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INTRODUCCION

« Nifas y ninos son sujetos titulares de derechos; son seres sociales, diversos y singulares.

« Son fundamentales los entornos seguros y protectores en donde nifas y ninos se

sientan reconocidos, pertenecientes y participantes.

En reconocimiento de nifias y ninos como sujetos de derechos, en el marco
de la accidn intersectorial y siguiendo el principio de proteccién integral
consagrado en la Ley 1098 de 2006 y la Politica de Estado para el Desarrollo
Integral de la Primera Infancia, se presenta este lineamiento, orientando a la
prevencion de las violencias en la primera infancia.

Desde la perspectiva de derechos, las nifas y los ni-
NOS se asumen como sujetos titulares de derechos, se
reconoce su dignidad humana y, de acuerdo con su
proceso de desarrollo y momento de vida, sus capa-
cidades plenas para configurar sus vidas y participar
en la construccion social. Considerando lo crucial del
proceso de desarrollo, cobran vital importancia las
relaciones de cuidado y los vinculos con personas
significativas, participes de su proceso de crianza y
desarrollo.

Asumir la centralidad, complejidad e integralidad del
proceso mediante el cual cada sujeto va estructuran-
do suidentidad y autonomia a lolargo de la vida, con-
dujo a que Colombia ubicara el desarrollo de nifas y
ninos como horizonte que da sentido al ejercicio de
la politica publica y la corresponsabilidad que el Es-
tado, la familia y la sociedad comparten en relacion
con la proteccién integral de sus derechos, bajo el
entendido de generar condiciones y oportunidades

concretas para materializarlos y hacerlos ciertos para
cada ninay cada nifo.

Desde la Politica de Estado para el Desarrollo Integral
de la Primera Infancia «De Cero a Siempre» (Ley 1804
de 2016), el pais asumio la atencion integral como
medio para materializar la proteccion integral, reco-
nociendo que el atributo de la integralidad en la aten-
cién potencia y contribuye al desarrollo de nifias y ni-
Aos desde la concepcidn hasta los seis anos; siendo el
fortalecimiento de vinculos, relaciones significativas
y de cuidado, fundamentales y trazadores del proce-
so de atencion integral y, asi mismo, el compromiso
del Estado con la generacién de condiciones 6ptimas
para la garantia y cumplimiento de sus derechos.

En el gjercicio de su responsabilidad de coordinacion,
articulacion y gestion intersectorial para materializar
esta politica, la Comision Intersectorial para la Aten-
cion Integral de la Primera Infancia (CIPI), enmarcada



dentro del Sistema Nacional de Bienestar Familiar,' ha
promovido la armonizacién y articulacion de los es-
fuerzos de orientaciéon politica y técnica tendientes
a promover acciones que favorezcan y acompafen
el proceso de desarrollo de las nifas y ninos en pri-
mera infancia, asi como aquellas que buscan prevenir
cualquier amenaza o riesgo que derive en violencias
contra ellos y ellas durante este momento del curso
de vida.

En este marco, se reconoce la persistencia de los he-
chos de violencia ejercidos contra nifas y ninos, que
menoscaban su dignidad, afectan su desarrollo, im-
pactan la realizacion de sus derechos a lo largo de
la vida y en muchos casos amenazan y ponen en
riesgo su existencia. Este hecho, constituye una preo-
cupacion y un asunto prioritario a nivel nacional que
demanda acciones pertinentes y oportunas, a fin de
prevenir su ocurrencia. De alli la importancia de con-
siderar, en principio, los factores protectores entre
los que se encuentran, en primer lugar, las dindmicas
relacionales que se generar a partir de los saberes y
practicas sobre el cuidado, la crianza y el acompana-
miento a las nifas y ninos, orientadas a la promocion
del desarrollo, y al reconocimiento del valor de las

OBJETIVO

acciones de prevencion de las violencias como posi-
bilidad para identificar y gestionar integralmente los
riesgos, situaciones de amenaza y condiciones que
afectan laintegridad y, por ende, el desarrollo integral
de nifas y nifos en primera infancia; todo ello, en el
marco de la proteccion integral y la fundamentacion
que soporta este lineamiento.

En este sentido, el lineamiento se desarrolla en cuatro
capitulos que inician con la apuesta que reafirma vy
promueve la concepcion de nifias y ninos como suje-
tos de derechos, libres de violencias; sequido de una
presentacion sobre la situacion y contexto actual de
la primera infancia con relacion a las violencias. Pos-
teriormente se presenta el marco de referencia del
lineamiento, para luego pasar al capitulo central que
describe las lineas de accion clave para el proceso
de prevencion de violencias en la primera infancia,
las cuales estan relacionadas con la promocion del
cuidado sensible y amoroso, la desnaturalizacion de
todo tipo de violencias, la identificacion de factores
protectores y de riesgo, la deteccion temprana de
sefales de alerta, y la reduccion de los efectos a me-
diano y largo plazo. Finalmente, se concluye con las
orientaciones del proceso de atencion especializada.

Brindar orientaciones para la prevencién de violencias contra nifias y niflos en primera infancia, atencion inme-

diata y promocion de relaciones de calidad en el cuidado, en el marco de la atencion integral.

1. Responsable de promover la implementacion territorial de las politicas publicas de infancia y adolescencia en el nivel nacional y territorial (Ley 1098 de 2006, art

205), asi como también de la articulacion y coordinacion intersectorial e interinstitucional orientada al cumplimiento de la proteccion integral de nifas, nifos y ado-

lescentes, y el fortalecimiento familiar en los dmbitos nacional departamental, distrital y municipal (art. 2, Decreto 936 de 2013).



OBJETIVOS ESPECIFICOS

Presentar la situacion actual de las relaciones y condiciones de cuidado y el acompafnamiento a nifas y ninos
en primera infancia en Colombia y de las violencias que se ejercen en su contra.

Brindar un marco de referencia para el analisis y la comprension de las relaciones de cuidado y de la prevencion
de las violencias contra nifias y nifos en primera infancia.

Promover el fortalecimiento de capacidades del talento humano que brinda atencién integral a nifias y nifios
en primera infancia, para que su quehacer se fundamente en relaciones de cuidado con calidad.

ALCANCE

Establecer un lineamiento técnico, dirigido a actores y agentes de los sectores con competencia en la atencion
integral a la primera infancia para la promocién de relaciones de cuidado, la prevencion de violencias contra
ninas y niNos de cero a seis aNos y su respectiva atencion.







NINAS Y NINOS EN PRIMERA
INFANCIA LIBRES DE VIOLENCIAS

Reconocer a las nifas y los ninos como sujeto de derecho, implica
reconocerlos en el desarrollo de su autonomia progresiva, con capacidades,
aptos para participar en todos los asuntos que les sean de interés, acorde con
su momento de vida. Lo que exige asumirlos en prevalencia de derechos,
sobre los derechos de los demas y en preferencia frente a las actuaciones del
Estado*3Y%. Por ende, vinculados con procesos que promuevan su desarrollo
y el ejercicio pleno de sus derechos, reconociéndolos «libres de violencias».

Esto implica comprenderlos como seres sociales, di-
versos y singulares. Desarrollo que se da en un mar-
co de relaciones e interacciones con el medio, con
su familia, con su red y escenarios de cuidado que
les permiten el despliegue progresivo de sus capa-
cidades a través de la exploracion, las experiencias y
las posibilidades de expresidon en multiples lengua-
jes. Su naturaleza, en este momento de vida, impul-
sa constantemente al desarrollo. Su interés por co-
nocer contribuye al logro de habilidades cognitivas,
psicomotrices, socioemocionales.

La primera infancia, constituye un momento crucial
de la vida humana, en el que el proceso de desa-
rrollo se da en un ritmo acelerado y Unico, carac-
terizado por una gran susceptibilidad ante diversas

influencias con total dependencia del proceso de
cuidado y acompanamiento permanente. Este mo-
mento de vida es fundamental para la determina-
cién de las trayectorias y transiciones vitales que le
suceden al desarrollo humano en el curso de la vida,
e implica el reconocimiento no solo de las ninas y
los nifnos, sino de las mujeres como sujetos en si, asi
como desde su rol de gestantes o madres y, por su-
puesto, de sus familias como nucleo central de aco-
gida, acompanamiento y cuidado.

Desde esta perspectiva, nifas y ninos en prime-
ra infancia, por su condicion de dependencia, son
altamente sensibles a cualquier influencia del me-
dio.Y en general en su proceso de desarrollo en las
edades siguientes hasta los 6 afnos, son susceptibles

2. Goémez, M. (2018) “Las implicancias de considerar al nifio sujeto de derechos”. Revista de Derecho-No. 18 . Facultad de Derecho. Universidad Catdlica Démaso A.

Larrahaga. Version impresa ISSN 1510-3714. Version online ISSN 2393-6193.

3.Ley 1751 de 2015. Por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la salud y se dictan otras disposiciones/ 16 de febrero de 2015. Art. 6.

4.Ley 1751 de 2015. Por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la salud y se dictan otras disposiciones/ 16 de febrero de 2015. Art. 6.



debido a su dependencia del cuidado de los adul-
tos, de su familia y otros cuidadores fuera del hogar.
Se resalta que, desde el nacimiento, pasando por el
despliegue del desarrollo, los mil primeros dias de
vida, en los que tiene lugar el 90 por ciento del pro-
ceso de desarrollo del cerebro y el 80 por ciento de
las conexiones neuronales, son decisivos para una
vida plena en la adultez.

En la primera infancia, nifas y nifos, siempre estan
atentos a observar, indagar, tocar, saborear, oler y
experimentar con todo lo que estd a su alrededor.
De esta manera conocen, se conectan y construyen
el mundo. Progresivamente van logrando mayor es-
tabilidad y equilibrio, ampliando su independencia
y capacidad de interaccion con el medio, permitién-
doles reconocer las formas de contacto mas cerca-
nas, reconociendo quiénes son sus figuras de refe-
rencia o adultos significativos, posibilitando desde
alli construir su identidad y sentido de pertenencia,
en principio con su familia y comunidad.

Este proceso de vinculacion e interaccion exige, en
el plano afectivo, la expresion y cuidado sensible a
través de las caricias, los abrazos y el contacto perma-
nente con otros, asi como una comunicacién atenta
y acorde con su proceso de desarrollo, acudiendo
a expresiones diversas como el canto, el arrullo, el
movimiento, el juego, los gestos y las palabras.

La presencia y el acompahamiento de figuras afec-
tivas y de cuidado son especialmente valiosas en la
formacion y aquellos aprendizajes de la vida social
y cultural, la adopcién de rutinas y estilos de vida, y
en la configuracion de entornos en los que las nifas
y los ninos se sientan reconocidos, pertenecientes,
protegidos y seguros. Esto permite lograr cada vez
mayor capacidad para estructurar confianza, reco-
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nocerse y valorarse, descubrir limites en las rela-
ciones, para enfrentar los retos que les propone la
vida, confiar en las personas y en su disposicion para
acompanarlos, reconozcan sus emociones y apren-
dan a manejarlas.

La dindmica de las relaciones familiares, entendida
como esta primera red de vinculos afectivos, incide
en el proceso de desarrollo y aprendizaje de todos
los integrantes, siendo esencial en los primeros anos.
Por lo que las practicas de crianza y cuidado cobran
un papel importante en tanto pueden perpetuar
relaciones de poder que generan arbitrariedades o
abuso e, incluso, violencias o, por otra parte, pueden
ser generativas de formas de relacién orientadas a
promover el desarrollo.

El reconocimiento de las practicas de cuidado vy
crianza, y su incidencia en las formas de relacion,
se concretan en las relaciones parentales, de pareja,
fraternales y, en general, en las intergeneracionales
que constituyen la familia. Practicas de cuidado que
se soportan en creencias y actitudes que deben ser
reconocidas, cuestionadas y orientadas al desarrollo
de cada uno de los integrantes con privilegio de las
ninas y los ninos, en especial de la primera infancia,
de forma consciente y acordada en seno de la dina-
mica familiar.
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CAPITULO I.

CONTEXTO Y SITUACION DE LAS
VIOLENCIAS EN LA PRIMERA INFANCIA

« Eldesarrollo integral de nifas y nifos de 0 a 6 afos de edad requiere de la
corresponsabilidad de todos los sectores del Estado, la sociedad y las familias.

 Laviolencia contra nifias y nifos afecta su desarrollo integral y genera
consecuencias ffsicas, emocionales, psicoldgicas, sociales y econdmicas.

La Politica de Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia reconoce

a ninas y ninos como sujetos titulares de derechos, con intereses y ritmos de
desarrollo propios, situados y en contextos diversos, lo cual responde a la
normatividad y politica del pais orientada a la gestion sectorial e intersectorial y
que contribuye al cumplimiento de los objetivos de desarrollo sostenible°. Este
reconocimiento parte de los acuerdos internacionales ratificados por Colombia y
adecuados al contexto nacional, tal como se describe a continuacion:

La Convencion sobre los Derechos del Nifio, adopta-
da por Colombia a través de la Ley 12 de 1991, reco-
noce que las nifas, ninos y adolescentes son indivi-
duos con derecho al pleno desarrollo fisico, mental
y social, y a expresar libremente sus opiniones. En el
desarrollo de lo dispuesto por esta convencién, el ar-
ticulo 44 de la Constitucién Politica definié que los
derechos de los nifos, ninas y adolescentes prevale-

cen sobre los de los demas, al ser sujetos de especial
proteccion.

En ese mismo sentido, el Codigo de la Infancia y la
Adolescencia® otorgd el derecho al desarrollo integral
en la primera infancia (articulo 29) y definié que el
interés superior de la nifa, el nifo y el adolescente,
obliga a todas las personas a garantizar la satisfaccion

5. Naciones Unidas. Objetivos de Desarrollo Sostenible. Recuperado de https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/objetivos-de-desarrollo-sostenible/

6. Congreso de Colombia. Ley 1098 de 2006. Por la cual se expide el Codigo de la Infancia y la Adolescencia.



integral y simultdnea de todos sus derechos huma-
nos, que son universales, prevalentes e interdepen-
dientes (articulo 8), siendo una obligacion del Estado
garantizar la proteccion de los derechos de las nifas,
ninos y adolescentes a través de todas las medidas,
politicas publicas y leyes que sancionen y rechacen
cualquier tipo de violencia.

En cumplimiento de los compromisos adquiridos por
el Estado colombiano, en el ano 2016 se sanciond la
Ley 1804/, que corresponde a la Politica de Estado para
el Desarrollo Integral de la Primera Infancia «De Cero a
Siempre», que tiene por objetivo el desarrollo integral
de nifas y ninos de 0 a 6 anos de edad. Por otra par-
te, el CONPES 3918 de 2018 establecié las metas y las
estrategias para dar cumplimiento a los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS) 2030, centradas en 16 gran-
des apuestas enmarcadas en pro del desarrollo integral
y sostenible, generadoras de condiciones para la vida
desde los primeros afnos, lo que implica entre otros, po-
ner fin a todas las formas de violencias:

En el ano 2019 se consolido la Alianza Nacional con-
tra la Violencia hacia Ninas, Nifos y Adolescentes,
como una estrategia de articulacion intersectorial
para prevenir y atender las violencias contra nifas,
ninos y adolescentes, incorporando los Objetivos de
Desarrollo Sostenible y las politicas publicas de pri-
mera infancia, infancia y adolescencia®. En el marco
de este plan se sefiala como uno de los componen-
tes la atencion oportuna e integral y se plantea la
necesidad de definir una «Estrategia de prevencion y

deteccién de violencias en los servicios de atencion a
la primera infancia»”.

En 2020, el Decreto 1710 formaliza el mecanismo arti-
culador para el abordaje integral de las violencias por
razones de sexo y género, de las mujeres, nifias, ninos
y adolescentes, que permite coordinar y articular las ac-
ciones de politica publica (técnicas y operativas) de las
diferentes autoridades y agentes del Sistema Nacional
de Bienestar Familiar (SNBF) y del Sistema Nacional de
Mujeres, para la prevencion de todas las formas de vio-
lencia, gestionar la atencion integral, la proteccion y el
acceso a la justicia a las victimas y establecer los criterios
para llevar a cabo los procesos de la gestion del cono-
cimiento sobre la materia que seran implementados en
el orden nacional, departamental, distrital y municipal.

Con la sancion de la Ley 2089 de 2021 se insta a im-
plementar La Estrategia Nacional Pedagdgica y de
Prevencion del Castigo Fisico, los Tratos Crueles, Hu-
millantes y Degradantes, que incluye elementos en-
focados en materia de salud mental, tratamiento psi-
colégico y manejo psicoemocional, asi como a crear
centros de formacion y oferta de cursos o herramien-
tas para educar y orientar sin violencia.

Finalmente, la Ley 2137 de 2021 crea el Sistema Na-
cional de Alertas Tempranas para la Prevencion de
Violencia Sexual contra Nifas, Ninos y Adolescentes,
que permite identificar y detectar riesgos de violen-
Cia sexual y garantizar una respuesta rapida y eficaz
por parte de todas las autoridades competentes.

7.Ley 1804 de 2016. Por la cual se establece la Politica de Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia «<De Cero a Siempre» y se dictan otras disposiciones.

Bogoté D. C, Diario Oficial 49953; 2 de agosto de 2016.

8. Consolida acciones del Gobierno Nacional, la sociedad civil, la academia y la cooperacion internacional, para dar respuesta a la problemética de la violencia como

una prioridad de pafs.

9. Plan Nacional de Accion contra la Violencia hacia la Nifiez y la Adolescencia de Colombia 2021-2024. P4g. 55.
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1.1. Situacion de las ninas y ninos en primera
infancia en relacion con el cuidado
y la afectacion por las violencias

Segun las proyecciones poblacionales del Departamen-
to Administrativo Nacional de Estadistica (DANE), para
el 2022, Colombia tiene un total de 4.699.621 nifas y ni-
nos de 0 a 5 anos. Asimismo, el pais ha atravesado por
violencias sociopoliticas que influyen directamente en
ninas y ninos en primera infancia, lo que incluye el con-
flicto armado interno y el fendmeno migratorio. Debido
a esto, el Estado ha implementado estrategias para mi-
tigar su impacto como por ejemplo el Acuerdo de Paz,
asi como el Programa de Atencion Psicosocial y Salud
Integral a Victimas (PAPSIVI) en el que a partir de las aten-
ciones familiares se beneficia a la primera infancia. Con
relacion al fenédmeno migratorio, de igual manera, y en
el marco del interés superior de ninas y ninos, se han

16

generado estrategias y programas que permitan la ga-
rantfa de sus derechos sin distincién por nacionalidad.

Ahora bien, considerando los anteriores fendmenos
sociales que marcan la historia de la poblaciéon colom-
biana, en el 2020 se desencadena la pandemia por CO-
VID-19 y dada la implementacion del confinamiento
como estrategia de prevencion del contagio, se presen-
taron efectos que influyen de manera directa e indirecta
en la salud mental y fisica, y que impactan el desarrollo
integral de nifas y nifos en primera infancia.

En este apartado se presenta, de manera general, la
situacion del cuidado vy las afectaciones de las violen-



cias en la primera infancia, tomando algunas referen-
cias relacionadas con la conformacion de los hogares,
la tendencia del cuidado de la primera infancia y al-
gunos datos significativos sobre hechos de violencia
contra ninas y ninos.

Segun la Encuesta Nacional de Demografia y Salud
2015", el 33 por ciento de los hogares estan confor-
mados por la madre y el padre, y un 13 por ciento
solo cuenta con uno de ellos. Ahora bien, solo en el
22 por ciento de los hogares encuestados de la zona
rural se reconoce la jefatura femenina, en contraste
con el 36 por ciento de la zona urbana, evidenciando
brechas de inequidad de género existentes.

En cuanto al cuidado de nifas y nifos en primera infan-
cia, el 50 por ciento, pasan la mayor parte del tiempo
con su padre o madre (DANE, 2016). Esta situacion, se
relaciona con la tendencia histérica en la que las mu-
jeres son las principales cuidadoras y responsables de
la crianza de las nifas y los niRos, en un rol socialmente
aceptado, reforzando estereotipos asociados al género,
en los que la sobrecarga del cuidado en términos de
tiempo, es mayor en mujeres que hombres; esto se ve
reflejado en los datos suministrados por la Encuesta Na-
cional de Uso del Tiempo ENUT (2020)'?, en la que se
reporta que las mujeres dedican mas de 7 horas a acti-
vidades de cuidado (preparar alimentos, limpiar la casa,
cuidar a ninas y ninos, hacer mercado, etc.), en contraste
con 3 horas y media de la dedicacion de los hombres al
cuidado en el hogar.

Asi mismo, las ninas y nifos en primera infancia del
pais son cuidados(as) en general por la mama (en su
ausencia por abuelas y abuelos), y en menor medida
por la pareja, otros parientes, una nina o un NiNo Ma-
yor; sequido del cuidado que se brinda en los Servi-
cios Publicos de Bienestar Familiar o en las escuelas
(ENDS, 2015).

Por su parte, la Encuesta de Violencia contra NiAas,
Nifos y Adolescentes (EVCNNA), que indagd por la
exposicion a violencia en anos pasados en personas
de 13 a 24 anos, encontrd que el 41 por ciento de
la poblacién colombiana encuestada fue victima de
algun tipo de violencia. Es importante resaltar que,
aunque esta encuesta fue realizada a personas que se
encuentran en grupos etarios que no corresponden
a la primera infancia, brinda una idea de la magnitud
de este fendmeno, teniendo presente que las violen-
cias pueden empezar en esta etapa, y sostenerse en
los siguientes momentos del curso de vida, en el mar-
co de patrones de creencias y dinamicas de cuidado.

De esta manera, realizando un andlisis de la exposi-
cién a algunos tipos de violencia antes de cumplir los
18 anos, los resultados de esta encuesta permitieron
identificar una mayor violencia hacia las mujeres en
relacion a los hombres en varias de las formas indaga-
das, esto, considerando que: (i) aproximadamente el
27 por ciento de las mujeres y el 37 por ciento de los
hombres sufrieron violencia fisica; (i) el 15 por ciento
de las mujeresy el 8 por ciento de los hombres vieron

10. Profamilia. (2015). Encuesta nacional de demografia y salud. Profamilia. http://profamilia.org.co/docs/ENDS%20%20TOMO%20!.pdf

11. La situacion descrita comprende informacion disponible de acuerdo a las fuentes de informacion oficial, acorde con las formas de organizacion y temporalidad o

cohortes establecidas.

12. Departamento Administrativo Nacional de Estadistica. (2021). Encuesta Nacional de Uso del Tiempo (ENUT). En: DANE: Informacion para todos. https://www.dane.

gov.co/index.php/estadisticas-por-tema/pobreza-y-condiciones-de-vida/encuesta-nacional-del-uso-del-tiempo-enut#:~:text=La%20Encuesta%20nacional %20

de%20uso,remunerado%2C%20n0%20remunerado%?20y%20personales
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vulnerados sus derechos sexuales y reproductivos antes de esa edad, dado que fueron victimas de algun tipo
de violencia sexual; y (iii) el 21 por ciento de las mujeres y el 10 por ciento de los hombres reportaron haber
sido violentados psicoldgicamente por su padre o su madre, un adulto miembro de la familia o cuidador(a).

Entre 2019 y 2022 el Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses (INMLCF), realizé un total
de 8.721 exdmenes médico-legales por presunto delito sexual contra nifas y nifos en primera infancia, sien-
do el afo 2019 el que presentd mayor nimero de casos con un 36 por ciento, equivalente a 2.744 exdmenes
médico-legales realizados a ninas y ninos entre los cero (0) y los cuatro (4) afos; por otra parte, se presentd una
disminucion entre los anos 2020y 2021, en los cuales se reportaron 1.723 y 1.756 examenes, respectivamente,
para ese mismo grupo de edad. A su vez, para el aho 2022, en el que el reporte de este dato se amplia a ninas
y nifos de 0 (cero) a 5 (cinco), se evidencia un incremento de estos exdmenes médico-legales en 2.498."

Grafico 1. Exdmenes médico-legales por presunto
delito sexual contra nifas y nifos de 0-5 anos

2.744
2.498

1.723 1.756

2019 2020 2021 2022 (05 afios)
Fuente: elaboracién propia de la DPI, a partir de boletines estadisticos mensuales del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, 2019-2022.

Con relacion a la violencia intrafamiliar en nifias y nifos de 0 a 5 afos, el INMLCF informa que entre 2019 y
2022,4.170 nifas y ninos fueron violentados(as) dentro de sus hogares, siendo el ano 2019 en el que se presen-
té mayor reporte con un total de 1.240 casos, comparado con el ano 2020 en el cual se registraron 997 casos.
A su vez, para el ano 2021 se presentaron 958 casos y en la vigencia 2022, se reportaron 975 casos, evidencian-
dose un leve aumento en las situaciones de violencia intrafamiliar frente a estos Ultimos dos afos, a pesar de
la tendencia a la dismunucién comparado con el 2019.

13. Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses. (2021). Boletines estadisticos mensuales. https://www.medicinalegal.gov.co/cifras-estadisticas/boleti-
nes-estadisticos-mensuales.
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Grafico 2. Violencia intrafamiliar contra
nifas y ninos de 0-5 afos.

1.240

997 958 975

2019 2020 2021 2022

Fuente: elaboracién propia de la DPI, a partir de boletines estadisticos mensuales del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, 2019-2022.

Por otro lado, frente a la violencia interpersonal contra nifas y nifos en primera infancia, el INMLCF report6 un
total de 967 casos entre el aflo 2019y 2022. Por su parte, el 2019 fue el de mayor reporte con 334 casos, mien-
tras que para los anos 2020 y 2021 se presentaron 197 casos y 207 casos, respectivamente'’. Ademas, para el
2022 se identificd un relativo aumento en los casos reportados comparado con la vigencia 2021, dado que 229
ninasy nifnos entre los cero (0) a los cinco (5) afos fueron victimas de violencia en entornos diferentes al hogar.

Grafico 3. Violencia interpersonal contra
nifas y ninos de 0-5 afos.

334

229

197 207

2019 2020 2021 2022

Fuente: elaboracién propia de la DPI, a partir de boletines estadisticos mensuales del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, 2019-2022.
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Ahora bien, de acuerdo con los reportes de vigilancia de
la Violencia de Género e Intrafamiliar, realizada a través
del SIVIGILA, durante la vigencia 2021 se atendieron
58.594 ninos, ninas y adolescentes, entre 0 a 19 anos,
por sospecha de violencia: el 43.9% por violencia se-
xual, el 28,2% por negligencia y abandono, el 22,7%
correspondio a violencia fisica; y un 5,1% a violencia
psicoldgica. Por curso de vida, en el grupo de 0 a 4
anos se atendieron 17.731 eventos por sospecha de
violencias; de este total, un 68,3% fueron casos por
negligencia y abandono; el 19,2% por violencia se-
xual; el 10,5% por violencia fisica; y el 2,3% violencia
psicoldgica. A su vez, en el grupo de 5 a 9 afos se
atendieron 12. 229 nifos y nifas por sospecha de
violencia. De este total, el 45,9% correspondio a vio-
lencia sexual; un 29,1% por negligencia y abandono;
el 19,2% por violencia fisica, y el 5,8% por violencia
psicologica’™.

En lo que respecta a los procesos administrativos de
restablecimiento de derechos-PARD, el Instituto Co-
lombiano de Bienestar Familiar (ICBF)'® reporté que
para el ano 2020, ingresaron un total de 9.109 ninas y
ninos entre los cero (0) y cinco (5) anos a este proce-
so; mientras que para el afno 2021 ingresaron 11.669
ninas y ninos y en el 2022, 10.472 en ese mismo ran-
go de edad.

El motivo principal de los PARD en los afios 2020 a
2022, fue omision o negligencia con 3.541 casos en
2020, 5.038 casos en 2021 y 4934 en 2022; el sequn-
do motivo fue la violencia sexual (actos, acoso, acce-
s0) con 1.920 casos en 2020, un total de 2.134 casos
en 2021y para el 2022 un numero de casos de 2.100;
en tercer lugar, esta la falta absoluta o temporal de
responsables con 1.578 casos para 2020, 2.074 casos
en 2021y 1.668 en el 2022.

A su vez, con relacién a la violencia fisica, en el 2020
se presentaron 567 casos, en el aho 2021 un total de
694 casos y 300 casos reportados en el ano 2022. En
cuanto al nimero de casos de abandono se presentd
un total de 320 casos en 2020, disminuyo el nimero
de casos en 2021 con un total de 275 casos y se incre-
mentd nuevamente la cifra para el 2022 con un total
de 335 casos.

En cuanto al ingreso al PARD por violencia psicolo-
gica se identificaron 303 casos en 2020, un incre-
mento para 2021 de 425 casos y, nuevamente una
disminucion de casos con un total de 147 para 2022,
ubicandose en el dltimo lugar de la lista de motivos
de ingreso.

Frente a la situacion de ninas, ninos y adolescentes
migrantes no acompanadas(os) se reportaron 57 ca-
sos en 2020, 68 en 2021y 77 en 2022.

15. Fuente: Pagina web del Instituto Nacional de Salud -Violencia de Género e Intrafamiliar y de Ataques con Agentes Quimicos: Consulta realizada el 13 de julio de
2023 en el siguiente enlace: https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiYzdkZjdkNDAtMDI5Zi0OONGU2LTg 1 ZjktY TQXYmFhMjUwMzEyliwid CI6ImE2MmQ2YzdiL TImNTkt-

NDQ20S05MzUSLTM1MzcxNDc1OTRiYilsimMiOjR9

16. Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (2021). Sistema de Informacion Misional (SIM) Reporte Nacional de los Nifos, Nifias y Adolescentes que ingresaron a

Proceso Administrativo de Restablecimiento de Derechos, en el periodo 2020, 2021y 2022.



Tabla 1. Reporte nacional de las nifas y los niflos menores de 5 afos que
ingresarona PARD, periodo 2020 a 2022.

DESCRIPCION Cifraafio 2020 Cifraafio 2021 | Cifraano 2022
Total Ingreso a PARD de nifias y nifios entre los cero (0) y cinco (5) afios
(Principales motivos de ingresos) 8.286 10708 9.561
Motivo: Omisidon y negligencia 3.541 5.038 4934
Motivo: Violencia sexual (actos, acoso, acceso) 1.920 2.134 2.100
Motivo: falta absoluta o temporal de responsable 1.578 2.074 1.668
Motivo: Violenciafisica 567 694 300
Motivo: Abandono 320 275 335
Motivo: Violencia psicolégica 303 425 147
Motivo: nifios, nifiasy adolescentes migrantes no acompainiados 57 68 77
Motivo: Otros 823 961 911
TOTAL GENERAL 9.109 11.669 10.472

Fuente: Sistema de Informacién Misional (SIM)

De la misma manera, se evidencia que las(os) nifias(os) entre cero (0) a cinco (5) anos, representaron el 22,8 por
ciento de los casos que ameritaron la apertura de un PARD durante el ano 2020, el 21,1 por ciento en 2021 y el
19,1 por ciento en 2022, para un total de 31.250 casos en los tres periodos mencionados. Lo anterior genero el
ingreso al Sistema de Informacion Misional (SIM) por los siguientes cuatro motivos: i) abandono, falta absoluta

o temporal de responsable; ii) migrantes no acompafiadas(os); iii) omisién o negligencia; vy iv) violencia fisica.
Igualmente, para los casos de violencia sexual y violencia psicoldgica en esos mismos afos, frente a un total
general de casos de ingreso al PARD en el afo 2020 de 39.986 ninas, nifos y adolescentes, un total de 55.253

para el 2021y 54.872 para el 2022".

17. Ibid.
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1.2. Primera infancia y conflicto armado

El conflicto armado en Colombia ha sido un fendme-
no persistente por varias décadas de evolucion que ha
afectado a nifas, ninos, mujeres, hombres, familias y
comunidades del pais. En el afo 2019 de acuerdo con
los registros del Sistema Integrado de Informacion de
la Proteccion Social (SISPRO) se identificaron 8.045476
victimas del conflicto armado. Por otro lado, la Unidad
parala Atencidony Reparacion Integral a las Victimas
(UARIV) reporté, con corte a 31 de enero de 2023, un to-
tal de 9.423.138 de victimas registradas histéricamente,
que correspondieron a un 50,2 por ciento de mujeres y
un 49,7 por ciento de hombres, lo que indica un relativo
menor porcentaje de registro para hombres16. En cuan-
to al reporte de la UARIV, considerando los momentos
del curso de vida, se evidencié que el 2 por ciento de
victimas se ubicé entre los cero a los cinco afos, el 9 por
ciento entre seis (6) y 11 afos, y el 11 por ciento de las
victimas del conflicto armado tenia 12 a 17 afos.

Es de resaltar que muchas familias colombianas vy,
con ello nifas y ninos, han estado expuestas a he-
chos victimizantes que impactan de manera directa
e indirecta sus vidas, trayendo como consecuencia,
dafos psicoldgicos v fisicos a nivel individual, social
y colectivo. Es asi que, a partir de la creacion de la
Ley de victimas y restitucion de tierras (Ley 1448 de
2011'8) se establecen medidas judiciales, administra-
tivas, sociales y econdmicas, individuales y colectivas
de atencion, asistencia y reparacion integral a las vic-
timas del conflicto armado interno.

Por su parte, el articulo 181 de esa misma ley hace énfa-
sis en los derechos de las ninas, los ninos y adolescentes
victimas, los cuales gozaran del restablecimiento de los
derechos civiles, politicos, sociales, econémicos y cultu-
rales, teniendo derecho a «la protecciéon contra toda for-
ma de violencia, prejuicio o abuso fisico o mental, malos
tratos o explotacion, incluidos el reclutamiento ilicito, el
desplazamiento forzado, las minas antipersonas y todo
tipo de violencias sexual».

A finales de 2016, el escenario de pais cambia con la
firma del Acuerdo de Paz entre el Estado colombiano
y las FARC-EP y el establecimiento de un plan marco
para su implementacion que esta en ejecucion; sin
embargo, reconociendo que este es un proceso so-
cial, politico y cultural complejo, persisten situaciones
de violencia que siguen afectando a la primera infan-
cia en su desarrollo integral.

De este modo, el conflicto armado ha afectado las
estructuras familiares, influyendo negativamente en
el desarrollo social, afectivo, cognitivo y comporta-
mental de nifas y nifios de primera infancia, dada su
exposicion a hechos victimizantes: desplazamiento
forzado, secuestro de familiares, minas antipersonal,
desaparicion forzada de madre/padre u otros familia-
res, masacres, ataques, tomas armadas (entre otros),
lo cual implica enfrentar situaciones de miedo, rabia
y hostilidad, experimentando detrimento en los dere-
chos sociales, econémicos y culturales'’.

19. Save the Children Child Rights Resource Centre. (2009). Colombia: Huellas del conflicto en la primera infancia.

18. Ley 1448 de 2011. Por la cual se dictan medidas de atencién, asistencia y reparacion integral a las victimas del conflicto armado interno y se dictan otras disposi-

ciones. Titulo VII. Proteccién integral a los nifios, nifias y adolescentes victimas. Congreso de la Republica. Junio del 2021. Art 181. D.O 48.096.



En este sentido, es importante considerar el trauma
cultural que se «produce cuando los miembros de una
colectividad sienten que han sido sometidos a un acon-
tecimiento horrendo que deja marcas indelebles (o in-
olvidables)®® sobre su conciencia colectiva, marcando
sus memorias para siempre y cambiando su identidad
futura de manera fundamental e irrevocable» (p.191)?'.

De esta forma, los hechos condenables cometidos en
el marco del conflicto interno armado, han sometido

a varias generaciones de colombianos a experiencias
de sufrimiento y dafios emocionales que, en la mayo-
ria de los casos, no fueron resueltos en su momento®.
Como resultado, muchas personas victimas de este
conflicto han heredado a su descendencia dolores,
miedos, odios y duelos, generando heridas en la so-
ciedad y huellas en la conciencia colectiva de algu-
nos individuos, cuyas vidas e identidades culturales

han quedado profundamente marcadas®.

1.3. Primera infancia y la pandemia por COVID-19

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) reconoce
desde el afo 2020 que el COVID-19 es una enferme-
dad que, por su alto nivel de contagio y rapida expan-
sion a nivel global, se constituye como una pande-
mia; en consecuencia, esta enfermedad ha afectado
a millones de personas hasta la fecha®,

Para disminuir el alto nivel de contagios, los gobiernos
implementaron diferentes medidas restrictivas con el
fin de evitar aglomeraciones y contacto cercano entre
las personas; es por esto que cerraron colegios, algu-
nos trabajos presenciales y establecimientos comercia-
les que no vendian productos de primera necesidad.
Asi mismo, se generaron cuarentenas preventivas que

confinaron a las personas en sus hogares; esta medida
ayudo a disminuir los casos de contagio, pero trajo con-
sigo repercusiones negativas en la salud mental y fisica
de las personas. En el caso de nifas y ninos, se altero la
cotidianidad, generando restricciones de relacion con
la familia extensa, los pares, los docentes, asi como la
participacion en los escenarios educativos, la asistencia
a parques recreativos y tematicos, museos, cines, ludo-
tecas, entre otros, y se disminuyeron de esta manera las
interacciones con los entornos, lo que afecté su desa-
rrollo integral. Se incrementaron los factores de riesgo
psicosociales como la violencia al interior del hogar, la
pobreza, el hacinamiento, entre otros, a partir del aisla-
miento.

24. Organizacién Mundial de la Salud, Organizacion Panamericana de la Salud (2020). Caracterizacion del COVID-19 como pandemia.

20. Segun la Real Academia Espafiola (2022): que no se puede borrar o quitar.

21. Alexander, Jeffrey C.(2016). Trauma cultural, moralidad y solidaridad. La construccion social del Holocausto y otros asesinatos en masa. Revista mexicana de ciencias

politicas y sociales, 61(228), 191-210.

22.Bernal, E. C. (2018). Los nifos de la paz, un nuevo comienzo como sujetos y como sociedad. En M. C. Pinto, Construcciéon de paz en la primera infancia: memorias

del vi congreso de pedagogia e infancia (pags. 12-21). Bogota: Universidad la Sabana.

23.Bernal, E. C. (2018). Los nifios de la paz, un nuevo comienzo como sujetos y como sociedad. En M. C. Pinto, Construccién de paz en la primera infancia: memorias

del vi congreso de pedagogia e infancia (pags. 12-21). Bogota: Universidad la Sabana.



De la misma forma, la pandemia afectd el desarrollo
biopsicosocial de nifas y nifos a nivel mundial, presen-
tando retrasos leves en el drea motora gruesa y fina, ina-
tencion e irritabilidad, problemas de suefo, incremento
de obesidad infantil y largos periodos de exposicion a
dispositivos tecnoldgicos™. Por otro lado, el COVID-19
generd efectos negativos en la salud mental de nifas,
ninos y adolescentes, lo cual se evidencioé en problemas
de concentracion e irritabilidad, depresion, estrés, ansie-
dad y malestar psicoldgico?®?y %,

Igualmente, las nifas y nifos pueden sufrir inhibiciones
y regresiones en el cuerpo, en lo emocional y en lo vin-
cular, como consecuencia del cambio radical en la coti-
dianidad por la pandemia, lo que genera aumento de la

angustia y la incertidumbre en las familias”. Lo anterior,
se puede generar por exceso de informacion relaciona-
da con la muerte, temor por pérdidas futuras, perma-
nente incertidumbre, pesadillas y trastornos del suefio®.

En este sentido, y teniendo en cuenta el impacto emo-
cional de la pandemia en la primera infancia, asi como
el riesgo existente en la salud mental de nifas y ninos,
se plantean criterios para apoyar el bienestar emocional
en la primera infancia, a través de la comprensién de las
reacciones de nifas y ninos, la presencia de un cuida-
dor(a) sensible y receptivo, la identificacion de signos de
trauma para la busqueda de ayuda profesional oportu-
na, y la creacion de oportunidades para que las(os) cui-
dadoras(es) generen estrategias de autocuidado®'.

1.4. Migracion y primera infancia

El fendmeno migratorio en Colombia ha ido en au-
mento a gran escala en los ultimos afos, impactando
el tejido social, econémico y cultural en el territorio
nacional. Dicho impacto, trasciende las dinamicas

familiares y patrones de crianza de la poblacion mi-
grante®’, dado que este fendmeno afecta de mane-
ra directa a nifas y nifos refugiadas(os) y migrantes,
que presentan exposicion a niveles de adversidad

25.Valencia, Silva, Arancibia et al (2021), Pandemia y nifiez: efectos en el desarrollo de nifios y nifas para la pandemia del Covid-19. Disponible en: https://www.resear-

chgate.net/publication/352882052_Pandemia_y_ninez_Efectos_en_el_desarrollo_de_ninos_y_ninas_por_la_pandemia_Covid-19

26. Sanchez Boris, (2021). Impacto psicolégico de la COVID-19 en nifos y adolescentes. MEDISAN, 25 (1), 123-141.

27. Galiano Ramirez M, Prado Rodriguez & Mustelier Becquer, R. (2020). Salud mental en infancia y adolescencia durante la pandemia de COVID-19. Revista Cubana

de Pediatria. 92.

28. Moreno & Machado, M. (2020) Formas de maltrato infantil que pudieran presentarse durante el confinamiento debido a la COVID-19. Revista Cubana de Pediatria.

92 (Supl. Especial), el 241.

29. Fondo de Naciones Unidas para la Infancia UNICEF (2021), Primera infancia: Impacto emocional en la pandemia, Cap.2 Desarrollo infantil, factores de riesgo y de

proteccién en la pandemia y la postpandemia. 24.

30. Ibid.

31. Fondo de Naciones Unidas para la Infancia UNICEF (2021), Primera infancia: Impacto emocional en la pandemia, Cap.1 La primera infancia: entre la pandemia y

la pobreza.

32.Bula Lépez, Dy Marin Gomez, L. (2020.). Practicas, estrés parental y su correlacién con problemas conductuales en niflos migrantes. Bogotd, D.C : Fundacion Uni-

versitaria Konrad Lorenz, 2020. Recuperado de: https://repositorio.konradlorenz.edu.co/handle/001/4425



que pueden amenazar su desarrollo, su salud, creci-
miento, desarrollo cognitivo y mental, derivado del
contacto con el estrés toxico. Ademas, las afectacio-
nes también se pueden evidenciar a nivel familiar y
social, ya que generan repercusiones en la prosperi-
dad y estabilidad futura de la sociedad?.

Ahora bien y teniendo en cuenta las diversas moda-
lidades migratorias, se evidencia que cuando se esta
ante una migracion pendular (diaria o regular)*, aun-
que estas familias cuentan con vivienda en su pafs de
origen, nifas y ninos en primera infancia se enfrentan
a precariedades en la prestacion de servicios como
educacion y salud, tal y como ocurre con la situacion
de migracion entre Venezuela y Colombia.

Con relacién a la migracion en transito® hacia otros pai-
ses, nifas, ninos y sus familias se ven expuestas(os) a di-
ficultades en el recorrido como cambios de clima, largas
distancias y riesgos de seguridad; esto aunado a la incer-
tidumbre propia del proceso por lo que, en particular,
las afectaciones en nifas y ninos en primera infancia se
reflejan a nivel del desarrollo motor por la inmovilidad
de nifas y ninos que van en brazos, lesiones musculares
y de la piel, riesgos de desnutricion, sumado a la falta de
estimulacion adecuada para el aprendizaje, entre otros.

Asimismo, las familias que tienen intencién de per-
manecer en Colombia®®, pueden verse expuestas a vi-

vir en calle, vincularse a trabajos forzosos o riesgosos,
por lo que ninas y niNos en primera infancia pueden
estar en contacto con diversas formas de violencia,
que incluyen explotacion sexual comercial, asi como
trabajo infantil y desescolarizacion, entre otras situa-
ciones que vulneran sus derechos.

Finalmente, el Estado colombiano bajo los principios
de solidaridad y acogida, ha generado acciones en
pro de la garantia de derechos de migrantes, con
especial énfasis en nifas y nifos que se encuentran
en esta situacion, teniendo en cuenta las posibles
amenazas o vulneraciones que se pueden presentar,
derivadas de las distintas modalidades de migracion
anteriormente expuestas.

En este sentido, en el ano 2016, de acuerdo con el
Sistema de Informacion Cuéntame de ICBF, se brindd
atencion en estrategias de prevencion a 9.170 nifas,
ninos y adolescentes migrantes venezolanos; para el
ano 2020, se atendieron 90.386 de los cuales 89.666
eran ninas y niNos en primera infancia; en tanto que,
en la vigencia 2021, 83.972 nifias y nihos migrantes
venezolanos entre los 0 y los 5 afos fueron atendi-
dos en servicios de prevencion, y para el aho 2022 se
atendieron 81.114 ninas y ninos en las edades sefna-
ladas.”

33. Sesame Workshop (2020). Andlisis situacional de la primera infancia refugiada y migrante venezolana en Colombia. Recuperado de: https://data2.unhcr.org/en/

documents/details/76735

34. Migracién pendular entendida como «personas venezolanas que cruzan la frontera para adquirir algun tipo de bien o servicio en Colombia y regresar posterior-

mente a territorio venezolano».

35. Migracion en transito, entendida como «personas venezolanas que se dirigen a otros paises a través de diversos medios entre ellos aeropuertos u otros puertos

fronterizos».

36. Migracion con intensién de permanencia: entendida como «personas venezolanas que expresan su deseo de asentarse en territorio colombiano».

37. Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (2021). Migrantes. ICBF. https://www.icbf.gov.co/migrantes






CAPITULO IL.

LAS VIOLENCIAS Y SU INCIDENCIA
EN LA VIDA DE NINAS Y NINOS EN

PRIMERA INFANCIA

« Laviolencia se reconoce como una de las formas de vulneracion de derechos con
mayor riesgo para el desarrollo y la salud de nifas y nifos en los primeros afnos de vida.

» Lasinteracciones con nifasy nifos son positivas cuando la cotidianidad les permite
vivir en medio de vinculos de afecto y acompafiamiento permanente, y en la que se
atienda a sus particularidades, intereses y necesidades.

« Para prevenir el estrés toxico y sus consecuentes efectos en la salud mental, se
deben asegurar entornos protectores, estables, enriquecidos y estimulantes, que
propicien el desarrollo de habilidades socioemocionales y puedan compensar

desventajas originadas por contextos o experiencias adversos en la infancia.

La prevencién de las violencias contra los nifos y ninas, se ha establecido
como una prioridad nacional, debido a |la prevalencia de estas situaciones
y otras experiencias adversas que afectan su vida y su desarrollo.

La violencia, se reconoce como un fendmeno so-
cial complejo y multicausal de dificil definicién, por
la confluencia de diversos factores sociales, eco-
némicos, politicos, educativos y culturales, entre
otros. Se caracteriza por el predominio intencio-
nado de la fuerza sobre otro para la consecucion
de fines por imposicion, intimidacién, afectando a
quienes la sufren, deteriorando las relaciones y sus
condiciones de bienestar.

A nivel mundial, desde Salud Publica, se entiende
como «el uso deliberado de la fuerza fisica o el poder,
ya sea en amenaza o en efectivo, contra uno mismo,
otra persona o un grupo o comunidad, que cause
0 tenga muchas probabilidades de causar lesiones,
muerte, danos psicoldgicos, trastornos de desarrollo
0 privaciones»®, Se considera un fenémeno comple-
jo que parte de multiples causas, se expresa de diver-
sas formas y, por tanto, presentan diferentes dindmi-

38. Organizacién Mundial de la Salud (2002). Reporte Mundial sobre Violencia y Salud. p.5.
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cas o funciones que asumen las diferentes formas de
violencia®.

La violencia, se refiere no solo a hechos visibles a pri-
mera vista como son los hechos violentos fisicos, sino
también a acciones de intimidacion, amenaza, acoso
y sometimiento. Ademas, se consideran las conse-
cuencias que generan y pueden derivar en lesiones
0 muerte. Esto implica considerar consecuencias re-
lacionadas con «comportamientos violentos, muchas
veces, menos notorias, como los danos psiquicos,
privaciones y deficiencias del desarrollo que compro-
meten el bienestar de los individuos, las familias y las
comunidades»®. Siendo estos de gran impacto en
el desarrollo de todos los integrantes, pero especial-
mente en el desarrollo de las nifas y niNos en primera
infancia.

La expresion de las violencias puede comprenderse
desde distintas perspectivas; pueden incluso clasifi-
carse de acuerdo con su naturaleza, por los actores
involucrados o los escenarios en los que se manifies-
ta. Se complejiza el analisis al considerar las causas,
las formas y dindmicas que asumen las violencias, las
consecuenciasy la valoracion que se hace sobre ellas,
siendo justificada en ocasiones por imaginarios que
soportan ciertas creencias, formas de relacion y cos-
tumbres. Analisis que conlleva a incorporar otra com-
prension de la violencia como negacion del otro que

busca invisibilizar, menospreciar, someter o doblegar
en el marco de unas relaciones de poder arbitrarias.

Por tanto, es necesario mencionar que desde una pers-
pectiva social mas amplia, siguiendo a Galtung (1985)",
la violencia puede entenderse desde distintas formas
de configuracion y expresion como la violencia direc-
ta, que genera afectaciones a nivel fisico y psicoldgico,
y se pone en evidencia en los actos violentos de una
persona(s) sobre otra (fisica, psicoldgica o por omision);
la violencia estructural, que proviene de estructuras
sociales, econémicas o politicas, que imposibilitan el de-
sarrollo integral de nifos y ninas, como pueden ser la
pobreza, falta de acceso a educacion o salud®; y la vio-
lencia simbolica o cultural, asociada con las formas de
relacion y los imaginarios que se instalan y se vuelven
consuetudinarios, manifiestos en los simbolos vy signifi-
cados culturales; da cuenta de las pautas culturales que
validan y legitiman el uso de la violencia, en este caso,
contra niAas y ninos en primera infancia®. Desde esta
comprension, la violencia, se reconoce como una de las
formas de vulneracion de derechos con mayor riesgo
para el desarrollo y la salud de ninas y nifos en los pri-
meros anos de vida (UNICEF, 2017).

De este modo, en reconocimiento de la titularidad de
derechos de los nifios y nifas, sujetos de proteccion
constitucional, asi como la prevalencia de derechos
y el interés superior, la violencia no es una cuestion

39. Martinez, A. (2016): La violencia. Conceptualizacién y elementos para su estudio”. UAM. México.

40. Ibid.

41. Galtung, J. (1985). Concoer para comprender la violencia: origen, causas y realidad. Convergencia. Revista de Ciencias Sociales No. 58. Universidad de Granada

Espana. 2012. http://www.scielo.org.mx/pdf/conver/v19n58/v19n58a1.pdf

42. Pueden incluirse aquf las violencias sociopoliticas que caracterizan el conflicto armado y sus multiples afectaciones, donde los nifios y nifias son constantemente

involucrados y vulnerados en sus derechos e integridad.

43. Diaz, D. Ortega, M. Prieto, P. Zabala, S. (2012). Mujeres, paz y seguridad. Destejiendo la guerra, tejiendo la paz. Médulos tedrico pedagdgicos. Aportes para la re-

flexion conceptual y metodoldgica. Facultad Ciencias Humanas, Escuela de estudios de género. Universidad Nacional de Colombia.



menor y restringida solo al campo relacional o de incidencia en el desarrollo individual en si mismo, sino de

gran repercusion en el desarrollo integral y social de las personas que toca la dignidad humana como premisa

fundante de los derechos humanos.

2.17. Las experiencias vividas en la infancia

Comprender las afectaciones de las violencias en la vida
y desarrollo de los nifias y nifios en primera infancia, im-
plica considerar el reconocimiento de los efectos de las
experiencias vividas en este momento del curso de vida.

Es importante tener presente que la construccion
social de la infancia, desde una perspectiva socio-
cultural, supone considerar las distintas experiencias
de vida, pues no se vive de la misma manera la vida
como nifo o como nifa. En cuanto a las relaciones y
practicas de cuidado y crianza, estas se configuran de
acuerdo con las particularidades historicas, sociales
y culturales en las que estan inmersos, siendo mar-
cadores tanto la diversidad como las condiciones de
desigualdad en las que viven los nifos, ninas y sus
familias.

Por lo anterior, las experiencias de vida en la prime-
ra infancia, se construyen a través de las interaccio-
nes que viven en su cotidianidad, en los hogares, las
redes primarias y los escenarios de cuidado en las
que permanecen. Estas experiencias de la infancia,
generalmente dejan huellas que se guardan como
momentos memorables o significativos e inciden a
lo largo de la vida.

Se espera que las experiencias que viven nifas y ni-
fos en primera infancia, se generen en condiciones
y relaciones de cuidado, que permitan un desarro-
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llo adecuado en todas las esferas de la vida (cogni-
tivo, social, emocional, comunicativo vy fisico) desde
una perspectiva de desarrollo integral. Son positivas
cuando la cotidianidad permite vivir en medio de vin-
culos de afecto y acompafiamiento permanente en
los que se atienda a sus particularidades, intereses y
necesidades.

Sin embargo, cuando aparecen experiencias adver-
sas por las situaciones que afectan negativamente el
bienestar y desarrollo, debido entre otros, a las exi-
gencias de la sobrevivencia, el manejo de conflictos,
las formas como se establecen las relaciones de ape-
go 0 separacion, que generan percepcion de seguri-
dad, abandono o incertidumbre, es indispensable el
fortalecimiento de la vida familiar y de las redes pri-
marias de cuidado y convivencia con el fin de lograr
un adecuado manejo y superacion, en un sentido po-
sitivo para la vida de nifas y ninos en su proceso de
desarrollo.

Las ninas y los ninos que no reciben un cuidado sen-
sible y amoroso tienen una mayor probabilidad de
sufrir problemas de crecimiento y de salud, aprender
menos y dejar los estudios a un nivel mas bajo; en-
contrarse con dificultades a la hora de entablar rela-
ciones de confianza y tener menos éxito en sus pro-
yectos de vida en la edad adulta; sus ingresos anuales
pueden ser cerca de un tercio inferiores a los de sus



iguales, lo que desencadena un ciclo de pobreza in-
tergeneracional debilitante*; asi mismo, el cuidado
sensible y amoroso en la primera infancia puede te-
ner impactos en el desarrollo socioemocional.

La exposicion permanente a condiciones y eventos
adversos, repercuten en los logros de desarrollo es-
perados, en términos de habilidades cognitivas, fisi-
cas, emocionales y sociales.

Las violencias contra nifas y nifos, hacen parte de las
experiencias nefastas que generan diversos efectos ne-
gativos a lo largo de la vida y afectaciones en su desa-
rrollo, que perpetuan las dinamicas violentas, incidiendo
directamente en el desarrollo sociocultural y econémi-
co de las comunidades y del pais®; en este sentido, se
debe considerar que las afectaciones pueden generar
impactos a corto, mediano y largo plazo en la trayecto-
ria vital. En el apartado sobre reduccién de los efectos
de las violencias en las trayectorias de vida de nifas
y nifos en primera infancia para evitar la repeticion,
se brindan algunas orientaciones que son Utiles para
acompanar a ninas, ninos y sus familias en el afronta-
miento de estas experiencias adversas.

De la misma manera, se ha notado que la negligen-
Cia en el cuidado, especialmente en los dos primeros
anos (incluyendo la falta de atencién en salud) se aso-
Cia a mayor impacto del estrés e incidencia de trastor-
nos del comportamiento.

Es evidente también, que la calidad del cuidado tiene
relaciéon con el mismo recibido, a su vez durante la
infancia, por parte de los cuidadores. El vinculo ma-
terno establecido desde el nacimiento es fundamen-
tal para incidir positivamente en el proceso de desa-
rrollo y especialmente en la capacidad de adaptacion
ante las adversidades y el estrés, con impacto en los
procesos de comunicacion, afecto y socializacion en
la vida adulta. Algunos estudios sefialan que ninas y
nifos institucionalizados, presentan franco riesgo de
alteracion del desarrollo; de tal manera que la reubi-
cacion en familia u hogares de acogida actian como
un factor protector importante®.

Por ello, es importante garantizar relaciones estables
y confiables, asi como entornos seguros que sean
sensibles a las necesidades de nifas y nifos en to-
das las esferas del desarrollo, que ofrezcan acompa-
Aamiento permanente en la cotidianidad, asi como
oportunidades para la exploracion y construccion de
relaciones con otros receptivos y solidarios a su reco-
nocimiento y apoyo.

Investigaciones internacionales y nacionales* refieren
que la exposicién a eventos adversos en la primera in-
fancia (y hasta los 18 afos), estan asociadas con afec-
taciones al desarrollo y la salud, resultando en adultos
con mayor riesgo de enfermedad cardiovascular, diabe-
tes, vinculacion al consumo de sustancias psicoactivas
(SPA), embarazo adolescente, suicidio y problemas de

44. Early Chilhood Matters (2018). El cuidado carifoso y sensible en el centro de iniciativas globales para mejorar la salud y el desarrollo infantil. Bernard van Leer

Foundation. En: https://bernardvanleer.org/es/ecm-article/placing-nurturing-care-at-the-centre-of-global-initiatives-to-improve-child-health-and-development/

45. Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (2021). Abecé Alianza Nacional contra la Violencia hacia Nifias, Nifios y Adolescentes. Plan Nacional de Accion 2021 -

2024. Colombia.

46. Early Chilhood Matters (2018). El cuidado carifioso y sensible en el centro de iniciativas globales para mejorar la salud y el desarrollo infantil. Bernard van Leer

Foundation. En: https://bernardvanleer.org/es/ecm-article/placing-nurturing-care-at-the-centre-of-global-initiatives-to-improve-child-health-and-development/

47.Lamus Francisco (2013). Proyecto Inicio Parejo de la vida. Alianza entre Universidad de la Sabana, Fundacién Corona, Fundacion Santa fe de Bogotd, y Organizacion

para la excelencia en salud.



salud mental, en general, aunque pueden darse diversos desenlaces. Se reconoce en este sentido, la incidencia de
eventos adversos en lainfancia en las personas adultas, siendo cuidadores con un mayor riesgo de desregulacion de
la respuesta ante el estrés y mayor probabilidad de generar violencia®,

Los cientificos bioldgicos y sociales han hechos avances significativos en la comprension de como el desarro-
llo del cerebro en los primeros afios, con base en la experiencia, afecta el aprendizaje, el comportamiento y la
salud mental y fisica®’; por ello, la atencion de calidad desde en este momento del curso de vida representa
a futuro, una sociedad mas sana con menos enfermedades crénicas y, en cuanto a la productividad social y
econdmica, ofrece mayor equidad y mejores condiciones para los seres humanos.

2.2. Las violencias como experiencias
adversas en la primera infancia

En coherencia con lo anterior, las violencias constitu-
yen una de las experiencias adversas con repercusio-
nes de alto impacto para la vida y el desarrollo de las
nifas y los nifos en primera infancia.

«Las investigaciones cientificas observan que el estrés
sufrido en la primera infancia, en particular la expo-
sicién a la violencia, pone en peligro el desarrollo, la

saludy educacién de los nifios, con consecuencias
adversas a largo plazo a nivel mental y fisiol6gico».*

En este sentido, es necesario reconocer que ejercer vio-
lencias contra nifas y ninos en la primera infancia es
desfavorable en todo el proceso de configuracion de
identidad y desarrollo. Estas se han naturalizado histo-

rica, social y culturalmente, por lo que este debe ser un
foco de atencién para generar transformacion e incidir
en su erradicacion. Las violencias contra los ninas y ni-
fos en primera infancia, han estado influenciadas por la
validacion cultural y social que histéricamente se le ha
dado a la forma como se concibe a las nifas y los nifos
en este momento de curso de vida, ubicdndolos en un
lugar supeditado a la autoridad y jerarquia del adulto, asi
como a lajustificacién y tolerancia de practicas violentas
como formas de educacion y crianza naturalizadas en
los imaginarios y concepciones culturales de las comu-
nidades y las familias, llevando a observar la violencia
como un fendmeno que se presenta de generacion en
generacion®'.

48. Early Chilhood Matters (2018). El cuidado carifioso y sensible en el centro de iniciativas globales para mejorar la salud y el desarrollo infantil. Bernard van Leer

Foundation. En: https://bernardvanleer.org/es/ecm-article/placing-nurturing-care-at-the-centre-of-global-initiatives-to-improve-child-health-and-development/

49. Margaret McCain, J. Fraser Mustard y Kerry McCuaig-2011. Los primeros afios. Estudio 3. Haciendo decisiones. Tomando acciones. Margaret & Wallace McCain

Family Foundation. ISBN 978-0-9876993-0-5

50. Oficina del Representante Especial del Secretario General sobre Violencia contra los Nifios. (s.f) “La prevencion de la violencia debe comenzar en la primera infan-

cia" https://violenceagainstchildren.un.org/sites/violenceagainstchildren.un.org/files/documents/publications/early_childhood_spanish.pdf

51. Comisiéon Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL). (2020). Oficina Regional para América Latina y el Caribe del Fondo de las Naciones Unidas para la

Infancia (UNICEF). Violencia contra nifas, nifios y adolescentes en tiempos de COVID-19, 2020.



Las violencias contra nifas y niNos estan permeadas por creencias, normas e imaginarios sociales referentes
a los géneros a través de modelos patriarcales de crianza en donde se perpetudan los roles asociados en cada
integrante del nucleo familiar, a partir de oficios y funciones que nifias y nifos pueden desempenar dentro
y fuera del hogar®’; justificando las violencias sin mayores cuestionamientos y adoptando formas de relacién
naturales y necesarias para la crianza y educacion de nifas y nifos, aceptando de este modo el castigo fisico,
tratos crueles, humillantes o degradantes hacia nifias y nifios como forma valida para la crianza. Por tanto, las
violencias se consideran unas de las experiencias que representan mayor riesgo para el desarrollo en los pri-
meros anos de vida.

En el marco de experiencias adversas, las violencias constituyen la maxima amenaza para la vida, el desarrollo
y la salud fisica y mental de nifas y nifos. Analizar el impacto de las violencias en el desarrollo infantil y los
efectos sociales, implica tener en cuenta la convergencia de los factores que la caracterizan como el tipo de
violencia, el nivel de afectacion, la frecuencia en que se presentan, asi como el vinculo que tiene la nifia o el
nino con la persona agresora®; la situacion se complejiza cuando se presenta unido a situaciones como disca-
pacidad, migracion y desplazamiento, entre otros>*.

Como consecuencia de la exposicién a las violencias en la primera infancia, nifias y nifos son afectados en su
desarrollo integral, lo cual trae repercusiones negativas en la arquitectura cerebral, en la salud mental y fisica, y
generan consecuencias sociales, culturales y econdémicas a mediano y largo plazo.

52. Ibid.

53. Compréndase tipo de violencia a sexual, fisica, psicolégica, por omision o negligencia; el nivel de afectacion estd relacionado con el riesgo generado por la situa-
cion de violencia. Frecuencia, se refiere a las repeticiones de los hechos de violencia, estos pueden ser, solo una vez, ocasionalmente, frecuentemente. Sin embargo,
independientemente de la frecuencia con que se haya presentado, siempre se considera un hecho de violencia y finalmente, el vinculo establecido con la persona
agresora, que es un factor importante a la hora tanto de comprender las afectaciones generadas en el nifio o la nifa, en especial si existen vinculos afectivos fuertes,
en los que el niflo o nina, puede concluir que el afecto debe estar mediado por la violencia, llegando incluso a justificarla inadecuadamente; es de recordar que las

personas conocidas pueden ser, padres, madres, o toda aquella persona a cargo de su cuidado, institucionales y desconocidos.

54. Lineamiento técnico para la atencién de nifios, nifas y adolescentes con derechos inobservados, amenazados o vulnerados por causa de la violencia (2017)
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a. Efectos de las violencias
en el desarrollo infantil

Segun los estudios de Jackson (2020), las experiencias
adversas en la infancia o los traumas pueden afectar
de manera negativa el cerebro. Se ha encontrado que
el trauma en la infancia se relaciona con alteraciones
en la conectividad neural en la amigdala, también
con afectaciones en el hipocampo (estructura encar-
gada de procesar recuerdos y emociones) y, por Ulti-
mo, con cambios en la corteza prefrontal, afectando
asf las funciones ejecutivas y la toma de decisiones.
La evidencia cientifica muestra la incidencia de las
violencias en el desarrollo neurolégico al modelar la
definicion de redes neuronales y estructuras clave
para la requlacion frente al estrés (Cuartas, 2021).

En efecto, nifas y nifos con afectaciones o traumas
pueden crecer con dificultades para reconocer sus
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propias emociones y sentimientos, para percibir e in-
terpretar los eventos alrededor, para manejar el estrés,
para enfocarse en aquellos aspectos que los hacen
sentir seguros y tranquilos vy, finalmente, para regular-
se emocionalmente.

Igualmente, la evidencia del Center on the Develo-
ping Child y el National Scientific Council on the De-
veloping Child, de la Universidad de Harvard, expli-
ca que ante situaciones de violencias que generan
estrés, el cuerpo y el cerebro entran en alerta, emi-
tiendo respuestas especificas como el aumento de
la adrenalina, aumento del ritmo cardiaco y el incre-
mento de los niveles del cortisol u hormona del es-
trés. En el caso de ninas y nifos, al recibir apoyo de su
cuidador(a) la respuesta de alerta rapidamente dismi-
nuye y el cuerpo vuelve a la normalidad; sin embar-
go, en situaciones criticas de negligencia, abandono



y violencias, las nifias y los nifos no cuentan con la
presencia de un adulto que alivie el estrés, provocan-
do que la respuesta ante el estrés continte. Esto es
conocido como estrés toxico.

El estrés toxico sobrecarga el sistema, generando conse-
cuencias permanentes para nifas y ninos, como el debi-
litamientoy la disminucion en el nimero de conexiones
neuronales que permiten aprender y razonar; lo anterior,
es preocupante si se parte de la premisa segun la cual
es la primera infancia el momento en el que deberfan
estar generandose un mayor nimero de neuronas y co-
nexiones neuronales (Center on the Developing Child y
National Scientific Council on the Developing Child, sf)

Por ello, para prevenir el estrés toxico y sus conse-
cuentes efectos en la salud mental, el Centro del
Desarrollo Infantil de la Universidad de Harvard indi-
ca que se deben asegurar entornos protectores, es-
tables, enriquecidos y estimulantes, y que propiciar
el desarrollo de habilidades socioemocionales puede
compensar desventajas originadas por contextos ad-
versos o experiencias adversas en la infancia.

b. Efectos socioemocionales
de las violencias

En la primera infancia se inicia la comprensién de las
propias emociones y las de otros y se sientan las ba-
ses para su autorregulacion; este desarrollo socioe-
mocional se asocia con la aparicion de conductas
prosociales que, a su vez, repercuten en comentarios
positivos por parte de las personas del entorno, que
mejoran el autoconcepto del nifo o la nina, propi-
ciando sentimientos y emociones positivas. En el

aprendizaje socioemocional se crea y se refuerza un
circulo que promueve el desarrollo integral.

Sin embargo, las violencias contra nifas y ninos de
primera infancia generan dafos, afectaciones y trans-
formaciones a nivel emocional y no solamente dafio
fisico, y pueden perdurar a lo largo de la vida; por lo
que el fortalecimiento de las habilidades socioemo-
cionales en la primera infancia es clave, pues desde
este momento del desarrollo se inicia la busqueda y
el establecimiento de relaciones interpersonales con
los pares, con los adultos y el mundo que les rodea
en los diferentes entornos en los que transcurren sus
vidas. En la vivencia de estas relaciones iniciales ninas
y nifos desarrollan sus habilidades socioemocionales,
que les aportan a la construccion de la independen-
cia, el reconocimiento y expresion de las emociones,
la empatia, el autoconcepto, el autocontrol y la auto-
nomia.

En ese sentido, las relaciones familiares confiables,
receptivas y de apoyo protegen de efectos adversos y
factores estresantes en la primera infancia y constitu-
yen un determinante positivo para el desarrollo integral
de nifas y ninos (BID, 2020). Diversas investigaciones,
refleren que «(...) los bebés que muestran un vinculo
seguro al ano de edad son, en etapas posteriores, mas
cooperadores y expresan afectos mas positivos y com-
portamientos menos agresivos y de evitacion hacia la
madre y otros adultos menos conocidos (..) También se
muestran posteriormente mas competentes y compa-
sivos en la interaccion con los pares. El nifo seguro tiene
una capacidad mejor desarrollada para reflexionar sobre
el mundo mental porque esta capacidad esta evolutiva-
mente ligada a la capacidad psiquica del cuidador para
observar la mente del infante»*

55. Ainsworth, M. S. (1979). Infant-mother attachment. American Psychologist, 34(10), 932-937. https://doi.org/10.1037/0003-066X.34.10.932



c. Efectos sociales y econémicos

El desarrollo del ser humano es la base del capital so-
cial y el desarrollo econdmico de los paises; se basa
en un proceso de maduracién en el que distintas
habilidades se aprenden en diferentes momentos y,
progresivamente, se construye sobre habilidades ad-
quiridas desde el comienzo de la vida, si existen las
condiciones necesarias. Estas habilidades incluyen los
sentidos, destrezas motoras, cognitivas, linguisticas,
socioemocionales y de autorregulacion del compor-
tamiento y emociones. Es por esto que, invertir en
mejorar las condiciones que favorecen el desarrollo
infantil y las capacidades de cuidado es central para
que los paises puedan cumplir con los Objetivos de
Desarrollo Sostenible®®.

En estudios longitudinales realizados por James Hec-
kman®’, se comprobd que la inversion en la primera
infancia genera mayores retornos en capital humano
para un pais, en tanto que la atencién en este mo-
mento del curso de vida, las experiencias del ambien-
te, la nutricion y la salud fisica de una persona desde
la concepcion hasta los cinco primeros afios, tienen
un alto impacto en su éxito o fracaso en la sociedad.
Estos estudios basan sus postulados en el enfoque
de desarrollo econémico y desarrollo humano, argu-
mentando que la tasa de retorno, es decir, la cantidad
de recursos que recuperard la sociedad cuando ha
invertido bien en la primera infancia, serd muy alta.
Para el autor, la mayor tasa de rendimiento de una in-
version, que en este caso es sobre personas, es la que

se hace tan temprano en la vida como sea posible.
Sus argumentos y ecuaciones han sido tomados por
diversos programas educativos y de primera infancia
a nivel mundial.

Por lo anterior, es importante garantizar relaciones es-
tables y confiables, asi como entornos seguros que
sean sensibles a las necesidades de nifas y ninos en
todas las esferas del desarrollo, que ofrezcan acompa-
Namiento permanente en la cotidianidad, asi como
oportunidades para la exploracion y construccion de
relaciones con otros receptivos a su reconocimiento

y apoyo.

Por su parte, el Overseas Development Institute (2014)
ha encontrado que las consecuencias de las violencias
en ninos y niAas, por lo general, son intergeneracionales;
es decir que aquellos que han sido victimas de violencia
en su infancia, tienen mas probabilidad de volverse vic-
timarios en la etapa adulta. Por lo tanto, este ciclo tiene
un impacto a largo plazo en la familia y en el bienestar
econémico de la misma. También, el mencionado insti-
tuto pone de manifiesto que la violencia tiene un cos-
to significativo a nivel individual, de comunidad, de go-
bierno y de economia, y aproxima que el costo mundial
de violencias fisicas, psicolégicas y sexuales es del 8 por
ciento del producto interno bruto (PIB) mundial y si se
consideran otras formas de violencias, tales como la ex-
plotacion infantil, los costos mundiales se estiman alrede-
dor de $97,6 billones de ddlares cada ano; si se considera
también el impacto de la violencia asociada a los grupos
armados en nifios y nifas, se estiman $144 millones de
ddlares anuales.

56. Escamilla, R. Rizzoli-Cordobd, A. et al. (2017). Avances en el desarrollo infantil temprano: desde neuronas hasta programas a gran escala. Disponible en: http://www.

scielo.org.mx/pdf/bmim/v74n2/1665-1146-bmim-74-02-00086.pdf

57. Heckman James (1985). Premio Nobel de Economia 2000 con varias publicaciones como Longitudinal analysis of la or market data, entre otros. En https://doi.

0rg/10.1017/CCOL0521304539



En ese sentido, los costos econdmicos de la violencia
se pueden dividir, en lineas generales, en dos clases:
directos e indirectos. Los costos directos son los mas
inmediatos vy los faciles de cuantificar, tales como los
costos asociados a sistemas de sanidad, asistencia
social y justicia penal. Por lo contrario, los costos in-
directos a largo plazo relacionados con las repercu-
siones de la violencia contra nifas y ninos son menos
evidentes a primera vista, pero potencialmente mu-
cho mayores. Dentro de los costos indirectos se en-
cuentran las pérdidas de la productividad asociadas a
bajas oportunidades escolares y laborales (Naciones
Unidas, 2015).

Por su parte, la serie Lancet (2016)*®, a partir de una
revision amplia, plantea que no actuar tiene un alto
costo, existen repercusiones en todo el curso de la
vida y debe procurarse actuar temprano, incluso des-

de la preconcepcién. Se requiere generar acciones
estratégicas para actuar en: i) los contextos politicos,
sociales, econédmicos, culturales; ii) los medios pro-
picios para el cuidador, la familia y la comunidad; y
finalmente en las condiciones para brindar iii) un cui-
dado carifioso y sensible.

En conclusion, se puede decir que las afectaciones
por causa de las violencias contra nifias y ninos gene-
ran danos de tipo neuroldgico, psicoldgico, socioe-
mocional, fisico, econdmico, moral y personal que
afectan la autoestima, el autoconcepto, la autoefi-
cacia, la autoimagen, y pueden generar angustia, ira,
estrés, inadaptacion vy, en algunos casos, problemas
mentales e incluso trastornos como lo son la depre-
sion, ansiedad, problemas de personalidad, fobias y
malestares de tipo somatico afectando la salud en
general.

2.3. Tipologia de Violencias contra ninas

y ninos en la primera infancia

Ahora bien, considerando que la violencia en la primera
infancia tiene un enorme impacto en su desarrollo in-
tegral y construccion de identidad, para analizar dicho
impacto, se debe tener en cuenta la confluencia entre
los factores como el tipo de violencia, el nivel de afecta-
cion, la frecuencia en que se presenta, asi como el vin-
culo que tiene el nifio o la nifa con la persona agresora;
la situacion se complejiza cuando se presenta unido a
situaciones como discapacidad, migracion, desplaza-

miento, pertenencia étnica, entre otros.

Desde una perspectiva de las violencias directas, bien
sea por hechos violentos fisicos, psicolégicos o por
omision.

Asi las cosas, a continuacion, se describen las formas
de violencia contra las nifias y los nifos en la primera
infancia, basadas en relaciones de poder y concep-
ciones sobre la infancia y las familias asf:

5/. Lancet (2016). Apoyando el desarrollo en la primera infancia: De la ciencia a la aplicacion a gran escala. Disponible en: https://www.unicef.org/guatemala/me-

dia/151/file/Apoyando%20el%20desarrollo%20de%201a%20primera%?20infancia.pdf



Cuadro sinoptico 1.
Tipos de violencias ejercidas contra nifas y ninos

Es todo acto o comportamiento de tipo sexual ejercido sobre & o cila,

utizando la fuerza o cualquier forma de coercidn fisica, psicoldgica o
"! Violencia sexual < emOoCoNal, aprovechanco s condciones de indefension, de desgualdad y

las relaciones de poder exisientes entre victma y agresor (Ley 1146 de 2007
moanicada por la Ley 2137 de 2021)

Es toda accion que se expresa mediante el uso de la fuerza fNisca y que
puede ser cjercica a través de cualquier pane del Cuerpd (COMO Mands o

‘ Violencia fisica pies), objetos, armas, uso de sustancia 0 agentes quimicos, objelos gque
producen quemaduras, la ingesta forzosa de almentos, entre otras formas.
Estas pueden causdr lesiones Intemas, taumatismos crancoencefalicos,
fraciuras y quemaduras 0 hematomas, entre otras (ICBF, 2017)

Violencias contra Es 10da accidn u omision destinada a degradar, manipular, discriminar ©

nifos y ninas en Violencia psicoldgica confrolar las acciones, comporilamientos y Creencias de las nifas y los nifos
(ICBF, 2017)

primera infancia

Se entiende como L falta de peoteccion y cuidado minimo del niflo o rifla por
parte de los progenitores o encargados del cuidado. Existe negligencia cuando las
Omision o personas responsables del cuidado no protegen de la exposicidn al peligro, ni
negﬁgencia atienden, o satisfacen las necesidades bdsicas de los nfios 0 niflas, sean estas
fisicas, pscoldgucas, educativas 0 de salud, teniendo 1os medios, el conocinmiento y
A0CRs0 2 la prestacdin de senvicos. (ICBF, 2017)

Nifios y nifias deben ser protegidos (as) entre otros actos, contra el abandono
u Aband fisico, emocional y psicoslectivo de sus padres, representantes legales o de las

personas, instituciones y autoridades que tienen la responsabilidad de su
cuidado y atencién (Ley 1098 de 2006, Art. 20)

Fuente: elaboracién Propia ICBF-MSPS 2021.

En el Anexo 1 de este documento, se encuentra la descripcion especifica de cada tipo de
violencia y la forma en como se expresa, lo que facilita la identificacion para la pronta y
debida activacién de ruta para la proteccion de nifias y nifos con sus derechos vulnerados.
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CAPITULOIII.

ENFOQUES, MODELO DE ANALISIS
Y FORMAS DE ABORDARLA
PREVENCION DE VIOLENCIAS

« Abordar las violencias requiere que las instituciones reconozcan las necesidades de
ninas y ninos de acuerdo con el momento del curso de vida, la identidad de género,
la pertenencia étnica, la discapacidad, las capacidades y talentos excepcionales y las
historias de vida desde una mirada interseccional.

La promocion del desarrollo de nifas y ninos de primera infancia y la
prevencion de cualquier tipo de violencia, se ampara en los principios de
los derechos humanos y la dignidad como fundamento. Se considera este
como el enfoque universal por excelencia y jerarquicamente superior.

En este marco, desde los avances y desarrollos politico - normativos del pafs en materia de nifiez, se presentan
a continuacion los enfoques y elementos conceptuales de base que soportan este lineamiento:

3.1. Enfoques orientadores del lineamiento

El enfoque de derechos humanos tiene como fundamento ético, la dignidad humana®® que se concreta en
la obligacion estatal de la garantia de su ejercicio, se conciben como inherentes al ser humano y a su proceso
de desarrollo®; tienen un caracter de integralidad que reconoce a los sujetos individuales (personas) y a los

59. La dignidad humana se considera valor absoluto, principio fundante de los derechos humanos, y derecho fundamental autbnomo, desde el reconocimiento de
la autonomia individual. ‘Se concibe como una cualidad intrinseca, irrenunciable e inalienable de todo y a cualquier ser humano, constituyendo un elemento que
cualifica al individuo en cuanto tal, siendo una cualidad integrante e irrenunciable de la condicion humana. Ella es asegurada, respetada, garantizada y promovida por
el orden juridico estatal e internacional, sin que pueda ser retirada a alguna persona por el ordenamiento juridico, siendo inherente a su naturaleza humana; ella no
desaparece por mas baja y vil que sea la persona en su conducta y sus actos. Gonzélez Pérez, J. La dignidad de la persona. Ed. Civitas. Madrid, 1986. p.25. citado por
Nogueira H. (sf) Dignidad de la persona, derechos fundamentales, bloque constitucional de derechos y control de convencionalidad.
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sujetos colectivos (familia y comunidad) en toda su
trayectoria vital, considerando su dimension ética—
politica y el protagonismo frente a la construccion
de su historia, su realidad, asi como la capacidad de
transformacion y cambio. Por lo tanto, los derechos
estan ineludiblemente ligados a los procesos de de-
sarrollo humano, reconociendo siempre las capacida-
des y oportunidades para su ejercicio.

Entender a las ninas y los ninos como sujetos activos
de derecho (seres sociales, culturales, singulares y di-
versos, activos y capaces de construir su propia subje-
tividad, participativos y ciudadanos) tiene importan-
tes implicaciones en la concepcién del desarrollo de
la primera infancia, porque exige una comprension
acorde con su constitucion como tales, y una bus-
queda de experiencias significativas que garanticen
a todos los nifos y las nifas en primera infancia del
pais, las condiciones necesarias y suficientes para su
optimo y pleno desarrollo®'.

En este marco, la proteccién integral se asume
como la doctrina y paradigma que establece que los
derechos son para todos los nifos y niAas, asi como
las acciones que deben asumir los corresponsables
de actuar en favor de los derechos de la nifiez, para
facilitar sus realizaciones en la vida de cada nifa y
cada nifo. Esta comprende la promocién de los de-
rechos, la prevencion de su vulneracion, la garantia
y el restablecimiento inmediato cuando se presenta
vulneracién, en desarrollo del principio del interés su-

perior (Ley 1098 de 2006) y en la prevalencia de dere-
chos de la nifiez que conlleva que estos primen sobre
los derechos de los demas.

En desarrollo del enfoque de derechos y en coheren-
cia con la doctrina de la proteccion integral de la ni-
fez, se considera fundamental para este lineamiento
tener en cuenta los siguientes enfoques basados en
derechos humanos, los cuales se deben materializar
para garantizar el principio de igualdad y no discrimi-
nacion en el marco de los derechos humanos. Es im-
portante que estos enfoques se conciban de manera
integral y sean vivenciados por las personas, especial-
mente ninas y ninos.

Enfoque diferencial®. Se define como «un conjunto
de argumentos tedricos, politicos y practicos, orientados
hacia el reconocimiento de las diferencias, de la diver-
sidad individual, cultural, social e histérica»®®. Considera
fundamental la generacién de acciones que promuevan
la igualdad, equidad, integralidad e inclusion. Reconoce
las particularidades propias de los sujetos en tanto indi-
viduos y colectivos, pertenecientes a contextos sociales,
territoriales y poblacionales que los identifican. Recono-
ce la diversidad y la diferencia como parte del desarrollo
y expresion humana.

En desarrollo de estas orientaciones, este enfoque, per-
mite el reconocimiento de las diferencias, la diversidad y
la pluralidad de las experiencias de la infancia, conside-
rando este momento del curso de vida como esencial

60. Su origen no es el Estado, sus normas o leyes, sino la propia naturaleza o dignidad de la persona humana. (Provea 2008).

61. La alta consejeria presidencial para programas especiales, el departamento nacional de planeacion, ministerio de salud y proteccién social, et al (2013) Estrategia

de atencion integral a la primera infancia- fundamentos politicos, técnicos y de gestion.

62. Este enfoque deriva de la evolucién de los derechos universales hacia el reconocimiento de derechos especificos, en tanto, buscan la reivindicacion de las pobla-

ciones histéricamente afectadas por la violacion sistemética de sus derechos.

63. Universidad Nacional, Montealegre D. (2010).



en el desarrollo humano, que requiere cuidado, pro-
teccion y permanente acompafnamiento. Implica una
perspectiva de andlisis de los diferenciales que orienta
las acciones de tipo afirmativo y reconocimiento de la
identidad y particularidades en busqueda de la equidad
y el goce de los derechos de todas las personas, durante
su trayectoria vital, independientemente de las condi-
ciones que los caracterizan como edad, sexo, etnia, as
como condiciones sociales, politicas, culturales, re-
ligiosas y econdmicas, entre otras. Sin embargo, cual-
quier accion violenta como método de crianza que esté
validado social y culturalmente y afecte a nifas y ninos,
debe ser resignificado en virtud del principio de interés
superior y del derecho a crecer en entornos libres de
violencias.

En este marco de reconocimiento de los diferenciales,
se desarrollan los enfoques poblacional y territorial®
que se orientan conceptual y metodoldgicamente a
comprender las realidades, contextos y situaciones,
teniendo en cuenta las condiciones sociales, politicas,
educativas, econémicas, culturales y ambientales, entre
otras, de los grupos poblacionales y los escenarios lo-
cales y territoriales en todos los niveles (nacional, regio-
nal, departamental, municipal, comunitario, barrial, etc).
Condiciones que deben tenerse presentes como base
para la caracterizacion de las personas, familias y comu-
nidades, sus comportamientos, formas de relacion, y, en
general, formas de vida

El enfoque de género concibe al mismo como una
categoria constitutiva de los sujetos y permite de-
sarrollar formas de abordaje en las comprensiones
conceptuales, politicas, técnicas y metodoldgicas,

dirigidas a superar las desigualdades asociadas a la
construccion social de género. Igualmente, tiene el
reto de cuestionar y plantear opciones para superar
las discriminaciones y violencias persistentes entre
hombres y mujeres en los ambitos politico, econdmi-
o, social, familiar y cultural.

En este sentido, y teniendo en cuenta lo establecido en
la Ley 1098 de 2006, es importante tener en cuenta la
igualdad entre los sexos en todos los dmbitos en los que
se desenvuelvan los nifos y nifas. El abordaje de la pers-
pectiva de género para efectos de estas «orientaciones»
debe hacerse en clave de derechos, orientada al acom-
panamiento del proceso de desarrollo en este momento
crucial dela vida en la primera infancia y el fortalecimien-
to de sus redes primarias de cuidado y apoyo. Es en este
momento de vida cuando se sientan bases importantes
para la construccion de identidad y pautas que orientan
la construccion de relaciones, y patrones de diferencia-
Cion de géneros, entre Otros.

El andlisis interseccional posibilita una comprension
de la integralidad y complejidad de las personas, en
la que convergen multiples condiciones interrelacio-
nadas tales como la condicién social y cultural, el gé-
nero, el sexo, la pertenencia étnica y el momento del
curso de vida.

El enfoque de curso de vida responde a propuestas
contemporaneas que aluden a perspectivas socio-
culturales del desarrollo humano®. Trasciende la [6gi-
ca de etapas del ciclo vital (nacimiento, crecimiento,
reproduccion, declinaciéon y muerte), hacia una com-
prension del curso de la vida que evoluciona desde la

64. Los enfoques diferenciales, poblacional y territorial, se orientan a marcar las condiciones de gestién, implementacion, y operacion de las acciones estatales, asi

como el adecuado abordaje de las situaciones, particularidades, intereses y necesidades de la poblacion objetivo, en este caso, de nifias y nifos en primera infancia,

y su familia.



convergencia de condiciones psicolégicas, sociales e
histéricas y no solamente bioldgicas, ni Unicamente
aquellas relacionadas con la edad como criterio de
explicacion del desarrollo.

El curso de vida plantea un marco comprensivo del
desarrollo y del curso de la vida, desde las interaccio-
nes e interdependencias entre procesos bioldgicos y
psicoldgicos, el contexto social e histérico, y la con-
sideracion de las trayectorias vitales, las historias de
vida y las dindmicas que las afectan, reconociendo
el libre albedrio, la capacidad superior de reflexién,
asuncion de autonomia y de agencia de las personas,
familias y comunidades para reconocer y transformar
su realidad y sus condiciones®™. Asi, el desarrollo es
comprendido como multideterminado, multidirec-
cional y multidimensional.

En consecuencia, desde una comprension del desa-
rrollo infantil, propiamente dicha, acudiendo a los
anteriores elementos de reflexion, se acoge la defini-
cién® que comprende el desarrollo como un proceso
de reconstruccion y reorganizacion permanente y lo
asume como un proceso en el que se da «la variabi-
lidad del desempeno de un mismo nino a través del
tiempo y los cambios que presentan las produccio-
nes de los nifos de la misma edad; que dé cuenta
de sus avances y retrocesos y de aquellos momentos
en que coexisten viejas y nuevas concepciones». Por
tanto, el desarrollo es comprendido como procesual

y no lineal, tiene un principio claro, pero no tiene un
final, pues estd en continuidad permanente. Conside-
rado como un proceso de funcionamiento irregular,
de reorganizaciones, avances y retrocesos.

Por tanto, desde el enfoque de curso de vida, se reco-
noce laincidencia de las variables biologicas, sociales,
historico-culturales en la configuracion de las trayec-
torias de vida de las personas, asi como de las fami-
lias. La primera infancia, es considerada un momento
vital crucial para la vida humana, pues es cuando se
establecen las bases de la arquitectura neuronal, el
potencial cognitivo, las habilidades fisicas y socioe-
mocionales de los individuos. El desarrollo, se da de
una forma acelerada con multiples oportunidades
para el despliegue de capacidades y potencialidades.
Igualmente, es altamente susceptible a las influencias
derivadas de las situaciones, condiciones y contextos.
Al ser un proceso que tiene lugar a lo largo de la vida,
es fundamental reconocer y hacer seguimiento de
las transiciones que se van dando en el desarrollo, asi
como de las ventanas de oportunidad o periodos
sensibles del desarrollo, para poder incidir en este
proceso, considerando la influencia que en él tienen
la interaccion entre la propia carga genética o here-
dada, el ambiente mismo, las condiciones de vida, las
relaciones del sujeto.

Por su parte, los efectos acumulativos dan cuenta de
los estados de salud y logros en el desarrollo como

65. Segiin LOMBARDO E. et al (2008), refiere, un distanciamiento de‘(...) la tendencia de finales del siglo XIX y principios del XX, que buscaban un patrén universal del

desarrollo, derivado de corrientes naturalistas e innatistas, dando primacia a la herencia genética y patrones biopsicosociales de base. Igualmente, se lefa, la cultura

y la sociedad, dentro de pardmetros propios de un modelo Unico de sociedad. Siendo el modelo, la sociedad occidental, considerada la forma mas evolucionada y el

patron a seguir. LOMBARDO E, KRXEMIEN D. (2008). La psicologfa del curso de vida en el marco de la psicologia del desarrollo. Revista argentina de psicologia. V. 6. No.

10. Facultad de Psicologfa. Universidad Nacional de Mar del Plata. Bs Aires. (may/jun).

66. Ibid.

67. Ministerio de Educacion (2009). Desarrollo Infantil y competencias en la primera infancia. Autoras: PUCHE Rebeca, OROZCO Mariela, OROZCO Blanca, CORREA

Miralba de la Corporacién Nifiez y Conocimiento. Bogota.



conquista de experiencias anteriores, decisiones, practicas de cuidado, relaciones y condiciones de vida que
se van acumulando en el tiempo. El principio de vidas interconectadas alude a la conexion intergeneracional,
asi como a los vinculos y relaciones constitutivos del ser humano, valorando siempre la construccion de rela-
cionesy practicas. En este sentido, se debe tener presente que toda intervencion incide en sus redes sociales 'y
de cuidado, mas alld del abordaje individual. Por lo anterior, son cruciales para la primera infancia, los vinculos
afectivos significativos, la dindmica de la vida familiar y comunitaria.

Ahora bien, existen muchos factores que pueden afectar los procesos de desarrollo, de manera global o espe-
cifica como, por ejemplo, condiciones de vida, afecciones de salud mental de los cuidadores, entre otras; asi
como sucesos vitales o eventos que pueden generar un cambio en la trayectoria de las personas y las familias,
sucesos que superan la capacidad de afrontamiento como los cambios en la estructura familiar, alteraciones
en la salud o pérdida de un adulto significativo.

3.2. Modelo bioecolbgico sistémico:
Una opcion para el analisis

Partiendo de una reflexion en torno a las concepciones  En este sentido, el modelo bioecoldgico, compren-
de nifo, niAa, familia, crianza y su interacciéon con siste-  dido como un enfoque sistémico, interdisciplinario
mas sociales y culturales, se asume como reto la posibili- e integrador del curso de la vida que acontece en
dad de trascender la perspectiva tradicional en la cual el un contexto de continuidad y transformacion de las
cuidado y la crianza de ninas y ninos esta puesto solo en  caracteristicas biopsicosocioldgicas de los seres vy
el ambito privado de la familia y sus dindmicas internas  humanos, que se caracterizan por involucrar cuatro
de interaccion. componentes principales que se relacionan e inte-

ractlan dinamicamente entre si, a saber: proceso,
En la actualidad el desarrollo infantil y en general el de-

sarrollo humano, se produce en la interrelacion de los
sistemas individuales, familiares, locales, comunitarios,

institucionales, sociales y culturales. Esta perspectiva | a5 categorfas de dicho modelo son las siguientes:
integrativa del desarrollo humano permite ampliar los

persona, contextos y tiempo (Bronfenbrenner & Mo-
rris, 2006, en Pontificia Universidad Javeriana 2021).

ambitos de las interacciones del proceso de desarrollo  « Proceso: son formas particulares de interaccién

infantil en los entornos donde trascurre la vida de nifas entre la persona y contexto, denominadas
y ninos y se integran los enfoques que orientan las poli- procesos proximales, por ejemplo, interaccion
ticas dirigidas a la infancia. entre familia-niRa o nifo.
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- Persona: caracteristicas que influyen en el

desarrollo como las biolégicas o emocionales, por
ejemplo, el peso del nino o nina al nacer como
caracteristica individual.

Contexto: hace referencia a los ambientes
inmediatos y remotos en los que acontece
el desarrollo, por ejemplo, las caracteristicas

culturales, sociales y econdmicas de las familias.

Tiempo: son los periodos que integran los
eventos y acontecimientos de las personas a lo
largo de su proceso de desarrollo, por ejemplo,
periodos de violencia politica, pandemias,
desastres naturales por el cambio climatico,
migracion, duelos y desarraigos familiares.

En este sentido, las categorias mencionadas anteriormen-
te, se plantean como fundamentales y de mayor incidencia
en el desarrollo humano, aquellos procesos proximales, en
este caso la interaccion familias con hijos(as); por su parte
en un nivel intermedio se alude a factores psicosociales
que influyen en los comportamientos, formas de relacion
y formas de vida, las cuales pueden ser objeto de interven-
ciones psicosociales especificas; en contraste con factores
distales que se entienden como factores estructurales o
macrosociales como las politicas, normas y sistemas de
valores sociales, que a su vez inciden en las condiciones y
contextos®, Esto explica que el desarrollo infantil se produ-
ce a través de multiples interacciones que comienzan en
el entorno hogar y se extienden a los demas entornos en
donde transcurre la vida de nifas y nifos, y en donde con-
fluyen diversas atenciones que inciden en su desarrollo.

Cronosistema

Mesosistema

_--—)
-

o @ﬁ Iﬂl

R
\
!
5

Ontosistema

\
Familia-

Cuidadores(as)

4 AQhn

Recreacion/Deporte

” Nina/Nifio

Crupe de
pares

Agentes
educativos/as

-

«
5

Fuente: elaboracién propia a partir de Bronfenbrenner & Morris, 2006.

68. Desde esta comprension, el modelo bioecoldgico, conversa con el modelo de determinantes sociales en salud que alude a la identificacion de determinantes de
tipo estructural, intermedio y proximales, situados en el grado de relacion e interaccion con los sujetos, su vida y la configuracion de dindmicas y estados de salud. Los

componentes que reconoce el modelo bioecoldgico amplian la perspectiva de analisis, comprension y abordaje de la situacién considerando procesos, condiciones
de los sujetos (persona), contexto y tiempo.

44



Por tanto, desde este modelo bioecoldgico v la perspectiva sistémica se explica que las personas cuentan con

caracteristicas bioldgicas, culturales, sociales, econémicas, e interpersonales, las cuales pueden ser asumidas

como factores de riesgo y factores de proteccién, segun las dindmicas y particularidades de los procesos y

experiencias, historias de vida e interacciones. En este sentido, de acuerdo con Morelato (2011), los factores de

riesgo obstaculizan el desarrollo de los individuos mientras que los factores protectores favorecen su desarro-

lloy capacidad para responder a las adversidades.

3.3. Marco para abordar la prevencion de las violencias
contra ninas y ninos en primera infancia

La prevencion de las violencias se entiende como un
proceso activo, global y continuo, incorpora un con-
junto de acciones que consideran el contexto y la
percepcion social que pueden estar reforzando ima-
ginarios que perpetdan las violencias; promueve el
analisis e intervencién de la problematica en su con-
junto, buscando incidir a mediano y largo plazo en la
reduccion y eliminacion de los riesgos y amenazas de
violencia.

La prevencion de las violencias contra la primera in-
fancia implica un énfasis en el fortalecimiento de las
capacidades personales y relacionales, asi como de
cuidado de las personas y comunidades significa-
tivas, los cuidadores, padres, madres y familias que
acompafan a los nifos y niAas.

De este modo, las acciones preventivas son un con-
junto de actuaciones cuyo objetivo especifico es
impedir la aparicion del problema al que se dirige,
en este caso la violencia contra la primera infancia;

deben orientarse a objetivos concretos y dirigirse a
grupos claramente delimitados, lo que permite ela-
borar disenos mas acordes con la realidad y evaluar
su impacto a largo plazo.®®

Segun Cuartas (2021), las intervenciones y estrategias
para prevenir las violencias contra nifias y nifos deben
contener la definicion de una teorfa de cambio y un sis-
tema de monitoreo y evaluacion. La teoria de cambio
incluye el como, el porqué y en qué condiciones se es-
pera que un programa produzca una serie de resultados
planeados; es decir que la teorfa de cambio ofrece un
entendimiento compartido de los objetivos de un pro-
grama o intervencion vy visibiliza los procesos causales
esperados, los cuales pueden ser eventualmente suje-
tos a evaluacion.

Por su parte, los sistemas de monitoreo de las inter-
venciones y estrategias para prevenir las violencias
contra ninas y ninos hacen seguimiento a las varia-
bles de implementacién o a variables de interés o re-

69. Ministerio de Salud y Proteccién Social (2015). Lineamiento para operar programas preventivos. Disponible en: https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/Biblio-

tecaDigital/RIDE/VS/PP/ENT/lineamientos-programas-preventivos.pdf
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sultado de la teorfa de cambio, deben facilitar la iden-
tificacion de factores de riesgo, y recoger informacion
antes de implementarse el programa y después de
su implementacion con el objetivo de poder evaluar
su funcionamiento y efectividad, y tomar decisiones
sobre el programa o estrategia.

En ese sentido, el autor propone que las intervencio-
nes (programas o estrategias) deben buscar (1) redu-
cir factores de riesgo o (2) incrementar factores pro-
tectores en la ecologia de nifas y ninos para reducir
su vulnerabilidad a ser victimas de la violencia.

La OMS (2002)" ha establecido una clasificacion de
la prevencién de violencias centradas en el grupo al
que se dirigen las intervenciones; a continuacion, se
describen estos niveles que son de utilidad para di-
sefar programas o acciones de prevencion para los
entornos donde transcurre la vida de nifas y ninos:

- Intervenciones generales o universales:
estan dirigidas a grupos o a la poblacion general
y no tienen en cuenta el riesgo individual; son
ejemplo de ello las ensefanzas sobre prevencion
de la violencia trabajadas con las familias usuarias

de los servicios de educaciéon y de salud, o a los
ninos de una edad determinada, asi como las
campanas de dmbito comunitario en los medios
de comunicacion.

Intervenciones seleccionadas o focalizadas:
estan dirigidas a las personas consideradas

en mayor riesgo de padecer o cometer actos
violentos (es decir, las que rednen uno 0 mas
factores de riesgo); por ejemplo, la formacion
para padres responsables de hogares
monoparentales de bajos ingresos o, experiencias
de construccién con otros y otras sobre
realidades comunes, para movilizar recursos
propios, potencialidades, ideas nuevas y posibles
de las familias y colectivos para el cuidado y la
crianza, en donde se materialice su naturaleza de
sujetos colectivos de derechos con capacidad
transformadora.

Intervenciones indicadas: estan dirigidas a las
personas con antecedentes de comportamiento
violento (como el tratamiento para los
perpetradores de actos de violencia al interior del
hogar) o a personas violentadas.

70.World Health Organization (2022). Report of violence and injury prevention. Tomado de https://www.who.int/violence_injury_prevention/violence/world_report/

es/summary_es.pdf
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CAPITULO IV.

ORIENTACIONES PARA LA PREVENCION
DE VIOLENCIAS CONTRA NINAS Y
NINOS EN PRIMERA INFANCIA

« Esimportante la identificacion de factores de riesgo y de proteccién para la
deteccion de las violencias y la reduccion de sus efectos a mediano y largo plazo.

» FElcuidado sensible y amoroso constituye un factor protector de primer orden y se
refleja a partir de la escucha atenta, la aproximacion afectiva y el reconocimiento
de los mensajes, senales, expresiones que comunican los nifos y ninas de diversas
formas; y por otra parte, en las respuestas intencionadas, oportunas y adecuadas.

» Lacrianza es un proceso mediante el cual se ofrecen el soporte afectivo,
relacional y material, que necesitan nifas y ninos en su proceso de socializacion,
en la configuracion de su individualidad y en la construccién progresiva de su
autonomia; mediante el cuidado, las familias llevan a cabo las acciones que
procuran preservar la vida y la integridad de la nifia o del nifio.

« Esimportante resaltar el papel del cuidado y la crianza en el desarrollo de las nifias y
los niflos porque a través de esta, las creencias pueden perpetuar las violencias.

« Establecer vinculos de apego seguro con adultos significativos, mediante el
establecimiento de normas y limites coherentes con el momento de curso de vida,
la promocion del desarrollo socioemocional y la incorporacion de estrategias de
autorregulacion emocional en los adultos cuidadores, puede aportar al desarrollo
de habilidades resilientes en la infancia.

« Incidir en las capacidades para responder al estrés, asumir mayor compromiso hacia la
parentalidad y la crianza amorosa, favorecer las rutinas que promuevan la interaccion
entre cuidadores, nifas y niNos, manejo adecuado de sucesos vitales (como puede
ser la muerte de seres queridos o la separacién de padres/madres) y promover la
participacion activa de nifas y nifos a partir de sus necesidades, intereses y opiniones.
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Estas orientaciones comprenden en primer lugar, acciones de prevencion
universal que parten del reconocimiento de las capacidades para

el establecimiento de relaciones de cuidado y vinculos afectivos
significativos que protegen a nifias y ninos de primera infancia; asi mismo,
la importancia de promover la desnaturalizacion de las violencias como
formas de relacion que se normalizan en las interacciones con nifias y
ninos, la identificacién de factores de riesgo y de proteccion, la deteccion
de las violencias y, finalmente, la reduccion de los efectos de las violencias
a mediano y largo plazo.

Por su parte, la gestion de los riesgos en relacion con las violencias contra las nifias y nifos en primera infancia, im-
plica el establecimiento de acciones para evitar su ocurrencia y establecer elementos que permitan detectar
situaciones de riesgo o, directamente, hechos victimizantes. Para ello, se presenta un marco de accion que tiene en
cuenta la prevencion selectiva, considerando el tiempo de la ocurrencia de las violencias (antes, durante y después
de la ocurrencia de actos violentos contra la primera infancia) o los grupos poblacionales a los que se dirigen las ac-
ciones preventivas (toda la poblacion, poblacion en riesgo y poblacion victima de violencias). Las acciones transver-
sales para la prevencion en este marco se relacionan con la identificacién de factores de riesgo y de proteccion,
la deteccidn de las violencias y la reduccion de los efectos de las violencias a mediano y largo plazo

A continuacion, se despliega la comprension y orientaciones correspondientes:

4.1. Promocion de relaciones de cuidado
en la primera infancia como factor protector

En la primera infancia, el cuidado es esencial para su bienestar, protecciéon y sobrevivencia. El cuidado’" se
constituye en una relacion e intercambio de experiencias afectivas y significativas orientadas al desarrollo, que
se expresan en la cotidianidad de la vida. En este caso en la relacion que se establece entre los adultos, madres,
padres, cuidadores y familias con las nifias y niRos.

71. La evidencia refiere que los niflos y nifias que reciben cuidado sensible y amoroso, acorde con sus necesidades e interés seguin su proceso de desarrollo, logran una
proyeccion de vida en un sentido «(...) cooperativo, responsable y creativo» . lgualmente, la evidencia refiere que «(...) los patrones de interaccion con los padres son
la matriz desde la cual los infantes humanos construyen modelos de trabajo internos del si mismo y de los otros en las relaciones vinculares» . Por lo que se considera
el cuidado esencial en el desarrollo y la proyeccion de la vida humana, acompafado por el establecimiento de vinculos afectivos seguros y estables durante estos
primeros afos de vida, y su sostenimiento en las relaciones de cuidado y crianza durante la infancia y la adolescencia.
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El cuidado, se concreta, por una parte, en practicas
de acompanamiento de niflos y nifnas, a través de
la escucha atenta, la aproximacion afectiva y el re-
conocimiento de los mensajes, sefales, expresiones
que comunican nifias y nifos de diversas formas; y
por otra, en las respuestas intencionadas, oportu-
nasy adecuadas.

El cuidado sensible y amoroso, es esencial en toda la
trayectoria vital, considerando su importancia desde
la gestacion, a partir del acompafamiento conscien-
te y permanente a la mujer gestante y a su familia,
para lograr mayor impacto en la vida y la salud inte-
gral de nifas y ninos. Desde el nacimiento, y en los
primeros dias del recién nacido y el acompafamien-
to cuidadoso en el puerperio, cobran relevancia para
favorecer el establecimiento del vinculo afectivo pro-
pio del cuidado, asi como el bienestar general de la
madre y de su hijo(a). Este proceso implica el desplie-
gue natural de las capacidades maternas, paternas y
familiares, propias del cuidado de nifas y nifos, que
se dispone para promover el proceso de desarrollo.
Teniendo presente que los mil primeros dias consti-
tuyen una ventana de oportunidad clave en esta tra-
yectoria vital.

El cuidado constituye un factor protector de primer
orden. La evidencia refiere que los efectos acumu-
lativos, resultados de la vivencia y condiciones de
relacion afectiva durante la infancia, permiten unas
trayectorias vitales con mayor proyeccion, fortale-
zas para sobrevivir y responder a los diferentes retos
y adversidades que exige la vida, donde es clave el
manejo de las tensiones y la regulacion de las emo-
ciones. lgualmente, permite prevenir alteraciones del
desarrollo y otras exposiciones de riesgo, como las
violencias.
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En la promocién y construccion de relaciones de cui-
dado, es fundamental interpelar las formas de rela-
cion, los roles de género, las capacidades de afronta-
miento individual y familiar, y las condiciones de vida
de las familias y los escenarios o entornos en los que
transitan ninas, NiNos.

En coherencia con lo anterior, para efectos de este
lineamiento, se propone reconocer aspectos clave
relacionados con:

- Elcuidadoycrianzaasociadaalaestructuracion
de la autonomia, |a independencia y la capacidad
de toma de decisiones consciente v libre. Para el
caso de la primera infancia este proceso de cuidado
se da a través del rol desarrollado por madres,
padres, cuidadores principales y familias desde una
perspectiva cultural.

- El fortalecimiento de vinculos, redes y
relaciones que permitan el cuidado y la ayuda
mutua acorde con la situacion y contexto en el
que se esté inmerso.

- Entornos que favorecen el desarrollo y el
bienestar de quienes transitan y se desarrollan
en estos, buscando garantizar el cuidado, la
proteccion y la participacion de nifas y nifos de
primera infancia.

El cuidado, implica garantizar, tanto relaciones es-
tables y confiables, asi como entornos seguros que
sean sensibles a las necesidades de nifas y nifos en
todas las esferas del desarrollo, que ofrezca acompa-
Namiento permanente en la cotidianidad, asi como
oportunidades para la exploracion y construccion de
relaciones con otros receptivos a su reconocimiento

y apoyo.



El cuidado sensible no es lo mismo que sentimientos de
calidez o afecto por la nifa o el nifio, son conceptos dis-
tintos. EI comportamiento sensible de cuidado ocurre
durante las interacciones reciprocas entre el adulto cui-
dadory la nina o el nino, en las que el adulto coopera y
armoniza su conducta con las actividades y necesidades
fisicas y emocionales de ella o de él. Las o los cuidadores
se ponen en el lugar de la nina o el ninoy le reconocen
como persona con deseos y necesidades propias.

El concepto de sensibilidad del cuidado, también se
refiere a que el cuidador le permite a la nifa o al nifo
tener conductas de proximidad y contacto cuando
asi lo requieren para obtener sequridad afectiva ante
situaciones donde se sientan amenazados o cuando
busquen afecto. A su vez, la madre, el padre o cuida-
dor apoya a la nifa o al nino para que se interese y
explore el entorno fisico y social que lo rodea, promo-
viendo conductas de autonomia progresiva’.

Es importante aclarar que un cuidador poco sensible
es quien interpreta inadecuadamente las sefales co-
municativas, estados emocionales o necesidades de
ninas o ninos, por lo tanto, no logra ayudar a la nifa o
al nino para que recupere un estado emocional tran-
quilo y activo, no le apoya en el proceso de lograr re-
gularse emocionalmente ante estados fisioldgicos vy
psicoldgicos estresantes. Un cuidado poco sensible de
manera recurrente ante las demandas y senales comu-

nicativas de la nifa o del nifo ensefa que sus comu-
nicaciones no son efectivas, y genera sentimientos de
falta de control, de un mundo impredecible”.

La seguridad afectiva depende de las interacciones
que un cuidador sensible establece y promueve con
la nifa o el nifo en primera infancia, es lo que les per-
mite a ninas y ninos explorar el mundo con seguridad
e interés, ya que sienten que cuentan con una perso-
na, o cuidador significativo, que les apoya y orienta
en su exploracion del mundo.

Por lo anterior se afirma que el fomento de vinculos
seguros y el desarrollo de estrategias de regulacion
personal cumplen una funcion adaptativa tanto para
la nifa y el nino como para la familia, pues la busque-
da de proximidad y contacto preferencial de ella o él
con sus figuras de apego permite, a su vez, que los
adultos del medio familiar puedan cuidarlos y prote-
gerlos frente a los peligros del medio”™.

Esta dimension de cuidado amoroso y sensible se ex-
tiende mas alla de las familias para incluir las redes de
apoyo comunitarias y sociales y propone como com-
ponentes: la salud, la alimentacion, el inicio de apren-
dizaje a edad temprana, la atencién que responde a
las necesidades y la seguridad y proteccion”. La cali-
dad de dichas intervenciones es relevante en los re-
sultados en el desarrollo.

72.Carbonell, O.A, Posada, G, Plata, S.J., & Méndez, S. (2005). Las relaciones vinculares: Un contexto para potenciar el derecho al bienestar de nifios y nifas. Cuadernos

de Psicologia, 1, 31-38.

73. Carbonell, O. A. (2013). La sensibilidad del cuidador y su importancia para promover un cuidado de calidad en la primera infancia. Ciencias Psicologicas VIl (2): 201
- 207. En: http//www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51688-42212013000200008

74. |dem.

75. «Los nifos que no reciben un cuidado carifoso y sensible tienen una mayor probabilidad de sufrir problemas de crecimiento y de salud; aprender menos y dejar

los estudios a un nivel mas bajo; encontrarse con dificultades a la hora de entablar relaciones de confianza; y ser menos productivos en la edad adulta. Sus ingresos

anuales pueden ser cerca de un tercio inferiores a los de sus iguales, o que desencadena un ciclo de pobreza intergeneracional debilitante». (LANCET, 2016)



a. Desarrollo de capacidades
para el cuidado sensible y amoroso

Las practicas de cuidado, las cuales se constituyen
en las relaciones para mantener la vida y mas que
ello, para darle sentido y proteccion. No se limitan a
la satisfaccion de necesidades y cuidados basicos de
sobrevivencia, sino que se asocian con la posibilidad
de reconocimiento de nifias y ninos, personas unicas,
singulares, increibles e irrepetibles. Igualmente, se
asocian con la construccion de vinculos significativos
y positivos orientados al desarrollo. Estas practicas, se
construyen y viven en la cotidianidad de las familias
y los hogares.

Promover el desarrollo de capacidades de las familias,
padres, madres y cuidadores, tiene como punto de
partida reconocer que estos sujetos son dinamicos
y tienen capacidad reflexiva y de transformacion ha-
cia el desarrollo y la busqueda de bienestar. A conti-
nuacion, se proponen algunos aspectos que pueden
fomentarse por parte de la institucionalidad para el
cuidado amoroso de nifas y ninos:

+ Las capacidades se pueden reconocer y potenciar
en la observacion- reflexion sobre la vida en familia.
Comprenden un escenario en el que cada uno
«puede sercomo es», en el que selogran aprendizajes
esenciales asociados con habilidades para la vida
como el ejercicio de la convivencia, la capacidad de
afrontamiento, la gestion de emocionesy la toma de
decisiones en torno a la proyeccion de la vida.

« Fomentar y fortalecer en los padres, madres,
cuidadores y familias: celebrar los logros de nifas y
nifos, por mas pequefos y sencillos que parezcan;
tratarlos amorosa y respetuosamente, demostrando
el amor y el afecto; habilidades de comunicacion y
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didlogo permanente, reconocimiento y superacion
de conflictos.

Establecimiento de limites con amor y respeto.

Distribucion adecuada de tiempos, roles y rutinas
domésticas y de cuidado.

Participacion acorde con los momentos del curso
de vida, las particularidades y condiciones de los
integrantes de la familia.

Reconocimiento del cuidado de los padres o
cuidadores como clave en el cuidado de nifas
y nifos; de este modo, en la primera infancia, el
cuidado incluye acciones tendientes a propiciar
el crecimiento sano y adecuado, integrando
tanto aspectos de nutricion y sanitarios, asi como
emocionales y de estimulacién para el desarrollo
desde un enfoque de género.

Las intervenciones dirigidas a las familias a través
de visitas domiciliarias antes del
de
acompanamiento en salud mental a padres vy

nacimiento,

para fortalecer capacidades cuidado vy
cuidadores ha evidenciado gran impacto en la vida

de la primera infancia.

Capacidad de adaptacion y desarrollo de estrategias-
recursos de afrontamiento frente a los retos de la
vida familiar-personal, las adversidades y situaciones
nuevas.

Es importante, no establecer como obvio, ni el
desconocimiento, ni el conocimiento de las familias,
sino que se debe explorar y trabajar con ellos
de manera participativa y concertada desde sus
concepciones y practicas.

La capacidad de agencia la da el fortalecimiento

familiar en términos del empoderamiento y



posibilidad para tomar decisiones libremente, en
cumplimiento de sus derechos como familia, y
las posibilidades de interaccion, participacion e
incidencia en asuntos que les atafen.

b. Cuidado y crianza

Durante la primera infancia las madres, padres o cui-
dadores a través del proceso de cuidado y crianza
pueden potenciar los factores protectores en nifas
y ninos y asi promover el desarrollo integral de ellas
y ellos. La crianza es un proceso mediante el cual se
ofrecen el soporte afectivo, relacional y material, que
necesitan nifas y ninos en su proceso de socializa-
cion, en la configuracion de su individualidad y en la
construcciéon progresiva de su autonomia; mediante
el cuidado, las familias llevan a cabo las acciones que
procuran preservar la vida y la integridad de la nina
o del nifio. Su efectividad depende de procesos em-
paticos provenientes del interés genuino por procurar
su bienestar y desarrollo, que superan la asistencia a
necesidades y se soportan en la interaccion y la co-
municacion.

También, el cuidado se refiere a aquello que los cuida-
dores hacen en la cotidianidad en sus interacciones de
cuidado con ninas y ninos. Sin embargo, hay multiplici-
dad de practicas y variaciones en la forma como se asu-
me dicha responsabilidad, dependiendo de la cultura
(Myers-Walls, Myers-Bowman & Posada, 2005).

De acuerdo con los Fundamentos politicos, técnicos y
de gestion (2013), las relaciones mas cercanas entre ni-
fas, ninos y sus cuidadores se dan en la familia, primer
grupo de referencia y pertenencia desde el cual parten
para hacer parte de la sociedad. Por lo anterior es fun-
damental apoyar y preparar a las familias en el fortale-
cimiento de vinculos afectivos, el cuidado sensible y el
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conocimiento del desarrollo para promover interaccio-
nes de calidad y entornos enriquecidos, protectores y
seguros, en los que se favorece el desarrollo integral de
las nifas y ninos.

c. Practicas de crianza

Promover practicas de cuidado y crianza que poten-
cien el desarrollo y fortalezcan los factores protectores
implica reconocer los contextos de interaccion de ni-
fasy nifos, especialmente en la familia y en su manera
de criar. Este es un proceso complejo y exigente con el
que se enfrentan madres, padres, o adultos cuidado-
res; requiere, por parte de cuidadores, asumir una res-
ponsabilidad y una serie de acciones e interacciones
para promover el desarrollo integral de nifas y ninos.

Las practicas de crianza se transmiten de generacion en
generacion, por tanto, estan influenciadas por la cultura,
Creencias, actitudes, percepciones, atribuciones, metas
y expectativas sobre ninasy ninos y su comportamiento
en sociedad. Estas practicas, en su mayorfa, estan orien-
tadas por lo que esperan o proyectan las madres, padres
o cuidadores en la vida de sus hijas e hijos. Las metas son
aquellas relacionadas con el comportamiento diario.

Las creencias de los adultos cuidadores son dindmicas
en la medida en que van ganando experiencia de acuer-
do con aciertos o fallas en la crianza y van adquiriendo
nuevos conocimientos, que a la hora de realizar las aten-
ciones, les permite hacer cambios en las practicas de
cuidado y crianza, resignificar las creencias arraigadas
y proponer otras maneras de interactuar en el proceso
con ninas y nifos, que pueden estar influenciadas por
caracteristicas de los padres de acuerdo a la edad, sus
planes de vida, sus estilos de vida, sus habilidades socia-
les y de afrontamiento, entre otras.



La seguridad fisica y afectiva para nifas y ninos es
esencial en la promocion de aspectos de la vida in-
fantil como su relacionamiento con otros, su bienes-
tar y regulacion emocional, asi mismo, su ausencia
puede tener impactos negativos. Por esto, la necesi-
dad de promover vinculos afectivos seguros, a partir
del cuidado vy la vinculacion con afecto. Esto, implica,
formular estrategias con la intencion de fortalecer los
vinculos y las practicas de cuidado en el marco de
la formacion y acompanamiento a familias dentro de
los servicios de educacion inicial, en el marco de la
atencion integral.

Unas de las principales metas que se espera que lo-
gren madres, padres y cuidadores sobre la crianza, es
que nifas y nifos sean auténomos, capaces de valer-
se por si mismos, respetuosos y colaboradores con
otros adultos y pares, y que cumplan con las normas
de convivencia familiar y social; para lo cual, la cons-
truccion de normas y limites a partir de la crianza po-
sitiva en la que el ser amorosamente firme, coherente
y consistente aporta a la socializacion y participacion
y construccion de la autonomia de nifas y ninos.

Nifas y nifos buscan claridades en un mundo
dentro del cual empiezan a reconocerse, y a cuya
construccion aportan desde un enfoque de gé-
nero. Como parte de este proceso de brindar las
claridades que necesitan, en el establecimiento de
normas y limites, debemos tener muy presentes
los elementos del cuidado.

d. Fortalecimiento de vinculos,
redes y relaciones

« En el marco del cuidado sensible y amoroso,
son fundamentales los vinculos significativos y
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cercanos a los que pertenecen nifias y ninos desde
la primera infancia. Asi mismo, las relaciones de los
padres, madres y cuidadores, las familias mismas
constituyen factores protectores del desarrollo y
la garantia de vida libre de violencias. Por ello es
importante:

Conocer y articular los escenarios propuestos
en el territorio que permiten fortalecer redes
de cuidado, que puedan ser potenciadas con
de de
educacion (considerando las propuestas locales

estrategias informacion 'y procesos
de ICBF, salud, educacion, recreacion, deporte,
cultura, asi como de ONG u organismos de la
sociedad civil). Incorporar de manera permanente
el reconocimiento de capacidades, necesidades e
intereses y ubicar como centro a nifas y ninos en
l6gica de desarrollo.

Promover la participacion activa de ninas y ninos
con sus familias en escenarios de socializacion
que permita ese reconocimiento de otros y esa
conformacién de redes de apoyo (considerando
el impacto de las dindmicas laborales y sociales,
asi como la exposicion a pantallas), manteniendo
la reflexion de los roles de género en el cuidado, el
reconocimiento de la diversidady la interculturalidad
y la posibilidad de gestion solidaria.

Generar estrategias de fortalecimiento del tejido
social y comunitario, sus redes y organizaciones
en torno a una cultura de cuidado de la ninez
(control social a través de veedurias comunitarias
y otros escenarios de movilizacion social y accion
colectiva en favor de la infancia; sensibilizacion
frenteal cuidadoy desarrollo de la primera infancia;
fortalecimiento de capacidades y liderazgos de las
mujeres en las comunidades).



« Garantizar escenarios que propicien el juego, la
recreacion, el deporte y las expresiones artisticas,
contando con la participacion de nifos, ninas
y cuidadores y considerando las adecuaciones
socioculturales y para la discapacidad.

« Desarrollar estrategias de abordaje a las familias
(preferiblemente en el entorno hogar o para
fortalecer redes de apoyo social en el entorno
comunitario) que partan del reconocimiento
de capacidades y necesidades, en las que se
incorpore el fortalecimiento de practicas de
cuidado y crianza, capacidades de afrontamiento,
manejo de las emociones y herramientas para la
promocion de la salud mental. La valoracion de la
salud mental de los cuidadores es esencial para
incidir en los procesos de cuidado y crianza. En
el caso de familias que enfrentan sucesos vitales
o transiciones que les desbordan (migrantes,
afectados por la violencia o desplazamiento,
pérdidas de miembros del hogar), deberdn

considerarse atenciones de acompahamiento

ajustadas a dichas situaciones.

e. Entornos que favorecen

el desarrollo y el cuidado

Los entornos’® son escenarios de la vida cotidiana en
los que los sujetos se desarrollan, constituyen su vida,
sus vinculos y relaciones con la vida social, historica,
cultural y politica de la sociedad a la que pertene-
cen. Estos escenarios se configuran por dindmicas y
por condiciones sociales, fisicas, ambientales, cultura-

les, politicas y econdmicas, en las que las personas, las
familias y las comunidades conviven, y en las que se
produce una intensa y continua interaccion y trans-
formacion entre ellos y el contexto que les rodea. La
Politica para el Desarrollo Integral de la Primera Infan-
cia «De Cero a Siempre» define cuatro entornos prin-
Cipales que permiten organizar la atencion integral
de esta poblacion:

Desde el Estado colombiano se genera el compromi-
so de promover en estos entornos la proteccion de
los derechos, la garantia de la integridad fisica, social
y emocional, y el desarrollo integral de ninas y ninos.
Para la accion estatal, los entornos se comprenden
ademas como unidad de gestion en la que se espera
converjan acciones integradas e integrales centradas
en la atencion a los sujetos individuales (personas) y
colectivos (familias y comunidades).

El entorno hogar, en un sentido amplio, es el escena-
rio de refugio, acogida y afecto; constituye un espa-
cio de residencia permanente y es fundamental para
el desarrollo y establecimiento de vinculos y relacio-
nes sociales de base para la vida social, cultural y po-
Iitica de las personas y las familias. Es el entorno mas
importante para el desarrollo en la primera infancia
porque si los cuidadores del medio familiar, a través
de relaciones afectivas estables y consistentes, pro-
veen cuidado de calidad que favorezca la seguridad
afectiva, la protecciéon y la promociéon de practicas
cognitivas y socioemocionales adecuadas en ninas y
nifos, potencian el desarrollo infantil, a pesar de la
adversidad psicosocial de los contextos donde viven.

76.Segun los Fundamentos politicos y técnicos para la primera infancia (2013):“Los entornos son los espacios fisicos, sociales y culturales diversos en los que los nifios

y las nifas se desenvuelven, con los cuales interactian, en los que se materializan las acciones de politica publica. Estos son determinantes para su desarrollo integral.

Como entornos estan el hogar, el entorno de salud, el educativo, el espacio publico y otros propios de cada contexto cultural y étnico”



Desde la perspectiva de los determinantes sociales, la
familia es fundamental en los procesos de desarrollo
de las personas, siendo esencial en los primeros afos
de vida en ejercicio de sus funciones de cuidado, edu-
cacion, proteccion y promocion del desarrollo de todos
los integrantes. Desde una perspectiva del desarrollo,
la familia, es asumida como la unidad fundamental de
convivencia intergeneracional entre adultos, jovenes,
adolescentes, nifas y nifos. Es un dambito de las rela-
ciones humanas, dindmico, en permanente cambio y
construccion.

En la primera infancia, la familia es esencial, pues
constituye el primer espacio relacional de cuidado,
bienestar y proteccion. Por lo cual, las formas de rela-
cionamiento, las dindmicas, tensiones o logros fami-
liares inciden de una u otra forma en el proceso de
desarrollo de ninas y ninos. Del mismo modo, el reco-
nocimiento de los saberes y las practicas de cuidado,
que predominan en la vida familiar, bien sea por tradi-
cién social-cultural, por educacion, creencias, normas
y comportamientos aprendidos, asociados a las posi-
bilidades de reflexion, y generacion de alternativas en
el cuidado y crianza, exigen acompanamiento en su
revision, transformacion y mejoramiento, orientando
esfuerzos que contribuyen con el desarrollo y bienes-
tar de ninas y ninos.

Multiples situaciones asociadas, por ejemplo, a los es-
tilos parentales en la vinculacion afectiva de padres/
madres-hijas-hijos, asi como las formas de comunica-
cion, acompanamiento y exigencias, constituyen fac-
tores a trabajar, revisar y fortalecer al interior de la vida
familiar. En este sentido, también se afirma que la re-
lacion entre padres e hijos no solo depende de lo que
los(las) padres-madres puedan ofrecer a sus hijos en
términos de capacidades, sino también de las habili-
dades, herramientas y recursos que posean, asi como
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otros recursos que desde la sociedad estén disponi-
bles para apoyar el fortalecimiento de dicha relacion.

Algo imprescindible de comprender es que este tra-
bajo de protecciéon y cuidado no es solo de los(las)
progenitores(as) o cuidadores(as), no debe ser un
ejercicio que se realice en solitario, sino que requiere
un apoyo en el dmbito familiar, de la familia extensa,
amigos y vecinos, en general requiere de la corres-
ponsabilidad social, puesto que necesitan de comu-
nidades sensibles, protectoras para que las familias
puedan propender por el desarrollo de sus integran-
tes, especialmente de los nifos y las nifas, adolescen-
tesy jovenes.

En la primera infancia por lo general, el entorno salud
acoge a nifas y ninos, buscando garantizarles opti-
mas condiciones de vida. Es el entorno en el que se
acompana la preconcepcion, concepcion, nacimien-
toy el resto de la vida”.

Con el fin de que en este entorno se favorezca el de-
sarrollo y el cuidado de ninas y ninos en primera in-
fancia es necesario, en primer lugar, garantizar que el
talento humano que brinda la atencion, desarrolle o
fortalezca habilidades como la escucha paciente, la
comunicacion sencilla, la empatia, el trato personal
sensible y respetuoso, entre otras caracteristicas del
trato humanizado hacia padres, madres, cuidadores,
ninas y ninos.

En segundo lugar debe promover el cuidado amoro-
so hacia nifas y ninos, asi como la prevencion y pro-
teccion ante cualquier tipo de violencia. Y en tercer
lugar debe disponer los servicios de modo tal que
prioricen la atencion de esta poblacion, eliminen las
barreras de acceso, garanticen la calidad y adecua-
cion de la atencion, y delimiten espacios seguros y



comodos para ellos y ellas, asi como para las madres,
padres y cuidadores.

En un tercer lugar se deben realizar actividades de edu-
cacion en salud centradas en fortalecer las habilidades
de los padres, reconociendo sus necesidades y proble-
maticas, especialmente aquellas que afectan sus planes
de vida, las concernientes a sus areas de ajuste, las difi-
cultades cotidianas, y todas aquellas que puedan incidir
sobre la crianza.

Por otra parte, el entorno educativo se expresa en
las acciones pedagdgicas que se dan en el marco de
la educacion inicial. Es un espacio de socializacién
fundamental en cuanto a la interaccién con sus pa-
res, docentes y otros agentes educativos, se aprende
a convivir con los demas, se fomenta el respeto y va-
lor de la diversidad y se fortalece la construccion de
la identidad.

No obstante, para promover el desarrollo integral de
los nifos y las nifAas, las acciones pedagodgicas que
se dan en este entorno deben estar mediadas por
practicas de cuidado desde el afecto, favorecer la
constitucion de ellos y ellas como sujetos de dere-
chos, ciudadanos participes de la transformacion de
su realidad.

De tal manera, los actores que participan en el en-
torno educativo deben tener experiencia y forma-
cion para garantizar el cuidado y la experiencia pe-
dagdgica propia para este momento del curso de
vida. Igualmente, los ambientes e implementos uti-
lizados deben garantizar la proteccion, comodidad,
acogimiento y seguridad para los nifos y las nifas.

Por Ultimo, en el marco de este entorno, también es
fundamental que se generen otros procesos forma-
tivos para el resto de la comunidad educativa, tanto
para la cualificacion del talento humano, como para
el acompafamiento a las familias en el ejercicio del
rol cuidado y crianza.

El entorno espacio publico y comunitario, estd
conformado por los espacios abiertos como las plazas,
parques, vias, y otros espacios cerrados, pero de libre ac-
ceso como las bibliotecas, casas de la cultura, iglesias,
y lugares que preservan el bien comun. Este entorno
«permite a ninas y ninos integrar su condicion de seres
Vivos, seres sociales y seres culturales»; en este sentido,
aporta a la construccion de ciudadania y a la formacion
democratica.

Con el fin de cumplir este objetivo, este entorno debe
disponer sus elementos de manera tal que sean acce-
sibles, amables, acogedores y seguros para nifas y ni-
nos, pero, ademas, que integren elementos sociales y
culturales que permitan hacerlos sentir parte de una
sociedad y una cultura, y de ahi, aportar en la cons-
truccion de su identidad y sentido de pertenencia.

El espacio publico es un entorno fundamental para
la promocion del desarrollo integral de nifas y nifos;
contiene en si mismo un potencial de movilizacion
social en favor de la garantfa y ejercicio de sus dere-
chos, y en la prevencién de todas las formas de vio-
lencia.

Otro espacio del entorno publico que es imprescin-
dible para tejer los lazos sociales de vinculacion con
redes de soporte social-comunitario y de desarro-

77.Ibid.
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llo local, asi como con las organizaciones vy la insti-
tucionalidad de apoyo para promover la proteccion
integral es lo comunitario. Este espacio configura
multiples esfuerzos y experiencias que promueven
el fortalecimiento del tejido social y comunitario, sus
redes y organizaciones en torno a una cultura de pro-
teccion de la nifez en la que se logran ejercer varias
lineas que han sido tendencias y que se pueden refe-
renciar en torno a:

« Control social a través de veedurias comunitarias,
comités de vigilancia para el cuidado y proteccion
de la infancia, entre otros.

« Incidencia en politicas, reformas y actualizaciéon
legislativa.

« Movilizacién social y accion colectiva en favor de
la infancia.

» FEducacién y formacion en pro del cuidado vy
desarrollo de la primera infancia.

« Fortalecimiento de redes comunitarias de soporte
y apoyo a nifas, ninos y sus familias.

« Fortalecimiento de redes comunitarias de soporte
para las mujeres.

Las experiencias reconocidas dan cuenta de los es-
fuerzos de la poblaciéon y las comunidades por or-
ganizarse y expresar su compromiso en el cuidado y
proteccion de la nifez. En algunos casos, se analizan
estas iniciativas comunitarias en redes y organizacio-
nes de apoyo a la primera infancia, en clave del so-
porte de las comunidades a las l6gicas de cuidado
estatal, en tanto, se requiere complementariedad y
diversificacion de opciones de atencion y cuidado,
especialmente para nifas y ninos menores de seis
anos. Lo comunitario, es propio, natural y surge de
las necesidades, intereses y posibilidades de movili-
zacion y construccion de tejido social de soporte, so-
lidaridad y cooperacion. En varias ocasiones ligadas
a la expectativa y exigencia en el cumplimiento de
los derechos. En este sentido, se considera impor-
tante poder reconocer, promover, potenciar y apoyar
las iniciativas comunitarias y sociales propias de las
poblaciones y los territorios, en tanto, puedan involu-
crar en mayor medida, un proceso de transformacion
cultural en torno a la primera infancia.

4.2. Desnaturalizacion de las violencias como formas
de relacion y crianza de ninas y ninos

Desnaturalizar las violencias contra nifas y ninos, im-
plica trabajar en dos aspectos clave: concepciones e
imaginarios sociales. Las concepciones compren-
den el conjunto de conocimientos, creencias, no-

ciones, saberes que |os sujetos poseen previamente,
aquellos que traen consigo a partir de su historia de
vida y experiencias, tienen un significado que incide
en sus formas de pensary vivir la vida. En este caso, se



trata de concepciones personales que normalizan los
tratos violentos contra nifas y ninos, siendo predo-
minante el poder del(la) adulto(a). Los imaginarios’®
sociales son aquellos que se construyen colectiva-
mente y se deconstruyen (cambian constantemen-
te) a través del lenguaje y la comunicacion que van
creando realidades.

Por ello, la prevencion implica el reconocimiento y la
transformacion de imaginarios y concepciones socia-
les y culturales que naturalizan practicas o relaciones,
basadas en el uso arbitrario de la fuerza e inequitati-
vas en el uso del poder; relaciones que marcan, des-
de los primeros afos de vida, las formas de cuidado,
crianza y vinculacion entre adultos y nifos(as).

Las concepciones e imaginarios que naturalizan estas
formas de relacion justifican las violencias contra nifas
y nifos; por ello es importante revisar y preguntarse por:
(a) las concepciones e imaginarios que se tienen de ni-
fas y ninos, (b) la aceptacion y adopcion de practicas
violentas y castigo fisico como método de crianza, (c) el
lugar de los roles de género en el proceso de crianza y
(d) la concepcion de la familia como dmbito cerrado e
incuestionable.

En ese sentido, es importante identificar cudles son
las concepciones e imaginarios tanto en comporta-
mientos como en dinamicas de relacién que natura-
lizan e invisibilizan las relaciones violentas, las hacen
aceptables y perpetian las practicas que afectan

a la poblacion desde los primeros anos de vida. El
objetivo en esta primera apuesta en prevencion es
«potenciar la reflexion critica de las formas de
relacion y practicas cotidianas que se tienen con
ninas y niinos en la primera infancia», consideran-
do todos los entornos y las redes de cuidado y apoyo
significativas como lo son padres, madres, cuidado-
res, familias, comunidades, agentes educativos, agen-
tes de salud, etc.

Promover la desnaturalizacion de las violencias como
expresion de las relaciones de poder inequitativas
que supeditan a nifas y niNos a permanente riesgo,
exige el reconocimiento de los saberes, concepcio-
nes, creencias, nociones que los individuos y los ima-
ginarios instaurados en la comunidad y socialmente.

Esto se puede promover a través de estrategias na-
rrativas que permitan el reconocimiento de las for-
mas de comprension y experiencias vividas en torno
al cuidado y la crianza, y las relaciones entre adultos
y ninos(as). Esto implica considerar narrativas tanto
individuales como grupales, de colectivos y comuni-
tarios; por tanto, la promocion de escenarios y proce-
SOS que permitan expresar, hacer catarsis, validar los
sentimientos generados por las experiencias de vida,
y reconocer los aportes a partir de las comprensiones
propias y de otros, hace posible identificar y poner
en tensidon concepciones e imaginarios que puedan
estar sosteniendo Y justificando relaciones de cuida-
do y crianza, marcadas por las violencias. A partir de

78.Los imaginarios inciden en la constitucion subjetiva y las formas de relacién social; rigen u orientan las practicas sociales. La idea de imaginarios, término atribuido

a Cornelius Castoriadis (1975), se comprende como una construccion social e historica, que permea las instituciones, las normas y simbolos que comparte un grupo

social, plantea formas de actuar y restricciones. El imaginario no se considera como verdad o falsedad, sino que simplemente se instaura, se instala en la vida de los

sujetos y colectivos, y puede expresarse como una tradicion o costumbre (estd alli lo permitido y lo prohibido tacitamente, lo licito o lo ilicito); también el imaginario

se impone como algo nuevo a adoptar, sin reflexién, como lo hace la moda, por ejemplo. En todos los casos, los imaginarios moldean la vida y lo social, ordenan y

regulan las relaciones.



esta comprension se pueden desplegar multiples técnicas asociadas a la narracion y construccion de cuen-
tos, historias, juegos de roles, o sociodramas que permitan poner en evidencia, ciertos supuestos que se han
instaurado y pueden interpelarse a la luz del reconocimiento de los derechos de la nifiez y la exigencia de la
contribucion a su desarrollo.

Este tipo de procesos puede permitir el reconocimiento y transformacién de imaginarios, considerando la
construccion de nuevas narrativas, la resignificacion de situaciones, la ampliacion de la perspectiva (el conflicto
cognitivo que impulsa al cambio), la construcciéon de identidad y percepcion de pertenencia cultural que avala
ciertos saberes y practicas, sin cuestionarlos.

4.3. Elementos clave para gestionar riesgos
y detectar situaciones de violencia en la primera infancia

|
a. ldentificacion de factores las violencias), y en aquellos cuyas familias presentan
de riesgo y de proteccion algun grado de problematica interna, como violencia

al interior del hogar, uso abusivo de alcohol o drogas,
Es importante resaltar la primera infancia como pe-  cuidadores con problemas o trastornos de su salud
riodo altamente susceptible a toda influencia, donde  mental o cuidadores que hayan tenido algun even-
existe mayor riesgo o vulnerabilidad a las violencias  to adverso en la infancia (exposicién a violencias); as
y su impacto repercute en la trayectoria vital; por  mismo, condiciones que reflejan violencias estruc-
lo tanto, es determinante promover la prevencion,  turales como pobreza y exclusion socioeconémica,
identificacion y atencion temprana de las violencias  hacinamiento, desempleo o desplazamiento de la
desde las violencias que se registran en las madres  familia, se asocian a mayor exposicion a las violencias
desde la gestacion”. contra la primera infancia.

Hay que considerar que puede existir un mayor ries-  También, las condiciones y habilidades en los nifios,
go de violencias en nifas y ninos con alteraciones del  nifAas y sus familias pueden actuar como factores pro-
desarrollo o del comportamiento (proceso que pue-  tectores, como expresion de resiliencia individual y
de ser, en algunos casos una consecuencia mismade  familiar®. Favorecer el establecimiento de relaciones

79. Pontificia Universidad Javeriana. (2021). Los Modelos Bioecoldgicos, sus elementos conceptuales basicos y su aplicacion en la atencion de las violencias contra ni-
Aas y ninos en primera infancia. Relacion entre sistemas, factores protectores, factores de riesgo y sugerencias. Memorando de Entendimiento Consejerfa Presidencial

para la Nifiez y la Adolescencia-Facultad de Psicologia PUJ.

80. Jaramillo-Moreno, R. A. & Cuevas, R. C. A. (2020). Panorama cientifico de la relacion entre la violencia intrafamiliar y de género'y la resiliencia familiar: posibilidades,
retos y limites. Diversitas: Perspectivas en Psicologfa, 16(1), 113-130. doi: https://doi.org/10.15332/22563067.5544

60



respetuosas y contar con conocimientos y practicas
de cuidado carifioso y sensible para atender las nece-
sidades de ninas y ninos; establecer vinculos de apego
seguro con adultos significativos; establecer normas y
limites coherentes con el momento de curso de vida;
favorecer el desarrollo socioemocional en nifias y ninos
e incorporar estrategias de autorregulacion emocional
en los adultos cuidadores, puede aportar al desarrollo
de habilidades resilientes en la infancia.

Igualmente, esimportante considerar algunas condiciones
de riesgo en los entornos, especialmente donde se puede
incidir en las capacidades para responder al estrés, asumir
mayor compromiso hacia la parentalidad y la crianza amo-
rosa, favorecer las rutinas que promuevan la interaccion en-
tre cuidadores, ninas y ninos, manejo adecuado de sucesos
vitales (como puede ser la muerte de seres queridos, la se-
paracion de los padres/madres, el cambio de lugar, vivien-
da o entorno educativo, entre otros) y promover la partici-
pacion activa de nifas y nifos a partir de sus necesidades,
intereses y opiniones. Asi mismo, es importante favorecer
el acompanamiento a los procesos de desarrollo, fomentar
la igualdad y equidad de género y orientar en caso de re-
conocer e interpelar roles y estereotipos de género o con-
ductas violentas en los entornos donde trascurre la vida de
la primera infancia.

b. Deteccién temprana de violencias en ni-
nas y ninos en primera infancia

En el proposito de prevenir las violencias con nifas y
ninos en primera infancia, la identificacion oportuna
constituye un recurso potente. La deteccion tempra-
na comprende la identificacién o descubrimiento de
signos o sintomas que evidencian o generan sospe-
cha de algun tipo de violencia.

Es importante aprender a reconocer las senales (signos
y sintomas) que pueden indicar que nifas o nifos estan
siendo victimas de situaciones o practicas violentas con
el fin de actuar oportunamente y activar la atencion es-
pecializada correspondiente que se enmarca en el pro-
ceso administrativo de restablecimiento de derechos®.
En este sentido, la observacion y el reconocimiento re-
quieren entrenamiento para lograr identificar a tiempo
cualquier sefal sospechosa que pueda estar afectando
al nino o nina en su integridad, evitando juicios de valor,
no «juzgar a priori» a la familia, padres, madres y cuida-
dores. Por otro lado, considerando que las violencias ha-
cia la primera infancia no siempre se presentan en el en-
torno hogar, es importante realizar un analisis adecuado
de todos los entornos en los que se desenvuelve la nifa
o el nifo.

Para la deteccion temprana es fundamental que los
padres, madres, familia y cuidadores, asi como otros
actores con competencia en el cuidado o la atencion
ala primera infancia, desarrollen al maximo su capaci-
dad de observacion y escucha, la cual se va afinando
en la interaccion con las ninas y los nifos. Aprender
a leer su comportamiento, intereses, necesidades y
afectaciones, implica que la vinculacion y la interac-
cién, que son estables, logran ser cercanas, afectivas,
respetuosas y cuidadosas. Por ello, es importante
despertar y formar la capacidad para ser sensibles y
prestar atencion a todas las expresiones, los cambios
e intereses de las ninas y los ninos.

La vinculacion afectiva, amorosa y genuina, emerge
naturalmente en el marco de la interaccion que se va
viviendo en la cotidianidad de las situaciones propias de
los entornos donde habitan y transitan las nifas y los ni-
nos,como el hogar-entorno privilegiado-y el educativo,
en los primeros afos de vida. lgualmente, se va constru-
yendo y aflanzando en la cotidianidad de los procesos



propios de las practicas de cuidado, salud y educacion
inicial que se ofrecen a las familias con nifas y nifos en
primera infancia, acciones que se van ajustando progre-
sivamente con el proceso de desarrollo de acuerdo con
el momento del curso de vida.

Desde esta perspectiva, es fundamental fortalecer la
capacidad de observacion para lograr estar atentos
al proceso de desarrollo y a los cambios o diferentes
manifestaciones (emocionales, cognitivas, comporta-
mentales o fisicas) que pueden serinusuales y sospe-
chosas de violencias.

Para la deteccion temprana es esencial afinar la ob-
servacion e identificacion de signos y sintomas, sin
confundir las sefales de violencia y sus afectaciones
con sefales propias de las alteraciones del desarrollo
o de enfermedad. Por ello, es necesario indagar las
condiciones y escuchar muy bien, si se ha tratado de
un accidente o una accion violenta que pueda estar
siendo repetida y se busca ocultar. Es clave siempre
cuidar la interaccion, el reconocimiento y el estable-
cimiento de relaciones conscientes y atentas con las
ninas, ninos y sus familias, para lograr leer cualquier
cambio o sefal a tiempo.

Por tanto, es clave el entrenamiento para fortalecer
al talento humano'y a las familias en la identificacion
e indagacion ante cualquier sospecha, atendiendo a
las manifestaciones fisicas, emocionales, comporta-
mentales de nifas y ninos, asi como de sus entornos
relacionales, siendo el hogar el primario y esencial en
los primeros anos de vida. En todos los casos, para to-
dos los equipos, personas significativas y cuidadores,

se requiere personal atento, sensible y con agudeza
en la capacidad de observacion.

A continuacion, se presentan algunas sefiales (signos
y sintomas) que pueden indicar afectaciones por vio-
lencias. Se plantean algunas caracteristicas y sefales
que indican las distintas formas de violencias que
pueden estar sufriendo las ninas y los ninos, que Nos
deben llamar la atencién, y que no debemos dejar
pasar por alto para actuar con oportunidad:

Senales de sospecha de violencia fisica

Se pueden observar, lesiones fisicas que se presen-
tan de manera reiterada, con un patron que llama la
atencion o de dificil explicacion (incluye fracturas no
compatibles con el relato, fracturas multiples, lesiones
en la boca, moretones, entre otros). Esto puede estar
unido a relatos o referencia de practicas de crianza
que se reconocen con alto grado de emocionalidad
e impulsividad, unido al uso de disciplina violenta o
castigo fisico por parte de sus padres, madres, cuida-
dores, familias, o cualquier otra persona que interac-
tUa con nifas y ninos en primera infancia.

Las senales de violencia fisica generalmente son obser-
vables y se notan por los malestares que generan o los
moretones. A veces, se buscan disimular, tapar u ocul-
tar con ropa mas holgada, por ejemplo. Estas lesiones
pueden ser abiertas, lesiones orales, quemaduras, frac-
turas, lesiones graves sin explicacion, traumatismos en
la cabeza, contusiones o efectos del zarandeo en el caso
de los bebés, con llanto permanente, susceptibilidad a
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cualquier ruido, dificultad para dormir, vémito inexpli-
cable y empeoramiento de estado general, entre otros
sintomas. En ninas o nifos, puede asociarse a cambio
brusco en el comportamiento o estado emocional, con

angustia extrema.

Se debe tener presente que, en los diferentes entor-
nos, este tipo de violencias pueden ser observables o
facilmente identificables. Sin embargo, en el entorno
de salud, en el marco de la consulta con profesionales
0 equipos calificados, la auscultacion debe ser rigu-
rosa. Se debe estar atento y cumplir a cabalidad con
los protocolos debidos; atender a sefales, signos y
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sintomas en especial, desde la valoracion integral en
la que la experticia de los equipos es primordial, con-
siderando varias sefales de violencia fisica, a veces
imperceptibles en los primeros dias y anos de vida.
En los entornos educativo, hogar, salud y espacio
publico, es igualmente importante la agudeza en la
observacion, sosteniendo el campo y la competencia
que corresponde.

El siguiente cuadro presenta signos e indicadores
conductuales de ninos(as) y de los padres/madres/
cuidadores y otras personas que interactian con las
ninas y ninos en primera infancia:



VIOLENCIA FiSICA

ALERTAS

Signos fisicos de ninas(os)

Indicadores
conductuales
de ninos(as)

Indicadores

relacionados

con padres o
cuidadores

Moretones, laceraciones, abrasiones o cicatrices

Mordeduras: especialmente cuando son recurrentes (aisladas o multiples) o
cuando reproducen la arcada dental humana en forma ovoide.

Quemaduras y escaldaduras (Ej.: Cigarrillos, plancha) o escaldaduras
que indican inmersion forzada.

Fracturas: se presentan en el 11 % al 55 % de nifas y nifos victimas
de violencia. Muchas fracturas son clinicamente insospechadas o
inaparentes, por lo que deben ser buscadas intencionalmente. Las
fracturas multiples se encuentran en mds del 50 % de nifias o nifos con
maltrato fisico. Aproximadamente el 80 % de las fracturas intencionales
se presentan en nifas y ninos menores de 18 meses y por el contrario,
solo el 2 % de las fracturas son accidentales. Cuando se reporta un
antecedente de traumatismo, generalmente es de un mecanismo leve
que no es concordante con los hallazgos radiolégicos. A continuacion,
se presentan algunos indicadores que sugieren, con mayor probabilidad,
una etiologfa intencional o abusiva®#:

- Cualquier fractura con una historia que no es compatible con la
severidad del trauma.

- Cualquier fractura en una nifa o nifo que No camina, especialmente
sin una historia clara o una condicién médica conocida.

- Fracturas multiples o una historia de multiples fracturas.

- Fracturas costales (mas en arcos posteriores o laterales). Traumatismos en
las metéfisis debido a golpes violentos, estiramientos y desplazamientos
epifisiarios.

- Fracturas de huesos largos: predominan las fracturas espirales u
oblicuas, siendo caracteristicas las que afectan las metéfisis, en asa
de balde o en las esquinas. Las fracturas de fémur suelen ser mas
caracteristicas de los menores de un ano; las de himero en menores
de 3 anos.

Relato del nifno o
nina.

Incomodidad con
respecto al contacto
fisico con adultos.

Sentirse rechazadoy
con baja autoestima.

Puede mostrarse
agresivoy
desconfiado.

Puede parecer

como «bebé» o

por el contrario
mostrarse como muy
«agrandado».

Presenta problemas
en el desarrollo del
lenguaje.

Suele golpear a
sus companeros
o al contrario se
deja golpear sin
defenderse.

Puede presentar
problemas de suefio
o pesadillas.

Se inquieta cuando
otro nifo llora.

Tiene dificultades
para relacionarse con
otros ninos.

Disciplina severa,
inapropiada para
la edad. por una
falta cometida por
la nina o el nifo.

No da
explicaciones
con respecto a

la lesion o estas
son ilégicas, no
convincentes o
contradictorias, e
intenta ocultar la
lesion o proteger
la identidad del
responsable.

Percibe al nino

de manera
significativamente
negativa (malo,
perverso, etc.).

Abuso de alcohol
o drogas.

Mas de un
episodio previo
de abuso o
negligencia.

El padre o
tutor tiene un
problema de
salud mental
o abuso de
sustancias.

Hay estrés
parental crénico.
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VIOLENCIA FiSICA

ALERTAS

Signos fisicos de ninas(os)

Indicadores
conductuales
de ninos(as)

Indicadores

relacionados

con padres o
cuidadores

- Fracturas vertebrales: por mecanismo de hiperextension o
hiperflexion forzadas, o por impacto directo.

- Fracturas de esternén, de escépula, metacarpianas, metatarsales,
claviculares proximales o distales y fracturas complejas de créneo.

Lesiones viscerales (6): contusion y hematoma pulmonar, esplénica o renal;
neumotorax, desgarros mesentérico o hepatico, hematoma duodenal.

Lesion neurolégica, lesién en la cabeza (intracraneal identificada en
una tomograffa computarizada o una resonancia magnética)

- Sielnifio es menor de 3 afos y hay: o hemorragias retinianas o
fracturas de costillas o huesos largos.

- Trauma craneano abusivo (previamente conocido como «Sindrome
de nifo zarandeado”).

Otras lesiones (6): lesiones de mucosas, especialmente la rotura del frenillo
labial (especialmente en nifios menores de 2 anos); alopecia (generalmente,
alternando con zonas de pelo sano; a nivel occipital u occipito-parietal; en
diferentes estadios de evolucién; sin distribucion determinada; asociada algunas
veces a hematoma bajo la zona lesionada).

Lesiones centinela®: se entiende por lesiones centinela aquellas
lesiones leves, visibles por el cuidador, que son comunes en nifos
victimas de violencia y estan ausentes en aquellos que no son victimas.
Son lesiones que no son completamente explicadas en su mecanismo
y que se presentan generalmente en lactantes que todavia no tienen
bipedestacion ni marcha con apoyo.

Estas lesiones generalmente son musculoesqueléticas, intraorales y cutaneas.
Incluyen equimosis ubicadas sobre partes blandas e inusuales como mejillas,
orejas, cuello, gliteos, abdomen o manos y pueden tener patron de lesion
de un objeto que los haya causado. Incluye también quemaduras pequenas,
la subluxacién de la cabeza radial («<codo de nifiera») y desgarros o heridas
del frenillo labial o sublingual.

Lesiones ocasionadas en procesos de iniciacion justificados en la
cultura:

Este tipo de violencias se presentan principalmente en grupos étnicos,
por ejemplo, la realizacion de la mutilacion genital femenina, la curacion
por medio de fuetazos, entre otras que vulneren los derechos de los
ninosy las ninas.

Cualquier forma de
maltrato puede estar
asociada con:

«  Cambio
marcado en el
comportamiento
o el estado
emocional.

«  Pesadillas
recurrentes
que contienen
temas similares,

angustia extrema.

» Comportamiento
marcadamente
de oposicion.

El padre, madre

o el cuidador
sufrié abuso

0 negligencia
cuando era nifia o
nino.
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Violencia ocasionada por negligencia

La negligencia o desatencion, o accion por omision o descuido genera afectaciones que violentan la vida de
las nifas y nifnos y que, en primera infancia, son graves, en tanto pueden provocar lesiones mayores, afecta-
ciones de salud que derivan en enfermedades, afectacion del desarrollo por estar sometidos a condiciones
inadecuadas, y falta de cuidado.

Sefales fisicas y conductuales en nifias y nifos que son descuidados y sufren maltrato por negligencia, se
ponen en evidencia por el inadecuado proceso de desarrollo, por causas no organicas, por afectaciones rei-
teradas de parasitismo, afectaciones respiratorias o gastrointestinales, bajo peso, falta de higiene que persiste
en el tiempo, patrones inadecuados de sueno para la edad, falta de higiene y pérdida dentaria, entre otros.
Se evidencian rutinas de alimentacion y suefio inadecuadas, falta de orientacion y cuidado de acuerdo con
el momento del curso de vida, sin limite alguno para el cuidado, ni para el establecimiento de rutinas diarias.

Asi mismo, cuando se observa ausencia o carencia de la atencidn en las necesidades basicas de cuidado,
alimentacion, higiene, vestido, techo, atencion en salud a tiempo y atencién educativa pertinente, no nece-
sariamente se pueden relacionar con violencias exclusivamente; sin embargo, aunque estas condiciones, se
pueden relacionar con precariedad socioecondmica, que pueden estar afectando a toda la familia, son injus-
tificables en todos los casos cuando se trata de nifas y nifos en primera infancia por ser sujetos de especial
proteccion constitucional.

Si se tiene la oportunidad de mayor trato con los padres, madres, cuidadores y familias, se debe indagar con
prudencia el marco de las relaciones y condiciones en las que viveny, asi mismo, observar comportamientos
y patrones que repitan o relaten, respecto al cuidado de los hijos(as). Por lo anterior, se debe actuar de inme-
diato, buscando la orientacion, apoyo y atencion debida que permita superar dicha situacion y poner a los
ninos(as) en condiciones de cuidado adecuado.

A continuacion, se pueden observar en detalle las alertas en términos de indicadores fisicos y conductuales:

NEGLIGENCIA
ALERTAS

. .. . Indicadores conductuales Indicadores relacionados con
Indicadores fisicos de nifos(as) o .

de ninos(as) padres/madres o cuidadores

- No se proporcionan las necesidades «  Apatia. « Vida en el hogar cadtica.
basicas (comida, ropa adecuada). )
« Hiperactividad « Evidencias de apatia o de
- Crecimiento inadecuado debido a la falta incompetencia para atender
de suministro de una dieta apropiada. « Agresividad. a nifa o niro.
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NEGLIGENCIA

ALERTAS

Indicadores fisicos de nifios(as)

Indicadores conductuales
de ninos(as)

Indicadores relacionados con
padres/madres o cuidadores

- Inasistencia alimentaria.

- Infestaciones persistentes, como sarna o
PIiojos.

- Faltade higiene.

- Ropainadecuada para las condiciones
climaticas.

- Alimentacion o habitos horarios
inadecuados.

» Conductas dirigidas a llamar
la atencion del adulto.

« Manifestaciones afectivas
extremas.

« Muestras de desconfianza.

« Paraddjica reacciéon de
adaptacion a personas
desconocidas.

+ Mentalmente enfermo o bajo
nivel intelectual.

« Enfermedad crénica.

«  Se han encontrado en
los padres ausencia de
conductas apropiadas para el
cuidado de nifa o nifno por
una falta de habilidades que
les impide:

Explicacion inadecuada de la mala
asistencia escolar

No se garantiza el acceso a la atencion
médica o el tratamiento adecuados (por
ejemplo, falta de vacunacion).

No administrar el tratamiento o
medicacion recomendados.

Desnutricion, retraso del crecimiento de
causa no organica.

Higiene deficiente persistente.

Supervision inapropiada.

Lesiones por frio en nifios abandonados.

Entorno de vida inseguro: falta de
supervision; puede presentarse como una
lesion accidental repetida.

Infecciones leves recurrentes o
persistentes.

Enfermedad crénica sin seguimiento
médico regular.

Alimentacion o habitos horarios
inadecuados.

« Excesivamente complaciente,
pasivo 0 no exigente.

» Inhibicién del juego.

Cualquier forma de maltrato
puede estar asociada con:

« Cambio marcado en el
comportamiento o el estado
emocional.

«  Pesadillas recurrentes que
contienen temas similares,
angustia extrema.

» Comportamiento
marcadamente de oposicion.

»  Percibir aspectos esenciales
de los diferentes estados y
necesidades de los nifos.

» Interpretar de manera
adecuada el significado de
esas percepciones.

» Seleccionar las respuestas
adecuadas y responder de
forma que se satisfagan las
necesidades de los nifos.

» Ha habido mas de un
episodio previo de abuso o
negligencia.

» El padre o tutor tiene un
problema de salud mental o
abuso de sustancias.

« Hay estrés parental crénico.
» El padre, madre o el cuidador

sufrio abuso o negligencia
cuando era nifo o niAa.
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Violencia emocional

La violencia emocional se caracteriza por las expresiones, formas de comunicacion y relacion con nifias y ni-
fos, que son impulsivas, agresivas, manipuladoras de su comportamiento. En este punto, se debe cuidar, el
no confundir una situacion temporal o dificil de la familia, o un momento en la crianza que genera conflicto y
dificultad de manejo en los padres, madres y cuidadores, la cual es eventual, frente a un momento o situacion
de crisis temporal. Esto es distinto a un patrén reiterativo de comunicacion, relacion y crianza marcado por la
agresividad, la amenaza y el condicionamiento persistente.,

Esta violencia emocional es generada por un patrén habitual de comportamiento e interrelacion de los padres,
madres, familias, cuidadores hacia las nifias y ninos que se evidencia con expresiones despectivas, de rechazo,
amenaza, sobreexigencia, sobreproteccion, insensibilidad frente a las expresiones emocionales de los nifos y
ninas, trato de ninos(as) como si fueran adultos, entre otros.

Siendo este tipo de violencia no explicita a la vista fisica, con tendencia al ocultamiento maximo, porque implica la
esfera privada e intima de la vida cotidiana en los diferentes entornos donde viven nifias y nifos en primera infancia.
En estos casos, es absolutamente necesaria la formacion y entrenamiento de los equipos que atienden a la primera
infancia para, de acuerdo con su competencia, logren establecer relaciones cercanas de escucha y observacion que
permitan conocer genuinamente a las nifas y ninos y, asi mismo, el reconocimiento de sus padres, madres, familias,
cuidadores y agentes de apoyo. De tal forma identificar cualquier cambio o patrén inadecuado en el comporta-
miento, la expresion emocional, las senales de cuidado, la atencion y la crianza inadecuadas.

A continuacion, unas sefiales que permiten sospechar de este tipo de violencia.

VIOLENCIA EMOCIONAL
ALERTAS
. .. .. Indicadores conductuales Indicadores relacionados con
Indicadores fisicos de ninos(as) . .
de ninos(as) padres o cuidadores
imi ! I . . ) Interacciones adversas entre
+ Retraso en el crecimiento y el Actitud silenciosa y tristeza sin motivo d hifos:
desarrollo fisico. aparente. padres e hijos:
i B : »  Negatividad u hostilidad hacia el
» Alteraciones en el desarrollo Apatia, inhibicién en el juego. €9
motor y retraso en el desarrollo del . e la ol oy del nino.
lenguaje y el desarrollo cognitivo. S;zs;c;mos € la alimentacion y de « Expectativas o interacciones
«  Trastornos del desarrollo ' inapropiadas para el desarrollo
emocional. Trastornos de conducta de la nifa o el nifo, incluidas
) (comportamientos agresivos, amenazas o métodos de disciplina
+  Problemas de control de esfinteres. | negativistas, hiperactividad o falta de violenta.
«  Sintomas de origen psicosomatico. atencion).
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VIOLENCIA EMOCIONAL

ALERTAS

Indicadores fisicos de ninos(as)

Indicadores conductuales
de ninos(as)

Indicadores relacionados con
padres o cuidadores

Reacciones de ansiedad, temor o de
miedo ante estimulos sociales.

Excesiva ansiedad o rechazo en
relaciones psicoafectivas.

Signos de desérdenes emocionales.

Desordenes conductuales como
retraimiento.

Baja autoestima (esto aplica para
el nino méas grande; en la primera
infancia es muy dificil evaluar este
aspecto).

Conductas adultas inapropiadas
Trastornos en el control de esfinteres.

Disminucion de la capacidad de
atencion, problemas de aprendizaje.

Relato del nifo.

Cualquier forma de maltrato puede
estar asociada con:

« Cambio marcado en el
comportamiento o el estado
emocional.

« Pesadillas recurrentes que
contienen temas similares, angustia
extrema.

»  Comportamiento marcadamente
de oposicion

Exposicion a experiencias
aterradoras o traumaticas. Usar
al nino o nina para satisfacer
las necesidades del adulto
(por ejemplo, en disputas
matrimoniales).

No promover la socializacion
adecuada del nifo (por ejemplo,
involucrar a los nifos en
actividades ilegales, aislamiento,
no proporcionarles estimulaciéon o
educacion).

Los padres o cuidadores castigan
al nifo o niRa por mojarse o
ensuciarse a pesar del consejo
profesional de que el sintoma es
involuntario.

La indisponibilidad emocional y la

falta de respuesta del progenitor o
cuidador hacia un nifio o niRa 'y, en
particular, hacia un bebé.

Si un padre o cuidador se niega

a permitir que un nifio hable con
un trabajador de la salud por su
cuenta cuando sea necesario para
la evaluacion del nifio y nifa.

Violencia de pareja.

Violencia sexual

Este tipo de violencias son imperceptibles a la vista fisica, por lo que se requiere observar muy bien comportamien-
tos, relatos y actitudes de ninas y ninos. Esto incluye, las expresiones diversas a través del dibujo, los escritos, asi como
el cambio de conductas. Solo en consulta de salud se pueden observar lesiones o cambios fisicos asociados a pre-
sencia de lesiones en la zona genital; o anterior debe leerse como una alerta que exige accion inmediata. De igual

forma en la intimidad del hogar, los padres/madres o cuidadores durante el bafio, cambio de pafal, cambio de ropa,
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pueden observar sefales inusuales como manchas en su ropa interior, lesiones, irritaciones, entre otras.

Los cambios comportamentales, la irritabilidad, conductas sexuales inapropiadas, irritacion, regresion en el avance
en el control de esfinteres, juegos, expresiones, palabras impropias asociadas a la sexualidad, entre otros, pueden
ser indicadores de violencia sexual. Estas son sefales que exigen una inmediata consulta de orientacion y atencion.

En todos los casos, es muy importante el relato y las narrativas de ninos o ninas, cuando ya hablan, por lo cual
se debe escuchar, observando y prestando atencion, sin exagerar la expresion emocional, sin nerviosismo o
alteracion, promoviendo un clima de conflanza que permita hacer reconocimiento y esclarecimiento de la
situacion, haciendo preguntas concretas como por ejemplo ;como estas?, jcuéntame coOmo te sientes?, jha
sucedido algo que te ha causado malestar o inquietud?, jqué te ha pasado?, ;donde?, jcuando?, jquién? ;con
quién estabas? Cuéntame mas de esto que has vivido. Preguntas que pueden hacerse en un espacio que sea
seguro y familiar, en el marco de una conversacién dedicada y respetuosa. Es importante indagar primero,
buscar aclarar dudas y obtener informacién amplia y mas precisa de la voz de nifios(as). Ante una sospecha, se
debe actuar de inmediato, pedir orientacion y atencion.

A continuacion, las sefales e indicaciones clave:

VIOLENCIA SEXUAL

ALERTAS

Indicadores fisicos de ninos(as) Indicadores conductuales de nifios(as)

- Signosy sintomas anogenitales »  Muestra conductas regresivas, es decir reaparecen conductas de cuando
era mas pequeno. Por ejemplo, si ya controla esfinteres, vuelve a orinarse

- Unalesion genital, anal o perianal (por )
9 P P en la cama o durante el dia.

ejemplo, hematomas, laceraciones,
hinchazén o abrasion). Un sintoma « Juegos sexuales constantes con otros niRos, jJuguetes o su propio
genital o anal persistente o recurrente cuerpo.

(por ejemplo, sangrado, disuria o
secrecion) que estd asociado con un
cambio conductual o emocional y que

»  Muestra desconfianza, temor o rechazo especialmente hacia las
personas adultas.

no tiene explicacion médica. « Dificultad en el control de esfinteres, una vez logrado.
«  Cuerpos extrafnos en la vagina o el ano. « Tiene dificultades en el aprendizaje del control de impulsos y en su
(Los cuerpos extraios en la vagina pueden autocuidado.
estar indicados por una secreciéon vaginal _— :
fensiva) P 9 »  Problemas para dormir, tiene pesadillas o terrores nocturnos frecuentes.
ofensiva).

) . » Problemas de atencién y concentracion.
« Infecciones de transmision sexual.

B » Muestra conductas hiperactivas, ansiedad y dispersion.
« Embarazo en una nina.

) ) » Evita el contacto fisico.
«  Comportamiento sexualizado.

. . «  Cualquier forma de violencia puede estar asociada con:
» Relato del nifio o nina.
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VIOLENCIA SEXUAL

ALERTAS

Indicadores fisicos de nifios(as) Indicadores conductuales de ninos(as)

«  Todos los otros descritos en el Modelo de »  Cambio marcado en el comportamiento o el estado emocional.
Atencion Integral en Salud para Victimas . . . .
. . - « Pesadillas recurrentes que contienen temas similares; angustia extrema.

de Violencia Sexual®.
»  Comportamiento marcadamente de oposicion.

« Todos los otros descritos en el Modelo de Atencién Integral en
Salud para Victimas de Violencia Sexual (Resolucion 459 de 2012 o la
normatividad vigente).

Otros tipos de violencias

A continuacién se presentan algunas sefales ante las que hay que estar atentos, y se pueden observar por
aquellos actores y agentes con un entrenamiento especializado y a profundidad en la materia. Sin embargo,
en todos los entornos, los procesos y servicios de atencion personal, atento, sensible y agudo en su observa-
cion, pueden identificar alguna sefal que en interconsulta o en equipos de orientacion es posible estudiar a
profundidad para descartar cualquier sefial de violencia.

OTRAS POSIBLES PRESENTACIONES CLINICAS DE VIOLENCIA

ALERTAS
Indicadores fisicos de nifios(as) Indicadores conductuales de nifios(as)
+  BRUE (Brief Resolved Unexplained Events — Eventos Breves » Cualquier forma de maltrato puede
Inexplicados Resueltos) Previamente conocido como Evento estar asociada con:
aparentemente amenazante para la vida (ALTE)® .
P P ( ) - Cambio marcado en el
Se trata de un evento que ocurre en un/una lactante menor de un afo en el comportamiento o el estado
que se reporta un episodio breve, subito y ya resuelto de uno o mas de: emocional.
- Cianosis o palidez. - Pesadillas recurrentes que contienen
L S ' temas similares; angustia extrema.
- Respiracion ausente, disminuida o irregular.
) . ! . - Comportamiento marcadamente de
- Cambio marcado en el tono muscular (hipo o hipertonia). p
oposicion.
- Alteracién del nivel de respuesta a estimulos.

85. Consulte la Resolucién 459 de 2012 o la normatividad vigente. Disponible en: https//www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/Resolu-
cion-0459-de-2012.PDF

86. Consulte la Resolucién 459 de 2012 o la normatividad vigente. Disponible en: https//www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/Resolu-
cion-0459-de-2012.PDF



OTRAS POSIBLES PRESENTACIONES CLINICAS DE VIOLENCIA

ALERTAS

Indicadores fisicos de nifios(as) Indicadores conductuales de niinos(as)

- Intoxicaciones: con medicamentos recetados y no recetados o sustancias
caseras (por ejemplo, lejia).

« Lesion por inmersion no mortal: se presenta cuando el nifilo o nifa
ha estado a punto de ahogarse. Puede presentarse como un «casi
ahogamiento».

» Enfermedad fabricada o inducida por el cuidador (previamente descrita
bajo el término de «Sindrome de Munchausen por poderes»). Asistencia
inusual a servicios médicos. Los sintomas y signos notificados solo aparecen
o reaparecen y se informan cuando el padre o el cuidador esté presente.
Una respuesta inexplicablemente pobre a la medicacion prescrita u otro
tratamiento®. Puede adoptar multiples formas, pero consiste en la creacion
o lainduccioén (por parte del cuidador) de distintos sintomas o signos que
obliga a la realizacion de multiples exdmenes invasivos en busqueda del
diagndstico. También ha sido denominado como «maltrato infantil en el
ambito médicon.

Tomado de referencia la Guia de indicadores del Ayuntamiento Vitoria-Gateiz (1), el reporte técnico de la
OMS con las directrices para la respuesta del sector salud al maltrato infantil®®, el Modelo de Atencién Integral
en Salud para casos de Violencia Sexual Promocion y Prevencion, SIGIVE (Sistema Integrado de Informacion de
Violencia de Género) y la estrategia INSPIRE®.

c. Activacion de la ruta especializada de atencién frente a riesgos y violencias en el mar-
co de la ruta integral de atenciones para primera infancia (RIA)

De acuerdo con lo anterior, en todos los casos en los que se sospeche cualquier tipo de violencia contras nifias
y niNos en primera infancia, se debe activar el proceso administrativo de restablecimiento de derechos, que
corresponde a las atenciones especializadas para esta situacion de la Ruta Integral de Atenciones en la primera
infancia.

87.Flaherty E, MacMillan H & Committee on Child Abuse and Neglect. Caregiver-Fabricated lllness in a Child: A Manifestation of Child Maltreatment. Pediatrics 2013; 132; 590

88. Organizacion Panamericana de la Salud. Informe mundial sobre la violencia y la salud. Washington, D.C: Organizacién Panamericana de la Salud., Publicacion Cientifica y
Técnica; 2003. Report No.: N° 588.

89. Organizacion Mundial de la Salud. INSPIRE. Estrategias para poner fin a la violencia contra los nifios y las nifias. NLM: WA 308. Washington D.C.: Organizacion Panamericana
de la Salud, Alianza Mundial para acabar con la Violencia contra Nifios; 2017. Disponible en: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/311034/9789243514093-spa.
pdf?ua=1
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Para identificar el sector con el cual se activa esta ruta
especializada de atencion, bien sea en casos de ame-
naza o vulneracion de derechos, se debe tener en
cuenta el tipo asf:

« En caso de sospecha de negligencia, violencia
fisica o psicolégica, cualquier persona puede
reportar el caso ante las autoridades competentes,
teniendo presente que quienes tienen laautoridad
son los defensores de nifiez y familia, adscritos a
la jurisdiccion del ICBF; las comisarias de familia,
presentes en las localidades o territorios; y la
Policia de Infancia y Adolescencia. Estos tienen
la obligacion de actuacion de acuerdo con los
protocolos y directrices legales establecidas, los
cuales permiten ingreso del caso para el proceso
administrativo de proteccion y la atenciéon

especializada correspondiente, que se describe en

el siguiente capitulo de este lineamiento.

« Cuando las nifas o los nifAos son victimas de
violencia sexual, sin importar el tiempo de
ocurrencia de los hechos, se debe activar la ruta
integral de atenciones, remitiendo la victima
de manera inmediata a la entidad de salud mas
cercana a su ubicacion, sin excepcion. La entidad
de salud contempla dentro de sus actuaciones, dar
conocimiento a los demas sectores de justicia tales
como la Fiscalia General de la Nacion y proteccion
como la Defensoria de Familia, Comisaria de
Familia o Inspeccién de Policia, garantizando el
acompanamiento de la persona.

o En el caso de las Entidades Administradoras de
Servicios (EAS), debe verificar que dichas entidades
informadas; en caso contrario,

la autoridad administrativa

hayan sido

deberd informar a
correspondiente. No olvide que en caso de
violencia sexual la ruta siempre inicia por el sector

salud.

« Cuando las mujeres gestantes son victimas de
violencia sexual se debe activar la ruta de atencion,
remitiendo de manera inmediata a la victima a la
entidad de salud més cercana a su ubicacion, sin
anteponer protocolos o procedimientos propios de
la entidad que detecta la situacion de vulneracion.
Igualmente, la entidad de salud contempla dentro
de sus actuaciones dar conocimiento a los demas
sectores de justicia tales como la Fiscalia General
de la Nacién y proteccion como la Defensoria de
Familia, Comisaria de Familia o Inspeccién de Policia,
garantizando el acompanamiento de la victima®.

En este sentido, se determina que cualquier perso-
na que conozca de una situacion en la que una nina
0 niNo 0 una mujer gestante esté siendo victima de
violencia, debe realizar la denuncia, pudiendo incluso
ser anonima.

En los casos de violencias de género que incluyen a ni-
Aas, ademas del reporte a las entidades competentes en
nifez mencionadas anteriormente, la Consejeria Presi-
dencial para la Equidad de la Mujer pone a disposicion
la Linea 155 gratuita de orientacion a mujeres victimas
de violencia. Tenga en cuenta que si se desea reportar

90. De acuerdo con la Ley 1257 de 2008 «Por la cual se dictan normas de sensibilizacion, prevencion y sancion de formas de violencia y discriminacion contra las mujeres, se

reforman el codigo penal y de procedimiento penal, la Ley 294 de 1996 y se dictan otras disposicionesy, dispone en su “Articulo 15. Obligaciones de la Sociedad. (...)

4. Denunciar las violaciones de los derechos de las mujeres y la violencia y discriminacion en su contra
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un caso de presunta amenaza, vulneracion de derechos de las nifas, los nifos y los adolescentes, lo podra realizar a
través de la Linea 141, de las lineas de WhatsApp 3202391685- 320 2931320- 320 865 5450 0 a través de la linea gra-
tuita nacional 01 8000 91 8080, chat, en la pagina web www.icbf.gov.co, las 24 horas del dia o de manera presencial

directamente en los puntos de atencion al ciudadano del ICBF.

4.4. Reduccion de los efectos de las violencias
en las trayectorias de vida™ de ninas y ninos
en primera infancia para evitar la repeticion

Las afectaciones que se generan por hechos violen-
tos en la primera infancia, requieren de un abordaje
inmediato e integral, que permitan garantizar inter-
venciones orientadas a apoyar la recuperacion socio
afectiva, el restablecimiento de la salud y la continui-
dad del proceso de desarrollo adecuado e integral.
Todo ello, dentro de un proceso sostenido y perma-
nente de cuidado y promocioén, evitando la repeti-
cion de las violencias y resguardando al nifo o nina
con los procesos preventivos y de proteccion que
correspondan.

Cuando se han presentado acciones violentas contra
los nifas y nifos en primera infancia, generadas en
los ambitos de las relaciones y redes de cuidado pri-
mario, como la familia y los escenarios cotidianos, se
hace necesaria la activacion de la atencion inmediata
para el restablecimiento de derechos y la proteccion,
en simultdnea con acciones de prevencion, dirigi-
das a evitar la repeticion de los hechos violentos y

los efectos que pueden marcar toda la vida, si no son
abordados con oportunidad y pertinencia.

La accion preventiva en estos casos tiene la exigencia
de lograr una adecuada valoracion de la situacion y
las condiciones de las nifias y nifos en primera in-
fancia, reconociendo el momento del curso de vida
o transicién en la que se encuentran, asi como las
condiciones de sus relaciones, su vida familiar y los
escenarios de cuidado a los que accede. El reconoci-
miento de estas experiencias vividas, las situaciones
y condiciones que las generaron, son determinantes
para identificar y actuar anticipadamente frente a la
posibilidad de repeticién o sostenimiento de estados
esperados en torno a la salud, el cuidado y el desa-
rrollo.

Las experiencias adversas que afectan al nifo o
nina, marcan sus trayectorias vitales y su desarrollo
en general. Requieren ser erradicadas y transforma-

91. Para efectos de este lineamiento y en coherencia con el enfoque de curso de vida, las trayectorias de vida, son entendidas como todo el transcurso de la vida de nifios y

nifias desde la gestacion, pasando por las transiciones de desarrollo como el paso de primera infancia a infancia, y de ésta a la adolescencia..



das en experiencias significativas, positivas, de
cuidado y promocion. CAFO (2020) indica que las
experiencias adversas que ocurren durante la infan-
Cia, son significativamente estresantes y tienen un
impacto a largo plazo.

Por lo tanto, la prevencion para evitar la repeticion y
los efectos a mediano y largo plazo, implica actuar en
el plano individual, en la dindmica de las relaciones y
en los entornos relacionales en los que transitan y se
desarrollan nifas y ninos en primera infancia.

En el plano individual es fundamental la valoracion
de la situaciony sus efectos con el fin de dimensionar
el estado de salud y desarrollo del nifio o la nifa, acor-
de con su momento del curso de vida, las condicio-
nes y situaciones particulares. Esto para identificar la
accion o formas de abordaje desde una perspectiva
integral del desarrollo y la atencion que permita aten-
der de inmediato los efectos del hecho violento en su
integridad personal y de desarrollo.

En el marco de las dindmicas relacionales, las acciones
de prevencion, se orientan a identificar y reconocer las
potencialidades y falencias de la red de relaciones y cui-
dado primario por parte de las familias que tienen nifas
y ninos en primera infancia afectados por la violencia o
en exposicion alta a sufrirla. Esto implica que, en primer
lugar, se debe hacer un abordaje en el que se identifi-
que y reconozca la dindmica familiar, sus capacidades
y oportunidades, con el propdsito de definir compro-
misos y metas de transformacion y aprendizaje segun
el caso.

En el plano de reconocimiento y fomento de entor-
nos, es fundamental atender el abordaje, revision y
transformaciéon no solamente del entorno hogar
donde se encuentra la vida familiar, sino el entorno
educativo o de cuidado, el entorno espacio publico,
y en general los espacios donde transita la vida de los
ninos y niAas. La transformacion de una situacion de
riesgo o prevencion de su repeticidon o persistencia
exige el abordaje de por lo menos dos entornos coti-
dianos donde se identifica el riesgo o ha sucedido el
hecho violento. Reflexién que se plantea, siguiendo
las recomendaciones y la evidencia en estudios de
prevencion de problematicas como el consumo de
sustancias psicoactivas — que aplica para el caso- en
términos de evitar los efectos a mediano y largo pla-
70, promoviendo integralidad en el andlisis de situa-
ciony en la atencion.

Se deben asegurar entornos protectores, estables, en-
riquecidos y estimulantes, que propicien el desarrollo
de habilidades socioemocionales y compensen las
desventajas originadas por contextos adversos o expe-
riencias adversas en la infancia, dado que, considerando
estos aspectos, asi como la familia y su red de apoyo,
se podrian predecir dificultades posteriores. Igualmente,
se reconoce que a medida que aumentan los factores
de riesgo o las adversidades, también incrementa la in-
cidencia de violencias y problemas en la salud durante
el curso de vida®™.,

Desde esta perspectiva, las consecuencias a corto
plazo de la situaciones y experiencias adversas que
viven nifas y niNos pueden generar consecuencias
a nivel psicologico, emocional, cognitivo y proble-

92. Seguin CAFO (2020), los individuos con cuatro o mas experiencias adversas tienen mayores tasas de problemas de salud, abuso de drogas, violencia, y una salud mental

deficiente en comparacion con los que no tienen nada.



mas de comportamiento, dificultad de adaptacion
y problemas de ajuste, falta de atencion, retrasos en
la memoria y el aprendizaje, y pensamiento critico,
planificacion, toma de decisiones e interaccion social
habilidades disminuidas.

Evitar estos efectos negativos en el desarrollo a me-
diano y largo plazo, implica la implementacion de
acciones preventivas, orientadas al desarrollo de
capacidades con especial atencién en la formacion
con padres, madres, familias y cuidadores. Los proce-
sos formativos, implican trabajar en torno a procesos
de pedagogia critica y dialégica que interpelen las
concepciones e imaginarios que justifican y permi-
ten que continuen los tratos violentos y degradantes
contra nifas y ninos. Es importante el trabajo con los
adultos significativos con el fin de promover el forta-
lecimiento de factores protectores como los son las
redes y relaciones de cuidado.

El abordaje en el plano individual orientado a la recu-
peracion y promocion de los procesos socioemocio-
nalesy laintegridad, son fundamentales para generar
experiencias positivas y de grata recordacion. Lo an-
terior en conexion con el fortalecimiento o incidencia
en los procesos y dindmicas de relacion y afecto, la
participacion sociopolitica y la mejora de las relacio-
nes.

Las relaciones familiares confiables, receptivas y de
apoyo protegen de efectos adversos y factores estre-
santes en la primera infancia y constituyen un deter-
minante positivo para el desarrollo integral de nifas
y ninos (BID, 2020). Por su parte, Oates (2010) indica
que la crianza es un factor crucial para el bienestar
de nifas y ninos y que una «buena» crianza es aque-
lla que les confiere los beneficios de la resiliencia, el
bienestar, la autoestima, la competencia social y los
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valores propios de la ciudadania, teniendo en cuen-
ta las caracteristicas de los entornos locales y valores
culturales.

Por otra parte, el reconocimiento de la resiliencia des-
empenfa un papel destacado en la reflexion sobre el
apoyo a los padres y que esta es esencial para que el
individuo se desarrolle plena e independientemen-
te de sus circunstancias. Rutter (citado por Oates,
2010) define la resiliencia como un fendmeno que
comprende varios elementos relacionados entre si, a
saber: la autoestima, la confianza en uno mismo, el
convencimiento de la propia eficacia, la capacidad de
enfrentar cambios, adaptaciones y la adquisicion de
un amplio repertorio de enfoques para la solucion de
problemas sociales.

También, Cyrulnik (2013) indica que la resiliencia es la
capacidad de mantener un proceso de crecimiento y
de desarrollo a pesar de las condiciones de vida ad-
versas, es decir, la posibilidad que tenemos los seres
humanos sometidos a los efectos de una adversidad,
de superarla e incluso salir fortalecidos de la situacion
para emprender nuevos desarrollos. A su vez, CAFO
(2017) indica que la resiliencia es la capacidad de un
individuo para volver a un estado positivo después
de haber experimentado una situaciéon adversa; no es
un rasgo que una persona puede tener o no tener,
sino que es el proceso de adaptarse bien cuando uno
se enfrenta a situaciones adversas e involucra com-
portamientos, pensamientos y acciones que pueden
ser aprendidos y desarrollados por cualquiera.

Aungue no se sabe todo acerca de por qué algunas
personas tienen mayor resiliencia que otras, se sabe
a que estd influenciado tanto por la naturaleza como
por la crianza; la crianza en forma de apego seguro,
que es el profundo y duradero vinculo emocional que



conecta a dos personas y es uno de los factores mas importantes que influyen en la resiliencia (CAFO, 2017).

Asi mismo, de acuerdo con CAFO (2017) el apego seguro esta conectado a los niveles mas altos de resiliencia y
el apego inseguro esta conectado a niveles mas bajos de resiliencia. Aunque la resiliencia se compone de algo
mas que el apego seguro, este es un componente fundamental de la misma'y, por lo tanto, vale enteramente
la pena la inversion para apoyar el bienestar de nifas y ninos a quienes servimos.

Finalmente, como se menciond anteriormente, se ha encontrado que las experiencias adversas en la nifez
tienen un impacto significativo en la salud futura de las personas; en este sentido, prevenir las experiencias
traumaticas en la nifez e iniciar las intervenciones clave cuando ocurran, reducird las consecuencias para la
salud a largo plazo y beneficiara el bienestar fisico y emocional de las personas hasta que se hagan adultas
(Redfield, 2019).
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CAPITULO V.

ATENCION Y RESTABLECIMIENTO DE
DERECHOS DE NINAS Y NINOS EN

PRIMERA INFANCIA

Este capitulo pretende describir de manera practica las principales
acciones que deben desarrollarse para garantizar la atencién integral
especializada a través de la gestion de actores principalmente de los
sectores Proteccidn, Salud, Justicia y Educacién, cuando se detecta una
situacion de amenaza o vulneracion de derechos de nifas y ninos en
primera infancia, por motivos asociados a violencias.

Para efectos del presente documento, la atencién
integral especializada guarda armonifa con lo esta-
blecido en la politica para el desarrollo de la primera
infancia, considerandose ademas especializada, por-
que implica generar las condiciones necesarias para
garantizar el ejercicio pleno de los derechos de las
ninas y los ninos en primera infancia que han sido
victimas de alguna forma de violencia, consideran-
do sus caracteristicas y diversidades, el curso de vida,
los entornos y dimensiones de desarrollo, recursos y
capacidades individuales y familiares. Asi mismo, la
atencion especializada busca garantizar condiciones
de calidad oportunidad y pertinencia en la presta-
cion de los servicios.

A través de la atencion integral se garantiza el resta-
blecimiento de los derechos de las nifias y los nifos
victimas de violencias, entendiéndolo como la res-
tauracion de su dignidad e integridad como sujetos
titulares de derechos y de la capacidad para hacer un
ejercicio efectivo de los mismos.

Para ello se sugiere que, en el ambito de los Comités
Territoriales del Mecanismo Articulador para el Abor-
daje Integral de Violencias por razones de Sexo y Gé-
nero, se estandaricen estrategias que permitan con-
solidar dichas acciones intersectoriales en el marco
de la debida diligencia®, con el fin de evitar acciones
que puedan generar revictimizacion.

93. El cumplimiento de dicho deber permite que, de manera preventiva, las autoridades de todo orden tomen decisiones que eviten o minimicen posibles vulneraciones

sobre el goce de derechos de la ciudadania; y que contando con el conocimiento y herramientas de gestién necesarias para asegurar lo anterior, también lleven a cabo todas

las acciones encaminadas a prevenir, atender y reparar las circunstancias que dieron origen a una situacién puesta en su conocimiento. Tiene origen en la Convencion Intera-

mericana para prevenir, sancionar y erradicar la violencia contra la mujer- Convencién Belem do Par3, la cual exige que toda autoridad (incluida la judicial) haga una lectura de

los hechos que estudian, en la que pongan de relieve todos los elementos de discriminacion que concurren en contra de mujeres, nifias y adolescentes mujeres.
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Asi mismo se sugiere que, dentro de las acciones de desarrollo de capacidades propias de cada entidad, se in-
cluya la tematica de enfoque diferencial, deteccion y atencion oportuna a eventos relacionados con violencias
contra nifias y ninos en la primera infancia.

Por esto, a continuacion, se desarrollan los conceptos fundamentales y las acciones que orientan la gestion
intersectorial en el marco de la atencion integral de nifias y nifos en primera infancia victimas de violencias.

5.1. Generalidades de la atencion especializada en casos de
violencias contra nifas y ninos en primera infancia

Paso Accion

1. Deteccion Cualquier persona, organizacion o institucion® puede detectar, identificar y, por ende,
reportar presuntos casos de violencia contra nifias y nifos en primera infancia.
Instituciones como:

« Salud desde cualquier IPS (prestacion de servicio individual) o desde el Plan de
Intervenciones Colectivas PIC (prestacion de servicio colectivo).

« Unidades de Servicios (CDI - Jardines infantiles privados)
+ Instituciones educativas publicas y privadas

+ Fiscalia General de la Nacion - CAIVAS / CAVIF

» Inspeccion de Policia

« Policia Nacional - Policia de Infancia y Adolescencia

« Lineas de atencion psicosocial o juridica

Comunidad:

« Organizaciones de base comunitaria

«  Comunidad en general

Para poder activar la ruta de manera oportuna, se solicita que el reporte contenga datos

minimos de contacto del nifio o nifa como pueden ser: nombre del nifio o nifa, nimero de
documento de identidad, nombre de papa, maméa o persona cuidadora, direccion o teléfono.

Es importante recordar que, en casos de violencias contra nifias y nifos en primera infancia,
teniendo en cuenta las afectaciones fisicas y psicoldgicas que se pueden generar, deben
siempre contar con la valoracién por profesionales del sector Salud.

96. Ley 1098, art. 44. Obligaciones complementarias de las instituciones educativas. 9. Reportar a las autoridades competentes, las situaciones de abuso, maltrato o peores
formas de trabajo infantil detectadas en nifios, nifias y adolescentes.
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2. Recepcion Independientemente de la entidad que recepcione el caso, cada una de ellas dara atencién al
mismo, de acuerdo con sus lineamientos y protocolos.

Entidades que recepcionen casos de violencias contra nifias y nifos en primera infancia:

Salud:

Cualquier institucién prestadora de servicios de salud publica o privada puede identificar
como motivo de consulta una violencia o una afectacion a la salud fisica o mental relacionada
con la misma.

Proteccion:

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - Defensoria de Familia (en todos los casos de
violencias, incluyendo la violencia sexual y otros tipos de vulneraciones de derechos en
diversos entornos):

A través de la pagina www.icbf.gov.co por medio de chats, videollamadas, llamadas en linea,
link de denuncias o al correo atencionalciudadano@icbf.gov.co; también de forma presencial
en los centros zonales o en las direcciones regionales.

Comisarfa de Familia en casos de violencia al interior del hogar.

Canales y lineas de atencién propias para cada municipio.

Justicia:

Fiscalia General de la Nacién, Policia Nacional o Inspeccién de Policia.

3. Atencidn Teniendo en cuenta que por estar ante casos de violencias contra nifas y ninos en primera
infancia y que la puerta de entrada es el sector salud, se hace necesario realizar una valoracion
integral de las afectaciones y desarrollar Plan Integral de Cuidado en Salud, recordando que
este debe incluir acciones para el nifo o nifa como acciones para el cuidador o cuidadora,
dependiendo de la oferta institucional intersectorial en el territorio.

Proteccion:

De acuerdo con lo establecido en el Lineamiento Técnico Administrativo de Ruta de
Actuaciones para el Restablecimiento de Derechos de Nifios, Nifias y Adolescentes con
sus Derechos Inobservados, Amenazados o Vulnerados del ICBF*, es imperativo identificar
situaciones relacionadas con inobservancia de derechos, entendida como el:

Incumplimiento, omisidn o negacion de acceso a un servicio, o de los deberes y
responsabilidades ineludibles que tienen las autoridades administrativas, judiciales,
tradicionales, nacionales o extranjeras, actores del Sistema Nacional de Bienestar Familiar
(SNBF), sociedad civil y personas naturales, de garantizar, permitir o procurar el ejercicio
pleno de los derechos de nifias y nifios nacionales y extranjeros(as) que se encuentren en
el territorio colombiano o fuera de él.

95. Disponible en: https://www.icbf.gov.co/sites/default/files/procesos/Im3.p_lineamiento_tecnico_ruta_actuaciones_para_el_restablecimiento_de_derechos_
nna_v1.pdf
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Por lo que, en los casos de inobservancia de derechos, la autoridad administrativa
competente deberé realizar la gestion pertinente ante las entidades del Sistema Nacional
de Bienestar Familiar (SNBF), dictando 6rdenes especificas para garantizar el cumplimiento
de los derechos en un término no mayor a diez (10) dias.

Asi las cosas, las situaciones para el ingreso a un Proceso Administrativo de Restablecimiento
de Derechos consisten en:

Amenaza de derechos: toda situacion de inminente peligro o de riesgo para el ejercicio
de los derechos de los nifios y las nifas, cuando no constituya una inobservancia de
derechos.

Vulneracion de derechos®: toda situacion de dafo, lesién o perjuicio que impide
el ejercicio pleno de los derechos de los nifios y las nifias, cuando no constituya una
inobservancia de derechos.

Entendiendo asi que el Proceso Administrativo de Restablecimiento de Derechos
(PARD): es el conjunto de actuaciones administrativas y judiciales que deben desarrollarse
para la restauracion de los derechos de los nifios y las nifas que han sido vulnerados,
amenazados o inobservados.

Asf mismo, el PARD se acompanfa de la ubicacion de la nifia o nifo en un medio familiar o
institucional, de acuerdo con la valoracion del riesgo que haga la autoridad administrativa.

Ahora bien, desde las acciones para el desarrollo integral y fortalecimiento familiar, se
implementard el Método de Administracion de Casos (MAC)?” desde socios estratégicos
del ICBF en articulacién con las autoridades administrativas, centrado en niveles asf:

«  Microsistema: nifias y nifos en primera infancia.

«  Macrosistema: mesosistema (familia) y exosistema (sectores y servicios).

Autoridades indigenas®

Las autoridades tradicionales son los miembros de una comunidad indigena que ejercen,
dentro de la estructura propia de la respectiva cultura, un poder de organizacion, gobierno,
gestion o control social.

De acuerdo con lo anterior, es importante sefalar que la identificacion de la pertenencia étnica
indigena, mas alld de definir caracteristicas de las nifias, los nifos en primera infancia y su familia,
define el trdmite a seguir en tanto que, el proceso debe articularse de manera permanente con la
Autoridad Tradicional Indigena competente de la comunidad a la cual pertenecen.

96. Sumado a lo anterior, la Ley 1878 de 2018 que modifico algunos articulos de la Ley 1098 de 2006, establece en su articulo 3° que cuando a partir de la verificacion
de derechos, se obtenga la vulneracion o amenaza de alguno de los derechos consagrados en Cédigo de Infancia y Adolescencia, las autoridades administrativas
competentes daran apertura al Proceso Administrativo de Restablecimiento de Derechos (PARD), y en los casos de inobservancia de derechos, la autoridad adminis-
trativa competente debera realizar la gestion pertinente ante las entidades del Sistema Nacional de Bienestar Familiar, dictando ordenes especificas para garantizar el
cumplimiento de los derechos en un término no mayor a diez (10) dfas.

97. Lineamiento técnico para la implementacion del modelo de atencioén, dirigido a nifos, nifias y adolescentes en modalidades de restablecimiento de derechos,
aprobado mediante Resolucion No. 4199 de 15 de julio de 2021. Disponible en: https://www.icbf.gov.co/system/files/procesos/Im24.p_lineamiento_tecnico_imple-
mentacion_del_modelo_de_atencion_a_nna_en_las_modalidades_de_restablecimiento_de_derechos_v1.pdf

98. EI ICBF en su Lineamiento Técnico Administrativo de Ruta de Actuaciones para el Restablecimiento de Derechos de los Nifos, las Nifias y Adolescentes, establece
en el Anexo 7, la ruta que debe seguir cuando se trata del restablecimiento de derechos de un nifio, nifia o adolescente perteneciente a una comunidad indigena.
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Justicia:

La atencién integral de las nifas y los nifos en primera infancia victimas de violencias,
brindada por las entidades del sector Justicia que se sefialan seguidamente, tendrédn como fin
Unico, el acceso a la justicia y la garantia de no repeticion.

Fiscalia General de la Nacion: es la entidad de la rama judicial encargada de ejercer la accion
penal y realizar la investigacion de los hechos que revistan las caracteristicas de un delito que
lleguen a su conocimiento por medio de denuncia, peticién especial, querella o de oficio,
actuando siempre en garantia de los derechos de las victimas en el desarrollo del programa
metodoldgico de la investigacion penal.

Policia Judicial: compuesta por el Cuerpo Técnico de Investigacion de la Fiscalia (CTI) y de la
Policia Nacional, la DUIN y la SIJIN, quienes tienen tienen dentro de sus funciones: (i) recibir
denuncias; (i) detectar los casos por medio de las denuncias o de las fuentes no formales
(informantes, llamadas, escritos anénimos, correos y noticias, entre otros) y demas que
lleguen a su conocimiento; (iii) realizar actos urgentes, es decir, la inspeccién del lugar de los
hechos; (iv) entrevistas forenses, interrogatorio; (v) cumplir unos procesos particulares ante
las situaciones de flagrancia; y (vi) identificar, recoger y embalar técnicamente los elementos
materiales probatorios y la evidencia fisica, asi como someter estos elementos a la cadena de
custodia.

Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses (INMLCF): presta auxilio y
soporte cientifico y técnico a la administracion de justicia en todo el territorio nacional, en lo
concerniente a medicina legal y las ciencias forenses.

Jueces de la republica: son los encargados de adelantar el proceso judicial, y determinar
mediante una sentencia, los derechos a la verdad, justicia y reparacion a los que tienen
derecho los nifos y las nifas victimas de violencias.

Ministerio Publico: promueven y garantizan el ejercicio de los derechos de las nifias y nifios
en primera infancia victimas de violencias y en situaciones de amenazas y vulneraciones,
salvaguardando siempre su interés superior.

4. Activacion La entidad que identifique el caso debe garantizar la atencién en salud, proteccién vy justicia,

interinstitucional por lo cual, los canales de comunicacion deben estar actualizados de acuerdo con la oferta
institucional territorial; de ser posible, con correos y nimeros de teléfono institucionales, asf
como horarios de atencion.

5. Seguimiento El seguimiento a casos debe partir de la no revictimizacion, para lo cual se sugiere tener en
cuenta espacios intersectoriales en los que se coordine dicho proceso, especialmente en
aquellos casos que presenten barreras de acceso en la prestaciéon de los servicios.

5.2. Recomendaciones generales para la atencion
especializada en casos de violencias contra la primera infancia

« Todas las formas de violencia contra la primera infancia son una clara vulneracién derechos.
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Las violencias tienen graves afectaciones en la salud fisica y mental en nifias y nifos.

Para la atencién de todas las violencias en primera infancia, la prestacion de servicios debe darse en
condiciones de calidad, oportunidad, accesibilidad, continuidad y cobertura suficiente.

En todos los casos de amenaza o vulneracion de derechos por motivos asociados a violencias, nifas y ninos en
primera infancia deberdn ser llevados a los servicios en salud por sus padres, madres o principales cuidadores.

Todas las violencias son de caracter de urgencia médica, independientemente del tiempo transcurrido
entre el momento de la agresion y la consulta al sector Salud.

La atencion integral es de caracter gratuito para cualquier victima de violencia; en ningun caso se deben
presentar barreras de acceso para la atencion.

Todas las atenciones dadas a nifias y nifos en primera infancia relacionadas con violencias deben realizarse
con enfoque diferencial.

Siempre que una nifa o un nino comente alguna forma de violencia o revele una situacion de violencia, hay
que demostrarle credibilidad y seguridad, evitando siempre, responsabilizarlos por los hechos ocurridos o
por las consecuencias que se deriven del reporte o de la denuncia.

Es necesario brindar informacion a la nifia o nifio victima y a sus representantes legales, sobre sus derechos
y las acciones que deban realizarse en el marco de la atencion integral.

Es muy importante, abordar adecuadamente los miedos y temores que pueden manifestar, ante las
amenazas que ejercia la persona agresora.

Se debe garantizar un espacio seguro y de conflanza que permita la revelacién de los hechos de violencias,
en la persona a quien haya hecho la revelaciéon explicandoles que todas las acciones que se desarrollen
serdn para restablecer sus derechos.

Se debe garantizar un lenguaje claro, sencillo y comprensible para el nifno o la nifia y sus cuidadores.

No se deben generar falsas expectativas frente a la atencion, ni establecer acuerdos o compromisos que no
podran cumplirse, puesto que puede quebrantarse la confianza e influir en la actitud de la nifa o del nifo
y su colaboracion en las atenciones.

En todos los casos de violencias hacia la primera infancia, se deben tener en cuenta que sus opiniones
y deseos prevalecerdn sobre los de sus padres, madres o cuidadores y que en todas las actuaciones o
procedimientos se debe contar con su consentimiento, el cual debe ser tomado de manera apropiada en
consideracion a su edad y desarrollo.

84



Se debe prestar especial atencion a todas las manifestaciones verbales y no verbales, validando sus
emociones y promoviendo su gestion y estabilizacion.

Esimportante que las servidoras y servidores publicos a cargo de la atencién integral, dispongan del tiempo
suficiente para la atencion de nifas y nifos, sin ejercer presion en sus relatos, interrumpirlos o mostrar
desinterés. Asi mismo, se debe respetar el silencio de las victimas.

En aras de evitar la revictimizacion bajo el enfoque de accion sin dafo, se hace énfasis en las competencias
que tiene solo el sector Salud y Justicia para profundizar sobre hechos relacionados con las formas de
violencias que hacen parte de las atenciones, de acuerdo con la edad de la victima.

Se deben implementar los ajustes razonables y apoyos requeridos para la atencion integral, teniendo en
cuenta el tipo de discapacidad, poblacional étnica, entre otros.

Dentro de las acciones de atencion integral se resalta que a todas las servidoras y servidores publicos de las
entidades que participan en las rutas de atencién, les corresponde instaurar la denuncia correspondiente
ante las autoridades competentes, cuando esta no se haya efectuado.

Igualmente, en ningun caso las instituciones encargadas de la atencion integral podran imponer cargas
adicionales a la familia o red de apoyo, solicitando que interpongan la denuncia penal de los presuntos
hechos de violencia ejercidos en contra de la nifa o el nifo.

Los casos de violencias hacia nifias y nifos que sean identificados en el entorno educativo, deben ser
reportados a las autoridades competentes.

5.3 Reconocimiento de derechos de ninas y ninos
en primera infancia victimas de violencias

A continuacion, se mencionan los derechos de nifias y nifos en primera infancia victimas de violencias; debe-

ran ser salvaguardados por todas las entidades encargadas de brindar atencién integral, por su familia y otros

actores responsables de su cuidado y proteccion:

A recibir un trato humano, digno, con discrecion y respeto por su privacidad.
A recibir una atencion integral, con calidad, oportunidad y pertinencia.

La confidencialidad de la informacion que se obtenga en la practica de las diferentes atenciones y
actuaciones de distintos actores institucionales.
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A ser escuchadas y escuchados.

A que para la aplicacion de tratamientos o procedimientos que se practiquen, se tengan en cuenta sus
necesidades y emociones.

A recibir asistencia integral para su recuperacion en los términos que senala la ley.

A ser asistidas y asistidos gratuitamente por un traductor o intérprete en el evento de no conocer el idioma
oficial, o de no poder percibir el lenguaje por los érganos de los sentidos.

A que todas las atenciones deben estar centradas en el principio del interés superior del nifio o la nifa.

A no ser sometidas a pruebas repetitivas y a solicitar a las autoridades judiciales que se abstengan de
ordenar la practica de pruebas o excluyan las ya practicadas que conlleven una intromisién innecesaria o
desproporcionada de su derecho a la intimidad.
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ANEXO UNO
TIPOS DE VIOLENCIAS

Las violencias contra nifnas y nifios en primera infancia generan
diversos impactos negativos no solo a nivel individual por las
afectaciones directas a su desarrollo fisico, cognitivo y emocional,
sino que también repercuten en sus familias redes vinculares

de apoyo, asi como a sus comunidades; y, por tanto, limitan el
crecimiento y desarrollo de los paises”.

Entonces, todas las formas de violencias contra nifas y nifos en primera infancia, son graves violaciones a sus
derechos humanos ya que menoscaban su bienestar y, por ende, su desarrollo integral; por lo que, para lograr
una atencion integral, es importante tener claridad en elementos conceptuales que permitan comprenderlas
e identificarlas a tiempo; asf las cosas, a continuacion se especifica por cada una de las formas de violencias, el
concepto desde la normativa legal vigente, asi como la manera como se pueden dar.

Tipo de {Qué se entiende por esta : 5
. . . . {Como se expresa?
violencia forma de violencia?
La violencia sexual se presenta de muchas *Acceso carnal: es la penetracion del miembro viril
formas, todas con graves consecuencias; de por via anal, vaginal u oral, asi como la penetracion de
ahf la importancia de que se reconozcan cualquier otra parte del cuerpo con otro objeto’.

sus diferentes manifestaciones, entre ellas el
abuso sexual que hace referencia a cuando
un nifo o nina es tocado (a), acariciado (a)
0 besado (a) indebidamente o involucra
aprovechamiento por la edad, condicién de
discapacidad o incapacidad preexistente.

*Actos sexuales'®: son todas aquellas acciones o
comportamientos sexuales diferentes del acceso
carnal. Se entiende entonces que, no existe
penetracion de ninguna manera (Grupo Técnico
Coordinador del SIVIGE, 2017)

Violencia
sexual

99. ICBF. ABC Alianza nacional contra la violencia hacia nifias, nifos y adolescentes Plan nacional de Accion 2021 — 2024. Colombia, 2021. Consultado en: https://
www.icbfgov.co/abc-alianza-nacional-contra-la-violencia-hacia-ninas-ninos-y-adolesentesi#:~:text=principales%20resultados%20esperados%3F-,La%20Alianza%20
Nacional%20contra%20la%20Violencia%20hacia%20Ni%C3%B1as%2C%20Ni%C3%B105%20y,que%20es%20como%20se%20calcula. Sentencia C-876 de 2011 M.P.
Mauricio Gonzélez Cuervo. Tomado del Lineamiento Técnico para la atencion a nifos, nifas y adolescentes, con derechos amenazados o vulnerados, victimas de vio-
lencia sexual. El cual puede ser consultado en: https://www.icbf.gov.co/sites/default/files/procesos/Im18.p_lineamiento_tecnico_programa_especializado_de_aten-

cion_victimas_de_violencia_sexual_v2.pdf
102. De acuerdo con lo dispuesto en el articulo 212 del Cédigo Penal (ley 599 del 2002).

103. De acuerdo con el Cédigo penal (Ley 599 de 2000), configuran un delito contra la libertad, integridad y formacion sexual.
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Tipo de
violencia

{Qué se entiende por esta
forma de violencia?

{Como se expresa?

Esta puede materializarse a través de
acciones o comportamientos en los que

no necesariamente se dé la penetracion

del miembro viril u otras partes del cuerpo
humano u objetos, por via anal, vaginal u oral.

De acuerdo con el Cédigo Penal Colombiano
(Ley 599 de 2000), los actos sexuales
configuran un delito contra la libertad,
integridad y formacion sexual de nifiasy
nifos, que incluye la realizacion de cualquier
acto sexual en presencia de ellas y ellos o les
induzca a esto.

En consideracion a la edad. El Cédigo Penal
Colombiano (Art. 209 de la Ley 599 de 2000)
sefiala que realizar cualquier acto sexual: i)

con un nifo o nina menor de 14 anos, ii) en su
presencia o i) al que se le induzca, constituye
el delito de acto sexual abusivo con menor

de 14 afnos. Respecto a este delito, la Corte
Constitucional determind que «el caracter
abusivo de estos actos deriva de la circunstancia
de ser realizados con persona que fisicamente
aun no ha llegado a la plenitud de su desarrollo
corporal y, especialmente, por tratarse de

seres humanos que no han desplegado su
madurez volitiva y sexual, prestandose para el
aprovechamiento de personas que los aventajan
en lo corporal e intelectual y precipitandolos
precozmente a unas experiencias para los que
no estan adecuadamente preparados, con
consecuencias indeseadas como el embarazo
prematuro y la asuncion de responsabilidades
que exceden sus capacidades de desempeno
social”.1%().

Es posible indicar que en todas las formas
o tipologias de violencia sexual se pueden
identificar los siguientes aspectos'':

*Acoso sexual: conjunto de acciones y
comportamientos de tipo verbal, escrito, no verbal,
fisico o virtual con contenido sexual en con las que
se hostigue, acose, humille, ofenda, persiga; también
puede contener acercamientos corporales u otras
conductas fisicas de tipo sexual, dirigido a un nifio

0 una nina sin su consentimiento, aprovechando
condiciones o relaciones de autoridad o de poder,
edad, sexo, posicion social, familiar o econémica.

*Explotacion sexual comercial: violencia sexual que
es ejercida a partir de un intercambio o promesa de
ello, en dinero, especie o cualquier otra naturaleza, ya
sea de forma directa por parte del explotador con la
victima o por intermediacién de terceros.

Contextos en donde se da la ESCNNA:
extractivismos (mineria, hidrocarburos) obras de
infraestructura y megaproyectos, viajes y turismo,
conflicto armado, zonas de frontera, corredores
carreteables y fluviales, digitales o TIC.

Conductas de explotacidn sexual hacia niias y
nifos en el entorno digital'™:

* Grooming: establecer contacto o interaccion con
una nifia 0 NN, a través de internet con la intencion
de ganar su confianza y asi seducir, manipular, instigar
o incitarle a que se involucre en actividades sexuales.
En esta conducta, en ocasiones, las personas adultas
se hacen pasar por nifios para ganar su confianza y asf
tener acceso a materiales de contenido sexual.

* Sexting con personas menores de 18 aiios:
intercambio de mensajes con contenido sexual

a través de las tecnologias de informacion

y comunicacion; incluye la autoproduccion,
intercambio o transmisién de mensajes o imagenes
sexuales. Es esencial que el nifio o la nifa sean
responsabilizados penalmente por la autoproduccion
del contenido.

100. Sentencia C-876 de 2011 M.P. Mauricio Gonzalez Cuervo.

101. Tomado del Lineamiento Técnico para la atencién a nifos, ninas y adolescentes, con derechos amenazados o vulnerados, victimas de violencia sexual. El cual
puede ser consultado en: https://www.ichf.gov.co/sites/default/files/procesos/Im18.p_lineamiento_tecnico_programa_especializado_de_atencion_victimas_de_

violencia_sexual_v2.pdf

De acuerdo con lo dispuesto en el articulo 212 del Cédigo Penal (ley 599 del 2002).

De acuerdo con el Cédigo penal (Ley 599 de 2000), configuran un delito contra la libertad, integridad y formacion sexual.

104. ICBF (2021) Documento de criterios de clasificacién de paginas de internet con material de explotacion sexual comercial de nifas, nifos y adolescentes, de

acuerdo a Articulo 19 de la Ley 1336 de 2009.
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Tipo de
violencia

{Qué se entiende por esta
forma de violencia?

{Como se expresa?

- Asimetria: posiciones que sefialan
diferencias en edad, estatus o poder.

- Diferencia de edad: la edad no es un
determinante para establecer si existio o

no violencia sexual, por lo tanto, no existe

un criterio claro que defina una unidad de
rango; sin embargo, se ha establecido como
posible diferencia entre dos y cinco afios en
las edades entre victima y agresor, lo que se
traduce en ejercicio de poder. Ahora bien, el
agresor puede ser menor de edad, lo cual, de
todas maneras, conlleva sancién penal.

- Uso de fuerza fisica: cuando se utilice la
fuerza fisica como medio de coaccion, se
habla de violencia sexual.

- Chantaje emocional: uso de chantaje,
manipulacién o engafios.

- Aprovechamiento de condiciones que
sitiian al otro en posicion de desventaja:
poner en situacion de indefension a otra
persona mediante el uso de drogas, alcohol
o alucinégenos o aprovecharse de forma
ventajosa de la discapacidad de alguien se
constituye también en violencia sexual.

* Sextorsion: comprende aquellas conductas por virtud
de las cuales las personas que explotan sexualmente,
amenazan a las nifnas o ninos con la publicacion o
divulgacion de sus imagenes con contenido sexual, con
el objetivo de que lo sigan haciendo o para que paguen
una suma de dinero o accedan a realizar actos sexuales
para evitar dicha publicacion.

* Transmision en vivo (streaming) de explotacion
sexual con personas menores de 18 aios:
divulgacién, difusion, emisién o visualizacion en vivo
de actividades sexuales con nifas y nifilos por medio
de tecnologias de informacion y comunicacion.
Incluye la demanda de explotadores para visualizar
dichas actividades. Estas transmisiones generalmente
no quedan grabadas o almacenadas.

* Posing o poses sexualizadas de nifias y

ninos: consiste en imagenes de niAas y NiNos
posando semidesnudos o desnudos, que no son
explicitamente sexuales, pero cuya finalidad consiste
en incitar el deseo sexual o que producen deseo

y placer sexual. Puede incluir fotografias y otros
materiales que representan nifas o NiRos en poses
o conductas en las que no hay un énfasis en las
partes sexuales (por ejemplo, si sus genitales estan
parcialmente cubiertos por algun tipo de ropa).
Para determinar si una imagen es «pornografica» o
representa explotacion o violencia sexual de una
nifa o un nino, parece necesario diferenciar si dicha
imagen es para uso privado (por ejemplo, un dlbum
familiar) o con fines de satisfaccion sexual.

* Morphing: comprende todo tipo de material

que represente a nifas y ninos participando en
actividades sexuales o de forma sexualizada, cuya
produccién no conlleva un contacto real con ellas(os),
sino que es creada artificialmente a través de medios
digitales. Incluye lo que frecuentemente se denomina
«pornografia virtual infantils, «pseudofotografias» o
«imdagenes realistas». Se realiza usando graficos de
computadora, herramientas de modelaje 3D, dibujos
animados o dibujos que muestran a nifas o ninos
llevando a cabo actividades sexuales. Se pueden
sobreimprimir formas o darles forma a cuerpos de
adultas(os) y agregar rostros de nifas y nifos para
generar efectos en estas imagenes o videos. El
realismo de estas imagenes produce la ilusion de que
las nifas o los nifos realmente estan participando,
aun cuando no sea asf.
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Tipo de
violencia

{Qué se entiende por esta
forma de violencia?

{Como se expresa?

* Upskirting: consiste en la practica de grabar videos
o hacer fotografias no autorizadas por debajo de las
faldas y vestidos de las nifas para capturar imagenes
de la ropa interior y los genitales y posteriormente
publicarlos en internet.

Otras formas de violencia por razones de sexo
y género, tanto dentro como fuera del conflicto
armado:

* Esclavitud sexual: el ejercicio de comprar, vender,
intercambiar, prestar por medio de la violencia, a

un nifio o nifia con el objetivo de que realice actos
de naturaleza sexual. (Estatuto de Roma 1998).
Esclavitud sexual debe considerarse como una forma
particular que incluye varias formas de esclavitud; se
trata de una limitacion a la autonomia, libertad de
movimiento y a poder de decidir.

* Desnudez forzada: obligaciéon por medio de la
violencia a desnudarse total o parcialmente o a
permanecer desnuda. (Ley 1719 de 2014 Art. 9).

* Esterilizacion forzada: la anticoncepcion quirlrgica
de menores de 18 afos se encuentra prohibida en

el articulo 7 de la Ley 1412 de 2010; prohibicion
reiterada por la Resolucion 1904 de 2017 respecto
alos nifos, nifas con discapacidad (Paragrafo art.

10). La Ley 1719 de 2014 incluyo en el Codigo Penal
Colombiano el delito de esterilizacion forzada en
persona protegida (art. 1398).

* Mutilacion genital femenina: extirpacion total

o parcial de los genitales externos de las nifas. Es
una violencia que se encuentra asociada a practicas
tradicionales de algunos pueblos indigenas.

Violencia fisica

En la violencia fisica se incluye el castigo
fisico humillante, el cual incluye de manera
Unica o combinada, las formas de violencia
fisica; estas han sido utilizadas de manera
inapropiada como una estrategia de control
con fines educativos, que tiene lugar en la
relacién educativa intrafamiliar (Tobdn, 2020),
observandose como expresiones de amor y
proteccion.

Segun el Sistema integrado de informacién sobre
violencias de género (SIVIGE) (2018), la violencia fisica
se clasifica en lesiones fatales y no fatales, a saber:

Lesiones fatales:

*Homicidio: la muerte causada a otra persona de
manera intencional o con intencién de causarle
lesiones.
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. . . . ;COmo se expresa?
violencia forma de violencia? C P

Cabe resaltar que el castigo fisico comprende *Feminicidio: la muerte causada a una mujer de

dos elementos: «<uno subjetivo y otro objetivo; | manera intencional o con la intencién de causarle
el primero consiste en la intencion de corregir, | lesiones graves por su condicién de ser mujer, por
disciplinar o castigar el comportamiento su orientacion sexual o su identidad de género,
de la nifa o nifo; el segundo elemento de 0 cuando se le causa la muerte a una mujer
caracter objetivo se configura con el uso de transgénero.

la fuerza fisica. Las convergencias de estos
dos elementos configuran al castigo corporal
como una practica que vulnera los derechos
humanos de los nifos"'®.

Por lo cual se constituye en la maxima expresion de

la violencia extrema infligida a las mujeres a través de
una cadena de conductas violentas. Como afirman
los instrumentos internacionales y regionales relativos
a la violencia contra las mujeres, las causas de dicha
violencia se enmarcan en las histéricas relaciones
desiguales de poder entre hombres y mujeres.

Ahora bien, las victimas de feminicidio pueden ser
directas o indirectas, entendiendo que se trata de
victimas directas cuando la nifia se encuentra en
riesgo o ha sido victima. Por lo que se entiende como
victimas indirectas, cuando el nifo o nifa tiene una
relacion directa con la mujer victima de feminicidio
o tentativa de feminicidio; es decir, «las personas que
hubieren sufrido dafio como consecuencia de los
hechos victimizantes (...) mas alla de los vinculos
civiles o grados de consanguinidad con la victima
directa, a un criterio general derivado del dafio
causado a cualquier persona”'®.

Lesiones no fatales:

Danfo en el cuerpo de una persona producido por
un agente traumatico que afecta la salud sin que se
produzca la muerte.

*Traumatismo: alteracion de los 6rganos, huesos o
tejidos por una accion mecénica externa. La cual se
puede generar a través de'”":

*Ataque con agente quimico: es una lesion en la piel
u otro tejido producido por el contacto con sustancias
4cidas, alcalinas u otras sustancias corrosivas en el
cuerpo de una persona con la intencion de desfigurarla,
mutilarla, torturarla o asesinarla.

105. OEA- CIDH. Informe sobre el castigo corporal y los derechos humanos de las nifas, nifios y adolescentes. 2009.
106. Feminicidio en América Latina. Rosa Linda Fregoso y Cynthia Bejarano, 2011.

107. Tomado de Lineamiento técnico para la atencion de nifios, nifias y adolescentes con sus derechos inobservados, amenazados o vulnerados por causa de la
violencia, aprobado por Resolucion 10666 del 26 de Octubre de 2017.
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- Manos o con cualquier parte del cuerpo:
cachetadas, nalgadas, pellizcos, pufietazos, patadas,
pisones, pufios, empujones, mordiscos, zarandeo,
coscorrones, rasqunos, jalon de pelo, jalon de orejas,
asfixiar, dar puntapiés, otros.

- Objetos: palos, correas, cables, pantuflas, cigarrillos,
planchas, zapato, azote, vara, entre otros.

- Armas: cuchillos, pufales, pistolas, entre otros.
- Otras formas: ahogamiento, ingesta forzosa,

obligarlos a asumir posturas incomodas

*Envenenamiento o intoxicacién: toda alteracion
organica o funcional producida por la accion de un
agente toxico o en dosis toxicas.

Violencia
psicoldgica

Dentro de las diversas maneras como
se puede dar la violencia psicolégica se

encuentran los tratos crueles, humillantes o
degradantes, determinados en la Ley 2089 de
2021 los cuales son descritos como aquella:

"accién con la que se hiere la dignidad del
niAo, nifa o adolescente o se menosprecie,

denigre, degrade, estigmatice o amenace de

manera cruel (...)"

La violencia psicoldgica se puede expresar a través
de'%:

amenazar, humillar, rechazar, chantajear, descalificar,
comparar, aterrorizar, aislar, ser permisivos, privar

0 amenazar con romper el vinculo afectivo,
instrumentalizar a nifas y nifos para chantajear o
manipular a otras personas, o cualquier otra conducta
que implique un perjuicio en el desarrollo y bienestar
socioemocional de nifias y nifos.

Estas pueden causar afectaciones en la salud
mental: cambios en el estado de dnimo, aparicion
de comportamientos agresivos, aislamiento

social, deterioro en el autoconcepto, autoimagen,
autoestima y autoeficacia, dificultades de lenguaje y
aprendizaje a corto, mediano o largo plazo.

Omision o
negligencia'®

Se entiende como la falta de proteccion y

cuidado minimo del nifo o nifa por parte de

los progenitores o encargados del cuidado.

Existe negligencia cuando las personas responsables
del cuidado no protegen de la exposicion al peligro,
ni atienden, o satisfacen las necesidades basicas

de los nifos o nifas, sean estas fisicas, psicoldgicas,
educativas o de salud, teniendo los medios, el
conocimiento y acceso a la prestacion de servicios.

La negligencia no se debe confundir con hechos
accidentales, por desconocimiento o por condiciones
de pobreza.

108. Ibid, Pag.30a 33.

109. Ibid,, pag. 34.
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Abandono Nifios y nifas deben ser protegidos (as) Por lo cual se entenderia el abandono como

entre otros actos, contra el abandono fisico,
emocional y psicoafectivo de sus padres,
representantes legales o de las personas,
instituciones y autoridades que tienen la

responsabilidad de su cuidado y atencion'®.

una forma de violencia infantil que se configura
cuando progenitores (as) o representantes legales,
no garantizan sus derechos, absteniéndose de
proporcionar los alimentos, vivienda y educacion
0 exponiéndoles a actos que atenten contra su
dignidad e integridad.

No obstante, se hace indispensable, tener en cuenta
como posible causa para que se dé el abandono

a ninos y niAas en primera infancia, el como se

han visto afectados padres y madres a causa de la
violencia estructural, relacionada con las condiciones
sociales, econdmicas, politicas y culturales, que han
imposibilitado, por ejemplo, el acceso a servicios

de educacion y salud, especialmente de las madres
en relacién a la forma en la que se dio y abordd la
gestacion.

110. Ley 1098 de 2006, Art. 20.
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ANEXO DOS

FACTORES DE RIESGO Y FACTORES DE
PROTECCION PARA LA PREVENCION
DE VIOLENCIAS CONTRA LA PRIMERA
INFANCIA

A continuacidn, se presentan algunos factores protectores y de riesgo
desde la perspectiva de sistemas del modelo bioecolégico y de entornos
de desarrollo de nifias y niflos en primera infancia, con el fin de orientar
acciones de promocién y prevencién que permitan evitar las violencias
hacia nifas y nifos y contribuir a la garantia de sus derechos.

Factores protectores Factores de riesgo

Ontosistema o nivel individual: se refiere a las caracteristicas individuales (psicoldgicas, biolégicas y
comportamentales) de las nifias y los nifos, que pueden hacerles més vulnerables o protegerles de vivir
situaciones relacionadas con violencias.

Nifas y nifos Nifas y nifios

Estilos de personalidad: temperamento facil, disposicion
positiva, estilo de afrontamiento activo, buenas habilidades
sociales. Habilidades para gestionar la frustracion,
recursividad para superar los retos.

Proceso de desarrollo: desarrollo social, emocional, fisico y
cognitivo, creatividad, autoconcepto (que se asocia a haber
internalizado una buena figura de apego), vinculo de apego
con adultos significativos, autonomia.

Alteraciones del desarrollo: ubican a nifias y nifos

en condiciones de vulnerabilidad y sumision con mayor
dependencia de los adultos, cuidadores y familias;
alteraciones en el desarrollo cerebral o cognitivo, problemas
o dificultades cognitivas y de desarrollo fisico, déficit en
habilidades de interaccion social.

Discapacidad fisica/cognitiva o necesidades especiales

Problemas de conducta como agresion o inhibicién,
problemas o dificultades cognitivas, emocionales y
relacionales.

Afectaciones de la salud fisica o mental: predisposicion
a las dependencias y otras problematicas en la infancia con
repercusiones a lo largo de la vida; exposicién a consumo
nocivo de alcohol y abuso de drogas desde la gestacion,
enfermedad cronica, tener rasgos fisicos diferentes.
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Factores protectores

Factores de riesgo

Caracteristicas individuales de adultos significativos para las nifias y los nifios (por lo general padres, madres
y personas cuidadoras) que pueden hacerles mas vulnerables o protegerles de vivir situaciones relacionadas
con violencias.

Adultos

Estilos de personalidad: gestién de emociones,
autorregulacion emocional del cuidador(a); practica de
pasatiempos y recreacion, capacidad de resiliencia de los
cuidadores.

Capacidades para el cuidado: fortalecimiento de vinculos,
conocimientos sobre desarrollo infantil, cuidado sensible

y crianza amorosa; supervision parental asertiva a nifas y
ninNos.

Expectativas y proyectos de vida

Formacion y apropiacion: conocimiento de acceso a los
derechos de nifas, nifos y mujeres gestantes; grado de
educacion de cuidadores(as).

Adultos

Afectaciones de salud fisica y mental: problemas y
trastornos de salud mental del cuidador, psicopatologia/
enfermedad mental de cuidadores/as, consumo
problemético de alcohol y sustancias psicoactivas durante
la gestacion; alto nivel de estrés, ansiedad, depresién, entre
otros.

Microsistema: hace referencia a las interacciones directas, cotidianas y constantes de la nifa y el nifio en primera infancia con
padre, madre, cuidadores, familiares, agentes educativos y redes primarias de cuidado.

Entorno hogar

Vinculos significativos de apego seguro, cuidado
amoroso Yy sensible: interaccion célida entre padres-
madres-cuidadores-nifas-ninos, favorecer el desarrollo
infantil y acompanar el proceso, afecto, habilidades
intelectuales e interpersonales y capacidad de reflexiéon
y empatia de integrantes adultos de la familia que estan
en contacto con nifas y nifos, posibilitan la flexibilidad,
la comunicacién y la cohesion familiar; conocimiento del
desarrollo de las nifias y los nifios.

Practicas de cuidado en salud, estilos, modos y
condiciones de vida saludables: estilos de vida saludables
proporcionados por y para cuidadores(as); ocio y recreacion;
buen estado de salud de la madre durante la gestacion, ya
que promueve un sano desarrollo prenatal.

Entornos seguros y protectores Sentimiento de seguridad
en el hogar; conocimientos de la familia o cuidador(a)

sobre desarrollo infantil, crianza y cuidado sensible;

apoyo y promocion de la igualdad y equidad de género,
corresponsabilidad en el cuidado, apoyo vy participacion

por parte de la familia extensa, conocimiento de las y los
integrantes de la familia sobre los derechos de la primera
infancia.

Entorno hogar

Antecedentes de crianza e historia de vida: indicadores
de violencia intrafamiliar, historia de maltrato y violencia de
los padres y madres en su infancia, antecedentes personales
de violencia infantil.

Relaciones conflictivas y contextos problematicos:
dificultades en la comunicacion familiar, incongruencia o
inconsistencia en la puesta de normas y limites, violencia de
pareja, violencia intrafamiliar, ambiente no protector, estrés
familiar, alta conflictividad parental, involucrar a la nifia o

el nifo en los problemas de pareja y manipulacion para
generar animadversiéon hacia alguno de los progenitores o
cuidadores; vinculacion con la delincuencia; uso de alcohol y
drogas en el sistema familiar.

Baja capacidad para el cuidado y la crianza: cuidadores
poco sensibles y atentos a las necesidades de nifa o nifo,
débiles vinculos afectivos, cuidado negligente, atribuciones
negativas hacia las conductas de los hijos, castigo fisico
como método de crianza, practicas de crianza que afectan
negativamente el desarrollo infantil, poco compromiso con
la parentalidad y crianza; poca interaccion entre adultos,
ninas o nifos, falta de participacion de nifas y nifos para
considerar necesidades y opiniones; desconocimiento de los
momentos del desarrollo de nifas y nifos.
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Factores protectores

Factores de riesgo

Condiciones de vida: autonomia econdmica y autoeficacia
y empoderamiento de las mujeres gestantes, madres y
cuidadoras; seguridad y estabilidad econémica, vivienda
adecuada, empleo estable de los padres.

Participacidn: En programas sociales; espacios de
participacion de las mujeres y respeto por su poder de
decision en las relaciones de pareja y el hogar.

Redes de apoyo y proteccion: familia, amigos, vecinos;
personas que perciben que existe algun problema en la
familia, lo denuncian y buscan ayuda; miembros de la familia
que ejercen funciones de apoyo y son conscientes de las
sefales de alarma y actian en consecuencia; capacidad de
adaptacion del sistema familiar ante circunstancias adversas.

Practicas de cuidado y crianza: coherencia entre las
acciones y los mensajes en el hogar; establecimiento de
normas, limites claros y coherentes con el momento del
curso de vida de nifas y nifos; autoeficacia y autorregulacion
del cuidador/a.

Entorno educativo

Redes de apoyo y proteccion: redes de apoyo (profesores,
cuidadores(as), compaheros(as) de trabajo y politicas
empresariales favorables a la parentalidad y la crianza)

Practicas de cuidado: seguimiento permanente al
desarrollo infantil; supervision de las actividades de nifias 'y
nifos; conocimiento del desarrollo de las nifias y los nifios.

Entornos seguros y protectores: involucramiento y
comunicacién constante entre agentes educativos y
cuidadores(as); promocion de la igualdad y equidad de
género, estrategias para promover relaciones de apego
seguras.

Dinamica familiar: padres/madres adolescentes,
matrimonio infantil y uniones tempranas, familias
monoparentales; separacion o divorcio de progenitores o
cuidadores, maternidad/paternidad durante la adolescencia.

Condiciones de vida: hacinamiento, pobreza, exposicion

a riesgos, cuidadores con muchos estresores, desempleo,
permanente desplazamiento de la familia, pobreza y
exclusion socioecondmica, nivel socioeconémico bajo de la
familia, aislamiento social.

Entorno educativo

Practicas pedagdgicas y de cuidado: roles y estereotipos
nocivos que promueven las inequidades de género; falta
de seguimiento al desarrollo nifas y nifos; supervision
inadecuada de las actividades de nifas y nifos;
naturalizacion de conductas violentas.

Condiciones laborales: incertidumbre laboral de agentes
educativos, servicios de educacion inicial con alta rotacion
del talento humano al cuidado de la primera infancia,
condiciones laborales desfavorables y sobre carga laboral de
agentes educativos.

Mesosistema: interacciones entre los entornos y actores que conforman las diferentes redes de cuidado de nifas y nifios de
primera infancia. Relacion entre las familias y los servicios de educacion inicial, entre las familias y las comunidades, entre otros.

Redes sociales de apoyo y proteccion: miembros de la
familia extensa (tios, abuelos, padrinos, entre otros) que
sean figuras de apoyo y proteccion, buenas relaciones con
la comunidad, participacion en procesos que ofrezcan
sostén y asistencia moral o espiritual, juntas de accion local
o0 vecinales/comunitarias que promueven entornos seguros,
colaboracion entre familia y comunidad educativa para el
bienestar de las nifas y los nifos; confianza entre vecinos

Exposicion a dinamicas conflictivas y violentas: grupo de
pares que participa en actividades violentas o antisociales,
fallas de comunicacion entre la familia y las instituciones
(como la escuela o la comunidad); inseguridad, delincuencia
y violencia en la comunidad; comercio local de drogas ilicitas.
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Factores protectores

Factores de riesgo

Exosistema: se asume como una extension del sistema anterior, en el cual se incluyen aspectos formales e informales que no
involucran directamente a las nifas y los nifos de primera infancia, pero influencian sus entornos inmediatos, tales como el
gobierno (local, departamental, nacional), procesos de bienes y servicios, asi como los medios de comunicacion.

Entorno espacio publico

Equipamientos recreativos, deportivos, culturales
apropiados y seguros para la primera infancia: espacios
para jugar, hacer deporte y acceder a los bienes culturales;
promocién de actividades deportivas, culturales; ambientes
fisicos adecuados y seguros (iluminacion de espacios
publicos, rutas seguras, libres de contaminantes).

Espacios que promuevan la diversidad y la igualdad: apoyo
y promocién de la igualdad y equidad de género. Participacion
de niAas y nifos en la dindmica social; promocion de
encuentros que fomenten el reconocimiento de la diversidad.

Acceso a servicios sociales: programas de
acompanamiento y soporte a familias, entre otros.

Entorno salud: valoracién del desarrollo integral en la
primera infancia. Valoracion integral de la salud (auditiva,
visual, fisica, nutricional, mental, familiar y redes de
cuidado) y deteccion temprana de alteraciones y riesgos
de enfermedades; proteccion especifica en salud (esquema
de vacunacion completo entre otros). Educacion en salud;
acciones de promocién con énfasis en involucramiento
parental, cuidado y crianza amorosa y sensible; promocion
y fortalecimiento de la lactancia materna, alimentacion

y nutricién adecuada en cada momento del desarrollo,
promocion de entornos saludables, prevencion y reduccion
de la anemia; atencién de la salud materno-infantil,
considerando desde la gestacién, los mil primeros dias de
vida y hasta los 5 afios; profesionales de salud especializados
en la atencion de la primera infancia.

Entorno espacio publicos

Inseguridad de los entornos fisicos; violencia, delincuencia
y tréfico de drogas; adicionalmente, baja cohesion social

y aislamiento, exclusion social y estigma contra algunos
miembros; falta de seguridad y mantenimiento de parques,
jardines y plazas, entre otros; y, por Ultimo, objetivacion y
violencia de género hacia mujeres y nifias en los espacios
publicos

Entorno salud: barreras de acceso a los servicios y
atenciones de salud; deficiencia en la oportunidad,
pertinencia y calidad en la prestacion de los servicios; falta
de cualificaciéon para la atencion a la primera infancia de
los profesionales y los equipos de salud, persistencia de las
desigualdades que dificultan la prestacion de los servicios
y el acceso, deficiencia en la configuracién de servicios
con adecuacion diferencial (sesgos de género, pertinencia
étnica, cultural y reconocimiento de condiciones como la
discapacidad, entre otros).

Macrosistema: se refiere a patrones culturales,

sistemas sociales, educativos, econdmicos, politicos,

juridicos e ideologias que promueven concepciones e imaginarios en torno a la primera infancia.

Politicas y leyes orientadas a: la prevencion de la violencia
intrafamiliar; regulacion de las licencias de maternidad/
paternidad; proteccion integral de las nifias y los nifos, que
favorezcan y promuevan la igualdad y equidad de género;
garantizar la atencién prenatal y perinatal, importantes para
reducir la violencia y el abandono de nifias y nifios; formacion
y capacitacion en prevencién de violencia contra nifias y nifos
dirigidas al talento humano que atiende a la primera infancia;
generacion de espacios equitativos de participacion de las
mujeres en escenarios publicos y politicos; y, por ultimo, que
apoyen la economia, el trabajo, la salud y la educacion.

Politicas y leyes: incumplimiento de las leyes que prohiban
la violencia, la disciplina violenta y las practicas abusivas
contra las nifias y los nifios; fallas en la implementacion de
politicas publicas de proteccion a la infancia, de salud y de
educacion. Adicionalmente, las politicas institucionales son
débiles, aumentan las desigualdades sociales, econdmicas y
de género.

Estrategias, planes y programas: ausencia o debilidad de
programas de apoyo a las familias con nifias y nifos de la
primera infancia.

107




Factores protectores

Factores de riesgo

Estrategias, planes y programas orientados a: la
identificacion de factores de riesgo relacionados con las
violencias, a la promocién de los derechos de las nifas y los
nifos, a la emergencia social, organizaciones de la sociedad
civil, comedores infantiles, programas de capacitacion
laboral y proyectos subsidiados por organismos nacionales o
internacionales; campanas de informacién y comunicacion
en medios para promover la prevencion de cualquier tipo de
violencia en las nifas y los nifos.

Servicios institucionales orientados a: la proteccion de las
familias en situacion de pobreza y exclusion social, existencia
de redes de apoyo institucional, acceso a servicios de
asesoria para la prevencién de violencias.

Articulacion y comunicacion: entre las redes formales e
informales y coordinacion intersectorial en todos los niveles.

Imaginarios, concepciones y normas sociales: confianza
en las demas personas, normas sociales que visibilizan

la violencia contra la nifez y desaprueban el maltrato y

la disciplina violenta. Normas sociales que deslegitiman

la desigualdad entre los sexos vy la violencia de género,
valoracion de la diversidad étnica y cultural y credibilidad de
las instituciones.

Servicios institucionales: barreras (fisicas, econémicas,
culturales, actitudinales, administrativas, juridicas) para
acceder a servicios de proteccion social dirigidos a la primera
infancia; adicionalmente, los servicios son inadecuados para
la atencién a las victimas

Articulacién y comunicacién: falta de articulacion

de diferentes instituciones del Estado que genera
revictimizacién para la nifia o el nifio y la familia (por
ejemplo, repeticiones de revisiones médicas invasivas,
exposicion a procesos que pueden ser incluso mas violentos
que el maltrato sufrido, traslados reiterados, demora en las
citas de salud o juridicas, etc.).

Contexto econémico y social: concentracion de pobreza,
alta densidad poblacional, redes de seguridad econémica
débiles, acceso a armas de fuego, flujos migratorios mixtos,
fragilidad de los contextos frente a desastres y conflicto
armado, economia inestable y desigualdad econdémica,
cambio social rapido.

Imaginarios y normas sociales: normas sociales que
legitiman la disciplina violenta y el maltrato contra los

nifos y nifas. Adicionalmente, hay imaginarios sociales

que normalizan la violencia y el dominio del hombre

sobre la mujery los nifios(as). Se mantiene un estigma en
contra de algunos grupos sociales, incluidas poblaciones
étnicas. Existen roles y estereotipos nocivos que promueven
las inequidades de género. Hay creencias rigidas y
descalificadoras respecto a los roles de género y lugar

de la nifia o el nifo en la sociedad. Se ha mantenido una
naturalizacion de la violencia e idea de que el castigo fisico
es un modo de educacion legitimo. Falta de reconocimiento
a la diversidad cultural.

Cronosistema: se refiere a las situaciones y contextos histéricos que viven las nifias y los nifos en primera
infancia, que se dan en condiciones de estabilidad o inestabilidad y estan determinados por acontecimientos
histéricos de cada época (pandemia, conflicto interno armado, entre otros).

Adelantos cientificos y tecnoldgicos para la promocion
del desarrollo infantil.

Capacidad de respuestas efectivas ante situaciones
adversas que afecten el desarrollo infantil.

Factores coyunturales del contexto tales como
problematicas politicas, de salud, sociales, etc. Por
ejemplo, la situacién de confinamiento por COVID-19.

Fuente: elaboracién propia.
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