. DOCUMENTOS
DE TRABAJO

- i
Repercusiones Psicoldgicas en nifios victimas |
de la Represion Politica |

: Loreto Alamos
Psicologa |
PIDEE .

- ’ 100L

FUNDACION PARA LA PROTECCION DE LA INFANCIA DANADA POR LOS ESTADOS DE EMERGENCIA

SANTIAGO DE CHILE




El derrocamiento del Gobierno constitucional de Salvador Allende, ocurrido el
11 de septiembre de 1973, supuso el quiebre de las instituciones caracteristicas
del régimen democrético que imperaba en Chile desde varias décadas antes; un quie-
bre que necesariamente se debfa traducir en la desarticulacidn de sus bases consus
tanciales. A grandes rasgos: abolicidén de facto de la Constitucidon democratica,
destruccion del esquema de divisidn y equilibrio de Poderes, interdiccidon de los
partidos politicos y descomposicidn y control del movimiento sindical. Imponer es
ta realidad llevaba consigo no sdlo el desprestigio y ataque a la democracna, sino
que también, y sobre todo, la represidn del universo humano que poblaba ese comple

jo sistema en calidad de dirigentes, afiliados, militantes o simples simpatizantges.

Esa represidn se inicid de un modo genérico en las horas inmediatas ai golpe
de Estado, y sistematica y selectivamente en afios posteriores, de acuerdo a objeﬁl
vos parciales del régimen militar. El estilo especifico que la violencia adoptd
fue variando con el transcurso del tiempo, segln la caracterfstica y naturaleza del
'enemigo' a eliminar o neutralizar, la especializacidn y organizacidon de los cuer-
pos directamente encargados de esa tarea, y las condiciones polTticas imperantes en
cada momento. Pero, en general, puede sostenerse que se utilizd la tortura, en for
mas diversas y grados distintos de profundidad y sofisticacién, como medio coactivo
y disuasorio.

i La.reaccién a ese estado de cosas comenzd a éonfigurarse escasas semanas des-
pués del golpe militar tras un perfodo de absoluta indefension, al amparo de igle-
sias e instituciones cristianas y de otros credds religiosos, asi como de organis-
mos internacionales de asistencia. A ello se debe la temprana constitucién del Co
~mité de Cooperacidn para la Paz en Chile, destinado, en sus orfgenes a la defensa
juridica y laboral de las victimas. Pronto se afadieron a esas, otras formas de
atencidon, con preponderancia en la defensa de. los Derechos Humanos, linea que, -a
la disolucion del Comité Pro Paz- tomd la Vicarfa de la Solidaridad, la Fundacidn
de Ayuda Social de las Iglesias Crlstianas (FASIC), el Comité de Defensa para los
Derechos del Pueblo (CODEPU) , etc.

Bajo objetivos similares nacid, en mayo de 1979, la Fundacidn PIDEE", Protec-
cidn a la Infancia Dafiada por los Estados de Emergencia'’. Su finalidad principal
es proveer los medios necesaribs con el fin de lograr la recuperacion fisica y emo-
cional, de nifos y adolescentes daiiados por la muerte, desaparecimiento u otros im-
pedimentos de sus padres, a rafz de los sucesos producidos por circunstancias deri-
vadas de los Estados de Emergencia que vive el pais.



En esta tarea asistencial la atencidn psicolbgica y psiquiatrica constituye un
pilar fundamental. ' :

INTRODUCCION

Desde el afio 1979, fecha en la que se cred la Fundacidn de Proteccion para la
Infancia Dafada. por los Estados de Emergencia, se ha dado atencidn a numerosos ninos
que presentan diversas alteraciones psicopétolégicas. Estos trastornos tienen éiqg
pre un factor comin: los menores suelen ser hijos o familiares de personas que han

sufrido la violencia institucional proveniente del régimen militar.

Los padres o familiares de estos nifios han sufrido periodos de detencion de ma
yor o menor prolongacion, han sido asesinados, relegados o exiliados, torturados,
detenidos y hechos desaparecer, perseguidos y marginados por sustentar posiciones

politicas contrarias al régimen.

En algunas dportunidades,:los menores fueron directamente violentados pero, en

- la mayoria de los casos, los nifios han sufrido alteraciones porque sus padres o fami
liares cercanos han sido victimas de algin tipo de violencia represfva. En estos ca
sos, se los involucrd invariablemente como espectadores de lo que acontecia, recibien
do la brutalidad de los actos con la indefension propia de su edad. . No tuvieron mar
gen para absteners¢, defenderse, escoger otras posibilidades o comprender los hechos

con la racionalidad del adulto.

Para todos estos nifios, la violencia represiva se ha traducido en trastornos, ya
sea por la muerte de un familiar, la ausencia temporal de uno de ellos o las secuelas
fisicas y psiquicas dejadas. por los hechos- en los adultos y que, a pesar de su rein-

sercion en el hogar, influyen en el seno del grupo familfar.



Para los profesionales que se ocupan de la atencidn en Salud Mental, el trabajo
con menores danados por la represion ha significado un gran desafic. En primer lugar,
porque nos hemos sentido emocionalmente sobrecargados al intentar contener el dolor y
la angustia de esos nifios; en segundo lugar, porque a una alta demanda de atgnciﬁq no
hemos podido responder sino con medios y recursos limitados. También; porque la posi
bilidad de que la violencia represiva vuelva a aplicarse sobre los mismos nifios cons-
tituye siempre un riesgo presente.

Por la escasa sistematizacion del trabajo con estos menores, por el interés_ﬁue
en otros profesionales despierta nuestra labor y por la necesidad de reflexionar acer
ca de.nuestra propia experiencia es que el equipo del area de Salud Mental de P1DEE
quiso efectuar un estudio de algunos casos de menores que han acudido a nuestra ins-.

titucion demandando asistencia psicolégica y/o psiquiatrica.

El objetivo prOpuestO'fue hacer un analisis cualitativo individual, expiorando
exhaustivamente los factores psicoldgicos-individuales, familiares y sociales de ca-
da caso. En {ltimo término, nuestra finalidad es la de dar a conocer cémo son los
nifos victimas de la represidn en Chile.

P
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Repercusiones Psicolagicas en nifios victimas
de la Represion Politica

Material y Métodos

El estudio se realizd sobre la base de nueve casos tratados en PIDEE durante‘el
primer semestre del afo 84. Todos los menores, de edades comprendidas entre los tres
Yy trece afos, eran hijos o tenfan algin vinculo familiar directo con adultos que ha-
bTan sido detenidos, muertos o hechos desaparecer. De los nueve casos, ocho corres-

L3

ponden a varones. Todos fueron elegidos al azar.

Para este estudio se utilizé el material clfnico recogide durante el tratamien-
to: testimonios obtenidos por medio de la observacidon directa de cada paciente, los
registros ya existentes, tests psicométricos, etc.

Ademas el equipo de Salud Mental, compuesto el afio 84 por un Psiquiatra, cuatro
Psicdlogas y una Asistente Social, diseid los siguientes materiales que fueron tam-
bién administrados en cada caso:

1) Un cuestionario de tipo abierto que busca informacién directa sobre el menor
atendido y que fue contestado por alguno de los padres o por el adulto a cu-
YO cargo se encontraba el menor. E] cuestionario indaga sobre el suceso re-

_ Presivo y su probable relacién con trastornos psicopatoldgicos, sobre la per
sonalidad y el desarrollo de cada menor antes de ocurrir el suceso represi-
vo, sobre posibles trastornos en otros miembros del grupo familiar.

Este cuestionario dirigido al adulto averigua también sobre ia situacién fa-

miliar con respectoc a trabajos e ingresos, valores, roles, relacién de pare-
ja, etc.

2) Una entrevista al nifio atendido que adopta la forma de un cuestionario de ti
po abierto.’ Explora sobre la percepcidn de cada menor con respecto al hecho

represivo y sus repercusiones.

3) Se disefaron 11 laminas de dibujos (en blanco y negro) de situaciones de la
vida real que muestran posibles momentos o sucesos de la vida cotidiana de

estos nifios. Se le pidid a cada menor que hiciera una pequefa historia de



cada dibujo con el fin de observar la forma individual de elaborpcién.
; { :

Se partid del supuesto de que el contenido y la forma de elaboracion refleja-
rian la percepcion del mundo circundante de cada paciente, asi como también las pro
pias dinadmicas internas. Este supuesto tiene como sustento el concepto de proyec-
cidén que considera que existe una tendencia a atribuir los propios impulsos, necesi

dades, sentimientos, etc. al mundo exterior.

A estas laminas se les llamé DITT (Denuncia, Investigacion, Tratamiento y Tor-

tura). Se adjuptan al final del Informe.

Sabemos las limitaciones que presentan por no reunir las condiciones de validez

y fiabilidad necesarias.

. A continuacidn se presentan los nueve casos estudiados.

~ Con el fin de hacer menos extensa la exposicidn de las historias clinicas se ha
omitido la parte referente a la situacidn socioecondmica de cada familia. No obstan

te, este punto aparece desarrollado en el apartado ''discusidn''.

De los casos que se exponen siete fueron atendidos por autora del presenté‘
trabajo. ° Los restantes fueron tratados por*otras dos Psicélogas del equipo de
Terapeutas. El estudio y la elaboracién del material fueron hechos también por la

autora del Informe.
Es necesario considerar el cardcter meramente descriptivo y exploratorio de lo

que a continuacion se detalla. Subrayamos que nuestro interés ltimo es mostrar cd

mo son los nifios victimas de la violencia represiva en Chile.

.
L}



PRESENTACION DE CASOS

FRANCISCO
Edad: 12 afios
Sexo: mascul ino

Grupo Familiar.

Padre: 43 afos
Madre: 54 anos
Francisco: 12 afios - Escolaridad: 8° Basico

Hermana: 7 afos - Escolaridad: 2° Basico

Suceso(s) represivo

Cuando Francisco tiene dos afios de edad (afio 1973) su padre es detenido por 31
dias, al ser denunciado por unos vecinos. Durante ese perTodo'el padre bajd de pe-
so en forma considerable y fue torturado, espedialmente con golpes. EI nifo, que te
nfa con &l una estrecha relacién y que observd cuando se lo llevaron, ''sufrid mucho
y tuvo también una baja significativa de peso''. Cuando el padre se reincorpord al

hogar, 'el nifio se le abrazd y no le soltd mas'.
En abril del afo 1984, el padre de Francisco es nuevamente detenido y su casa
allanada. Ese mismo dia es puesto en libertad, sin cargos, luego de ser interroga-

do.

Mot ivo de consulta'

El padre refiere que Francisco ha bajado las notas en el colegio. Relata tam
bién que cuando ocurrid el allanamiento su hijo estaba muy asustado, nervioso y le
tiritaba la barbilla. Después del allanamiento, comenzd a presentar sintomas que no
habTa remitido al instante de acudir a consulta: inquietud, insomnio, pesadillas, fal
ta de concentracidn en el colegio, pérdida de apetito, tics nerviosos, agresividad,
irritabilidad, falta de animo y tristeza, baja de peso, miedo, excesiva demanda ha-
cia alguno de los padres. ARade que el nifio ha pedido dinero prestado a nombre ‘de

los padres.

El padre atribuye los sintomas al allanamiento y piensa que ''también pueden es-
tar influyendo los recuerdos que tiene el nifio de mi primera detencidn''. Profundi-



zando en la entrevista se establece que algunos de los sintomas se han acentuado,
otros han aparecido tras el suceso represivo, aunque "Francisco esta distinto desde

hace dos afos''. Antes, el nifio era tranquilo, obediente, docil.

Tras el segundo y Gltimo allanamiento, 10s padres conversaron con el nifno y le
dijeron que ''no era nada grave'. En el colegio tuvo problemas serios, que obligaron

a cambiarlo. Los vecinos y amigas ''se han portado bien''.

A consecuencia de las dos detenciones, especialmente de la primera, el padre
~perdio la confianza en s mismo. Tiene dolores intensos a la columna y come en for

ma ansiosa. Olvida lo que se le dice. Esta obeso. Siempre duda de lo que hace.

Los padres sienten que todo el grupo familiar se ha visto afectado luego de lo

sucedido. La relacidn madre-hijo se ha deteriorado. Francisco es muy apegado a su

padre. .
El nifio ha ofdo hablar de "toda lo que le pasd al papad'.

Presionados por el colegio y porque el menor ha continuado bajando sus notas es

que resolvieron consultar.

En la entrevista individual Francisco aparece como un nifio poco comunicativo,

timido, cabizbajo.

Del allanamiento y segunda detencidn del padre dice que 'se ha afectado'', ya
que ''no me'podTa concentrar en clases'. Con posterioridad ni siquiera conversaba
con sus ccmpaﬁeros. No se atrevia a contar lo sucedido. ''Pensaba sdlo en jugar a
la pelota''. 'Me preocupaba mucho por mi papa, de que volvieran a buscarlo y se lo
llevaran'. !'De que mi mamid se quedara sola'. ''Que mi papéd no pudiera volver mas''
y '"lo desaparecieran''.

Su vida anteridr la percibe como ''éramos felices, antes tenfamos plata. Era
mas buena la situacidén cuando trabajaban los dos', cree que ''lo qué pasd no se me
va a olvidar, horque cuando esas cosas basan se encierran ah? en la éabeza y quedan
hasta cuando uno se hace grande”. Piensa que en situaciones como las que é1 vivid
los nifos se ponen ''furiosos, reaccionan con odio contra los que las hacen' y cree

que en ese momento ''desearfan ser grandes y pegarles''.



Respuestas a las laminas DITT

En la elaboracidn de las historias se hace evidente el contenido depresavo. so
ledad, tristeza, cansancio (laminas N°s. » 3, 4, 5, 10) y la ausencia de comunica

cidn entre los miembros de la famllna (lamlnas 1y 4).

En las Iéminas'ﬁ, 7, 8, 9 se hace alusidn a situaciones de represion ante la
gente que ''no ha hecho nada'’. En la N° 8 la relacidn de pareja (madre que visita al
padre encarcelado) es de enoja y reto del marido hacia la mujer.

Abordaje del Caso.Comentario

En el curso del tratamienta psicoldgico se establecid. que el hecho represivo ha
bia agravado una situacidn problematica ya presente desde antes y que tenTa relacidn
con conflictos graves en la relacidn de pareja y que repercutfa en todo el grupo fa-
miliar. Especialmente en Francisco, que presentaba. una.reaccidn depresiva mantenida
desde hacia tiempo.' |

La reincorporacion del padre en malas condiciones psiquicas al hogar, la pérdida
de trabajo 'y el cambio de roles que esta significd en la pareja hizo que el padre fue
ra perdiendo la confianza en sT mismo. Al ‘interior del grupo familiar era '"como otro
nino'. La madre era quien tomaba las decisiones. EI papa tenTa para con sus hijos
una actitud irresponsable e'infantil a pesar de que sus intenciones eran otras. Dele
gaba en ellos las tareas, lo que originaba problemas en la vida diaria y roces cuando
la madre regresaba al hogar.

Francisco consideraba a su padre mis como un hermano que como un padre.

La pareja, desde hacTa afios, se rodeaba de. gente a la que ayudaban y con la que
compartian el domicilio posponiendo sus necesidades y tapando sus propios conflictos.
En una de esgs ocasiones habfan acogido a una mujer joven con la que el padre 1legd
a tener relaciones~ Esto fue descubierto por la madre, la que cuando lo supo le con
td a Francisco lo que pasaba. Como el nifo reacciond muy mal, bruscamente, se puso
término a la situacién con la expulsidn de la mujer de la casa. Esta situacién habfa
provocado un quizkre serio en ta relacién de pareja. No habfan conversado a fondo 5O
bre lo orufrido y 'os sentimientos no explicitados aparecian veladamente, bajo otras
formas de exoresién. 3e pudo gstablecer que en ese perfodo comenzd el cambio er Fran

cisco.



En el momento en que se efectud la consulta los padres habian recibido a una
nareja con problemas econdmicos. Una de las hanitaciones era ocupada por la pareja
allegada, razén por la cual la familia usaba el dormitorio restante. Francisco dor
mia en la misma cama de su padre, mientras que su hermano lo hacfa en la de la ma-
dre. E! matrimonio no tenfTa relaciones sexuales desde hacTé tiempo. .

‘ En suma, se habfa llegado a una situacién en la que el grupo familiar estaba
junto pero no se comunicaba. A lo anterior se aﬁadfan las dificultades econdmicas,
agravando el. deterioro de la situacign. ExistTa, sinlembargo,,mucho'cariﬁo entre
los miembros de la familia y mucha preocupacidn de los padres hacia sus hijos. La

madre era una mujer fuerte y capaz.

El tratamiento se realizd por alrededor de 6 meses. Se hicieron sesiones fami
liares, de pareja y también individuales a Francisco. Se intentd revalorizar al pa
dre, para que fuera capaz de tomar decisiones y cumpiir realmente con su rol pater-
no. En las sesiones en que se tratd el problema de pareja se conversd todo lo rela
tivo a la relacién extraconyugal, mantenida circunstancialmente por el marido, de mo
do que los conyuges pudieron manifestar sus sentimientos con respecto & ello. Foco
a poco comenzaron a percibirse algunos cambios. La misma paréja tomd la decision de
_empezar a vivir solos en la casa; de separar piezas y camas con los nifios. Reanuda-
ron sus relaciones sexuales. La comunicacion se hizo mas fluida. Como la relacidn
de pareja mejord, también disminuyeron los problemas de Francisco, quien mejord el
rendimiento escolar.

La familia fue dada de alta.
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RAUL .
Edad: . 8 afios, 2 meses
Sexo: - masculino

Grupo Familiar

Padre: 31 afios

Madre: 32 aiios

Paciente: 8 afios, 2 meses. Escolaridad: 4° Basico
Hermano: 1 afio, 5 meses.

Suceso(s) represivo

El padre de Rail es detenido por primera'vez en el afio 1976. Estuvo incomunica
do 15 dias y fue intensamente torturado. En esa ocasidén también fue detenida su es-

posa (que se encontraba embarazada de Raiil) y apremiada psicoldgicamente.
En el afio 1973, el padre fue nuevamente privado de libertad luego que se le aco
6 para que colaborara con los servicios de seguridad. Permanecid 80 dfas en la car

cel, tiempo tras el cual fue liberado.

Mot i'vo de consulta

IRaGl es trafdo a la institucidn porque su madre se'encuentra preocupada por él.
Sefiala-que es retrafdo, Ilorﬁn,'aislado y juega poco. Segiin la madre, Rail no la to
ma en cuenta, estd rebelde, demasiado.independiente'e introvertido. La profesora di
ce que ''esta volado''. A la mamd le preocupa también que ''Ralil juega mucho con su her
mano chico', ''estd regresando mucho''.

Cuando el padre fue detenido por segunda vez, Ralil tenfa 3 afios y'IO meses. El
nifio presencid el allanamiento y reacciond haciéndose el dormido. En una ocasién,
vid al padre esposado, con cadenas, y ''fue espantoso''. Le gritaba a todo el mundo
que su padre no h§b1a matado a nadie. Luego se hizo amigo de los guardias y le de-

cia a su mamad que mientras &1 los distrafa el papa podrfa salir.

Después del allanamiento el médico y la madre le informaron lo sucedido. Le con
taron que el papa habfa sido detenido porque pensaba ''de diferente forma que los del
gobierno''. Fue entonces cuando el nifio reacciond ''con problemas con las manos, movia
todos los dedos y conversaba con ellos, les gritaba y se refa'.



En ese entonces, y por un lapso de alrededor de tres meses, presentd numerosos
sintomas: inquietud, insomnio, exceso de apetito, tics Herviosos, agresividad, irri
tabilidad, tristeza, llantos, excesiva demanda hacia algunos de los padres, depen-
dencia marcada de la abuela. Previamente a la detencion, el nifio no habia presenta
do nunca esos sintomas. Su madre lo define, antes de que ocurrieran los hechos, co
mo "pasivo, tranquilo, racional, conversaba bien''. EIl nifo habia nacido con un pe-
queino dafo psicomotor que era controlado por el neuropsiquiatra. Al parecer, esto

no era problema para la familia.

Durante todo el tiempo de la reclusidon y también después, la familia no tuvo re

lacidon con nadie, porque durante dos afios fueron amenazados.

Por su propia detencidén y la del esposo, la madre fue profundamente afectada,
sufriendo crisis emocionales madltiples. Ella manifiesta haber estado ''al borde de

una esquizofrenia' tras su detencidn, mientras ain estaba embarazada de Rail.

Cyando el padre estuvo en la carcel ella ''ignord a su hijo', porque ''tuve prime
‘ro que buscarlo y luego preocuparme de €l''. Piensa que en esa etapa el nifio debid
haber sufrido mucho, pero cuando ella llegaba ''1a relacion era normal''. Producto de
lo _que sucedid todo el grupo familiar resultd dafado. Al padre le costd mucho repo-

nerse: ''no fue tan importante el dafo fisico como el psiquico'.

El nifio se prefiguraba las torturas y apremios, ya que cuando volvid a ver por
primera vez al padre lo revisd Tntegramente para ver donde habla sido golpeado. Casi

todos los sintomas remitieron con el regreso del papa.

Rall tiene dificultades de audicidén e inmadurez motora.

Entrevista al nifo

Al primef contacto, Raill parece timido. Se advierte el déficit de audicién por
que a veces manifiesta no escuchar bien, Esta dificultad lo hace estar muy atento o
retraerse. Poco é‘poco. va mostrandose como un nifio cordial y colaborador. Manifies
ta que le han traido porque ''estaba muy 1lorén" y ''porque en el colegio no jugaban

conmigo''. !También mi mam3 estd preocupada por mi''.

De la detencidon del padre dice que no recuerda detalles, ''porque estaba muy chi

co, tenTa sdlo cuatro afios''. Por lo tanto, cree que eso no lo ha afectado en Su? re




laciones con los compafieros de colegio. Tampoco con los amigos del barrio.. Hace

alusidn a su problema de inmadurez motora, pero dice que ''ya me mejoré'.

A la pregunta de lcomo hubieran sido las cosas si no hubiera pasado todo lo que
pasd? responde: 'no hubiera echado de menos. a mi papa, no habria sido tan llorén''.

'"Mi papa no hubiera tenido problemas para manejar, porque ahdra le da miedo'.

N

Dice que no cree que todo esto se le quede grabado. Luego se contradice y sefia
la: '"uno recuerda y tiene problemas'. ''Me acuerdo de momentos especiales, como cuan
do le llevabamos la comida a mi papa'. 'Es el papa el que no se olvida de cuando es-
tuvo preso. E1 lo recuerda todavia y yo lo noto. A veces estd pensando eso y se le

nota. Yo escucho a veces cuando habla con mi mamd. -Se le nota en la voz, porque la

tiene mas cansada''.

Ralill dice no sentirse diferente por lo que le ha pasado a su familia. No sabe

lo que es un allanamiento.

Respuestas a las laminas DITT

Actitud pasiva, no toma las laminas. Tiempos de reaccidn lentos.

Los relatos son mas bien cortos y descriptivos. No hay mucho contenido emocio-

nal y éstos van cambiando en céda.dibujo.

En la lamina 8 y 9. parece producirse una identificacidn.con lo percibido y hace

alusidn a su problema del padre reclufdo.

8) ("cuando yo fuf a la cércel ..."): tras reconocer las imagenes como ''carcel',

niega lo visto (''después fuf mirando y parece que no").

9) '"Wan a buscar al papd para llevarlo a la carcel ..."

Abordaje del caso. Comentario

Cuando sucedid la detencidn de su padre, Raiil tenfa poco mads de tres afos. Pro
ducto de 1o que el nifio percibe y vive, aparecen numerosos sintomas, que remiten cuan
do el padre se reincorpora al hogar.

La consulta psicoldgica a la institucidn se da después de que han pasado cinco-



afos del hecho represivo.
|
Si bien es cierto que el menor parece presentar algunos problemas, lo mas rele-
vante del motivo de consulta es la preocupacién y ansiedad materna con respecto al
nifo. Algunos de los motives aducidos (como ''no me toma ep cuenta'', ''est3d rebelde',
"demasiado independiente'' o lestd jugando mucho con su hermano chico') no constitu-
yen realmente conductas anémalas o desadaptadas del menor, sino que corresponden a

sentimientos de la madre con respecto a su hijo.

La descripcidén del nifio -antes de que sucediera la segunda detencion del padre-
como '"pasivo, tranquilo, racional, conversaba bien'", el reconocimiento de que ''no le
dejamos ni un rato no hacer nada' y las preocupaciones constantes por el futuro del
menor hacen pensar en que desde pequefio ha sido 'sobreprotegido, pero, al mismo tiem-
po, tratado prematuramente casi como un adulto. Esto ha originado un tipo de perso-

nalidad retraida, reprimida emocionalmente, pasiva y controlada.

Quizads la pérdida de audicién (que 1lega a un 40%) mas las dificultades de coor
dinacién motora hacen de Rail un nifio lento para trabajar y, a veces ''volado'', tal

como dice su profesora.

Hay que destacar que en el cuestionario individual el menor responde que no
cree que sus problemas tengan relacién con lo sucedido a su familia. Sin embargo,
el nifio percibe el miedo del padre: ''es el papa el que no se olvida de cuando estuvo

preso''. ''A veces estd pensando en eso y se le nota'l.

La forma en que el nifio percibe a su padre, las crisis emocionales de la madre
(con posterioridad a la detencidn) las aprehensiones de la pareja con respecto aRail,
y también por el hijo menor, hacen pensar que ambos padres resultaron afectados psi-
quicamente por la represidn y que ain presentan conflictos sin resolver.

Por otro lado, en la vida real, el padre directamente le manifiesta a Radll su
descontento con &l .por ''ser sumiso, poco agresivo, tener poca personalidad'. No di-
simula su preferencia y agrado por el hijo.menor, que ''tiene personalidad fuerte, es

avasallador, etc.'"" A éste, no le pone limites.

Los fuertes deseos de jugar, la rebeldia e intentos de independencia deben ser
entendidos como un factor de crecimiento y salud, no como desdrdenes conductuales o

emocionales.



Rall asistid a 8 sesiones individuales de juego. A otras 2 sesiones asistid

i su madre. Se derivd a psicopedagogia y se continud el tratamiento de su problema
de audicion.
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HERMANOS: SARA Y LUIS

Grupo Familiar

Padre: 34 afos
Madre: : 33 aifios

Abuela materna

Luis: 13 afios - Escolaridad: 1° Medio.
Sara: 11 afos - Escolaridad: 6° Biasico.
Hermana: 6 afos

Hermana: 3 afos

El abuelo materno de los nifios fue muerto en tortura el 30 de julio de 1974. La
familia fue notificada que habTa fallecido en.un hospital a causa de' una operacidn
de peritonitis aguda. Fue trasladado al Instituto M8dico Legal donde la autopsia re

veld que la muerte fue producida por paro cardfaco.

En 1979, el 25 de julio, desaparecid en Argentina una tTa materna de los nifos.
Hasta hoy se ignora su paradero. En Argentina, esta persona habTa recurrido a un or
ganismo para pedir proteccidn, ya que era seguida. - Sin embargo, no se la protegid,

puesto que no tenfa documentos que acreditaran su identidad.
En el afio 1982, ambos menores fueron amenazados de muerte. Durante dos meses
fueron vigilados. Los llamaban por teléfono diciendo que la tTa desaparecida querfa

ver a Sara. A raiz de esto quedaron muy atemorizados.

Tanto el abuelo muerto como la tia desaparecida vivian en la misma casa que los

menores.

Caso de Sara

La nifia tenfa cerca de dos afios de edad cuando fue muerto el abuelo y ocho cuan
do desapareci6 su tfa, con quien mantenfa una estrecha relacidn. Esto Gltimo le afec
td mucho dadoslos fuertes lazos que existfan entre ambas. La abuela le informd de lo
sucedido, diciéndole que su tfa habfa sido arrestada en Argentina y que habfa desapa
recido. Inmediatamente después, la menor se encerrd en su pleza y llord durante va-
rias horas.

Enseqguida comenzd a presentar inquietud, pesadillas, exceso de apetito (sufreﬁ



1

obesidad), agresividad, 'rritabilsdac, miedos, dependencia, onicofagia y golpes en
la cabeza contra la pared mientas duerme. Estos sintomas duraron algunos meses y
luego volvieron a reaparecer con el amedrentamiento. Algunos -como la bulimia, go:

pes en la cabeza, y otros- se¢ mantienen hasta cuando consulta, a mediados del afo

1984,

Cuando presentd los sintomas, la familia acudid a una institucidn de solidari-

dad y tuvo atencidn psicoldgica.

Antes de que se produjera la desaparicién de la tfa, Sara no presentaba sinto-
mas. Era una nifia "tranquila, obediente, placida, se relacionaba bien con sus her-

manos''. Tenfa una vida '"normal'.

Cuando fue amenazada de muerte tuvo mucho apoyo en el colegio. A raiz de las
amenazas se aisld y dejdé de tener amigos. Durante toda esa etapa la madre y el pa-
dre la apoyaron mucho, a pesar de que ellos también se encontraban afectados, al
igual que la abuela.

En un comienzo, 1a relacidon entre la paciente y la madre se enriquetid. Sin em~
barde, actualmente la relacién estd deteriorada y la madre se siente agredida por su
hija. Todo el grupo familiar resulté muy dafado.

Los padres han intentado no hablar de torturas ni de proporcionar informacién
excesiva sobre lo que sucedid.

La madre se encuentra preocupada. por el retraimiento, la obesidad, los golpes
en la cabeza durante la noche y solicita una evaluacién psicoldgica.

Entrevista a la nifa

Sara responde en forma ciara, pero breve. De entrada no estd de acuerdo en que
ella tenga problemas. Siente que lo sucedido a su familia no la ha afectado en'gus
relaciones con los compafieros de colegio; tampoco en el barrio. No considera estar
aislada, tal como ha dicho su madre. Reconoce mas tarde que no comparte con sus ami
gos de barrio, porque ''no le gustan''. Luego racionaliza y agrega que no se siente
agradada por ellos, porque ''tienen diferentes penéamientos que yo“tuandd se le pide

que explique esto, no sabe hacerlo, pero vuelve a afirmar que 'no tiene que ver con
1o que le pasd a mi familia'.



Se contradice al sefialar que a rafz de lo sucedido no hubo ni sintid ningin cam
bio en su vida y al decir luego, que ''cree que las cosas hubieran sido de otro modo,

diferente" y no hubieran tenido ''esta preocupacién que tenemos ahora''.

Sara todavia abriga la esperanza (fendmeno que se encuentra en muchos familia-
res de detenidos-desaparecidos) de que "a lo mejor podemos encontrar a mi tia'". Con
respecto al abuelo 'no podemos hacer nada. S6lo encontrar a los que lo mataron''.
Cree que todo esto quedard fijado en su mente y lo que a ella le ha sucedido le hara,
cuando sea mayor, tener claros pensamientos: ‘''siempre voy §_pensar qué 13 vida es lo
mas importante. Es valiosa. La vida He todos'. No se siente diferente a los otros

nifios por lo que le ha tocado vivir,

Piensa que en situaciones como la suya los nifios deben reaccionar "muy asustados

+Y nerviosos'; ''muy solos Y con ganas de agredir a los que hacen eso',

Respuesta a las laminas DITT

Describe brevemente las 1aminas. Hace poca alusidn a sentimientos Y emociones.
En la lamina 3 describe a la madre que mira cémo los nifios juegan, vigilando para que

no se porten mal.

Los graficos 6, 7, 8 y 9 son descritos como situaciones en las que estd presente

‘la represién (protestan y luego los detienen, helicopteros vigilando, papa encarcela-

do y allanamiento). L3 1amina que menos le agrada es la de '"la mama vigilando'.

Comentario y abordaje del caso

Los problemas para la familia de Sara comenzaron cuando ella tenfa solamente un
ano de edad. A rafz de la desaparicion de su tfa, Sara presentd trastornos emociona
les y conductuales que, con el paso del tiempo se atenuaron. Posteriormente, el ame
drentamiento volvié a reactivar los sintomas, algunos de los cuales estaban todavia
presentes cuando 1a madre solicitd atencidn para su hija.

A causa del amedrentamiento, los padres temen por Sara, la protegen, le niegan
permisos para actividades normales que realizan nifios de la misma edad. EI temor se
asienta, Sara restringe sus actividades, disminuye sus amigos. Especialmente en el
barrio, las relaciones son cautelosas. No sabemos cuindo aparece la cbesidad, pero



~ 29-agosto-1984
DIBUJO DEVUNA FAMILTA", HECHO POR SARA

(E1 abuelo fue muerto en tortura y una tia materna se encuen-
tra hasta la fecha desaparecida). : *

La familia dibujada corresponde con la real. No aparece la
abuela que desde siempre, ha vivido junto al grupo familiar.

Los personajes son parecidos entre siy existiendo cierta es
tereotipia entre ellos. Las figuras son mas bien rigidas,
lo que nos hace suponer cierta inhibicidn de la espontaneidad.




si que la ingesta excesiva de alimentos se da con un trasfondo ansioso, acompafado
también de otros sintomas angustiosos. La obesidad es evaluada como uno de los fac
tores que reafirma la falta de contacto con el medio. Por la edad que Sara tiené
hoy, el exceso de peso la hace sentirse a disgusto con su propia imagen. Rehuye las

situaciones sociales.

Se comprueban las dificultades en la relacidn madre-hija. No hay mucha comuni-

"cacidn y cuando se da son frecuentes las desaveniencias.
Sara no reconoce problemas y niega tenerlos.

. Se realizaron sesiones individuales. Se considerd que todo el grupo familiar de
bia asistir a terapla y se derivd a otro lugar, ya que por problemas de horario no
era posible tratar el caso en la institucidn. Finalmente, tampoco allf se realizd
la terapia familiar prescrita, por lo que se retomd el caso en PIDEE y se atendio
en algunas sesiones a Sara Junto a su madre. Sellograron ciertos acuerdos entre am-
bas, con lo que mejoré la relacidn madre-hfja. Posteriormente, la madre continué a-
sistiendo sola, ya que existTan problemas serios entre ella y' la abuela que v:vTaJun
to a la familia. Gran parte Je los problemas familiares tenfTan su origen en el tipo
de relaciones establecidas entre ambas.

Sara tamd por sT misma la decisidn de seguir un régimen de adelgazamiento y ba-
j6 considerablemente de peso, lo que tuvo un efecto positivo en su conducta al comen
Zar a mostrarse mas sociable. Sin embargo, se mantiene todavia una dificultad en el

establecimiento de las relaciones interpersonales.

Actualmente, se da apoyo terapéutico a la madre para Iograr que sea ella quien

asuma la conduccidn del hogar reemplazando a la abuela.

Este objetivo se ha conseguido, en parte, y es vital para lograr un equilibrio
en las relaciones familiares. Cuando se alcance plenamente este objetivo se volvera
a retomar a Sara. '

o

Caso de Luis

Cuando el abuelo fue muerto, Luis tenfa cuatro afios. Nueve cuando desaparecid
su tfa. El nifo supo la noticia por una prima. Posteriormente, la abuela se lo di

jo a todo el grupo familiar.



Del abuelo se le contd que habia muerto a causa de las torturas. De la tia se
le dijo que habTa desaparecido en Argentina. Reacciond silenciosamente: no dijo na
Qa,.tampoco 1loro. -

.

Comenzd luego a tener insomnio, pérdida de apetito, tics nerviosos, agresividad,

tristeza, miedos. Hinchazones y ronchas en diferentes lugares del cuerpo. Comenzo

a tartamudear. Mantuvo estos sintomas durante largo tiempo.

Antes de que la familia resultara afectada por la represion, Luis era Halegre y

jugueton''.

Después de que fue informado, la madre sefala que ''se le entrend'' para que no

contara ni a vecinos, ni a amigos de colegio, lo que habla sucedido.

La madre, como ya se seiald, quedd muy, alterada por lo del padre y la hermana,
reacciond agresivamente para con su hijo. El padre tratd de suplirla en su relacion
con él. :

Al igual que la hermana, Luis también fue amedrentado.

Motivo de consulta

Es derivado. por la profesora. del colegio por presentar problemas de lectura y or
tograffa. La profesora sefialaba, también, timidez en su comportamiento, lo que lo ha
cfa pasar desapercibido en el curso, a pesar de que era muy querido por sus compaiie-

ros.

Entrevista al nifio

En la entrevista, Luis sefala que el asgsinato del abuelo y la desaparicion de
la t1a no afectd las relaciones con ’sus amigos del colegio. En ese lugar entendieron
el problema y lo apoyaron. Algunos de sus amigos saben lo que ocurrié,'pero a‘él no
le gusta decirlo e Tntenta ''dejar esas cosas aparte''. Prefiere hablar ''de los momen

tos actuales“.

En su barrio, en cambio, después que pasaron las cosas, los rechazaron. Dice
que la abuelita contaba que 'después del golpe' todos cambiaron y 'a nosotros nos mar

caron''. Tiene sdlo un amigo en el barrio. En general, a la gente le tiene descon-



fianza. No tanto a los nifios, sino mas hien a los adultos, que “‘pueden perjudicar a

mi familia'.

Sefala que &1 no ha sentido cambios en su vida a raiz de lo que pasd, ya que
"desde el principio fue igual porque yo era muy chico, pero, si hubiera estado mi
abuelito hubiera sido diferente', 'as cosas serian menos tensas'. 'Tendrfamos me

nos problemas econémicas'!,

Cree que a muchos otros nifios les ha ocurrido como a &l y @ su familia y que,
efectivamente, estas son cosas que pueden quedar grabadas para toda la vida: 'pare-
ce que hubiera tenido cinco afios ayer. Recuerdo exactamente lo que me sucedid de

chico. Muchas veces suefio con recuerdos de mi abuelo y mi tfa'.

Piensa que todo esto puede influir en su vida adulta: "'porque recuerdo y compa
Fo cosas que me pasaban antes, con lo que me pasa ahora. Voy a tener ideales que
otros no tendrén: solidaridad, comprensidn. Voy a tener mas claro lo que pasa y voy
a entender mejor cualquier cosa'.

No se siente diferente a los otros nifios por lo que le ha tocado vivir.

Respuestas a las laminas DITT

Resulta notable como, a pesar de que los relatos son problematicos, el final en
contrado es positivo. La familia es percibida como unida, gratificadora Yy comprensi
va. ' '

Las laminas 7, 8 y 9 hacen referencia a situaciones de represién: vigilancia del
helicéptero, esposo encarcelado, allanamiento.

Comentario y abordaje del caso

Se administré también un test de rendimiento intelectual que dio por resultado
un rango de inteligencia normal-alto. Se derivé a psicopedagogia por las dificulta-
des en lectura y ortografia.

'Se observd también una percepcion desvalorizada de sT mismo que hacTa que el en
frentamiento de Luis con el medio fuera inseguro. Exist?a un control de las emocio-

Nes y una marcada madurez en su personal idad.
A



No aparecfan conductas desadaptadas importantes. Existian algunos problemas de
interrelacidon familiar. Como la familia habfa sido derivada a tratamiento familiar,
Luis debid participar también en esa terapia. Tomando en cuenta que a pesar de la

‘timidez, su inclusidn en el curso era buena, no se considerd necesario un tratamien

to psicoldgico individual.

Luis parecia haber superado mejor que su hermana el miedo que habia aparecido
luego del amedrentamiento. Cuando se realizaron las entrevistas, Sara todavia tenia
suefios frecuentes y fantasias relacionados con los hechos represivos que interferian

en su vida cotidiana.

HERMANOS RODRIGO Y PEDRO

Grupo Familiar

Padre: 36 aios

Madre: 27 afos

Rodrigo: 8 afios - Escolaridad: 2° Basico
Pedro: L4 afos - Escolaridad: Jardin Infantil
Hermana: 1 afo.

Suceso(s) represivo

E1 padre es detenido y el domicilio allanado. Junto con él es detenida la ma-
dre y los dos menores. Actualmente el padre se encuentra en prision y enfrenta un
proceso en que; se pide pena de muerte. La madre, tras un tiempo de reclusidn en el

Centro de Orientacion Femenina, es dejada en libertad por falta de méritos.
Hay que sefialar que el padre detenido no es el padre verdadero de los nifios. Es
conviviente de la madre, pero tanto la madre como los nifios lo consideran como el

verdadero padre, por.,la relacion establecida entre &€l y los menores.

Caso de Rodrigo

Tenia ocho afios cuando ocurrié la detencidn. El nifio no se encontraba en la ca
sa cuando ésta fue allanada. Al llegar fue informado por vecinos y permanecid en el

aomicilio de éstos. Al parecer ''permanecid tranquilo', ya que en la casa habian pre-



visto que esto podrfa suceder.

Desde esa fecha presenta numerosos sintomas: inquietud, insomnio, falta de con-
centracidon, exceso de apetito, agresividad, falta de animo, tristeza, llantos y mie=
dos diversos. En ocasiones se siente perseguido. v

Antes de que se produjeran los acontecimientos, la madre describe a Redrigo co-
mo un nifo carifoso y juguetdn, soc:able e independiente, persistente y obstinado.
En cuanto a su rendimiento escolar, Rodrigo tuvo ciertas dificultades eq el aprendi-
zaje de la lectura y escritura. Pero, en general, sus notas eran buenas.

Después de ocurridos los hechos en el colegio fue bien acogido por los profeso-

res. Con los compaferos de curso tuvo problemas, porque se burlaban de &1.

La madre se vio muy afectada por su propia detencién Y parque no sabia si el ni
no habia sido detenido. Se sintid ''/muy desesperada y angustiada'', ya que los agen—
tes de seguridad le daban distintas informaciones con respecto a sus hijos.

En general, la relacién entre Rodrigo y su madre es buena, a pesar dée que ésta
€ encuentra mal en lo emocional. La situacidn de enfrentar una posible condena a
muerte para el padre pesa sobre todo el grupo familiar.

Rodrigo supo que el padre habfa sido torturado.

Entrevista al nifio

Rodrigo es alto y fuerte. Parece mayor'de lo que realmente es.

Con respeéto a amigos dice tener pocos. ''Casi nunca juego ., Indica que en el
colegio lo molestaban y le decian ''tu pap§ €5 un extremista''. ''Les pregunto gi pue
do jugar y me dicen que na''. 'Antes tenTamos muchos amigos. Pero ya se han ido yen
do y no son igual que antes'. 'En el colegio mi mamd me pide que no sepan las sefio

ritas lo del papd". S6lo dos lo saben: ''son buenas y siempre me preguntan.cémo esta
el 2

Se perciben en Rodrigo deseos intensos de poner término a la espera angustiosa
por la que pasa todo el grupo famlllar- ''yo creo que es preferible que lo maten an
tes que siga sufriendo en la carcel. YA veces pienso: ojala que mi papa salga lue
go o que lo maten, o que lo exilien. Es preferible que a uno lo maten a seguir es-



perando''. ; ]

Rodrigo indica que su vida ha cambiado y junto con &l 'la de toda la familia.
También el rol de la madre es percibido como transformado: “Rby ella estad estudian-
do enfermerfa'. En cuanto a su estado emocional, Rodrigo la percibe como ''enferma

de los nervios''. \

" A pesar de explicitar los cambios ocurridos en &l y en toda su familia, el nifo
asegura no sentirse diferente a los demas nifos. Ni siquiera reconoce su dolor por
el proceso judicial al que se encuentra sometido el padre y cuando lo hace es indirec

tamente, porque ''mi mama sufrirfa mucho'.

Respuestas a las laminas DITT

Las historias elaboradas son extensas y contadas en forma confusa. El relato de
cada historia va mds alld de los dibujos y deriva hacia historias sobrecargadas, en-
contrandose incluso mi3s de una historia por lamina. Cuando esto ocurre no hay una
separacion clara entre las historias paralelas, por lo que el relato se torna confu-

SO.

Se destaca el contenido angustioso de las historias: aparecen sobre todo senti-
mientos de pobreza, persecucidn, aislamiento, preocupacidn extrema, sufrimiento, re-
chazo, agresividad, miedos, muerte y tristeza. Apafecen también elementos catastro=-
fistas (como atropellos, incendios, terremotos). E1 término de las historias, que a
veces es positivo, queda opacado por el dramatismo y contenido angustioso de los re-
latos. Finalmente, predomina lo catastrdofico, inevitable e irreversibie. con pocas

posibilidades de reparacion.

En las laminas 2, 4, 5 y 8 aparecen alusiones a.la restriccion de la libertad
personal (carcel y/o hospital).

Se perciben también deseos de reparar la imagen paterna maltratada. Aparecen

‘contenidos culposes o de sobreexigencia. |
Comentario
Rodrigo, durante el afio 84, asistid solamente a algunas sesiones y abandond el

tratamiento. A mediados del afo 85 la madre volvid a solicitar atencién. Rodrigo
wino dos veces y nuevamente dejd de asistir. El menor reconocfa a la institucion co
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mo un lugar '"donde uno se tranquiliza y pasa a olvidar un poco las cosas que han pa-
sado'. En su mundo apesadumbrado en PIDEE jugaba y olvidaba sus preocupaciones.
h
Actualmente su situacién no ha variado. El padre sigue enfrentando el proceso

donde se pide para €l la pena de muerte,

Cuando Rodrigo fue trafdo a consulta presentaba una reaccidon con sintomas angus

tiosos y depresivos. Algunos de ellos remitieron. La mayorfa continuaroen.

En el relato que el menor elabora a partir de los graficos que se le muestran
queda reflejado todo el padecimiento interno que invade su mundo infantil. La angus
tia producida por'una situacién tan 1Tmite que a ratos lo sobrepasa y no puede con

ella.

Caso de Pedro

Cuando Pedro fue detenido junto a su madre tenTa 3 afios y 10 meses. Estuvo seis
horas retenido y fue dejado'en su casa. La madre permanecid detenida junto a su hi=

ja menor, de 8 meses, por alrededor de 90 dfas.

Cuando Pedro fue apresado junto a su madre, reacciond con llantos, diciendo que
la mamd habTa sido golpeada, Crefa que estaba muerta. Se sorprendid cuando la vol-

vid a ver.

Comenzd a presentar variados sfntomas: inquietud, Insomnios, pesadillas, pérdida
de apetito, tics nerviosos, agresividad, irritabllidad, 1lantos, baja de pesq, miedos,
excesiva demanda hacia la madre, dependencia. Algunos de estos sintomas desaparecie-
ron cerca de un afo después, a excepcidn de la enuresis y falta de apetléo, que contl

nuaron por mas tiempo.

Antes de que se produjera el hecho represivo no habfa presentado sintomas. Era,

segln su madre ''nosmal y alegre''. Sus datos de desarrollo psicomotor son normales.

Mientras la madre estuvo reclufda en el Centro de Orientacién Femenina el nifio
quedd a cargo de otra familia que intentaba, ante el nifio, quitar importancia a lo
sucedido. La madre piensa que, en general, se le sobreprotegio. Entre ella y su hi
jo la relacién se hizo mas dependiente.

La madre resultd muy afectada por los hechos, especialmente por haber sido de{g



nida con los dos menores. ‘Temia no encontrarlos nunca mas. Textualmente ella dice:

""tenia panico'. 'No tengo palabras para expresar lo que sentf',

Todo el grupo familiar resultd dafado. En situacidn de juego Pedro organiza
uno con figuras de animales. Escoge un carro de tren y coloca en €l los animales.
Cuidadosamente los pone en fila, los hace subir por una rampla y luego los ordena en
el carro de tren. A la pregunta del terapeuta de a qué Juega y qué hacen los anima-
les, €l dice: "no sé; los matan. Pero yo no los mato''. 'No sé por qué matan a los

animales''. '"iVerdad que el tigre mata a la cabra?'".

Durante un periodo de media hora, hace avanzar el carro con los animales aden-
tro. Estos se caen y €l lo recoge, los vuelve a poner de pie. En una de estas oca-
siones, luego de recoger una jirafa, sedala: 'las jirafas no se caen, lno es cier-
to?'. '

Respuestas a las laminas DITT

En la lamina 5 se elabora un relato donde nuevamente aparecen animales y muerte:
'el hijo, el papd y el abuelito estdn trabajando; van a buscar animales para que los
maten'',

En la lamina 7: "hay casas, gente, pasa un hellcoptero“ se estan desarmando los
edificios y las casas con el viento que viene por el cielo'.

No realiza todavia un esquema de la figura humana. En dos ocasiones, cuando se
le pide el dibujo de una familia, hace una figura irregular cerrada: la primera '‘es
una casa cerrada con una puerta cerrada''; la segunda ''es una cosa donde se encierra

otra cosa'l.
Comentario

Pedro acudIQ a las sesiones diagndsticas inmediatamente después que sus padres
fueran detenidos. Posteriormente dejé de asistir, al igual que su hermano Rodrigo.

En el juego con animales aparece simbélicamente representado lo que constituye
el objeto de preocupacién del menor: la muerte a la que no encuentra explicacidn.
("No s&, los matan", '"no sé& por qué los matan').

En el dibujo, en dos ocasiones distlnfés, aparece también la alusidn al encie-
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12-septiembre-1985

Dibujo de una familia hecho por
Pedro.

“"Mama, papa y el hijo".




rro. Como dato a considerar debe sefialarse que la madre cuenta que Pedro no enten-
dia que ella estuviera detenida, ni tampoco por qué habfan dejado su hogar ("ipor

qué no me voy a casa? lpor qué no estamos juntos?').

A fines del afo 85, Pedro fue trafdo otra vez a consulta. Nuevamente presenta-
ba enuresis, estaba agresivo y demandante de la madre. Su abuela se encontraba en-
ferma y Pedro tenfa problemas con ella. En el colegio estaba agresivo e inquieto.

“ Asistid a dos sesiones y de nuevo abandond la terapia. En ellas, volvid a elegir los
animales, buscd nuevamente el carro de tren. Con minimas variaciones, repitié el mis

mo juego que habia organizado la vez anterior.

JORGE
Edad: 12 afos
Sexo: masculino

Grupo familiar

Madre: 39 afos
‘Hijo: 12 afios - Escolaridad: 7° Basico
Abuelo: 65 afios
Abuela: 65 afios

Suceso(s) ‘represivo

El padre de Jorge desaparecid en 1974 cuando estudiaba 4° afo de Socnologla..Du
rante 15 dias le permitieron comunicarse telefénicamente con su familia. Posterior-
mente se perdid el contacto y luego aparecié en las listas de 119 chilenos supuesta-

mente muertos en Argentina.

Cuando se produjo la detencidn, Jorge tenia dos afios y dos meses. El nifo pre-

sencid los dos allanamlentos al domicilio.

Motivo de consulta

La hora de atencién psicolégica es solicitada por presentar el nifio problemas en

su rendimiento escolar y por. tener dificultades en su relacion con la abuela materna.



Después de la detencion del padre, la madre y su hijo comenzaron a vivir en ca
sa de los abuelos paternos. En ese perfodo el nifio "era muy chico para entender la

situacion'',

A medida que Jorge fue haciéndose mayor se le informé acerca de Ja desaparicion
del padre. 'Fue capaz de comprenderlo bien a los seis afos de edad'". Se le dijo que
su padre habTa sido detenido por sus ideas y que su ausencia no significaba que el pa
dre no quisiera estar con ellos. Que no sabfan si iba a volver. Que juntos, madre e

hijo, tendrian que hacer frente a los hechos dolorosos.

Reacciond con llanto y, segin la madre, hasta ahora llora y vive la fantasia de

que el padre ain puede estar vivo.

Cuando ocurrid la detencidn, Jorge presentd miltiples sintomas: pesadillas, fal
ta de concentracidén, exceso de apetito, agresividad, irritabilidad, tristeza y ilan-
tos. No se especifica por cudnto tiempo se observaron dichos sTntomas. En cualquier
caso, éstos aparecieron después de la detencién. Su madre lo describe, con anteriori

dad a 1o6s hechos, como ''feliz, obediente, plécido''. Era muy regaldn del padre.
En el colegio de Jorge siempre conocieron su situacion y lo apoyaron.

A rafz de la detencidn y desaparicién, la madre vivid "una angustia tremenda''.

Hasta hoy dfa tiene depresiones constantes. Nunca. ha sido tratada psicoldgicamente.

Entrevista al nifo

Comienza refiriéndose a que ''estoy mal'' por los problemas con la abuela. EIl me
nor cree que no hay relacidn entre sus problemas actuales y el desaparecimiento del
padre. Tampoco ve una relacion entre el desaparecimiento y el colegio; ''no me pasa

nada en relacion a eso'. ''Tengo amigas en el barrio y en el colegio'.

No tiene concigncia de si el desapareciﬁiento.cambié su vida, porque ''estaba muy
chico y no sé coémo es con papd''. Sin embargo, dice que si no hubiera pasado todo lo

que pasd su vida serfa 'buena', porque ''no vivirfamos con mis abuelos'.

Cree que lo sucedido a su familia no influird para hacerlo. de una determinada
forma cuando sea adulto. Insiste en que es normal, ''igual a otros nifios''. No encuen
tra diferencia entre &€l y sus compafieros.



Respuestas a las laminas DITT

En las laminas 1, 4, 5 y 6 se hace alusron a pobreza, dificultades econdmicas,
falta de alimento.

En tres de los relatos se menciona la ausencia del padre.

El pasado es percibido como ''sin problemas', por lo tanto, mejor y mas gratifi-
cante que el presente y el futuro ("antes tenian mas plata', "antes no allanaban',
etc).

Abordaje terapéutico y comentario

En Jorge, los problemas mas relevantes parecen ser los de relacién con la abue-
la. De hecho, en el mismo momento.én que se solicitaba la consulta habfa llegado al
hogar una prima que habfa desplézado al menor. La abuela, para esos dias, esperaba
la llegada de otros tres nietos, lo que tenfa a Jorge feliz Y preocupado al mismo
tiempo. EIl nifo explicaba que 'mi abuela le hace mis carifio a ella y a mi me reta",

"'porque los dos somos nietos de ella nos tiene que tratar a los dos iguales''.

Se realizaron sesiones de terapia individual con la finalidad de ayudar al nifo

en la objetivacion de su relacién con la abuela y al mejoramiento de su autoestima..

En el caso de Jorge, entonces, los problemas se encontraban en el plano de las
relaciones familiares. A pesar de que el nifio reconocla el desaparecimienta de su
padre como un acontecimiento doloroso y marcador de su vida, el abuelo habTa logrado
reemplazar de alguna manera al padre perdido. Reafirma le enunciado el hecho de qué
la madre pide la consulta cuando el menor tiene ya 12 afios. Hasta entonces no hab7d
‘recurrido a ninglin especialista.

Segdn la madre, el nifio lloraba y vivia la fantasfa de que el padre pudiera es-
tar ain vivo. AI respecto no hay mucha claridad. Es posible que asf haya sido. La
esperanza de reencontrar ‘al familiar desaparecido es una constante en quien ha sufri
do una experiencia de este tipo. La psicdloga que llevd el caso piensa, sin embargo,
Que este sentimiento embargaba a la madre y que ella atribufa al nifio sus propias emo
ciones al respecto.

Se percibia en Jorge una preocupacidn manifiesta por 10 que ocurria en su entor



no social.

La percepcidn reiterada de un pasado mejor puede estar relacionada con su propia
experiencia (antes y después de la llegada de sus primos al hogar; antes y después de
que la madre perdiera el trabajo). En definitiva, quizas habfa una tendencia, y asi
lo manifestaba, a pensar que si el padre no hubiera desaparecido, su vidé hubiera si
do mejor.

Creemos que en el caso de Jorge ]a.desapariciép del padre era vivida por sobre
todo a través de las depresiones de la madre, por la desestructuracién del grupo fa-

miliar y por las relaciones establecidas en su nuevo grupo familiar.

»
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HERMANOS ALFONSO Y JUAN -

Grupo Familiar

Padre: 34 aﬁos

Madre: 35 aiios :

Alfonso: 9 afios - Escolaridad: 5° Basico

Juan: 3 afos, 8 meses - Escolaridad: Jardfn Infantil.

i

Suceso(s) represivo

El padre de Alfonso y Juan es buscado por la CNI desde el mes de marzo del afo
1983. Por esa razén abandona el domicilio y no ve a su familia. En'septiembre de
ese mismo afio allanan la casa de sus familiares y detienen y golpean brutalmente a
los suegros y cufiados. También es allanada la casa que habitan su mujer y los dos
hijos. Ella es golpeada y 1levada a algin recinto donde se le pregunta por el mar i

do. Es dejada en libertad al dfa siguiente.

Caso de Alfonso

Alfonso es trafdo a la institucién tras el allanamiento y detencidén de la madre.
Algunos de los sThtomas ya estaban desde antes y eran atribuidos a '"que no veo casi
nunca a mi papa'. En cualquier caso, el agravamlento de los s:ntomas ocurre después

del allanamiento y 1a detencidn de la madre.

En el colegio dicen que ''vuela' y objetivamente le va mal si se considera su ca
pacidad. Cuesta que haga las tareas. En la relacidn con su hermano oscila entre la

sobreproteccidn y la agresividad. Con la madre es exigente, porfiado. ''Se desespera
cuando la ve afectada''. ''Anda sucio y desordenado''. ''Se ha puesto envidioso con su
primo: le envidia la ropa, su situacidn econdmica'. Est3 siempre moviéndose.

Adema@s presentd insomnios, exceso de apetito, tristeza, llantos, baja de peso,

miedos, excesiva demanda hacia la madre, dependencia. Hay que destacar que desde su
s

temprana infancia fue un nifo 'hiperactivo'. La madre destaca que ''antes era carifio

so y regalén™, ' P

Alfonso fue informado del allanamiento y detencidn por sus amigos del barrio.
Estos le dijeron que '"a su mamd se la habfan 1levado unos hombres con metralleta'.
Después de esto, el nifio comenzd a llorar y gritar.



Con respecto a la situacion que afecta al padre, la madre sefiala: "al nific no
se le ocultd nada. Se le explicd que ya no verfa seguido a su padre. Como no lo

ve, tiende a endiosarlo'.

En el colegio se conversd el problema y la profesora lo ayudé mucho. Sus ami-
gos, en cambio, lo rechazaron por los trastornos conducturales que presentaba. Le

decian "pajardn' (%) y tuvo que buscar amigos en cursas inferiores.

~ La madre resultd muy dadada, no solamente por su propia detenqién. sino también
por el temor de que encontraran al marido y por las dificultades econdmicas que comen
20 a tener. Se puso agresiva con ia familia e hijos, especialmente con Alfonso. La
relacion entre ambos se afectd mucho. Frente a la agresividad de la madre Alfonso
también respondib con dureza. Se puso 'insolente, destructivo' con las cosas deella.
''La rechazd" y el nifio perdid espontaneidad.

Juan, el hijo menor, también empezd a tener problemas.

Entrevista al nifio

Alfonso imprésiona como desordenado en su aspecto fisico. Es facil entablar re
lacion con &1, Antes de comenzar el cuestionario se le pregunta cémo se encuentra y
dice que tiene ganas de dormir, que se desvela por las noches. Que corre mucho y que
le gusta arrancar y pegar patadas.

Dice ‘que tiene problemas ''porque juego a arrastrarme Y porque no veo a mi pa-

pa desde hace mucho tiempo y veo también muy poco a mi mama, que no estd nunca.

Piensa que esto no ha afectado sus relaciones en el colegio, pero ''me siento so-

1o, siempre me he sentido solo. Igual donde mi abuela'.
En sus relaciones con los amigos del barrio también ha habido cambios, “porque
los cabros me lesean'' (**). Yo no les hago caso, pero me molestan. Por pensar de

otra forma que los del gobierno, nunca veo a la mama y al papa'.

El resto de la entrevista esta muy marcada por el sentimiento de no poder tener

(*) Pajardon: distraido, con dificultades atencionales.

(**) Lesean: molestan.



al padre: 'si mi papa pudiera estar en la casa, y no lo buscaran, irfa con &l todos

los dias a la piscina. Me darTan plata, tendria juguetes que nunca he tenida''.

Piensa que a otros nifios les ha ocurrido cosas peores: '3 algunos se les muere
el papa. Hay otros que tienen a toda su familia junta, pero no lo valoran. Yo le di

go esto a mi mama, pero ella no me contesta nada'.

Cree queilo que a é1 le sugede no influird en su vida adulta: 'no me va a quedar
grabado, ipara qué?''. Asegura, también, que por su propiq.ekperiencia, "cuando sea
grande, no me voy a arrastrar, voy a jugar con mis hijos. Todo lo que nunca mi papa
pudo hacer conmigo ni con Juan''. Afade: ''me siento egoista, porque le quité el pa-
pa a Juan.  (Cuando se le pide que explique esto, dice:" ''porque yo tuve la suerte
de estar con &1 cuando yo era mas chico. Por lo menos me acuerdo de €l. Juan ni si-

quiera puede hacer eso'). ''Como no lo veo siento que no me guiere. No que no mequie

re, pero no estd. Yo sé que no puede estar, porque si estd, lo matan''.

Ante la pregunta de si se siente diferente a los otros nifios porllo que le ha
tocado vivir, contesta: ''sT, porque no me junto con los otros nifiocs. No hablo, me
' quedo callado en el colegio y en todas partes. Hablo solo. Pienso solo. Mi mama

me reta porque me dice que soy loco'.

Alfonso cree también que cualquier nifio cuya casa es allanada reacciona como lo
hizo é1: poniéndose a llorar. Sefala tener deseos de ''vengarme, porque a mi mama le
pegaron''. 'Yo sé que no me puedo {engar, pero en la imaginacidn lo hago'.

Respuestas a las laminas DITT

Dos respuestas, en las l&minas 1 y B hacen alusidn directa a su problema:

1) Familia almorzando, pero no estd el papa.’

8) Papa y mamad se juntan en la plaza para verse. No estaba en la casa el padre,
porque si lo pillaban lo podfan matar.
i |

3) En la l&mina 3 percibe una sefiora pobre, sola y con la casa vacfa.
iLas 13minas 6, 7 y.9 hacen referéncia a situaciones de represion:

6) Es una protesta (si pillaban a alguno, le pegaban).

7) Un helicdptero vigilaba. Tiraba bombas lacrimdgenas. Finalmente, muere una
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guagua asfixiada. ' -

9) Habia un furgdn y llevaban a la gente detenida y la torturaban. A familias

enteras., Luego soltaban 1 la gente muerta en un lugar cualquiera.

Abordaje terapéutico y comentario

L]

Cuando Alfonso es trafdo a consulta se realiza una evaluacién completa. En ésta
se establece, tomando en cuenta sus dificultades atencionales, la hiperactividad que
presentaba desde pequefio y un examen neuroldgico, un Sindrome de Déficit Atencional

con Hiperactividad. Se le medicamentd con Ritalin y recibidé apoyo psicopedagégiéo.

Alfonso asistid a varias sesiones de juego. También se realizaron sesiones de
Terapia Familiar. En dos ocasiones participaron la abuela y la tTa materna, que tam

bién se hacian cargo de los nifios.

Se comprobd que la madre estaba muy alterada. Tenia con sus hijos una agresivi
dad marcada, pero esto mismo le hacia luegd “aﬁrepentirse“ de los retos y de la forma
en qué se relacionaba con ellos, y oscilaba entonces de la agresidn al afecto (igual ;
conducta repetia Alfonso con su hermano menor). La madre interactuaba con sus hijos
a un mismo nivel y recurrfa constantemente tanto a la abuela como a la tia. Probable
mente, el sistema familiar sufrid un desequflibrio con la ausencia del padre, ya que
era él quien establecia 1imites a los nifios y los controlaba. Cuando él félta, la ma
dre no puede reemplazarlo en su rol y recurre a la familia de origen. Como los hijos
se desplazan entre ella, la abuela y la tfa, no hay claridad sobre quién ''es la madre'’
En este sentido, hay contradicciones: normas que pone la abuela, las que decide la th,
las que establece la madre. El objetivo perseguido es afirmar a la madre\en su rol,

para que sea ella quien se preocupe de sus hijos.

En el caso de Alfonso, la ausencia .del padre era un factor altamente perturbador
en su equilibrio emocional. Pero esta ausencia se hacifa mas evidente por los trastor
nos que evidenciaba la madre. Quizas si ella hubiera podido reemptgzar al padre en
su relacion con los. hijos y si no hubiera resultado ella misma tan alterada, los hi-
jos no hubieran presentadoltantos sintomas conductuales. De hecho, éstos se reduje-

ron tras las sesiones de Terapia Familiar.

Alfonso continud teniendo sentimientos contradictorios respecto a su padre. De
la idealizacion del primer momento pasd luego a sentimientos de abandono. Si bien,

racionalmente parecia entender los hechos, a un nivel afectivo no podia integrarlos.



Caso de Juan - . :

El nifio presencid la detencién de la madre Y se asustd mucho. Se calmd una vez

-en la casa de la abuela. All7 le dijeron que la mami ya volverfa.

Comenzd enseguida a presentar inquietud, enuresis, agresividad, llantos, miedos,
excesiva demanda hacia la madre, pesadillas, dependencia, tartamudez. Al parecer, es
tos sintomas, si bien aparecieron en un primer momento, se agudizaron Iﬁego. Algunos
remitieron con la terapia.

Antes de que se produjera la detencidn de la madre el nifio era "tranquilo, cari
noso, y menos posesivo con ella'". En el periodo en que se produjeron los hechos, y
también después, fue muy apoyado por una tfa materna (por momentos vivié en la casa

de ésta): No se le ocultd lo ocurrido, pero tampoco se conversd con &l al respecto.
La actitud de los vecinos fue de apoyo y proteccidn.

Como ya se indicd, la madre resultd muy alterada y reacciond agresivamente con
los hijos. Juan también se puso agresivo. Rechazaba a la madre, le rompia las co-

sas. Le pisaba la ropa, botaba el azlcar, etc.

En el Jardin al que asistfa el menor, éste presentaba conductas desadaptadas.
No tenia habitos ni aceptaba normas impuestas por los adultos. Allf y en otros luga
res’'era inquieto, no atendfa cuando era necesario hacerlo. HacTa cosas para 1lamar
la atencidn, como ''subirse arriba de la mesa'', ''sacarse la ropa'", moJarse con fre-
cuencia". Esto hacfTa que su aprendizaje fuese lento y dificultuoso.

En cuanto a la relacidén con sus pares, Juan no se integraba al juego ni compar-
tia con ellos, prefiriendo los Juegos individuales y que requerfan gran cantidad de
energia. Lloraba y tenfa rabietas con frecuencia.

Como Juan era muy pequefio, en lugar de entrevistarlo se realizaron varias sesio
nes de juego.

Apenas llegaba a la institucién, el nifo querTa entrar inmediatamente donde la
terapeuté,'no toleraba demoras. Su madre‘no.podfa controlarlo. Se sentfa su llanto
f:y los gritos'en la sala de espera. Una vez en la pieza de juegos, Juan iba de un lu
gar a otro. Tomaha y dejaba diferentes objetos, sin estructurar un juego. Por ejem



plo: A un barco de porte mediano le ponfa objetos de tamafios mayores para que los
contuviera. Sobre el barco .amontonaba objetos en forma ansiosa. Tartamudeaba. Te-
nia una actitud demandante con la terapeuta. Todo lo preguntaba. Cuando la sesion

llegaba a su término, Juan no querfa irse. Pegaba patadas a su madre. Salfa lloran
' do, obligado. '

No realizaba todavia los primeros elementos de la figura humana. Conocia poco

los colores. No sabfa tomar el lapiz.
Poco a poco, a medida que transcurrieron las sesiones de juego, Juan fue enten-
diendo que debTa esperar y que cuando la sesién finalizaba tenfa que irse. En las

dltimas sesiones se mostraba ya mas tranquilo.

Respuestas a las laminas DITT - ; !

: |
Lo mds relevante es el tartamudeo que se inicia en la segunda 13mina (carabine-
ro y un.nifio que atraviesa la callle) y que sigue durante toda la sesidén. Dice: '1-

- lo va a llevar preso? Un nidito y un paco L1-1- lo quiere llevar preso? lpor quér
Eni la lamina 6 y 9 hace alusiones é.situaciones de represion:
6) ''Asesinos del pafs",

9) “Un caballero paseando y otro matando',

10) Ve ''un nifiito que va. a buscar a su papd. Lo retaron'.

Abordaje terapéutico y comentario

Juan asistid individualmente a sesiones: de juego.. Como ya se sefald, ambos her-
manos fueron atendidos en Terapia Familiar. Cuando recién comenzé el tratamiento,
los nifios peleaban duramente por los juguetes. La madre no intervenia esperando que
actuaran lds terapeutas o bien su hermana o madre cuando estaban presentes. En rea-

lidad, eran ellas quienes controlaban a Juan y cuando lo hacia la madre intervenfan
desautorizandola. }

La terapia apuntd entonces a lograr que fuera la madre quien tuviera la autori-
dad frente a sus hijos; a que ella pudiera fijarles normas y controlarlos. Esto se
logrd y hubo una remisién de sintomas.

La madre tomd la-decision de vivir con los dos hijos y consiguid que una perso-



na los cuidara mientras ella permanecia fuera. Como los sintomas disminuyeron se

dieron las condiciones para una mejor relacidn entre los tres miembros de la fami-
‘lia.

No sabemos si estos cambios se mantuvieron. La madre no ha vuelto a solicitar
atencion.

.
L}



DISCUS ION

Repercusiones Familiares y Socioecondmicas

En cuanto a la situacién socioecondmica, el hecho mis relevante es la bérdida
de trabajo que acurre cuando el padre es detenido y 6bligado a suspender su vida nor
mal. Este desempleo puede ser momentaneo, mientras el padre esté privado de liber-
tad, o bien puede ser permanente, porque €l retorno del adulto reprimido no conlleva

necesariamente su reincorporacion al trabajo.

En algunos casos, cuando el padre se encuentra'aﬁsente, es la mujer la que se
constituye en fuente de ingresos. Incluso, tras el reintegro del hombre al hogar,
es la mujer, en algunas ocasiones, la que sigue manteniendo al grupo familiar. Cuan-
do esto sucede hay un cambio de roles, ya que el hombre se encarga de las labores de
la casa.

Por todo lo expuesto, el hecho represivo provoca un grave deterioro de la situa
cion econdmica. En la mayorfa de log casos, la situacidén econdmica post-hecho repre

sivo es peor que la que se tenTa.con anterioridad al mismo.

La baja sustancial de ingresos lleva a la familia a buscar un acomodo a su nue-
va situacidon. Cuando falta el hombre, la familia se "allega" (*), generalmente en
el domicilio de los abuelos maternos. La condicidn de "allegado' priva a la familia
de un espacio vital minimo necesario, dando paso al hacinamiento en la vivienda y re

percutiendo esto en las relaciones interfamiliares.

Al parecer, la relacidn de pareja es considerada como satisfactoria por la mayo
rfa de los adultos consultados, antes y después del hecho represivo. Sin embargo, a
raiz del tratamiento psicolégico dado a estas familias se pudo comprbbar que, en al-
gunos casos, tras el hecho represivo se produce un deterioro en la relacion de pare-
ja. A pesar de que la situacidn de indefensién del adulto reprimido origina hondos
sentimientos de preocupacidon en su pareja y pospone conflictos menores, ocurre tam-
bién que la interrelacidn conyugal se deteriora por la propia afeccidn del sujeto re

primido.

(%) "Allegado“ es un habitante no titular de una vivienda que, por su precaria
situacibn econdmica, es acogido en casa de familiares o amigos.



Valores

La mayorfa de los adultos que han sido reprimidos piensan que se han visto invo
lucrados en los hechos por su propia posicién ideoldgica contraria al régimen mili-

tar.

;
\

Esta posicion ideoldgica, en la mayoria de los casos, viene dada y trasmitida

por tradicidn y educacion familiar. También por la propia experiencia vital.

Casi todas las personas consultadas consideran que traspasan sus ideales a los
hIJOS. Cuando no se estima as?, el adulto entrevistado sefiala que el nifio llega por

Su propio camino a percibir la realidad tal como la perciben sus padres.

Al preguntdrseles a los nifios sobre coémo visualizan su vida y su quehacer, te-
niendo en cuenta lo que les ha tocado vivir, resulta sorprendente que, en dos casos,
y @ pesar de la brutalidad de los sucesos, los nifos sefialan como valores trascenden

tes la solidaridad, la comprensién y el valor de la vida de cualquier ser humano.

Sintomatologia

Todos los menores que $e han visto inmersos en situaciones de represidn como las
descritas, han presentado alteraciones reactivas. Con mayor frecuencia aparecen los
trastornos conductuales (agresividad, irritabilidad, inquietud) y luego los emociona
les (1lantos, tristeza, miedos). Se manifiesta tambidn una serie de sTntomas asocia

dos: trastornos del apetito, del suefo, mayor dependencia de los adultos, etc.

Es opinidn unanime de las madres que los sTntomas se desencadenan a posteriori
del hecho represivo. Antes de que éste ocurriera, los hijos eran considerados por
sus padres ¢como normales, alegres, obedientes, tranquilos, juguetones. En algunos ca
$0s, cuando los nifios eran inquietos, presentaban trastornos de aprendizaje, etc.,
los padres no percibfan estas caracterfsticas como fuente de problemas. Al parecer,

”

los contenian, aceptaban y les brindaban el apoyo necesario.
o4 .

En el ¢urso de los tratamientos se obtuvieron descripciones de los nifios antes
de que ocurriera el hecho represiva. Estas descripciones hacen suponer que no siem-
pre los menores carecian de problemas. La percepcion del adulto sobre cémo era su
hijo antes y después del hecho represivo quiza esté influfda por su propia indefen-

sidon y tensidn, ya que no se encuentra, después de los hechos, con la misma disponi-

J=k



bilidad y en las mismas condiciones anteriores coma para apoyar y contener a los me
nores. Por otra parte, hemos observado que los sfnfomas, cuando ya existfan, son a
gravados o exacerbados por los acontecimientos vividos, con lo. que efectivamente el
niﬁo'presenta alteraciones y trastornos que quizad antes se daban, pero dentro de
ciertos limites. En cualquier caso, parece existir en los adultos, y también en los
menores, una tendencia a idealizar el pasado, a connotarlo positivamente, a perciblr
lo "sin problemas''.

Con menos frecuencia se ha visualizado que, mientras el padre se mantenfa obli-

gadamente ausente del hogar, algunos nifios se han mantenido fuertes, sin presentar

(o presentando poca) sintomatologia. Cuando el padre se reincorpora, después de un

periaodo de ausencia relativamente corto, se produce la reaccidn a los hechos. En es

tos casos, el menor implicado parece contener su angustia por medio de mecanismos de-

fensivos que luego se derrumban.

Pero la afeccion no sdlo se da en el nifio. Es opinidon undnime también de los

adultos entrevistados que todo el grupo familiar resulta dafado por lps acontecimien

tos. La madre, que debe reemplazar al padre en su funcién abastecedora y en su rela-
cion con los hijos, porque sufre ella.misma los efectos de la tensidn acumulada. El
padre, porque cuando retoma su vida habitual lo hace en malas condidiones fisicas y
psiquicas. Generalmente, todos los hijos presentan problemas. Asimismo, algunos
miembros de la familia extensa.

La persistencia de los sTntomas es variable. Casi siempre, los trastornos si-
guen existiendo ddrante mucho tiempo después de ocurrido el hecho represivo. General
mente se da asf, en los casos en que la situacidn dolorosa se mantiene en forma inde

finida, sin resolucién (padres encarcelados, detenidos en calidad de desaparecidos,

padres continuamente-perseguidos, etc). Con seguridad, la permanencia de los trastor
nos estd también relacionada con las repercusiones de los hechos en los adultos que
conforman el grupo familiar al que pertenece el menor.

En los casos en que el familiar afectado se reintegra el hogar parece haber una
atenuacién importante de los sfntomas. Sin embargo, no siempre se da una recupera-
cion total. Nuevamente, la explicacién habrfa que buscarla en las repercusiones que

para el sistema familiar tienen los hechos.vlo]entos.
Se puede sefalar, entonces, que en cada cuadro clfnico se entrecruzan diversos

factares: intensidad y duracién de los hechos, caracterfsticas personales de cada ni
fo, calidad del vinculo entre el menor y el adulto reprimido, tipo de relaciones es-



tablecidas en el seno de la familia -antes y después de los sucesos- etc.

!

Nifio y mundo relacional

Una de las caracteristicas mds relevantes del nifo violentado es el sentimiento

de soledad y aislamiento que lo embarga. Estos sentimientos parecen causados por di

versos factores:

1)

2)

3)

L)

5)

La condicidn de elemento antisocial con que se caracteriza a quien es encar-
celado o sufre cualquier situacién de violencia represiva. Esta propiedad o ’
rasgo con que socialmente se inviste al perseguido politico es internalizada
por los menores. Para el nifio, el padre se transforma en defincuente, en un
ser asocial que trasgrede las normas basicas de la convivencia ciudadana y
que se sitla fuera de la Ley. La condicidn de elemento antisocial no sélo es
internalizada por cada menor afectado, sino también por los demas nifios que
no han experimentado situaciones semejantes. Estos Gltimos manifiestan, a
través de burlas, apodos y explicitacién franca de opiniones, una percepcidn
desvalorizada y negativa del adulto reprimido. Se genera, entonces, en el

mismo medio, un rechazo real a los nifios afectados.

Aun cuando se explique a los hijos las verdaderas causas y caracteristicas de
la situacidn, dificilmente se encuentran ellos en condiciones de entender ca-
balmente los hechos. A veces los mismos nifos racionalizan la situacion, péro

no son capaces de integrarla afectivamente.

Generalmente, el adulto, por su propia situacidn tensional, porque intenta
proteger al menor o por incapacidad para contener la angustia del nifio, evita
hablar de lo sucedido. En la prictica, con sus pudores reafirma en el nifio

la necesidad de mantener el cerco de silencio con respecto a lo acontecido.

A veces, los mismos sTntomas que aparecen (agresividad, irritabilidad, 1lan-
tos, enuresis, inquietud, etc.) interfieren y contaminan las relaciones que
establece el nifio con sus iguales. Esto provoca el alejamiento 'y rechazo de

Su grupo de pares.

E1 miedo, en el terreno particular de cada nifo afectado, provoca un distan-

ciamiento en las relaciones ‘interpersonales. Mediatizadas por el temor, és-

tas se hacen mds distantes y cautelosas.

(1)}
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6) En el terreno del grupo familiar, ademds del miedo subjetivo, existe también
un miedo real, por cuanto existen amenazas ciertas que hacen que el conjunto
del grupo familiar viva replegado sobre si mismo, hacia el |nter|ory se cuide

constantemente del mundo externo que es percibido como amenazante y peligroso.

A través de las entrevistas a los padres se establecid, en general, una actitud
comprensiva por parte de los profesores de los colegios a los que asistTan los nifos .
Cuando la misma madre dejdé de lado la autocensura y se decidid a contar su situacioén
en el establecimiento escolar, la educadora comprendid la situacidn y ayuddé al menor
implicado. Esto fue captado también por los nifios y resultd un elemento aliviador

en un mundo percibido como hostil.

Las relaciones del nifio con los adultos del gruﬁo familiar también sufrieron
cambios. La madre casi siempre se preocupd intensamente por la suerte del familiar
reprimido, por lo que el nifio fue poco considerado. A consecuencia del impacto acu
sado por la madre, la relacién materno~filial cambid. En algunos casos, hubo un
deterioro que fue percibido, pero que no budo ser asumido de otra manera. Este de-
terioro estuvo particularizado por agresividad y distanciamiento de la relacidn. En
otros casos, la relacidn en un primer momento fue de acercamiento y preocupacidn,

pero a la larga derivé también en un alejamiento de la relacidn madre-hi jo.

El nifo como "adulto precoz'

Los menores que han sufrido situaciones de violencia represiva denotan una preo
cupacidn extrema por sus familiares. En el juego, la fantasfia y los suefios se obser
van pensamientos y contenidos angustiosos que invaden la vida psfquica y la conducta

infantil.

Afirmaciones tales como ''si, yo me preocupaba de mi papa, de que vinieran a bus
carlo y se lo llevaran preso'. ''Que no pudiera volver nunca mas, que lo desaparecie
ran''. ''Me preocupaba de que mi mamad no quedara sola'', no son aseveraciones restrin-
gidas a un solo nifio. Se encuentran en la mayoria de los menores violentados: en sus
juegos, donde representan la muerte, la ausencia paterna, la cesantia y el encarcela
miento; en la fantasia, donde el nifio busca la libertad del familiar recluido crean-
do estrategias para lograr su liberacidén. También cuando se busca fantasiosamente
la venganza contra quien ha actuado en el allanamiento o contra quien ‘ha detenido y
encarcelado. En'los suefios, en que se repite el acontecimiento doloroso reiterada-
‘mente o cuando se produce el regreso del detenido-desaparecido y el reencuentro anhe

lado del padre profugo.



En algunos de estos menores, hemos observado, asimismo, un excesivo autocontrol,
sobreexigencia y culpabilizaciones, como si intentasen responsabilizarse ellos mismos

por lo sucedido.

Esta adultez prematura no se observa sélo en la vida intrapsiquica, sino también
en el comportamiento diario. Ocurre a veces que los nifios intentan reemplazar al pa
dre detenido o bien a la madre ausente y abocada a la biisqueda y preocupacién de su
familiar reprimido. El nifio asume tareas y responsabilidades en la condiiccion del ho
gar, en el cuidado de sus hermanos menores; debe hacer frente a sus prqpias dificul-
tades so!o,lsin el apoyo de los adultos. Todo esto le lleva a madurar ''a la fuerza'l,

a comportarse prematuramente como un adulto.

En la informacidon que se le da al menor, o bien se le oculta lo ocurrido, o se
lo sitGa en un mismo nivel que el adulto. Al mehor no sGlo se le comunican los he-
chos, sino que también se le inunda con detalles sobre torturas, apremios ilegitimos
y dolencias del adulto reprimido, con lo que se le sobrecarga, aumentando aun mas la

preocupacion extrema.

Mecanismos Psiquicos desplegados

A nivel intrapsiquico se observan diversas estrategiaslaésplegadas en el enfren
tamiento de los hechos: :

1) La fantasfa cumple, a veces;1e1 papel gratificador que no tiene la realidad.
Esta fantasia, segin los contenidos que tenga, puede ir desde los deseos de
obtener venganza, con lo que se posibilita la salida de impulsos agresivos,
hasta 1legar a elaborar estrategias de liberacion donde el nifio afectado se
transforma en el agente salvador y reparador del dafio causado a su familiar.
La fantasia puede también ser catastrofista y agravar todavia mas la reali-
dad. Esto se ha observado, sobre tddo, cuando al nifio se le ha escondido la

verdadera situacion.

2) Como mecanismos de defensa empleados por el Yo se destacan la racionaliza-

cion, la negacion y la regresion. Esta Gltima, en nifios pequefios, como un

intento de volver a una fase del desarrollo donde 1a realidad era percibida

como mas gratificadora.

3) En menores sometidos a una situacién limite de espera angustiosa (padre con

denado a muerte) se visualizan deseos intensos de poner témmino a la situa-




cion angustiosa. En esta blisqueda de desenlace se manifiesta incluso prefe-
rir la muerte del familiar a la situacion irresoluta e indefinida de reclu-

sion.

L) Cuando se produce y mantiene la ausencia del familiar reprimido hay una ten-

dencia a idealizarlo, a atribuirle caracteristicas positivas y a despojarlo

de las negativas.

5) En general, esta tendencia a la idealizacién se da no sélo para con las per-

sonas ausentes por la represidn, sino que también se refleja en la percepcion

de un pasado que, practicamente en todos los casos, es percibido como ''sin

problemas', ''feliz',

\
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6) Los sintomas presentados, aunque parezca paraddjico, constituyen un elemento

esperado, normal, si se tiene en cuenta la magnitud de los hechos. Mas preoc

cupante serfa que en situaciones tales se produjera una adaptacidn instanta-
nea a la nueva situacién y no se diera lugar a la presencia de los sintomas.
7) ‘Finalmente, en la mayorfa de los casos, el Yo desarrolla una capacidad para
adaptarse a la nueva situacion de vida. Esto no significa,}sin embargo, el
fin de los temores ni el término de la angustia. Esta adaptacidn desplega-
da por el Yo es responsable de que cuando se produce la reincorporacidn del
adulto ausente, tras un periodo de privacién de libertad mas o menos largo,

afloren nuevas contradicciones y dificultades diferentes a las anteriores.

A nivel de las relaciones sociales, el menor dafiado requiere el acercamiento a

otros menores que, como €1, hayan vivido situaciones parecidas a la suya.

Percepcion del mundo circundante. Analisis de las laminas DITT

Léamina 1. Cuatro de los menores perciben una familia que almuerza con el padre

ausente. EIl clima emocional es de enojo, problemas, incertidumbre,
“2

peleas entre hermanos, problemas econdmicos, etc.

Lamina 2. En todas las respuestas, a excepcion, de una, el carabinero es percibi
do ejerciendo funciones de quien dirige el transito. En todos estos
casos se hacen descripciones, sin impregnar el relato con contenidos

emocionales. ;
Uno de los menores elabora una historia donde el carabinero ''también'



Lamina 3.

Lamina 4.

Lamina 5.

Lamina 6.

Lamina 7.

Lamina 8.

Lamina 9.

Lamina 10.

Lamina 11.

reprime.

En el relato, la mayorfa visualiza una madre esperando al hijo o bien
al padre. EIl sentimiento de la madre es de soledad, espera, preocupa

cion, tristeza, vacio.

La lamina es descrita como una familia reunida donde la madre hace ta
reas -domésticas. El padre esta preocupado, cansado, afligido por fal

ta de dinero, aburrido por el trabajo.

Casi en todas las respuestas el nifio es percibido como aparte del gru
po. Esta triste, porque no puede jugar, es rechazado por los amigos

por problemas en la casa, es rechazado porque es pobre, etc.

Cinco de los menores sonrien cuando la ven. Todos coinciden en que
''es una:protesta''. En algunos la protesta estd motivada por la mise-
ria, el hambre. La respuesta de las fuerzas de seguridad a los que

participan en ella es: maltrato, golpes, muerte.

En todas las respuestas el helicoptero es visto como 'policial y vigi
lante''. En un caso estan vigilando para allanar. En otras respues-

tas, el helicéptero tira bombas lacrimbgenas, dispara a la gente.

En cinco respuestas se percibe un padre detenido en la carcel y que

es visitado. \

En otro céso, el padre y la madre se juntan en una plaza, toman aire
y al dia siguiente el padre se marcha (caso de Alfonso, cuyo padre ha
debido dejar el domicilio).

:0tra historia alude a.un asalto.

Todas las respuestas se refieren a un allanamiento. En éste se lle-
van a la gente detenida, destrozan la casa, sacan una pistola, tortu

ran, sueltan luego a la gente muerta.

Tres de los menores ven a un nifio en el campo. Dos de ellos en acti-
tud de nifios jugando, contentos. La otra es una historia tragica con

muertos y pérdidas.

En los casos restantes, el nifio es visualizado también jugando, perdi

do, llegando del trabajo, solo y cansado.

En los seis casos se habla de la institucion PIDEE como lugar donde

acuden los familiares a solucionar los problemas.
Una de las historias es de tipo catastrofista.(incendio).



Otra se refiere a una familia reunida.

En resumen, hay que destacar que la mayor parte de los sentimientos sefalados
corresponden a soledad, enojos, preocupacnones, peleas, problemas familiares, aflic-

ciones por falta de dlnero, tristeza.

En Ias laminas 7, 8 y 9 practicamente todos los menores observan situaciones re
pre5|vas (vigilancia policial del helicdptero, padre en la carcel, allanamiento). En
estas situacrones se habla de heridos, muertes, bombas lacrimbégenas, destrozos, des-

trucciones, tortura, etc.

S6lo en la Lamina 10 hay percepciones que dicen relaCIon con actividades propia

mente infantiles (nifios jugando).

En la Lamina 11 se evoca un lugar (PIDEE) donde las familias se ven acogldas po

sitivamente.

Como estos graficos no han sido administrados a menores no afectados por la re-
presidn, no sabemos si el contenido ideacional de las laminas 7, 8 y 9 es visto como
‘'situaciones de represidn'' por la historia personal de cada nifioc o bien porque los
mismos dibujos son muy estructurados e inducen a dar €sa respuesta. Pensamos, sin
embargo, que por la sobrecarga emocional de estos menores, por los hechos que han
sufrido, su percepcién de la realidad. es, en muchos casos, amenazante. Creemos tam
bién que la tendencia a percibir las laminas con sentimientos como tristeza, preocu
pacidon econémica, soledad, etc., obedecen también a la propia experiencia vital de

cada menor. Pero esto son sélo conjeturas que requerirfan ser probadas.

Tratamiento de los Casos

En la totalidad de los casos en que se realizd tratamiento se produjo una ate-
nuacidn de los sintomas, que permitid un mejor funcionamiento individual y, en algu-

nos casos, alivid sjgnificativamente a los nifos Y a sus padres,

La Forma de la terapla se caracterizd por ser una combinacidn de terapla lﬂleI

dual, familiar y de pareja.

En los mas pequefios (hasta 10 afios) se recurrid al juego, con el fin de facili-

tar la expresion simbdlica de los conflictos y como medio de rescate de un espacio



del mundo infantil que en estos nifios es desplazado por preocupaciones que debieran

concernir sdlo a los adultos.

En los casos en que se realizd terapia familiar se lograron acuerdos entre pa-
dres e hijos y entre hermanos. Los adultos fueron apoyados en las tomas de decisio
nes, especialmente en las que decian relacion con el control y fijacion de normas a

los menores.

Las sesiones de pareja se hicieron con el objetivo de esclarecer conflictos atin

gentes a la relacion conyugal y que repercutian necesariamente en los menores.

En el caso de los dos hermanos no atendidos se percibieron algunos de los sinto-
mas y los mismos conflictos sin resolver cuando fueron evaluados nuevamente después
de un perfodo largo de intervalo'entre las consultas. La presencia de sintomas y la
irresolucion de los conflictos probablemente no estén sdlo relacionados con la ausen
cia de tratamiento, sino también con el tipo de situacidn limite (de condena a muer-

te del padre encarcelado) que se mantiene hasta ahora indefinidamente en el tiempo.

Es necesario volver a sefalar el caracter exploratorio de todo lo sefalado. Al-
gunas de las caracterizaciones hechas, si bien es cierto que se presentan en mas de
un caso, o en varios, no implican necesariamente que se den en la totalidad de estas

situaciones.. Como ya se sefial6, cada caso es particular y 'Gnico.



CONCLUS IONES

En todos los menores, la afeccidn indirecta, como hijos o familiares de perso-
nas dafadas por la viclencia institucional, ha significado cambios en sus vidas. Es
tos fueron miltiples y repercutieron en el nifio en diversos niveles: en la situacién
sociceconomica (por la pérdida de trabajo o por la disminucién de ingresos de sus fa
miliares), en las relaciones al interior del grupo familiar, en su entorno social (co

legio, barrio, relaciones de amistad).

A nivel psicoldgico se observan alteraciones miltiples: trastornos conductua-
les, emocionales, del desarrollo, dando paso asi a desadaptaciones -de mayor o menor
gr;vedad— en el funcionamiento vital de los nifios.

Sl

Los trastornos diversos que se producen deben ser entendidos como reacciones es
perables desplegadas por cualquier individuo u organismo que es afectado por un he-
cho externo y brutal. EIl nifio se constituye en objeto agredido y, si bien es cierto
que se produce una reaccidn psicogenética que se manifiesta a través de miltiples sin
tomas, pensamos que el acento diagnéstico debe ponerse en el agente agresor, en este
caso, el suceso represivo. Situar las alteraciones y los sintomas en el marco repre
sivo que les corresponde no significa desconocer su efecto desencadenado. Por el con
trario, reconociendo la presencia de estas alteraciones es que se realiza un diagnds

tico, un tratamiento y también un prondstico de cada caso.

Estas reacciones vivenciales que pueden ser esperables, normales, en cuanto el
nifio se altera por causas precisas, conllevan el riesgo, dada la persistencia, inten
sidad y reiteracion de los hechos represivos, de transformarse en estados ansiosos
permanentes, constituyéndose en trastornos emocionales que pueden llegar a cénfigu—
rar rasgos ya mas fijos en la personalidad infantil. Creemos que esta amenaza la vi
ven muchos de los nifios atendidos én la medida en que los hechos represivos se repi-
ten en el tiempo o siguen indefinidamente manteniéndose, sin aue se solucionen.

o |

La intensidad y duracidon de los trastornos psicopatolégicos desencadenados tras
el hecho represivo, dependen, al parecer; de diversos fadtores: tipo e‘intEP~'ﬂuU(t‘
hecho represivo, factores biograficos y Qitales de cada nino, céracterfsticas de yru

po familiar, etc.

Un tratamiento terapéutico es de suma importancia para ayudar al restablecimier



to del equilibrio emocional infantil. Sin embargo, este serd siempre insuficiente
si se siguen manteniendo en el medio las condiciones para que estos hechos se repi

tan.

.
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