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RESUMEN

El maltrato infantil es toda aquella accion que produzca un dafio
fisico o emocional en € nifio; afecta atodas |as clases socides o
etnias y ha existido desde siempre; es causa de serios
inconvenientes en e desarrollo, crecimiento y socializacion del
nifio ocasionando complicaciones en su bienestar emocional e
incluso perjudicando su salud. El incremento de casos y
denuncias de maltrato infantil han generado una preocupacion
a nivel mundial para lo cua ha sido necesario generar leyes,
tratados y convenios para asegurar sus derechos. Ecuador se ha
suscrito a la Convencion de losDerechos del Nifioy
Protocolo de Palermo, y ha promulgado el Cédigo delaNifiezy
Adolescencia con € fin de garantizar la proteccion de los
nifiog/as y adolescentes. Se cred un test que permitio determinar
maltrato infantil en la parroquia Sinincay del canton Cuenca,
cumpliendo el principa objetivo de la presente investigacion;
para este fin se realiz6 un estudio cuantitativo, descriptivo,
observacional, de corte transversal con la valoracion de una
prueba diagnostica para medir maltrato infantil y factores
asociados, la poblacion fue de 5088 nifios/as de la parroquia
Sinicay del cantén Cuenca, muestra 165 nifiog/as, previo
consentimiento informado. Se aplicd un formulario de
recoleccion de datos previamente validado en base a las
variables sociodemogréficas y las variables de estudio. Los
datos fueron procesados en e sistema SPSS 15.00 version
Evaluacién, parala medicion de la validez interna se utilizaron
criterios de cinco jueces y para la determinacion de la
consistencia interna se empled la prueba estadistica Alfa de
Cronbach. Los resultados fueron: El test de maltrato infantil
obtiene un Alfa de Cronbach global de 0.764. Se determiné que
existe maltrato severo en un 41,8% de los nifios y nifas de la
parroquia Sinincay.

Palabras claves: Maltrato infantil, validez interna, afa de
Cronbach, test.



ABSTRACT

Child abuse is any action that produces physical or
emotional harm to the child; it affects al social classes and
ethnic groups and has always existed; it causes serious
problems in the development, growth and socialization of
the child causing complications in emotional well-being
and even harming their health. The increases in cases and
allegations of child abuse have generated worldwide
concern for which it has been necessary to create laws,
treaties and conventions to ensure their rights. Ecuador
subscribed to: the Convention on the Rights of the Child,
and the Palermo Protocol, and has promulgated the Code
for Children and Adolescents in order to ensure the
protection of children/girls and adolescents. Objective
Create atest to determine child abuse and Sinincay parish
in the canton of Cuenca Method. Quantitative,
descriptive, observational and cross-sectional assessment
study of a diagnostic test to measure child abuse and
associated factors estimated population 5088 children / as
the parish Sinincay Canton Cuenca, shows 165 children /
as, prior informed consent . A form of previoudy
validated data collection based on sociodemographic
variables and the study variables were applied. Data was
processed in SPSS version 15.00 Evaluation system for
the measurement of internal validity criteria and five
judges were used for determining the internal consistency
Cronbach Alpha statistical test was used. Results. The test
of child abuse gets an overall Cronbach's alpha of 0.764. It
was determined that there is severe abuse in 41,8 % of
children of the parish Sinincay.

Keywords. Child abuse, internal validity, Cronbach's
alpha, test
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1. INTRODUCCION

Todos los afios, millones de nifias y nifios en todo €
mundo sufren violencia en sus propios hogares dgjando en
ellos severas consecuencias sobre su presente y futuro
(Salas, 2008). ElI Maltrato Infantil es un fendmeno social
tan antiguo como la humanidad que se manifiesta en
cualquier ambito sobre todo en €l familiar, en donde este
tipo de acciones son llevadas a cabo por lamadre, el padre
u otras personas responsables del cuidado del nifio/a.

El hogar que debe representar €l espacio de proteccion,
desarrollo integral, resguardo y seguridad del menor de
edad, se ha convertido en € lugar donde se vulneran los
elementales derechos del nifio a través del maltrato fisico,
psicologico o por negligencia de los padres contra sus
hijos. Uno de los factores que les confiere gran
vulnerabilidad a los nifios y nifias es la falta de autonomia
derivada de su corta edad y la dependencia emocional,
econdmica y social respecto de los adultos o de las
instituciones, lo que les dificulta poner freno ala situacion
que padecen, pedir ayuda o denunciar los hechos.
(CEPAL, 2009)

Segun e Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF) América Latinay el Caribe poseen |os mayores
indices de violencia en e mundo, el nimero de afectados
es de 40 millones de mujeres y nifios. En Ecuador, €l 51%
de nifios y nifias entre 6 y 11 afos reporta haber sido
victima de maltrato. (Gallegos, 2013). Los mayores
problemas que genera e maltrato infantil, de cualquier



tipo, es que la victima termina creyendo que fue culpable
delo quele sucedid y que selo merece.

La ley ampara a los nifios (as) de cuaquier tipo de
maltrato ratificando sus derechos para un adecuado
desarrollo integral acorde a proceso de crecimiento,
satisfaccion de sus necesidades basicas asi como a
despliegue de sus capacidades, aspiraciones familiares,
escolares, sociales, afectivas y culturales en un entorno
familiar, escolar, socia y comunitario de seguridad.
(Constituyente, 2008)

El objetivo de este trabajo fue crear un test que determine
el indice de maltrato infantil en la parroquia Sinincay del
canton Cuenca; para ta efecto se consideraron 5
dimensiones del maltrato infantil: fisico, sicolégico,
trabgo  infantil,  negligencialnecesidades  bésicas
insatisfechas y fdta de recreacion/comunicacion
inadecuada; se disefid una escalatipo Likert.

La muestra estuvo constituida por 165 nifios y nifias de la
parroquia Sinincay que cumplieron con los criterios de
inclusion. Se consideré obtener un Alfa de Cronbach de
0,80. El instrumento desarrollado fue el test “Medicion de
Maltrato Infantil Intrafamiliar” (MMIIF) previamente
creado y validado.

El presente estudio cuenta con siete capitulos. En €
capitulo |1 denominado Introduccion se redizd una
revision concreta del tema planteado que permite justificar
el trabajo investigativo. En € capitulo Il constan las bases
tedrico-cientificas de la investigacion; € capitulo 111 se
describe el disefio metodol 6gico empleado en € estudio; €
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capitulo IV muestra los resultados obtenidos producto del
andlisis de la informacién recolectada, € capitulo V
contiene la discusion de los resultados obtenidos de la
investigacion y comparados con otras realidades a nivel
local, nacional e internacional; en e capitulo VI constan
las conclusiones del estudio para finalmente en el capitulo
VI indicar las recomendaciones.

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1.1 DETERMINACION DEL PROBLEMA

El Madtrato Infantil es un problema Médico-
Socia-Lega de tal magnitud, que se ha considerado por la
Organizacion Mundial de la Salud, como un asunto de
salud publica mundia desde 1999. (Gémez, 2008)

Algunas investigaciones sefialan la relacion que existe
entre los niveles de estrés y € desarrollo infantil,
encontrado que los nifios que sufren stress extremo
durante sus primeros anos, corren € peligro
de presentar problemas cognitivos, emocionales y de
comportamiento (MCDS, 2011)

Segulin e Estudio del Secretario Genera de las Naciones
Unidas sobre la violencia contra los nifios, gran parte de la
violencia sufrida por los menores de 14 afios ocurre en €l
hogar, a manos de sus padres, cuidadores y/o familiares.
(OMS, 2006)

El trabgo desde muy temprana edad es otra forma de
maltratar a nifio/a, no le permite estudiar ni hacer sus
labores de nifio, son sometidos a trabajos duros y pesados,
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utilizar instrumentos peligrosos, manipular sustancias
venenosas, esto les trae como consecuencia lesiones,
deformaciones y molestias en su cuerpo y en el peor de los
casos la muerte. (Gallegos, 2013), esta situacién es comun
en zonas donde existe pobreza.

1.1.1.1 Parroquia Sinincay

La parroquia Sinincay es una de las 21 parroquias del
canton Cuenca, ubicada a noroeste de la ciudad de
Cuenca, a6 km del centro histérico. Constituye unade las
parroquias mas antiguas y tercera en importancia por su
area geogréfica (28.8 Km2), representando € 0.90% del
territorio del Cantén Cuenca. (Maza Quizhpi, 2008) “Sus
limites estén por definirse siendo su referente: a norte con
la parroquia Chiquintad, a sur con &l Cebollar, al este con
San Jose y a oeste con la Cordillera Occidental.” (GAD,
2011) Cuenta con una poblacion de 15.859 segun datos
registrados en e ultimo censo del 2010. (INEC, 2010)

La agriculturay la ganaderia son las ocupaciones alas que
tradicionalmente se han dedicado los pobladores de esta
zona, actualmente los cultivos ya no rinden lo suficiente,
debido a esto realizan otras actividades para su sustento
diario ocupandose principalmente en la construccion,
obreros de fabrica, produccion artesana. (GAD, 2009)
Dentro de Sinincay sus artesanos se especidizan en la
produccion marmolera, la fabricacion de baldosas, tgjas y
ladrillos; estas dos Ultimas actividades lo realizan en
Racar, Sigcho, Aliso, Salado y e Chorro comunidades
pertenecientes a la parroquia donde trabaja toda la familia
desde las mujeres, ancianos hasta los nifios. Otro
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porcentgje de la poblacién se dedica a la elaboracion de
sombreros de paja toquilla y confeccion de ropa. (GAD,
2009)

1.1.2 DESCRIPCION DEL PROBLEMA

La sociedad, la familia y la escuela tradicional se han
caracterizado por reproducir patrones de relaciones
sociales violentas y represivas que se hacen cada vez més
evidente el maltrato en los nifiog/as. (Feijoo Peralta, 2007)
El matrato infantil encarnado en diferentes
manifestaciones como son las agresiones fisicas vy
psicoldgicas, la violacion o € abuso sexual; continGa
siendo una realidad masiva, habitual y sub-declarada que
afecta atodala sociedad ecuatoriana. (UNICEF, 2011)

El maltrato infantil causa serios inconvenientes en el
desarrollo, crecimiento, socializacion del menor y pueden
manifestarse con traumas, sentimientos de inferioridad,
temor, frustraciones, rechazo, depresion, ansiedad, estrés,
conductas agresivas y aidamiento. (Romero, 2015)
Estudios realizados en varios paises sefidlan que €
maltrato infantil es un problema multicausal, en € que
intervienen las caracteristicas del agresor, € agredido, €l
medio ambiente que les rodea y un estimulo disparador de
la agresion. (Francia Reyes, 2003). ONDA en su
publicacién del 2004 indico que e Azuay ocupa € sexto
puesto de todas las provincias del Ecuador con nifios en
edad escolar que son victimas de maltrato. Segun
Direccion de Policia Especiaizada para Nifios, Nifas y
Adolescentes (DINAPEN), la mayoria de denuncias
receptadas en e 2011 sobre matrato infantil en la
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provincia del Azuay corresponden a casos que suceden en
los propios hogares, estos se deben principamente a la
mal a situacion econdémica, € desempleo de los padres o de
quienes estan a cargo de los menores; para € 2012 las
cifras fueron alarmantes con la denuncia de 567 casos de
maltrato en tan solo cuatro meses. (Freire Duarte, 2014)

L as reacciones mas frecuentes de los padres ante las faltas
0 desobediencia de sus nifios son el regafio (71%), los
golpes (41%), e didogo (31%), la privacion de gustos
(11%) o los insultos (3%) (ONDA, 2010) y es € castigo
violento la forma de maltrato que tiende a incrementarse
actualmente sobre todo en las areas rurales con un 43%
frente aun 32% de las ciudades. (UNICEF, 2011)

1.1.3 FORMULACION DEL PROBLEMA

Informes sobre infanticidios, mutilaciones, desamparo y
otras formas de violencia contra los nifios y las nifias se
remontan a las civilizaciones més antiguas. En los
registros historicos también abundan los casos de menores
de edad descuidados, débiles, mal nutridos, echados del
hogar e incluso victimas de abuso sexua. (Mojarro
Ifiguez, 2006) Los adultos que han sufrido maltrato en la
infancia corren mayor  riesgo de sufrir problemas
conductuales, fisicos y mentales, tales como: actos de
violencia (como victimas o perpetradores), depresion,
consumo de tabaco, obesidad, comportamientos sexuales
de ato riesgo, embarazos no deseados, consumo indebido
de acohal y drogas (Mojarro Ifiiguez, 2006)
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Condiciones como la pobreza, nivel educativo bgo,
paternidad o maternidad en personas que como tal no han
consolidado un hogar o que son solteras, el abuso de
sustancias psicoactivas como las drogas y € alcohol y otra
serie de factores, se han relacionado con maltrato infantil.
(SernaRuiz)

El problema encontrado para € mango del maltrato
infantil es la inadecuada evaluacion y valoracion del
mismo por falta de una prueba diagnostica objetiva
contextualizada a las condiciones idiosincréticas del medio
rural.

1.1.4 JUSTIFICACION

El maltrato infantil en los Ultimos afios se ha incrementado
notablemente (UNICEF, 2011) en el Ecuador siendo la
region de la sierra en conjunto con la Amazonia los
lugares donde existe mayor incidencia de este problema de
saud. (ONDA, 2010) Los nifios y nifias que son victimas
de maltrato quedan expuestos a sufrir dafios fisicos y
psicol 6gicos, problemas emocionales y cognitivos de corto
y largo plazo afectando su salud fisica, mental y
emocional. Este grupo a futuro imitara similares patrones
de conducta en su propio hogar, transmitiendo asi, las
consecuencias de la violencia por generaciones. (UDAPE
& UNICEF, 2008)

La existencia de instrumentos que midan o permitan
determinar maltrato infantil son mdltiples pero no se
puede usar de forma integral o préactica en nuestro medio
debido a que no se adaptan ala culturay circunstancias de
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las &reas rurales, por lo que se pretende crear un
instrumento que permita determinar la realidad que
atraviesan los niflog/as de la parroquia Sinincay. Entre
otros aspectos, este trabgjo investigativo aportard a
conocimiento cientifico y al campo de la salud ademés de
constituir una herramienta legal, objetiva, vdida y
confiable que ayude a determinar maltrato infantil en la
parroquia Sinincay; puesto que esta condicion puede
preverse y prevenirse S se establece un diagndstico
oportuno.

Desde € punto de vista académico describir y conocer ala
poblacion investigada permitid plasmar los conocimientos
adquiridos y llevarlos a la practica mediante la
investigacion de campo. Ademas € aporte serd
comunitario en correspondencia con € Objetivo 3, 4y 6
del Plan Nacional del Buen Vivir que priorizan €
desarrollo integral de la nifiez y adolescencia; ratificando
la responsabilidad del Estado, de la familia y de la
sociedad en la proteccion de los derechos de lainfancia.

La aplicacion del nuevo instrumento permitié obtener
informacion contextualizada de las condiciones de la
parroquia Sinincay y servira de referente a las autoridades
locdles para que generen programas O proyectos en
beneficio de este grupo vulnerable

1.2 PREGUNTASDE INVESTIGACION
¢El test creado permite determinar maltrato infantil?

¢El maltrato infantil sera diagnosticable con una prueba
objetiva?
16



¢Las dimensiones creadas en € test constituye el espectro
de maltrato infantil

¢Qué tipos de maltrato infantil es capaz de medir la
prueba?

¢La prueba diagndstica para maltrato infantil alcanzara
una consistencia de 0,8 segun estadistico Alfa de
Cronbach?

¢Las dimensiones creadas en € test son objetivas?

¢Lafusion de los items permitira crear las dimensiones de
maltrato infantil?

¢Las dimensiones creadas en e test se adaptan a la
realidad de lazonarural?

¢Unade las dimensiones del test mide falta de recreacion?

¢Una de las dimensiones del test permiten determinar
comunicacion asertiva?

¢Las preguntas contenidas en e test miden las
dimensiones propuestas?

¢Las preguntas del test estan correctamente estructuradas?
¢El lenguaje utilizado en el test es de facil comprension?

¢El test creado permite ser utilizado por cualquier
investigador?

¢Los jueces tienen e conocimiento cientifico para validar
el test creado?
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¢Laprueba piloto permitir verificar e tiempo que tomala
aplicacion del test?

¢El pilotaje permitird seleccionar los items mas
adecuados?

¢La prueba de estaninos permitira generar los niveles de
maltrato infantil?

1.3 OBJETIVOS

1.3.10OBJETIVO GENERAL

Crear un test para la determinacion de maltrato infantil en
la parroquia Sinincay de Cuenca- Ecuador, 2014.

1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
Establecer las dimensiones que medira el test.
Evaluar la consistenciay fiabilidad del test creado.
Determinar lavalidez interna

Caracterizar lapoblaciéon investigada.

Determinar €l tipo de maltrato infantil.
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2. MARCO TEORICO

2.JANTECEDENTESDE MALTATO INFANTIL

Durante varios siglos, € maltrato a menores de edad en
muchas partes del mundo ha sido consignado en la
literatura, €l arte y la ciencia. Los informes sobre
infanticidios, mutilaciones, desamparo y otras formas de
violencia contra los nifios y las nifias se remontan a las
civilizaciones mas antiguas. En los registros historicos
también abundan los casos de menores de edad
descuidados, débiles, mal nutridos, echados del hogar por
su familia para valerse por si mismos, y de menores de
edad que han sufrido abuso sexual. (OPS, 2003)

El infanticidio fue muy comin en tiempos biblicos, y
como gemplo de elo tenemos que Abraham estuvo a
punto de sacrificar a su hijo Isaac. Hubo un tiempo en €
gue los nifios cristianos eran azotados cada dia de muertos
para recordar la masacre emprendida por Herodes. En la
antigua Paestina era muy comin € sacrificio de los
primogeénitos en honor alos dioses. (Aguilar, 2005)

Otra forma de infanticidio era e emparedamiento que
como en Jerico colocaban a los nifios en los cimientos de
las murallas para supuestamente fortalecerlas. En la India
el infanticidio era practicado en nifios que nacian con
defectos fisicos, y en China, hacia 1870, € infanticidio
femenino era permitido como una forma de control
prenatal; e cuarto hijo era arrojado a los animales
salvges. (Aguilar, 2005)
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La supersticién ha sido también origen de malos tratos,
existiendo la creencia de que e sacrificio de nifios
pequefios beneficiadba a la mujer estéril, curaba
enfermedades y conferia salud, vigor y juventud. Las
madres eran alimentadas con carne de nifios para
conseguir una descendencia fuerte y saludable. (Lachica,
2010)

En 1860, Ambrosio Tardieu, médico francés, publicd un
articulo describiendo lesiones particulares halladas en los
nifios, pero no es hasta casi un siglo después, en 1946,
cuando € radidlogo John Caffev enuncia los primeros
conceptos formales a respecto, a publicar hallazgos de
fracturas multiples y hematomas subdurales en nifios
cuyos padres no ofrecen una explicacion coherente.
(Lachica, 2010) Afos después, en 1966, Kempe y
Silverman, agregan a este enunciado la internacionalidad
del adulto en la lesion. (Lachica, 2010). En 1962, fue
publicado un trabajo de gran trascendencia: “El sindrome
del nifio golpeado” que caracteriza las manifestaciones
clinicas del maltrato fisico grave en los menores de edad.

Actuamente hay pruebas claras de que € maltrato a
menores de edad es un problema mundial; se produce en
unavariedad de formas y esta profundamente arraigado en
las practicas culturales, econdmicas y socides. Sin
embargo, para resolver este problema mundia se requiere
de un conocimiento mucho mayor de las formas en que se
manifiesta, asi como de sus causas y consecuencias en
diferentes contextos segun Kempe 'y colaboradores. (OPS,
2003)
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El maltrato infantil es un fenédmeno social que se presenta
en todas las clases sociales constituyendo un problema
mundial que afecta seriamente y de por vida a la salud
fisica y mental de sus victimas y, por extensiéon, a
conjunto de la sociedad. Cada afio millones de nifios en
todo & mundo son victimas y testigos de situaciones de
violencia fisica, sexual y emocional. (Butchart, y otros,
2009)

Datos del Ingtituto del Nifio y la Familia (INFA)
demuestran que en Quito y Guayaquil € 27% de la
poblacion de 0 a 10 afios es castigado a menos una vez
por semana. En lo que se refiere a los lugares mas
frecuentes en los que se da e maltrato infantil, informes
del ODNA revelan que son € interior de los hogares, en
las escuelas y en los espacios publicos. (ONDA, 2010) El
castigo violento es més frecuente en las éreas rurales
(43%) que en las ciudades (32%). El uso del castigo
violento es més frecuente en los hogares de la Amazoniay
la Sierraque en los de la Costa (UNICEF, 2010)

Durante e afio 2009, en € orden nacional se registraron
3.113 denuncias de maltrato y explotacion de menores;
mientras que la (DINAPEN, 2012) recibié 775 denuncias
por maltrato fisico, 410 por maltrato psicolégico y 25 por
maltrato institucional. En 1989 la Asamblea General de la
Organizacion de las Naciones Unidas aprobd la
Convencién de los Derechos de los nifios exigiendo a los
estados adoptar medidas para proteger y favorecer los
intereses del menor, es decir que se considerd el
reconocimiento de los mismos derechos que tienen los
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adultos y se exige la proteccion contra toda clase de
maltrato. (Hidalgo Paucar & others, 20011)

En 1989 la Asamblea General de la Organizacion de las
Naciones Unidas aprobd la Convencién de los Derechos
de los nifios exigiendo a los estados adoptar medidas para
proteger y favorecer los intereses del menor, es decir que
se considerd € reconocimiento de los mismos derechos
que tienen los adultos y se exige la proteccion contra toda
clase de maltrato. (Hidalgo Paucar & others, 20011)

La creciente preocupacion nacional y mundial por generar
sociedades més tolerantes, democréticas, equitativas y
respetuosas con sus nifios, nifias y adolescentes, se ha
visto plasmada en la generacion de una serie de tratados,
convenios y acuerdos bagjo e enfoque de derechos y
ciudadania. (Consggo Nacional de la Nifiez vy
Adolescencia, 2004)

En 1990 Ecuador se suscribio a la Convencion de los
Derechos del Nifio, El Protocolo de Palermo o las reglas
Benjamin, pero sobre todo establecié su ley con la
creacion del Consgjo Naciona de la Nifez vy
Adolescencia donde se establecen politicas que se
comprometen con la proteccion de los nifios, nifias y
adolescentes. (Consgo Nacional de la Nifiez y
Adolescencia, 2012)

El maltrato a los nifios es un fenébmeno universal que no
tiene limites culturales, sociales, ideologicos ni
geogréficos; no existe pais ni comunidad que escape a €,
y Se presenta tanto en paises industrializados como en

aquellos en vias de desarrollo. (Herrera Basto, 1999). Su
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futuro personal y su contribucién al pais dependen de
como la sociedad actua les garantice € goce y
cumplimiento de sus derechos basi cos.

22VIOLENCIA INTRAFAMILIAR

Seguin (Frias & J, 2008) “se entiende como un patron de
comportamientos agresivos y coersivos gercidos en €
marco de las relaciones familiares, se dirige contra las
personas del marco familiar; percibidas como mas débiles
y dependientes”, afecta su integridad, imagen, patrimonio,
aspiraciones, reconocimiento, sexualidad y las relaciones
interpersonaes. Los nifios, nifias y mujeres suelen ser las
victimas mas comunes. (Psicolatina, 2014) Se incluye en
este tipo de violencia la exposicién directa del menor ante
situaciones violentas de sus padres.

221 PARTICULARIDADES DE LOS
PROGENITORES AGRESORES

En las familias en las que la violencia forma parte de la
cotidianidad, los progenitores presentan ciertas
peculiaridades que proporcionan un medio hostil para que
el nifio se desarrolle, por lo que debe adaptarse y
sobrevivir a tal situacion. Dentro de las caracteristicas de
los progenitores maltratadores se mencionan: (Murueta &
Orozco, 2015)

Por lo general & padre y/o madre son personas jovenes y
los hijos son €l resultado de embarazos no deseados.
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Cuentan comunmente con un nivel primario de
escolaridad, es decir educacion basica y su nivel cultura
tiende a ser bgjo.

Su condicidn econdmica es desfavorable, con inestabilidad
laboral, no se debe excluir en este rango alas personas que
teniendo un ingreso econGmico superior sean causantes de
violencia a sus hijos. La diferencia entre estas dos
posiciones radica en que los Ultimos son més hébiles para
ocultar e maltrato hacia sus hijos. (Murueta & Orozco,
2015)

Manifiestan conflictos maritales con abuso fisico y actos
de violencia de o hacia su pargja.

Conforman familias monoparentales y/o desorganizadas
condicion que puede provocar que € nifio este solo o
descuidado durante periodos prolongados de tiempo con
riesgo de accidentes fatales y riesgos asociados a la falta
de estimulacion. (Murueta & Orozco, 2015)

Presentan antecedentes de maltrato y manifiestan algun
trastorno psicolégico, trastornos del estado de animo
(ansiedad/depresion) o de personalidad.

Experimentan insatisfaccion y nula gratificacion de su
condicion de padres por 10 que viven enojados y frustrados
y demuestran poca tolerancia a la conducta del nifio.
Presentan dificultades para identificar las emociones en si
mismos y en los nifios lo que implica dificultad para
mantener relaciones positivas y entender al menor.
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No tienen un plan de crianza ni reflexionan sobre su estilo
de crianza. Establecen una comunicacion deficiente e
ineficaz.

Creen en la disciplina fisica y severa como estilo idoneo
para que sus hijos obedezcan y menosprecian estrategias
como € didlogo y la negociacion. (Murueta & Orozco,
2015)

Tienen expectativas de satisfacer sus propias necesidades
por medio de hijos por lo que exigen a sus hijos logros
desmedidos.

Son proclives a aislamiento social e imponen a sus hijos
el mismo estado de soledad y pobreza de redes y recursos
sociales.

2.3 CONCEPTO DE MALTRATO INFANTIL

Aguilar (1992), Asili y Prats (2003) y Loredo (2004)
coinciden en la dificultad para desarrollar una definicién
universal sobre el maltrato infantil debido a los diversos
factores que intervienen; sin embargo, la mayoria de los
profesionales en la proteccion del nifio utilizan €l término
nifio maltratado para referirse a todas las formas de abuso
y negligencia hacia € nifio dentro y fuera de la familia
(Mazadiego Infante, 2005) Se entiende por maltrato
infantil a toda conducta, de accion u omision, que
provogue o pueda provocar dafio a la integridad o salud
fisica, psicolégica o sexua de un nifio, nifia por parte de
cualquier persona, incluidos sus progenitores, otros
parientes, educadores y personas a cargo de su cuidado,
cualesquiera sean e medio utilizado para e efecto, sus
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consecuencias y € tiempo necesario para la recuperacion
de la victima. (Consgjo Nacional de la Nifiez y
Adolescencia, 2004)

Seglin la Organizacion Mundial de la Salud define a
maltrato como toda forma de maltrato fisico y/o
emocional, abuso sexual, abandono o trato negligente,
explotacion comercia o de otro tipo, de la que resulte un
dafio real o potencia para la salud, la supervivencia, €
desarrollo o la dignidad del nifio en e contexto de una
relacion de responsabilidad, confianza o poder. (Lachica,
2010)

Seguin la Constitucion de la Republica del Ecuador en €l
Art. 44.- El Estado, la sociedad y lafamilia promoveran de
forma prioritaria el desarrollo integral de las nifias, nifios y
adolescentes, y aseguraran € gercicio pleno de sus
derechos; se atendera al principio de su interés superior y
sus derechos prevaleceran sobre los de las demés
personas. (Constituyente, 2008) El médico debe sospechar
este diagnostico cuando las lesiones fisicas o emocionales
del nifio, la historia ofrecida por € adulto acompafiante y
los examenes de laboratorio no expliquen a satisfaccion o
con credibilidad la condicion actual del pequefio paciente.
(Pallarési Marti, 2003)

24 TIPOSDE MALTRATO INFANTIL
2.4.1 Maltrato Fisico

Accion no accidental de algin adulto que provoca dafio
fisico o enfermedad en @ nifio, colocandole en grave
riesgo. Segun (Saturni, Rostan, & Serrat, 2010) “El
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maltrato fisico es cualquier tipo de negligencia o accion
punitiva que ponga en peligro la integridad del nifio”.

Para (Pou, 2010) el maltrato fisico es, “cualquier accién
no accidental de los padres o cuidadores del nifio que les
provoca dafio fisico o enfermedad” donde el diagndstico
de estas clases de maltrato reguiere de examen médico y la
evaluacion social de los antecedentes familiares. Los
indicadores gque constituyen signos de aerta ante esta
forma de maltrato se manifiestan en el comportamiento de
los nifios y nifias quienes son: cautel0sos con respecto al
contacto fisico con los adultos, se muestra aprensivo
cuando otros nifios lloran, muestran conductas extremas
(agresividad-rechazo) y presentan temor a llegar a casa
(Gomez, 2008) Segun (Gbémez, 2008) la conducta del
cuidador indicaque fue objeto de maltrato en su infancia,
conducta severa inapropiada para la edad, no se preocupa
por €l nifio.

El maltrato fisico se estaria refiriendo a dos tipos de
fendmeno, donde en forma conjunta: El primero, hariaala
peculiar construccion del poder a interior de lafamilia; e
segundo, al complejo de sentimientos contradictorios que
estarian estructurando el vinculo paterno/materno-filial.
Cada una de estas necesidades atentaria contra los
derechos del nifio, que lo considera segun (Codigo de la
nifiez y Adolescencia, 2003) y €l derecho de proteccion,
tenemos:

El Art. 50. Derecho a la integridad persona enfatiza que
los nifios, nifias y adolescentes tienen derecho a que se
respete su integridad personal, fisica, psicologica, cultural,
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afectiva y sexua. No podran ser sometidos a torturas,
tratos crueles y degradantes.

“El maltrato fisico es utilizado por muchos como método
disciplinario donde viendo su uso regular afecta a
desarrollo, dignidad y autoestima.” (Murueta & Orozco,
2015)

2.4.1.1 Sindrome del nino zarandeado

Como parte del maltrato fisico se manifiesta con sacudida
como latigo del infante, que golpea €l cerebro contra las
paredes del craneo, sufriendo lesion cerebral grave, déficit
motor, dafio neurolégico (hemorragia intraocular,
epilepsia) llevando ala muerte. (Murueta & Orozco, 2015)

La lesion neurol 6gica puede deberse atrauma directo en la
cabeza 0 a “lesion por sacudida”, que causa hemorragias
petequidles en e tegido cerebral. La conducta es
inapropiada para la edad; o lloran en exceso o cas no lo
hacen, se hallan aislados o0 apéticos y solo responden a
estimulos dolorosos, su conducta varia entre agresividad,
temor o indiferencia; tratan de esconderse s se les acerca
algln adulto. Siempre alerta, fobicos o con historia de
dificultad para dormir. (Fenichel, 2006)

2.4.1.2 Sindrome de M inchausen (patologia en los
padres)

Se manifiesta a provocar un dafio planeado y calculado
para desatar sintomas fisicos y patoldgicos en € nifio que
requieren hospitalizacion o tratamiento medico reiterado
para asi obtener trato especia y consideraciones de otras
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personas. (Pintor, 2014) Cuando se presenta dicho
sindrome, las exploraciones médicas no tienen un
diagndstico preciso y el menor tiene sintomas persistentes
de dificil explicacion tedrica, por 10 que se encuentran
contradicciones graves entre los datos clinicos y los
conductuales. Estos sintomas desaparecen cuando €l nifio
no esta en contacto con su familia. (Pintor, 2014)

2.4.2 Abuso Psicologico

En esta forma de maltrato también se utilizan los
siguientes términos o son considerados sinénimos.
maltrato psicol6gico, maltrato emocional, crueldad mental
0 negligencia emocional. Tienen una repercusion andoga
en e desarrollo de la personalidad del nifio. (Loredo
Abdala, 2011) Se produce cuando un cuidador no brinda
las condiciones apropiadas y propicias para la salud
emocional y e desarrollo del menor. (Loredo Abdalg,
2011). Se expresa por medio de hostilidad verbal en forma
de insulto, desprecio, critica, amenazas e intimidacion,
discriminacion y rechazo empleando gritos y palabras
altisonantes con la firme intencion de avergonzar o
ridiculizar. (Murueta & Orozco Guzman, 2015), incluso
puede recurrir a aislamiento o privacion del contacto con
Sus pares.

Este tipo de maltrato a largo plazo llega a tener como
consecuencias extrema falta de confianza en si mismo,
exagerada necesidad de ganar o sobresalir, demandas
excesivas de atencion, mucha agresividad o pasividad
frente a otros nifios, poca sensibilidad social y habilidad
para poder discriminar las emociones de otras personas,
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hiperactividad, enuresis y quejas psicosomaticas. (Murueta
& Orozco Guzman, 2015)

2.4.2.1 Abandono emocional

Se manifiesta con la falta de respuesta a las sefides de
[lanto, sonrisa u otras expresiones emocionaes del nifio,
asi como a sus conductas de interaccion fisica. También se
manifiesta con la falta de iniciativa de contacto, lo que
implica la no satisfaccion de necesidades afectivas y de
apoyo emocional. (Leal & Plata, 2003)

2.4.3 Abuso sexual

Se refiere a contactos e interacciones de un nifio con uno o
mas adultos que lo utilizan para obtener estimulacion
sexual mediante engafios 0 alafuerza. En lacua (Leal &
Plata, 2003) “Encuentra modalidades: Acceso carnal:
penetracion, actos sexuales. Todo acto diferente al acceso
carnal como exhibicionismo o manipulacion, corrupcion:
son actos en presencia del nifio que induzcan a préacticas
sexuales y la induccion o constrefimiento a la
prostitucion. “El abuso sexual abarca desde actos en que
no existe contacto sexua directo, hasta cualquier accion
con contacto sexual manifiesto, y es tal vez una de las
formas mas repudiadas de la violencia infantil por su
connotacion social. (Leal & Plata, 2003)

Este tipo de maltrato, que suele ser mas comun en
mujeres, es uno de los més perjudiciales para los nifios,
dgando secuelas severas en su comportamiento, como
aislamiento, bagja autoestima, pesadillas, incomodidad al
contacto fisico, baja concentracion escolar, llanto facil,
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interés por estar prolongado tiempo en la escuela (Ilegando
temprano o retirandose 1o mas tarde posible), ausentismo
escolar, conducta agresiva o destructiva, depresion cronica
y retraimiento, conocimiento sexual o0 comportamiento
inapropiado para la edad, conducta excesivamente sumisa,
irritacion y dolor o lesion en zona genital. (Murueta &
Orozco, 2015)

El Art. 52.- Prohibiciones relacionadas con el derecho ala
dignidad e imagen.- (Codigo de la nifiez y Adolescencia,
2003). Se prohibe: La participacion de nifios, nifias y
adolescentes en programas, mensges publicitarios, en
producciones de contenido pornografico y en espectacul os
cuyos contenidos sean inadecuados para su edad. La
publicacion o exhibicion de imagenes y grabaciones o
referencias escritas que permitan la identificacion o
individualizacién de un nifio, nifia o adolescente que ha
sido victima de maltrato, abuso sexual o infraccion penal,
y cuaquier otra referencia a entorno en e que se
desarrollan. (Codigo de la nifiez y Adolescencia, 2003)

2.4.4 Maltrato de Corrupcion

Se manifiesta promoviendo e incitando a nifio a realizar
acciones delictivas tales como hurtos, tréfico y consumo
de drogas y pandillerismo, entre otras. Esta clase de
maltrato se complementa con la premiacién de dichas
acciones, lo que propicia que e nifio las asuma como
précticas de un adecuado estilo de vida. (Murueta &
Orozco Guzman, 2015)
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2.4.5 Explotacion laboral

No tan especifica en la literatura de paises desarrollados.
Se refiere a los nifios del tercer mundo que ingresan al
mercado laboral, a expensas de su salud, seguridad y
educacion o algunas veces, a lado de esta ultima. El
entorno socioecondémico de sus padres o explotadores les
impide aceptar que se trata de una grave forma de
maltrato. (Hoyos Mejia, 2010). Esta situacion puede
interferir en las necesidades y actividades escolares del
nifio.

Seguin € Capitulo |.- Disposiciones Generales en su Art.
81 sefida e derecho a la proteccion contra la explotacion
laboral .- Los nifios, nifias y adolescentes tienen derecho a
que e Estado, la sociedad y la familia les protejan contra
la explotacion laboral y econdmica y cualquier forma de
esclavitud, servidumbre, trabgjo forzoso o nocivo para su
salud, su desarrollo fisico, mental, espiritual, moral o
social, o que pueda entorpecer € gercicio de su derecho a
la educacién. (Codigo de lanifiez y Adolescencia, 2003)

24.6 Negligencia 'y Necesidades basicas
insatisfechas

Se presenta cuando los padres no proveen a sus hijos de
los medios que satisfagan sus necesidades fisicas basicas,
tales como alimentacion, abrigo, vestimenta, atencion
médica adecuada y/o supervision. Esta clase de maltrato
propicia desnutricion o diferentes enfermedades por
descuido que son dificiles de detectar, porque no se ven
lesiones fisicas. Se diferencia de las situaciones de
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extrema pobreza, en las que los padres desean pero no
alcanzan a suplir los suplementos basicos de sus hijos.
(Murueta & Orozco, 2015)

24.7 Falta de Recreacion y Comunicacion
Inadecuada

La recreacion es uno de los aspectos vitaes de las
relaciones interpersonales. El proceso empieza desde la
etapa de la infancia y es e momento mas importante
porque depende del trato aqui recibido, la actitud que €
nifio tome frente a diferentes desafios que la vida le
imponga en el futuro. (Osorio Correa, 2003)

La fata de comunicacion adecuada es un importante
criterio de disfuncionalidad familiar, conllevando a
consecuencias negativas, entre los miembros de la familia.
Existe comunicacion inadecuada cuando se utiliza la
imposicion en vez del didlogo; cuando se utiliza el castigo
como represalia, y no como consecuencia logica de lo
infringido; cuando hay prohibiciones y obligaciones en
vez de responsabilidades razonables; cuando se dicen las
cosas con un doble sentido agresivo. (Torres, 2011)

2.4.8 Atestiguamiento de violencia

Se manifiesta cuando los padres protagonizan episodios
cotidianos de violencia (simétrica o asimétrica) haciendo
caso omiso de la presencia de sus hijos. Los nifios que son
espectadores de violencia en sus casas (aunque no Sean
victimas de forma activa de ella) pueden aprender a
utilizar la agresién como medio para resolver problemas
(Olaya, Tarragona, De la Osa, & Ezpeleta, 2008), o bien,
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sentirse asustados y confundidos por no recibir €
beneficio de un ambiente seguro. (Murueta & Orozco
Guzman, 2015)

Segin (Garcia, 1992)"Cuando los nifios presencian
situaciones cronicas de violencia entre sus padres, los
estudios comparativos muestran gue estos nifios presentan
trastornos muy similares a los que caracterizan a quienes
son victimas de abuso. Respecto a lo que se refiere alas
agresiones psiquicas 0 psicologicas, que estan dirigidas a
dafiar la integridad emocional del nifio comprenden todo
tipo de manifestaciones verbales y gestuaes, asi como
actitudes que los humillan y degradan pero esto no es lo
mas grave, pues las heridas del cuerpo duelen pero
tienden a cicatrizar pero las heridas del ama que no dgjan
evidencia fisica tardan mucho més en sanar si  es que
sanan antes de que se le acumule otra herida mas, estas
generan sentimientos de desvalorizacion, baja estima e
inseguridad personal, los cuaes méas tarde pueden
manifestarse en violencia social”

Sin importar e tipo de violencia del que un nifio sea
victima, la experiencia de esta aporta elementos cognitivos
gue constituiran el esquema de creencias en € nifio, entre
mas negativos, méas nocivos. Los mensgjes familiares que
comunmente recibe tienden a ridiculizarlo, humillarlo,
aterrorizarlo y/o hacerlo sentir rechazado o ignorado, lo
cual acentla su indefensiéon y desamparo ante los padres.
(Murueta & Orozco Guzman, 2015)

Existen ademas formas algunas pasivas de maltrato
infantil que no por ello son menos perjudiciales en
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desarrollo del nifio. Las formas pasivas de maltrato se ven
caracterizadas en aquellas situaciones en las que las
necesidades fisicas y cognitivas del nifio son cubiertas, ya
sea de forma tempora o permanente, por agun miembro.
(Murueta & Orozco, 2015)

Dentro de las creencias perpetuadoras de los circuitos de
violencia intrafamiliar, se propone la distincion entre
creencias legitimadoras y creencias invisibilizadoras. Las
primeras se entienden como aquellos mandatos culturales
que regulan las relaciones al interior de la familia.
Funcionan como teorias explicativas que justifican,
naturalizan y hasta prescriben ciertas practicas violentas.
(Ravazolla, 1997)

En cuanto a las creencias invisibilizadoras, seran
entendidas como aguellas creencias basadas en
informacion errénea, que si bien no avalan directamente la
conducta violenta; generan contextos que favorecen su
expresion. (Ravazolla, 1997)

2.5 Valoracion del tipo de Maltrato

Dada la complgidad del concepto de maltrato infantil, la
evaluacion debe procurar utilizar la mayor cantidad de
métodos posibles (entrevistas, observacion, cuestionarios),
incluir atodos los implicados (nifios, padres o cuidadores,
agresor) y agentes sociales asi como abarcar € mayor
nimero de &reas posibles. La evaluacion de maltrato
infantil el érea psicoldgica y pedagogica se rediza
frecuentemente utilizando los Ilamados test proyectivos
A continuacion se detallan algunos de los test utilizado por
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los profesional para e diagnostico inicial de maltrato
infantil.

2.5.1 Test de Ror schach

Este test fue creado por Hermann Rorschach y forma parte
de los test proyectivos. Este test estd compuesto por una
serie de 10 laminas que muestran manchas de tinta sobre
un fondo blanco, podemos ver cinco en blanco y negro
mientras que otras cinco son manchas en color rojo-negro,
rojos, verdes, azules. En este test no hay una vision
correcta o incorrecta por parte del paciente, las manchas
son tan ambiguas que de una misma imagen cada uno
puede ver algo muy diferente, generando controversia
pues algunos consideran que no tiene rigor cientifico
mientras otros destacan que € test permite determinar qué
tipo de paciente tenemos ante nosotros y cOmo podemos
trabgjar con é. Todo dependera de la formacion del
profesional y del dominio del test. (Sainz & Gorospe,
1994)

2.5.2 Test de Sacks de nifios

Es un reactivo disefiado tanto para nifios como para
adolescentes de ambos sexos que saben leer y escribir.
Consta de 40 frases estimulo para nifios, los mismos que
son e comienzo de una oracién, le examinado debe
completar una por una'y con sus propias palabras. Explora
en forma indirecta dificultades y conflictos en las areas:
Familiares, de relaciones heterosexuaes, de relaciones
interpersonalesy del concepto de si mismo. (Banus, 2014)
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2.5.3 H.T.P. (Casa-Arbol-Per sona)

El H.T.P. es una técnica proyectiva en la que se solicita
que se dibuje unacasaunarboly unapersona Se
denominan proyectivas dado que se espera que € sujeto
que efectia e dibujo dgje plasmado o, dicho de otra
manera, que proyecte como se ve a si mismo, como le
gustaria ser, cudles son sus rasgos de personalidad y
diferentes éreas de interés. Evidentemente el sujeto no es
consciente de los aspectos en que es evaluado. (Banus,
2014)

254 Test delaCasa

Es un test proyectivo, suele ser bastante bien aceptado por
los nifios aporta con informacion valiosisima acerca de los
diferentes aspectos del temperamento del nifio asi como de
su mundo emocional y la forma con la que se relaciona
con el ambiente externo. (Banus, 2014)

255 Test dela Familia

Consgtituye uno de los test de tipo proyectivo mas
utilizados por los psicélogos en la actualidad. Se solicita
al nifio que pinte a su familia o a una familia sin concretar
mas datos. (Banus, 2014) Segun algunos autores, esta
segunda opcion permite dar a nifio mas libertad para
expresar sus sentimientos mas intimos pero tiene algunas
limitaciones. Por eemplo, no podemos conocer la
valoracion de los personajes reales sino que tenemos que
efectuar inferencias de los supuestos persongjes y roles de
los miembros de su familia. (Banus, 2014)
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2.5.6 Test dela FiguraHumana

Pertenece a conjunto de las denominadas técnicas
proyectivas en las que la persona no tan solo se limita a
efectuar un simple dibujo sino que se espera que plasme
de forma indirectala esencia de su propia personalidad. Es
uno de los test que cuenta con mayor soporte experimental
y aporta datos tanto del desarrollo evolutivo en € que se
encuentra el nifio como de su estado emocional. Se aplica
anifios entre 5 a 12 afios. (Banus, 2014)

2.6 CONSECUENCIASDEL MALTRATO
INFANTIL

2.6.1 Secuelas neurologicas por dafio craneal o
cerebral

2.6.1.1 Secuelas motor as

La lesién que mas frecuentemente produce déficit motor
son los hematomas. Se forman por la rotura de venas
puente entre la superficie cerebral y la dura durante los
movimientos de aceleracion y deceleracion, muy
frecuentes en estos casos. (Baby Shaken Syndrome)
Estudios recientes sugieren que en la mayoria de estos
nifios también se produce dafio por impacto, y no
exclusivamente por la aceleracion y deceleracion. Las
localizaciones mas frecuentes son las regiones de la
convexidad cerebral e inter-hemisféricos, y se asocian en
muchas ocasiones a contusiones cerebrales. (Shugerman,
1996)
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Otras causas menos frecuentes de déficit motor son las
fracturas craneales y los hematomas epidurales, que son
mas frecuentes en caidas accidentales. (Shugerman, 1996)
Debidos a los movimientos de aceleracion puede
producirse dafio directo en las arterias, originando
hemorragias subaracnoideas, que pueden originar
isquemia cerebral por vaso-espasmo, o0 pseudo-aneurismas
en las arterias cerebral media, carétida interna y coroidea
posterior. (Kleinman, 2006)

2.6.1.2 Secuelas visuales

El signo mas frecuente del nifio maltratado, y que cuando
se ve suele orientarnos hacia un probable maltrato es la
presencia de hemorragias retinianas. Se producen en el 75-
90% de los casos de maltrato fisico, aunque tienen buen
pronéstico, ya que se resuelven en casi todos los casos a
los 4 meses (Kleinman, 2006)

2.6.1.3 Secuelas del lenguajey aprendizaje

Las alteraciones del lenguaje se producen por dafio
estructural en el area de Broca, fasciculo arcuato, area de
Wernicke o gyrus angularis. Se pueden manifestar como
afasia 0 disfasia puramente motora, sensitiva, 0 mas
frecuentemente como una gran variedad de disfasias
mixtas. (Gimenez Pando, 2007) Las disfasias sensitivas
conllevan un retraso de aprendizaje, que a veces se
confunde con retraso mental, pero que se debe a déficit
sensorial que imposibilitala comprension verbal. También
puede existir un retraso de aprendizaje cuando se dafian
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otros Organos sensoridles, como el oido o la vista
(Gimenez Pando, 2007)

2.6.1.4 Retraso mental y alteraciones de memoria

El retraso mental postraumético es mucho mayor en los
nifios maltratados fisicamente que en los traumatismos
accidentales. Puede deberse a dafio en I6bulos frontales,
tédlamo pero en nifios sin ninguna otra secuela evidente. El
maltrato por s solo constituye una causa etiologica de
retraso mental. (Kleinman, 2006)

Las alteraciones de memoria son las secuelas
neuropsicolégicas mas frecuentes, y son causadas por
lesion en I6bulos frontales, limbicos o temporo-mesiales.
L os déficits de memoria son mayores si e coma ha durado
méas de dos semanas, sobre todo para la fijacion de la
memoria a largo plazo. Es caracteristico del maltrato
infantil el dafio en ambos |ébulos frontales, produciéndose
secuelas de memoria y cierto grado de retraso mental.
(Gimenez Pando, 2007)

2.6.2 Secuelas neurolégicas por dafio medular o
espinal

Las lesiones espinales y medulares producidas en |os nifios
maltratados son  relativamente  poco  frecuentes,
comparadas con las lesiones cerebrales. La parte mas
frecuentemente afectada es la columna cervical. El
mecanismo de lesion cervical suele ser por hiperflexion e
hiperextension extremas, que se ve favorecido en
lactante por la desproporcion craneo-corporal. (Gimenez
Pando, 2007) La mortalidad de las lesiones cervicales es
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muy alta, pudiendo quedar secuelas en los supervivientes,
ya sean secciones medulares completas, con paraplgia o
tetraplejia, segin e nivel, o bien distintos grados de
lesiones incompletas, muy frecuentemente asociados a
trastornos esfinterianos. (Gimenez Pando, 2007)

Las lesiones toraco-lumbares son menos frecuentes en los
nifios, y no suelen producir dafio neurolégico. El
mecanismo méas aceptado es la hiperflexion,
produciéndose distintos tipos de lesiones, por lo general
sin grandes secuelas. (Kleinman, 2006)

2.7 DEFINICION DE PALABRASCLAVE

Abandono: Dejar sin atencién ni cuidados a una persona,
animal o cosa.

Escolar: Etapa comprendida entre los 6 a 11 afios de
edad.

Hematoma: Mancha de la piel, de color azul amoratado,
que se produce por la acumulacion de sangre u otro
liquido corporal, como consecuencia de un golpe, una
fuerte ligadura u otras causas.

Infanticidio: Delito que consiste en matar a un nifio,
especiamente a un recién nacido.

Maltrato: Empleo de violencia fisica o psiquica sobre
otras personas. Se aplica especidmente a casos de
violencia doméstica que tiene lugar dentro de la familia
siendo las victimas mas frecuentes las mujeres y sobre
todo nifios y nifias.
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Secuelas; Lesiones 0 afecciones consecutivas a una
lesién o enfermedad.

Sindrome de Minchausen: Es una forma de maltrato
infantil en la que uno de los padres induce en & nifio
sintomas reales 0 aparentes de una enfermedad.

Sindrome del nifio golpeado: Es una forma grave
de maltrato infantil causada por una sacudida violenta
pudiendo causar lesiones sobre todo cerebrales en un
lactante o nifio.

Negligencia: Falta de cuidado, aplicacién y diligencia de
una persona en lo que hace, en especiad en d
cumplimiento de una obligacion.

2.8 HIPOTESIS

La prueba diagnostica para medir maltrato infantil alcanza
una consistencia de 0,8 segun estadistico Alfa de
Cronbach y mantendra esta consistencia a lo largo del
tiempo.

29VARIABLES
2.9.1 Variable Dependiente:
Maltrato Infantil
2.9.2 Variables I ndependientes:
Pobreza
Educacion deficiente de los padres.
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Fatadelafiguramaternay/o paterna
Disfuncionalidad familiar
Antecedentes de maltrato de los padres.
Negligencia del representante legal
Falta de comunicacion asertiva

2.9.3 Variables moder ador as:
Edad

Género

2.9.4 Variablesintervinientes:
Comunicacion inadecuada
Condiciones socio-econdémicas

Consumo de sustancias licitas e ilicitas por los
representantes legales del nifio o nifia.
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3. MARCO METODOLOGICO

3.1 Materiales

3.1.1 Lugar delainvestigacion

La investigacion se redlizara en la parroquia Sinincay del
canton Cuenca provinciadel Azuay. Sinincay constituye la
tercera parroquia méas grande de Cuenca organizada en 40
comunidades.

3.1.2 Periodo delainvestigacion
Fechadeinicio: julio de 2014
Fecha de culminacién: julio de 2015

3.2 RECURSOS

3.2.1 Talento humano. La Investigadora: Md. Carina
Serpa Andrade.

3.2.1.1 El tutor: Dr. Julio Jaramillo Oyervide.
3.2.1.2 El asesor metodologico: Dra. ElisaLlanos

3.2.1.3 Los psicologos clinicos: Sonia Nivelo, Maria
Belén Parra, Cristina Villacis Magister: Fabian Gonzélez,
y Juan Rodriguez.

3.2.1.4 El Bio-estadista: Dr. Julio Jaramillo Oyervide.
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3.2.2 Recur sos fisicos

Computadora, impresora, escaner, materiales de oficina,
programas estadisticos, viéticos y transporte

3.4 UNIVERSO

El universo estard constituido por 5.088 nifios y nifias
pertenecientes ala parroquia Sinincay del cantén Cuenca,

3.5MUESTRA

La muestra estara constituida por 165 nifios y nifias, dato
obtenido mediante € programa de vigilancia
epidemiolégico (Epi — info 7).

3.6 VIABILIDAD

En nuestro pais los reportes de casos de maltrato infantil
son comunes y tienden a incrementar; los nifiog/as son
victimas de abusos y vulnerados en sus mas elementales
derechos, por tal motivo surge la necesidad de crear un
test que adaptado a la realidad local determine maltrato
infantil desde las diferentes dimensiones tomando como
referente a Sinincay una de las 21 parroquias del canton
Cuenca y la tercera en importancia por su magnitud.
(Maza Quizhpi, 2008)

Habiendo contactado y obtenido e permiso respectivo de
las autoridades de Sinincay y conocedora de que la
poblacion estd dispuesta a colaborar fue factible la
realizacion de la investigacion. Para la recoleccion,
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procesamiento y andlisis de la informacion se cuenta con
el taento humano y el material necesario.

3.7METODOS
3.7.1 Tipodeinvestigacion

Estudio descriptivo, observaciona de desarrollo de prueba
diagnostica que consto de 5 dimensiones: maltrato fisico,
maltrato psicol dgico, trabajo infantil,
negligencia,/necesidades béasicas insatisfechas y fata de
recreaci On/comunicacion inadecuada.

3.7.2 Diseflo deinvestigacion
Cuantitativo de creacién de una prueba diagnostica.
3.7.3 Criterios de exclusion

Nifios y nifias mayores a 13 afios de edad o menores de 6
anos.

Nifios y nifias que no tengan & consentimiento informado
firmado por su representante legal.

Nifios que no residan en Sinincay.
3.7.4 Criteriosdeinclusion

Todos los nifios en edad escolar que vivan en la parroquia
Sinincay cuyos representantes legales firmen
consentimiento informado.



3.8 PROCEDIMIENTO E INSTRUMENTOS
3.8.1 Procedimiento para recolecciéon de datos

La recoleccion de datos se llevd a cabo mediante un
cuestionario. Previo a la obtencion de los datos se
realizar6 lavalidacion del test.

3.8.2 Instrumento par a obtener informacion

El instrumento para obtener informacion serd un
formulario de recoleccion de datos. El desarrollo del test
incluiralos siguientes pasos.

Revisar |a literatura que determinara si e maltrato infantil
esta definido, parcidmente definido o no definido.
Explorar e concepto, se realizan entrevistas a 2
profesionales sobre e tema para guiar los items que se
formularén. Enlistar los temas, se enlistaran las respuestas
de la entrevista y se clasificardn en items, es decir se
agrupara las respuestas y luego se reducira
conceptualmente el nimero de items. Formular los items,
se fusionaran las respuestas creando dimensiones a los que
se asignard unaescalatipo Likert.

“Seleccionar los jueces”, aplicar prueba piloto, evaluar la
consistencia, reducir los items, reducir las dimensiones.

3.8.3 M étodos de procesamiento de lainformacion

La informacion se procesara mediante e programa
estadistico SPSS 15.000 (Statiscal Product and Service
Solutions para Windows), version eval uacion.



Alfa de Cronbach

Uno de los coeficientes més comunes es e Alfa de
Cronbach que se orienta hacia la consistencia interna de
una prueba, es un método que utiliza la confiabilidad y
que define e camino méas habitual para estimar la
fiabilidad de pruebas, escalas o test, cuando se utilizan
conjuntos de items que se espera midan € mismo atributo
0 campo de contenido. (Sergas, 2012) El coeficiente alfa
de Cronbach puede tomar valores entre O y 1. Por lo tanto
S un vaor es cercano a la unidad se trata de un
instrumento fiable que hace mediciones estables y
consistentes. Si su valor esta por debao de 0.7 €
instrumento que se esta evaluando presenta una
variabilidad heterogénea en sus items y por lo tanto
significa confiabilidad nula. Esta técnica supone que los
items estan correlacionados positivamente unos con otros
pues miden en cierto grado una entidad en comdn.
(Sergas, 2012)

3.8.4 Procedimientos para garantizar aspectos
éticos

Se obtuvo & permiso correspondiente del Jefe de la Junta
Parroquial para poder ingresar a la comunidad de
Sinincay. Al padre de familia y/o representante legal se le
entregd una hoja de consentimiento informado para que
den su autorizacion para la participacion voluntaria de su
representado. Al procesar la informacion obtenida se
realiz6 un control de calidad de los datos obtenidos,
ademas de que se evitd toda manipulacion de los datos
encontrados.
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Larecoleccion de los datos se llevo a cabo en un ambiente
de privacidad donde la confidenciaidad de la informacién
recabada en € formulario estuvo garantizada por parte de
los investigadores, asi como € respeto absoluto de los
derechos de los encuestados. Se procedi6 ala obtencion de
la informacion mediante la prueba piloto cuyos datos
fueron analizados en el programa SPSS 15.00, luego de las
correcciones pertinentes se aplico € test en los nifios de la
parroquia Sinincay
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4. RESULTADOS

4.1 Establecer las dimensiones que medira el test

Las dimensiones a considerarse son: maltrato fisico,
sicoldgico, trabgjo infantil, negligencia y/o necesidades
basi cas insatisfechas y comunicacion inadecuada.

4.2 Evaluar la consistencia y fiabilidad del test

creado

Tabla # 1. Determinacion de la consistencia interna del
test de Maltrato Infantil con Alfa de Cronbach segin

dimensiones.

Dimensiones

Alfa de Cronbach

Fiabilidad de la dimension maltrato
fisico

Alfa de Cronbach
de 0.740

Fiabilidad de la dimensiéon maltrato
psicoldgico

Alfa de Cronbach
de 0.629

Fiabilidad de la dimensién trabao
infantil

Alfa de Cronbach
de0.177

Fiabilidad de la dimension
negligencial necesidades baésicas
insatisfechas

Alfa de Cronbach
de 0.525

Fiabilidad de la dimension fata de
recreacion y comunicacion
inadecuada

Alfa de Cronbach
de 571
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Fiabilidad Total de la Escala de | Alfa de Cronbach
Maltrato infantil global de 0.764

Fuente: Formulario derecoleccion de datos.
Realizado por: SerpaC.

4.3 Determinar lavalidez interna

Cinco jueces determinaron la pertinencia 'y adecuacion del
test, es decir, con qué precision las preguntas
contribuyeron ala consecucion de |os objetivos planteados
y s e lenguge y redaccion eran adecuados para una
poblacion infantil.

NUMERO DE | PERTINENCIA ADECUACION
JUECES




4.4 Caracterizar la poblacion investigada

Tabla 2

Caracteristicas de la poblacion estudiada: Nifios y nifias de la
Parroquia Sinincay.

NUmero de
nifios y nifias| 165 165 100
Participantes
4 1 6
6 32 194
7 22 13.3
Edad (Afios) 8 34 20.6
9 24 145
10 19 115
11 33 20.0
Femenino 72 43.6
Sexo
Masculino 93 56.4
Estructura Familianuclear | 122 73.9
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familiar Familia
monoparental | 2 12
paterna
Familia
monoparental | 33 20.0
materna
Otros tipos 5 4.8
1Basica 27 16.4
2 Basica 23 13.9
3 Basica 16 9.7
Curso
4 Basica 32 194
5Basica 22 13.3
6 Basica 21 12.7
7 Basica 24 14.5
Papay Mama |6 3.6
L Solo papa 14 8.5
Emigracion de
Familiar Solo Maméa 1 .6
cercano
Solo Hermanos |9 55
Ninguna 135 81.8
Nivel de Primaria 85 51.5
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instruccion del | Secundaria 46 27.9
padre :
Superior 9 55
Analfabeto 25 15.1
Primaria 94 57.0
Nivel de| Secundaria 51 30.9
instruccion de la
madre Superior 13 7.9
Analfabeta 7 4.2
TOTAL 165 100%

Fuente: For mulario derecoleccién de datos.

Realizado por: SerpaC.

4.5 Determinar la frecuencia y tipo de Maltrato

I nfantil

Tabla3

Nivel de Maltrato Infantil

NIVEL DE MALTRATO

MALTRATO LEVE

MALTRATO
MODERADO

MALTRATO SEVERO

Total

Frecuencia Porcentgje

34
62

69
165

Fuente: For mulario derecoleccién de datos.
Realizado por: SerpaC.

20.6
37.6

41.8
100.0
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5. DISCUSION

El presente estudio se centr6 crear una prueba diagndstica
gue permite la medicion de Maltrato Infantil Intrafamiliar
en los nifios de edad escolar de la parroquia Sinincay de
Cuenca, periodo 2014. A continuacion se analizan los
siguientes resultados. Sin duda aguna el hogar que debe
representar un sitio de proteccién, cuidado, apoyo vy
resguardo de la integridad de los nifios y nifas, es e lugar
donde se vulneran sus més elementales derechos. El
maltrato infantil intrafamiliar es el escenario principal para
las diferentes formas de maltrato, la violencia se sustenta
en las relaciones de poder donde en busca del “bienestar”
del menor se agrede fisica y emocionamente con el
pretexto de la disciplina. En esta investigacion las
dimensiones que miden maltrato fisico y psicoldgico
fueron adaptadas al contexto del arearura y se comprobd
que los golpes y malos tratos siguen siendo la forma
comun de violencia intrafamiliar con cifras individuales
para maltrato fisico de 0,740 seguida del maltrato
psicol 6gico con 0,629 segun Alfa de Cronbach.

La investigacion realizada por € Observatorio de
Derechos de la Nifiez y la Adolescencia (ODNA) en €
2010 sostiene que para cuatro de cada diez nifios y nifas
del Ecuador “los golpes son el segundo de los tres
comportamientos mas frecuentes de sus padres cuando
cometen faltas o desobedecen”. (ONDA, 2010)

Seguin (UNICEF, 2011) y (ONDA, 2010) en sus informes
emitidos en & afio 2010 y 2011 coinciden que en €
Ecuador € 44% de los nifios/as es victima de alguna forma
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de maltrato siendo més frecuente en las areas rurales que
en las ciudades; ademés destacan que € uso dd castigo
violento es més frecuente en los hogares de la Amazoniay
la Sierra que en los de la Costa. Estudios internacionales
revelan que aproximadamente un 20% de las mujeres y un
5 a 10% de los hombres manifiestan haber sufrido abusos
sexuales en la infancia, mientras que un 23% de las
personas de ambos sexos refieren maltratos fisicos cuando
eran nifios. Ademas, muchos nifios son objeto de maltrato
psicologico (también llamado maltrato emocional) vy
victimas de desatencién. (OMS, 2014)

(Gallegos, 2013) Indica que &l 80% de adultos que fueron
maltratados en la infancia puede ser diagnosticado al
menos de un desorden psicolégico. De la misma forma,
los nifios y nifias que sufren violencia tienen una alta
probabilidad de reproducir cuando sean adultos, patrones
similares de conducta en su familia y en la sociedad,
transmitiendo asi las consecuencias de la violencia por
generaciones. (UDAPE; UNICEF, 2008). Algunos
indicadores propios del maltrato fisico como: presencia de
marcas, moretones, acciones violentas como: golpes, halar
del cabello o las orgas, bafarles en agua fria cuando
desobedecen entre otras fueron formuladas, y valoradas
en el test “MMIIF” con resultados significativos para a
este tipo de maltrato.

Seglin (Murueta & Orozco, 2015) los indicadores fisicos
de maltrato en los nifios son: hematomas y contusiones
inexplicables, moretones, cicatrices, marcas de
mordeduras de un adulto, fracturas de hueso, quemaduras,
cortaduras.
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En este estudio se consider0d las caracteristicas socio-
demogréficas, culturales y educacionales de la parroquia
Sinincay y se determiné que el nivel de instruccién bésico
tanto del padre (51,5%) como de la madre (57%); y la
estructura familiar: nuclear (73,9%), monoparental (26%)
constituyen factores de riesgo asociados a la presentacion
de maltrato infantil. En un estudio redlizado en la
parroquia Sinincay sobre determinantes de sociales de la
salud familiar, reportaron que la pobreza es €l factor socio-
econdmico de mayor frecuencia en esta poblacion con un
28.8%, en segundo lugar se encuentra el hacinamiento con
28.3%; la violencia con 14.7%  seguido de la
desestructuracion familiar con un 14.1%. (Arevalo, 2012)

En lo que respecta a las caracteristicas de los progenitores
maltratadores segun (Gracia, 2002) se han observado una
serie de condiciones que sin representar una determinacion
estricta si condicionan y promueven mayor vulnerabilidad
para desarrollar précticas conductuales violentas.

Es decir hay mayor posibilidad de generar violencia
mientras mas elementos a mencionarse se relacionan
como: hijos que son resultado de embarazos no deseados,
generalmente e nivel de educacion de los padres es
basico, las condiciones econdmicas desfavorables, la
inestabilidad laboral, conflictos maritales o en su defecto
familias monoparentales, € historial de los padres refiere
antecedentes de maltrato 1o que predispone a generar
violenciaen su hogar. (Murueta & Orozco, 2015)

En el test “MMIIF” los items permitieron formular la
dimension Fata de Recreacion y Comunicacion
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Inadecuada que actualmente es causa de conflicto a ser
reemplazada por los videojuegos, celulares, e incluso e
internet que provoca en muchos casos hasta obsesion
dgando las relaciones entre padres e hijos a segundo
plano.

La politica 13 del (Consgo Naciona de la Nifiez y
Adolescencia, 2004) promueve la recreaciéon y € juego, a
favor del desarrollo fisico, emocional y social de nifios y
nifias. Por lo tanto la recreacion cumple un papel
definitivo en e aprendizaje del individuo como miembro
de una sociedad. La mejor manera como puede ensefiarse
a un nifio a socializar es mediante € juego. Es también
mediante la recreacion que se aprende las bases de la
comunicacion y las relaciones interpersonal es.

(Palacios & Andrade, 2008) Reportan una serie de
investigaciones que confirman que un pobre control
conductual o monitoreo esta vinculado a conductas
problematicas en nifios y jovenes tales como: adicciones,
conducta antisocial y edad de inicio de précticas sexuales.
(Murueta & Orozco, 2015) Otro de las dimensiones
generadas en el test “MMIIF” es la negligencia y
necesidades bésicas insatisfechas que obtuvo una
consistencia y fiabilidad de 0,525 un poco por debago de
las valores obtenidos en maltrato fisico y psicoldgico lo
gue indica que € nivel cultural de los padres y/o cuidador
es otro de los factores asociados a maltrato infantil cuando
justifican de manera errada la forma de educar a sus hijos
o0 vulneran sus mas elementales derechos sin medir
consecuencias. La principa actividad productiva de los
habitantes de la parroquia Sinincay es la agricultura,
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ganaderia y la artesania; es ahi donde los nifios y nifias
intervienen en conjunto con sus padres 0 en ocasiones
solos en la produccién de la materia prima para la
fabricacion de ladrillos y tejas artesanales por |0 que estén
expuestos a lesiones, enfermedades. respiratorias,
gastrointestinales y dérmicas producto de la manipulacién
de estos materiales. Esta realidad fue plasmada en €l test
creado.

El trabgo desde muy temprana edad es otra forma de
maltratar a nifio/a, no le permite estudiar ni hacer sus
labores de nifio, son sometidos a trabajos duros y pesados,
utilizar instrumentos peligrosos, manipular sustancias; esto
les trae como consecuencia lesiones, deformaciones y
molestias en su cuerpo y en el peor de los casos la muerte.
(Gallegos, 2013)

Un estudio redizado por (Garrido Rivera & Saldana
Espinoza, 2013) en Chile para evaluacion de un programa
de especializacion orientado a la promocién de derechos
de lainfancia en grupos vulnerables indican laimportancia
de implementar politicas publicas en la formacion de los
educadores quienes constituyen un grupo importante en la
deteccion de matrato infantil de ahi la necesidad de
facilitar su trabgo con una herramienta objetiva adaptada
a las condiciones de los Ilamados grupos vulnerables,
permitiendo por un lado un diagnéstico oportuno y por €
otro la planificacion durante e proceso ensefianza
aprendizaje.
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6. CONCLUSIONES

La investigacion realizada bgjo e nombre de Creacion de
un test para determinar maltrato infantil en la parroquia
Sinincay de Cuenca, periodo 2014 concluye que la prueba
se compone de 5 dimensiones (fisica, psicolégica, trabajo
infantil, negligencialnecesidades bésicas insatisfechas y
falta de recreacién/comunicacion inadecuada) que
determinan maltrato infantil intrafamiliar en nifios y nifas
en edad escolar, permitié obtener los siguientes niveles de
maltrato infantil: Leve:34 (20,6%), moderado:62 (37,6%),
y severo 69 (41,8%)

El test de medicion denominado “MMIIF” (medicion
maltrato infantil intrafamiliar) tiene una consistencia
interna de 0.764 (Alfa de Cronbach) por lo tanto se trata
de un instrumento fiable que hace mediciones estables y
consistentes.

El test “MIIF” obtiene en el analisis de correlaciones
0,764 es decir, los cambios en una de las variables
influyen en los cambios de la otra lo que significa que
estamos ante dimensiones de un mismo constructo.
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7. RECOMENDACIONES

Se recomienda la aplicacion del test para fines
diagnosticos recordando que € Maltrato Infantil un
problema social, juridico, educativo, psicoldgico, médico
legal que tiene su génesis motivada por € subdesarrollo,
intensificada por corrientes socio comunistas y € cimiento
cultural propia de los paises Latinoamericanos. Tomando
en cuenta que para que exista una disminucion del
Maltrato Infantil Intrafamiliar debe existir una adecuada
politica criminal encamina a endurecimiento de las penas
para quienes cometen estos delitos; € presente test aporta
para la identificacion del problema, de tal manera que se
lo puede direccionar desde varios g es como:

Educativo, previo a ingreso del educando se aplique €l
test de medicion “MMIIF” con la finalidad de diagnosticar
oportunamente Maltrato Infantil Intrafamiliar para
encaminar adecuadamente € proceso ensefianza-
aprendizaje.

Juridico, ante la presunta denuncia de Maltrato Infantil sea
el juez que recomiende dentro de las mlltiples pruebas
periciales, el uso del test “MMIIF” que tiene un elevado
indice fiabilidad a hacer mediciones estables vy
consistentes.

Meédico legal, tanto a nivel de Atencion Primaria Salud
como de especialidad se recomienda la incorporacion del
“MMIIF” en la historia clinica, para que sea el médico
quién de parte alas autoridades.
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Psicologico, se puede reemplazar los llamados test
proyectivos que son pruebas subjetivos por el “MMIIF”
gue constituye una prueba objetiva y de fécil aplicacion.

Académico, porgue permitira realizar investigaciones de
campo, contribuyendo a detectar zonas rurales vulnerables
a este problema.
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9. ANEXOS

Formato de validacion por Expertos del Test de
Maltrato Infantil en la parrogquia Sinincay de Cuenca.

Instructivo: Revisar las siguientes preguntas y dar su
opinion de experto considerando la pertinencia y
adecuacion de las mismas. Tomar en cuenta los criterios
de Pertinencia y Adecuacion descritos a continuaci on:

Pertinencia- ¢Las diferentes preguntas del cuestionario
contribuyen alos objetivos planteados y/o hipotesis?

Hipotesis.- La prueba diagnéstica para maltrato infantil
alcanza una consistencia de 0,8 segun estadistico Alfa de
Cronbach y mantendra esta consistencia a lo largo del
tiempo.

Objetivo Genera.- “Crear un test para determinacion de
maltrato infantil en la parroquia Sinincay de Cuenca,
periodo 2014”

Adecuacion.- ¢estan e lenguaje y la redaccion del
cuestionario adecuados para los nifios en edad escolar (6 a
11 afios) y adaptado al contexto del arearura?

Comentarios.- Por favor s tiene alguna observacion a las
distintas preguntas consignelaen el apartado comentarios.

Andlisis e interpretacion.- Los resultados de la aplicacion
a 10 expertos en Psicologia Clinica con amplios
conocimientos en Psicometria serdn sometidos a andlisis
estadistico, se obtendran: la media y € desvio estéandar.
Una media de mayor o igual a 3 nos indicaran que la
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apreciacion de los expertos es buena; mientras que valores
menores 3 obligan a revisar los comentarios que
permitiran tomar una decisién de dga e item en
particular o considerar cambiarlo, esta decision hay que
tomarla a la luz del resultado de la adecuacion y de la
pertinencia. El desvio estdndar nos permitira saber si hay
diversidad y constatar si los valores estan concentrados o
estan polarizados, es decir, s € valor medio ha sido
obtenido de forma unanime o con valores extremos. Este
andlisis se redliza de forma independiente tanto para la
pertinencia como para la adecuacion ya que pueden
exigtir divergencias entre los mismos. Luego de realizada
esta operacion estadistica se hace una justificacion de los
cambios y de los no cambios en e informe de validacion.

“TEST PARA DETERMINAR MALTRATO INFANTIL
EN LA PARROQUIA SININCAY DE CUENCA.

Instrucciones: Por favor marca con una X frente a la
opcion que €elijas como respuesta a cada una de las
preguntas. Los datos obtenidos de esta encuesta son de
absoluta confidenciaidad. No pensar demasiado las
respuestas ya gque no existen respuestas buenas ni malas.
Puedes preguntar en caso de no entender alguna pregunta.
Es importante que contestes todas | as preguntas
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MALTRATO FiSICO

Accion no accidental del padre, madre o cuidador que
provoca dafio fisico o enfermedad en el nifio, colocandole
en grave riesgo. El maltrato fisico es cualquier tipo de
negligencia o accién punitiva que ponga en pdligro la
integridad del nifio. Los indicadores fisicos de maltrato en
los nifios son: hematomas y contusiones inexplicables,
moretones, cicatrices, marcas de mordeduras de un adulto,
fracturas de hueso, qguemaduras, cortaduras.

WMALTRATO FISICO

. Cudndo cesobedecas enfu casa te pegan {comes, palo, latigo)?

¢ Te jalan el cabello wo las orejas?

. Te dejan marcas (moratones, sefias) enfu cuaroa cugndo te pegan?
¢ Cudndo cesobedecas, t2 bafian en agua fria?

. la casa e ortigan cuando mientes yic te portas mal?

¢ Cudndo te porlas responddn (contestor) en fu casa te pegan?

¢+ Cudndo los adufios estan hablando y b0 ‘es interrumpes te pegan?

=l | e | | | | P [ —

oo

¢ Cudndo los adulios pelean yfo discuten 2n la casa te pegan?

MALTRATO PSICOLOGICO

En esta forma de maltrato también se utilizan los
siguientes términos. maltrato psicolégico, maltrato
emocional, crueldad menta o negligencia emocional.
Algunas veces se consideran sinGnimos, ya que tienen una
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repercusion andloga en el desarrollo de la personalidad del
nifio.Se expresa por medio de hostilidad verbal y no verbal
en forma de insulto, desprecio, ignoro, critica, amenazas y
rechazo empleando gritos y palabras atisonantes con la
firme intencion de avergonzar o ridiculizar.

MALTRATO PSICOLOCICO

Y. iEntu casa te dican que ares brufo o tonto’s

10. ;En tu casa e insutan con maes pelabras?
11. +Cntu casa ‘e amenazan con pegare”?

12, (Bl casa doen gue 21es Indull o gue o shves pdig nada?

13. (En tU caga e comparan corn oftras nifiog?

14. s En iU casa te reganan por cada coea cue haces?

15 iFntu rasa e diczn que srea mejademn™
16, ¢ Te zsizntes nste?

17. i Te slantas nervioso?

158. 7 5e burtan y'o rien de ti frente a loe demas

14. iLloras con facilidad oor cualguier skuacion?

20. ;Te scusan d= le= cosaz males gue pasan en tu casa¥
21. ¢ Cuarde estas tnste has infentado lastimarte con algan objeto?

22, ;Te desesoaras cuands un nifio lora?

23. iTe enojas o enfadas con facilided?

TRABAJO INFANTIL

Se refiere a los nifios que ingresan a mercado laboral, a
expensas de su salud, seguridad y educacion. El entorno
socioeconémico de sus padres o explotadores les impide
aceptar que se trata de una grave forma de maltrato

TRABAJO INFANTIL

24 Trabaas para ayudar a tus padres?
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NEGLIGENCIA/NECESIDADES BASICAS
INSATISFECHAS

Se presenta cuando los padres no proveen a sus hijos de
los medios que satisfagan sus necesidades fisicas basicas,
tales como aimentacion, abrigo, vestimenta, atencion
médica adecuada cuidado y supervision. Esta clase de
maltrato propicia desnutricion o diferentes enfermedades
por descuido que son dificiles de detectar, porque no se
ven lesiones fisicas. Se diferencia de las situaciones de
extrema pobreza, en las que los padres desean pero no
alcanzan a suplir los suplementos basicos de sus hijos.

Hul
NEGLIGENCIA! NECESIDADE & BEASICAS INSATISFECHAS

Ao iFoltas a ke eacuels”?

M ples muidas a fus hermaros manores cuanda hos papasfutor oo
ectan =n casa’t
27 ;Cuando estas enferma's te llevan al madica?

28 ;Teollevan al denksta’

9 1 Tus papasitutor estan nendietes de ti ante sihiacianas ds peligro™
30 o Tococings cuando eslys e casa?
31 iLaropa quc wsos diadamentc es lmpla vio ostd on buen cstado®

A2 ;e sientzs segurc cusnce eslas =n casal

T4 pCuantas veces has tenide un acridentz grAave (guemadn, caidn,
vurlzdy, envenenade) estando sole eo Lo case?
3 ; Lapersona que te culda sa amborrazha? (chuma)

4FALTA DE RECREACION Y COMUNICACION
INADECUADA

La recreacién uno de esos aspectos que hace parte vital de
las relaciones interpersonales. El proceso empieza desde la
etapa de la infancia y es e momento mas importante
porque depende del trato aqui recibido, la actitud que €l
nifio tome frente a diferentes desafios que la vida le
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imponga en el futuro. La recreacion por lo tanto cumple
un papel definitivo en el aprendizaje del individuo como
miembro de una sociedad que posee su propio orden. La
meor manera como puede ensefiarse a un nifio a
socializarse es mediante €l juego. Es también mediante la
recreacion que se aprende las bases de la comunicacion y
las relaciones interpersonal es.

La falta de una comunicacion adecuada es un importante
criterio de disfuncionalidad familiar, conllevando a
consecuencias negativas, entre los miembros de la familia.
Existe comunicacion inadecuada cuando se utiliza la
imposicién en vez del didogo; cuando se utiliza el castigo
como represalia, y no como consecuencia logica de lo
infringido; cuando hay prohibiciones y obligaciones en
vez de responsabilidades razonables; cuando se dicen las
cosas con un doble sentido agresivo; cuando no hay el
debido respeto.
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Pregunias

FALTA DE RECREACION ¥ COMUNICACION INADECUADA

35.

;Tua papasftutcr e prestan etencion cuance heklas?

35

;cTenps miadn dr hahlar fon s papas yin itar?

3r.

; Sientea racelo (verglienza) de hablar con tus oapés yv'o tator?

38

;Menegs miedn de hahlar man lns demas?

39.

iCuando tc prometon algo to cumplen®

40

Lren que frecnencla lns adultns dicen madas palabras?

41.

;To pormiten ver programas donde lazs personas esidn sin ropa?

17

43.

i Te pemitan ver prog-amas de weleviskin donda a5 perennas se
golpean y/o insulian?

cTus papes wio lole: le penmilen usan 20 inlenwl sin conlivla 1o que
esids viendn?

44

;Te permiten jugar con videojuegos por largo fiempo? (mas de dos
haras’

45,

. Disfrutas ver dibujos animadoa de pelees?

LER

& Tus pands vic o particinan de las actividades eccolares {superisa
las targas, va reunionos, poricipn en mirgos, programas iamiiores)?

ar.

LTus papas y'o tutcr participen contge en actividades como: 23lir de
paseo, practicar deporte, comer juntos.
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“TEST PARA DETERMINAR MALTRATO
INFANTIL EN LA PARROQUIA SININCAY
DE CUENCA, 2014”

Instrucciones: Por favor marca con una X frente a la

opcion que €lija como

respuesta a cada una de las

preguntas y llene los espacios en blanco de ser necesario.
Los datos obtenidos de esta encuesta son de absoluta
confidencialidad con fines investigativos y académicos.

Formulario #

Edad (afios cumplidos):

Sexo:

2.1. Femenino )

Sector donde vive;

2.2. Masculino (O

Nivel deinstruccion
4.1 Primero de basica
4.2 Segundo de basica
4.3 Tercero de basica
4.4 Cuarto de basica
4.5 Quinto de basica
4.6 Sexto de basica

4.7 Séptimo de basica

0000000
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4.8 Ninguna O
¢Usted viven con? (Puede escoger mas de 2 opciones)
5.1 Papay mama O
5.2 Solo Papa O
5.3 Solo Maméa O
5.4 Abuelos O
5.5 Tios O
5.6 Hermanos ()

5.7 Otros ()

(Especifique)

¢Actuamente algin familiar cercano ha emigrado a

exterior?

6.1Papay mama O

Pap4, mamay hermanos O
Solo papa O

Solo maméa O

Solo hermanos O

Ninguno O
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¢Nivel de instruccion de los padres y/o representante
legal?

Papa Mama Tutor

7.1 Primaria o O O
7.2 Secundaria O O O
7.3 Superior o O O
7.4 Andfabeto o O O

¢En que trabgja tu mama la mayor parte de tiempo?

¢En que trabgja tu papad la mayor parte del

¢Cuéntos cuartos paradormir tienetu casa? ()
¢Cuantas personas duermen en tu cuarto? D
¢Quién es la persona que te castiga cuando te portas mal ?
12.1 Papay mama [

12.2 Solo Papa

12.4 Abuelos

a
12.3 Solo Mama O
4
12.5Tios O
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12.6 Hermanos O
12.7 Otros 0O
(Especifique)
Cuestionario
Preguntas Nunca | Pocas | A Muchas | Siempre
Veces | Veces | Veces
¢sTe pegan con |1 2 3 4 5
una correa, palo,
|&tigo?
e jadan d |1 2 3 4 5
cabdlo y/o las
orgas?
e dgjan | 1 2 3 4 5
marcas
(moretones,
sefias) en tu
cuerpo cuando
te pegan?
¢Cuando 1 2 3 4 5
desobedeces, te
bafian en agua
fria?
;leortigan? 1 2 3 4 5
¢Cuando te| 1 2 3 4 5
portas
respondon
(conteston) en tu
casate pegan?

80




¢Cuando los
adultos  estén
hablando y ta
les interrumpes
te pegan?

¢Cuando los
adultos pelean
y/o discuten en
la casa te

pegan?

¢Te dicen que
eres bruto o
tonto?

JTeinsultan con
malas palabras?

e amenazan
con pegarte?

¢cTe dicen que
eres indtil o que
no sirves para
nada?

sTe  comparan
con otros ninos?

¢Te regaian por
cada cosa que
haces?

¢Te dicen que
eres mgjadero?

e sientes
triste?

e sientes
nervioso?
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¢Se burlan y/o | 1 2 3 4 5

rien de ti frente

alosdemaés

¢Lloras con |1 2 3 4 5

facilidad por

cualquier

situacion?

e acusan de | 1 2 3 4 5

las cosas malas

gque pasan en tu

casa?

¢Cudndo estas| 1 2 3 4 5

triste has

intentado

lastimarte  con

agun objeto?

oTe desesperas | 1 2 3 4 5

cuando un nifio

llora?

¢Te engas o1l 2 3 4 5

enfadas con

facilidad?

Preguntas Nunca | Pocas | A Muchas | Siempre
Veces | Veces | Veces

JTe obligan a1 2 3 4 5

trabgjar?

Jratas a la|1l 2 3 4 5

escuela?

écles cuidas a|l 2 3 4 5
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tus  hermanos
menores cuando
tus papas/tutor
no esan en
casa?

¢Cuando estas
enfermo/a te
[levan a
médico?

e llevan 4
dentista?

&Tus papés/tutor
estan pendientes
de i ante
situaciones de
peligro?

Jru cocinas
cuando estas en
casa?

d-a ropa que
usas es limpia
y/o esta en buen
estado?

e sientes
seguro  cuando
estas con tus
padres ylo
representante
legal?

¢Cuantas veces
has tenido wun
accidente grave
(quemado,
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caido, cortado,
envenenado)
estando solo en
tu casa?

¢ La persona
que te cuida se
emborracha?
(chuma)

¢Tus papas/tutor
te prestan
atencién cuando
hablas?

cTienes miedo
de hablar con
tus papés vylo
tutor?

Sientes  recelo
(verglienza) de
hablar con tus
papés y/o tutor?

cTienes miedo
de hablar con
|os deméas?

¢Cuando te
prometen algo te
cumplen?

¢Con que
frecuencia los
adultos  dicen
mal as palabras?

JTe  permiten
ver  programas




donde las
personas estén
sin ropa?

JTe  permiten
ver programas
de television
donde las
personas se
golpean ylo
insultan?

¢Tus papas ylo
tutor te permiten
usar € internet
sin controlar lo

que estas
viendo?

JTe  permiten
jugar con

videojuegos por
largo  tiempo?
(més de dos
horas)

cDisfrutas  ver
dibujos
animados de
peleas?

¢Tus papas ylo
tutor participan

de las
actividades
escolares
(supervisa las
tareas, va
reuniones,
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participa en
mingas,
programas
familiares)?

¢Tus papas y/o
tutor participan
contigo en
actividades
como: sdlir de
paseo, practicar
deporte, comer
juntos.

PUNTAJE
PARCIAL

PUNTAJE
TOTAL

GRACIAS POR SU COLABORACION
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UNIVERSIDAD DE GUAYAQUIL
FACULTAD PILOTO DE ODONTOLOGIA
ESCUELA DE POSTGRADO
“DR. JOSE APOLO PINEDA”

CONSENTIMIENTO [INFORMADO DIRIGIDO AL
PADRE/MADRE Y/O REPRESENTANTE LEGAL PARA
LA PARTICIPACION DE SU REPRESENTADO/A EN
LA INVESTIGACION

El presente estudio lo realiza la Md. Carina Serpa como
parte de su trabgjo de investigacion previa la obtencion del
titulo de Magister en Medicina Forense con € tema
“CREACION DE UN TEST PARA DETERMINAR
MALTRATO INFANTIL EN LA PARROQUIA
SININCAY DE CUENCA, 2014”

Antes de decidir s participa 0 no, debe conocer y
comprender cada uno de los siguientes apartados. Una
vez que haya comprendido € estudio y s usted desea
participar, entonces se le pedira que firme esta hoja de
consentimiento.

Informacion del estudio.- En € estudio se creara un test
para determinar maltrato infantil, esto se llevara a cabo
mediante la aplicacion de un test que contiene un listado
de preguntas que su hijo/a o representado/a tendra que
responder.
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La participacion es completamente voluntaria, por €lo, s
usted, no desea que su representado/a participe, es libre de
elegir sin que esto provogue inconveniente alguno.

Lea toda la informacion que se le ofrece en este
documento y haga todas las preguntas que sean necesarias
al investigador antes de tomar una decision.

Beneficios: La informacién obtenida sera utilizada en
beneficio de la comunidad, pues con este estudio se
obtendran datos reales de la situacion de maltrato infantil
en este grupo vulnerable.

Riesgos del Estudio: La participacion de su representado/a
en la investigacion no implica riesgo alguno, no afectara
ningun aspecto de su integridad fisica

Confidencialidad. La informacion que se recogera sera
confidencial y no se usard para ningun otro proposito fuera
de los de estainvestigacion.

La participacion es voluntaria: La participacion en este
estudio es estrictamente voluntaria, usted esta en libre
eleccion de decidir s desea 0 no que su representado/a
participe en e estudio sin que eso lo perjudique en
ningunaforma.

Costos. Usted no tendra que pagar nada por su
participacion, en este estudio, ni tampoco recibira
derogacion econdmica alguna. Preguntas. Si tiene alguna
duda sobre esta investigacion comuniquese a los nimeros
de las responsable de la investigacion descritos a
continuacién: 09911549009.
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Desde ya le agradecemos su participacion.

Yo (participante en el estudio)

Con
cédula de identidad # :
libremente y sin ninguna presion, acepto participar en este
estudio. Estoy de acuerdo con la informacion que he
recibido. Reconozco que la informacién que provea en €l
curso de esta investigacion es estrictamente confidencia y
no sera usada para ningun otro proposito fuera de los de
este estudio sin mi consentimiento. He sido informado/a
de que puedo hacer preguntas sobre esta investigacion y
que libremente puedo decidir sobre mi participacion sin
gue esto acarree perjuicio alguno. Me han indicado
también que mi representado/a tendra que responder un
test

Firmadel o larepresentante legal.
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