psicoanalitico de Viena, llegando a ser psicoanalista
infantil. En 1933, emigro a los Estados Unidos donde, como profesor de la Universidad de
Harvard, presentd la teoria del desarrollo psicosocial que abarca el ciclo vital completo de
la persona, reconstruyendo las ideas de Freud a partir de la Antropologia Cultural. Fue
miembro de la Clinica Psicologica de Harvard y de otros Institutos, donde realizd sus
investigaciones. Murio el 12 de mayo de 1994, a los 92 afios de edad.
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Datos de la Teoria del Desarrollo Emocional
El psicélogo de desarrollo Erik Erikson propuso una teoria de desarrollo emocional
que consiste en ocho crisis. Cada crisis se produce durante una ventana especifica en el

desarrollo del individuo.

El Primer Estadio, Confianza Versus Desconfianza: Se produce en la infancia
(desde el nacimiento hasta los 18 meses) ElI modo psicosexual del infantes comprende la
asimilacion de los patrones somaticos, mentales y sociales por el sistema sensorio motor,
oral y respiratorio, mediante los cuales el infante aprende a recibir y a aceptar lo que le es
dado para conseguir ser donante. La confianza basica como fuerza fundamental de esta
etapa, nace de la certeza interior y de la sensacién de bienestar en lo fisico (sistema
digestivo, respiratorio y circulatorio), en el psiquico (ser acogido, recibido y amado) que
nace de la uniformidad, fidelidad y cualidad en el abastecimiento de la alimentacion,

atencion y afecto proporcionados principalmente por la madre.

La desconfianza basica se desarrolla en la medida en que no encuentra respuestas a
las anteriores necesidades, dandole una sensacion de abandono, aislamiento, separacién y
confusion existencial sobre si, sobre los otros y sobre el significado de la vida. Cierta
desconfianza es inevitable y significativa desde el punto de vista personal y social de la

nifiez, para la formacién de la prudencia y de la actitud critica.

De la resolucion positiva de la antitesis de la confianza versus desconfianza emerge
la esperanza, como sentido y significado para la continuidad de la vida. Esta fuerza de la
esperanza es el fundamento ontogenético que nutre la nifiez de una confianza interior de
que la vida tiene sentido y que puede enfrentarla: “Yo soy la esperanza de tener y de dar”.
La consistencia, la cualidad y la fidelidad de los ritos, de los gestos, de las rutinas diarias y
de los tiempos (ritualizaciones) proporcionaran, mas adelante un significado fisico y
afectivo, un significado de trascendencia personal, filantrdpico-social y espiritual de la
vida, sentimiento basico para la formacion de la experiencia religiosa. Las ritualizaciones
vinculantes al sistema religioso se organizan por el estable cimiento y sostenimiento en el

tiempo de las relaciones significativas de confianza y de esperanza entre el infante v,
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especialmente, con la madre. La idolatria nace cuando las relaciones de mutualidad son
marcadas por rituales estereotipados y vacios de significados afectivos y de sentido de vida
(Bordignon, 2006).

Lo que indica que si un bebé se alimenta cuando tiene hambre, cambiado cuando es
necesario y en general es cuidado, va a desarrollar la confianza. Esto esta relacionado con
el comportamiento de tomar riesgos saludables en los adultos. Si un bebé es abandonado o
maltratado desarrollar desconfianza. La desconfianza puede hacer que una persona se aisle
a si misma de la sociedad y tenga miedo de probar cosas nuevas.

El Segundo Estadio, Autonomia Versus Vergtienza Y Duda: Ocurre en la infancia
temprana (2-3 afios). Es este el periodo de la maduracién muscular aprendizaje de la
autonomia fisica; del aprendizaje higiénico del sistema retentivo y eliminativo; y del
aprendizaje de la verbalizacion de la capacidad de expresion oral. El ejercicio de estos
aprendizajes se vuelve la fuente ontogenética para el desarrollo de la autonomia, esto es,
de la auto-expresion de la libertad fisica, de locomocion y verbal; bien como de la
heteronimia, esto es, de la capacidad de recibir orientacion y ayuda de los otros. Mientras
tanto, un excesivo sentimiento de autoconfianza y la pérdida del autocontrol pueden hacer
surgir la verguenza y la duda, como imposibilidad de ejercitarse en su desarrollo
psicomotor, entrenamiento higiénico y verbalizacion; y sentirse desprotegida, incapaz e

insegura de si y de sus cualidades y competencias.

El justo equilibrio de estas fuerzas es importante para la formacion de la consciencia
moral, del sentido de justicia, de la ley y del orden, ademas de un sabio equilibrio entre las
experiencias de amor u odio, cooperacion o aislamiento, autonomia o heteronomia; de los
comportamientos solidarios, altruistas o egocéntricos hostiles y compulsivos. La virtud que
nace de la resolucion positiva de la dialéctica autonomia versus vergiienza y duda son la
voluntad de aprender, de discernir y decidir, en términos de autonomia fisica, cognitiva y
afectiva, de tal forma que el contenido de esta experiencia puede ser expresada como: “Yo

soy lo que puedo querer libremente” (Bordignon, 2006).

Bordignon, (2006) manifiesta que la presencia de los padres (padre y madre) es

fundamental en esta etapa para el ejercicio del aprendizaje de la autonomia y de la auto-
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expresion para la superacion de la verglienza, de la duda y del legalismo, en la formacion
de la deseo y del sentido de la ley y del orden. Este periodo de ritualizacion de la infancia
corresponde, dentro del ciclo vital, a la formacién del proceso judiciario de la justicia, de la
ley y del orden. El ritualismo desvirtuado, tanto permisivo como rigido, conduce al
legalismo, tanto permisivo como rigido; lo que indica que en esta etapa el infante desarrolla
la autoconfianza y la independencia a través de la exploracion de si mismo y de su entorno.
Si los padres son negligentes o no permiten al infante asumir algunos riesgos, no va a

construir un sentido sano de independencia.

Tercer Estadio: Iniciativa Versus Culpa y Miedo — Propésito Edad Prescolar:
de 3 a 5 afios La dimensién psicosexual de la edad preescolar corresponde al
descubrimiento y al aprendizaje sexual (masculino y femenino), la mayor capacidad
locomotora y el perfeccionamiento del lenguaje. Estas capacidades predisponen al infante
para iniciarse en la realidad o en la fantasia, en el aprendizaje psicosexual (identidad de
género Yy respectivas funciones sociales y complejo de Edipo), en el aprendizaje cognitivo
(forma l6gica preoperacional y comportamental) y afectivo (expresion de sentimientos). La
fuerza distonica de esta etapa es el sentimiento de culpa que nace del fracaso en el
aprendizaje psicosexual, cognitivo y comportamental; y el miedo de enfrentarse a los otros
en el aprendizaje psicosexual, psicomotor, escolar o en otra actividad. El justo equilibrio
entre la fuerza sintonica de la iniciativa y la culpa y el miedo es significativo para la
formacion de la consciencia moral, a partir de los principios y valores internalizados en los
procesos de aprendizaje, en la iniciacién del aprendizaje escolar, de la insercion social, a
través de los prototipos ideales representados por sus padres, adultos significativos y la

sociedad.

Ahora la presencia de la triada familiar es necesaria para la formacion de la
capacidad de separacion afectiva, de dar y recibir afecto a una tercera persona, incluyendo
la resolucion del Complejo de Edipo. La virtud que surge de lare

Solucion positiva de esta crisis es el proposito, el deseo de ser, de hacer y de
convivir, sintetizado en la expresion: “Yo soy lo que puedo imaginar que seré”. El arte
draméatico y el jugar se vuelven el palco de las ritualizaciones de las experiencias

existenciales de la nifiez, en los roles y funciones sociales, bien como del aprendizaje de los
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significados dialécticos de las crisis psicosociales para la formacion de su consciencia

moral.

4. LAS ETAPAS DEL DESARROLLO MORAL, NIVEL PRECONVENCIONAL
DE LAWRENCE KOHLBERG

Datos Personales de Lawrence Kohlberg

Nacid el 25 de octubre de 1927 y Fallecid el 19 de
enero de 1987. Psicélogo estadounidense. Obtuvo en Chicago el titulo de “Bachelor of
Arts” 'y el doctorado en filosofia. En 1958 presentdé su tesis doctoral acerca
del desarrollo del juicio moral.
Presto servicios de docencia en la Universidad de Chicago y Yale. En 1968 se incorpora a
la Universidad de Harvard, donde permanecid hasta 1987. En esta universidad desarrolla la
parte mas importante de su reflexion acerca del desarrollo moral y de la autonomia. Para su
investigacion retomo gran parte de las aportaciones de Jean Piaget al estudio de la moral
dentro de la Psicologia. Su trabajo se continu6é en el “Centro para el Desarrollo y la
Educacion Moral” fundado por él en Harvard. Muri6 en circunstancias draméticas, quiza
con un gesto que puede ser interpretado como un suicidio, debido en parte a una forma de
depresion que le aquejaba desde hacia tiempo.*?

Lawrence Kohlberg expuso una teoria constructivista del desarrollo emocional y
moral basada en la obra de Jean Piaget. Kohlberg propone seis etapas de desarrollo que se
pueden agrupar en tres niveles. EI primer nivel es el nivel preconvencional. La moralidad
preconvencional se asocia generalmente con los infantes, pero muchos adultos operan en
este nivel de desarrollo moral. La primera etapa de este nivel es la obediencia y el castigo
de orientacion. En esta etapa los individuos asocian el bien y el mal con las consecuencias
directas para ellos mismos. Si un comportamiento posiblemente termina en castigo, un
infante lo calificara como "mala" conducta. Si el resultado es un elogio o recompensa, el
infante lo calificara como "buena™ conducta. La segunda etapa de este nivel es el
individualismo y el intercambio. En esta etapa los infantes juzgan la moralidad basada en el

interés individual. El bien y el mal son relativos a la persona involucrada. Estas etapas estan
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unidas a la falta de consideracion por la familia o la sociedad y se centra exclusivamente en

las acciones y consecuencias para el individuo (Seehorn, s.f).

Datos De La Teoria Constructivista Del Desarrollo Emocional Y Moral
Moralidad Convencional.

El nivel convencional se asocia generalmente con la adolescencia y la adultez
temprana. La primera etapa tiene que ver con las relaciones interpersonales. En esta etapa,
el individuo se preocupa por el comportamiento que le ayudara a integrarse con sus
compafieros y la comunidad. Buscara la aprobacion de los demas hacia su conducta. Esto
también es conocido como la etapa del "buen chico” o "buena chica". Las intenciones de
una persona llegan a ser importantes en esta etapa. La segunda etapa de la moral
convencional hace hincapié en mantener el orden social. En esta etapa, las personas
comienzan a apreciar las reglas de la sociedad. La buena conducta se asocia con la
aceptacion de las reglas sociales y las leyes manteniendo asi una sociedad ordenada. En

general, la moralidad convencional esta asociada con el seguimiento de los acuerdos del

grupo.

La Moralidad Post Convencional

La moralidad post convencional se asocia con la adolescencia tardia y la edad
adulta, sin embargo, los individuos no siempre alcanzan este nivel de razonamiento moral.
La primera etapa de este nivel se refiere a los contratos sociales y los derechos individuales.
Las personas que operan en este nivel reconocen que las leyes son importantes para una
sociedad, pero los derechos individuales y las creencias también deben tenerse en cuenta.
La ley puede y debe ser modificada para adaptarse a una sociedad en evolucion. El proceso
democratico se asocia con este nivel de desarrollo moral. La Gltima etapa en la teoria de
Kohlberg es impulsada por los principios éticos universales. En esta etapa, el individuo
debe actuar segun el sentido interno de la conciencia y no de las reglas o leyes de la
sociedad. A menudo, esto significa actuar en contra de las leyes cuando una persona siente

que esta éticamente obligado a actuar de acuerdo a sus creencias (Seehorn, s.f)

5. TEORIA DEL APEGO POR BOWLBY
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Datos Personales de John Bowlby

John Bowlby (1986, 1998), psiquiatra y psicoanalista, trabajé durante afios en clinica
infantil y plante6 la teoria del apego, la que concibié como una tendencia de los seres
humanos a establecer vinculos afectivos sélidos con personas determinadas a través de la
vida. A través del tiempo, la propuesta de Bowlby se ha convertido en una de las teorias
mas influyentes en la psicologia, siendo de interés para distintos autores; incluso es
considerada actualmente como un cuerpo sélido y sistematico con importante investigacion
empirica (Feeney & Noller, 2001; Hazan & Shaver, 1994; Lecannelier, 2001, 2002;
Marrone, 2001; Martinez & Santelices, 2005; Moneta, 2003; Shaver & Mikulincer, 2002).

Datos de la Teoria del Apego

Para Bowlby (1986), el comportamiento de apego es todo aquel que permite al sujeto
conseguir o mantener proximidad con otra persona diferenciada y generalmente
considerada mas fuerte y/o sabia, propio del ser humano, que motiva la busqueda de
proximidad entre el infante pequefio y sus padres o cuidadores. Se enfatiza que la
experiencia del infante con sus padres tiene un rol fundamental en la capacidad posterior
del infante de establecer vinculos afectivos y que las funciones principales de ellos serian
proporcionar al infante una base segura y, desde alli, animarlos a explorar; es importante
que el infante pueda depender de sus figuras de apego y que éstas puedan contener y
proteger al infante cuando lo necesita. La interaccion que se produzca entre el cuidador y el
infante podra dar cuenta de la calidad del vinculo, lo que tendria que ver con lo que Bowlby
(1980) identifico como modelos operantes internos, que serian expectativas que posee el
infante acerca de si mismo y de los demas, y que le hacen posible anticipar, interpretar y
responder a la conducta de sus figuras de apego, ya que integran experiencias presentes y
pasadas en esquemas cognitivos y emocionales.

En la misma linea, Fonagy et al. (1995) sefialan que a partir de experiencias repetidas
con sus figuras de apego, los infantes desarrollan expectativas en cuanto a la naturaleza de

las interacciones. Asi, las relaciones tempranas de apego poseen amplia influencia en la
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capacidad para regular el estrés, en la regulacion de la atencion y en la funcion
mentalizadora de los sujetos (Fonagy & Target, 2002). Crittenden (1990, 1995) también
habla de modelos internos, que implican cierta forma de procesar la informacion acerca de
la conducta de las figuras de apego y, asimismo, mayor 0 menor tendencia a ciertos tipos de

psicopatologia.

Diferencias Individuales En La Calidad Del Apego

Las primeras investigaciones detalladas de las diferencias individuales en apego
fueron dirigidas por Ainsworth (Fenney & Noller, 2001), quien trabajé con Bowlby en una
asociacion importante y prolifica (Marrone, 2001). Basadndose en una serie de
observaciones realizadas a través de un procedimiento estandarizado de laboratorio llamado
Situacion Extrafia (Strange Situation), de interacciones madre-hijo, Ainsworth, Blehar,
Waters y Wall (1978) desarrollaron la primera clasificacion de apego en infante y
describieron tres patrones generales: seguro, inseguro evitativo y ambivalente. A través de
la situacion extrafia, bebés con apego seguro presentan conductas de exploracion activa, se
disgustan ante la separacion del cuidador pero cuando éste vuelve tienen una respuesta
positiva frente a él y suelen consolarse con facilidad; bebés con apego evitativo presentan
conductas de distanciamiento, no lloran al separarse del progenitor, suelen concentrarse en
los juguetes y evitan el contacto cercano; por ultimo, bebés con apego ambivalente
reaccionan fuertemente a la separacion, presentan conductas ansiosas y de protesta como
llorar y aferrarse, suelen mostrar rabia, no se calman con facilidad y no retoman la
exploracion.

Posteriormente, Main y Solomon (1986), agregaron una cuarta categoria
desorganizada para algunos bebés que muestran conductas desorientadas en presencia del
progenitor. Un aspecto interesante de esta clasificacion, es que se basa en la expresion y
regulacion emocional; la calidad del apego se establece fundamentalmente dependiendo de
cuén bien esta la regulacion emocional diadica al servicio de la exploracion y el dominio
(Sroufe, 2000).

Estilos De Apego y Emociones Caracteristicas
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Existe cierto acuerdo actualmente, en relacién con la presencia de emociones
especificas, en mayor o menor grado e intensidad, en cada estilo de apego. Tomando el
aporte de distintos autores, es posible dilucidar qué relaciones se han ido estableciendo v,
aunque existe un amplio espectro de investigaciones en el area, se aprecian ciertas
coincidencias que son las gque se tratara de relevar.

Apego seguro: Ainsworth et al. (1978), sefialan que las emociones més frecuentes de
los bebés con apego seguro en la situacion extrafia, son la angustia ante las separaciones del
cuidador y la calma cuando éste vuelve; en la interaccion con el cuidador relevan la calidez,
confianza y seguridad. Kobak y Sceery (1988), en investigacion en adolescentes y apego,
concluyen que cuando los pares evallan a sujetos con apego seguro aprecian menores
indices de ansiedad en comparacion con ambos grupos inseguros, e indices mas bajos de
hostilidad que en el estilo evitativo; el reporte de los sujetos con apego seguro involucra
menos sintomas de estrés.

Apego ansioso ambivalente: Ainsworth et al. (1978), sefialan que las emociones méas
frecuentes de los bebés con apego ambivalente en la situacion extrafia es la angustia
exacerbada ante las separaciones del cuidador y la dificultad para lograr la calma cuando
éste vuelve; en la interaccion con el cuidador relevan la ambivalencia, enojo y
preocupacion. Kochanska (2001), en investigacion con infantes pequefios, sefiala que el
grupo ambivalente exhibe la mayor disminucion en el desarrollo de emociones positivas
entre los 9 y 33 meses, y el mayor malestar en episodios dirigidos a elicitar emociones
positivas; responden mas temerosos no sélo a estimulos que producen temor, sino también
a estimulos elicitadores de alegria. EI miedo fue la emocion mas fuerte.

Apego ansioso evitativo: Ainsworth et al. (1978), sefialan que las emociones mas
frecuentes de los bebés con apego evitativo en la situacion extrafia es la ausencia de
angustia y de enojo ante las separaciones del cuidador, y la indiferencia cuando vuelve; en
la interaccion relevan distancia y evitacion. Mikulincer (2003), enfatiza que en el estilo
evitativo no hay seguridad en el apego, se produce una autosuficiencia compulsiva y existe
preferencia por una distancia emocional de los otros. Sin embargo, se ha constatado en
infantes con este estilo que, aunque éstos parecen despreocupados por las separaciones,

muestran signos fisioldgicos que denotan la presencia de ansiedad y esta activacion se
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mantiene por mucho mas tiempo que en los infantes seguros (ByngHall, 1995), lo que
también ha sido demostrado en bebés (Sroufe & Waters, 1977).

En una investigacion realizada con infantes en la etapa de ingreso a la guarderia,
Ahnert, Gunnar, Lamb y Barthel (2004), encontraron mayores niveles de cortisol, de llanto
y agitacion, en la fase de adaptacion de los infantes con apegos inseguros a la madre. Lo
anterior concuerda con los resultados de Kobak y Sceery (1988), quienes sefialan que el
autoreporte de los sujetos con estilo evitativo no refleja afecto negativo ni sintomas de
estrés y, sin embargo, los pares los consideran ansiosos y con un predominio de la
hostilidad. Los autores conceptualizan esta incongruencia como un sesgo hacia el no

reconocimiento de afecto negativo.

Desarrollo De Los Estilos De Apego

En la teoria e investigacion acerca del apego, se mantiene la hipdtesis de que las
reglas que regulan el estrés relacionado a los afectos, evolucionan en el contexto de la
responsividad parental a las sefiales del estrés del infante (Kobak & Sceery, 1988; Sroufe,
2000a). En esta linea, una propuesta interesante de como pueden desarrollarse los distintos
estilos a través de la interaccion de los infantes con sus figuras de apego, es realizada por
Crittenden (1995). En el apego seguro, los cuidadores responden a las conductas reflejas,
afectivas y condicionadas del infante, y son capaces de confortarlos cuando es necesario, de
modo que éstos son reforzados en su comportamiento (Crittenden, 1995); las principales
caracteristicas del cuidador son la capacidad de animar e interactuar con el infante,
sensibilidad a las sefiales emocionales y habilidades en apaciguar y modificar conductas en
respuesta a las sefiales del infante (Perris, 2000).

Los sujetos de este grupo representan a sus padres como amables y disponibles en
momentos de estrés, y tienen un buen recuerdo de sus experiencias de apego (Kobak &
Sceery, 1988). Lo anterior se relaciona con los resultados encontrados por Magai et. al.
(2000), ya que el apego seguro presenta una asociacion negativa con las practicas de
crianza que incluyen como método la retirada del amor al infante.

En los infantes con apego evitativo, de algun modo las madres han rechazado las
sefiales afectivas lo que se convierte en un castigo, y el infante aprende a inhibir las

respuestas castigadas. Si el infante protesta por el rechazo de la madre, ésta responde con la
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emocion de rabia; asi, al inhibir la sefial afectiva se reduce el rechazo y la rabia de la madre
y, a la vez, el infante aprende que la expresion de afectos es contraproducente (Crittenden,
1995). Perris (2000), sefiala que los cuidadores de estos infnates se caracterizan por una
carencia en la validacion de las sefiales emocionales, no disponibilidad emocional, rechazo
en forma manifiesta y aversion al contacto corporal cercano.

También Byng-Hall (1995), refiere que al observar infante con estilo evitativo en sus
hogares, se aprecia que son rechazados por sus padres; éstos sienten aversivo que el infante
busque contacto fisico y tienden a retirarse ante su tristeza. Esto coincide con el reporte de
sujetos con este estilo, quienes sefialan haber experimentado considerable rechazo y
carencia de amor desde los padres (Kobak & Sceery, 1988). En cuanto a las practicas de
crianza de los padres de infantes con estilo evitativo, se sefiala que giran en torno al castigo
fisico y la retirada del amor (Magai et al., 2000).

En el caso del apego ambivalente, la conducta afectiva de los cuidadores es erratica,
cambiante o inconsistente, ya que la mayoria de las veces no responden en forma adecuada
a las necesidades del infante, pudiendo producirse un sobre o sub-responsividad. Asi, el
infante no logra predecir como responderan sus cuidadores, lo que les genera rabia y
ansiedad (Crittenden, 1995). Son cuidadores que se caracterizan por la intermitencia en su
capacidad de responder con sensibilidad, inaccesibles en lo emocional, y con mezclas
impredecibles de respuestas que no satisfacen de modo consistente las necesidades de
apego del infante (Perris, 2000).

Todo lo anterior, implica la generacién de emociones diversas que integran
estructuras cognitivo-afectivas; infantes seguros aprenden el valor predictivo y
comunicacional de las sefiales interpersonales, dando sentido a cogniciones y afectos;
infnates evitativos aprenden a utilizar su cognicion en ausencia de interpretacion de sefiales
afectivas y infantes ambivalentes se refuerzan por sus conductas afectivas, aunque no
aprenden una organizacion cognitiva que les permita reducir la inconsistencia en sus
madres (Crittenden, 1995).

6. TEORIA DEL DESARROLLO COGNITIVO DE PIAGET
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Datos Personales de Jean Piaget

Hijo mayor del suizo Arthur Piaget y de la francesa Rebecca Jackson, Jean nacié en
la Suiza francéfona. Su padre era un destacado profesor de literatura medieval en
la Universidad de Neuchatel, su abuelo materno, James Jackson fue el creador de la primera
fabrica de acero de crisol en Francia.

Jean Piaget fue un nifio precoz que desarroll6 un interés temprano por la biologia y el
mundo natural, especialmente los moluscos. A los 11 afios, mientras cursaba sus estudios
en el Instituto Latino de su ciudad natal, redacté un estudio referido a cierta especie de
gorrion albino y luego escribié un tratado de malacologia durante sus estudios medios. Se
licencio y doctoro en ciencias naturales en la Universidad de su ciudad natal en 1918, con
una tesis sobre los moluscos del canton de Valais. Hasta su traslado a Paris en 1919 se
desempefié por un periodo breve en laUniversidad de Zdrich, donde publicé dos trabajos
sobre Psicologia. Su interés en el Psicoanalisis comenzd en esa época, contexto en que
profundizé ademés en la obra de Sigmund Freud y C.G. Jung. Fue analizado por Sabina
Spielrein (afios después asistiria al Congreso de Psicoanélisis en Berlin en 1922, donde
también conocio personalmente a Freud).

Después de su traslado a Paris, desarrollé una vida académica intensa marcada por
los contactos con connotados profesionales del area. Trabajo conHans Lipps y con Eugen
Bleuler. Ensefi6 en una escuela para nifios en la calle Grange-aux-Belles dirigida por Alfred
Binet, quien habia creado junto aThéodore Simon la escala y el Test de Inteligencia de
Binet-Simon. A Binet lo habia conocido previamente, mientras estudiaba en la Universidad
de Paris. Al calificar algunas de las tareas del test de inteligencia, Piaget not6 que los nifios
y jovenes daban respuestas equivocadas a ciertas preguntas, pero que estos errores eran
consistentes, obedecian a una cierta regularidad que merecia atencion.

Asi, Piaget no se centrd en el hecho de que las respuestas fuesen equivocadas, sino
en el patron de errores que algunos nifios mayores y los adultos ya no mostraban. Esto lo
llevé a aventurar primeramente la hipodtesis explicativa de que elproceso cognitivo o
pensamiento de los nifios jévenes es inherentemente diferente del de los adultos (finalmente
llegaria a proponer una teoria global de las etapas del desarrollo, afirmando que los

individuos exhiben ciertos patrones de cognicion comunes y diferenciables en cada
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periodo). En 1920 particip6 también en el perfeccionamiento de la Prueba de Inteligencia
de C.1. (Cociente de Inteligencia) desarrollado por Stern.

Retornd a Suiza en 1921, y se incorporo al Instituto Rousseau de Ginebra, institucion
en la que se desempefidé como director de investigaciones. En 1923 contrajo matrimonio
con Valentine Chatenay, con quien tuvo tres hijos: Lucienne, Laurent y Jacqueline a
quienes Piaget estudio desde su infancia. A partir de 1936, mientras ejercia la docencia en
la Universidad de Lausanay era editor de publicaciones cientificas de renombre en el area
(como los Archives de Psychologie y la Revue Suisse de Psychologie) fue nombrado
director del Bureau International de la Education de la UNESCO. En 1955, Piaget creo el
Centro Internacional por la Epistemologia Genética de Ginebra, el cual dirigié hasta su

muerte en1980.%

Datos de la Teoria Del Desarrollo Cognitivo De Piaget

Para Piaget el desarrollo intelectual se basa en la actividad constructiva del individuo
en su relacién con el ambiente, y en la necesidad del sujeto de adaptarse a los desequilibrios
que encuentra en dicho ambiente. Asi, y desde los primeros dias de vida, el sujeto encuentra
en el complejo medio que le rodea situaciones y problemas que no conoce o domina, y ante
los cuales intenta encontrar respuesta de cara a funcionar de forma adaptativa y equilibrada
en su relacion con dicho medio.

El equilibrio y la adaptacion se lograrian cuando el individuo logra construir una
respuesta que le permite asimilar una nueva capacidad o conocimiento y, con ella, ampliar
y diversificar su repertorio de habilidades para relacionarse con su ambiente. En la medida
en que este conjunto de capacidades estan relacionados entre si, definen y determinan como
interpreta el sujeto la realidad que le rodea y como razona e interactia con la misma, es
decir, cual es su estructura de funcionamiento intelectual. Para Piaget el desarrollo

cognitivo seguiria una secuencia invariante y universal de estadios definidos en cada caso

51


http://es.wikipedia.org/wiki/1920
http://es.wikipedia.org/wiki/Ginebra_(Suiza)
http://es.wikipedia.org/wiki/1923
http://es.wikipedia.org/wiki/Universidad_de_Lausana
http://es.wikipedia.org/wiki/1955
http://es.wikipedia.org/wiki/Epistemolog%C3%ADa_Gen%C3%A9tica
http://es.wikipedia.org/wiki/Ginebra
http://es.wikipedia.org/wiki/1980

por una determinada estructura; de los cuales expondremos solo dos por referirnos a la

primera infancia:

ESTADIO EDAD LOGROS
APROXIMADA FUNDAMENTALES
Estructura  espacio-tiempo vy
Sensorio-motor 0-2 afios causal de las  acciones.
Inteligencia practica basada en
las acciones.
Inteligencia simbdlica 0
Preoperatorio 2-7 afios representativa. Razonamiento
por intuiciones, no logico.

Cuadro 3. Estadios del Desarrollo Cognitivo de Jean Piaget
Fuente: UNID (Universidad Interamericana para el Desarrollo). Materia en Linea - Maestria en Educacién

Sensorio motor (0-2afios): la inteligencia es fundamentalmente practica, es decir, se
basa en acciones y percepciones concretas. Los bebés construyen sus primeros esquemas de
conocimiento sobre la realidad en base a la exploracion concreta y real de la misma: ante
los diferentes objetos que les rodean despliegan diversas conductas (tocar, chupar, apretar,
tirar, ...) que les permiten conocer dichos objetos y sus propiedades, asi como las primeras
nociones sobre la organizacion espacial, temporal y causal de las acciones que se pueden
realizar con los mismos (por ejemplo, si tiran del trapo que esta sobre la mesa de la cocina
pueden acercar hasta ellos la mandarina que esté sobre el trapo). Estos esquemas iniciales
se aplican sobre el objeto o situacion que los generd y también ante objetos y situaciones
similares (por ejemplo si, esta vez en el salon, tiran del mantelito de adorno que cubre la
mesa, junto al cual hay un fragil cenicero redondo de vivos colores que, para desgracia del
bebé y alivio de sus padres, no llega hasta sus manos), cuando éstos se resisten a ser
dominados con el esquema previo tiene lugar un nuevo desequilibrio, el esquema se
diversifica y cambia para ser aplicado sobre el nuevo objeto o situacién, y se construye un

nuevo esquema que pasa a engrosar las habilidades del bebé.
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Veamos un ejemplo. Una nifia dispone de un juguete que le gusta especialmente, por
su forma y color, un mufieco de goma. Mediante la manipulacion de este objeto ha
aprendido que, si lo aprieta, éste se hunde entre sus manos y emite un sonido, cosa que a
ella le encanta y repite con alegria. Por tanto el mufieco de goma desencadena en la nifia el
esquema de tomarlo entre sus manos y apretarlo, esquema que tendera a aplicar, en general,
a objetos que le resulten parecidos. Imaginemos que un dia la nifia de nuestro ejemplo
recibe como regalo un nuevo juguete, una pelota de goma.

Este objeto es explorado sobre la base del esquema previo (coger y apretar) pero no
emite ningun sonido, no obstante, mientras la nifia aprieta la pelota, ésta se le escapa, cae al
suelo y bota. Al repetir esta accion la nifia descubre una nueva propiedad del objeto, y se
genera un nuevo esquema (coger Y tirar) a partir del primero (coger y apretar), el nuevo
esquema tenderd ademas a ser aplicado a otros objetos o situaciones parecidas, como por
ejemplo el cenicero redondo de colores que sus padres han cambiado de sitio y han
colocado en la mesa baja del saldn.

Progresivamente el bebé va disponiendo de un repertorio cada vez mas amplio y
diversificado de esquemas que le permiten explorar el mundo e ir generando conocimiento
acerca del mismo. Construye asi nociones y habilidades de relacién con el entorno, como
por ejemplo saber que las cosas y las personas contintan existiendo cuando desaparecen de
su vista (conservacion del objeto permanente), conseguir obtener objetos que desea pero
que no estan a su alcance directo empleando para ello otras cosas o personas (coordinacion
medios-fines), o aprender que determinadas acciones llevan a asociadas otras y que, por
tanto, el mismo puede provocar que ciertas cosas ocurran (causalidad e intencionalidad).

Estas y otras habilidades acaban cristalizando en un importante logro: su inteligencia

deja de ser practica y pasa a ser representativa o simbdlica, es decir, los esquemas pueden
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funcionar en un plano interno y no necesariamente practico, el bebé ya no necesita hacer las
cosas, puede imaginarse que las hace. Asi, por 3ejemplo, para resolver un pequefio
problema (v.g. introducir piezas de madera de diferentes formas en una caja con un orificio
diferente para cada tipo de forma) no se ve obligado a emplear procedimientos basados en
el ensayo-error (ir probando cada pieza de madera en cada orificio hasta dar con el
correcto) sino que, por el contrario, puede ‘“ensayar” simboélicamente diferentes
procedimientos y so6lo emplear uno de ellos (mirar la forma de la pieza de madera, buscar el
orificio correspondiente, e introducir directamente el objeto). Para Piaget este logro se sitla
en torno a los 18-24 meses, y puesto que debido a su importancia cambia cualitativamente
la estructura de funcionamiento cognitivo, marca el final del estadio sensorio motor y abre
paso a una nueva fase del desarrollo intelectual, el periodo preoperatorio.

Preoperacional (2-7 afios de edad): Conforme progresan el desarrollo de la
imaginacion y la capacidad para retener iméagenes en la memoria, el aprendizaje se vuelve
mas acumulativo y menos dependiente de la percepcidon inmediata y de la experiencia
concreta. Esto hace posible una solucion de problemas mas sistematica en la que los
infantes relacionan los factores situacionales actuales con esquemas desarrollados con
anterioridad retenidos en la memoria, visualizando actividades sin llevarlas a cabo. Por
ejemplo, los infantes preoperacionales comienzan a pensar en tareas secuenciales, como la
construccion con bloques o la copia de letras, mientras que antes tenian que actuar todo de
manera conductual y por tanto cometian muchos errores. También comienzan a pensar de
manera ldgica usando los esquemas cognoscitivos que representan sus experiencias previas
con relaciones secuenciales o de causa y efecto para predecir los efectos de acciones

potenciales.
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A pesar de sus ventajas, la légica preoperacional es egocéntrica e inestable. Es
egocentrica porque los infantes de esta edad todavia no han aprendido a "descentrarse™ de si
mismos y a considerar las cosas desde las perspectivas de otras personas. Actdan como si
todos los demas pensaran exactamente como ellos, supieran exactamente lo que quieren
decir, etcétera. A menudo no notan o no les importan los indicios de que estas suposiciones
son incorrectas (Vygotsky, 1962; Flavell y cois., 1968; Miller, Brownell y Zukier, 1977).
Su disposicion para trabajar o jugar de manera cooperativa con comparieros es limitada, al
igual que su comprension de las reglas sociales, las nociones de la justicia y el papel de las
intenciones para distinguir las mentiras de los errores o la agresion de los accidentes
(Wadsworth, 1989).

Los esquemas son inestables durante el periodo preoperacional debido a que los
infantes todavia no han aprendido a distinguir los aspectos invariables del ambiente de los
aspectos que son variables y especificos de situaciones particulares. Se confunden con
facilidad por los problemas de conservacion los cuales requieren que conserven aspectos
invariables de objetos en sus mentes mientras manipulan aspectos variables. Por ejemplo,
muchos infantes diran que una bola de barro contiene mas (o menos) barro después de que
ha sido enrollada en forma de "salchicha”, aunque no se haya agregado o quitado nada de
barro. Aqui, la manipulacion de una propiedad variable de un pedazo de barro (en este caso,
su forma) ha llevado a los infantes a creer que ha ocurrido un cambio en una de sus

propiedades invariables (su masa o sustancia). *

7. TEORIA DEL DESARROLLO DE WALLON

Datos Personales de Wallon
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Henri Wallon (Paris, 1879 - 1963) Psicdlogo y pedagogo francés. Wallon consagré
sus investigaciones a la psicologia del nifio, cuyo desarrollo esta influido, a su parecer, por
la maduracion bioldgica y por el medio social; desarrollo que no es continuo, sino que esta
sembrado de crisis que provocan una continua reorganizacion. Describié el desarrollo
mental del nifio como una sucesion de estadios, deteniéndose en el anélisis de los aspectos
cognitivos, biologicos, afectivos y sociales. Junto con el suizo Jean Piaget y el
bielorruso Lev Vigotsky, es considerado como una de las figuras clave de la moderna
psicologia infantil.

Curs0 sus estudios superiores en la Escuela Normal Superior de Paris, donde obtuvo
los titulos de licenciado en filosofia (1902) y medicina (1908). En 1914, tras el estallido de
la Primera Guerra Mundial, sirvio en el ejército francés en calidad de facultativo, y paso
varios meses destacado en el frente. Durante este intenso periodo de su vida tuvo ocasién
de analizar a fondo algunas de las lesiones cerebrales de los soldados que caian heridos o de
los que habian resultado muertos en combate, estudios que luego aplicaria a su labor como
neurdlogo. Por esa misma época, asqueado de la guerra, comenzo a definir claramente su
pensamiento politico, contrario al fascismo y a cualquier forma de ideologia totalitaria,
acercandose a las posiciones de la izquierda progresista francesa.

Después de la guerra, Henri Wallon trabajé como medico en varias instituciones
psiquidtricas, ocupacion que desempefaria hasta 1931. Al mismo tiempo se fue adentrando
en el estudio de la psicologia del nifio, y, dentro de esta parcela, se interesé vivamente por
los problemas de la educacion. Entre 1920 y 1937 imparti numerosos cursos y
conferencias sobre estas materias en la Universidad de la Sorbona (Paris). Alli fund6 en
1925 el Laboratorio de Psicobiologia del Nifio, que pronto alcanzaria prestigio

internacional.
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Ese mismo afio obtuvo el grado de doctor en Psicologia con una tesis centrada en la
educacién de nifios problematicos, cuyo contenido habria de convertirse en la base de una
de sus obras mas célebres: El nifio turbulento (1945). Tras la redaccién de esta tesis
doctoral, inici6 un fecundo periodo de investigaciones que arrojé obras tan relevantes
como Evolucién psicologica del nifio (1941), Del acto al pensamiento (1942), Los origenes
del pensamiento en el nifio (1947) y Los origenes del caréacter en el nifio (1949).

Paralelamente, Wallon desarroll6 una cada vez més intensa actividad politica. En
1931 viajo a Moscu, donde se le invitd a incorporarse al Circulo de la Nueva Rusia,
integrado por un grupo de cientificos y humanistas consagrados al estudio del materialismo
dialéctico. Cinco afios después intervino activamente en Paris en la creacion de un Comité
Internacional de Coordinacion de la Ayuda para la Espafia Republicana, organizado a partir
de una reunion de la Conferencia Europea que habia tenido lugar el 13 de agosto de 1936.
Wallon fue uno de los intelectuales que, junto a escritores como André Malraux y Jean
Cassou y cientificos como Irene y Jean Fréderic Joliot-Curie, se sumaron con entusiasmo a
esta iniciativa, presidida por el filosofo Victor Basch y el fisico Paul Langevin.

En 1937, Wallon asumi6 la presidencia de la OIE (Office Internacional pour
I'Enfance), una comision creada en defensa de los derechos del nifio, que puede
considerarse como una de las instituciones precursoras de la UNESCO. Por sus ideas
progresistas y antitotalitarias fue perseguido durante la Segunda Guerra Mundial por la
Gestapo, lo que le obligd a vivir en la clandestinidad durante un prolongado periodo de
tiempo. Cada vez mas convencido de la necesidad de combatir el fascismo desde posiciones
marxistas, en 1942 se afilio al Partido Comunista Frances (del que ya se habia declarado

simpatizante), vinculacién que mantuvo hasta el final de sus dias.*
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Datos de la Teoria Del Desarrollo de Wallon

Siguiendo una linea neopiagetiana, Wallon plante6 también un sistema clasificatorio
de las etapas del desarrollo. Para él, el objeto de la psicologia era el estudio del hombre en
contacto con lo real, que abarca desde los primitivos reflejos hasta los niveles superiores
del comportamiento. Plantea la necesidad de tener en cuenta los niveles organicos y
sociales para explicar cualquier comportamiento, ya que, segun este autor, el hombre es un
ser eminentemente social. Para Wallon, el ser humano se desarrolla segun el nivel general
del medio al que pertenece; asi pues para distintos medios se dan distintos individuos. Por
otro lado, el desarrollo psiquico no se hace automaticamente, sino que necesita de un
aprendizaje, a través del contacto con el medio ambiente.

Considera este autor que la infancia humana tiene un significado propio y un papel
fundamental que es el de la formacion del hombre. En este proceso de la infancia se
producen momentos criticos del desarrollo, donde son mas faciles determinados
aprendizajes. Un estadio, para Wallon, es un momento de la evolucion, con un determinado
tipo de comportamiento. Para Piaget este es un proceso mas continuo y lineal. En cambio,
para Wallon, es un proceso discontinuo, con crisis y saltos apreciables. Si en Piaget las
estructuras cambian y las funciones no varian, en Wallon las estructuras y las funciones
cambian, propone seis estadios, de los cuales retomaremos 4 estadios, debido a que el
interés de la monografia son los infantes:

1- Estadio impulsivo va desde el nacimiento hasta los cinco o seis meses: Este es
el periodo que Wallon llamaria de la actividad preconsciente, al no existir todavia un ser
psiquico completo. No hay coordinacion clara de los movimientos de los infantes en este
periodo, y el tipo de movimientos que se dan son fundamentalmente impulsivos y sin

sentido.
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En este estadio todavia no estan diferenciadas las funciones de los musculos, es decir, la
funcion tonica (que indica el nivel de tension y postura) y la funciéon clénica (de
contraccion-extension de un mausculo). Los factores principales de este estadio son la
maduracion de la sensibilidad y el entorno humano, ya que ayudan al desarrollo de
diferentes formas expresivas y esto es precisamente lo que dara paso al siguiente estadio.

2- Estadio emocional Empieza en los seis meses y termina al final del primer
afio. La emocion en este periodo es dominante en el infante y tiene su base en las
diferenciaciones del tono muscular, que hace posible las relaciones y las posturas. Para
Wallon, la emocién cumple tres funciones importantes:

a) Al ser la emocion un mundo primitivo de comunicacion permite al infante el
contacto con el mundo humano y con la sociedad.

b) Posibilita la aparicion de la conciencia de si mismo, en la medida en que éste es
capaz de expresar sus necesidades con las emociones y de captar a los demas, segun
expresen sus necesidades emocionales. El paso, segun Wallon, de este estadio
emocional en donde predomina la actividad tonica a otro estadio de actividad mas
relacional, es debido a la aparicion de lo que él llama reflejo de orientacion.

3- Estadio sensoriomotor y proyectivo va desde el primer al tercer afio. Este es el
periodo més complejo. En él, la actividad del infnate se orienta hacia el mundo exterior, y
con ello a la comprensién de todo lo que le rodea. Se produce en el infante un mecanismo
de exploracion que le permite identificar y localizar objetos. El lenguaje aparece alrededor
de los doce o catorce meses, a traveés de la imitacion; con él enriquece su propia
comunicacion con los demas (que antes era exclusivamente emocional).

Tambien en este periodo se produce el proceso de andar en el infante, el cual

incrementa su capacidad de investigacion y de busqueda. Aunque el infante puede conocer
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y explorar en esta edad, no puede depender todavia de si mismo y se siente incapaz de
manejarse por si solo, cosa que se resolvera a partir de los tres afios con el paso al siguiente
estadio.

4- Estadio del personalismo. Comprende de los tres a los seis afios: En este
estadio se produce la consolidacion (aunque no definitiva) de la personalidad del infante.
Presenta una oposicion hacia las personas que le rodean, debido al deseo de ser distinto y
de manifestar su propio yo. A partir de los tres afios toma conciencia de que él tiene un
cuerpo propio y distinto a los demés, con expresiones y emociones propias, las cuales
quiere hacerlas valer, y por eso se opone a los demas, de aqui la conducta de oposicion.
Este comportamiento de oposicion tiende a repetirse en la adolescencia, ya que los origenes
de ambas etapas son parecidos. Resumiendo, en este estadio el infante toma conciencia de
su yo personal y de su propio cuerpo, situdndole en un estadio de autonomia y

autoafirmacion, necesario para que el infante sienta las bases de su futura independencia.
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CAPITULO V: POSIBLES PROBLEMATICAS EN EL DESARROLLO
EMOCIONAL EN LA PRIMERA INFANCIA

Se ha definido la nocion de problemética sefialando cudles serian los signos de
alarma que expresan en el bebé un grado mayor o menor de sufrimiento psiquico. Es
importante aclarar que pensar en un area problematica para poder ubicar los signos de
alarma y reflexionar sobre su alcance no equivale a hacer un diagnoéstico. Sin embargo, es
util esbozar el modo en que signos y problematicas se organizan u ordenan; y cuales son los
espectros de dificultad que hay que abordar ayuda a la deteccion temprana de las
probleméticas por parte de cualquier persona que trabaje con las familias. Esto es
fundamental para abordar los problemas y reorientar, en la medida de lo posible, el curso
del desarrollo. Dicho esto, es necesario tener en cuenta que realizar un diagnostico de
trastorno del desarrollo es una tarea compleja que debe estar a cargo de profesionales
especializados en el tema.

Se hace conveniente incluir y adoptar la nocion de espectro, diferente de la de
“trastorno”, que suele utilizarse para hacer referencia a las dificultades emocionales en
desarrollo temprano. La nocion de espectro abarca de modo mas flexible y menos
determinista una amplitud de fendmenos que incluso son diferentes en su modo de
presentacion y organizacion en funcioén de su intensidad, su frecuencia y su duracion.
Considerar que el desarrollo del infante estd comprometido —ubicado en un espectro
determinado— permite pensar que existe un modo de expresion del sufrimiento psiquico

que es diferente para cada uno.

Esta idea facilita la percepcion de las problematicas en la atencién primaria,
respetando la particularidad de cada caso en un recorrido que abarca desde la normalidad de
lo esperable hasta la patologia en el desarrollo. Asi se logra una mayor comprension de lo
que ocurre y se habilita el seguimiento del curso de una problematica y los resultados de las
intervenciones que se ponen en marcha. A su vez, en esta temprana edad, una variable
siempre presente es el curso cambiante del desarrollo con las importantes variaciones

evolutivas y los ritmos diferentes que existen para cada infante. Por esto, toda ubicacion de
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un infante en un area problematica debe ser pensada como provisoria y en movimiento, sin
que esto impida la evaluacion y la determinacion de “areas de riesgo”, y la intervencion en

dichos casos.
e LOSVINCULOS

Las dificultades en el entorno, sobre todo en el modo de relacién entre el infante y
las personas que lo cuidan, deben ser pensadas como un problema en si mismo y como uno

de los primeros focos de atencion para atender al desarrollo emocional del bebé.

¢ Qué dificultades relacionadas con el entorno deben llamar nuestra atencion y
ser abordadas?

Sea cual fuera su causa, las carencias de cuidados en el marco de un vinculo entre el
bebé y el adulto llevan a una pobreza de las interacciones, y por lo tanto, de la vida
cognitiva del infante pequefio. Por otra parte, las distorsiones vinculares perturban el
acceso del bebé al conocimiento de si mismo y del entorno. Por ejemplo, las actitudes
adultas reiteradamente inadecuadas, incoherentes e imprevisibles impiden o ponen en crisis
la posibilidad del bebé de buscar y encontrar referentes estables y expectativas esperables, y
lo pueden llevar a retirarse de los intercambios y replegarse sobre si mismo. Y esto en
detrimento del interés y la vinculacién con el pensamiento y la vida cognitiva, del
conocimiento del mundo que lo rodea y de sus propios procesos de pensamiento (Unicef,
2012).

Al incluir la relacion entre un adulto y un bebé en el marco de una clasificacion,
estamos considerando su tono general, no un momento particular de vinculacion. Un
vinculo presenta distorsiones cuando una modalidad inadecuada se vuelve prevalente,
repetitiva y estereotipada impregnando entonces la relacion adulto-infante de tal forma que
esta se fija y pierde entonces flexibilidad y libertad en grados importantes. De modo
orientativo, se pueden considerar diferentes tipos de relacion adulto-infante pequefio que
denotan dificultades vinculares que requieren en particular ser tenidas en cuenta para
prevenir el establecimiento de dificultades en la constitucion psiquica individual del

infante.
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TIPOS DE RELACION ADULTO-INFANTE PEQUENO

La Relacién Sobre Involucrada: en la que el adulto demuestra un compromiso
fisico y/o psicoldgico excesivo con el bebe, lo controla en permanencia, obstaculiza
sus iniciativas, metas y deseos. Sus exigencias son inadecuadas para el nivel de
desarrollo del infante. Frente a esto, el bebé puede desplegar conductas de
sometimiento, ser excesivamente obediente o, a la inversa, muy desafiante. La
expresion de sus habilidades motrices y/o expresividad linglistica puede verse
empobrecida. En este tipo de relacion, el tono afectivo del adulto incluye
variaciones entre manifestaciones ansiosas, depresivas 0 agresivas que perjudican la
interaccion con el bebé, que suele mostrarse enojado o gimotear.

La Relacion Sub Involucrada: En la que el bebé y el adulto parecen estar
desligados, y en la que la conexion auténtica y espontanea entre ambos es solo
esporéadica, muy poco frecuente. El adulto se muestra poco sensible o0 no responde a
las sefiales que ofrece el bebé. Cuando el adulto se refiere a su relacion con el bebé,
no hay consistencia entre su relato y la cualidad de las interacciones observables. En
estas, él ignora al bebé, lo rechaza o bien no lo conforta en situaciones de necesidad.
El adulto no logra hacer eco de los estados emocionales internos del bebé. Las
interacciones afectivas son mal interpretadas y poco reguladas por el adulto. Dentro
de este contexto, el bebé puede parecer tanto atrasado como precoz (autosuficiente)
en sus aptitudes motrices y linguisticas.

La Relacion De Estilo Ansioso-Tenso: Se caracteriza por interacciones tensas,
restringidas, en las que casi no estdn presentes los afectos placenteros ni los
intercambios mutuos. El adulto suele ser sobreprotector y mostrarse
extremadamente sensible y preocupado frente a las sefiales que brinda el bebé. Su
manejo del infante se percibe como torpe o tenso y en las interacciones puede
predominar un tono emocional negativo. Adulto y bebé tienen ritmos y estilos
diferentes y no logran adecuarse uno a otro. En este tipo de relacion, el bebé puede
parecer tanto sumiso como ansioso o impaciente.

La Relacion Colérica-Hostil: Se caracteriza por una interaccion ruda y abrupta, a

menudo carente de reciprocidad emocional. El tono de las interacciones es hostil y
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agresivo, hay tension, y falta de afectos placenteros y entusiasmo. El adulto parece
insensible a las necesidades del bebe y su dependencia y estado de necesidad
parecen enojarlo. El contacto fisico hacia él suele ser abrupto e intrusivo. El infante
puede parecer asustado, ansioso, inhibido, impulsivo o difusamente agresivo. Puede
presentar conductas desafiantes o resistentes hacia el adulto, pero también puede

mostrarse temeroso, vigilante y evitativo.

Si cualquiera de estos estilos de relacion predomina en el vinculo entre el bebé y
sus cuidadores primarios es probable que existan también manifestaciones problematicas en
la organizacién psiquica incipiente del infante, o al menos que su desarrollo 6ptimo esté en
riesgo. Hasta ahora hemos descripto las problematicas situadas en los vinculos. A
continuacion vamos a desarrollar las problematicas ligadas al desarrollo integral individual
del bebé.

e LA ANSIEDAD

Este conjunto de problematicas, es decir, las dificultades en el espectro de la
ansiedad, deben ser consideradas cuando el infante muestra niveles excesivos de ansiedad
0 miedo mas alla de las reacciones esperables dadas las situaciones cotidianas que lo rodean
en cada momento evolutivo. Se observan miedos multiples y especificos, 0 momentos de

ansiedad o panico sin que sea claro qué es lo que los precipita.

La ansiedad o el miedo pueden llevarlo a inhibir su conducta (por ejemplo, no se
anima a participar en actividades sociales 0 manifiesta una timidez excesiva). También, de
modo mas ruidoso, puede manifestarse a través de llanto o gritos incontrolables, ademas de

perturbaciones en el dormir y el comer, o actos imprudentes e impulsivos.

e ANSIEDAD DE SEPARACION:

Existe un tipo de ansiedad especifico, muy importante en los primeros afios de
vida, que se relaciona con la separacién respecto de los cuidadores. Hay infantes que
muestran un temor excesivo Yy dificil de calmar ante personas extrafias o al separarse de
aquellas de su referencia. En estos casos, encontramos en el bebé o en el infante una

negativa persistente frente a la separacion de las personas significativas, una preocupacion
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injustificada por la seguridad y el bienestar de estas personas, o el temor de que algo pueda

provocar su alejamiento.

REACCION PROLONGADA FRENTE A LA PERDIDA DE SERES QUERIDOS:

Si bien siempre la pérdida de alguna de las figuras parentales, fraternas o incluso de
otras personas significativas genera una situacion de dificil elaboracion psiquica, existen
casos en que las dificultades para superar esta pérdida se transforman en una problemaética
especifica. En los infantes pequefios existe un riesgo importante de que esto ocurra, tanto
por la falta de recursos emocionales y cognitivos, dado el momento evolutivo en que se
encuentran, como por el hecho de que una pérdida asi afecta asimismo a quienes rodean al
infante que probablemente también estén involucrados en la situacion de duelo y presenten
menor disponibilidad para asistirlo emocionalmente en un momento en que dicha asistencia

y disponibilidad son cruciales.

e DIFICULTADES EN EL ESPECTRO DE LA REGULACION

En algunos infantes podemos encontrar una dificultad particular para regular,
procesar y modular los estimulos tanto externos (luz, sonido, estimulos tactiles, orales, etc.)
como propioceptivos (internos). Esto los lleva a desarrollar o bien una gran sensibilidad a la
estimulacion sensorial o bien una necesidad de niveles de estimulacién superiores a lo
esperable. Cuando esta dificultad predomina por sobre las demas, se puede considerar la
posibilidad de que exista una dificultad en el espectro de la regulacion.

¢ TRASTORNOS DEL ESPECTRO AUTISTA

Este tipo de dificultades implica una perturbacién severa, aunque no total, de la
capacidad para establecer vinculos emocionales o sociales. Se dan cuando los infantes no
logran establecer con facilidad circuitos reciprocos de comunicacion. Es decir, circuitos que
impliquen la atencion en el otro como interlocutor, un ritmo de turnos, de ida y vuelta en la
comunicacion. Ademas, se da cuando los infnates no buscan y no logran establecer con el
otro circuitos de atencion conjunta hacia un tercer elemento, como por ejemplo, sefialar un
objeto y atraer la mirada del otro hacia ese objeto en un ida y vuelta de comentarios no

verbales (expresivo/gestuales) o verbales. A este estilo de involucramiento con el otro se
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agrega una docilidad particular, ya que se da junto con una actitud de desapego respecto de
las personas.

A esto se suman con frecuencia problemas en la integracion del esquema corporal, en
la postura y en la motricidad, dificultades graves en la alimentacion, el suefio y la
adquisicion del control de esfinteres. Del mismo modo, la regulacion del nivel de actividad
y atencion se encuentra comprometida, ya que estos infantes suelen manifestar

hiperactividad y dispersion en las actividades.
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