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propuesta de trabajo para la prevencion del maltrato y el abuso sexual
infantil*

Doris Alzate P.**

Resumen

Aportar ala comprension de la problemdtica del maltrato y del abuso sexual infantil, a sus formas de promocion
y prevencion y a la construccion de alternativas locales e institucionales han sido algunos de los objetivos de
trabajo del grupo de investigacion en salud comunitariay el semillero de maltrato infantil.

Se presenta la propuesta de trabajo realizada por los grupos, que plantea la conformacion de una red para
conocer la situacion del maltrato infantil en la region y el abordaje coordinado de esta problemadtica, entre el
programa de enfermeria y la facultad de derecho de la Universidad Libre de Pereira. Los aportes mds
importantes del grupo han sido: una propuesta pedagdgica a través del disefio de una cartilla dirigida a los
nifios, nifias y adolescentes para el conocimiento de Ila ley de Infancia y Adolescencia y el proyecto de
investigacion que busca probar su efectividad y una propuesta de intervencion intersectorial para el abordaje
del nifio maltratado.

Palabras clave: maltrato a los nifios, abuso sexual infantil, educacion en salud, prevencion, atencion de
enfermeria

Working proposal for the prevention of battering and child sexual abuse

Abstract

In order to contribute to the understanding of the problems of child abuse and child sexual abuse, their forms of
promotion and prevention and building local and institutional alternatives have been some of the work
objectives of the research group on community health and the seedbed of abused child.

We present a working proposal made by the groups, which outlines the formation of a network to understand
the situation of child abuse in the region and coordinated approach to this problem among the nursing program
and the Law Faculty of Libre University Pereira. The most important contributions of the group have been: a
teaching proposal through the design of a booklet aimed for children and adolescents on the knowledge of the
law for Children and Adolescents and the research project that seeks to prove its effectiveness and a proposal
intersectoral intervention for addressing the abused child.

Keywords: child abuse, child sexual abuse, health education, prevention, nursing care

* Estetrabajo fue realizado por el semillero sobre maltrato infantil, liderado por la docente Doris Alzate Piedrahita.
** Enfermera, especialista en ensefianza en enfermeria. Docente programa de enfermeria de la Universidad Libre de
Pereira. Correo electronico: Dorisnatural@gmail.com
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Introduccion

El maltrato infantil aparece como una forma
de interacciéon humana muy difundida.’ Hoy
en dia la violencia hacia los nifios reviste
formas mas sutiles, se ejerce de manera
silenciosa en el hogar, lacalleola escuela,y
se ha convertido en una practica comun y
socialmente aceptada. Sin embargo, hace
varios afios se ha incrementado en Colombia
el interés en el problema, y se le ha
clasificadoy considerado como tal.

El Fondo de Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF) reporté’ que alrededor de 80 mil
nifias, nifios y adolescentes mueren todos los
anos en América Latina, como consecuencia
del maltrato infantil. Particularmente en
Colombia, la  Encuesta Nacional de
Demografia y Salud, revelé’ que 42% de las
mujeres afirmaron que sus esposos o
compafieros castigaban a sus hijos con golpes
y 53% de ellas consideraba que el castigo
fisico era necesario para la educacion de los
hijos.

Los informes de los organismos no
gubernamentales (ONG) reportan’ que en
1998 las denuncias registraron un total de
10.135 niflos y nifias victimas de maltrato
infantil, cifra que se incrementé en 9%
respecto a 1997.

Segln proyecciones presentadas en el
informe gubernamental de Colombia al
Comité de Ginebra en 1999"y de acuerdo con
datos provenientes del Ministerio Nacional
de Planeacidn, existirian dos millones de
niflos que serian victimas de maltrato cada
ano vy, entre ellos, 850.000 lo sufririan de
manera severa.” Los dirigentes mundiales a
través de La Asamblea de Naciones Unidas,
en la Cumbre Mundial a favor de la Infancia
(Declaracién 1996), adquirieron un
compromiso comun e hicieron un
llamamiento urgente y universal’y se hablé
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del plan denominado “Un mundo justo para
los nifios”.

Desde 1989 existe una Convencidn sobre los
derechos del niflo de la Asamblea de Naciones
Unidas’ que dice: los derechos del nifio estan
contemplados dentro de todos los derechos
humanos pero infortunadamente son
escritos, son leyes formuladas que de poco
han servido a la calidad de vida de los nifios y
las nifias.

La violencia contra los menores puede ser
invisible ante la sociedad, la familia y Ia
institucion educativa; el impacto de estas
pautas de crianza puede reflejarse en el alto
indice de mortalidad y morbilidad en los
menores y otros que sufren de una u otra
forma laviolenciay el maltrato.’

La promocién y prevencidn tiene que ser
asunto de todos’ un compromiso serio de
guienes participan en los procesos de salud y
bienestar de los menores. Deben ser
desarrollados proyectos que ayuden a que los
nifios y las nifias puedan tener un presente de
alegria y alejarlos de los temores que puedan
afectar sudesarrollofisicoy psicoldgico.

Desde las ciencias de la salud (Caplan, 1964)
se habla de tres niveles de prevencion:
primaria, secundaria y terciaria. Estos tres
niveles abordan de una forma precisa lo que
debe ejecutarse para impedir nuevos casos
en la poblaciéon. Busca ademas identificar los
factores de vulnerabilidad, las poblaciones de
alto riesgo y el desarrollo de estrategias de
proteccion, para finalmente realizar o
implementar un tratamiento que logre el
mayor grado de restauracion a la incapacidad
establecida.

Alo largo de la historia se ha considerado que
todo lo atinente a los menores de edad, como
las comodidades, la educacion, su formacién,
su preocupacién para estar y vivir bien en
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sociedad es solamente pertinente al nucleo
familiar, pero existe corresponsabilidad del
Estado, la Sociedad Civil, las instituciones
locales, instituciones de salud y medios de
proteccién, quienes se han comprometido
con la convencidon sobre los derechos del
Y 2

nifio.

En 1989 el Estado habla de la responsabilidad
de protegerlos y brindarles garantia,
vincularlos en la identificacion de sus
problemas y en el uso justo de sus derechos.
La responsabilidad del cuidado, apoyo de los
nifios y las nifias debe tener todos los puntos
cardinales en posicién correcta, debe existir
una conjugacion directa en todos los llamados
a velar por la seguridad, tranquilidad, salud
fisica y mental, felicidad, desarrollo vy
preparacion psicoldgica para que puedan
enfrentarse al mundo sin temores.

Una mirada a la historia

El fendmeno de la violencia y el maltrato
dentro del &mbito familiar no es un problema
reciente. Los andlisis histéricos revelan que ha
sido una caracteristica de la vida familiar,
tolerada y aceptada desde tiempos remotos.
No obstante, algunas décadas atrds,
expresiones tales como nifos maltratados,
mujeres golpeadas o abuso sexual tal vez
habrian sido comprendidos pero no
considerados como sindnimo de graves
problemas sociales. Hasta los afios 90 la
violencia intrafamiliar no era considerada un
problema, salié a la luz publica debido al
trabajo de las organizaciones de proteccidn a
las mujeres, que gracias a sus confrontaciones
hicieron posible verla como una violacion de
derechos humanos.”

Segun Corsi (1994), la violencia familiar
comenzé a abordarse como problema social
grave a comienzos de los 60, cuando algunos
autores describieron el "sindrome del nifio
golpeado", redefiniendo los malos tratos
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hacia los nifios; también el abordaje
periodistico de estos casos, contribuyé a
generar un incremento de la conciencia
publica sobre el problema®.

Cortés y Cantén (1997) mencionan’ que el
abuso infantil ha existido siempre aunque ha
sido durante los ultimos 150 afios cuando ha
ido emergiendo como un problema social y
una considerable cantidad de instituciones
sociales y legales se han ocupado de él. A
mediados del siglo XIX y primera mitad del
siglo XX la crianza de los nifios consistia en
formarles por el “buen camino”, para
adaptarlos a la vida en la sociedad a través de
golpes, malnutricién y trabajo infantil, entre
otros.

En la historia del maltrato infantil se
encuentra el reporte de un caso detectado
por Etta Wheeler en Nueva Yorken 1874, una
nina de nueve afios de edad atada a la cama,
golpeada, herida con tijeras, con desnutricién
severa, problema que la legislacién del
momento, no contemplaba, por lo que no
pudieron intervenir ni la policia ni el abogado
del Distrito. El proceso judicial fue ganado
basandose en la legislacion existente para la
proteccion de los animales y el apoyo de la
sociedad americana para la prevencion de la
crueldad hacia los animales. El presidente de
la asociacion, H. Berg, sustentd el caso,
aludiendo crueldad contra un “representante
del rey de los animales”. A raiz de este suceso
se fundé la asociacion americana para la
prevencién de la crueldad con los Nifios®

Desde una perspectiva médica, el estudio de
esta problematica se inicia en 1860, en Paris y
Londres™. Entre 1946 y 1962, se plantean las
asociaciones entre hematomas subdurales y
fracturas abandonadas, con la sospecha de
maltrato, hasta llegar a describirse el
“sindrome del niflo apaleado”, por Henry
Kempe.



En los afios sesenta se marca un hecho
relevante en la historia referente ala violencia
contralos nifios, ya que durante este periodo
se describid el sindrome del nifio maltratadoy
se le dio este nombre y desde entonces se han
multiplicado los trabajos sobre el tema pero a
pesar de las investigaciones realizadas, aun
gueda mucho por aclarar sobre la
epidemiologia de la violencia contra los nifios,
SuUs causas y sus mecanismos y las medidas
mas eficaces para prevenirla. Sin embargo, los
conocimientos acumulados hasta ahora,
constituyen suficientes bases para la accion y
justifican la formulacién de programas de
intervencion sobre las bases cientificas.

Berk (1999) sefiala” un aspecto muy
importante y decisivo en la aceptacién del
maltrato infantil como tal y menciona que
este problema es tan viejo como la historia
humana, pero sdélo recientemente ha habido
aceptacion amplia de que el problema existe.

Investigaciones centradas en entenderlo y
programas dirigidos a ayudar al nifo
maltratado y a las familias y el aumento del
interés publico y profesional, es debido al
hecho de que el maltrato infantil es muy
comun en grandes naciones industrializadas o
desarrolladas como las no desarrolladas y en
vias de desarrollo; es decir, que la incidencia
de este problema se ha incrementado tanto
mundialmente, que se ha salido del control
social. Esto despuntd claramente cuando
Marcovich (1981) sefialé” que cada minuto
un nifio sufria maltrato fisico o verbal por
parte de alguno de sus padres.

Por otro lado, tanto el maltrato infantil como
la violencia intrafamiliar son fendmenos
sociales que han gozado de aceptacion en
nuestra cultura, a pesar de que en los Ultimos
tiempos estas conductas han sido
condenadas por constituir algunas de las

©®®0®® VUniversidad Libre Seccional Pereira

formas de violencia mas comunes y
penetrantes en nuestra sociedad y todavia
miles de niflos y mujeres sufren de manera
permanente actos de maltrato fisico,
psicoldgicoy sexual en su propio hogar.

Conceptualizacion

No existe una definicién Unica de maltrato
infantil, ni una delimitacién clara y precisa de
sus expresiones. Sin embargo, lo mas usual
como definiciéon es todas aquellas acciones
gue van en contra de un adecuado desarrollo
fisico, cognitivo y emocional del nifio,
cometidas por personas, instituciones o la
propia sociedad. Ello supone la existencia de
un maltrato fisico, negligencia, maltrato
psicoldgico o un abuso sexual.

La Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS, 2003), define el maltrato o la vejacién
de menores como acciones violentas que
abarcan todas las formas de malos tratos
fisicos y emocionales, abuso sexual, descuido
o negligencia o explotacion comercial o de
otro tipo, que originen un dafo real o
potencial para la salud del nifio, su
supervivencia, desarrollo o dignidad en el
contexto de una relacion de responsabilidad,
confianza o poder.”

En Colombia, la defensoria delegada para los
derechos de la nifiez, la mujer y el anciano, a
través del Sistema Nacional de Informacion
en Santa fe de Bogota (1995), describe que el
maltrato infantil es entendido como toda
accion u omisidon que entorpece el desarrollo
integral del neonato, nifio o adolescente
lesionando sus derechos, donde quiera que
ocurra, desde los circulos mas particulares e
intimos de la familia, hasta el contexto
general delasociedad. ”
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Herramientasy construccion de alternativas
Para el abordaje del maltrato infantil se hace
indispensable tener en cuenta los multiples
factores que lo pueden causary considerarla
necesidad de trabajar interdisciplinaria-
mente'’ para prevenir e intervenir de una
manera holistica. Es aqui donde enfermeria
como ciencia de la salud, puede participar
desde diferentes campos como son la
prevenciony promocién de la salud, captando
de manera eficaz todos aquellos casos de
maltrato infantil de manera adecuada y
oportuna.

Piaget J. en la equilibracién de las estructuras
cognitivas, (1978)" aborda una clasificacién
con el propédsito de explicar y modelar las
relaciones interdisciplinarias en el campo de
la didactica, que tiene su base en las
relaciones epistemoldgicas que se establecen
entre las disciplinas, como son:

® Multidisciplinariedad. Nivel inferior de
integracion. Para solucionar un problema,
se busca informacién y ayuda en varias
disciplinas, sin que dicha interaccién
contribuya a modificarlas.

® Interdisciplinariedad. Segundo nivel de
asociacion entre disciplinas donde la
cooperacién entre disciplinas lleva a
interacciones reales, es decir una
verdadera reciprocidad de intercambio y
por consiguiente enriquecimientos
mutuos.

® Trasdisciplinariedad. Etapa superior de
integracién. Se trataria de la construccidn
de un sistema total que no tuviera
fronteras sélidas entre disciplinas.

La enfermeria busca una autonomia en el

cuerpo de las disciplinas sanitarias, pero ello
no debe entenderse como la pretension de

50

alcanzar una autosuficiencia. Histéricamente,
la enfermeria se ha desarrollado muy
estrechamente dependiente del saber y del
poder médico, sin embargo desde la segunda
mitad del siglo XX, se ha tomado consciencia
del papel auténomo que debe ejercer la
enfermeria en el area de la salud. En la
actualidad, se estd estableciendo un intenso
debate en torno a los campos competenciales
de la enfermeria, a su lenguaje y a sus
métodos de trabajo. La autonomia, sin
embargo, no debe confundirse con la
autosuficiencia, porque aquélla aspira a
regularse desde una ley propia, pero no
excluye la relacidn con las otras disciplinas,
mientras que la autosuficiencia es, por
definicién, excluyente.”

Propuestadeintervencion

Se propuso una intervencién integral para la
prevencion y control del maltrato infantil, a
través de la constitucién de una red” o
escenario de accién que pudiera modificarse
en funcion de las informaciones, los
acontecimientos, los eventos, las
problematicas, las emergencias, los
imprevistos, entre otros que sobrevengan.

El tipo de red que se propuso fue institucional
con un trabajo cooperativo entre dos
facultades de la Universidad Libre Seccional
Pereira: derecho y enfermeria. Para llevar a
cabo esta estrategia se cumplié con unos
pasos como fueron hacer un diagndstico,
identificar actores, analizar las relaciones
existentes entre ellos, identificar y priorizar
los problemas.

Segun Carlos A Rozansky e Irene Intebi, los
actores y el quehacer deben tener objetivos
claros para una intervencion de tipo social y
judicial”’, en este contexto se pueden
presentar los resultados de este proyecto,
asi:



Productos esperados y potenciales
beneficiarios

® C(Creacion de una asociacién trans

diciplinar, que permita conocer la
situacion de la region y poder plantear
alternativas locales para el abordaje de
esta problematica.

Trabajo con la Facultad de Derecho de la
Universidad Libre Seccional Pereira.

Integracion con el trabajo del
observatorio de victimas nifos, nifias y
adolescentes de la Universidad Libre
Seccional Pereira.

Intervencidn integral de la problematica
de maltratoinfantil: A partirde la Ley 1098
del 8 de noviembre de 2006: Cédigo de
Infancia y Adolescencia., se concibe la
atencion especializada como el proceso
de atencion diferenciado del cuidado
bdsico que incluye acciones vy
herramientas particulares y especificas
frente a ciertas situaciones de
vulneracion, tendientes a restablecer la
dignidad e integridad, asi como el
equilibrio biopsicosocial de los nifios,
nifias y adolescentes. Dicha atencion se
realiza a través de una red integrada y
organizada de servicios y recursos
especializados (unidades de apoyo
especializadas, equipos inter-
disciplinarios y transdiciplinarios y
unidades de atencién especializada), y
gue no se circunscribe exclusivamente al
medio institucional sino al familiar
entendiéndose por este la familia de
origen, vinculary sustituta.

Propuesta pedagdgica: cartilla
Respetemos los derechos de los nifos,
nifas y adolescentes. ley 1098 de 2006. El

©®®0®® VUniversidad Libre Seccional Pereira

Programa de Enfermeria de la
Universidad Libre Seccional Pereira
publico una cartilla disefada para dar a
conocer de una manera sencilla, a los
nifios, nifias y adolescentes, la Se espera
contribuir con la iniciativay capacidad de
las autoridades locales al igual que darla a
conocer en colegios y escuelas como
material didactico y de facil comprension.
Siendo la poblacién estudiantil la mas
vulnerada en cuanto al maltrato tanto
fisico como psicolégico™.

Aplicacién de la prueba piloto” en una
institucion educativa de caracter publico
del sector urbano en la ciudad de Pereira.
Durante su ejecucidn se captd la
receptividad por parte de la poblacion
objeto, de la cartilla y por ende Ia
comprension de la norma. Paralelo a ello,
se capacitd y se motivé a los estudiantes
para que fueran multiplicadores de la
informacidn. Se hizo la sensibilizacion y
concientizacion ante la estrategia
pedagdgica con padres de familia vy
docentes involucrando de esta manera a
la comunidad educativa.

Aplicacidon de la propuesta pedagdgica de
la Ley 1098/06 orientada por la
Universidad Libre-Seccional Pereira en
Instituciones educativas de caracter
publico, con poblacidn de nifos, nifias y
adolescentes. 2008-2009. Investigacidn
gue se encuentraen curso.

Revision bibliografica: Antecedentes
histéricos del abordaje del maltrato
infantil en la ciudad de Pereira. el cual
termind con la propuesta de Intervencién
intersectorial: Flujograma®™
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Impacto esperado a partir del uso de los
resultados

® Implementacién de la Cartilla:
Respetemos los derechos de los nifios,
nifias y adolescentes. en planes
educativos de promociény prevencion en
la comunidad educativa de instituciones
publicas.

® Implementacidn de la propuesta para la
intervencion intersectorial con la
participacion de los sectores: salud,
justicia, educacién y proteccidn, (Figuras
1y 2) a través del cual se pretende
generar conciencia social para la
prevencion, tanto en la sociedad civil,
como en las instituciones guber-
namentales que trabajan para promover
el cumplimiento de las obligaciones de la
familia, la sociedad y el Estado, y asi
garantizar de manera integral los
derechos de la poblaciéon de nifios vy
adolescentes.

Esta tarea, unida a la promocién de
derechos y deberes, contribuiran a la
creacion de una conciencia colectiva,
pues las leyes existen, las instituciones
existen, las normas estdn dadas pero se
necesita conciencia social para la
prevencion y para esto se deben dar seis
sencillos pasos™ tal como se presenta en
elesquemal.
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Esquema 1. Pasos para el abordaje del
maltrato infantil

Garantizar
Los derechos de los nifios/as en cualquier
situacion
=
Unir
Todas las entidades que luchan por
disminuir el maltrato infantil

( Comunicar )
A través de campafias publicitarias.
Q
Educar

A las personas encargadas de las
comunidades (lideres comunitarios,
maestros)

Denunciar
A través de los organismos gubernamentales
el maltrato
Acompaiiar
El nifio maltratado en la restauracién de sus
derechos

La enfermeria en la deteccion del maltrato
infantil

La enfermeria®™ estd en una especial posicién
para la prevencion, deteccidén y atencion de
situaciones de riesgo, pues el maltrato infantil
en muchas ocasiones no es el motivo de
consulta o de hospitalizacion. El diagnostico
se realiza mediante la observacién, no sélo de
los aspectos fisicos, sino también de los
aspectos de interrelacion del nino-familia-
entorno, cuando se descubre o se sospecha
gue existe algln tipo de maltrato. Por esto se
deben recoger todas las observaciones en los
registros de enfermeria, para que los otros
profesionales que vayan a estar a cargo, se



enteren de la situacidon y presten especial
atencion.

Enfermeria debe ser consciente del
fendmeno multicausal del maltrato infantil y
de esta manera se debe actuar en la
divulgacién, instruccion y educacion
poblacional sobre las estrategias prioritarias
gque pueden permitir a todos, tener
conciencia de esta problematica; asi pues el
abordaje terapéutico tiene que serintegral.

La integralidad tiene en cuenta los diferentes
elementos que reldnen los agentes sociales,
las instituciones publicas y privadas para asi
unificar criterios en torno a la identificacién
de la problematica y las estrategias de
trabajo. Asi mismo, pretende articular una
iniciativa desde las diversas disciplinas y
sectores para que los procesos de prevencion
e intervencién apunten a la
multidisciplinariedad, interdisciplinariedad y
transdisciplinariedad.

La intervencidn integral frente a la violencia
permitird dirigirse a la ciudadania en general,
pero al tiempo privilegiard acciones de
restablecimiento de derechos a individuos o
poblaciones vulnerables; por ello los sectores
gue van a participar deben conocer que les
corresponde frente a esta problematica para
asi, ser mas efectivos, en la atencién del nifio
maltratado.
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Figura 2. Flujograma de atencidn del nifio maltratado
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