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Col-loqui: Caréncia afectiva

CONSEQUENCIES DE LES PRIVACIONS AFECTIVES SOBRE
LA SALUT MENTAL INFANTIL ACTUAL I FUTURA

Edelmira Doménech i Llaberia
Academica numeraria

Els canvis familiars i socials en els Lltims anys han sigut
immensos | aquesta situacid encara no s'ha estahilitzat. Aquesis
canvis estan afectant a tothom i en especial els més fraglls, com
s0n els nens petits.

Pert les necessitats basigues del nens per créixer de manera
sana no han canviat { continuen essent les mateixes de sempsocials
en els (ltims anys han sigut immensos | aguesta situacid encara no
s'ha estabilitza. Els nens necessiten més coses que una teulada,
aliments | medicines per a ser normals. Aixd és a totes les edats
perd molt en especial a les edats primerenques, 1 una necessitat
primordial és ser estimats | rebre afecte. Tot nen ha de sentir-se
estimat sense condicions, amb un amor que el protegeixi i i doni
seguretat. Axd vol dir ser acceptat tal | com €s, comprés, escoltat,
exiglt, valorat, tractat d'acerd amb |a seva edat i respectat en ia seva
autonomia. Sense aquesta seguretat afectiva que s’ha de poder
expressar i manifestar en fets concrets per part dels adults el
desenvolupament emocional se'n ressent [ també tots els altres
aspectes que estan intimament lligats al creixement emocional,
com son ¢l llenguatge, els aspectes intel-lectuals i cognitius, les
relacions amb els altres infants | amb els adults i les conductes.

Ens preguntem: esta en condicions la societat actual de propot-
cionar als nens el que necessiten? Que passa a curt i llarg teymini
guan no &s aix{? Intentard contestar a aguestes preguntes en I'espal
de temps que tinc.

Tots sabem que el mdn actual, del que formem part, no ha sabut
resoldre les necessitats d'alimentacié i sostre dels infants més
que en una part bastant petita de} planeta, quan hi haurien de moment
tecursos suficients per fer-ho amb una distribucid més justa i ben
planificada. Perd incliis en els llocs on estan cobertes les necessitats
d'alimentacid, habitatge, sanitat i ensenyament, rében els infants &l
suport afectiu suficient per a esdevenir persones mentalment sa-
nes? Crec que en aquest aspecte encara no hi una consci2ncia
clara del que cal. Els mitjans de comunicacid es fan ressd de
campanyes contra la fam i ens ensenyen imatges de palsos on els
nens estan alalts i mal nedrits  Perd quasi mai es fa referéncia a
les necessitats afectives; solament es parla de I'augment futur de
les malalties mentals | d’un increment de les conductes violentes

das d'edats primerenques. | una carancia afectiva pot portar a aguest
tipus de conductes. Educar no és solsament transferir uns
coneixements i ensenyar unes habilitats, és també formar una
personalitat ben estructurada i orientada per unes profundes
convicelons | valors. Per aixd els nens necessiten rebre de petits i
d'adolescents un amor incondicional | estar al costat de persones
adultes en qui creure que els puguin transmetre uns vators gue els
donin una rad de viure,

Les conseqlidncies de les privacions afectives poden ser
immediates, a curt termini i a llarg termini. Des de la comunitat
clenilfica se'ls va prestar molta atencié al llarg del segle passat
Freud, entre moles coses assenyalava, a comengaments del segle
XX, que I'individu es desenvolupava mitjancant |a relacid mare-fill i
donava importancia a la vida psiquica infantll com a condicionant
del comportament futur. Durant gran part del segle molts i diversos
autors: Spitz (1945a,1946), Bowlby (1951,1969), Tizard | Hodges
(1978), Rutter (1981) | tants altres ens parlen de la importancia de
I'amor matern, el més estudiat en aguells moments, per a la creacié
d'uns vincles afectius forts amb un infant que neix desvalgut |
depenent dels altres per sobreviure.

Curiosament ara que tenim més mitjans d’estudi en
psicopatologia | es fan més treballs experimentals els trastorns per
caréncies afectives no estan ni en efs dex dels manuals de més
consulta en paidopsiquiatria ni en les grans classificacicns a 'ds.
No se'ls troba com a tals ni en &l DSM-IV ni en |a classificacic també
categorial i multiaxial "CD Zero to Three " per a nens entre O | 3 anys.
S que consta en les dues una categoria diagnbstica relativament
recent com és 'estrés post traumatic on s'arriba a incloure com a
aeonteixement traumatic ['abds sexual que és una forma molt parti-
cular de caréngia d'afecte. ‘Perd les cardncies afectives inclousn
molts més aspectes i estan molt més difoses en la societat d'avui:
nens que a penes veuen &ls seus pares durant la setmana,
adolescents amb manca de dialeg amb els seus progenitors, fills de
families trencades i en conflicte, fills de famflies monoparentals on
la mare artiba tard i cansada de la feina, nens que dia rere dia
troben |a casa buida en tornar de i'escola, pares depressius gue no
poden transmetre als seus fills ies manifestacions d'afecte que
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necessitarien, nens que han estat victimes d'una mala interaccid
amb la primera persona que els va cuidar, mare, pare, o substitut
matern amb qui es va crear un vincle insegur, cabdtic 0 ambivalent,
nens que se senten valorats només per [es notes i no per simateixos,
adolescents que els pares no saben quasi mai on paren ique no
se'ls escolten, ete. Es dificil valorar el grau de caréncia afectiva
d'un infant guan no €s una forma molt severa. No obstant formes
més lleus també poden tenir conseqligncies negatives a curt i més
[karg termini o quan aguest infant ha esdevingut una persona adulta
que vol crear uns vincles de parelia | d'amistats estabies.

Les conseqligncies a curt termini de les privacions o caréncies
afectives varen ser molt ben estudiades a mitjans del segle passat
par Bowlby y Spitz. Aquest, en el seu treball original sobre
“hospitalisme” (Spitz,1945a) descriu els daficits de
desenvolupament fisic | psicoldgic de 45 infants llatinoamericans
que havien estat criats per les seves mares fins els 3 mesos i de
les gue se'ls va separar i posar en institucié fins als 18 mesos, an
se'ls alimentava correctament i se'ls atenia higiénicament perd,
fora de I'hora dels &pats, no rebien cap mena d'estimulacié ni de
contacte huma. Als 15 mesos sobrevivien nomss 26 dels 45, tots
presentaven retard i Unicament dos caminaven | delen algunes
paraules. Als 24 mesos el seu desenvolupament intel-lectual
corresponia a la mijana deis 10 mesos. Dos anys després en un
segon freball Spitz comentava que dels 21 nens que romanien en [a
mateixa institucid sis no pariaven gens, fa majoria pronunciava en-
tre 3i 5 paraules | un sol era capag de construir alguna frase,

La privacié afectiva també es va descriure dins de |a famffia. Els
trastorns carencials intrafamiliars apareixen no tant per manca
d'estimulacié verbal (no es donen en fills de pares sords pel sol fet
de ser sords} ans per la mancanga de veritables relacions afectives
(com demostraren Bousha i Twentyman el 1384 i Rutter i Lord el 1987),
Les alteracions més freqlients en nens petits &n els casos de deprivacio
afectiva intrafamiliar son els retards de llenguatge {més en el vessant
expressiu), el retard intel-iectual, el retard de creixement i [a
inadaptacié emocional i social. Estudis ulteriors duts a terme ett la
decada dels vuitanta (Money, Annecillo | Kelley, 1983} demostraren
que els frastorns per carénceia afectiva es podien arribar a compensar
quan es collocava aviat al nen en un entorn satisfactori en el pla
afectiu. La possibilitat de crear uns lligams positius amb un adult que
es cuidi del nen i i doni afecte | tendresa, | estigul atent a les seves
necessitats pot afavorir el control emocional del nen i la recuperacid
inclds rapida del déficit cognitiv i del llenguatge.

Els trastorns a llarg termini ja foren assenyalats per Freud fa
més d'un segle. Perd encara ara fan falta estudis longitudinals fia-
bles que proporcionin dades objectives sobre aquesta qliestid
important. Aquests existeixen perd séa escassos i parcials. Axd
s'entén perqud els estudis Jongitudinals en psiquiatria infantil sén
molt costoses i no fa massa anys gue se'n fan i també perqué, per
raons &tiques, no podem sotmetre a cardneies a uns infants par fer
estudis prospectius de la mateixa manera que es fa diffcil per aguest

Conseqliéncles de les privacions afectives sobre |a safut mental infantiil actual | futura

motiu fer estudis de psicofarmacs en nens. Aqul encara existeix una
dificultat més que és establir exactament una definicié de cas del
que s'entén per caréncia afectiva, categoria que no esta establerta
com hem dit en ies grans classificacions actuals,

En un dets estudis a llarg temini, Johnson, Cohen, Skedol,
Oldham, #asen | Brook (1999) van estudiar I'associacid entre quatre
tipus de negligéncia a la infantesa | simptomes de trastotns de la
parsonalitat en Fadolescent | I'adult jove perd no varen arribar a
investigar les associacions especifigues amb els diferents tipus de
negligancia. En un estudi longitudinal en una mostra comunitaria de
738 adolescents de Nova York, Johnson, Smailes, Cohen, Brown |
Bemstein (2000) van trobar una assoclacié entre la negligéncia ffsi-
ca | emocional i 1a supervisid a |a infantesa i els trastorns de
personalitat en els adolescents | en els adults joves. Utilitzant
aguesta mateixa mostra, es va demostrar un any més tard la relacio
entre I'abds verbal a la infancia i els frastorns de la personalitat:
els nens abusats verbalmant de petits tenien una ratio més alta de
trastor limit, narcisista, obsessiu-compulsiu i paranocide de la
personalitat quan se'ls comparava amb els nens no abusats
verbaiment. Per altra banda, Zanarini, Yonk, Frankernburg et all {2002)
van publicar que la severitat de la negligéncia a la infantesa es
telaciona amb la gravetat global del #astom Iimit de la personalitat.

En una visié d'ara, d'avui matefx, podem dir que ef tema de les
cardneies, o de les deprivacions afectives en els nens, estd
sobrepassant en bona part el camp de |a psicopatologia infantil. Els
estudis des d'aguest punt de vista sdn meays nombrosos que en
alires camps, en part perqué es requereix un seguiment longitudinal,
que és més dificil de fer, perqué els resultats no sén pas immediats
sind a |a llarga, i, a més a més de la restriccié de fa mostra al llarg
dels anys, la tendéncia actual dels treballs és a tenir resultats
publicables més aviat. Una publicacié recent interessant és la de
Colveri, Rutter, Beckett ot af(2008), estudiant un grup de nens
romanesos adoptats a Anglaterra, Valerats als 6111 anys s'observa
que hi hagut un increment significativ de les dificultats emocionals,
perd no dels trastorns de conducta. | aquestes dificultats emocionals
han estat més marcades en eis nens romanesos gue en nens
anglesos en circumstancles semblants. Un altra estudi d'Anglin,
Cohen | Chen (2008), analitzant la durada de la separacié precog de
ia mare, en els primers dos anys, indica, que al cap de vint anys hi
ha un risc més elevat de simptomes del trastorn esquizotipic de la
personalitat (SPD). Resultats semblants es trobaven ja en el treball
anterior de Johnscn et al. (2000). També n’hi ha d"altres en la mateixa
linfa. Es & dirhl ha estudis longitudinals que relacionen les caréncies
afectives infantils amb trastorns ulteriors de la personalitat.

Un altre aspecte que importa assenyalar és la repercussic so-
cial del tema sobre el que es publica bastant, no només a nivell
d'escrits cientifics, sind fins i tot amb repercussions en la propia
premsa. | d'aqul es passa més facilment a la pravencié o af
tractament. Aix es valora com un dels temes emergents que las
caréncies afectives tenen un paper important en |'estudi psicoldgic
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dels nens, als que s’aplica un procés de reinsercld en establiments
educatius. La preocupacié pot arribar fins i tot a les autoritats
politiques, que Intenten establir programes de recuperacid. £s
interessant el cas del Pals Base, on ¢l 2008 hi havia 1.013 casos de
nens tutelats per les institucions forals i fa majoria dels nens amb
caréncies afectives, practicament dues terceres parts, estaven en
families d’'acollida. En altres llocs s'han creat per a nens amb
caréncies afectives, programes d'estimulacid precog, aixf una “Unf-
dad de Atencion Temprana” de la Universitai de Santiago de
Compostela, dirigit per M.J, Buceta, des del 2002.

En textos espanyols es troben també refergncies al tema, més
aviat breus com en el de Perinat (2007} de la Universitat Oberta d
Catalunya, en el punt “Carencias afectivas y sus secuelas en ef desa-
moflo”. També és breu la referéncia en el punt “Clima emacional y
psicopatofogia. Elamor necesario”, del text de M.J. Mardomingo (2002}

Ben recentment s’ha insistit en la importancia de les cardncies
afectives, comun dels factors que contribueix en disminuir la resposta
immunitaria, com s'ha vist en el treball d'Antoni Mufioz en el I
Simposi de pediatria sobre malalties infeccioses i la seva prevencio
en I'edat pedidtrica, fet a 'hospital Xanit de Malaga el gener de
2009. La importancia d*aquestes cardncles també és recollida,
potser més en les repercussions periodlstiques que en el propi text
del libre, en el recent “Efogio de fa Temura’, de Jaime Rodriguez
Sacristdn, catedratic de Pslquiatria Infantil i actualment president
de |a Reial Académia de Medicina de Sevilia.

En resum; efs estudis sobre les conseqileneies a llarg termini de
les caréncies afectives en la infancla, sén pocs nombrosos i n’hem
trobat més en la literatura anglosaxona. El fema ha dut a estudis
sobre repefcussions organiques. També hi ha un corrent cap a la
prevencid | tractament, que ja tenen més repercussio social que clini-
ca, arribant ja als terrenys politics i dets medis de comunicacic.
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