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1 N T R o D u c c 1 ó N 

LA ODONTOLOGÍA COMO HUCHAS OTRAS CIENCIAS Y DISCIPL! 

HAS TIENE UNA ESTRECHA RELACIÓN CON LA PSICOLOGÍA. 

POR LO ANTERIOR HE RECOPILADO UNA SERIE DE DATOS QUE 

EL ODONTÓLOGO DEBE SABER CONSIDERAR CON PROFUNDIDAD PARA

OFRECER UH MEJOR TRATAMIENTO AL INFANTE QUE SE ACERCA A -

CONSULTARLO. 

SI AL RECIBIR ESA PRIMERA VISITA CONSIDERAMOS LOS Ali 

TECEDEHTES PRENATALES HASTA LA EDAD ESCOLAR, SU HEDIO SO

CIO-ECONÓHICO EN EL CUAL SE HA DESARROLLADO; SUS RELACIO

NES PSICOLÓGICAS, PATOLÓGICAS, ETC., TENDREMOS HAYORES PQ 

SIBILIDADES PARA SABER COMO TRATAR AL PEQUEÑO Y COMO INS

PIRARLE ESA CONFIANZA QUE TANTO TRABAJO CUESTA OBTENER DE 

LOS NIÑOS AL COLOCARLOS EH EL SILLÓN DENTAL. 

UNA VEZ OBTENIDA ESA CONFIANZA, NUESTRO TRABAJO PO-

DRÁ DESARROLLARSE BAJO UN CLIMA DE TRANQUILIDAD Y HASTA -

DE APRECIO HUTUO. 
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CAPÍTULO I 

ORIGEN DE LAS REACCIONES PSICOLÓGICAS DEL NIRO 

EN EL CONSULTORIO DENTAL. 

GENERALIDADES: 

t.- DEFINICIÓN DE PSICOLOGÍA INFANTIL: 

TllOHSON AFIRMA QUE ES LA CIENCIA DEL COHPORTA--

HIENTO Y DESARROLLO INFANTIL. 

DR. PEINADO AFIRMA QUE ES EL ESTUDIO CIENTÍFICO

DE LA EVOLUCIÓN Y COMPORTAMIENTOS INFANTILES. 

NOS DAMOS CUENTA POR ÉSTAS DEFINICIONES, QUE EL

COMPORTAHIENTO Y DESARROLLO SON ESENCIALES EN EL 

ESTUDIO DEL NIÑO. ES UN ESTUDIO CIENTÍFICO PO]. 

QUE ESTÁ BASADO EN HETODOS CIENTÍFICOS. 

LA PSICOLOGÍA INFANTIL ESTÁ BASADA EN HUCHAS HIPÓTE

SIS PORQUE ES UNA CIENCIA BASTANTE NUEVA, NO OBSTANTE LA

NOVEDAD DE ÉSTA CIENCIA, YA TENEMOS CONOCIMIENTOS CIENTÍ

FICOS. 

EN NUESTRO TIEMPO SE PREOCUPA MUCHO DE LA PSICOLOGÍA 

INFANTIL PORQUE SE HA VISTO LA IHPORTANCIA QUE TIENE. 
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2.- DIVISIÓN DE INFANCIA: 

LA INFANCIA SE HA DIVIDIDO EN: 

PERÍODO PRE-NATAL. 

A) ETAPA GERHINAL.-(DESDE LA CONCEPCIÓN A LAS DOS SJ'! 

HANAS DE.VIDA). 

B) ETAPA EMBRIOLÓGICA.- (DE LAS DOS A LAS SEIS SEMA

NAS). 

C) ETAPA FETAL.- (DE LAS SEIS SEMANAS AL NACIMIENTO). 

PERÍODO POST-NATAL, 

A) ETAPA NEQ-N,\TAL.- (DEL NACIMIENTO A LAS DOS SEMA

NAS), 

8) INFANCIA.- (DE LAS DOS SEMANAS A LOS DOS AROS), 

C) PERÍODO PREESCOLAR.- (DE LOS DOS A LOS SEIS AROS). 

D) ETAPA ESCOLAR.- (DE LOS SEIS A LOS DOCE O TRECE -

AROS), 

E) ADOLESCENCIA. 
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3.- BASES HISTÓRICAS: 

PLATÓN ESCRIBIÓ LAS GENERALIDADES DEL NI90, DICIENDO 

QUE CADA NIRD ES DIFERENTE Y SE DEBE EDUCAR DEPENDIENDO -

DE SUS CUALIDADES PERSONALES. BUSCÓ ROMPER LA TRADICIÓN 

DE TRATAR A TODOS LOS NIAOS IGUAL: LA EDUCACIÓN ES MASA, 

EN EL SIGLO XVIII RUSSEAU HACIA ÉNFASIS EN DAR LIBE! 

TAO AL NIRO PARA SUS IMPULSOS NATURALES Y DESARROLLAR SUS 

HABILIDADES PERSONALES, SENTÓ BASES PARA LA MODERNA EDUC~ 

CIÓN PROGRESIVA. 

FROEBEL EN EL SIGLO XIX, PUSO LA ATENCIÓN EN LA IH-

PORTANCIA DEL JUEGO Y LA INTERACCIÓN SOCIAL COMO MEDIOS -

DE APRENDIZAJE. 

MONTE llORI EN f!STE SIGLO, PUSO ESPECIAL INTERÉS EN -

LA EDUCACIÓN POR LOS SENTIDOS (AUDIOVISUAL), 

DERVEY ACTUALHF.NTF. CON SU FUNCIONALISMO DICE: "APREft 

DAMOS MIENTRAS HACEMOS"¡ PROMOVIÓ LAS ACTIVIDADES EN LA -

ENSEflANZA. 

EN EL SIGLO XIX, DARWIN CON SUS INTERESES EN EL DESA 

RROLLO DEL JIOHBRE, HIZO ÉNFASIS EN LA NECESIDAD DE ADAPTA 

CIÓN AL ORGANISMO PARA PODER SOBREVIVIR. 
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HENDEL CON SUS LEYES DE LA HERENCIA, HIZO UN ENFOQUE 

MUY IMPORTANTE. 

PAVLOV, ORIGINÓ LA RESPUESTA CONDICIONADA Y ESTO DIÓ 

LUGAR A UN APRENDIZAJE MUY RUDIMENTARIO. 

EN EL NIVEL LITERARIO TEIDERHAN EN EL SIGLO XVIII, -

RECALCÓ LA IMPORTANCIA DE LOS ESCRITOS AUTOBIOGRÁFICOS; -

ACTUALMENTE SE CONSIDERAN LAS AUTOBIOGRAFÍAS COMO UN HÉTQ 

DO IMPORTANTE PARA EL CONOCIMIENTO DEL INDIVIDUO. 

EL ESTUDIO CIENTÍFICO DE LA PSICOLOGÍA INFANTIL SE -

INICIA HASTA PRINCIPIOS DE ESTE SIGLO. 

STANLEY HALL CUANDO HIZO UN ESTUDIO CIENTÍFICO DE 

PSICOLOGfA INFANTIL, UTILIZÓ CUESTIONARIOS CON PADRES, 

MAESTROS y NIRos. SUS DISCÍPULOS SON: 

HESEL, QUE SE HA DEDICADO A ESTUDIAR LAS ETAPAS DEL

DESARROLLO DE LA CONDUCTA, 

TERMAN, ELABORÓ UNA PRUEBA IMPORTANTE PARA EL CONOC,! 

MIENTO DEL COEFICIENTE INTELECTUAL EN DIFERENTES ET~ 

PAS DEL DESARROLLO INFANTIL. 

BINET. EN 1905 ELABORÓ UNA TABLA DE DESARROLLO NOR-

HAL PSICOHOTOR EN EL NIÑO, EN LA CUAL TODAVÍA NOS B~ 

SAHOS. HÁS TARDE FUÉ CORREGIDA POR BINET Y SIHÓN -
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QUE ES COMO SE LE CONOCE ACTUALMENTE. 

4.- TEORÍAS DEL DESARROLLO. 

ANTIGUAMENTE AL NIÑO SE LE CONSIDERABA UN ADULTO HINia 

TURA. LOS NIÑOS NO DEBÍAN SER VISTOS. NI OÍDOS; NO SE LES -

PERMITÍA ESTAR EN CONTACTO CON LOS ADULTOS. 

NO SE CONSIDERABA LA INMADUREZ DEL NIÑO, SE LES IHPAR

TÍAN DUROS CASTIGOS, EL HOGAR ESTABA EN MANOS DE LOS ADUL-

TOS¡ EL NIÑO ESTABA INCONDICIONALMENTE A LA VOLUNTAD DE LOS 

ADULTOS. OTRO CONCEPTO QUE EXISTÍ~ ERA LA PREDESTINACIÓN, 

SI UN NIÑO NACÍA CON TENDENCIAS NEGATIVAS, AUNQUE SE LE EDg 

CARA DE LA MEJOR MANERA POSIBLE, SIEMPRE SEGUIRÍA SIENDO Nli 

GATIVA, ENTONCES NUNCA SE LE EDUCABA, SINO SE LE REPRENDÍA

PORQUE ERA UNA HOLESTIA PARA EL ADULTO. 

EL NIÑO ES UN SER CoN CARACTERÍSTICAS PROPIAS, ES UN -

SER TAN COMPLEJO, QUE ES NECESARIO QUE EXISTA UNA CIENCIA -

ESPECIALIZADA EN ÉL. EL NIÑO TIENE DESEOS PROPIOS, SENTI-

MIENTOS PROPIOS, NECESIDADES, ETC., NO PUEDE PEDÍRSELE LA -

HISHA RES~ONSABILIDAD QUE AL ADULTO; ÉSTE VIENE EN CONTRAPQ 

SICIÓN CON LAS IDEAS ANTIGUAS. 

LA TEORÍA DE LA RECAPITULACIÓN DICE QUE ~L NIÑO DURAN

TE TODO SU DESARROLLO Y REVIVIENDO LA HISTORIA DE LA llUMAN1. 
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DAD, CUANDO JUEGA CON PIEDRAS, DICE QUE.ES PORQUE ESTÁ EN 

LA EDAD DE PIEDRA Y ASÍ SUCESIVAMENTE; ÉSTA TEORÍA ES SU

MAMENTE SIMPLE PARA COMPRENDER LA COMPLEJIDAD DEL INDIVI

DUO. 

TEORÍA PROMOVIDA POR He. DOUGAL ES LA DEL DESARROLLO

DEBIDO AL INSTINTO; ÉSTA TEORÍA AL IGUAL QUE LA ANTERIOR

ES HUY SIMPLE, 

TEORÍA DE ADLER, DISCÍPULO DE FREUD, DICE QUE EL Nl

AO TIENE NECESIDADES DE PODERÍO POR SU ORIGINAL COMPLEJO-

DE INFERIORIDAD SUFRIDO DURANTE LA INFANCIA, 

S.- ENFOQUE MODERNO SOBRE EL ESTUDIO DEL NIRO: 

EL CONCEPTO MODERNO ESTÁ BASADO EN LA INVESTIGACIÓN

y NO PUEDE COMPRENDERSE EN UNA SIMPLE TEORÍA; SE PRUEBA Y 

ENSAYA PARA SACAR CONCLUSIONES MÁS SÓLIDAS. EJEM: LA -

TRASCENDENCIA DE LA HERENCIA Y EL AMBIENTE EN EL INDIVI-

DUO. ACTUALMENTE SE LE HA DADO MUCHA IMPORTANCIA Y SE -

HA LLEGADO A LA CONCLUSIÓN DE QUE EL TEMPO-PSÍQUICO, QUE

ES LA DURACIÓN DE UNA REACCIÓN SE HEREDA, HÁBITOS POSTNA

TURALES Y LENGUAJES SE OBTIENEN POR INFLUENCIA DEL HEDIO

AHBIENTE, ASÍ COMO LA RESOLUCIÓN DE LOS PROBLEMAS Y EL EJ:! 

FOQUE QUE SE DÉ A ELLOS, EN NUESTRO CASO, EL TRAUMA AL 

DENTISTA. 
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OTRO ENFOQUE IMPORTANTE, SON LAS VARIACIONES DE LA -

EDAD O SEA QUE UN INDIVIDUO DEBE SER EDUCADO CON RESPECTO 

A SU EDAD; SE HA VISTO QUE AUNQUE A DETERMINADA EDAD CO-

RRESPONDEN CIERTAS CARACTERÍSTICAS, CADA NIÑO ES DIFEREN

TE. LA TENDENCIA MODERNA ES DEDICARSE A EDUCAR A LOS NJ. 

Ros PARA LOGRAR EL PERFECCIONAMIENTO DEPENDIENDO DE sus -

APTITUDES, INTERESES Y CUALIDADES. 

DE AQUI LA IMPORTANCIA DE LOS TESTS QUE DAN GRAN AYJ! 

DA PARA EL CONOCIMIENTO DEL NIAO QUE SE VA A EDUCAR; DE-

ÉSTOS TESTS PODEMOS SACAR LAS CUALIDADES DEL NIÑO PARA C!. 

NALIZAR SU EDUCACIÓN. 

OTRA APORTACIÓN HUY IMPORTANTE, ~S INSENTIVAR LA HO-

TIVACIÓN. EN LA ACTUALIDAD NO EXISTEN NIÑOS FLOJOS, NI-

NIÑOS INACTIVOS FÍSICA O PSICOLÓGICAMENTE, PADECEN BAJAS

DE ENERGÍA QUE PUEDEN DEBERSE A: 

A) FALTA DE ALIMENTACIÓN. 

8) TRASTORNOS GLANDULARES. 

C) TRASTORNOS ORGÁNICOS DE DIVERS.o ORDEN. 

CUANDO ÉSTAS POSIBILIDADES QUEDAN DESCARTADAS SE DE

BE PENSAR EN: PROBLEMAS EMOCIONALES O PSICOLÓGICOS QUE LO 

INHIBEN. 



-13-

TODO ESTO SE TRADUCE POR UNA FALTA DE INTERÉS QUE D~ 

TERIORA LA ATENCIÓN EN EL ESTUDIO. UN NIRO CON PROBLE--

HAS INADECUADOS PARA SU CAPACIDAD, NO PUEDE DISCRIMINAR-

LOS, NI RESOLVERLOS Y ENTONCES CAE EN ESA INACTIVIDAD. 

DE AQUI QUE ACTUALMENTE SE HA VISTO QUE SIN MOTIVA--

CIÓN, EL APRENDIZAJE ES ACCIDENTAL. SE HA HECHO HINCA--

PIÉ EN LA NECESIDAD QUE TIENE EL EDUCADOR AL AYUDARSE DE

SU INGENIO PARA LA PREPARACIÓN Y PRESEllTACIÓN DE LA ENSE-

RANZA. EXISTE UN PRINCIPIO BÁSICO QUE DICE: EL NIRO QUE 

NO TIENE PROBLEMAS Y ESTÁ EN PERFECTO EQUILIBRIO, O NO -

APRENDE; EL EDUCADOR TIENE QUE ROMPER ESE EQUILIBRIO PARA 

QUE EL NIRO TENGA LA NECESIDAD BÁSICA QUE PRODUCE LA ACTJ. 

VIDAD PARA QUE EL NIRO APRENDA. 

OTRO PRINCIPIO BÁSICO ES LA HIGIENE MENTAL; LOS CONQ 

CIMIENTOS ACTUALES SOBRE HIGIENE SON IMPORTANTES Y ES NE

CESARIO SABER APLICARLOS AL NIRo EN SUS DIFERENTES ETAPAS 

DEL CRECIMIENTO. 

SE HA COMPROBADO QUE EL NIRO NACE CON IDEAS, DESEOS, 

IMPULSOS, ETC., ÉSTOS DIFERENTES A LOS DEL ADULTO. ES -

UN SER ÚNICO EN SU ORGANIZACIÓN PSICOLÓGICA Y PROBLEMAS -

DE AJUSTE. 

TODOS LOS PROCESOS SON IGUALES EN TODOS LOS NIRos, p~ 
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RO INFLUYEN DE MANERA DIFERENTE EN CADA NIÑ0 0 ESTO HACE -

QUE TODOS SEAN DISTINTOS. POR LO TANTO SE HACE MÁS DIFÍ-

CIL SU ESTUDIO. 

PARA TENER UN CRITERIO AMPLIO Y BIEN CIMENTADO EN -

LOS PRINCIPIOS DE HIGIENE HENTAL 0 ES NECESARIO QUE SE ES

TUDIE LA PERSONALIDAD DEL NIÑO, NO SOLO SUS PADRES Y EDU

CADORES, SINO TAMBIÉN LOS PEDIATRAS. DENTISTAS. ETC. 
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CAPÍTULO 11 

ESTUDIO PSICOLÓGICO DEL NIÑO. 

1.- PSICOLOGÍA EVOLUTIVA HUMANA: 

ASPIRA A COMPRENDER EL DESARROLLO DE.LAS ACTIVIDADES 

PSÍQUICAS DEL SER HUMANO DESDE EL MOMENTO EN QUE ES CONC..§ 

BIDO EN EL VIENTRE MATERNO POR EL ACTO DE LA FECUNDACIÓN

OVULAR HASTA EL INSTANTE EN QUE, TRASPASADA SU ADOLESCEN

CIA, EMPIEZA A CONSIDERARSE LOS CARÁCTERES DEFINITIVOS DE 

SU PERSONALIDAD. 

SE DIVIDIRÁ EN DOS FASES: PRENATO Y EL NIÑO. LA --

PRIMERA SERÁ LAS HANil-'ESTACIONES REACCIONALES DEL GERMEN, 

EL EMBRIÓN Y EL FETO HUMANO. LA SEGUNDA, SEGUIRÁ EL CU.J! 

SO DEL DESARROLLO PSÍQUICO DEL 1/EONATO LACTANTE DEL NIRO

EN APRENDIZAJE DE BIPEDESTACIÓN Y LENGUAJE Y DEL ESCOLAR

EN SUS DISTINTOS NIVELES DE ADQUISICIÓN, 

2.- DESARROLl.O PRENATAL; 

EL DESARROLL.O PSICOLÓGICO DEL NIRO SE INICIA DURANTE 
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EL PERÍODO PRENATAL. SE SABE QUE EL FETO REACCIONA A -

LOS SONIDOS INTERNOS CON ACTIVIDADES MOTORAS NOTABLES·-

(BERNARDf SONTACE 1947), INCLUSO ES POSIBLE LA CONDUCTA

COHDICIONADORA IEAL DEL FETO, AUNQUE NO SE HA PODIDO DE

HOSTRAR AHPLIAHENTE. PERO OCURRE QUE CIERTA CONDUCTA EN

EL FETO (ffOOIER 1952) INCLUSO UN REFLEJO DE SUCCIÓN. AL

REDEDOR DE LAS VEINTE SEMANAS DEL DESARROLLO. 

LO IMPORTANTE. ES QUE ESTÁN ACTUANDO FACTORES HERE

DITARIOS Y AMBIENTALES Y ES CONCEBIBLE QUE LA CONDUCTA -

FUTURA. MOTIVADA DE MANERA PSICOLÓGICA SEA INFLUENCIADA

POR LA MANIPULACIÓN DE LAS VARIABLES GENÉTICAS Y AHBIEN~ 

TALES. DESDE EL PRINCIPIO EL NUEVO ORGANISMO EJERCE --

UNA INFLUENCIA EN EL HUNDO. TALES COMO LOS HOVIHIENTOS -

RÁPIDOS DEL FETO DESPIERTAN UNA RESPUESTA EN LA HADRE, -

LO QUE REPRESENTA UNA CONTRIBUCIÓN TEMPRANA DEL NIRO A -

LA INTERACCIÓN ENTRE MADRE E HIJO. DURANTE TODO SU DR-

SARROLLO HL NlNO SEGUIRÁ INFLUENCIADO EN.EL AMBIENTE A -

TRAVÉS DE SU PROPIA ACTITUD. 

3.- AMBIENTE PRENATAL: 

ES EL AMBIENTE INTRAUTERINO, PERO INCLUSO ÉSTE AH-

DIENTE RELATIVAMENTE HEMOSTÁTICO, ES EN CIERTO GRADO IN-
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FLUIDO POR EL ESTADO FÍSICO Y EMOCIONAL DE LA MADRE. PU~ 

DE AFECTAR DE MANERA GRAVE EL DESARROLLO DEL FETO. 

EL IMPACTO DE ACONTECIMIENTOS COMO EMBARAZO, PARTO

y NACIMIENTO DE UN Nl~O VIVO EN LA MADRE A LA VEZ 0 llACE

QUE ELLA INFLUYA EN SU HIJO DE DIVERSAS MANERAS: 

A) FRUSTRACIÓN DEL EMBRIÓN: 

EL EMBRIÓN AL PRINCIPIO NUNCA TOCA LOS LÍMITES DEL

MEDIO ACUÁTICO QUE LO RODEA, PERO CONFORME SE ACERCA EL

PARTO, EL NIAo PUEDE REACCIONAR ANTE LAS FRUSTRACIONES -

QUE LE PRODUCEN EL QUE SU AMBIENTE NO LE PERMITA EXTEN-

DER COMPLETAMENTE SUS EXTREMIDADES. 

8) REACCIONES FISIOLÓGICAS MATERNAS: 

EL INSTINTO DE ACUERDO CON EL INSTITUTO SAHUEL S. -

GELS, HA DEMOSTRADO. QUE LA FATIGA MATERNA PRODUCE UN AU

"ENTO DE LA ACTIVIDAD FETAL. 

C) TENSIÓN EMOCIONAL DE LA MADRE: 

INFLUYE SOBRE EL FETO AL HENOS DURANTE PERÍODOS CO.!, 

TOS. SE HA DEMOSTRADO QUE HAY NIROS QUE HAN TENIDO DIF.!. 
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CULTAD DE ALIMENTACIÓN SUBSECUENTEMENTE A PERÍODOS PROLOJi 

GADOS DE TENSIÓN EMOCIONAL DE LA MADRE. 

D) ENFERMEDAD ENDÓCRINA: 

DIABETES.- SE HA DEMOSTRADO UNA HIPOGLUCEMIA POCO -

DESPUÉS DEL NACIMIENTO EN NI~OS DE MADRES DIABÉTICAS, NA

CIENDO CON PESO MAYOR DE LO NORHAL Y FRECUENTEMENTE CON -

DIENTES NEONATOS. 

DESNUTRICIÓN MATERNA.- PUEDE PRODUCIR GRANDES ANOMA

LÍAS FETALES. 

E) ENFERMEDADES INFECCIOSAS: 

SÍFILIS.- PRODUCE LOS LLAMADOS DIENTES DE HUDCllINSON 

Y LOS MOLARES AFRAHBUESADOS. 

RUBEOLA.- LA CUAL PRODUCE DEFICIENCIA HENTAL PROFUN

DA, ALTERACIONES MOTORAS HASTA PRODUCIR INVALIDEZ QUE --

TRAE TRASTORNOS DE PERSONALIDAD, (DÉBIDO A QUE MODIFICAN

LOS IMPACTOS DEL AMBIENTE SOBRE EL INDIVIDUO Y REACCIONA

DE MANERA DIFERENTE, PRESENTÁNDOSE PERSONAS INADAPTADAS,

QUE PUEDEN VARIAR DESDE UN SENTIMIENTO DE INFERIORIDAD -

HASTA UNA AGRESIVIDAD DOMINANTE, BUSCA DE AFECTO O BIEN,-
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RECHAZO DE TODO CONTACTO AFECTIVO) TUBERCULOSIS, PELAGRA, 

Y VIRUELAS. 

F) ACCIDENTES INTRAUTERINOS DE ORDEN MECÁNICO: 

PUEDEN PRODUCIR ALTERACIONES CORPORALES CON CONSE--

CUENCIAS PSICOLÓGICAS, 

ACCIONES FÍSICAS,- SE INCLUYEN DOSIS MASIVAS DE RA-

YOS X, APLICADAS DURANTE LOS PRIMEROS MESES DE EMBARAZO.

CONSECUENCIA DE ACC.IDENTES DARINOS QUE PRODUZCAN LA GRAY]; 

DAD DEL PARTO, EMPLEO DE FORCEPS Y COMPLICACIONES DE PRI

MIPARAS. 

G) MEDICAMENTOS Y DROGAS: 

TETRACICLINA.- EL USO DE ÉSTE FÁRMACO DURANTE LOS -

PRIMEROS MESES DEL EMBARAZO, PRODUCE DP.SCALSIFICACIÓN Y-

MALFORMACIÓN DEL ESMALTE. 

LA SORDERA CONGÉNITA SE HA ASOCIADO CON LA INGESTIÓN 

DE QUININA POR LA MADRE PARA CURARSE LA ~IOTONÍA DURANTE

SU EMBARAZO Y CON EL USO DE MORFINA EN MADRES ADICTAS. 

EL USO DE LA TALIDOMIDA HA CAUSADO UNA ALTA TASA DE-
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ABORTOS, DE ~!l:ERTE DE LACTANTES, IN!>IED!ATAMENTE DES PUES DEL 

NACI!>IIENTV Y DEFOR~!IDADES EN SUS MIE~!E::.-JS, 

4.-PERSOXALIDALI DE LA :-!ADRE: 

llAY rARIOS ELEMENTOS PRI!>IORDI,\LES :=;!;TRE LA RELACIÓN 

QUE llABRÁ E~TRE M,\DRE E HIJO Y SON: LA PERSONALIDAD DE LA -

MADRE A~TES DEL EMBARAZO, DURANTE Y DESPUÉS DE ÉL. Y EL -

PRINCIPAL,' ES L,\ FORMA EN LA CUAL llAYA SIDO CRIADA ELLA, -

LAS RELACIO~ES CON SUS PADRES, SU IDENTIFICACIÓN FEMENINA \' 

SU RELACIÓ~; CON EL PADRE DEL NIÑO. EN TODAS OCASIONES, SU 

CAPACIDAD PARTICULAR DE PERCEPCIÓN DE LA MADRE, HABILIDADES 

DE CRIA~ZA Y CAPACIDAD PARA EL DESARROLLO DURANTE LA MATER

NIDAD, AFECTAN LAS RELACIONES ENTRE MADRE E HIJO. 

5.- ACEPTACIÓN DEI. EMBARAZO: 

APARTE DEL TEMOR O PLACER QUE HAYA EXPERIMENTADO, LAS

MOTI\'ACIONES DEL EMBARAZO, ESTARÁN OCL'LT,\S, YA SEA PARA --

AGRADAR, SAL\.AR EL MATRIMONIO, PROBAR L1\ FALTA DE FRIGIDEZ-

0 BlEX REFL'GIARSE EN EL EMBARAZO PARA INVERTIR LOS PAPELES-

Y SER El.LA MISNA EL BEHÉ. L,\S 1\CTITCDES l/OSTil,ES SE PRE--

SENTAN E;.;' EL MO!>IENTO DEL PARTO, DEPENDIENDO COMO SEA ÉSTE. 
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RF.ACCTÓS DEL EMB . .\R.\ZO.- DEPENDERÁ DE LA SITUACJÓ': -

DE LA MADRE Y LA MADl'REZ QUE POSEA. PCEDE TENER ESPE--

RANZA DE CREER ELLA ~nsnA QUE PUEDE REALIZARSE EN EL Sl

ÑO O CORREGIR TENDENCIAS EQUI\'OCADAS E!-.' QUE 5E OES,\RRO-

LLÓ ELLA ~IISnA. 

6.- DlFERENTES TIPOS DE MADRES DESDE EL PUNTO DE VISTA-

PSICOLÓGICO: 

DE LA SEGURI01\D QL'E EL PADRE DÉ A LA ~!ADRE, DEPESD_!; 

RÁ LA ACTITUD DE ELLA HACIA SUS llIJOS, ES MUY COMÚN LA 

AUSENCIA DEL PADRE EN ~ÉXICO Y LA ACTITUD DE DESINTERÉS

DEL PADRE HACIA LOS HIJOS, INFLUYE EN LA MADRE Y LE PRO

DUCE Y PRESENTA ANGUSTI..\, LO CUAL ES UNA ,\CTITUD IN,\01:-

CUADA CON LOS HIJOS: 

A) RECllAZASTE.- EL ::ISO SERÁ SUMISO o AGRESIVO, cos 

GRANDES DIFICULTADES DE ADAPTACIÓS SOCl1\L, NER-

VIOSO, TÍMIDO Y TESTARUDO, 

B) SOBREPROTECTORA.- INSEGURO, SUMISO, INFANTIL,· Cf 

LOSO. 

C) DOMINANTE.- CORTEZ, SUHJSO, COS PROBLEMAS DE --

AGRESIVIDAD, PELEONERO, ATORMENTADO, CONCIENTE -
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(COMPLEJO DE INFERIORIDAD), POCO COOPERATIVO. 

D) DISCIPLINA DEFECTUOSA.- REBELDE, CELOSO, AGRESI

VO, NEURÓTICO, DELINCUENTE. 

E) ACTITUD POS11'IVA.- DESCIPLINA co:-.·s1STEN1'E y LÓG]. 

CA; EL NIÑO ES ACEPTADO, SEGURO Y AUTOSUFICIENTE, 

COOPERATIVO, CONSECUENTE, RESPONSABLE, BUENA ADAf 

TACIÓN SOCIAL. 
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CAPÍTULO Ill 

FACTORES QUE AFECTAN DURANTE EL NACIMIENTO. 

LA MAYORÍA DE LOS TRASTORNOS ORGANICOS QUE SE ORIGI

NAN EN ÉSTA ETAPA SON MUY IMPORT,\NTES, SOBRE TODO LOS QUE 

AFECTAN AL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL. 

HAY FACTORES QUE ACTÚAN COHO PREDISPONENTES O DETER

MINANTES DE ANORMALIDADES PSÍQUICAS: 

A) ANOXIA.- CARENCIA DE OXÍGENO DURANTE EL PARTO, 

CAUSA FRECUENTE DEBILIDAD MENTAL. SE DEBE A: 

l.- HEMORRAGIA. 

2.- INTOXICACIÓN (A~ESTÉSICO). 

3.- ASFIXIA: ESTRA~GULAHIENTO, OBSTRUCCIÓN RES

PIRATORIA, 

B) TRAUMÁTICAS. 

1.- FORCEPS.- PRODUCE INMADUREZ, OLIGOFREHIA, -

EPILEPSIA, CEGUERA. 

2.- GOi.PES O CAÍDAS.- AMBAS PUEDEN PRODUCIR UN,\ 

HEMORRAGIA CEREBRAL QUE PUEDE DESDE NO TE--
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NER CONSECUENCIAS EN EL FUTURO• HASTA ACARREAR 

LA MUERTE. 

ENTRE ÉSTOS DOS EXTREMOS llAY U:->A GRAN VARIEDAD DE GRA

DOS DE LO QUE PUEDEN RESULTAR: 

1.- UNA DEFICIENCIA MENTAL PROFUNDA. 

2.- GRAVES ALTERACIONES MOTORAS QUE PUEDEN TRAER-

TRASTORNOS DE LA PERSO~ALIDAD. LOS TRASTOR-

NOS PSICOLÓGICOS DE LA DEBILIDAD MENTAL O LOS 

TRASTORNOS DE LA PERSOSALIDAD, SON EVIDENTES. 

EN CA~IBIO LOS QUE PRODUCEN INVALIDEZ MOTORA SON MÁS D.! 

FÍCILES DE FORMULAR CON CLARIDAD. 

LA INVALIDEZ MODIFICA LOS IMPACTOS DEL AMBIENTE SOBRE

EL INDIVIDUO Y PUEDE POR LO TANTO, ISF'LUIR SOBRE EL TIPO DE 

REACCIÓN DE LA PERSONA LISIADA, 

ES ÉSTE CAMPO SE HAN HECHO AMPLJAS INVESTIGACIONES --

ACERCA DE srsos LISIADOS o PRIVADOS DE ALGÚN SESTIDO, POR -

ALGUNA ENFERMEDAD AP,\RECIDA POCO DESPUES DEL NACIMIENTO. 

SEGÚN LOS AUTORES: 

A.- ÉSTAS PRUEBAS INDICAN QUE LA MAYOR PARTE DE LOS --
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LISIADOS ESTÁN ADAPTADOS SATSFACTORIAMENTE. EL

NÚMERO DE INADAPTADOS TIE~DE A SER EL MISMO Q~E -

EL DE LA GENERALIDAD DE LA POBLACIÓN. 

B.- EN CASO DE DESADAPTACIÓN SE MANIFIESTA DESDE US -

SENTIMIENTO DE INFERIORIDAD, HASTA UNA AGRESIVI-

DAD DOMINANTE, DESDE LA BÚSQUEDA DE AFECTO, JIÁSTA 

EL RECHAZO DE TODO CONTACTO AFECTIVO. 

REVELARON TAMBIÉN ESTOS ESTUDIOS QUE TODAS LAS CLASES 

DE INVALIDEZ FÍSICA DE LA MÁS DIVERSA IDEOLOGÍA SE PUEDE -

AGRUPAR EN UNA SOLA CATEGORÍA. DE AllÍ SE DEDUCE QUE LA -

INVALIDEZ PUEDE AUMENTAR LA TENSIÓN DE LA PERSONALIDAD PE

RO NO ESPECÍFICA 

OTROS AUTORES AFIRMAN QUE CADA LESIÓN PR.ODUCE UNA TE!! 

SIÓN ESPECÍFICA Y QUE ES IMPORTANTE CONOCER EL TRAUMA QUE

PRODUJO LA LESIÓN PARA PODER DETERMINAR LA REL,\CIÓN QUE VA 

A TENER EL INDIVIDUO. 

1.- EL PARTO: 

EL MOMENTO DEL PARTO, REPRESENTA EL CÚMULO DE ESTÍ!'iU

LOS DE UNA VIOLENCIA Y NOCICEPTIVIDAD EXTRAORDINARIA PARA-

EL FETO. PROBABLEMENTE, DURANTE LOS 9 MESES ANTERIORES,-
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NUNéA SINTIÓ EXITACIONES, MOLESTIAS Y LESIONES SEMEJASTES

A LAS QUE SE LE VAS A PRODUCIR DURANTE BREVES HORAS. 

LAS ESTADÍSTICAS OBSTÉTRICAS SESALAN, QUE SON MUCHOS

HÁS LOS HIJOS QUE LAS MADRES QUE PAGAN TRIBUTO DE SU VIDA

EN TAL ACTO; ES DECIR QUE NO DEBE SER CONSIDERADO EL FETO

COHO UN PROYECTIL, SINO COMO UN SER VIVO Y DOTADO DE REAC

CIONES PSÍQUICAS. 

UN MEDIO PARA DEMOSTRAR A POSTERIORIDAD EL GRADO DE -

VIOLENCIA DE ESTE TRAUMA DEL NACIMIENTO EN CUAL.QUIER NIÑO, 

JOVEN O ADULTO, CONSISTE EN COMPROBAR LA AMPLITUD DEL. DENQ 

MINADO ANILLO O ESTRÍA NEONATAL (KRONFELD Y SCHAUR). SE

TRATA DE UNA LÍNEA DE REPARACIÓN QUE PUEDE OBSERVARSE EN-

TRE EL ESMALTE Y LA DENTINA DE l.OS MOLARES DECIDUOS \º CUYA 

EXAGERACIÓN INDICA UN MAYOR GRADO DE CONHOCll>!J BIOLÓGICA -

EN EL PROCESO DEL NACIMIENTO. 

2.- EL NACIMIENTO: 

ES CONSIDERADO COMO EL MOMENTO EN QUE ES DESPOSEÍDO -

EL FETO DE SU "PARAISO UTERINO'' O TAHBIÉN COMO EL MO~!ENTO

EN EL QUE ES LIBERADO DE UNA RESTRICCIÓN CASI INSOSTENIBLE. 
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NUNCA SE SABRÁ SI EL FETO CONSIDERA SU NACl~IESTO-

COMO l!NA ISTRO~ISIÓS QUE PERTURBA SU COHPLASENCIA O C0!-10 

UN SALTO LARG,\HENTE ESPERADO HACIA LA LIBERTAD, LO QUE -

SI SE SABE ES LOS EFECTOS FISIOLÓGICOS Y CONDUCTABLES DE 

UNA TRANSFORMACIÓN BRUSCA DEL MEDIO UTERINO Al !-IEDIO EX

TERNO. 

ES UN CAMBIO DE EXISTENCIA PARASITARIA A ~NA EXIS-

TENCIA INDEPENDIENTE; EN LA EXISTENCIA PARASITARIA EL Fk 

TO ES DEPENDIENTE DE LA MADRE PARA LA RESPIRACIÓN, DIGE~ 

TIÓN DE LA COMIDA Y PREPARACIÓN DE LOS MATERIALES NUTRI

TIVOS, FUNCIONES EXCRETORAS, REGULACIÓN TÉRMICA Y PROTE~ 

CIÓN DE ESTÍMULOS AVERSIVOS. DURANTE EL PROCESO DEL S~ 

CIHIENTO, SE TER}l!NAN TODAS LAS RELACIONES CIRCL1LAT0RIAS 

CON LA MADRE Y DEBE INICIARSE LA RESPIRACIÓN AUTÓSOMA D

EL NEONATO SE ASFIXIARÍA; ASÍ MISHO LOS MATERIALES NUTR,l 

TIVOS LISTOS PARA SER ASIMILADOS YA NO ESTÁN DISPONIBLES 

PARA EL NEONATO, DEBE l'OMAR LA CO~llDA, DIGERIRLA Y EXCR~ 

TARLA Y MANTENER UNA TE}IPER,\TURA CORPORAL RELATl\'A, UNI

FORME, A PESAR DE LOS CAMBIOS TERHICOS EN EL ,\MBIENTE. 

3.- DA~O CAUSADO POR ACCIÓN FÍSICA: 

EL PROCESO DEL N,\CIMIENTO PUEDE At"ECTAR A LA ESTRLTf. 
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TURA ANATÓMICA Y FUNCIONAHIENTO FISIOLÓGICO DEL ORGANISHO 

A TP.AVÉ5 DE LA ACCIÓN MECÁNICA DIRl:CTA. 

LAS PRESIONES DURANTE EL PARTO DAN LUGAR ALGl':\AS VE

CES A FRACTURAS DE LOS HUESOS DURANTE EL PASO POR EL CA-

NAL, PERO LAS CONSECUENCIAS MÁS COMUNES, SON JIE~IORRAGIAS

LAS CUALES PUEDEN SER LIGERAS Y ABSORBERSE RÁPIDAME:-,'TE. 

PUEDEN COMPRENDER CENTROS NERVIOSOS VITALES Y CAUSAN 

LA MUERTE; PUEDEN AFECTAR PERMANENTEMENTE A PARTES DEL -

SISTE}IA SERVIOSO, CON EL CONSECUENTE DETERIORO DE LA FUN

CIÓ!i; O PUEDE TENER CONSECUENCIAS TRANSITORIAS Y PERMANE~ 

TES ES LOS ÓRGANOS DE LOS SENTIDOS. 

ALGUNOS PSICOANALISTAS SOSTIENEN QUE EXISTE LA POS!-

BIL!DAD DE UN DA~O PSÍQUICO. ArIRMAN QUE UN ESTADO DE -

ANSTEDAD PRIM,\RIA, DE LA CUAL PROVIENEN TODOS LOS ESTADOS 

DE A!iSIEDAD SUBSECUENTES, TIENEN SU ORIGEN EN EL PARTO. 

SIN E:-!BARGO, LOS llALLAZGOS CLÍNICOS MUESTRAN QUE LOS INDl. 

VIDUOS NACIDOS A LOS CUALES SE !.ES EVITA EL TRAUMA QUE PQ 

DO OCASIONARLE rn:t NACI!'IIENTO, COMO ADULTOS NO PUEDEN DI

FERENCIAR TEHl'ERAHENTALHENTE DE LAS PERSONAS QUE HAN NAC!. 

DO NORMALMENTE. SEGÚN PRUEB1\S REALIZAD,\$ POR WEIL Y DA-

VIS, L,\S MALAS CONDUCTAS FUERON GENERALMENTE MÁS FRECUEN

TES EN El. GRUPO DE NACIMIENTO FORMAL Y NO TRAUMÁTICO POR-
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FORCEPS. 

ES COMPLETAMENTE SATISFACTORIO ACEPTAR LA CONDUCTA -

HUMANA COMO EXISTE, LA CUAL INCLUYE TENDENCIAS A ESCAPAR

y EVITAR ESTÍMULOS AVERSIVOS. 

4.- EL LLANTO DEL RECIEN NACIDO: 

HA INTERESADO A FISIÓLOGOS, PSICÓLOGOS, POETAS, ETC. 

Y SE HAN DADO HUCHAS INTERPRETACIONES. KANT, FILÓSOFO -

ALEMÁN, DIJO QUE "EL NIÑO NACÍA CON EL DESEO DE MOVERSE Y 

QUE AL NO PODER HACERLO LLORABA DE INDIGNACIÓN E IRA", 

ADLER, DISCÍPULO DE FREUD, DIJO QUE ERA LA EXPRESIÓ:; 

DEL COMPLEJO DE INFERIORIDAD CU,\NDO ES EXPUESTO A LA RE.'1.-

1.IDAD SIN LAS EXPERIENCIAS ANTERIORES PARA RESOLVERLO. 

LOS FISIÓLOGOS Y PSICÓLOGOS DICEN QUI-: El. 1.1.ANTO F.S -

LA RESPUEST,\ REFLEJA DE LA ENTRADA DEL AlRE A LOS PULMD-

NES Y CAPACITA AL NIÑO PARA PROVEERSE DE OXÍGENO POR UN-

NUEVO CONDUCTO Y CAUSA ALTERACIÓN EN LAS CUERDAS BUCALES. 

. . 
WATSON INFIERE QUE EL Ll.ANTO DEL RECIEN NACIDO VARIA 

SEGÚN LOS ESTADOS DE AMOR Y TEMOR. 
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BRYAN AFIRMA Ql'E \'ARÍA SEGÚN LOS f.STÍ~IULOS. 

SllERNAN, DICE Ql'E ES LA TENDENCIA DEL ADULTO A ATRI

BUIR SUS PROPIOS ESTADOS DE ,\NIMO. 

s.- Nino PREMATURO: 

PARECE SER QUE EL FACTOR MÁS IMPORTANTE QUE LIMITA A 

ÉSTOS NIÑOS, ES LA FALTA DEL DESARROLLO DEL SISTEMA NEUR~ 

MUSCULAR PORQUE NO SOSTIENE EL RITMO RESPIRATORIO EL TIE!! 

PO SUFICIENTE PARA PODER VIVIR. EN EL 1\SPECTO FÍSICO ES 

MANIFIESTO. ADEM,\S EL PARTO PREMATURO ES ANORMAL Y LA -

GENTE PUEDE PENSAR QUE ESTE ES SIGNO DE CULPABILIDAD, ---

CREANDO SENTIMIE~TO DE ANGUSTIA A LA MADRE. SE LES DEBE 

ADVERTIR QUE AL ALCA~ZAR EL PESO DENTRO DE LOS LÍMITES 

!'iORM,\LES, ESTÁN CAP,\CTTAIJOS PARA LLE\',\RLO A LA CASA AL 

IGUAL QUE UN NIÑO NORHAL. 

SE DEBE E\'ITAR QUE LO TRATEN COMO A UN Nif:O ESPECIAL 

LO QUE CONSTITUrC QUE LE PROPORCIONEN UNA HIGIENE HENTAL

DEFECTUOSA. 

6,- ACTITUD DE l.A MADRE: 

LA CONDUCTA MATERNA SE DIVIDE EN: 
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A,- DEMOCRÁTICA: 

ES BIEN AJUSTADA, BIEN HUMORADA, DESENVCELTA, AM~ 

BLE, ACTIVA, ESTABLE, SANO EQUil.IBRIO PSICOLÓGICO, LO 

Cl!AL LE PERMITE APRECIAR AL NIÑO A LA VEZ OBJETJ\'AME!! 

TE Y CON CALOR EMOCIONAL, RESPETA ASUS HIJOS COMO IN

DIVIDUOS. 

EL NIÑO OCUPA SU LUGAR SIN SOBREPROTECCIÓN; SE

ENFRENTA A LOS PROBLEMAS DISCIPLINARIOS, MANEJA LAS -

SITUACIONES CON GRAN PACIENCIA Y COMPRENSIÓ:;, SUS HI

JOS PERSISTEN UNA EXCELENTE ADAPTACIÓN SOCIAL. 

B.- RECHAZANTE: 

AGRESIVA, DOHIN,\NTE, QUIERE Ql!E LA CON"DUCTA DE --

TODOS GIRE EN SU CONVENIENCIA. LO HACE PpR DOS :-!E.=.::. 

DIOS: IMPONE NORMAS RÍGIDAS Y ENFRENTA !.,\S SJTUACIO--

NES CON MANDATOS ARRITRARIOS. ES EXTREMISTA E:; SUS-

DEMOSTR,\CIONES AFF.CTTVAS, SEGÚti Sil HUMOR, ES IRRACIO

NAL, EXTREMADAMENTE RECUAZANTE Y HOSTIL HACIA El. ~I~O. 

C.- INDULGENTE: 

SU ESCALA DE VALORES ES ESTRECHA Y SE IDENTIFICA-
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PLENAMENTE CON SU HIJO, GRATIFICA ,\HPLIAHENTE. SU

llOGAR ESTÁ CENTRADO EN SU HIJO, ES EXTREMADAMENTE

RESTRICTIVA DE PROTECCIÓN \' EL NIÑO MANEJA A SU MA-

DRE CON LLANTO Y CARiflOS, 

EL AMOR DE LOS PADRES A SUS HIJOS DEPENDE DEL AMOR -

QUE SE TIENEN ENTRE SÍ, SI NO SE AMAN TENDRÁN QUE SATI~ 

FACER SUS NECESIDADES EMOCIONALES EN LOS NIÑOS. 

LOS PADRES COMPITEN POR EL AFECTO DE LAS CRIATURAS,-

CAUSÁNDOLES CONFUSIÓN, EL NIÑO NO ENTIENDE OTRO IDIOMA-

QUE LAS MANIFESTACIONES CLARAS; EL AFECTO DA ORIGEN A LA-

SEGURIDAD. LA MADRE ES EL PRIMER CONTACTO PARA CONOCER-

EL NUEVO AMBIENTE Y EL PADRE LA CONFIANZA POR SU INCAPACl, 

DAD DE VALERSE POR SÍ MISMO. 

EN CAMBIO EL RECHAZO CAUSA NEGLIGENCIA; FALTA DE CUl, 

DADOS FÍSICOS, CRUELDAD (GOLPES, MALTRATOS), 
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CAPÍTULO IV 

PERSONALIDAD. 

LA PERSONALIDAD ES LA ORGANIZACIÓN DINÁHICA DEL ISDJ. 

VIDUO DENTRO DE TODOS LOS SISTEMAS PSÍQUICOS Y FÍSICOS 

QUE DETERMINAN SU ADAPTACIÓN ÚNICA AL AMBIENTE. 

DESDE CICERON ENCONTRAMOS CUATRO SIGNIFICADOS: 

a) COMO US HOMBRE APARECE A OTRO. 

b) LA PARTE O PAPEL QUE UN INDIVI.OUO JUEGA EN LA \·¡_ 

DA. 

e) CONJUNTO DE CUALIDADES INDIVIDUALES. 

d) D!STTNC1ÓN Y DIGNIDAD. PERSONAJE. 

NO TF.NEHOS CONCIENCIA DE LO QUE SIG~IFICA PERSONALI

DAD, PUDIERA SER LO QUE NOS IMPACTA DE OTRA PERSONA, se -

APARIENCIA, DIGNIDAD, ETC. 

EL NI~O SI TIENE UNA PERSONALIDAD, PUES ES DINÁMICO, 

NUNCA ESTÁTICO. LA PERSONALIDAD ES LA ESCENCIA DE C,\C.~-

INDIVIDUO, LO QUE LE HACE SER ESE INDIVIDUO. 
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LA PERSONALIDAD TIENE TRES ASPECTOS: 

O~GA~IZACIÓN TOT~L.- POTENCIAS RELATIVAS DE SUS NECE

SIDADES PS~COLÓGICAS, O SEA QUE El. INDIVIDUO ORGANIZA 

s~s NECESIDADES PSICOLÓGICAS DENTRO DE sf y LAS QUE -

TIESE EN POTENCIA. 

b.- LA MANERA DE COMO ACOSTUMBRE SATISFACER SUS NECESIDA-· 

DES O SEA LOS PATRONES DE CONDUCTA, 

c.- EL !10DO EN QUE SU ESTILO DE VID,\ AFECTA A LOS DEMÁS Y 

COMO LOS DEMÁS LE AFECTAN A ÉL. 

1.- PERSONALIDAD SEGÚN ALGUNOS AUTORES: 

SEGÚ~ THOMPSOS LA PERSO:-IALIDAD ES UN TÉRMINO TEÓRICO 

EMPLEADO p,\RA ENFOCAR LA ATENCIÓN EN EL INDIVIDUO INTEGRA 

DO Y DISÁMICO, ESTÁ REl.ACIONADO A MUCHAS DIMENSIONES DE -

LA CO!-iDUCTA EN TODAS SUS ETAPAS DE DESARl,iJl,LO Y EN LA VI

DA ADL:LTA. 

Jt;:;G DIVIDE A LA PERSONALIDAD EN EXTROVERTIDO, INTRQ 

VERTIDO Y AMBIVERTIDO. 

KRESSMER EN PÍCNICO, ATLÉTICO, l.EPTOSOHÁTICO Y DIS-

PLÁSTICO. 
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ROSA~OFF EN NORMAL, HISTEROIDE, ESQUIZOIDE, CICLOIDE. 

GESSEL.- LA QUE SE FIJA EN CONCEPTOS DESCRIPTIVOS DE~ 

DESARROLLO. 

ALLPORT Y CATELL,- LA QUE SE FIJA EN LOS RASGOS PSIC.f_ 

LÓGICOS. 

FREUD, LEWIN. MURRAY.- SEGÚN ESTOS AUTORES QUE ESTU-

DIAN LA PERSONALIDAD, SE DIVIDE EN DOS GRUPOS: 

o.- LOS PERIFÉRICOS, QUE LES ATRAEN LOS DATOS DIRECTAMENTE 

OBSERVABLES, LO QUE APARECE DE LA CONDUCTA ABIERTA DEL 

INDIVIDUO, LO QUE ES EVIDENTE. 

b.- LOS CENTRALISTAS, A LOS QUE LES ATRAEN LOS ASPECTOS 

MÁS SUBJETIVOS DEL INDIVIDUO, SENTIMIENTOS, DESEOS, 

ETC. ÉSTOS NO DUDAN EN RELACIONAR LA CONDUCTA EXTE-

RIOR CON UNA ESTRUCTURA PSICOLÓGICA ENCUfiIERTA. LES

INTERESA !.A DIN,\NICA DE LOS CAMBIOS DE CONDUCTA. 

EN ESTO SE PUEDE RESUMIR LOS ACERCAHIENTOS DE LA PER

SONALIDAD, NO DECIMOS QUE TENEMOS CONOCIMIENTOS DE LA ESE,! 

CIA DEL INDIVIDUO, PERO PODEMOS ENCONTRAR Al.GO POSITIVO, -

ASÍ COMO NEGATIVO. 

2.- CONDUCTA DEL CHUPETEO: 

SE CONSIDERA QUE SATISFACE LAS NECESIDADES TANTO NU--
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TRICIONALES COMO PSICO-SEXUALES. 

FREUD (1949).- LA PERSISTENCIA OBSTINADA DEL NIÑO ES

EL CHUPETEO, EVIDENCIA QUE UNA ETAPA TEMPRANA EXISTE UNA -

NECESIDAD DE SATISFACCIÓN, LA CUAL AUNQUE SE ORIGINA Y SE

ESTIHULA POR LA ALIMENTACIÓN, BUSCA SIN EMBARGO, OBTENER -

PLACER INDEPENDIENTEMENTE DE LA ALIMENTACIÓN Y POR ESTA R~ 

ZÓN SE CONSIDERA SEXUAL. 

SI UN INFANTE NO TIENE EXPERIENCIA DE CHUPETEO DURAN

TE LA ALIMENTACIÓN Y SI SE EVITA QUE EL INFANTE GRATIFIQUE 

SUS NECESIDADES ORALES, PUEDE SUFRIR EN SU VIDA POSTERIOR

DESAJUSTES O INCURRIR EN UN TIPO DE AJUSTE QUE IMPLIQUE AQ 

TIVIDAD ORAL, TAL COMO TOCAR EL CLARINETE O COMERSE LAS 

UÑAS. TODO ESTO SOLO SON HIPÓTESIS. 

n.- ESTIMULACIÓN PRODUCIDA POR EL CHUPETEO: 

CUANDO EL LACTANTE CHUPA ALGÚN OBJETO COMO: CHUPÓN, 

PULGAK, ~S'ft: ACTO PRODUCE u¡; COMPLEJO DE ESTIHULACIÓN

PARA SUS LABIOS, LENGUA, ENCÍAS Y SUPERFICIES INTERNAS 

DE SUS MEJILLAS. ÉSTOS ESTÍMULOS TÁCTILES, PUEDEN Tli 

NER UNA FUNCIÓN REFORZANTE POR LO CUAL SE EXPLICA EL -

CHUPETEO DEL PULGAR O DEL DEDO DEL PIE. 
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b.- MODOS DE SATISFACCIÓN DE LAS NECESIDADES. 

EL DESTETE QUE SE INTENTA DEMASIADO TEMPRANO O SE -

EJECUTA DE MANERA BRUSCA, PUEDE PRODUCIR ANSIEDAD AGU

DA EN UN PEQUEÑO. 

LAS PRIVACIONES MÁS PROLONGADAS DE LAS NECESIDADES

CREANDO UNA PERSONALIDAD AFERRADA Y DEPENDJ;ENTE O llACIÉf;DQ. 

LO QUE ENGULLA COMIDA O BEBIDA PARA CONSOLARSE EN LOS ~0-

HENTOS DE TENSIÓN LO HARÁ DISFRUTAR DE MANERA AGRESIVA PA-

RA GANAR AMOR, O SERÁ UN ENVIDIOSO CRÓNICO. LAS SATISFAf. 

CIONES INCOMPLETAS INFLUIRÁN EN EL NIÑO QUE DESARROLLARÁ -

UNA PERSONALIDAD DESCONFIADA, 

LA PRIVACIÓN MASIVA CRÓNICA TEMPRANA SE ENCUENTRA E~

NIÑOS QUE DESARROLLAN EL SÍNDROME DE CARÁCTER SIN EFECTIY1. 

DAD O FALTA DE PROSPERIDAD O EN ALGUNOS CASOS CRECIHIENTO

INSUFICIENTE (PUEDE CAUSAR CIERTA AVERSIÓN A LOS DIENTES-

POR EL CAMBIO BRUSCO DE ALIMENTACIÓN CAUSADA POR LA ~ORDE-

DURA A LA MADRE). LA PÉRDIDA TO'l'AL DE LA MADRE EN LA SE-

GUNDA MITAD DEL PRIMER AÑO, SIN RESTITUCIÓN ADECUADA, ORI

GINA EL SÍNDROME DE .LA DEPRESION ANALÍTICA, DEL CUAL LOS-

SÍNTOMAS PRINCIPALES SON: EXPRESIÓN DE DESALIENTO Y RESIS

TENCIA A LA MOVILIZACIÓN. 

LOS FACTORES FÍSICOS SOCIOECONÓMICOS, CULTURALES Y --
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EDUCACIONALES DE NUESTRA SOCIEDAD, TIENEN US IMPACTO IM-

PORTANTE EN EL DESARROLLO DEL NiflO Y ~INGÚS ESTUDIO SOBRE 

EL DESARROLLO DEL NIÑO e INDI\'IDUO) ES conPLETO SIN QUE -

COMPRENDAN ÉSTOS FACT9RES. 

3.- ETAPAS DEL DESARROLLO PSICOSEXUAL DEL NIAO SEGÚN 

o.- ETAPA ORAL TEMPRANA: 

AL CllUt'AR, TRAGAR, INCORPORAR, ES FUENTE DE PLACER,

TANTO QUE A LOS DOS MESES DEL NISO EMPIEZA A CllUPAR-

TODO LO QUE CAE EN SUS MANOS Y NO SOLO ESO SINO QU.E -

TAMBIÉN SE CHUPA EL DEDO. TODO SU CONOCIMIENTO ES A 

TRAVÉS DE LA BOCA. EN ESTA ETAPA HAY US AUTOEROTIS-

MO SIN OBJETO DETERMINADO. TAMBIÉN EXISTE CIERTO --

NARCISMO¡ NO ES QUE EL NIÑO SE ADORE, PERO ESTÁ ENSI-

MISMADO. 

CA. 

EL OBJETO DE ELECCIÓN AFUERA, ES POR LA BQ 

b.- ETAPA ORAL TARDÍA: 

EL NIÑO ENCUENTRA PLACER EN MORDER, DEVORAR, DESTRUIR, 

ES CASI SIEMPRE EN CUANTO LE EMPIEZAN A SALIR LOS DIEJ:! 

TES, ENTRE LOS 7 Y 9 MESES. EL OBJETO DE ELECCIÓN ES 

TAMBIÉN ORAL, EL NIRO SE DA CUENTA QUE PUEDE ROMPER 

LAS COSAS; AL DARSE CUENTA DE ESTO GOZA CON SUS POTEN-
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CIALIDADES. 

UNA PERSONA PASI\'A O PERCEPTIVA ES LA QUE SU LfBIDO 

SE HA FIJADO AHÍ. ENCUENTRA PLACER EN INCORPORAR -

TODO LO QUE SEA POSIBLE¡ EN UN CIENTÍFICO PVEDE SER

QUE SOLO QUIERA TENER CONOCIMIENTO¡ EL FUMADOR, IN-

CORPORA AUNQUE SOLO SEA HUMO, PERO YA ES ALGO, 

UNA FIJACIÓN EN LA ETAPA ORAL TEMPRANA ES LA QUE GQ 

ZA CON INCORPORAR, EN LA TARDÍA ES QUE ADENÁS DE IN

CORPORAR, DESTRUYE: EN ÉSTA EXISTE CIERTO SADISMO, -

NO EN EL PLACER DE DOLOR SINO EN EL DE DESTRUIR. 

c.- ETAPA ANAL TEMPRANA: 

A LOS Z 6 21/2 .\~OS EL NI~o Y,\ SABE CONTROLAR ESFÍ!:! 

TER ES, ENTONCES LA MADRE PONE MUCHA ATENCIÓ~ EN LA -

DEFECACIÓN, EL NI~O SIENTE PLACER Y EMPIEZA A EX--

PLORAR, A MANIPULAR, EMPIEZA EN ÉL UN NARCISMO PRIH~ 

RIO. EL NIP.0 ADQUIERE PODF.R; SI ESTO SE 11.\CE co:;-
FLICTIVO, EL NIRO SE VUELVE POSESIVO: ESTO ES EL ---

PRINCIPIO DE LAS ETAPAS SÁDICOMASOQUISTAS. 

TO DE ELECCIÓN ES SÁDICO ANAL, 

d,- ETAPA GENITAL TEMPRANA: 

EL OBJ]. 

HACIA LOS 4 6 5 AÑOS EMPIEZA ESTA ETAPA, QUE SE C,! 
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RACTERIZA POR UN CAHBIO DE ATENCIÓN HACI,\ LOS GENIT.!1 

LES. EL SI~O QUE SE ESTÁ IDENTIFICANDO, DESCUBRE -

QUE HAY DIFERENCIAS ORGÁNICAS ENTRE NIÑOS Y NI~AS Y

SU ATESCIÓN RECAE SOBRE LOS GESITALES, EMPIEZA A TO

CAR, A FROTAR, EXHIBIR, INVESTIGAR, A COMPARAR, ETC. 

EM?IEZA A PREGUNTAR; SI NO SE LE CONTESTAN LAS PR!;_ 

GUNTAS AL NI~O DE ACUERDO CON SU EDAD; SI A UN NISO

NO SE LE CONTESTA UNA PREGUNTA SOBRE LO SEXUAL, ÉL-

VA A CREER QUE DIJO ALGO HALO Y ENTONCES VA A OBTE-

NER SU INFORMACIÓN POR UN CAMINO ERRÓNEO, CON UN MOJ!. 

80 QUE NO DEBE EXISTIR. LAS PREGUNTAS DEBEN SER --

CONTESTADAS DE MODO QUE EL NISO SE QUEDE SIN DUDAS. 

LOS EFECTOS DE TERNURA CON LOS PADRES VAN A TRAER

COMO CO~SECUENCIA LA SITUAclóN ENDÍPICA CON EL PADRE 

DEL OTRO SEXO Y LA RIVALIDAD CON EL PADRE DEL MISMO-

SEXO. SI ÉSTA SITUACIÓN ES HUY CONFLICTIVA VA A --

S~R MALA PARA EL NiilO, PUES ENTONCES TENDRÁ DESEOS -

DE CASTRARSE •. 

ÉSTA SITUACIÓN EDÍPICA ES REAL Y EVIDENTE Y LOS P! 

ORES NO DEBEN IGNORARLA Y MENOS RECHAZARLA, PORQUE -

ENTO:O:CES EL CONFLICTO CRECE Y SE HACE PERMANENTE. 

LA SITUACIÓN DEBE SER MANEJADA CON ARMONÍA Y AMOR. 
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FIJACIÓN (DINÁMICA) O REGRESIÓN ES CUANDO EL ADO-

LESCE!iTE BUSCA EN UNA MUCHACHA TODAS LAS CARACTERÍS-

TICAS DE SU MADRE O VICEVERSA. ESTA ES LA SITUA---

CIÓN DE IDENTIFICACIÓN CON SU SEXO. 

e.- ETAPA DE LATENCIA: 

ES MÁS O MENOS ENTRE LOS 6 A LOS 7 AÑOS, PUEDE LL,g_ 

GAR HASTA LOS 10 u 11. GENERALMENTE LOS INTERESES -

SON SOCIALES; ENTRA A LA ESCUELA. EMPIEZA A FUNCIO-

NAR LA REPRESIÓN, LA FORMACIÓN REACTIVA, LA SUBLIMA--

CIÓN Y LAS TENDENCIAS AFECTUOSAS. LO SOCIAL IMPLICA 

TEMOR A LO SEXUAL Y ENTONCES SE ES OLVIDADO; llAY DE-

CLINAMIE!iTOS DEL AUTOEROTISHO. 
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CAPÍTULO V 

C0?1PONENTES FISIOLÓGICOS EN LA EMOCIÓN 

DURANTE LA INFANCIA. 

JONES EFECTUÓ EXPERIMENTOS CON UN GALVANÓMETRO. RE

GISTRO LOS CAMBIOS FÍSICOS DE LA CONDUCTA EMOCIONAL DESDE 

LOS TRES MESES. OBSERVÓ QUE llABÍ.A FALTA DE CORRESPONDE..!:!. 

CIA ENTRE EL COMPORTAMIENTO ABIERTO Y LA RELACIÓN PSICO-

GALVÁNICA, LO CUAL SUGIERE QUE AUNQUE APAREZCA EN EL NIÑO 

FUERTE SESAL DE DESAGRADO, HAY POCA CONNOTACIÓN FISIOLÓG.!. 

CA, 

HAY OTRA EVIDENCIA DE LO SUPERFICIAL EN EL Nrqo y -

QUE SON LA RAPIDEZ EN LOS CAMBIOS DE ÁNIMO. OTRA CONCLQ 

SIÓN ES QUE EL PATRÓN DE RESPUESTA FISIOLÓGICA, NO CORRE.§. 

PONDE A DIFERENTES EMOCIONES¡ PUEDE SER LA MISMA PARA EL

ENOJO, EL MIEDO, ETC. 

LA MADURACIÓN INFLUYE EN DETERMINAR LAS DIFERENCIAS-

DE LAS RESPUESTAS. ES IMPORTANTE EL PAPEi. DE APRENDIZA-

JE DE LA CONDUCTA ABIERTA. GOODENOUGll VIÓ QUE EL NIRO--

TIENDE A COPIAR El, COMPORTAMIENTO DEL ADULTO, Si EL PADRE 

GRUSE, EL MISMO FENÓMENO PRESENTARÁ EL NIÑO. 
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1.- EL HIEDO: 

EL PATRÓ~' PSICOFISIOLÓGICO QUE ERA EL !fOHBRE PRIMITJ. 

VO NO ES ÚTIL PARA EL HOMBRE CIVILIZADO, PUES PUEDE SER -

UN OBSTÁCULO PARA SU ADAPTACIÓN AL AMBIENTE, ESTA ACTI-

TUD DE PARTE DE LOS PADRES, PROFESORES, ETC., PONE AL --

NIÑO EN UNA SITUACIÓN AMBIGUA POR UNA PARTE, QUIERE HUIR

y ORGÁNICAMENTE PUEDE HACERLO, PERO SOCIALMENTE, SE LE Pl 

DE QUE SE QUEDE. ESTO PRODUCE EN EL NIÑO UN CONFLICTO,-

QUE PRODUCE UN ESTADO DE ANSIEDAD. 

A) CONCEPTO: 

ES EL ESTADO PSICOFISIOLÓGICO ANTE LA PERCEP--

CIÓN DE UN ESTÍMULO PELIGROSO O AMENAZANTE, CON -

LA TENDENCIA A ALEJARSE DE DICHO ESTÍMULO 1· ACOH

PARADO DE CAMBIOS SOMÁTICOS. 

LA RELACIÓN ENTRE LA PALABRA Y EL CONCEPTO DEL

.HIEDO ES ADQUIRIDA, QUIZÁ POR IMITACIÓN o POR co_ 

HENTARIOS DEL ADULTO COMO: NO TENGAS HIEDO QUE -

ESTOY CONTIGO, NO HAY NADA QUE TEMER, ETC, 

8) ORIGEN: 

PARA QUE SE PRESENTE EL HIEDO DEBE EXISTIR: 

I.- SUFICIENTE MADUREZ PRECEPTUAL PARA DISTIN--
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GUIR US ESTÍMULO NOCIVO Y POCO DESEADO. 

2.- SUFICIESTE ~ADUREZ Y DESARROLLO MOTOR PARA EJE

CUTAR LOS MOVIMIENTOS DE ALEJ,\~!ENTO, 

3.- LA MADURACIÓN SUFICIENTE DEL SISTEMA NERVIOSO -

AUTÓNOMO PARA EN UN MOMENTO DADO SOLTAR LA CON

NOTACIÓN FISIOLÓGICA. 

CUALQUIERA DE ESTOS PUNTOS AISLADOS ~O BASTAN PARA -

UNA REAL EMOCIÓN DE TEMOR, DEBEN DARSE LOS TRES JUNTOS. 

C) FACTOR PRECEPTUAL: 

ES EVIDENTE QUE SI EL NI~O NO DISCRI!-IINA EL PELIGRO, 

NO SIENTE MIEDO. UN DÉDIL MENTAL SE srBE A UNA BARDA Y-

CAMINA POR ELLA SIN SENTIR HIEDO. ES E\'IDENTE QUE CASI-

TODOS LOS PADRES HAN NOTADO LA PRIMERA RESPUESTA DE TEMOR 

SIMULTÁNEA AL AVANCE PERCEPTIVO. UN NI~O DE SEIS ~ESES-

CON EL CUAL SU PAPÁ llA JUGADO A TIRARLO AL AIRE Y NUNCA -

HA REACCIONADO CON HIEDO, SINO QUE LE Gl'STA MUCHO, DE RE

PENTE EL NI~O ADVIERTE EL PELIGRO Y REACCIONA CON HIEDO. 

ESTE TIPO DE TEMORES TIENDEN A DESAPARECER CONFORHE

AUMENTA EL DESARROLLO PERCEPTIVO. 

LA RESPUESTA PERCEPTUAL ES COMPLEJA EN LA EMOCIÓN DF. 
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TEMOR Y ESTÁ LIGADA-A TRES FACTORES: ESTÍMULO, AMBIENTE -

TOTAL Y ESTADO INTERNO DEL NIRO. 

D) FUENTES PRINCIPALES DE TEMOR: 

ALGUNOS INVESTIGADORES HAN llECllO EXPERIMENTOS PARA D§. 

TERMINAR LAS CAUSAS FUSDAHENTALES DE TEMOR ES LOS NIÑOS. 

llAGHAN.- EXPERIMENTÓ CON NI~OS PEQUEÑOS CON PRE-ESCQ 

LARES Y POR ORDEN DE IMPORTANCIA ENCONTRÓ QUE ESTÁN: 

H~DICOS-- PERROS -- TPRHENTAS -- OBSCURIDAD. 

LOS DOS PRIMEROS, GENERALMENTE SON POR FRUTOS DE EX-

PERIENC!AS. EL DENTISTA SE ASOCIA CON EL MÉDICO, POR SU 

VESTIMENTA Y SE RELACIONA POR EL DOLOR CAUSADO POR UNA V! 

CUNA O INYECCIÓN. LAS DOS ÚLTIMAS, MÁS DIE~ SON POR UN

TEHOR DESCONOCIDO, A LO QUE NO PUEDE EXPLICARSE. SE LE

PUEDE AYUDAR AL NIÑO, EXPLICÁNDOSELE DE ACUERDO A SU EDAD 

Y APEGADO A LA REALIDAD. 

JERSILDE,- HIZO EL MISMO EXPERIHEN1'0 CON NIÑOS DE 6-

A 12 AÑOS Y ENCONTRÓ QUE LAS PRINCIPALES FUENTES DE TEMOR 

POR ORDEN DE IMPORTANCIA SON: 

1.- TEMOR A LO MISTERIOSO, A LO SOBRENATURAL, A LO -

OCULTO, ETC. 
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2. - A~:I!1ALES DESCONOCIDOS Y PEL !GROSOS NO REALES. 

3.- AL !lA~O FÍSICO, EL Nigo TEME A FRACTURARSE r SER 

HUTILADO. 

E) GENERALIZACIÓN: 

TODO TIPO DE TEnORES TIENDE A GENERALIZARSE. SITUA-

CIONES COMO EL TEMOR AL DENTISTA QUE ES TRASMITIDO POR G_g 

NE.RACIONES POR HABER SIDO HUY TRAUMÁTICO EN ÉPOCAS PASA-

DAS. ES Mt!Y IMPORTANTE QUE EL ,\DULTO AYUDE AL NIRO A R§. 

. SOLVER SUS TEMORES, CA~lílIANDO LA IDEA DE AVERSIÓN POR UN

HEDTO DE EDUCACIÓN. 

F) PREVENCIÓ!i DEL MIEDO: 

CONTROL DEL AMBIENTE, USAR EL SENTIDO COMÚN, SI EL -

NISO QUIERE ALEJARSE DE ALGO, HAY QUE DEJARLO, NO HAY QUE 

OBLIGARLO, llAY QUE DEJAR QUE EL Nigo SE ACERQUE POR su o.g 

SARROLLO PERCEPTI\'O. AUMENTAR ASÍ MISMO LA CAPACIDAD 

DEL NIÑO PAR . .\ NUEVAS SITUACIONES. SI EL NI~O SIENTE APQ 

YO POR PARTE DE LOS PADRES Y LE DAN SEGURIDAD, VA A ESTAR 

MÁS CAPACI1ºADO PARA NO SENTIR HIEDO. 

G) ORIENTACIÓN: 

NO EXISTEN REGLAS ABSOLUTAS PARA SOLUCIONAR EL HIEDO: 
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A VECES DESAPARECE POR SÍ SOLO, CUANDO EL HIÑO AVANZA, -

CRECE EN SU DESARROLLO Y PUEDE MANEJAR NUEVAS SOLUCIONES 

OTRAS VECES, EL ADULTO PUEDE AYUDARLO A RESOLVER SUS PRQ 

BLEMAS. SIN EMBARGO, COMO HABÍAMOS \'ISTO, LOS TEMORES-

PARCIALES TIENDEN A GENERALIZARSE Y A DOMINAR LA VIDA -

DEL NIÑO. 

EN ESTE CASO DEBE BUSCARSE AYUDA.ESPECIALIZADA PSI-

COLÓGICA. CN NI~O CON ANSIEDAD ES US NIÑO ENFERMO Y NO 

DEBE TRATARSE DE ELIMINAR CON REMEDIOS CASEROS. 

ES UN PUNTO HUY IMPORTANTE DE TENER EN CUENTA LOS -

PADRES, MAESTROS, EDUCADORES, ETC., QUE A UN NIÑO ANSIO

SO !IAY QUE MANDARLO CON AYUDA PSICOLÓGICA. 

ES IHPORTA~TE QUE EL ADULTO NO SE INVOLUCRE EMOCIO

NALMENTE EN LOS PROBLEMAS DEL Nl~O. 

TEMORES ,;. LA OBSCURIDAD, ALTURA, ETC., PUEDEN RESO.k_ 

VERSE POR LA fA}IILIARIZACIÓN GRADUAL, CON APOYO Y LIBER.=. 

TAD DE MOVIHIESTOS Y UTILIZANDO EL JUEGO. ESTE TIPO DE 

RESOLUCIÓN DE PROBLEMAS EN MANOS DE UN PSICÓLOGO BIEN Eli 

TRENADO DA MUY BUENOS RESULTADOS. 

2.- ENOJO Y AGRESIÓN: 

EL ENOJO ES UN ESTADO PSICOF!SIOLÓGICO ANTE UN ESTÍ 
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MULO NOCIVO CO?-i LA TENDENCIA A ACERCARSE AGRESIVAMENTE. 

DI~ÁMICA,- TÍPICA SJTUACIÓS DEL ~IXO MOTIVADO QUE -

PERSIGUE UNA META, SE ENCUENTRA u~· OBSTÁCULO, HAY FRUS-

TRAC!ÓN, ENOJO Y AGRESIÓ!'.'. 

HAY DOS TIPOS DE REACCIÓN DEL ESOJO: PRIMERA.- ANTE 

EL OBSTÁCULO, SEGUNDA.- ll~CIA SÍ MISMO. 

SI EL OBSTÁCULO ES EL PADRE O LA MADRE, ES PELIGRO

SO ELUDIRLO O AGREDIRLO, PORQUE ENTONCES SE AGREDE A SÍ

MISMO. 

EXISTEN MUCHAS CAUSAS DE FRUSTRACIÓN, SOBRE TODO -

CUANDO LAS NECESIDADES DEL NI~O SOS DIRECTAMENTE FRUSTRA 

DAS CUASDO EL AMBIENTE LO RESTRISGE, CUANDO EL NISO E~ 

TA MUY SATISFECHO EN UNA SJTU,\CIÓ:\ DETERMINADA, - EL --

NIÑO ESTÁ ENFERMO Y SE LE DÁ TODO LO QUE PIDE - , LLEGA -

UN MOMENTO EN EL QUE EL NIÑO :;o TOLERA ESTO. 

EN EL ENOJO Y AGRESIÓ~ LOS ACOMPA!?Al.'TES SON EL LLA!i 

TO Y EL BERRINCHE. 

A) ANTECEDENTES AMBIENTALES: 

RICKETS OBSERVÓ QUE LA APARICIÓN DEL LLANTO Y BERRil! 

CHE APARECE EN DOBLE PROPORCIÓN EN LA CASA QUE EN LA ES-
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CUELA. TAMBIÉN OBSERVÓ QUE EL TIEMPO DE REACCIÓN DEL -

BERRINCHE DECRECE ALREDEDOR DE LOS 3 ó 4 ASOS, TORNÁNDO

SE EN UNA CONDUCTA DISPLICENTE Y DE REFUNFUÑO. 

EN LA CASA, LAS CAUSAS DE !-lAYOR ENOJO ESTÁN EN REL~ 

CIÓN ÍNTIMA CON LA DISCIPLINA DEL HOGAR. 

EN LA ESCUELA LOS DISGUSTOS SON CON EL MATERIAL DE

JUEGO O CON OTROS COMPAREROS. 

B) EXPRESIÓN DEL ENOJO: 

EL ENOJO SE ENCUENTRA DIFERENCIADO DESDE LOS 6 ME-

SES. EL LACTANTE ESTÁ DOTADO DE DESARROLLO MOTOR Y CA-

PACIDAD PERCEPTIVA PARA DESCARGAR DE ALGUNA MANERA SU --

ENOJO. 

CON EL AUMENTO DE EDAD, AUMENTA LA CAPACIDAD, DANDO 

LUGAR A MÁS FRUSTRACIONES QUE CAUSAN UNA RESPUESTA AGRE-

SIVA. SIMULTÁNEAMENTE, AUMENTA LA CAPACIDAD DE PERCEP-

CIÓN SOCIAL. EN ~STAS SITUACIONES LAS RESPUESTAS AGRE-

SIVAS SON FRECUENTEMENTE INACEPTADAS Y CASTIGADAS, EL N.1 

SO VA EXPERIMENTANDO MÁS FRUSTRACIONES MIENTRAS VA EX-

PRESANDO SU AGRESIÓN, EL APRENDIZAJE LE E!ISE~A A IR CON

TROLANDO SUS ARRANQUES PARA PREVENIR MAYOR FRUSTRACIÓN Y 

CASTIGOS. 
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EL NISO APRENDE A CONTROLAR EL ENOJO Y LA AGRESIÓN

PARA OBTENER SU SATISFACCIÓN: EN EL APRENDIZAJE DEBE HA

BER NUEVAS FORnAS DE CONDUCTA PARA LA SATISFACCIÓN DE -

SUS NECESIDADES. 

C) CONTROL DE ENOJO: 

LOS ESTALLIDOS DE ENOJO NO SON CARACTERÍSTICOS DEL

!:I~O; EN EXPLOSI~NES DE IRA, HACEN COSAS DE LAS QUE MÁS-

TARDE SE VAN A ARREPENTIR. PARECERÍA INÚTIL TRATAR DE-

ELIMINAR EL ENOJO, PUESTO QUE EXISTE Y NO HAY QUE ELIMI

NARLO, PUES UNA ENERGÍA UNA VEZ DESCARGADA HAY QUE CONSJ_ 

DERARLA HACIA UNA META. EL TRATAR DE QUE EL NIRO NO SE 

ENOJE, ES ABSURDOi ES CONVENIENTE ENSEÑAR AL NIRO A CON

DUCIR SU ENOJO HACIA UNA SITUACIÓN SOCIALMENTE ACEPTADA. 

EL ADULTO LO HACE CUANDO VA A LOS TOROS, AL FUTBOL, ETC, 

ES IMPORTANTE QUE EL Nli'.10 ADQUIERA CIERTA TOLERANCIA A -

LA FRUSTRACIÓN, ASÍ COMO ES EL RECONOCER LOS ERRORES DE

LOS DEMÁS QUE LOS OTROS TAMBIÉN PUEDAN ENOJARSE; POR LO

TANTO, ES POSIBLE HACER REGLAS PARA CONDUCIR AL NIRO PA

RA CONTROLAR SU ENOJO Y AGRESIÓN, 

LA REGLA GENERAL SERÍA EL CONTROL DEL AMBIENTE CON

DUCIDO A EVITAR SITUACIONES INNECESARIAS DE FRUSTRACIÓN

y ENSERARLE FORMAS DE CONDUCTA HÁS APROPIADAS PARA SATI.§. 
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FACER SUS NECESIDADES. 

ES INÚTIL OBSER\'AR QUE EL ENOJO COMO LAS OTRAS EHO-

ClONES SOCIALMENTE DESINTEGRADORAS, TIENDAN A REDUCIR LA-

FLEXIBILIDAD DE LA CONDUCTA. CUANDO SE ESTÁ ENOJADO APA 

RENTEHENTE NO SE RECONOCE HÁS QUE UN TIPO DE CONDUCTA: LA 

AGRESIÓN. 

UN NIÑO ENOJADO PUEDE PARECERLE EL ÚNICO RECURSO AGA 

RRARSE A GOLPES CON SU PAPÁ, EN ÉSTA SITUACIÓN DE ENOJO -

ES NECESARIO QUE EL NI~O SE LE DEN FORMAS DE CONDUCTA ME

DIANTE LAS CUALES PUEDA CONSEGUIR LO QUE PERSIGA. 

SI EL NIÑO VE QUE PUEDE OBTENER LO QUE QUIERE HEDIAli 

TE LA AGRESIÓN DIRECTA, CONFIARÁ EN ESTE MÉTODO PARA CON

SEGUIR TODOS SUS FINES. 

D) FACTORES PREDISPOSENTES: 

GOODErlOUGll ENCONTRÓ QUE LOS BROTES DE ENOJO EN LOS -

NI~OS ESTÁN ÍNTIHAHENTE LIGADOS CON LOS SIGUIENTES FACTO

RES: 

l.- LA HORA DEL DÍA, GENERALMENTE CUANDO SE APROXIMA 

LA HORA DEL SUEÑO, EL NI~O SE ENOJA FÁCILMENTE. 

2.- SITUACIONES TEMPORALES DE HALA SALUD, CUANDO EL

NIÑO TIENE DOLOR EN SUS PIEZAS DENTALES. 
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3,- CUANDO AL HIRO SIEHPRE SE LE DA POR SU LADO, CON 

ESTO TENEMOS EL CLÁSICO BERRINCHE. 

4,- TAHBitN OBSERVÓ QUE EL NÚMERO DE ADULTOS EN LA -

CASA ES MOTIVO DE ENOJO, SI HAY MUCHAS AUTOR!-

DADES, EL NIÑO SE FRUSTRA Y SE ENOJA. 

3.- LOS CELOS: 

ES UN ESTADO PSICOFISIOLÓGICO ANTE LA REAL SUPUESTA-

0 AMENAZA DE PÉRDIDA DE AFECTO QUE SE DESPLAZA HACIA AFUJ;. 

RA. 

ES UNA DE LAS EMOCIONES MÁS DIFÍCILES D.E APRECIAR E-

INTERPRETAR DE PARTE DE LOS PADRES, SIN EMBARGO, ES UN-

HECHO, ES UN GRAVE ERROR, SEWALL, EN UN EXPERIMENTO HE-

CHO EN UN ESTUDIO CON 39 NIÑOS VIÓ 26 NIÑOS QUE REACCIONA 

BAN ANTE EL NACIMIENTO DE UN NUEVO HERMANO CON ATAQUES 01_ 

RECTOS, DOS LO IGNORABAN, OTROS DOS NEGABAN SU EXISTEN-

CIA Y 9 REACCIONAROM CON CAMBIO DE PERSONAl.IOAD SIN APA--

RENTE MANIFESTACIÓN EMOCIONAL. FRECUENTEMENTE SE PRESE!i 

TAN SITUAC10i.'ES REGRESIVAS, PRINCIPALMENTE EN ÉSTAS ÁREAS; 

EL CONTROL DE LOS ESFIMTERES, EN EL SUEfiO NOCTURNO PRESE!i 

TA:; TEMORES, EN EL VESTIRSE, EN LA ALIMENTACIÓN. 
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LOS CELOS SON TAN IMPORTANTES EN EL SER HUMANO, QUE

AUNQUE LA CONDUCTA DE CIERTOS ADULTOS FUNCIONA A NIVELES

INFANTlLES DE COMPETENCIA. ES IMPORTANTE NOTAR QUE LOS -

ADULTOS EN SITUACIONES DE CELOS NO RESUELTOS EN LA INFAS

CIA VAN A TRAER PROBLEMAS DE co~DUCTA POSTERIORES. 

FACTORES ASOCIADOS.- LA FORMA MÁS COMÚN DE LOS CELOS 

ES LA DEL HERMANO MAYOR ANTE EL RECIÉN NACIDO. LOS PRO-

VOCA GENERALMENTE LA ATENCIÓN DE LA MADRE HACIA EL RECIÉN 

NACIDO, 

SE VIÓ QUE LOS NIROS MÁS SUSCEPTIBLES SON LOS DE 11-

1/2 MESES, DE 3 o 4 AROS PORQUE SIGUEN NECESITANDO MUCllA-

ATENCIÓN MATERNA. CUANDO EL NIÑO ES MÁS GRANDE, PUEDE -

ELUDIR EL PROBLEMA. EN FAMILIAS· GRANDES LAS HESPUESTAS-

DE CELOS DISMINUYEN, EN CAMBIO EN LAS FAMILIAS CHICAS SON 

HÁS OSTENSIBLES LOS CELOS. 

a.- FORMAS DE PREVENCIÓN: 

1.- QUE LOS PADRES SE DEN CUENTA DE 1.os CELOS DE sus 

JOS, LA MADRE DEBE TOMAR CIERTA PARTE DEL DÍ A

y DEDICÁRSELA ÚNICAMENTE AL HIJO MAYOR SIN QUE -

INTERFIERA EL CUICO, EL PADRE TIENE UN PAPEL -

HUY IMPORTANTE, DEBE TRATAR.DE ACERCARSE AL MA--
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YOR Y DARLE. LA AYUDA QUE LA HADRE NO PUEDE DAR

LE. 

2 .- SER CONSISTE:;TE CON LA DISCIPLINA. SI EN ÉS--

TOS MOnENTOS SE ES FLEXIBLE ADQUIERE NORMAS DE

CONDUCTA ERRÓNEAS. 

3.- NO HACER COMPARACIONES Y HUCllO HENOS LAS QUE SON 

DESFAVORABLES PARA EL MAYOR. 

4.- ELUDIR EL CONTINUO REGAÑO Y PROHIBICIONES CONS

TANTES. 

5.- LA ARMONÍA ENTRE LOS PADRES DELANTE DEL HAYOR,

SI APARTE DE LA CRISIS QUE TIENE, VE QUE SUS P.A_ 

DRES DISCUTEN, SU INSEGURIDAD AUSENTARÁ. 

NORMA GENERAL: LAS RELACIONES DEBEN SER CON'SISTEll-

TES Y AFECTUOSAS ENTRE LOS PADRES PARA EL NiftO. 

SE HA DEMOSTRADO, QUE EN LOS CELOS LA PALABRA NO -

SURTE EFECTO, HÁS QUE NADA SURTE EFECTO EL LENGUAJE AFEf. 

ruoso. HAY QUE DARLE SEGURIDAD AL NIAO EN SI MISMO y ÉS

TA SE LE DÁ A BASE DE CARIRO. 

4."- P,\TRONES DE ANSIEDAD E INSEGURIDAD~ 
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a.- CONCEPTO: 

ANSIEDAD ES EL ESTADO PSICOFISIOLÓGICO \' RESPUESTA-

APRENDIDA QUE PERMITE AL t~:orVIDUO ADAPTARSE A SUC.§ 

SOS DE PELIGRO POTENCIAL, ANTES DE QUE OCURRA. EN 

RESUMEN ES UN ESTADO PSICOFISlOLÓG!CO DE EXPECTA---

CIÓN ANTE UN POSIBLE PELIGRO. ES UNA RESPUESTA --

APRENDIDA DEBIDO A QUE SE NECESITA DE LA EXPERIENCIA PA-

SADA PARA PODER PREVENIRSE. SUS EFECTOS DEBILITAN 

AL NIÑO Y AL ADULTO, CUANDO HAN APRENDIDO A ELUDIR

ClRCUNSTANCIAS QUE NO SON REALMENTE PELIGROSAS Y É~ 

TAS PERSONAS ESTÁN TODA SU VIDA CON SENTIMIENTOS DE 

APREHENSIÓN, INQUIETUD Y CULPA, LO QUE SE DENUNCIA

COHO ANGUSTIA FLOTANTE O LATENTE. 

ESTA ES CUANDO EL Nl~O O EL INDIVIDUO SE ENCUENTRA

ANTE UNA REACCIÓN PSICOFISIOLÓGICA SIN SABER CUAL -

ES EL ESTÍMULO, .SIN llAl!F.R MOTIVO. F.N SITUACIONES-

CRÓNICAS DE TEMOR, EL INDIVIDUO PIERDE DE \'ISTA EL

ESTÍMULO ORIGINAL, LO QUE PROVOCÓ ÉSTO Y SE ENCUEN-

TRA EN LA ANGUSTIA. CUANDO SE TIENE ÉSTA ANSIEDAD 

CRÓNICA ES NECESARIO BUSCAR AYUDA ESPECIALIZADA. 

b.- ORIGEN: 

DE ACUERDO CON TEMPLE, LA ANSIEDAD SE DESARROLLA A!!. 
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TES DE LA EDAD PRE-ESCOLAR; DURANTE ÉSTOS ASOS GENERALMEft 

TE SE SITÚA ALREDElJOR DE LA DISCIPLINA DEL HOGAR COMO \'E~ 

TIDO, COMIDA, RELACIOSES PADRE-NlNO Y NlSO-l'\I!i!O. 

CUF..NCIA DE LA ASSlEDAD, AUMENT,\ CON LA EDAD, CON EL DESA

RROLLO PERCEPTIVO DE CONPL!CTOS SOCIALES ~· SUS CONSECUEN-

CIAS. 

LA MAYOR IN~IDENCIA CONFLICTIVA O DE ANSIEDAD EN 

EDAD ESCOLAR, RESULTA SER LA DE LA RELACIÓN NIÑO-Nl~O POR 

LA PALTA DE EXPERIE~CIA. 

POR LO GEt:ER,\L, EN NUESTRO CASO, EL ORIGEN DE LA AN

SIEDAD ES CREADO POR UNA HALA EXPERIENCIA DE ALGÚN ESCO-

LAR CON EL DENTISTA Y AL TRASMITIRLA A SUS COMPAflEROS.--

CREA l!lSEGURIDAD INPAtlTIL AL GRUPO. 

DESDE LUEGO NO ES POSIBl,E EN NUESTRA SOCIEDAD, PRE\'!;, 

NIR EL NIVEL MÍNIMO DE ANSIEDAD, ÉSTE ES ÚTIL PORQUE NOS

l'ERMITE PONERNOS A SAl,VO DE CIERTOS PELIGROS Y TAMBIÉN --

NUESTRA SOCIEDAD LO REQUIERE. EL APRENDIZAJE DE LAS NOli 

MAS SOCIALES, REQUIERE CIERTO GRADO DE ANSIED1\D, ASÍ COMO 

LAS NORH,\S DE TIPO PELIGROSO. NO ES BUENO ABOLIR LA AN-

SlEDAD, PERO SI DESDE LUEGO, ELIMINAR !.AS NECESIDADES tN,ll 

TILES. GENERALHEN1'E, LA ANSIEDAD, SOBRE TODO CUANDO EL-

NIRO SE SIENTE INCAPAZ DE AFRONTAR SOLO EL PELIGRO; COMO-
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EN EL DIVORCIO O PELEAS DE LOS PADRES, PORQUE SE SIENTE--

DESTRUÍDO. EL NI~O REACCIO~'ARÍA IGUAL AtiTE EL ESTÍNULO-

REAL DE UN INCENDI. TAnBIÉN LE PROVOCA INSEGURIDAD AL -

NIÑO SITUACIONES DE ISDECJSlÓN "I' SU INCAPACIOAD DE DISCRJ_ 

MINAR ENTRE LO HALO Y LO BUENO. 

ÉSTOS SENTIMIENTOS DE INSEGURIDAD SON PRO\'OCADOS POR: 

1,- REGLAS SOCIALES INCONSISTENTES. 

2.- AUTORIDAD CO!<!FLICTIVA. 

3,- ATMÓSFERA DE TENSIÓN EMOCIONAL. 

GENERALMENTE UNA SITUACIÓN DE POCA FAMILIARIDAD A LA 

QUE SE TIENE QUE ENFRENTAR, J,E PROVOCA INSEGURIDAD Y AS-

SI EDAD Y DE AQUI LA IMPORTANCIA DE SABER QUÉ SE LE DEBE -

PEDIR AL NIÑO Y QUÉ NO DEBE PEDÍRSELE. 

EN NUESTRO CASO, SERÁ BÁSICO E!ISESARLE EL INSTRUMEN

TAL CON NOMBRES FICTICIOS PARA QUE SE F1\MILJARISE ANTES -

DE TENER CONTACTO CON ELLOS Y DARLE TODA LA SEGURIDAD PE.E_ 

SONAL, 

e,- SÍNDROME DE INSEGURIDAD: 

1.- FRECUENTES ENOJOS Y BERRINCHES. 

2.- HÁBITOS NERVIOSOS, COHO COMERSE LAS USAS, CllU--
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PARSE EL DEDO, ETC. 

3.- CUANDO EL NI~O PREFIERE LA COMPAÑÍA DE ADULTOS 0-

DE NiqOS MENORES QUE ÉL, PERO NO DE SU HISHA EDAD. 

4 .- ASUMIENDO El~ PAPEL DE TIRANO EN RELACIÓN A OTROS 

NIÑOS. 

S.- LLORIQUEO Y AMANERAMlEl'TOS PARA LLAMAR LA ATEN-

CIÓN DEL ADULTO. 

6.- INTERÉS POCO COMÚN EN SU SALUD Y SEGURIDAD. 

7.- INACTIVIDAD FÍSICA, INCLUSO SIN OPONER RESISTEN

CIA A UNA AUTORIDAD IMPUESTA. 

8.- lllPERSENSIBLE A CUALQUIER CRÍTICA O CUALQUIER S!! 

GERENCIA. 

9.- REFUGIO EN LA FANTASÍA. 

10.- ~L Nl~O QUE ESTÁ AGUSTO CON SU CONDUCTA CONFLIC-

TIVA CON LA SOCIEDAD. EL NIÑO QUE DICE QUE ES-

HALO, PERO QUE A ÉL LE GUSTA S~R ASÍ. 

ÉSTOS SÍNTOMAS AUMENTADOS CON OTROS, NOS DÁ UN SÍN-

DROHE DE INSEGURIDAD. 
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S.- DESARROLLO DE LAS EMOCIONES SOCIALNENTE INTEGRADORAS 

Y PLACENTERAS: 

LA SONRISA Y LA RISA ESTÁN CONDICIONADAS A LA MADUREZ 

Y AL APRENDIZAJE. LA RISA ES MÁS ESPONTÁNEA Y PRIMITIVA, 

EN TANTO SOCIAL, ADAPTABLE Y COMUSICATIVA DE ACUERDO CON--

LAS CIRCUNSTANCIAS. 

TEREOTIPADA. 

EN EL ADULTO LA SONRISA SE VUELVE Eli 

A LOS DOS A~OS, SE ENCUENTRA EN INICIO LA ALEGRÍA Y--

EL AFECTO. EL AFECTO, EMPIEZA HACIA LOS ADULTOS Y POSTE-

RIORHENTE HACIA NIÑOS DE SU EDAD. ES IMPORTANTE NOTAR --

QUE SI LAS EMOCIONES SOCIALMENTE DESINTEGRADORAS PERJUDI-

CAN EL BIENESTAR SOCIAL, ASÍ LAS EMOCIONES SOCIALMENTE IN

TEGRADORAS, FORTIFICAN Y BENEFICIAN ESE BIENESTAR PSICOLÓ

GICO. 

UNA EMOCIÓN ADVERSA CRÓNICA, SE REFLEJA TANTO FÍSICA

COHO PSICOLÓGICAMENTE; ESTO SE HACE EVIDENTE CADA VEZ HÁS

CON LOS HALLAZGOS DE LA MEDICINA PSICOHÁTICA, POR ESO SE -

VEN NIROS CON ASHA, COLITIS, ETC. 

LAS TENSIONES EMOCIONALES PROLONGAD,\S, SOl: CAUSADAS -

POR EL PROCESO DE ANSIEDAD LATENTE; VIENE A AFECTAR DIREC

TAMENTE AL ORGANISMO EN EL LUGAR DE MENOR RESISTENCIA. 

ESTO ES GENERALMENTE HEREDITARIO. HAY FAMILIAS PROPENSAS 
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A LA ÚLCERA, EL ASMA. ASÍ TAMBIÉN, LAS EMOCIONES SOCIAL-

MENTE INTEGRADORAS QUE HACES QUE UN NIÑO SANO Y CONTENTO-

CON UNA GRAN POSIBILIDAD DE DESARROLLO Y ADAPTACIÓN VENGA

A FACILITAR GRANDEMENTE LA TAREA DE LOGRAR METAS DE APREN

DIZAJE Y SOCIALIZACIÓN. 

CUANDO UN NIÑO ESTÁ ALEGRE, SE SIENTE AMADO Y ACEPTA-

DO: SE SIENTE EN PAZ, EN PLENITUD DE SU VIDA. ESTÁ MÁS--

CAPACITADO PARA EL APRENDIZAJE Y PARA AUMENTAR SUS CONOCI

MIENTOS Y EXPERIENCIAS EN BENEFICIO PERSONAL. 

REGLA GENERAL PARA LA HIGIENE MENTAL DEL NI::lO. QUE

NO PASE UN DÍA SIN REIR, SENTIRSE AMADO Y FELIZ. LA IN--

FANCIA ES LA BASE DE LA VIDA ADULTA. SI ÉSTA INFANCIA ES 

FIRME Y POSITIVA, CUALQUIER PROBLEMA POSTERIOR NO VA A CAQ 

SAR LA MISMA MELLA. 

HAY QUE PROCURAR, TENER UN MEDIO PROPICIO EN EL CON-

SULTORIO PARA QUE EL NI~O SIENTA SU VISITA AL DENTISTA, -

COMO UNA SECUENCIA HAS DE SUS DIVERSIONES. 

··- CARACTERÍSTICAS: 

ADEMÁS .DE SER ESTADOS PSICOFISIOLÓGICOS DE DAR LA SE.11. 

SACIÓN DE BIENESTAR Y AGRADO AUNADO A LA TENDE:~CIA A PERH~ 

NECER INDEFINIDAMENTE EN ESTE ESTADO, PRODUCE LA NECESIDAD 

DE ACERCARSE AL ESTÍMULO QUE LO OCASIONA. 
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CAPÍTULO VI 

DESARROLLO SOCIAL. 

l • -CONCEPTO: 

COHPORTAHlENTO SOCIAL, ES UN CONCEPTO DESCRIPTIVO QUE 

COMPRENDE LA INTERACCIÓN FÍSICA Y PSICOLÓGICA ENTRE DOS o-

HÁS INDIVIDUOS. EL DESARROLLO SOCIAL ES LA PROGRESIVA 

ADAPTACIÓN A UN DETERMINADO AMBIENTE SOCIO-CULTURAL. 

2.- ORIGEN DEL COMPORTAMIENTO SOCIAL: 

DESDE ANTES QUE NAZCA EL NISO, EL AMBIENTE INFLUYE EN 

ÉL Y A LA VEZ VA A SER INFLUIDO POR EL AMBIENTE EN EL QUE

VA A VIVIR. 

PADRE--MADRE--JIIJO--FAHILIA--SOCIEDAD--COLEGIO--IGLE

SIA--CLUB--DENTISTA--HÉDICO. 

TODO ESTO SE- PROYECTA HACIA TODA LA FAMILIA; CUA:-ZDO -

NACE EL NISO, LA INTERACCIÓN ES MAYOR. CUANDO EL f~IÑO --

CRECE APARECE UN NUEVO GRUPO SOCIAL: COLEGIO Y OTROS, QUE-
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DESDE LUEGO VAN A TENER INFLUENCIA EN SU VIDA Y EN LA DE 

SUS PADRES. 

EL ORIGEN DEL COMPORTAMIENTO SOCIAL, ES LA RELACIÓN 

HAllRE-llIJO. HAY UNA TEORÍA DE LA PERSONALIDAD DE SULLL 

VAN BASADA EN ÉSTA RELACIÓN, SEGÚN ÉSTA RELACIÓN SF. O~ 

SERVA QUE SE ESTABLECE DESDE LOS PRIMEROS MOMENTOS. ES 

HUY IMPORTANTE EN TODA LA VIDA PERSONAL DEL INDIVIDUO. 

TIENE SOBRE TODO, HUCHA IMPORTANCIA DURANTE LOS DOS PRI-

MEROS AÑOS. HAY UNA ALTERACIÓN CONSTANTE HUY IMPORTAN-

TE QUE LE DA AL INDIVIDUO, LA VISIÓN DEL MUNDO Y PATRO-

NES DE CONDUCTA PARA LA RELACIÓN HUMANA, SE DESPRENDE TQ 

DA LA GAMA POSTERIOR DE RELACIONES HUMANAS QUE SE PUEDEN 

ENCONTRAR EN EL INDIVIDUO. 

EL NIÑO SE VA FORMANDO UNA IMAGEN DE LA MADRE. 

SI ES BUENA, CARl~OSA; Y CUANDO YA SE HIZO ESA IMAGEN, -

REACCIONA CON ELLA EN SITUACIONES POSTERIORES. EL NIÑO 

RECIBE AMOR DE LA MADRE Y REACCIONA DE CIERTA MANERA QUE 

CONSTITUYE UNA NORMA DE CONDUCTA. EL MECANISMO NECESA-

RIO PARA ENFRENTARSE FUERA DEL llOGAR, VA A SER LA REAC--

CIÓN QUE TUVO CON LA FIGURA MATERNA. EL NIÑO GENERAL!-

ZA EL CONCEPTO DE HUMANIDAD A TRAVÉS DE LO QUE HA VIVIDO 

CON LA MADRE. 
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EL NIRO MAS TARDE, SE DESPLAZA DE LA FIGURA DE LA ~A 

DRE A LA DE LA MAESTRA Y SI NO HA RECIBIDO AFECTO DE LA -

MADRE, VA A SENTIR TAMBIÉN QUE EN LA ESCUELA NO ES ACEPTA 

DO. SI llA RECIBIDO CARI~O, VA A REACCIONAR CON LO QUE -

HA RECIBIDO: AMOR. 

A.- NIVELES DE ORGANIZACIÓN SOCIAL: 

a.- NIVEL INDIVIDUAL, O SEA, DE LAS PERCEPCIONES Y -

RE~PUESTAS SOCIALES DEL NISO. 

h.- LA INTERVENCIÓN SOCIAL EN UN GRUPO: ES COMO EL -

NiflO VA A COMENZAR A RELACIONARSE CON UN DETERM.!. 

NADO GRUPO, O SEA, LA DINAMIA DEL INTERCAMBIO SQ 

CIAL. 

c.- NIVEL DE ESTRUCTURA SOCIAL DE INSTITUCIONES ORCA 

NIZADAS. 

3.- IMPORTANCIA: 

LA MADUREZ SOCIAL, ES UN REQUISITO PARA UNA ADAPTA-

CIÓN ARMONIOSA, INCLUSO EN LAS CULTURAS MÁS PRIMITI

VAS. EN NUESTRA CULTURA CON MAYOR RAZÓN ES NECESA

RIA LA MADUREZ SOCIAL Y VEMOS QUE LA ADAPTACIÓN SO

CIAL_, ES BÁSICA Y FUNDAMENTAL. 
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4,- TENDENCIAS Y RASGOS GENERALES: 

SEGÚN HAUDREY Y NEKULA QUE ESTUDIARON LA COSDCCTA -

SOCIAL EN NISOS DE 6 a B SE~IANAS, VIERON CUANDO SE PRE

SENTABAN DOS NI~OS DE LA HlSHA EDAD, LA MAYOR PARTE DEL

TIEHPO SE IGNORABAN, LOS CONTACTOS AMISTOSOS SOX: SE MI

RAN, SONRIEN Y SE TOCAN. EL COMPA~ERO ES OTRO JUGUETE-

MÁS. EXISTE CIERTA DISCUSIÓN POR EL MATERIAL DE JUEGO, 

CONDUCTA DE LOS 9 a LOS 13 MESES.- LAS PELEAS AUHEJ! 

TAN AL MÁXIMO, PREFIRIENDO EL JUGUETE QUE TIENE EL OTRO. 

EL CONFLICTO SE HACE PERSO~'AL, SODRE TODO SI UNO DE ---

ELLOS RECIBE MAYOR ATENCIÓN PERSONAL, 

DE l-1/2 A~OS, SE PRESENTA LO SIGUIENTE: LA ATES--

CIÓN CO~IIENZA A \'ARIAR DF. LOS JUGUETES, Al. COMPA::lERO 

CUA~'DO SE llA SATISFECllO LA NECESIDAD DE HANIPULACIÓS DEL 

JUEGO DECRECE EL CONFLICTO SOBRE EL MATERIAL DE ÉSTE. 

EN GF.NERAI., HACIA LA EDAD ESCOLAR TODO VA EN AU~ENTO. 

MAYOR CONTACTO CON OTROS NIÑOS Y MAYOR PARTICIPACIÓN EN-

EL JUEGO, L1\ CONDUCTA VARÍA DESE LA ABSOLUTA DESOCUPA-

CIÓN, APARENTE SOLEDAD, HASTA QUE COMIENZA A PRODUCIR 

UNA ACTIVIDAD AISLADA, HASTA UNA ACTIVIDAD ASOCIADA, 

ESTE ESTUDIO DEMOSTRÓ QUE LA PARTICIPACIÓN SOCI,\L,

VA DE ACUERDO CON LA EDAD CRONOLÓGICA, PERO SOBRE TODO,-



EL PRE-ESCOLAR, VA BUSCANDO CIERTA INDEPENDENCIA,-

PERO SE VUELVE DEPENDIENTE EN EL ASPECTO SOCIAL: YA NO -

QUIERE ESTAR SOLO. EL PRE-ESCOLAK EMPIEZA A REORGANt--

ZAR SUS PATROHES DE CONDUCTA QUE HA ADQUIRIDO DURANTE LA 

LACTANCIA. 

EL JUEGO ES EL MEDIO PATANTE DE OBSERVACIÓN DE LA -

EVOLUCIÓN SOCIAL DEL NIRo. LOS NtROS SE UNEN A OTROS -

POR: PROXIMIDAD, CONOCENCIAS MUTUAS, POR INTERESES Y AC

TIVIDADES COMUNES. 

S.- SIGNIFICADO Y HEDIDA DE LA INTERACCI6H SOCIAL: 

LAS TÉCNICAS SOCIOMÉTRlCAS NOS VAN A ACLARAR CIERTOS 

PUNTOS SOBRE LO SOCIAL, COMO QUIEN BUSCA A QUIEN. NI-

VEL DE ADAPTACIÓN SOClAL, NIVEL DE POPULARIDAD, IHPOPULA 

RIDAD, A~ISTAD, ETC. 

DE ACUERDO CON MORENO, LAS PRUEBAS SOCIOMÉTRICAS, -

SON PARA MEDIR EL FUNCIONAMIENTO Y LA ORGANIZACIÓN A UN

ClERTO GRUPO DE PRIMARIA SE LE PREGUtlTA: 

¿A QUIEN TE GUSTARfA TENER DE COMPAÑERO PARA JUGAR? 

iA QUIEN BUSCARÍAS PARA IR A UNA FIESTA? 
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UNA VEZ OBTENIDOS LOS RESULTADOS DE ÉSTAS PREGUNTAS 

Y OTRAS POR EL ESTILO, SE SABE QUIE~; ES EL QUE PREFIEREN 

PARA ESTUDIAR, PARA LOS DEPORTES. QUIEN ES EL QUE HÁS-

ALEGRA EL GRUPO, ETC. ESTE TIPO DE PREGUNTAS ES CONVE-

NI ENTE PORQUE SE SABE CUAL ES EL RECHAZO Y DE ÉSTE MODO, 

EVITA CRISTALIZAR SI~lPATÍAS: SON PREGUNTAS CONSTRUCTIVAS. 

TllOMPSON Y PAWELL, ELABORAROI'\ USA PRUEBA PARA EL -

SEXTO GRADO DE PRIMARIA EN EL QUE SE ANOTAN EL GRADO DE

ACEPTACIÓN O RECHAZO DE CADA COMP1\~ERO EN CUANTO A ACTI

VIDADES DIFERENTES Y ESTO SE CONSTATA POR LA OBSERVACIÓN 

DEL MAESTRO. 

EL CONCEPTO DE ACEPTABILIDAD SOCIAL, FLUCTÚA DESDE

EL RECHAZADO, HASTA LA ESTRELLA O LIDER DEL GRUPO. EN

~STA PRUEBA, PUEDE Y DEBE EVITARSE EL ETIQUETAHIENTO. 

ALGUNAS CAP.ACTEP.iSTICAS DE LA .\CEPTADILIDAD SON: 

SORM.\ GENERAL: LOS Nl~OS MAS POPt:LARES SON LOS QUE

HAN ASIMILADO CIERTA CANTIDAD DE RASGOS CONGRUEN'rES DE -

LA CULTURA Y SENSIBILIDAD, ES HUY !!'!PORTANTE PORQUE EL -

NIÑO QUE SE HACE CONOCEDOR DE LO QUE SE ESPERA DE ÉL Y -

SE LOS DÁ, ES MÁS POPULAR. 

EN EL PRE-ESCOLAR, ALGUNAS CARACTERÍSTICAS DE LA -

ACEPTADil.IDAD SON: 
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A.- EL NI~O ACEPTADO ES EL QUE RESPETA LA PROPIEDAD 

DE LOS DEMÁS. 

B.- EL QUE TIENE CIERTA COMPLASENCIA SOCIAL. 

C.- QUE TE~iGA TENDENCIAS A LA SOCIABILIDAD BUSCANDO 

AGRADAR, QUEDAR BIEN. 

EN ESCOLARES DE 10 AÑOS. LOS POCOS POPULARES PRE-

SENTAN LAS SIGrIENTES CARACTERÍSTICAS: SON RECESIVOS CON 

POCOS INTERESES. SON TÍMIDOS QUE "APARENTAN" NO INTERE--

SARSE POR LO DE~'.ÁS O POR SUS JUEGOS. 

LESTAS, MUY RUIDOSOS, LATOSOS, ETC. 

a.- LA AMISTAD ESTRE LOS NIÑOS: 

PERSONALIDADES MQ 

CONCEPTO DE AMISTAD, ES UNA RELACIÓN INTERPERSONAL

ENTRE DOS O MÁS lSDIVIDUOS QUE SE SATISFACEN MUTUAMENTE. 

SE PUEDE \'ER QUE f.N LOS ::rflos LA AMISTAD ES HU\' SU

PERFICIAL, INCO!..STANTE Y FLUCTUANTE, DEBIDO A QUE EL NI

ÑO BUSCA LA CO~IPA~ÍA DEL OTRO PARA SATISFACER L,\S PRO---

PIAS NECESIDADES SOCIAi.ES Y PSICOLÓGICAS. ENTRE ELLAS, 

LA NECESIDAD DE COMPAflÍ,\, JUEGO, COMUNICACIÓN, REJ.,\CIÓN, 

ACEPTACIÓN, ETC. 

CON EL AUME~TO DE EDAD Y PERCEPCIÓN SOCIAL, LA AMI.§. 
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TAD SE.HACE HÁS ESTABLE. LOS NI~OS HÁS POPULARES, SON--

LOS QUE TIENEN LA POTESCIALIDAD DE SATISFACER LAS NECESI-

DADES DE LOS DENÁS. ES CA:O-IBIO, EL MÁS RECHAZADO, ES EL-

QtE ES FUENTE DE FRUSTRACIÓN Y COSFLICTO PSICOLÓGICO. 

CONFORME EL SISO ES !iÁS PEQUE~O, BUSCA SUS PROPIAS-

~ECESIDADES DE LOS DEMÁS '( EMPIEZA A HABER UNA VERDADERA

.. !iTSTAD. 

b.- DINÁMICA DE LA INTERACCIÓN SOCIAL: 

'.- DESARROLLO DE LA S1!1PATIA Y PATRONES DE CONDUCTA: 

HACIA EL AÑO Y OCHO MESES, EL NIÑO ADQUIERE INTERE-

SES POR EL COHPA~ERO, PERO CON UNA META PARA SATISFACER--

s~s PROPIAS NECESIDADES. ESTÁ TAS PEREOCUPADO POR SUS -

NECESIDADES QUE SO PERCIBE LAS NECESIDADES DEL OTRO. 

HACIA LA ETAPA PRE-ESCOLAR, EL ~:If!O SIENTE SIHPATÍA

POR LOS ESFUERZOS DE SUS COMPAÑEROS PARA RESOLVER LAS NE-

CESIDADES DE LOS OTROS. ES'fO SE VE CUANDO EMPIEZAN A JQ 

GAR TODOS JUNTOS, TODAVÍA EXISTE LA SIMPATÍA HIENTRAS -

NO EXISTE EL PELIGRO DE NO SATISFACER LAS PROPIAS NECESI

DADES, ESTO SE PROLONGA HASTA LA \'IDA ADULTA, 

LA ACTITUD ALTRUISTA ESTÁ BASADA FUNDAMENTALMENTE EN 

LA SOLUCIÓN DEL AUTO-SATISFACCIÓN Y APROBACIÓN SOCIAL. 
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EL NI~O NO TIENE ACTITCD ALTRUISTA MIENTRAS NO llAYA

SATI5fACCIÓN DE SUS NECESID.\DES NI ESTÉ ACEPTADO SOCIAL--

HENTE, 

EL EGO!STA ES UNA PERSO!;A MUY NECESITAD,\ QUE NO llA -

s\TISfECllO SUS NECESIDADES PSICOLOGICAS Y SOCIALES Y ESTÁ 

EN COXSTANTE DEHANDA. 

2.- LA COHPETENCIA Y COLABOR.;CIÓ:i: 

LA COLABORACIÓN ES LA CSIFICACIÓN DE ESFUERZOS DE -

DOS O ~lÁS INDIVIDUOS PARA ALCANZAR UNA META COHÚN, 

LA COMPETENCIA SON DOS O MÁS INDIVIDUOS QUE ESTÁN EN 

RETO PARA ALCANZAR LA MISMA META, PERO DE UNA MANERA IND1. 

VIDUAL. GENERALMENTE LA COMPETENCIA Y LA COLABORACIÓN,-

NO LAS ENCONTRAMOS EN ESTADO PL'RO, PERO llAY LA DOMINANCIA 

DE ALGUNO DE LOS DOS. LA COMPET~:NCIA, ES MÁS PRIHITl\'A, 

MÁS ISFANTIL, LO VEMOS DESDE LOS PRIMEROS A~OS. EN LA -

FAMILIA SURGE POR NATURALEZA Y ESTÁ MÁS MOTIVADA QUE LA -

COLABORACIÓN POR; 

~.- EL DESEO DE SOBRESALIR Y OBTENER LA APROBACIÓN -

SOCIAL. 

b,- EL DESEO AGRESIVO DE HERIR A OTRA PERSONA, CUAN'

DO U.AY COMPETENCIA, HAY LUCHA DE FUERZAS, 
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LA PERCEPCIÓN INADECUADA DE LAS CIRCUNSTANCIAS -

AMDIE:;T,\LES CUANDO ÉSTAS EN REALIDAD PODRÍAN GR~ 

TIFICAR A VARIOS INDIVIDUOS. 

d.- LA PERCEPCIÓN DE QUE LOS RECURSOS DEL MEDIO AM-

BIENTE SOLO PUEDEN SATISFACER LAS NECESIDADES DE 

UNA SOLA PERSONA. 

e.- EL RECONOCIMIENTO DF.. QUE EL COOPERAR PUEDE SER =. 

POSIBLE Y DESEABLE, PERO FALTA LA COMUNICACIÓN -

NECESARIA Y LAS APTITUDES SOCIALES PARA PROMOVE.B, 

LA Y SOSTENERLA PERMANENTEMENTE. 

GEENBERG, HIZO VARIOS ESTUDIOS SOBRE LA COHPETENCIA

y EXPUSO CUATRO PUNTOS: 

o.- NO HAY COMPETENCIA ENTRE Niilos DE 2 y 3 AÑOS, -

POR ESTAR MÁS INTERESADOS EN EL MATERIAL DE JUE

GO Y SUS NECESIDADES SOCIALES. 

h.- HAY CIERTA COHPF.TF.NCIA ESTP.E NI::IOS DE Jy 4 Ar.osT 

LA COMPETENCIA SE VUELVE CARACTERÍSTICA Y HUY -

PRONUNCIADA ENTRE LOS 4 Y LOS 6 AROS POR EL DE--

SEO DE SOBRESALIR. 

d.- SIGUE AUMENTANDO LA COMPETENCIA Y SE VUELVE CA-

R,\CTERÍSTICA Y MUY PRONUNCIADA ENTRE LOS 6 y 7 -

AROS. 
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ES FÁCIL VER QUE EL AMBIENTE PRO\'OCA SITUACIONES DE-

COMPETENCIA. NO EXISTEN ESTUDIOS SOBRE LA CONDUCTA COO-

PERATIVA, PERO ES EVIDENTE QUE ÉSTA CO);DUCTA REQUIERE :1,\

YOR CAPACIDAD PERCEPTIVA DEL Nrílo, nAYOR COMUNICACIÓN \" -

APTITUDES SOCIALES. 

3.- DESARROLLO DE ACTITUDES SOCIALES; 

ACTITUD ES UN ESTADO FUNCIONAL, LISTO A REACCIONAR -

DE UN MODO CARACTERÍSTICO O DETERMINADO ESTfHULO. UNA--

ACTITUD SOCIAL, ES LA TENDENCIA A REACCIONAR DE UN MODO-

CARACTERÍSTICO HACIA DETERMINADAS PERSOMAS O GRUPOS SOCI!, 

LES. EN tSTE TIPO DE ACTITUDES, ESTÁ EL CASISHO QUE ES

UNA INTOLERANCIA HACIA DETER~llNADO GRUPO, QUE PUEDE SER -

RACIAL, COMO LOS ~EGROS O RELIGIOSOS, COMO LOS JUDÍOS, -

ETC. 

LA ACTITUll ABIERTA DE l.AS PERSONAS HUCHAS VECES NO-

NOS DEJA VER LAS ACTITUDES SOCIALES QUE TENGA ESA PERSO~A. 

PUEDEN SER EXPLORADOS POR HEDIO DE LAS PRUEBAS PRO-

YECTIVAS. 

LDESDE CUANDO ENCONTRAMOS LAS ACTITUDES SOCIALES? -

DESDE LA EDAD PRE-ESCOLAR EL NIRO EMPIEZA .A TENER ACTITU

DES y SE ADQUIERE POR CONTACTO DIRECTO o INDIRECTO; ÉSTE-
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ÚLTIMO PUEDE SER POR COMENTARIOS Y POR LA CONDUCTA DEL -

ADULTO. 

PREVENCIÓN.- ES UN LASTRE SOCIAL. ES UNA MELLA EN-

EL DESARROLLO SOCIAL Y LA PREVENCIÓN PUEDE SER REFERIDA -

AL HOGAR O A LA COMUNIDAD. EL ADULTO NO DEBE TENER ÉS-

TAS ACTITUDES, PUES SI SOLO LE DICE AL NIÑO QUE NO LAS -

TENGA, tL LAS VE EN EL PADRE, TAMBltN SIEMPRE LAS TENDRÁ. 

4.- DOMINIO Y SUMISIÓN: 

EN CUALQUIER ESTRUCTURA SOCIAL, ENCONTRAMOS EL QUE -

DOMINA Y EL QUE OBEDECE. ESTO LO VEMOS INCLUSIVE EN LOS 

ANIMALES Y EN EL llOHBRE MUCHO HÁS EVIDENTE. 

ANDERSON DICE QUE EXISTEN DOS TIPOS DE COMPORTAMIENTO 

EN EL DOMINANTE: EL QUE ES INTEGRADOR Y EL POR si SOLO. 

EL INTEGRADOR.~ ES EL RESULTADO DE QUE EL INDIVIDUO

DESCUBRE PROPÓSITOS COMUNES EN LAS ACTIVIDADES QUE PUEDEN 

SATISFACERLO A ÉL Y A LOS DEMÁS, LA ACTITUD DE ÉSTE IN.=. 

DIVIDUO ES cono LOS DEMÁS, NO CONTRA LOS DEMÁS. 

EL POR SÍ SOLO.- ES EL QUE BUSCA SATISFACER SUS NECg 

SIDADES Y LOGRAR METAS SIN FIJARSE EN LOS DEMÁS Y AÚN ---

ATROPELLÁNDOLOS. 

LOS DEMÁS. 

LA ACTITUD DE ÉSTE INDIVIDUO ES CONTRA 
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·. HEDIANTE LA TÉCNICA TERAPÉUTICA DEL JUEGO SE LOGRAN

DESCARGAR TENSIONES QUE PROVOCAN ÉSTOS DOS EXTREMOS, 

UNA VEZ DESCARGADO EL CONFLICTO, EL INDIVIDUO ESTÁ -

MÁS CAPACITADO PARA ADAPTARSE SOCIALMENTE. EL DOMINANTE 

TIENDE A SER MÁS INTEGRADOR Y EL SUMISO ADQUIERE MÁS SEG!! 

.RIDAD EN Si 11ISHO. 

CllITTRNDEN, FUt EL QUE ENCONTRÓ QUE EL DOMINANTE POR 

EL JUEGO, SE CAPACITA PARA IR CON LOS DEMÁS Y EL SUMISO-

TIENE MÁS INICIATIVA, 

5.- EL LIDER: 

EXISTEN DOS TIPOS DE LÍDERES: 
o,- EL TIRANO. 

b.- EL DIPLOMÁTICO, 

CORREN PARALELAMENTE AL CONCEPTO ANDERSON SOBRE EL DQ 

HINANTE Y EL INTEGRADOR. EN UN. ESTUDIO DE llANFHANN, EN

CONTRÓ QUE EL VERDADERO LIDER ES EL INTEGRATIVO, Y,\ QUE--

ES ABIERTAMENTE PREFERIDO POR TODOS. EL TIRANO ES FRUTO 

DE CO?.'FLICTOS SOCIALES PORQUE TOllA t.A ACTIVIDAD LA DIRIGE 

A SATISFACER SUS PROPIAS NECESIDADES. 

6.- CONFLICTOS SOCIALES EN EL NIÑO: 

NO TIENEN HUCHA IMPORTANCIA, SON SUPERFICIALES Y DU-
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RAN HUY POCO TIEMPO Y ESTO ES DEBIDO A LA POCA TOLERAN-

CIA QUE TIENE EL NI~O A LA FRUSTRACIÓN, AL DESEO DE SA-

TISFACER INMEDIATAMENTE SUS NECESIDADES Y A SUS FALTAS -

DE PERCEPCIÓN SOCIAL. DEBIDO A ÉSTO A LOS OJOS DEL ---

ADULTO, LOS NIÑOS TIENEN UNA HfNIHA ARMONÍA, 

JERSILDE Y HARKEf HICIERON UN ESTUDIO CON 54 NIÑOS

DE 2 o 4 AÑOS Y OBSERVARON QUE EXISTÍA UN CONFLICTO CADA 

CINCO MINUTOS Y APROXIHADA~ENTE CON UNA DURACIÓN DE 20 o 

30 SEGUNDOS. A MAYOR EDAD, HAY HENOS FRECUENCIA DE LOS 

CONFLICTOS, PERO MAYOR DURACIÓN, 
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CAPÍTULO VII 

ENCAUSAMIENTO DEL DESARROLLO SOCIAL. 

NO EXISTEN REGLAS ABSOLUTAS PARA CONDUCIR O CANALI-

ZAR EL DESARROLLO SOCIAL DE UN NI90, YA QUE CADA NIÑO ES

DISTINTO DESDE SUS FACTORES HEREDITARIOS GENÉTICOS Y DE -

LAS INFLUENCIAS QUE RECIBE. NO EXISTE EL MISMO AMBIENTE 

NI PARA DOS HERMANOS NI AÚN PARA GEMELOS, PUES CADA UNO -

RECIBE IMPACTOS DISTINTOS. DEBIDO A ESTO, NO SE PUEDEN-

HACER NORMAS EXACTAS, PERO SI PUEDEN HACERSE GENERALES, -

FLEXIBLES Y DINÁMICAS CON RESPECTO A CADA UNO. 

l .- EFECTO DEL COMPORTAMIENTO DE LOS PADRES EN EL DESARRQ 

LLO SOCIAL: 

HEMOS VISTO LA INFLUENCIA DESICIVA Y DEFINITIVA DE -

LOS PADRES SOBRE LA ESTRUCTURACIÓN FUNDAMENTAL EN LA PER

SONALIDAD DEL NIRO. LOS FUNDAMENTOS SOCIALES SE FORHAN

EN EL HOGAR, ESTO SE PRUEBA POR LAS TÉCNICAS PSICOANALÍTl 

CAS, CUANDO TRAE A COLACIÓN EL EGO, SE VE QUE SON LAS NO! 

HAS Y PATRONES DE CONDUCTA ADQUIRIDAS ÉN EPOCAS TEMPRANAS. 

EXISTEN PADRES DE TODOS TIPOS Y CLASES, DESDE EL DO-
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HINANTE HASTA EL SUMISO, DESDE EL RÍGIDO HASTA EL QUE AU

TORIZA TODO; DESDE EL AUTORITARIO HASTA EL COMPLACIENTE 

PERO POCOS SON LOS PADRES QUE SE DETIENEN A PREGUNTARSE -

SOBRE SU CAPACIDAD Y COMPETENCIA PARA EDUCAR A SUS HIJOS. 

MUY POCOS ESTUDIA~ O PIDEN ORIENTACIÓN A GENTE ESPE

CIALIZADA, LOS PADRES TIENDEN A ,\PLICAR LAS TÉCNICAS DE -

EDUCACIÓN QUE UTILIZARON SUS PADRES CON ELLOS. AHORA P~ 

RECE QUE HAY CIERTO DESEO DE LOS PADRES PARA INSTRUIRSE Y 

CAMBIAR; YA NO SON TAN AUTORITARIOS, SINO QUE TIENDEN A -

CONOCER AL HIJO PAR,\ EDUCARLO. EL NIÑO CONFLICTO SE HA-

HECHO MÁS EVIDENTE AHORA Y ES NECESARIO QUE LOS PADRES PI. 

DAN ORIENTACIÓN PARA EDUCAR A CADA HIJO, PUES LA EDUCA--

CIÓN DE LOS HIJOS NO ES ALGO INNATO COMO HUCllA GENTE CREE. 

J::S HUY NECESARIO CONOCER A CADA IJIJO, PARA PODER VER CUAL 

ES EL CAMINO QUE TIENE QUE SEGUIR CADA UNO POR SUS CAPACl 

DADES, AMBICIONES, DEFECTOS, ETC. LOS PADRES RECIBEN AL 

HIJO TOTAl,MF.NTE DEPENDIENTES \' !J.l::HE HACERSE DE ÉL UNA PE,! 

SONA INDEPENDIENTE REAi.MENTE. 

u·.- PAPAEL DE LA MADRE: 

ES EN NUESTR,\ CULTURA MUY INPORTANTE, PUES TIENE MA

YOR OPORTUNIDAD DE INFLUIR EN LOS HIJOS POR EL TIEMPO DE-

QUF. DISPONE PAR.\ ELLO. ESTO AUMENTA CADA VEZ HÁS Y EL -
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PADRE CASi SIEMPRE ESTÁ AUSENTE. 

EFECTO DEL CONTROL MATERNO SOBKE LOS HIJOS: 

1.- TANTO LAS NIÑAS COMO NIÑOS EN UNA SITUACIÓN DE -

DIFICULTAD PERSONAL O SOCIAL DEMANDAN LA PRESEN

CIA DE LA.MADRE. 

2.- SE HA VISTO QUE LAS PREFERENCIAS DE LAS NI~AS EN 

CONFLICTOS, NO TRAE PROBLEMAS, PERO EN LOS NIÑOS 

tSTA DEPENDENCIA MATERNA VA AUMF.NTANDA Y ES HOTL 

VO DE ALARMA PARA PSIQUIATRAS Y PSICÓLOGOS, 

LA INFLUENCIA DE LA MADRE,. ES CASTRANTE, FEMINOIDE Y 

DETERIORANTE. LAS ETAPAS DE IDENTIFICACIÓN EN EL NIÑO-

SON MUY IMPORTAXTES Y ÉSTE DEBE TENER LAS DOS FIGURAS EN-

EL HOGAR. 

b,- EL PAPEL DEL PADRE: 

A PESAR DE QUE ESTÁ AUSENTE Y NO ES OBJETO DE IDE~TL 

FICACIÓN, INFLUYE HUCHO EN EL AMBIENTE. INFLUYE DIRECTA 

E INDIRECTAMENTE DETERMINANDO EL GRADO UF. VALORES PERSONA 

LES Y SOCIALES EN QUE SE BASA LA VIDA FAMILIAR. INFLUYE 

EN LA MADRE EN EL MANEJO DE LOS NIROS. EN LA MAYOR l'AR-

TE DE LAS CASAS ES EL JUEZ SUPREMO QUE DÁ LOS CASTIGOS. 
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EL PADRE ALTERNA AFECTUOSAMENTE CON LOS NIÑOS ES LAS HORAS 

DE DESCANSO. CUANDO llA Y PARTICIPACIÓN EN EL JCEGO, LOS -

NIXOS SIEllTEfl AL PADRE COMO ALGO SUYO. CUANDO ~O ESTÁ LA 

MADRE EVOCA SUS DECISIONES, Sil PRESENCIA ANTE LOS NIÑOS. 

SE HA ESTUDIADO EL EFECTO DEL PADRE POR LA . .\USENCIA. 

EN ESTADOS UNIDOS, DURANTE LA GUERRA, 20 FAMILIAS QUE TE-

NÍAN AL PADRE Y 20 QUE LO TENfAN AUSENTE; LOS Nl~OS QUE T]. 

NÍAN AL PADRE EN CASA, TENÍAN UNA IMAGEN AGRESIVA, COMPET,! 

TIVA, DISCIPLINARIA. Y LOS QUE TENfAN EL PADRE AUSENTE,

LO \'EÍAN COMO UNA PERSONA CON TENDENCIA A SATISFACER SUS -

NECESIDADES PSICOLÓGICAS; UN PADRE TIERNO Y AMOROSO, LAS -

CARACTERÍSTICAS DE LOS NIÑOS DEL PADRE PRESENTE LO VEÍAN-

AGRESIVO, PERO CON CARACTERES TOTALMENTE HASCULI~OS. LOS 

HIJOS DEL PADRE AUSENTE LO VEÍAN CON CARACTERÍSTICAS FEMI

NOIDES: LA VIRILIDAD QUEDABA FUERA. 

RODY.A, ESTUDIÓ SOBRE LA INFLUENCIA DE LAS ACTITUDES -

DE LOS PADRES EN LA CONDUCTA DE LOS NIÑOS NORMALES Y OBSE.!1 

vó, 

HOGAR: 

o.- PADRES RECllAZANTES: 

CONDUCTA DEL NI~O: 

PODRÍAN RESPONDER: SUHISO

DIFICULTAD DE ADAPTACIÓN,

SENTIHIENTO DE INSEGURIDAD, 
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b.- SOBREPROTECTORESt 

c.- DOMINANTES: 

d.- POCA ARMONÍA: 

c.- DISCIPLINA DEFECTUOS,\: 

f.- ARMONIOSO, TRANQUILO: 

g.- LÓGICO CON ACERCAMIENTO 

CIENTÍFICO: 

NERVIOSO, AGRESIVO, SÁDICO,.::, 

TÍMIDO. 

SUMISO, INFANTIL, CELOSO, -

NERVIOSO, AGRESIVO, SENTI~IEli 

TO DE INSEGURIDAD. 

DEPENDENCIA, TÍMIDO, SUMISO, 

CORTÉS, AUTOCONSCIENTE, TES-

50, PELEONERO, APÁTICO, PO-

CDS INTERESES Y POCA COOPERA 

CIÓN, 

AGRESIVO, NEURÓTICO, CELOSO, 

DELINCUENTE. 

ADAPTACIÓN DEFECTUOSA Y PO-

BRE, AGRESlVO, REBELDE, CELQ 

SO, NEURÓTICO Y DELINCUENTE. 

BUENA ADAPTACIÓN, COOPERATIVO 

INDEPENDIENTE, SUMISO. 

AUTOSUFICIENTE, COOPERATI\·o, 

RESPONSABLE. 

ESTA 
SAllll 

TESIS 
IJE LA 

Kfl REDE 
ij-ji*.IOTECA 
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h.- DONDE EL N!ílO ES ACEPTADO: 

f.- DONDE LOS PADRES PARTICI-

PAN Y JUEGAN CON LOS NI-

ROS: 

j.- DISCIPLINA CONSISTENTE Y 

ESTRICTA: 

CONDUCTA SOCIALMENTE ACE,E 

TADA CON SE~TI~IENTO DE -

SEGURIDAD Y COSFIANZ,\ EN

Sf MISHO Y EN LOS DEMÁS. 

SENTIMIENTO DE SEGURIDAD

y AUTOSUFICIE~TE. 

NIÑOS UIEN ADAPTADOS. 

tSTA CLASIFICACIÓN ES DE SUMA IMPORTANCIA, PUES NOS -

AYUDA A COMPRENDER MEJOR A NUESTROS PACIENTES. 

e.- INFLUENCIA DE LA CONDUCTA DE 1.os PADRES: 

ES MUY GRANDE SOBRE LOS PATROUES DE CONDUCTA DEL NIÑO; 

LOS PADRES MATIZAN EL AMBIENTE DEL HOGAR, SON LOS RESPONSA 

BLES DE QUE SEA PROPICIO PARA LA PERSONALIDAD O DE QUE ÉS-

TA SEA DEFECTUOSA. SE HA OBSERVADO QUE LOS PROBLEMAS DE-

CONDUCTA INFANTIL SON GENERADOS POR LOS CONFLICTOS.DE LOS

P,\DRES. 

SI NO HAY ARMONÍA CONYUGAL, REPERCUTE EN LA PERSONAL1. 

DAD DEL Nrf:o. EN GENERAL, EL CONFLICTO DE LA DESUNIÓN DE 
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LOS PADRES. 

DURANTE EL NOVIAZGO EXISTE ACE~TACIÓN, COMUNICACIÓN, 

ETC, CUANDO SE CASA, LA COHUSICACIÓN DESAPARECE PUES --

CREEN QUE SE CONOCEN LO SUFICIE~TE, AL ROMPERSE LA COMUN.1 

CACIÓN, CADA UNO SIGUE EVOLUCIO~ANDO Y PASANDO EL TIEMPO, 

SE DAN CUENTA DE QUE SON UNOS EXTREÑOS, QUE EXISTE ENTRE-

ELLOS UN GRAN ABISMO Y SURGEN LOS PROBLEMAS. LOS NIÑOS-

SE DAN CUENTA DE ÉSTA DIVISIÓN Y SURGEN PROBLEMAS. EN LOS

PEQUE~OS; LA FALTA DE COMUNICACIÓN ES LA BASE DE ÉSTA CL.! 

SE DE PROBLEMAS EN LA MAYOR PARTE DE LOS MATRIMONIOS. 

EN NUESTRA CULTURA, JAMÁS NOS AYUDARON A TENER UNA -

REAL COMUNICACIÓN, nos ADAPTAMOS A LA SOCIEDAD, PERO ENC!; 

RRADOS EN NOSOTROS MISMOS. TENEMOS UNA CONDUCTA ESTERE.Q 

TÍPICA Y ACABAMOS DESCONOCIÉNDONOS A NOSOTROS MISMOS. 

TENE~lOS QUE COMUNICARNOS PARA QUE SE COMUNIQUEN CON NOSO

TROS; ESTO ES EL APORTE e.\s1co DE LA PSICOLOGÍA, NECESITA 

MOS CONOCER LOS PROBLEMAS, VIRTUDES, ETC., DE LOS DEMÁS-

PARA QUE DESDE SU PUNTO DE· VISTA PODAMOS COMPRENDER SUS-

PROBLEMAS Y ASÍ PODAMOS AYUDAR MUCllO MÁS. 

2.- INFLUENCIA DE LA VIDA ESCOLAR: 

LA INFLUENCIA DE LA VIDA ESCOLAR EN EL NiílO, ES DE--

CAPITAL IMPORTANCIA. VEMOS LA TENDENCIA DE LOS PADRES -
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A DESCARGAR SU RESPONSABILIDAD EN LA ESCUELA. 

LA F.DUCACIÓ:..' ES UN,\ co;o;TINUADA COLABORACIÓf; ENTRE P.! 

ORES Y MAESTROS Y NINGUNO DE LOS DOS PUEDE ACEPTAR EL PA-

PEL DEL OTRO. LOS PADRES SO PUEDEN EDUCAR BIEN AL HIJO-

SI FALTA LA ESCUELA Y VICEVERSA, DADA LA COMPLEJIDAD DE -

LA DINÁMICA ESCOLAR, ES !~!POSIBLE QUE UN NIÑO NORMAL PER-

HANEZCA INDIFERENTE A ELLA 1 DESDE QUE EL NiílO ENTRA A -

LA ESCUELA, TIENE UNA SERIE DE ESTIHULACIONES HUY IHPOR--

TANTES Y NO PUEDE PERMANECER INDIFERENTE. MAESTROS HA--

LOS, BUENOS, INDIFERENTES, VALORES PERSONALES CONFUSOS,-

REALES, ACTIVIDADES INTERESANTES, ABURRIDOS, COMPAÑEROS--

AGRADABLES CONFLICTIVOS. LA VIDA ESCOLAR PUEDE SER LA--

FUENTE DE LAS MAYORES SATISFACCIONES O EL PRINCIPIO DE -

PROBLEMAS Y CONFLICTOS PROFUNDOS. 

LA ESCUELA ES DONDE EL NIÑO VA A PROBAR SUS FUERZAS
Ell SOLUCIONAR SUS PROBLEMAS Y NECESIDADES, ES DONDE OCU--

RRE UNA SITUACIÓN HUY IHPORTA:-ITE: 'EL DESPLAZAMIENTO DE LA 

FIGURA DE LOS PADRES HACIA LOS MAESTROS Y DE LOS llER:-tANOS 

HACIA LOS COMPAÑEROS, 

EL CAMPO Y LA EXPERIENCIA EN LA VIDA ESCOLAR SE ABREN 

Y AMPLÍAN, SI EL NIÑO HA SIDO FRUSTRADO EN EL HOGAR DURA!! 

TE LA NIÑEZ, NO llA ENCONTRADO APOYO, SEGURIDAD Y SATISFAf. 

CIONES A SUS NECESIDADES, VA A TRATAR DE OBTENER ÉSTAS EN 
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LA ESCUELA Y SI LA ESCUELA FRACASA EN BRINDARLE ESTO AL NJ. 

RO, EL PROBLEMA SE PROFUNDIZA Y DEJA UNA HUELLA PARA EL 

RESTO DE SU VIDA, LA ESCUELA PUEDE AYUDAR AL NIRo, AÚN--

A AQUEL QUE HA TENIDO EXPERIENCIAS NEGATIVAS EN SU NÚCLEO

FAMILIAR, SOBRE TODO PARA FORMARLE CONCEPTOS MÁS POSITIVOS 

DE SÍ HlSHO Y DE LOS DEMÁS. 

··- SECCIÓN MATERNAL: 

WALCH Y llATWICK, EFECTUARON UN ESTUDIO EN LA SECCIÓN

HATERNAL EN PRE-ESCOLARES Y ENCONTRARON QUE LA INFLUENCIA

ES POSITIVA EN 3, 4 y 5 AflOS, SOBRE TODO EN LA SOCIALIZA--

CIÓN, HICIERON EXPERIMENTOS EN SEIS MESES Y VIERON QUE--

LOS UIRos TENÍAN: MÁS ESPONTANEIDAD. MENOS INHIBICIÓN, ~,\s 

INICIATIVA, AUTOCONFIANZA, CURIOSIDAD Y SEGURIDAD EN sf -

MISMO, 

LOS NIROS DE 4 AÑOS OBTUVIERON ~AYOR GANANCIA EN CUA,li 

TO A ADAPTACIÓN SOCIAL PROPIAMENTE. EN CAMBIO LOS NIÑOS

DE J AÑOS TUVIERON MÁS CONFORMIDAD EN NORMAS Y RUTINAS; -

LAS GANANCIAS PERDURARON A TRAVÉS DEL TIEMPO; EN AfJOS ESCQ 

LARES MÁS ADELANTE, SE OBSERVÓ QUE ÉSTOS NiílOS ERAN SOCIA

LES Y ESPONTÁNEOS, O SEA QUE NO SE LES OLVIDÓ LO QUE APRE]. 

DIERON Y ESTO LES VA CREANDO UN AMBIENTE DE SEGURIDAD. 
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LOS NI~OS SIN LA EXPERIENCIA DE LA SECCIÓN MATERNAL SE --

\'l:ELVEN MÁS AISLADOS, !{0 SON TAN ESPONTÁNEOS Y DE AHÍ LA-

IMPORTANCIA DE LA SECCIÓN MATERNAL. 

b.- MAESTRO Y ALUMNO: 

¿TODAS LAS ESCUELAS PRODUCEN LOS MISMOS ASPECTOS POS.!. 

TIVOS? NO, POR: 

1.- FALTA DE ENTRENAMIENTO Y PREP1\RACIÓN DE MAESTROS

y EDUCADORES. 

2.- LOS GRUPOS SON HUY GRANDES. 

3.- EL MAESTRO TIENE QUE LLENAR UN PROGRAMA. 

4.- ADEMÁS DE SER GROPOS TAN GRANDES, EL MAESTRO NO-

HACE CASO DE CADA NI!!O, SINO A LA MASA, 

LAS EXP~HI~NClAS ESCOLARES ESTÁN CO~DICTONADAS A LA -

DINÁMICA: MAESTRO-ALUMNO, NiflO-N!ÑO, LOS CUALES PUEDE~ SER 

POSITIVOS O NEGATIVOS PARA EL DESARROLLO SOCIAL Y PERSONAL 

DEL NIRO. PUEDEN EXISTIR DIFERENCIAS ENTRE LAS ESCUELAS, 

TALES CON MAYORES REGLAS DE DISCIPLINA, MÁS.MANDATOS DE -

LOS MAESTROS, MÁS ÓRDENES, CONDUCTA coaPULSIVA, COMENTA--

RIOS DE REPROCHE, HENOS ESTIMULACIÓN Y APOYO, ETC, 

THOHPSON ENCONTRÓ QUE EL COMPORTAMIENTO POSITIVO, 
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AMISTOSO, AFECTUOSO POR PARTE DEL MAESTRO, DETERMINA E~ -

GRAN PARTE LAS RELACIONES POSITIVAS ENTRE LOS NI~OS Y ÉL 'I' 

ENTRE ELLOS MISMOS. ES INDISCUTIBLE QUE LA PERSONALIDAD-

DEL MAESTRO ES HUY IMPORTANTE, PUES TIENE SUS PROBLEMAS, -

CONFLICTOS, NECESIDADES PSICOLÓGICAS, SUS VALORES PERSOSA

LES, CONOCIMIENTOS, ADAPTACIÓN A LA SOCIEDAD, ETC. 

EL NIRO TIENE NECESIDADES CONFLICTOS, NÚCLEO FAMILIAR, 

EXPERIENCIAS PASADAS, ETC. EL M1\ESTRO CON ESA PERSONAL!-

DAD VA IMPACTANDO AL NIÑO Y ÉSTE TAMBIÉN VA A INFLUIR CON-

ESE CÚMULO DE t"ACTORES EN LOS MAESTROS. 

QUE CADA GRUPO ES DIFERENTE. 

POR ESO SE DICE-

EL GRUPO COMO TAL, TOMA CIERTAS CARACTERÍSTIC,\S DE -

PERSONALIDAD¡ HA\' GRUPOS NEURÓTICOS, ANSIOSOS, UNIDOS, ETC. 

PODEMOS DECIR QUE EL MAESTRO BUENO, HALO, INTERESANTE, CA

PACITADO, ETC., VA A DETERMINAR LA APARICIÓN DE UN Sl::NlI-

HIENTO DE SEGURIDAD E INSEGURIDAD TANTO AL NI90 COMO AL -

MAESTRO Y EN TANTO SE SIENTAN SEGUROS VAN A SENTIRSE AGCSTO. 

EN MEDIDA QUE EL MAESTRO SATISFAGA LAS NECESIDADES -

DEL GRUPO, VA A CREAR UNA SITUACIÓN DE SEGURIDAD Y SATIS-

FACCIÓN. 

LA APROBACIÓN o REPROBACIÓN DE LOS Niflos ES HUY I1'1PO! 

TANTE, PORQUE SI EL MAESTRO HACE QUE UN NIÑO SE SIENTA TO!! 
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TO DESDE EL PRINCIPIO, ESTO VA A SER FATAL PARA EL NIÑO,-

PUES SE LE VA A CRF.AR US PROBLEMA DE AMBIENTE \' PERSONALI

DAD SOCIAL PROFUNDO Y QUIZÁS, TENGAN QUE PASÁR A~OS PARA-

QUE. ÉSTE NIÑO LLEGUE A ESTRUCTURARSE; SI EL MAESTRO PERSI..§. 

TE EN SU ACTITUD PUEDE DESTROZAR SUS INTERESES E INTENTOS

DE ADAPTACIÓN, 

TllOHPSON ENCONTRÓ QUE LOS GRUPOS DONDE EL MAESTRO --

ACEPTABA A SUS ALUMNOS, LOS NIÑOS ERAtl MÁS INTELIGENTES,-

CON MAYOR RENDIMIENTO ESCOLAR; LA ATHÓSFF.RA LA CREA Y FO--

MENTA EL MAESTRO, EL DOMINANTE DETERIORA AL ALUNNO, LO--

HACE PASIVO, LE CORTA LA ESPONTANEIDAD Y LA INICIATIVA, 

UN MAESTRO DESADAPTADO NO SIEMPRE ES PERJUDICIAL, SI-

SO CONOCE SUS PROBLEMAS \' TRATA DE RESOLVERLOS. SE ENCO]i 

TRÓ QUE MAESTROS CON PROBl.EHAS \' DESADAPTADOS PUEDEN AYU--

DAR A NIÑOS DESADAPTADOS Y CON PROBLF.HAS. HAY MAESTROS -

CON NEUROSIS Y PROBLEMAS GRAVES QUE TIENDEN A DESAHOGARSE-

CON LOS NIÑOS. ALGUNOS TIENDEN A DAR TODA SU COMPRENSIÓN 

Y CARIÑO QUE POSEEN, ÉSTO LO VEHOS EN LOS QUE HAN DEDICADO 

SU VIDA A LA PROFESIÓN. 

DEL AMBIENTE QUE llAYA LOGRADO TENER EL MAESTRO, SE --

TIENDE A GENERALIZAR A LA ESCUELA, 

LA ESCUELA ES BUENA O HALA, 

POR ESO SE DICE QUE _ 
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JERSILDE ENCONTRÓ LAS CARACTERÍSTICAS DEL BUEN MAES-

TRO, SEGÚN LAS INVESTIGACIONES QUE HIZO EN HUCHOS GRUPOS Y 

LOGRÓ AGRUPARLAS EN CUATRO: 

1,- CUALIDADES HUMANAS: QUE SEA BONDADOSO, CONSISTEN

TE, JOVIAL, NATURAL, ETC, 

2,- CUALIDADES DISCIPLINARIAS: QUE SEA JUSTO, RESPET~ 

DO, NATURAL, IMPARCIAL, 

3.- APARIENCIA FÍSICA: QUE SE PRESENTE BIEN VESTIDO,

BONITA VOZ, O SEA, ATRACTIVO EN GENERAL, 

4,- CUALIDADES DE ENSEÑANZA: QUE SU CLASE SEA INTERE

SANTE, ENTUSIASTA, BIEN PREPARADA Y QUE LES BRIN

DE UNA AYUDA EQUITATI\',\, 

TODO LO CONCERNIENTE A LA SOCIABILIDAD ES NECESARIO -

SABERLO PARA PODER APROVECllAR CIERTOS INTERESES PROPIOS DE 

CADA EDAD. QUE POR MEDIO DE ELLOS PODAMOS llACER MÁS PLA-

CENTERA LA VISITA AL DENTISTA, ES DECIR, NO SOLO EL MÉDl 

ca EN EL SENTIDO PROFESIONAL, SINO AMIGO DEL :.!ISO, SABIEN

DO LO QUE LE GUSTA. 
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CAPÍTULO· VIII 

ANTECEDENTES NECESARIOS PARA UNA BUENA 

HISTORIA CLÍNICA. 

1.- EMBARAZO: 

a.- DURACIÓN: EL NÚMERO DE MESES DETERMINARÁ SI ES NOR-

MAL O PREMATURO, LO CUAL lNFLUlRÁ DIRECTAMENTE EN -

SU COMPLETO DESARROLLO FÍSICO Y MENTAL; POR LO GEN_g 

RAL LOS NiílOS PREMATUROS TIENEN PROBLEMAS DE DEFI-

CIENCIAS QUE TRAERÁN COMO CONSECUENCIA MALFORMACIÓN 

Y MALFORMACIONES DENTALES. 

b.- LOS TRASTORNOS EN GENERAL REPERCUTIRÁN DIRECTAMENTE 

DESDE LA POIUIACIÓN HASTA SU COMPLETO DESARROLLO. 

c.- LA MEDICACIÓN EXCESIVA DURANTE FECHAS DE FORHACIÓN

DE LOS GERHENES DENTARIOS, CAUSARA MUTILACIONES Y -

MALFORMACIONES, TANTO DEL ESMALTE COMO DE LA DENTI

NA. 

2.- PARTO: 

a.- NATURAL: PUEDE O NO HABER COMPLICACIONES DEPENDIEN-
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DO DEL TRAUMATISMO SUFRIDO, LO CUAL TRAERÁ CONSE

CUENCIAS POSTERIORES, TALES COMO DEFICIENCIAS DE

CALSlFICACIÓN DEL ESMALTE~ 

lh- CON ANESTESIA: PUEDE HABER ANOXIA, INTOXICACIÓN,

ANESTÉSICO, ASFIXIA POR ESTRANGULAMIENTO. 

c.- CON FORCEPS: MAL EMPLEADOS CAUSAN GRANDES TRAUMA

TISMOS, TALES COMO: INMADUREZ, OLIGOFRENIA, EPI-

LEPSIA, CEGUERA, DEFICIENCIA MENTAL PROFUNDA, GRA 

VES ALTERACIONES MOTORAS. 

d.- POR LO GENERAL AL HACER POR MEDIO DE CESÁREA SO -

SUFRE NINGÚN TRAUMATISMO .Et. PRODUCTO, PERO A LA -

MADRE PUEDE PRESENTAR ALGÚN PROBLEMA EMOCIONAL -

QUE REP~RCUTIRÁ DIRECTAMENTE EN EL HI~O EN A~OS -

POSTERIORES. 

3.- VIDA FAMILIAR: 

··- LAS BUENAS REl.ACIONES CONYUGALES SON BÁSICAS EN -

LA FORMACIÓN DE LA PERSONALIDAD DEL NI90, LAS CUA 

LES REFLEJARÁ TODA LA VIDA. 

b.- EL NÚMERO DE HIJOS QUE EXISTA EN DICJIA FAMILIA, -

TIENE IMPORTANCIA, PUES NO SERÁ LA MISMA ATE~CIÓN 
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PATERNA Y MATERNA HACIA UNA FAMILIA PEQUEi1A QUE -

EN UNA NUMEROSA. 

c.- EL NÚMERO QUE OCUPA EN LA FAMILIA EL PEQUEÑO PA-

CIENTE NOS AYUDARÁ PARA IDENTIFICAR COMPLEJOS DE

EDIPO, ELECTRA, CAÍN, ABEL, POR LO CUAL SU TRATO

SERÁ ESPECIAL Y SE CANALIZARÁ A UNA PERSONA CAPA-· 

CITADA (PSIQUIATRA). 

4,- CRIANZA: 

o.- NO ES EN SÍ EL PROBLEMA EL TIPO DE ALIHENTACIÓN,

SINO LA FORMA EN QUE SE HAGA, EL NIÑO NECESITA -

SENTIR EL CALOR, CONFIANZA Y SEGURIDAD EN LOS BR~ 

zas DE LA MADRE. QUE SERÁN su GUÍA DURANTE GRAN -

PARTE DE SU VIDA INFANTIL, 

b.- EN CAMBIO EL BRUSCO CAMBIO DE LA ALIMENTACIÓN NA

TURAL A LA ARTIFICIAL POR CAUSA DE LA ERUPCIÓN -

DENTARIA TRAERÁ COMO CONSECUENCIA ESTADOS DE AN-

SJEDA D, INSEGURIDAD Y PRINCIPIO DE AVERSIÓN A LOS 

ADULTOS.:. 

5.- Al.IMENTACIÓN: 

CUANDO LA ALIMENTACIÓN ES DEFICIENTE, SU DESARROLLO -
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LO SERÁ TAHBitN, POR LO GENERAL SU ERUPCIÓN SERÁ TARDÍA Y

CON DEFECTOS DE CALSIFICACIÓN. 

a.- LOS ACCIDENTES DENTALES, EN CASO DE EXISTIR SERÁN 

UN TRAUMA QUE DlFICILHEllTE SE BORRARÁ, POR LO TA]. 

TO, DIENTES SIGNIFICARÁN DOLOR, LAS CAUSAS SERÁN

HUY DIVERSAS Y LAS AVERIACIONES SERÁN EN RAZÓN DJ 

RECTA A LA CAUSA. 

VER CUADRO ANEXO PÁGINAS 192, 93 y 94. 

6.- HÁBITOS: 

LOS HÁBITOS EXISTENTES EN LOS PEQUEÑOS SON UN REFLEJO 

DE LA FALTA O EXCESO DE ATENCIÓN Y CARIRO POR PARTE DE SUS 

PADRES, POR LO TANTO NO HAY QUE QUITAR LAS CAUSAS FÍSICAS

SOLAHENTE, SINO INVESTIGAR SU ORIGEN Y ALTERNAR LA TERAPIA 

PSICOLÓGICA CON LA FÍSICA, PARA NO HACER AL NIÑO QUE SE R.§. 

FUGIE EN OTRA SALIDA Y EVITÁNDOLE PROBLEMAS ORTODÓNTICOS -

POSTERIORES. 

7.- PLATICAS PREVIAS: 

ES NECESARIA LA COOPERACIÓN DE LOS PADRES Y HAESTROS

PARA UNA BUENA EDUCACIÓN DENTAL Y EL CAMBIO DE LA IDEA DEL 

DENTISTA, POR MEDIO DE CUENTOS, CANCIONES Y TEATRO GUIÑOL, 
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QUE ESTIMULARÁ AL NI~O A PARTICIPAR ACTIVAMENTE Y VER SUS PROBL! 

MAS DENTALES EN. FORMA NATURAL. 

VITAMINA 

A 

D 

(CALCIFEROL) 

• (A TOCOFEROL) 

VITAMINAS. 

FUENTES DE SUMI
NISTRO. 

ACEITES DE HÍGADO, 
DE PESCADO, LECHE, 
MANTEQUILLA, llUE-
VOS, ZANAHORIA, V! 
GETALES VERDES. 

ACEITES DE HÍGADO-
DE PESCADO, LECllE,
HANTEQUILLA, HUEVOS, 
lllGADO DE CERDO. 

ACEITE DE TRIGO, 
HUEVO, LECHUGA Y 
OTROS VEGETALES
VERDES. 

LA DEFICIEN
CIA OCASIONA. 

FALLAS EN EL -
CRECIMIENTO, -
REDUCE LA RE--

. S!STENCIA A -
LAS INFECCIO-
NES, CEGUERA -
NOCTURNA EN 
ADULTOS. 

FORMACIÓN DE-
FECTUOSA DE -
HUESOS, (RAQUI 
TlSHO) DIENTES. 

ESTERILIDAD 

OBSERVACIO 
NES. -

EN EL ORCA 
NISMO SE -= 
PUEDE ORI
GINAR A -
PARTIR DEL 
CAROTENO-
( PRO-VIT-
"A") QUE -
SE ENCUEN
TRA EN LAS 
ZANAllORIAS 

SE PRODUCE 
EN LA PIEL 
A PARTIR -
DEL EGOSTE 
ROI., CUAN-= 
DO HAY• EX
POSICION A 
LOS RAYOS
SOLARES. 
REGULA LA
COijCENTKA
CIÓN DE Ca 
Y P EN LA
SANGRE Y-
EL APROVE
CUAHIENTO
EN LA CAl,.
ClFICACION. 

EN PERSO-
NAS NO SE
HA COMPRO
BADO. 



!!TAHINA 

B 
(HIDROCLORURO 
DE TIAMINA), 

•2 ("G" o RIVO-
FLAVINA). 

B 
(CIANoMaA
LAHINA). 

e • 
(Ac, ASCO]. 
BICO). 
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FUENTES DE SUHl
N ISTRO. 

LEVADURA, EHBRIO-
NES DE TRIGO, HIGA 
DO DE CERDO, 

LEVADURA, CARNE, -
LECliE,. VEGETALES, 
VERDES. 

HÍGADO. 

NARANJA, LIMONES, 
GROSELLA NEGRA, -
'fOMATES, COLES, Y 
OTROS VEGETALES -
VERDES, LECHE MA
TERNA. 

LA DEFICIEN
CIA OCASIONA. 

FATIGA, AGOTA
MIENTO MUSCU-
LAR, DESORDE-
NES NER\'IOSOS 
CONOCIDOS CO
MO BERI-BERI. 

OBSERVACI.Q. 
NES. 

REGULA LA 
RESPIRA--
CION DE T.Q. 
DAS LAS -
PARTES DEL 
C2=UERPO, 

DERJ:!ATITIS \"
DESORDESES ~ER 
VIOSOS, INCLU-:
YENDO LA PELAGRA. 

ANEMIA PERNICI.Q. 
SA. Y DEGENERA-
CION DE LA ESP.! 
NA DORSAL. 

ESCORBUTO. 

CONTIENE
COBALTO. 
ES FACTOR 
DE IMPOR
TANCIA ;:N 
FORHACION 
DE LOS -
GLOBULOS
ROJOS Y -
~¡~oGLOBl. 

TIENE CUA
LID,\DES ~.!! 
TillEMORRA
GICAS, IN
TERVIENE -
EN LA SIHI 
LACION, --= 
LACTANCIA
y CON'SERVA 
CION DE -
LOS DIEN-
TES EN EL
CRF.CIMI EN
TO, 



VITAMINA 

K 
(FILOQUINONA). 
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FUENTES DE sun1-
NISTRO. 

LA DEFICIEN
CIA OCASIONA, 

P R O T E Í N A S. 

OBSERVACIO
NES, 

TIENE PRO-
PI EDADES. Ali, 
TillEMORRAGI 
CAS Y CURA':° 
TIVAS PARA
At.GUNAS --
AFECCJONES
DEL llIGADO. 

SON LAS SUBSTANCIAS MÁS COMPLEJAS Y CONSTITUYEN LA TRAMA --

FUNDAMENTAL DEL PROTOPLAS~A. PRODUCEN ENERGÍA. ALGUNAS DE ELLAS 

LLEVAN EN su MOLÉCULA ÁCIDOS NUCLEICOS, LOS CUALES sos RNA y EL

DNA, EL CUAL TRASMITIRÁ LOS CARACTERES llERED!TARIOS, SU PRINCI

PAL EMPLEO ES PARA CONSTRUIR NUEVAS cf.LULAS UTILIZADAS EN EL cRg 

CIMIENTO Y REPARACIÓN DE TEJIDOS. SU CARENCIA TRAE DESSUTRJCIÓN 

DEBILID,\D Y FALTA DE DEFENSAS E:: CASO DE INFP.CCIÓN. 

NEN: CARNE, PESCADO, llUE\'O, QUESO Y LECHE, 

ti 1 N E R A L E S, 

SE OBTIENE DE: INDISPENSABLES 
PARA: 

1) llIERRO VEGETALES VERDES g~¿~i~~~ LA UEHQ. CARNE, PATATAS, 

2) CALCIO LECHE, llUEVOS, - FORMAR llU~SOS, -
VEGETALES VERDES, COAGULACION DE -

LA SANGRE. 

3) FÓSFO-
RO. LECHE, CARNE, VJi 

GETALES VERDES. 
FORMAR HUESOS 

LAS CONTig_ 

SU DEFICIEN 
CIA OCASIOS'"A: 

ANEMIA. 

RAQUITISHO, 

RAQUITISHO. 



4)YODO, 

S) CLORO 
RO DE 
SODIO. 

6) POTA
SIO, 

PESCADO, SAL DE 
MESA YODADA, 

SAL DE MESA, VE
GETALES VERDES. 

VEGETALES VERDES. 
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FORMAR LA TIRO-
GLOBU Ll NA. 

HANTENfR LA COM
POSICION CORR~C
TA DE LOS FLUI--
005 DEL CUERPO, 

HANT~N&R LA COHPQ. 
SICION COR~ECTA -
DE LOS FLUIDOS DEL 
CUERPO. 

BOCIO SIMPLE~ 

RARAMENTE --
EXISTE DEFI-
CIENCI A. 

RARAMENTE --
EXISTE DEFI-
CIENCIA. 
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e o N e L u s I o N E s. 

EN LA ACTUALIDAD YA EXISTE UNA ~IAYOR INTERPRETACIÓN E!!_ 

TRE EL ODONTÓLOGO Y LAS PERSONAS QUE SE ENCUENTRAN EN CON--

TACTO MÁS DIRECTO CON EL NIÑO, 

APROVECHAR SITUACIONES PARA ORIENTAR A LOS MAESTROS SQ 

llRE LA FUNCIÓN DEL DENTISTA Y LA NECESIDAD QUE DE ÉL TIENE

EL NI~O PARA TENER UNA BUENA Y FUNCIONAL DENTICIÓN, LOS PRQ 

BLEMAS QUE PUEDE PRESENTAR LA FALTA DE ATENCIÓN A ÉSTE RES

PECTO, ES LABOR QUE DEBE DESARROLLAR EL PROFESIONAL DE LA -

ODONTOLOGÍA, 

LOS nAESTROS A SU VEZ TIENEN TRATO CON LOS PADRES Y T.!':;, 

NIENDO Ut>,\ INFORMACIÓN ADECUADA QUE YA LES FUÉ PROPORCION,\

DA, ESTARÁN A SU VEZ EN POSIBILIDAD DE TRASMITIRLA A ELLOS. 

SI SE PREP,\RA CONVENIENTEMENTE AL NIÑO, POR LOS MEDIOS 

QUE YA HE DESCRITO, PERDERÁ ESE TEMOR AL SILLÓN DEL CONSUL

TORIO t FACILITARÁ LA LABOR DE ATENCIÓN A SUS PROBLEMAS DE!! 

TALES. 

ES PUES NECESARIO QUE EL ODONTÓLOGO CONOZCA LA PSICOLQ 

GÍA DEL INFA!il'E, SUS ANTECEDENTES Y ASÍ PODER OBTENER ÓPTI

MOS RESULTADOS, YA QUE EL PEQUEÑO NO VERÁ EN ÉL A ALGUIEN--
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QUE LO VA A DA~AR, SINO POR EL CONTRARIO, VERÁ AL AMIGO -

QUE VA A PREVENIRLO CONTRA EL DOLOR O A ALIMENTAR EL QUE -

YA TIENE. 
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