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Introduccién

Cada afio en los Estados Unidos aproximadamente cinco millones de
nifos sufren algun tipo de evento traumatico. Mas de dos millones de ellos son
victimas de abuso fisico o sexual. Millones mas viven en la atmdsfera
aterrorizante de la violencia doméstica. Los desastres naturales, accidentes de
tréfico, condiciones médicas que amenazan la vida, los procedimientos
dolorosos, o la exposicién a la violencia en la comunidad - todos pueden tener
un impacto traumatico en el nifio. En el momento en que un nifio llega a la edad
de dieciocho anos, la probabilidad de que un nifio haya sido afectado
directamente por la violencia interpersonal o de la comunidad es de
aproximadamente uno de cada tres. Las experiencias traumaticas pueden tener
un impacto devastador en el nifo, alterando su desarrollo fisico, emocional,
cognitivo y social. A su vez, el impacto en el nifio tiene profundas implicaciones
para su familia, la comunidad y, en uUltima instancia, todos nosotros.

Los eventos traumaticos en la infancia
aumentan el riesgo de una gran cantidad de
problemas sociales (por ejemplo, el
embarazo en la adolescencia, el abuso de
drogas entre los adolescentes, el fracaso
escolar,  victimizaciéon,  problemas de
comportamiento), neuropsiquiatrico  (por
ejemplo, trastorno de estrés postraumatico,
trastornos  disociativos,  trastornos de

conducta) y problemas de salud fisica (por

ejemplo, enfermedades del corazén, asma). El deterioro de la educacién
publica, la violencia urbana y la desintegracion social alarmante visto en algunas
de nuestras comunidades, puede estar vinculada a los ciclos crecientes de
abuso y descuido de los nifios.

Para la mayoria de los nifios un evento traumatico es una experiencia
nueva. Y como todas las nuevas experiencias, lo desconocido se sumard a las
circunstancias confusas y aterradoras que rodean a esta experiencia
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abrumadora. El trauma puede desafiar significativamente el sentido que el nifio
le da al mundo. Una inundacién, tornado, accidente de trafico, disparo o abuso
por parte de un cuidador - todos desafian las creencias del nifio sobre la
estabilidad y la seguridad de su mundo. Los nifios muy pequefios pueden no
entender lo que pasé y se confunden y se pueden asustar por las reacciones de
sus hermanos o cuidadores.

El periodo post-traumatico agudo se caracteriza por un intento del nifio
para reorganizar, reevaluar y restaurar su mundo antes del trauma. Muchos de
los signos y sintomas del periodo post-traumatico agudo emocionales,
conductuales y cognitivos se deben a estos esfuerzos. Desafortunadamente, los
nifos a menudo no tienen la misma capacidad para entender o explicar la
mayoria de las experiencias traumaticas. Los nifios pequefios pueden hacer
muchas suposiciones falsas sobre el evento - ". El tornado llegd porque Dios
estaba enojado”

Al igual que con la mayoria de las situaciones, los nifios buscan
respuestas y el confort de los adultos alrededor de ellos, sin embargo, a
menudo los adultos se sienten impotentes en este papel. De hecho, la mayoria
de las experiencias traumaticas desafian el adulto mas maduro y experimentado.
Aunque los adultos no tienen todas las respuestas, estos pueden ayudar a los
nifos a entender mejor el evento traumatico y las formas de responder después
del trauma.

Este folleto aborda algunas de las cuestiones claves relacionadas con el
complejo conjunto de reacciones que a menudo siguen los acontecimientos
traumaticos del niflo. Aunque se centra en los cuidadores, esta informacion
puede ser de utilidad para los trabajadores sociales, maestros, otros familiares y
otros adultos que trabajan y viven con los nifios que han atravesado algin
trauma.

Esta sencilla guia tiene por objeto informar y proporcionar principios
generales - no se pretende ser exhaustivo ni excluir otras observaciones o
enfoques para ayudar a los nifios que han pasado por trauma. Cuanto mas
comprendamos estos nifios y el impacto de las experiencias traumaticas, mas
compasivos y sabios podremos ser al tratar de ayudar a estos nifios.
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Preguntas mas frecuentes
1. ;Debo hablar sobre el evento traumatico?

No tenga miedo de hablar sobre el evento traumético . Los nifos no se
benefician de "no pensar en ello" o "ponerlo fuera de sus mentes." Si un nifio
siente que sus cuidadores estdn molestos por el evento, ellos no van a tocar el
tema. A la larga, esto sélo hace que la recuperacion del nifio sea més dificil. Una
buena regla general es dejar al nifio guiar cuando se habla de él. Si el nifio no
pregunta sobre el tema o habla de ello, no es bueno tocar el tema por cuenta
propia, pero cuando el nifio lo mencione o parezca estar pensando en ello
(véase mas adelante), no evite la discusién. Es importante escuchar al nifio,
responder preguntas y proporcionar comodidad y apoyo. A menudo no
tenemos explicaciones adecuadas sobre la muerte sin sentido o eventos
traumaticos. Es bueno decirle a los nifios que usted no sabe por qué algo
sucedioé o que usted se confunde y molesta por él, también. Al final, escuchar y
consolar a un nifo sin evitar o exagerando tendra efectos positivos duraderos
en la capacidad del nifio para lidiar con el trauma.
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2. ;Cémo debo hablar sobre el evento?

Use un lenguaje y explicaciones acordes a la edad. El momento y el lenguaje
utilizado son importantes. Inmediatamente después del trauma, el nifio no va a
ser muy capaz de procesar informacién compleja o abstracta (véase la tabla). A
medida que el nifio se aleja del evento, el serd capaz de concentrarse mas
tiempo, digerir mas y dar més sentido a lo que ha sucedido. A veces los nifios
pequefios actian como si no han "escuchado" todo lo que se les ha dicho. Se
necesitan muchos momentos individuales de triste claridad o la realidad del
trauma para que finalmente decante en el entendimiento de los nifios
pequefos. Entre estos momentos de dura realidad, los nifios usan una variedad
de técnicas de afrontamiento - algunos de los cuales puede ser confuso o
molesto para los adultos.

Durante este largo proceso, el nifio continda re-experimentando el evento. En el
juego, el dibujo y las palabras, el nifio puede repetir, volver a actuar y revivir
algunos elementos de la pérdida traumatica. Los adultos sobrevivientes
escucharan a los nifios hacer las mismas preguntas una y otra vez. Les pueden
pedir describir "lo que pasé" una y otra vez. El nifio puede desarrollar una
profunda preocupacién 'empatica’ hacia otros que han experimentado trauma,
incluyendo personajes de dibujos animados y animales. “Mickey Mouse estéa
asustado?" O, mientras ponen sus animales de peluche debajo de la cama,
puede explicar que "Tienen que esconderse porque el malo de la pelicula
viene con un arma." El nifio va a experimentar y procesar el mismo material de
forma diferente en distintos momentos luego del trauma. A largo plazo, la
posibilidad de procesar y re-procesar muchas veces facilitaran un afrontamiento
saludable. Este reprocesamiento puede tener lugar a lo largo de un periodo
determinado del desarrollo de un nifio. Inclusive afios después del trauma
original, un nifio puede 're-visitar’ la pérdida y luchar para entenderlo desde su
perspectiva de desarrollo actual. Intensidad de emociones se pueden ver a
menudo en varias de las fechas de aniversario luego del trauma (por ejemplo,
una semana, un mes y un ano). Los niflos pueden desarrollar temores inusuales a
dias especificos - ". Las cosas malas suceden los viernes."

Uno de los elementos més importantes de este proceso es que los nifios de
diferentes edades tienen diferentes estilos de adaptaciéon y diferentes
habilidades para entender conceptos abstractos a menudo asociados con el
trauma, tales como la muerte, el odio o la aleatoriedad de la trayectoria de un
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tornado o un conductor ebrio que golpea su coche.
3. ;Debo hablar con los demas sobre el suceso traumatico?

Si. Es importante informar a los adultos y nifios en el mundo del nifio de lo que
ha sucedido. Es esencial que los maestros, consejeros, padres de los amigos del
nifio y, en su caso, los companeros del nifio sepan algo del dolor con que este
nifo vive. A veces esto puede permitir a las personas en la vida del nifio
proveerles con la pequefia cantidad de tolerancia y comprensién para allanar su
camino. La gente a menudo puede ser intolerante o insensible al tratar con el
nifo traumatizado ";No es hora de que consigan superar esto?" Cuando vea
que esto estd ocurriendo, no sea timido a la hora de tomar esta persona a un
lado y educarlos sobre los efectos duraderos de eventos traumaticos y el largo
proceso de recuperacion

4. ;Cuéanto tiempo duran estas reacciones?

Es normal un cambio agudo postraumatico en la forma de sentir, de pensar y de
actuar en el nifio, sin embargo, la persistencia o sintomas extremos no lo son.
Muchos de los profesionales que trabajan con nifios traumatizados han sefialado
que la persistencia de los sintomas por mas de tres meses se asocia con mayor
riesgo de tener problemas futuros. Si persisten los sintomas de
reexperimentacion, evitacion, miedo, problemas de suefio, pesadillas, tristeza o
pobre rendimiento en la escuela o el funcionamiento social mas alld de tres
meses, estos deben ser abordados. Si persisten durante seis meses o si los
sintomas interfieren con cualquier aspecto del funcionamiento del nifio, se debe
llevar al nifio a ver a un profesional. Si el nifio estd en terapia, se debe
comunicar esto al terapeuta. Averiglie si el rendimiento escolar se ha visto
afectado. Esté atento a los cambios en los patrones de juego y la pérdida de
interés en actividades. Sea observador. Sea paciente. Sea tolerante. Sea
comprensivo. Estos nifios han sido aterrorizados y heridos.

En muchos casos, algunos tipo de sintoma postraumatico puede durar muchos
anos.

De hecho, mas del treinta por ciento de los niflos que atraviesan estrés
traumatico desarrollan algin tipo de trastorno de estrés postraumatico (TEPT).
Este trastorno requiere la atencién de los profesionales de salud mental.

All Rights Reserved © 2014 Bruce D. Perry and The ChildTrauma Academy

6



5. ;Los nifilos entienden estos eventos adecuadamente?

Los nifios pequefios a menudo hacen falsas suposiciones sobre las causas de los
eventos. Desafortunadamente estos supuestos pueden incluir algin sentido de
que ellos tenian la culpa del evento -incluyendo la muerte de un ser querido.
Los adultos a menudo asumen que la causalidad es clara - morir en un accidente
de coche, recibir un disparo en un tiroteo, morir en un incendio. El nifio puede
distorsionar muy facilmente un evento y hacer conclusiones erréneas acerca de
la causalidad. Mama murié en el accidente de coche porque ella iba a venir a
buscarme a la escuela. El otro conductor estaba enojado con ella. Mi hermano
estd muerto porque él me estaba ayudando con mi tarea. La persona que le
disparé a mi hermano me estaba disparando e hirié a mi hermano porque
estaba en mi habitacién. El tornado fue una forma de Dios de castigar a mi
familia. En muchas de estas explicaciones distorsionadas, los nifios asumen
algun grado de responsabilidad en el suceso traumatico. Esto puede conducir a
sentimientos muy destructivos e inapropiados de culpa.

Sea claro. Explore la evoluciéon de sentido de la causalidad del nifio. Corrija y
aclare mientras vea que el falso razonamiento se esta desarrollando. Con el
tiempo, la capacidad del nifio para hacer frente estard relacionada con la
capacidad del nifo para comprender. Aunque algunos elementos de trauma
parecen ir mas alld del entendimiento, es importante explicar esto a un nifo -
para que sepa que hay algunas cosas que no sabemos. No deje al nifio
desarrollar un sentido de que hay un secreto sobre el evento - esto puede ser
muy destructivo. Deje que el niflo sepa que los adultos pueden a veces no
entender algunas cosas también.

6. ;Todos los nifios tienen problemas después de eventos
traumaticos?

La mayoria de los nifios que sufren traumas tendran algin cambio en su
comportamiento y el funcionamiento emocional. Ademas de los sintomas
mencionados anteriormente, estos nifos suelen ser mas irritables, atrasados y se
cansan mas rapido. Afortunadamente, sin embargo, para la mayoria de estos
nifios, estos sintomas son de corta duracién. Algunos nifios pueden presentar
cambios no facilmente observables en su forma de pensar, sentir o comportarse.
En general, cuanto mas amenazado un nifio se siente, mientras mas cerca
estaba de una lesion o la muerte, cuanto més el evento haya interrumpido o
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traumatizado su familia o comunidad, mas probabilidades habra de sintomas. En
algunos casos, los sintomas de los nifios no se presentan por varias semanas o
incluso meses después del evento traumatico, confundiendo a muchos
cuidadores. De hecho, en estos casos, los cuidadores o maestros no pueden ni
siquiera hacer una conexién entre los sintomas y el evento traumatico.

¢ Coémo puedo ayudar?

1. No tenga miedo de hablar sobre el evento traumaético. Los
nifos no se benefician de "no pensar en ello "o" ponerlo fuera de sus
mentes '. Si un nifio siente que su / sus cuidadores estdn molestos por el
evento, no van a tocar el tema. A la larga, esto sélo hace que la
recuperacién del nifio sea mas dificil. No toque el tema por su cuenta,
pero cuando el nifio lo mencione, no evite la discusién, escuchar al nifio,
responder preguntas y proporcionar comodidad y apoyo. A menudo no
se tienen buenas explicaciones verbales, pero escuchando y no evitando
o exagerando sobre el tema y luego consolando al nifo se tendrd un
efecto positivo importante y duradero.

2. Proporcionar un patrén consistente y predecible para el dia.
Asegurese de que el nifio tiene una estructura para el dia y conoce el
patrén. Trate de tener horas determinadas para las comidas, la escuela,
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las tareas, tiempo de silencio, tiempo de juego, la cena y las tareas.
Cuando el dia incluye actividades nuevas o diferentes, digale al nifio de
antemano y explique por qué el patrén de este dia es diferente. No hay
que subestimar la importancia de que los nifios sepan que sus cuidadores
estan 'en control'. Es aterrador para los nifios traumatizados (que son
sensibles al control) sentir que las personas que cuidan de ellos son, ellas
mismas, desorganizadas, confusas y ansiosas. No hay ninguna expectativa
de perfeccién; los cuidadores mismos a menudo se han visto afectados
por el trauma y pueden sentirse abrumados, irritables o ansiosos. Si usted
se encuentra siendo asi, sélo tiene que ayudar al nifio a entender por
qué, y que estas reacciones son normales y pasaran.

Sea alentador, reconfortante y afectivo, pero asegurese de
que sea en un contexto adecuado. Para los nifios traumatizados por
abuso fisico o sexual, la intimidad se asocia a menudo con la confusidn, el
dolor, el miedo y el abandono. Proporcionar un abrazo, un beso y otras
muestras de afecto fisico a un nifio pequefio puede ser muy
reconfortante. Un buen principio para abordar esta situacion es ser
afectuoso cuando el nifio lo busque. Cuando el nifio se acerque y te
toque de manera afectiva, devolver este gesto con un acercamiento de la
misma especie. El nifio querrd ser alzado o mecido - no dude. Por otra
parte, trate de no interrumpir el juego del nifio u otras actividades libres
para acapararlos o poseerlos. Ademds, tenga en cuenta que muchos
niNos provenientes de atmosferas crénicamente angustiantes pueden
tener lo que llamamos problemas de apego. Tendran estilos de
interaccion inusuales y a menudo inapropiados.

No le ordene: -"dame un beso" o "dame un abrazo." Los nifos
maltratados suelen tomar muy en serio las ordenes. Refuerza una
asociacion muy maligna que une la intimidad / bienestar fisico con poder
(que es intrinseco a las 6rdenes de un adulto que lo ordena a: -
‘abrazarme’).

Discuta sus expectativas con respecto al comportamiento y el
estilo de la "disciplina" con el niflo. Aseglrese de que haya
"reglas" claras y las consecuencias por romper las reglas. Aseglrese de
que tanto usted como el nifio entiendan de antemano las consecuencias
especificas para los comportamientos conformes y no conformes. Sea
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consistente en la aplicacién de consecuencias. Utilice la flexibilidad en las
consecuencias para ilustrar la razén y el entendimiento. Utilice el refuerzo
positivo y recompensas. Evite la disciplina fisica.

Hable con el nifio. Dele la informacién apropiada para su edad.
Cuanto mas el nifio sabe acerca de quién, qué, dénde, por qué y cémo
funciona el mundo de los adultos, mas facil es el de "dar sentido" a el. Lo
imprevisible y lo desconocido son dos cosas que hardn al nifo
traumatizado mas ansioso, temeroso, y por lo tanto, mas sintomatico.
Pueden ser mas hiperactivos, impulsivos, ansiosos y agresivos y tienen
mas problemas de suefio y estado de &nimo. Sin informacién sobre los
hechos, los nifios (y adultos) 'especulan "y rellenan los espacios vacios
para hacer una historia completa o buscar una explicacion. En la mayoria
de los casos, los miedos y las fantasias del nifo son mucho mas
aterradoras e inquietantes que la verdad. Digale al nifio la verdad, incluso
cuando es dificil emocionalmente. Si usted no sabe la respuesta por
usted mismo, explique esto al nifio. La honestidad y la franqueza le
ayudaran al nifio a desarrollar la confianza.

Preste especial atencién a los signos de repeticién/re-
actuacién (por ejemplo, en el juego, dibujo, comportamientos), la
evasién (por ejemplo, de ser aislado, el sofiar despierto, evitando otros
nifos) y fisiolégico hiper-reactividad (por ejemplo, ansiedad,
problemas de suefio, la impulsividad conductual). Todos los nifios
traumatizados presentan alguna combinacién de estos sintomas en el
periodo postraumatico agudo. Muchos exhiben estos sintomas durante
afios después del evento trauméatico. Cuando usted ve estos sintomas, es
probable que el nifio haya tenido algun recordatorio del evento, ya sea a
través de pensamientos o experiencias. Trate de reconfortar y ser
tolerante con los problemas emocionales y de comportamiento del nifio.
Estos sintomas aumentan y disminuyen - a veces sin ninguna razén
aparente. Lo mejor que puede hacer es mantener alguin tipo de registro
de los comportamientos y emociones que observa (llevar un diario) y
tratar de observar los patrones en el comportamiento.

Proteja al nifio. No dude en interrumpir o detener las actividades que
producen enojo o que re -traumatizan al nifo. Si se observa un aumento
de los sintomas durante una determinada situacién o después de la
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exposicion a ciertas peliculas, actividades y demds, evite estas
actividades. Trate de reestructurar o limitar actividades que causen
intensificacién de los sintomas en el nifio traumatizado.

8. Dar "elecciones" al nifio y un cierto sentido de control.
Cuando un nifio, especialmente un nifio traumatizado, siente que no
tiene el control de una situacién, seré previsiblemente mas sintomatico. Si
a un nifio se le da alguna opcién o algin elemento de control sobre una
actividad o en una interacciéon con un adulto, se sienten mas seguros,
cémodos y serdn capaces de sentir, pensar y actuar de una forma mas
"madura”. Cuando un nifio tiene dificultades con el cumplimiento, sefiale
la 'consecuencia’ como una opcién para ellos - "Usted tiene una opcioén:
puede optar por hacer lo que he pedido, o se puede elegir ....." Una vez
mas, esta simple formulaciéon de la interaccién con el nifo les da cierta
sensacion de control y puede ayudar a distender las situaciones en que el
nifo se siente fuera de control y, por lo tanto, ansioso.

9. Si tiene dudas, pida ayuda. Estas breves directrices sélo pueden
darle un marco amplio para trabajar con un nifio traumatizado. El
conocimiento es poder; cuanto mas informado esté, mas entendera al
nifio, mejor podra darle el apoyo, cuidado y orientacién que necesita.
Aproveche los recursos en su comunidad. Cada comunidad cuenta con
agencias, organizaciones y personas que hacen frente a los mismos
problemas. A menudo ellas tienen el apoyo que puede necesitar para
ayudarle.

Consideraciones especiales para infantes traumatizados.

1. ¢Pueden los nifilos recordar una experiencia trauméatica en el
futuro? La palabra clave en esta cuestion es "recordar”. Desafortunadamente,
para la mayoria, el concepto de memoria se limita al almacenamiento y la
recuperacién de cognitiva, memoria narrativa. En esta conceptualizacion, un
nifo que todavia no habla, no seria capaz de "recordar" y "re-capturar"
cualquier evento. Ademés, todos estamos familiarizados con la amnesia del
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desarrollo que ocurre aproximadamente a los tres afios. En esta fase de
desarrollo normal, parece haber una reorganizacién de las funciones cognitivas y
de la memoria de tal manera que la memoria narrativa de los acontecimientos
anteriores a la edad de tres o cuatro son de dificil acceso en el futuro. Estos dos
puntos han llevado a la perspectiva dominante, inexacta y destructiva de que los
nifos no recuerdan la experiencia traumatica, incluido el abuso sexual. Nada
podria estar mas lejos de la verdad.

El cerebro humano tiene multiples formas de experimentar la "recuperacién”.
De hecho, el cerebro estad disefiado para almacenar y recuperar informacién de
todo tipo - motor, vestibular, emocional, social y cognitivo. Cuando usted
camina, toca el piano, siente su corazén acelerdndose en un estacionamiento
vacio en la noche, se siente tranquilizado por el gesto de un ser querido o crea
una "primera impresiéon" después de conocer a alguien por primera vez, se esta
utilizando la memoria. Toda la informacién sensorial entrante crea patrones
neuronales de la actividad que se comparan con los patrones previamente
experimentados y almacenados. Nuevos patrones pueden crear nuevos
recuerdos. Sin embargo, la mayoria de estas plantillas almacenados en la
memoria se basan en las experiencias que tuvieron lugar en la primera infancia -
el momento en la vida cuando estos patrones de actividad neuronal se
experimentaron y se almacenaron en primer lugar. Y la mayoria de nuestros
"recuerdos” son no-cognitivos y pre-verbales. Se trata de las experiencias de la
primera infancia que crean la organizaciéon fundamental de los sistemas
neuronales que se utilizardn durante toda la vida-.

Esta es la razdén, contrariamente a la percepcion popular, de que los bebés y los
nifos pequefos son mas vulnerables al estrés traumatico -incluido el abuso
sexual. Si las experiencias originales del nifio con los adultos cuidadores
primarios implican temor, imprevisibilidad, dolor y sensaciones genitales
anormales, la organizacion neuronal en muchas éareas claves seran alteradas. Por
ejemplo, las asociaciones anormales pueden crearse entre el tacto genital y el
miedo, sentando asi las bases para futuros problemas en el desarrollo
psicosexual. Dependiendo de la naturaleza especifica del abuso, la duracién, la
frecuencia y el momento durante el desarrollo, una serie de problemas puede
resultar. En muchos sentidos, los efectos negativos del abuso sexual a largo
plazo en la infancia, son el resultado de los recuerdos - memorias de estado
fisiolégico, memorias motoras-vestibulares y recuerdos emocionales, que en
afos posteriores se pueden desencadenar por una serie de sefiales que son
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intensas. El abuso incestuoso en la infancia es més destructivo en este sentido.
Dard lugar a la asociacién del miedo, el dolor y la imprevisibilidad con el
corazén mismo del futuro funcionamiento humano - las plantillas relacionales
primarias. Si estas "plantillas” originales para todas las relaciones futuras estan
danados por la explotacion y el abuso sexual, el nifo tendrd una vida de
dificultades con la intimidad, la confianza, el tacto y la unién - de hecho, los
elementos bésicos de un desarrollo sano y que funcione en todo el ciclo de vida
serd alterado .

Ademas, si el nifio es maltratado o abusado durante la primera infancia, es
posible que no tenga ninguna "memoria" cognitiva y sea completamente
inconsciente de que la fuente de sus temores, dificultades con la intimidad y las
relaciones tienen sus raices en esta traicion en la infancia. Esto puede llevar a
problemas con la autoestima y, hard todos los esfuerzos terapéuticos mas
dificiles.

2. (Puede el trauma durante la infancia impedir el desarrollo
cognitivo, emocional o de conducta? El abuso de un nifio a menudo se
acompafa de alteraciones extremas en el cuidado normal de un nifio y por
respuestas de estrés extremos y prolongados. El cuidado alterado
proporcionado por los padres y las respuestas de estrés prolongadas del nifio
alterardn su desarrollo. Los principales mediadores de entorno afectivo,
cognitivo, social y, por tanto, el aprendizaje durante la infancia son los
cuidadores primarios. El desarrollo en todos los dmbitos puede ser interrumpido
si estas relaciones primarias se ven comprometidas. Como se mencion6
anteriormente, es casi inevitable que el desarrollo emocional, cognitivo y de
comportamiento sea impedido y/o afectado por la experiencia traumatica
temprana.

3. ¢Hay cambios fisiolégicos en el cerebro como resultado de un
evento traumatico? Como se menciond anteriormente, el cerebro esta
disefiado para cambiar en respuesta a la experiencia. De hecho, toda la
experiencia cambia el cerebro. Con las experiencias trauméticas, los cambios
son en las partes del cerebro involucradas en las respuestas de estrés y miedo.
Muchos estudios con adultos y, ahora, con los nifios, han demostrado una serie
de cambios neurofisiolégicos que estan relacionados con el estrés traumatico. Si
bien se necesitan muchos mas estudios bien controlados, es probable que
ciertos sistemas de catecolaminas del tronco cerebral (por ejemplo, el locus
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ceruleo noradrenérgico), dreas limbicas (por ejemplo, la amigdala),
neuroendocrino (por ejemplo, el eje hipotaldamico-pituitario-adrenal) y sistemas
corticales implicadas en regulacién de la tensién y la excitacién pueden todos
ser alterados en los nifios traumatizados.

4. ;Los recién nacidos presentan problemas similares a los nifios
mayores que estan traumatizados o maltratados?:

Los problemas a largo plazo que se derivan de los malos tratos pueden variar en
funcion de diversos factores jcudl es la naturaleza del abuso, la duracién, la
frecuencia, intensidad, momento durante el desarrollo y la presencia de factores
atenuantes, como otros cuidadores carifiosos, atentos en la vida del nifio. En
general, sin embargo, con todas las experiencias traumaticas, mientras mas
tempranas en la vida y menos "especificas", mas intensos parecen ser los
problemas resultantes parecen. Por ejemplo, cuando alguien pasa por trauma
durante la adultez, hay un aumento especifico en la reactividad del sistema
nervioso simpatico cuando se expone a las sefales asociadas con el evento
traumatico. Con niflos pequefios, después de estrés postraumatico, parece que
hay un aumento generalizado en la reactividad del sistema nervioso
autonémico, ademas de la reactividad-estimulo especifico. Debido a la
naturaleza secuencial y funcionalmente interdependiente del desarrollo, la
interrupcién traumatica de la organizacién y funcionamiento del sistema neural
puede dar lugar a una cascada de disfuncién y perturbacion del desarrollo
normal. Ejemplos de esto son los retrasos motores y de lenguaje en los nifios
traumatizados menores de seis afios. Las "causas" de estos retrasos son
probablemente debidos a las alteraciones iniciales, inducidos por trauma, en
otros dominios (por ejemplo, los sistemas de respuesta al estrés, lo que influye
en la reactividad fisiolégica, hipervigilancia, concentracién), los cuales, a su vez,
perjudican la voluntad del pequefio nifio en su capacidad, para explorar, para
procesar la nueva informacién, para concentrarse lo suficiente en la nueva
informacion para aprender.

Puntos esenciales: Ayudando a los infantes traumatizados.

* Todo lo que se pueda reducir la intensidad y la duracién de la respuesta de miedo
agudo (alarma o disociativa) disminuird la probabilidad de que el infante o nifio
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pequefo tenga problemas emocionales, de comportamiento, sociales o cognitivos a
largo plazo. Cuanto més tiempo un nifio permanece en un estado de miedo, maés
probable serd que tenga problemas.

* En general, la estructura, la previsibilidad y la crianza son elementos clave para una
intervencion temprana con éxito para un nifio traumatizado.

* La fuente principal de estos elementos clave es el cuidador principal. Por lo tanto, es
fundamental ayudar a los cuidadores a entender sobre las respuestas post-traumaticas
posibles. Ademéas, es esencial ser sensible a las necesidades del cuidador.

* Si los cuidadores primarios se ven afectados por el mismo trauma, es imperativo que
reciban el tratamiento que se complementa con el trabajo con el nifio. De hecho, la
mejor intervencién para infantes o nifios pequefios es el tratamiento de los adultos
cuidadores primarios. A medida que estén menos ansiosos, temerosos y deteriorados,
mas disponibles estardn para el lactante y el nifio pequefio-.

* La evaluacién e intervencion tempranas pueden ser preventivas ayudando a prevenir
una respuesta neurofisiolégica, neuroendocrina y neuropsicolégica aguda prolongada.
Si un bebé o un nifio pequefio ha estado en un evento traumatico, o si el cuidador
principal de los nifios pequefios ha sido traumatizado, la intervencién temprana
agresiva puede ser crucial.

* Contrario a la creencia popular, incluso los bebés y nifios muy pequefios que
experimentan eventos traumaticos pueden ser afectados . De hecho, cada vez hay més
pruebas que indican que mientras mas joven sea el nifio, mas generalizado son los
problemas post-traumaticos. Estos son algunos puntos simples para tener en cuenta. El
mundo del nifio se define por sus cuidadores. Si los cuidadores estdn preocupados,
deprimidos, ansiosos, cansados o ausentes, debido a los sintomas post-traumaticos,
esto impactarad negativamente al bebé y nifio.

Acerca de los dibujos:

El sol llorando: Dibujo de una nifia de 12 afios kosovar que vive en un campo de
refugiados de Albania después del desplazamiento en 1999.
El peloton/fucilamiento: Dibujo de un nifio de 11 afios kosovar después de presenciar

el asesinato de miembros de su aldea en 1999.
Madre y nifio: Dibujo de las experiencias de un nifio de 10 de Kosovo.

**Dibujos de la coleccién del Dr. Shoaib (Aprendiz en el programa ChildTrauma en 1998)
obtenida durante el trabajo clinico en los campos de refugiados kosovares en Albania en 1999.
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El nifo traumatizado y la amenaza.

Respuesta REPOSO VIGILANCIA | PARALISIS | ESCAPADA LUCHA
Adaptativa (Hombre adulto)
Continuum REPOSO VIGILANCIA RESISTENCIA DESAFIO AGRESION
de | (varon Infantil)
Hiperexcitacion LLorando Rabietas
Continuum REPOSO EVITAR SUMISION DISOCIACION DESMAYOS
disociativo (Niha) Robdtica/aislada Fetal/mecedora
Region NEOCORTEZA CORTEZA LIMBICO ENCEFALO TRONCO
Reguladora CEREBRAL
del Corteza Limbico Encefalo Tronco Cerebral
Cerebro Autonomico
Cognition ABSTRACTO CONCRETO EMOTIONAL REACTIVO REFLEXIVO
Continuum
de CALMA ALERTA ALARMA MIEDO TERROR
Exitacion

Cuando estamos bajo amenaza, nuestras mentes y cuerpos responderan
de manera adaptativa, haciendo cambios en nuestro estado de excitacién
(estado mental), nuestro estilo de pensamiento (cognicion) y en la fisiologia de

nuestro cuerpo (por ejemplo, aumentar el ritmo cardiaco, el tono muscular, el
ritmo de la respiracién). Para entender la forma en que respondemos a las
amenazas, es importante tener en cuenta que a medida que avanzamos a lo

largo del continuum de excitacion - de la calma al estado de alarma, el miedo y
el terror - diferentes &reas de nuestro cerebro controlarédn y orquestaran nuestro
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funcionamiento fisico y mental. Cuanto mas amenazados nos volvemos, mas
"primitivo" (o retrocedido) nuestro estilo de pensar y de actuar se convierte.
Cuando un nifio traumatizado estd en un estado de alarma (porque estan
pensando en el trauma, por ejemplo) serdn menos capaces de concentrarse,
estardn mas ansiosos y tendrdn que prestar mas atencién a las sefiales "no
verbales", como tono de voz, la postura corporal y las expresiones faciales. Esto
tiene implicaciones importantes para la comprension de la forma en que el nifio
estad procesando, aprendiendo y reaccionando en una situacién dada.

La clave para entender a los nifios traumatizados es recordar que a
menudo su estado normal de conciencia es el de temor y responden utilizando
ya sea una hiperexcitacion o una adaptacién disociativa - y que su
funcionamiento emocional, conductual y cognitivo reflejard este (a menudo una
regresion) del estado. Los puntos principales que se recogen en este articulo
ayudaran a un cuidador a proporcionar la estructura, la previsibilidad y la
sensacion de seguridad que pueden ayudar a mantener a los nifios
traumatizados a que se queden en un estado de miedo demasiado tiempo. Y
ayudan a entender como los comportamientos del nifio pueden regresar (mover
se hacia la derecha en la excitaciéon Continuum).

Vocabulario

Trauma: Un evento psicolégicamente angustiante que estd fuera de la gama
de la experiencia humana normal, a menudo con una sensacién de intenso
miedo, terror e impotencia.

Trastorno de estrés postraumatico: Un trastorno neuropsiquiatrico que
puede desarrollarse después de un evento traumatico que incluye los cambios
en el funcionamiento emocional, conductual y fisioldgico.

Estos recursos se actualizaran periédicamente y se publicardn en una seccién
especial del sitio web ChildTrauma www.ChildTrauma.org. Visite este sitio para

obtener actualizaciones y para otros materiales acerca de acontecimientos
traumaticos y nifos.
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Acerca de The ChildTrauma Academy

La Child Trauma Academy (CTA) es una organizacién sin fines de lucro
con sede en Houston, Texas que trabaja para mejorar las vidas de los nifios de
alto riesgo a través de servicios directos, la investigacion y la educacién. Una de
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nifos. La obra "traduccion de la neurociencia" de la CTA ha llevado a la
creacion de una serie de programas innovadores en terapia, proteccién de los
nifos y de los sistemas educativos.

La mision de Child Trauma Academy es ayudar a mejorar las vidas de los
nifos traumatizados y maltratados - mediante la mejora de los sistemas que
educan, alimentan, protegen y enriquecen estos nifios. Centramos nuestros
esfuerzos en la educacion, la prestacién de servicios, consulta de programas, la
investigacion y las innovaciones en la evaluacion / tratamiento clinico.
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The ChildTrauma Academy www.ChildTrauma.org
5161 San Felipe, Suite 320

Houston, TX 77056 Online Store:

www.CTAProducts.org
Jana Rosenfelt, M.Ed.

Executive Director Facebook: The ChildTrauma Academy
JRosenfelt@ChildTrauma.org Twitter: @ChildTraumAcad or @BDPerry
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