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Maltrato de menores y el desarrollo
cerebral: una introduccién para

profesionales de bienestar de menores

(Child Maltreatment and Brain Development:
A Primer for Child Welfare Professionals)

El abuso y la negligencia pueden tener efectos
drasticos a corto y largo plazo en el cerebro en
desarrollo de nifios y jovenes. Recientemente, la
investigacion que vincula el maltrato de menores y
los cambios en la estructura y el desarrollo del
cerebro se ha fortalecido considerablemente.

Esta conexion tiene muchas implicaciones para la

prevencion y el tratamiento del maltrato de menores.

Esta publicacion proporciona informacion
introductoria sobre el desarrollo del cerebro y como
puede verse afectado por el abuso y la negligencia,
incluidos los efectos emocionales, mentales y
conductuales resultantes. También describe las
implicaciones y consideraciones para la practica

del bienestar de menores, como la prevencion; la
intervencion temprana; y el trabajo con proveedores
de cuidado, incluidos padres, cuidadores familiares,
padres de cuidado de crianza y otros.
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COMO SE DESARROLLA EL CEREBRO

Aprender sobre el desarrollo del cerebro puede ayudarnos a comprender mas sobre los posibles
efectos de la genética y el medio ambiente en el desarrollo de un nifio. Si bien la genética puede
predisponernos a desarrollarnos de ciertas maneras, nuestras experiencias, incluidas nuestras
interacciones con otras personas, afectan significativamente la forma en que se expresan nuestros
genes. De hecho, muchas capacidades que antes se pensaba que estaban fijadas al nacer dependen
de la interaccion del entorno y la herencia, siendo ambos factores esenciales para el desarrollo
optimo del cerebro humano (Shonkoff y Phillips, 2000).

Las experiencias positivas y negativas en nuestras vidas influyen en el desarrollo de nuestro cerebro.
Por ejemplo, el desarrollo cerebral saludable incluye situaciones en las que los balbuceos, gestos

o llantos de los bebés provocan reacciones fiables y apropiadas de sus proveedores de cuidado.
Estas interacciones entre el proveedor de cuidado y el nifio, a veces denominadas interacciones de
"servicio y devolucion" o "servir y devolver", fortalecen las vias neuronales de los bebés con respecto
a las interacciones sociales y como satisfacer sus necesidades fisicas y emocionales. Cuando los
ninos y jovenes viven en un entorno cadtico o amenazante, como uno en el que sus proveedores de
cuidado responden con abuso o croénicamente no brindan respuesta, sus cerebros pueden ponerse
en un nivel alto de alerta ante el peligro o no desarrollarse por completo. Estas vias neuronales que
se desarrollan y fortalecen en condiciones negativas preparan a los nifios para lidiar con ese entorno
negativo, y su capacidad para responder a la crianza carifosa y la amabilidad puede verse afectada
(Shonkoff y Phillips, 2000).

Las primeras areas del cerebro que se desarrollan completamente controlan las funciones
corporales necesarias para la vida (por ejemplo, la respiracion y los latidos del corazén). Al nacer,
estas funciones basicas del sistema nervioso estan muy bien desarrolladas. Por el contrario, las
funciones de nivel superior, como la regulacion de las emociones, el lenguaje y el pensamiento
abstracto, siguen siendo bastante primitivas. Estas funciones crecen rapidamente durante los
primeros 3 afios de vida y contintan expandiéndose mas alla de ese tiempo. Ademas, las funciones
cerebrales de nivel inferior sirven como base para desarrollar funciones mas avanzadas. Por lo tanto,
el desarrollo cerebral alterado temprano en la vida de un nifio puede afectar negativamente su
capacidad para cultivar funciones de nivel superior.

La materia prima del cerebro es la célula nerviosa, llamada neurona. Durante el desarrollo fetal, las
neuronas forman las varias partes del cerebro y se especializan en controlar funciones especificas. A
medida que el cerebro se desarrolla, va creando, fortaleciendo y descartando conexiones, llamadas
sinapsis, entre las neuronas. Las sinapsis organizan el cerebro formando vias que conectan las
partes del cerebro que controlan todo lo que hacemos (por ejemplo, respirar, dormir, pensar,

sentir). Esta es la esencia del desarrollo cerebral postnatal porque las sinapsis que se formaron
antes del nacimiento se centran principalmente en las funciones corporales basicas. El desarrollo

de las sinapsis ocurre a un ritmo asombroso durante los primeros afios de vida de un nifio en
respuesta a las experiencias del nifio. Con base en estas experiencias, algunas sinapsis se fortalecen
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y permanecen intactas, pero muchas se descartan gradualmente como parte del desarrollo normal
(Shonkoff y Phillips, 2000). A los 3 afios de edad, el cerebro de un bebé ha alcanzado casi el 90 por
ciento de su tamarno adulto.

El crecimiento en cada region del cerebro depende en gran medida de recibir estimulacién, lo

que incita la actividad en esa region. Sin embargo, si un nifio no recibe los estimulos apropiados
durante este periodo de crecimiento, es posible que ciertas vias neuronales no se desarrollen
completamente. Un resultado clave de recibir estimulos apropiados es desarrollar un vinculo seguro
con un proveedor de cuidado. El apego (enlace en inglés) es el vinculo emocional entre las personas,

como un nino y su proveedor de cuidado. Cuando el apego es seguro, el nino sabe que su proveedor
de cuidado lo cuidara y apoyar4, lo que le permitira explorar su entorno de manera segura. Esto
ocurre cuando el proveedor de cuidado es consistente, carifioso y receptivo. Las interacciones y
exploraciones positivas que acompanan al apego seguro promueven el desarrollo cerebral saludable,
el desarrollo social y emocional y la autorregulacion (Children's Bureau, 2019). Por el contrario, los
niflos que no desarrollan vinculos seguros porque las interacciones de su proveedor de cuidado son
amenazantes o erraticas pueden tener un desarrollo o progreso suboptimo en esas areas (Bourne et
al., 2022).

El cerebro continta creciendo y desarrollandose hasta que una persona joven tiene alrededor de
25 afos. Justo antes de la pubertad, el cerebro adolescente pasa por un periodo de crecimiento
acelerado que ocurre principalmente en el 16bulo frontal, que es el area que gobierna la
planificacion, el control de los impulsos y el razonamiento. Aunque la madurez fisica de los
adolescentes puede hacer que parezcan adultos, sus cerebros aiin no estan completamente
desarrollados, especialmente en las areas que les permiten razonar y pensar légicamente. La
mayoria de los adolescentes a veces actiian impulsivamente, usando un area inferior de su cerebro,
su "reaccion instintiva’, porque sus lébulos frontales atin no estan maduros. El comportamiento
impulsivo, las malas decisiones y el aumento de la toma de riesgos son parte de la experiencia
adolescente normal.

Para obtener informacion mas detallada sobre las estructuras y funciones cerebrales, visite la
pagina web Como funciona el cerebro del Mayo Clinic. Para obtener informacion adicional sobre el

desarrollo del cerebro, acceda a la pagina web En breve: la ciencia del desarrollo infantil temprano
del Center on the Developing Child [Centro sobre el Nifio en Desarrollo].
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Periodos sensibles y plasticidad

Los periodos sensibles son los periodos de tiempo en el proceso de desarrollo en las que ciertas
partes del cerebro pueden ser més susceptibles a experiencias particulares. Si ciertas sinapsis y vias
neuronales no se activan repetidamente durante un periodo de tiempo particular, pueden disminuir
o descartarse. (Sin embargo, estos periodos son generales y no estan fijados a pardmetros de edad
especificos para cada nifio). Por ejemplo, la investigacién muestra que los nifios de instituciones
rumanas que habian sufrido negligencia grave tendian a tener una respuesta de apego mucho
mejor si eran colocados en cuidado de crianza (foster care, en inglés), y por lo tanto recibian una
crianza maés estable, antes de los 24 meses en comparacién con aquellos que no fueron colocados
en cuidado de crianza (Smyke et al., 2010). Esto indica que hay un periodo sensible para el apego.
Otro ejemplo es el desarrollo del lenguaje. Aunque las personas pueden aprender un segundo
idioma como adultos o adultos jévenes, generalmente deben comenzar a aprender ese idioma

antes de los 10 a 12 afios para alcanzar el dominio de un hablante nativo (Hartshorne et al., 2018).

La plasticidad nos permite aprender y adaptarnos, tanto de nifios como de adultos, y compensar
las experiencias perdidas més adelante en la vida. Sin embargo, es probable que sea mas dificil
que si las experiencias ocurrieran antes, como durante un periodo sensible. Por ejemplo, incluso
si un nifio tiene un retraso en el desarrollo del lenguaje, eso no significa que no pueda dominar
un primer o segundo idioma. Eso solo significa que puede ser mas dificil para el nifio lograr
fluidez mas adelante en la vida. Sin embargo, debido a que el cerebro se adapta a su entorno,
puede adaptarse a un entorno negativo tal como lo haria a uno positivo, lo que puede llevar a los
nifios a adoptar lo que se consideran rasgos “negativos” (por ejemplo, agresiéon) como reaccién
al maltrato. Si bien la plasticidad disminuye a medida que el nifio crece, algo de plasticidad
permanece. Esto resalta la importancia de la intervencién temprana para ayudar a los nifios a

adaptarse y prosperar.
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CcOMO RESPONDEMOS AL ESTRES

Todos sentimos estrés en algan momento. Es una parte normal de nuestras vidas, pero es
importante aprender formas de lidiar con el estrés de manera saludable. El Center on the
Developing Child (2016b) describe tres tipos de respuestas al estrés:

Una respuesta positiva al estrés incluye aumentos
breves en el ritmo cardiaco y la presion arterial y
aumentos leves o breves en los niveles de la hormona
del estrés, todo lo cual volvera a la normalidad. Esta
respuesta es una parte normal del desarrollo saludable.
Podria ser causada por experiencias como el primer
dia de clases o recibir una inyecciéon durante una visita
al médico.

Respuesta
positiva al estrés

Una respuesta tolerable al estrés es cuando el sistema
de alerta del cuerpo se activa en mayor medida debido
a eventos mas graves o de mayor duracion, como la
pérdida de un ser querido o un desastre natural. Este
tipo de respuesta tiene un limite de tiempo y puede

ResF’ueSta mitigarse con el apoyo de un adulto carifoso, lo que
tolerable al ayuda al cuerpo a recuperarse de lo que podrian ser
estrés efectos daninos de niveles elevados de estrés (por

ejemplo, depresion o uso indebido de sustancias).

Una respuesta toxica al estrés ocurre cuando un nifio
enfrenta factores estresantes significantes, frecuentes
o prolongados, como abuso o negligencia cronicos o
exposicion repetida a violencia doméstica, violencia
comunitaria o uso indebido de sustancias por parte de
los padres. En estos casos, el adulto es potencialmente
tanto la fuente de miedo como la de apoyo. La
activacion extrema o persistente del sistema de estrés
del cuerpo puede afectar el desarrollo del cerebro,
provocando una percepcion elevada de miedo y un
cambio rapido a un modo defensivo cuando se enfrenta
a factores estresantes.

Respuesta toxica
al estrés

Visite la pagina web del Center on the Developing Child para conocer mas sobre el estrés toxico
(en inglés), incluido el video "El estrés toxico perjudica el desarrollo saludable” con subtitulos en
esparniol.
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EFECTOS DEL MALTRATO EN EL DESARROLLO CEREBRAL

El maltrato puede afectar tanto la estructura y la actividad quimica del cerebro de un nifio como su
funcionamiento emocional y conductual. Los efectos especificos del maltrato pueden depender de
factores como la edad del nifio en el momento del maltrato; si el maltrato fue un incidente inico o
cronico; la identidad de la persona que cometi6 abuso o negligencia (es decir, si fue un padre u otro
adulto); si el nifio tuvo en su vida un proveedor de cuidado confiable y carifioso o un adulto que le
ofreciera apoyo; el tipo y la gravedad del maltrato; cuanto dur¢ el maltrato; el tipo y la efectividad de
las intervenciones usadas; y otros factores individuales y de entorno.

¢ADAPTACION O DANO?

Los efectos del maltrato en el cerebro de un nifio a menudo se consideran psicopatologia o "dafio"
(Teicher et al., 2016). Sin embargo, otra posibilidad es que estas alteraciones en el desarrollo

sean adaptaciones para la supervivencia inmediata, con el cerebro del nifio desarrollandose

para permitirle prosperar en un entorno estresante (Center on the Developing Child, 2016b). Sin
embargo, ese entorno hostil al que el nifio se ha adaptado puede no ser el mismo tipo de entorno
en el que el nifio se encuentra mas adelante en la vida (Teicher y Samson, 2016). En otras palabras,
las adaptaciones que permiten que un nifio sobreviva en un ambiente téxico, como una respuesta
de alerta elevada de "lucha o huida", pueden causar comportamientos inapropiados en un ambiente
saludable. Para ver ejemplos de como el cerebro puede adaptarse para promover la supervivencia
inmediata, consulte "Los efectos pueden variar segtn el tipo de maltrato" mas adelante en esta
seccion. Es posible que ambas teorias sean ciertas: algunos cambios en el desarrollo podrian ser
adaptaciones para la supervivencia y otros podrian ser causados por dafnos en el cerebro. Tener en
cuenta estas teorias puede ayudar a los trabajadores de casos a comprender mejor y empatizar con
las razones por las cuales un nifio (o adulto) puede estar actuando de una manera aparentemente
inadaptada en una situacién que el trabajador del caso no considera estresante ni merecedora de
una reaccion en particular. Para obtener mas informacion, consulte "Efectos del maltrato en el
funcionamiento conductual, social y emocional" mas adelante en esta seccion.
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EFECTOS DEL MALTRATO EN LA ESTRUCTURA Y ACTIVIDAD CEREBRAL

El maltrato de menores y otros tipos de experiencias adversas en la nifiez pueden tener una
variedad de efectos negativos en la estructura y la actividad dentro del cerebro de los ninos. Aunque
los siguientes términos cientificos para partes del cerebro pueden resultarle familiares o no, se
presentan para enfatizar el efecto fisico muy real del maltrato en el cerebro en desarrollo de un
nifo:
Los adultos que fueron maltratados pueden tener un volumen reducido en el
hipocampo, que es fundamental para el aprendizaje y la memoria (Badura-Brack
et al., 2020).

Los nifios y adolescentes maltratados tienden a tener disminucién de volumen en
el cuerpo calloso, que es responsable de la comunicacion entre el lado izquierdo
y derecho del cerebro y otros procesos, como la emocién y las habilidades
cognitivas superiores (Teicher & Samson, 2016).

Los nifios y adolescentes maltratados tienden a presentar disminucion
de volumen en una o mas porciones del cerebelo, que ayuda a

T coordinar el comportamiento motor y el funcionamiento

Cuerpogalloso o’ X / Iy ejecutivo (Teicher y Samson, 2016).

Corteza

Aunque la mayoria de las investigaciones han encontrado
que el volumen de la amigdala no se ve afectado por
el maltrato, el maltrato puede causar hiperactividad
en esa area del cerebro, la cual ayuda a determinar si
un estimulo es amenazante y desencadena respuestas
emocionales (Teicher et al., 2016).

W77,

El maltrato se ha relacionado con niveles irregulares de
cortisol. El cortisol es una hormona que ayuda a mediar
la respuesta al estrés del cuerpo. Los niveles mas altos de
cortisol pueden causar niveles elevados de estrés, y los niveles
mas bajos de cortisol pueden causar una respuesta atenuada al
estrés (Ouellet-Morin et al., 2019).

Hipocampo

Los nifios que han sido maltratados presentan un volumen cerebral global
reducido en comparacion con nifios que no han sufrido maltrato (Bick y Nelson,
2016), incluidas las reducciones de volumen en varias areas dentro de la corteza
(también conocida como materia gris) (Lippard y Nemeroff, 2020).

Sufrir maltrato puede afectar las conexiones entre diferentes regiones del
cerebro (Teicher et al., 2016).

También sabemos que algunos casos de abuso fisico pueden causar dafo estructural directo e
inmediato al cerebro de un nifio. Por ejemplo, un traumatismo craneal por maltrato, incluido sacudir
a un bebé, puede provocar hinchazon y sangrado del cerebro (Narang et al., 2020).
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EFECTOS DEL MALTRATO EN EL FUNCIONAMIENTO CONDUCTUAL, SOCIAL Y EMOCIONAL

Los cambios en la estructura cerebral y la actividad quimica causados por el maltrato de un nino
pueden tener una amplia variedad de efectos en su funcionamiento conductual, social y emocional.
En general, las respuestas poco confiables, inapropiadas o ausentes de los proveedores de cuidado
durante la crianza negligente o abusiva pueden sentar las bases para un desarrollo cerebral
deficiente y provocar problemas de aprendizaje, problemas de comportamiento y problemas
generales de salud (Center on the Developing Child, 2016a). Ademas, el traumatismo craneal

por maltrato puede tener una amplia gama de efectos en un nifio. Por ejemplo, podria provocar
deficiencias sensoriales, déficit en las habilidades motoras, retrasos en el desarrollo, discapacidades
de aprendizaje y trastornos del comportamiento. Dos areas funcionales afectadas por el maltrato
que han recibido atencion especial en la literatura son (1) la respuesta de los nifios al estrés y (2) el
funcionamiento ejecutivo y la autorregulacion de los nifios.

= Respuesta sensibilizada al estrés. Si un nifo vive situaciones estresantes frecuentes o extremas,
su cerebro puede adaptarse para volverse demasiado sensibilizado a situaciones estresantes
(Perry et al., 2018). Esto puede provocar que el nifio cambie rapidamente a un modo defensivo,
causando que "reaccione exageradamente" o se cierre en si mismo durante situaciones que otros
pueden considerar no estresantes o minimamente estresantes (Center on the Developing Child,
2016b). En estas situaciones, puede mostrar comportamientos impulsivos o agresivos u otros
comportamientos inadaptados con poca provocacion (Perry et al., 2018). Por ejemplo, un nifio que
ha sido maltratado puede agitarse demasiado si alguien lo toca con la intencién de ser carifoso
(como un abrazo o una caricia en la espalda) o puede sentir mucho temor si percibe en el rostro de
un padre u otro proveedor de cuidado alguna muestra de ira leve o incluso una expresion neutral.
Esencialmente, sus sistemas de deteccion de amenazas estan en alerta elevada y pueden ver una
amenaza en una situacion no amenazante. Consulte la figura 1 para ver una comparacion de las
respuestas al estrés sensibilizadas, proporcionales y resilientes.

= Disminucion del funcionamiento ejecutivo y la autorregulacion. El funcionamiento ejecutivo
y la autorregulacion generalmente incluyen tres componentes: memoria funcional (ser capaz
de mantener y usar informacion durante un corto periodo de tiempo), autocontrol (filtrar
pensamientos e impulsos) y flexibilidad mental (adaptarse a demandas, prioridades o perspectivas
cambiantes) (Center on the Developing Child, s.f.). (Consulte la figura 2 para ver mas detalles).
Las habilidades de funcionamiento ejecutivo y autorregulacion ayudan a las personas a lograr el
éxito académico y profesional, refuerzan las interacciones sociales y ayudan en las actividades
cotidianas. El trauma del maltrato puede crear un déficit en todas las areas del funcionamiento
ejecutivo y la autorregulacion (Kavanaugh et al., 2017).
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Figura 1. Respuesta sensibilizada al estrés

Reactividad diferencial de "estado"
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Miedo / /
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Alerta / /
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Adaptado, con permiso, de Perry, B. D. (2023). Differential "state" reactivity [Reactividad diferencial de "estado"]
[Gréfico]. Neurosequential Network.

Figura 2. Ejemplos de funcionamiento ejecutivo y autorregulacion
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Aunque la ciencia sobre la relacion entre el maltrato y los cambios en la estructura y el desarrollo
del cerebro se ha fortalecido considerablemente recientemente, la investigaciéon que muestra la
conexion entre estas alteraciones cerebrales y la psicopatologia posterior (es decir, problemas
funcionales) se queda un poco atras (Teicher y Samson, 2016). Ademas, los efectos funcionales del
maltrato que se describen en esta seccion no son las tnicas formas en que el maltrato afecta a los
nifios. Mas bien, esto solo representa un breve resumen de los efectos directamente relacionados
con el desarrollo cerebral.

LOS EFECTOS PUEDEN VARIAR SEGUN EL TIPO DE MALTRATO,
LA CRONICIDAD Y LA GRAVEDAD

El tipo, la frecuencia y la gravedad del maltrato que sufre un nifio pueden afectar el desarrollo de su
cerebro.

Tipo. Los estudios han demostrado que el tipo de maltrato que sufre un nifio puede influir en como
lo afecta (Teicher y Samson, 2016). Por ejemplo, un estudio de mujeres adultas que sufrieron maltrato
cuando eran nifias encontro6 alteraciones en areas del cerebro responsables de la autoconciencia

y la autoevaluacion entre las mujeres que sufrieron abuso emocional (Heim et al., 2013). Ademas, el
estudio descubrid que habia reducciones en las areas del cerebro responsables del reconocimiento
facial y el procesamiento de las sensaciones tactiles de los genitales entre las mujeres que sufrieron
abuso sexual. Es posible que estas adaptaciones protejan a las victimas del procesamiento sensorial
de este tipo de maltrato.

Ademas, aunque la negligencia y el abuso emocional pueden no causar el dafio corporal del abuso
fisico, pueden causar mas dafio al desarrollo de un nifio. Por ejemplo, los datos de un gran estudio
encontraron que las personas que sufrieron negligencia o abuso emocional tuvieron resultados
adversos en casi todas las areas de la vida que se evaluaron (por ejemplo, salud sexual, uso de
sustancias) (Strathearn et al., 2020). Esto destaca la importancia de considerar el tipo de maltrato
y otros factores en lugar de agrupar todos los tipos de maltrato y otras experiencias adversas en la
ninez al determinar los servicios y apoyos apropiados para promover el desarrollo saludable de los
ninos (Teicher y Samson, 2016).

Cronicidad y gravedad. El maltrato mas cronico o severo puede tener un mayor efecto en las
regiones o conexiones dentro del cerebro de un nifio, particularmente durante los periodos
sensibles (Bick y Nelson, 2016). (El maltrato créonico es abuso o negligencia que ocurre repetidamente
alo largo del tiempo). Por ejemplo, un estudio encontr6 que los nifios que fueron maltratados
cronicamente mostraron mayores deficiencias en la funcion ejecutiva que los nifios que no fueron
maltratados o aquellos con menos maltrato cronico (Cowell et al., 2015). Otro ejemplo es un estudio
que destaco como los nifios que sufrieron formas mas graves o frecuentes de maltrato tuvieron

una respuesta de cortisol significativamente mas atenuada al estrés y niveles mas altos de cortisol
durante el dia en comparacion con los niflos no maltratados o los nifios maltratados con menos
frecuencia o gravedad, siendo ambos efectos perjudiciales (Marques-Feixa et al., 2021).
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Epigenética

Un érea creciente de investigacién relacionada con el desarrollo del cerebro es la epigenética. La
epigenética se refiere a alteraciones en el funcionamiento de los genes que no incluyen cambios
estructurales en el ADN. Una modificacion epigenética ocurre cuando las “firmas” quimicas se
adhieren a los genes, lo que a su vez ayuda a determinar cémo se expresan los genes (es decir, si
estan activados o desactivados). Estos cambios pueden ser permanentes o temporales y pueden
ser heredados por los descendientes de la persona (Center on the Developing Child, 2016b). Las
firmas quimicas se inician por experiencias de vida positivas y negativas, asi como por nutricion

y exposicidn a toxinas o drogas. Por ejemplo, los estudios que examinaron un gen en particular
(NR3C1) han encontrado una asociacién entre el maltrato durante la nifiez y los aumentos en

la metilacién (es decir, la firma quimica) de ese gen (Cecil et al., 2020). Estos aumentos estan
relacionados con resultados negativos, como un aumento de los comportamientos externalizantes'

y mayores sintomas depresivos (Cicchetti y Handley, 2017).

Para obtener informacién adicional sobre la epigenética, consulte el sitio web de los Centros

para el Control y la Prevencién de Enfermedades (en inglés). Para informacion en espafiol, vea

Interacciéon genes-ambiente del Instituto Nacional de Investigacion del Genoma Humano, ; Qué es

la epigenética? de Medline Plus y Epigenética de KidsHealth.

! Los comportamientos externalizantes son acciones en el mundo externo, como rabietas, agresion y desafio. Esto se
opone a los comportamientos internalizantes, que se centran en el interior y pueden incluir, por ejemplo, depresion,
aislamiento social o ansiedad.

EL EFECTO DE LA RESILIENCIA

Incluso en los casos en que el maltrato altera la estructura o actividad cerebral de los nifos, algunos
ninos no presentan ninguna psicopatologia (es decir, trastornos mentales u otros impedimentos
funcionales) o tienen resultados mucho mejores de lo esperado cuando se consideran las
circunstancias que han enfrentado (Teicher et al., 2022). Los escaneres de sus cerebros muestran los
efectos del maltrato, pero no estan experimentando los efectos emocionales, conductuales u otros
efectos esperados de esas alteraciones. Estos nifios estan mostrando resiliencia (la capacidad de
adaptarse a la adversidad).

Un estudio reciente encontré que los nifilos maltratados que mostraron resiliencia tenian diferentes
niveles de conectividad entre varias regiones del cerebro que aquellos que mostraron sintomas,
aunque ambos tenian los mismos niveles de alteraciones cerebrales (Ohashi et al., 2019). Los
investigadores todavia estan tratando de determinar por qué sucede esto (Teicher et al., 2022).
¢Existen caracteristicas neurobioldgicas preexistentes de un nifo que le permitan ser resiliente?
¢Hay ciertos factores de proteccion (condiciones o atributos que reducen el riesgo y promueven un
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desarrollo saludable) dentro de su entorno que ayudan a mitigar los efectos? ;Es una combinacion
de esas razones?

Sin embargo, el hecho de que un nifio no parezca exteriormente afectado por el maltrato no significa
necesariamente que el nifo no esté afectado. Incluso si un nifio que ha sido maltratado parece ser
resiliente y estar funcionando bien, los profesionales deben examinarlo periddicamente y evaluarlo
para detectar trauma durante todo el proceso del caso. Es importante considerar el hecho de que los
efectos del maltrato pueden aparecer mas tarde en la nifiez o cambiar con el tiempo.

Para obtener mas informacion sobre la importancia de la resiliencia y como las experiencias
positivas pueden aliviar el estrés toxico y ayudar a los nifios y jovenes a convertirse en adultos mas
resilientes y saludables, visite el sitio web HOPE (Resultados Saludables de Experiencias Positivas).

IMPLICACIONES PARA LA PRACTICA

La investigacion esta proporcionando evidencia cientifica de lo que los profesionales y proveedores
de cuidado han descrito durante mucho tiempo en términos conductuales, emocionales y
psicologicos. También muestra que los nifios criados en entornos severamente estresantes pueden
ver efectos positivos en el desarrollo y funcionamiento del cerebro cuando ellos y sus familias
reciben apoyo y servicios. Si bien el sistema de bienestar de menores tiene como objetivo proteger a
los niflos, muchas intervenciones de bienestar de menores (como las investigaciones, comparecencia
ante el tribunal, retirar a un nifio del hogar, colocar a un nifo en cuidado de crianza y demas)
pueden reforzar la perspectiva del nifio de que el mundo es inescrutable, incontrolable y aterrador.

Esta seccion presenta formas en que los profesionales de bienestar de menores pueden ayudar a los
nifios que ya han sufrido o estan en riesgo de sufrir alteraciones en el cerebro debido al maltrato a
través de esfuerzos de prevencion, intervencion temprana y la estrecha colaboracién con las familias
y los proveedores de cuidado.

FORTALECER LA PREVENCION

Los sistemas de bienestar de menores que dedican esfuerzos significativos a la prevenciéon pueden
ser los mas exitosos para ayudar a los nifios y las familias y promover un desarrollo cerebral
saludable. Para cuando un nifio que ha sido abusado o descuidado llega a la atencion de los servicios
de proteccion de menores, es probable que ya haya algunos efectos negativos. Los esfuerzos de
prevencion deben centrarse en apoyar y fortalecer a las familias de los nifios para que tengan la
mejor oportunidad de permanecer seguros en sus hogares y comunidades mientras reciben un
cuidado amoroso y afectuoso.

Los esfuerzos de prevencion para familias en situaciones vulnerables o en riesgo deben centrarse
en fortalecer a la familia y desarrollar los atributos positivos de la familia. Identificar los factores de
proteccion ayuda a los padres a encontrar recursos, apoyos o estrategias de afrontamiento que les
permitan ser padres y criar a sus hijos de manera efectiva. Estos son los seis factores de proteccion
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que pueden fortalecer a las familias, ayudar a prevenir el abuso y la negligencia y promover un
desarrollo cerebral saludable:

= Crianza afectiva y apego

= Conocimiento sobre la crianza de los hijos y el desarrollo de los nifios y jovenes
= Resiliencia parental

= Conexiones sociales

= Apoyos concretos para las familias

= Capacidades sociales y emocionales de los nifos

Para obtener mas informacion sobre como prevenir el maltrato de menores, visite la pagina web
Prevention (en inglés) de Child Welfare Information Gateway. También puede ver la pagina web de

los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades sobre la prevencion del abuso y la

negligencia de menores (en inglés). Ademas, visite el sitio web del Title [V-E Prevention Services

Clearinghouse (en inglés) para ver descripciones y calificaciones de programas y servicios basados
en evidencia o informados por evidencia que brindan un mayor apoyo a los nifios y las familias y
evitan la colocacion en cuidado de crianza.

CENTRARSE EN LA INTERVENCION TEMPRANA

Las intervenciones intensivas y tempranas que ocurren cuando el cerebro es mas plastico

son mucho mas efectivas que los servicios reactivos a medida que el nifio crece (Perry,

2009). Reconociendo este hecho, la legislacion Federal requiere que los Estados desarrollen
procedimientos de referencia para ninos de 0 a 36 meses involucrados en un caso corroborado

de abuso o negligencia de menores. Una vez que se identifica a un nifio, los Estados deben
proporcionar servicios de intervencion a través de planes de intervencion temprana financiados bajo
la Parte C de la Ley de Educacion para Personas con Discapacidades (IDEA, sigla en inglés).

El simple hecho de retirar a un nifio de un entorno dafino no mejorara automaticamente el
desarrollo de su cerebro ni reducira los efectos del maltrato y otras experiencias adversas durante
su nifiez (Center on the Developing Child, 2016b). La separacion de un nifio de su familia y su hogar
puede ser una experiencia traumatica (Mitchell, 2018). Debido a que el funcionamiento cerebral

se ve alterado por experiencias repetidas que fortalecen y sensibilizan las vias neuronales, las
intervenciones no deben limitarse a la terapia tradicional. Los servicios deben adoptar un enfoque
holistico para tratar al nifio y al proveedor de cuidado (por ejemplo, enfoques de dos generaciones
[enlace en inglés]) y también brindar experiencias de reemplazo frecuentes y consistentes para
que el cerebro del nifio pueda comenzar a incorporar un nuevo entorno seguro, predecible y
enriquecedor. Los enfoques e intervenciones que muestran promesa o evidencia de ayudar a los
nifnos a superar los efectos del desarrollo cerebral alterado incluyen Attachment and Biobehavioral
Catch-Up (en inglés), Treatment Foster Care Oregon (en inglés) (anteriormente conocido como
Multidimensional Treatment Foster Care) y Neurosequential Model of Therapeutics (en inglés).
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Para aprender mas sobre intervenciones adicionales que pueden ser apropiadas para nifios y
jovenes con problemas de desarrollo cerebral, visite el sitio web del California Evidence-Based
Clearinghouse for Child Welfare (en inglés).

Para atender mejor a los niflos y las familias, los profesionales de bienestar de menores deben
conocer los servicios y apoyos disponibles en su comunidad y trabajar con su agencia para
determinar si pueden ser apropiados para los nifios cuyo desarrollo cerebral ha sido afectado

por el maltrato. Es esencial establecer relaciones colaborativas so6lidas con los proveedores de
servicios y otros apoyos en la comunidad, como escuelas, terapeutas, médicos y otros. Al incluir una
variedad de personas y profesionales en el equipo de apoyo, e incluir a las familias en el proceso,

los profesionales de bienestar de menores pueden comprender mejor las necesidades del nifio y la
familia y encontrar servicios accesibles que coincidan con las circunstancias tnicas de la familia.

Exposicion prenatal a sustancias y el desarrollo cerebral

Exposicion prenatal a sustancias (en particular el consumo de alcohol, que puede provocar

trastornos del espectro alcohdlico fetal) puede tener muchos efectos dafiinos en el desarrollo

cerebral de un nifio, muchos de los cuales pueden durar hasta la edad adulta (Ingoldsby et al.,
2021). La exposicién a sustancias puede alterar la estructura y la actividad quimica del cerebro de
un nifio asi como su funcionamiento emocional y conductual, como el funcionamiento ejecutivo, el
procesamiento auditivo y el desarrollo motor (Lowell et al., 2022). Visite el sitio web de los Centros
para el Control y la Prevencién de Enfermedades para obtener més informacién sobre los efectos

del uso de sustancias durante el embarazo (en inglés). Para informacién en espafiol que puede

compartir con familias, vea El alcohol y su embarazo del Instituto Nacional sobre el Abuso de

Alcohol y Alcoholismo y Embarazo y consumo de sustancias de Medline Plus.

Las leyes Estatales varian en cuanto a si la exposicién prenatal a sustancias se considera maltrato
de menores. A julio de 2019, 23 Estados y el Distrito de Columbia incluyeron la exposicién prenatal
a sustancias controladas en sus definiciones de abuso o negligencia de menores en los estatutos
civiles, regulaciones, o politicas de la agencia (Child Welfare Information Gateway, 2020). Para
obtener mas informacién sobre las leyes Estatales relacionadas con la exposicion a sustancias y

el bienestar de menores, consulte las siguientes publicaciones de Information Gateway: Parental

Substance Use as Child Abuse (en inglés) [Uso prenatal de sustancias como abuso de menores]

y Plans of Safe Care for Infants With Prenatal Substance Exposure and Their Families (en inglés)

[Planes de atencidon segura para bebés con exposicién prenatal a sustancias y sus familias]. Para
conocer cémo puede apoyar a los padres con problemas de uso de sustancias, lea la publicacion

Parental Substance Use: A Primer for Child Welfare Professionals (en inglés) [Uso de sustancias por

parte de los padres: una introduccion para profesionales del bienestar de menores].
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INFORMAR A LOS PROVEEDORES DE CUIDADO SOBRE EL DESARROLLO SALUDABLE DEL
CEREBRO

Dado que el entorno de un nifio es fundamental para apoyar un desarrollo cerebral saludable, los
profesionales de bienestar de menores deben informar a los proveedores de cuidado sobre los
posibles efectos del maltrato en el desarrollo cerebral, los sintomas resultantes y como promover un
desarrollo cerebral saludable. Ademas, la investigacion ha demostrado consistentemente que tener
al menos un adulto de apoyo estable y receptivo en la vida de un nifio es un factor importante para
la resiliencia (Center on the Developing Child, 2016b). Este adulto podria ser un padre o una madre,
otro proveedor de cuidado, un mentor u otro adulto importante en la vida del nifo.

Cuando hable con los proveedores de cuidado, enfatice la importancia de ser una figura comprensiva
y afectuosa en la vida del nifio. También debe consultar con los nifios para ayudarlos a desarrollar

y mantener una relacion saludable con al menos un adulto que los apoye. Para obtener mas
informacion sobre como ser un adulto de apoyo para nifos y jovenes en cuidado de crianza, consulte
Caring Adults Guide: How to Support Older Youth With Foster Care Experience Through Co-Regulation
(en inglés) [Guia para adultos solidarios: como apoyar a los jovenes mayores con experiencia en
cuidado de crianza a través de la corregulacion] del Departamento de Salud y Servicios Humanos

de EE. UU. También puede explorar la publicacion Como ser mejor mentor: estrategias para estar

presentes para la juventud, un recurso gratis disponible en inglés y espafiol en el sitio web de
MENTOR.

Los proveedores de cuidado deben tener expectativas realistas para sus nifios y jovenes. Los

ninos que han sido abusados o descuidados pueden no estar funcionando a su edad cronolédgica
en términos de sus habilidades fisicas, sociales, emocionales y cognitivas. Puede ayudar a los
proveedores de cuidado hablando con ellos sobre el desarrollo infantil, incluidos los hitos
importantes del desarrollo, el hecho de que cada nifo o joven puede alcanzar hitos particulares en
diferentes momentos y como las interacciones de calidad pueden mejorar su desarrollo.

Los nifios también pueden mostrar comportamientos inusuales o dificiles para sobrellevar las
situaciones (por ejemplo, no poder controlar sus emociones, tener dificultades para aprender en la
escuela, no responder al afecto). Comprender los conceptos basicos de neurobiologia que subyacen
a muchos comportamientos dificiles puede ayudar a los proveedores de cuidado a adaptar sus
respuestas de manera mas efectiva. Ademas, algunos proveedores de cuidado pueden haber sufrido
trauma durante su nifiez, y aprender como eso afecta el desarrollo del cerebro puede ayudarlos a
comprender mejor su propia historia y mecanismos de afrontamiento (Center on the Developing
Child, 2016a). Es importante que los proveedores de tratamiento trabajen con los padres para
explorar su historial de trauma, ya que esas experiencias pueden afectar la forma en que crian a sus
hijos, su capacidad para lidiar con el estrés y regular las emociones, y la medida en que estan en
sintonia con las necesidades de sus hijos.
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Information Gateway desarrollé la publicaciéon Maltrato de menores y el desarrollo cerebral: una

introduccién para proveedores de cuidado como complemento a esta publicacion. Esta hoja

informativa para familias se puede compartir con los proveedores de cuidado para ayudarlos a

conocer mas sobre el maltrato de menores y el desarrollo del cerebro.

REDUCIR EL ESTRES DEL PROVEEDOR DE CUIDADO Y DEL NINO

Un ambiente estresante en el hogar puede ser una barrera para promover un desarrollo cerebral
saludable. Es posible que los proveedores de cuidado que enfrentan dificultades econdmicas,
inseguridad de vivienda, uso de sustancias, violencia doméstica u otras condiciones adversas

no puedan concentrarse completamente en criar a sus hijos. Al brindar apoyo concreto a los
proveedores de cuidado, asi como referencias y acceso a servicios que satisfagan sus necesidades,
los profesionales de bienestar de menores pueden ayudar a los proveedores de cuidado a crear un
entorno hogarefio mas estable y enriquecedor que no cause una respuesta toxica al estrés en el nifio
y promueva un desarrollo cerebral saludable.

CONCLUSION

El maltrato de menores, particularmente la negligencia y el abuso emocional, puede causar un
deterioro critico a largo plazo del desarrollo cerebral. Estas alteraciones pueden afectar una amplia
variedad de funciones en el nifio, incluida la memoria, el autocontrol y las respuestas al estrés.

La intervencion temprana y el apoyo de al menos un adulto carifioso pueden tener un profundo
efecto positivo en la trayectoria de vida de un joven. Al llegar a una comprension mas amplia del
desarrollo cerebral y los efectos del maltrato, los trabajadores de casos pueden conectar mejor a los
nifnos, jovenes y familias con servicios y apoyos que puedan evaluar y abordar adecuadamente sus
necesidades tnicas. Compartir informacion con los proveedores de cuidado sobre la importancia del
desarrollo cerebral saludable y ayudarlos a aprender coémo pueden crear un ambiente enriquecedor
y sanador para sus ninos es clave para promover el desarrollo cerebral saludable en nifos y jovenes.
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RECURSOS ADICIONALES

Para encontrar informacién adicional sobre cémo promover un desarrollo cerebral saludable,
consulte los siguientes recursos.

Recursos en espaiiol

= Centro de recursos para las familias, Child Mind Institute
= Recursos en espanol del Center on the Developing Child, Harvard University

= Recursos en espanol de Cero a Tres, Zero to Three

» Red Nacional para el Estrés Traumatico Infantil

Recursos en inglés

= About Adverse Childhood Experiences [Acerca de las experiencias adversas en la nifiez], Centros
para el Control y la Prevencién de Enfermedades

= The Body Keeps the Score: Brain, Mind, and Body in the Healing of Trauma [Libro - El cuerpo lleva
la cuenta: cerebro, mente y cuerpo en la superacién del trauma], van der Kolk

= "Brain Basics" [Video - Conceptos basicos del cerebro], National Training and Development
Curriculum for Foster and Adoptive Parents

= Child Trauma Academy

= From Neurons to Neighborhoods: The Science of Early Childhood Development [Libro - De las

neuronas a los vecindarios: la ciencia del desarrollo durante la primera infancia], Committee on
Integrating the Science of Early Childhood Development, J. P. Shonkoff y D. A. Phillips (Eds.)
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