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Resumen

Si dificil resulta en ocasiones poder comunicarse con los nifios en el proceso de evaluacin, diagnostico o en psicoterapia, mas dificil es el
poder descifrar esos mensajes secretos que gritan en sus dibujos. Este articulo pretende mostrar las experiencias en el reconocimiento e
intervencion psicol6gica a nifios y adolescentes victimas de algtn tipo de violencia, mediante la identificacion de indicadores globales de dafio
presentes en las representaciones graficas infantiles. Palabras clave: dibujo infantil, violencia, indicadores globales de dafio psicoldgico.

Abstract:

I difficult it is in occasions the power to communicate with the children in the evaluation process, diagnosis or in psychotherapy, but difficult it is
the power to decipher those secret messages that you/they scream in their drawings. This article seeks to show the experiences in the
recognition and psychological intervention to children and adolescent victims of some type of violence, by means of the identification of global
indicators of damage you presentin the graphic infantile representations. Key words: | draw infantile, violence, global indicators of psychological

damage.

Laviolenciaenlosdibujosinfantiles

L os medi os de comuni cacion en cual quier parte del
mundo, cada minuto, refieren hechos delos cualeslos
nifios resultan victimas. En lamayoria delas situacio-
nes no se tiene en cuenta el alcance de diferentes ac-
ciones, en las diferentes esferas de actuacion: familia,
comunidad, estado, naturaleza..., en las cuales nifios y
nifias resultan victimas, aveces sin entender ¢que esta
sucediendo?y ¢por qué?

Este trabajo muestra la imagen infantil de la vio-
lenciaen diferentes contextos: nifiossin amparofilial;
nifiosque refieren maltrato, (no reconocido ni declara-
do por lafamilia); nifios defamilias desplazadas de sus
lugares de origen o victimas de conflictos armados; di-
bujosinfantiles de lainvasién norteamericanaa Pana-
mé&; nifios abusados sexua mente; nifios quemados, y
catéstrofes naturales.* Los dibujos proceden de nifios
de edad escolar de diferentes paises de L atinoamérica

y €l Caribe, pero todos expresan en sus dibujos espon-
taneos sus angustias y su dolor de manera similar. Se
presentaun resumen delosindicadores global es de dafio
psicolégico y su equivaenciaen los diferentes proce-
sos. Enlarealizacion de esteresultado seutilizaron los
indicadores yadefinidos en trabajos anterioresen dife-
rentes pobl aciones «sanas», con trastornos de las emo-
ciones y/o el comportamiento social, enfermedades
crénicas, entre otras. Después de observar la presen-
ciao no delos 25 indicadores de los cuatro grupos, se
determinaron las coincidencias de los Indicadores
Globalesde Dafio y las diferencias por sub-grupos.

Estearticul o pretende mostrar las experienciasen
el reconocimiento eintervencion psicol6gicaanifiosy
adolescentes victimas de algun tipo de violencia, me-
diante laidentificacion deindicadores globales de dafio
presentes en |as representaciones gréficas infantiles.
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Caracterigticasde dibujolibreen nifiosquepre-
sentan alteraciones psicolégicas.

El dibujo como lenguaje en imagenes expresa no
sblolaideaque deseatrasmitir €l sujeto en un momen-
to determinado, sino también su percepcion del entor-
no, entendiendo lapercepcidn como un proceso activo
por lo que en cadadibujo el nifio reflejasu realidad, su
conceptualizacion sobre o representado.

Es por estarazén que en lamedida que las altera-
ciones psicol gi cas que presenta son més estructuradas,
internalizadasy estables, el dibujo como reflgjo, inter-
pretacion einteraccion conlarealidad se desviaramas
del desarrollo gréfico normal, poniéndose de manifies-
to caracteristicas especificas que denotan estadesvia-
cion. El andlisisdd comportamiento delosindicadores
enlos nifios con ateraci ones psi col 4gicas pone de ma-
nifiesto tanto ladesviacion del desarrollo grafico, como
el nivel alcanzado en su desarrollo psicol 6gico. 234°

Si se aceptan como vdlidas estas aseveraciones,
se puede afirmar que los nifios con alteraciones psico-
| 6gi casrefl gjan en sus dibujos no sol o su problemética
desde €l punto de vistadel andlisis de contenido, sino
tambi én el desarrollo motor, elaboracion de conceptos,
estructuraciony expresion delasideas, respuestaemo-
ciona alosestimulosy percepciony reflgjo delarea
lidad.

Algunos de los aspectos sefialados por G.Rouma
seidentifican conloscriterios seguidosen ladefinicion
delosindicadores; laevasion delasideastiene su equi-
valente en la distribucion il 6gicade el ementos, laten-
denciaa automatismo con las seriaciones de elemen-
tos, lareproduccion de clisés con elementos absurdos
y otros gjemplos sin olvidar laimportancia del color,
fundamentada en €l dibujo-imagen como reflgjo dela
realidad y el vinculo afectivo entre el color y el objeto
representado. ®

Partiendo de este andlisis ¢como se comporta el
desarrollo psicogréfico en los dibujos esponténeos de
nifios con alteraciones psicolégicas a partir de los
indicadoresdefinidos?

Los diferentes indicadoresy su relacién nos brin-
dan los elementos més profundos de la caracteriza-
cioén, por lo que si determinados sintomas clinicos son
secundarios aagun otro proceso patol 6gico, lainfor-
macion basica, excluyente en lamayoria de |os casos,
se corresponde a proceso primario.

Si bien estosindicadores resultaron altamente sig-
nificativosen ladiferenciacion delos grupos normales
y con ateraciones psicol gicas, existen diferenciasentre
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los subgrupos estudiados: inadaptaci 6n neurdtica, sin-
drome hipercinético, agresividad no socializada, timi-
dez, sintomas especialesy retardo del desarrollo psi-
guico. También se analizan otros subgrupos que por
mantenerse més cercadel desarrollo normal en cuanto
ala«sefia » de desviacién, presentan indicadoresinte-
resantes, sobre todo desde el punto de vista preventi-
vo.’

En el caso del grupo que presenta alteraciones psi-
coldgicas resulta evidente a «golpe de vista», lafalta
delegibilidad o un uso peculiar del color encontrandose
las mayores diferencias en las particul aridades de una
entidad u otra.”

La tendencia a la desorganizacion en la
estructuracion delaidea, |osblogueosemocionales, las
dificultades conlaatencion, e control muscular, laco-
ordinacién viso-motriz, laimpulsividad o cualquierade
las alteraciones psicol 6gi cas que se corresponden con
un cuadro clinico determinado, se ponen de manifiesto
en susindicadores equival entes.”

Es por esto, que mientras mas estructurada, esta-
ble, e internalizada se encuentre la desviacion del de-
sarrollo psicologico, la desviacion del desarrollo
psicografico asu vez, resultaramasnotoriaatravésde
unamayor cantidad deindicadoresimplicados confor-
mando una caracterizaci 6n de ese sujeto especifico con
independencia de que responda a los indicadores mas
sobresalientes de unaentidad o perfil psicol 6gico.

¢Quésucedecuandoincideun factor potencial-
mente psicopatdgeno?

Sealteran | os procesos psi col gicos bésicos apar-
tir de la profundidad del dafio, las aéreas de actuacion
que abarca, las caracteristicas psicol 6gicas del sujeto
afectado, laedad en que se produce el acontecimiento
y suintensidad y duracion.

De lainteraccion de estos factores, las formas de
expresion variarén o se combinardn manifestandoseen
sintomas somaticos,(nduseas, sudoracion, vomitos,
dolores de cabeza); sintomas de estado de choque,
contracturas muscularesy psicomotricidad, (crujir los
dientes, dolores musculares ,temblores); reacciones
cognitivas, (dificultad parala tomade decisiones ,dis-
cernir entreasuntostrivialesy trascendentes, el curso
del pensamiento; reacciones emocionales (ansiedad,
sentirse abrumado, anonadado, afligido, identificacion
conlasvictimas, depresion, aanticipacion de dafio asi
mismoy aotros, iirritabilidad lloran confacilidad, cam-
bios de humor); reacciones de conducta, (insomnio,
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cambios en la marcha, elaboracion de rituales,
hipervigilancia, no desean apartarse de la escena. 8°

La representacion psicogréafica del dafio.
I ndicadoresglobales

El dibujo como lenguaje en imagenes expresa no
sblolaideaque deseatrasmitir €l sujeto en un momen-
to determinado, sino también su percepcion del entor-
no, entendiendo lapercepcidn como un proceso activo
por lo queen cadadibujo € nifio reflgjasu «reaidad», y
su conceptualizacion sobre lo representado.

Es por estarazon que en lamedida que las altera-
ciones psi col 6gicas que presenta son mésestructuradas,
internalizadasy estables, el dibujo como reflgo, inter-
pretacion einteraccion con larealidad se desviaramas
del desarrollo psicogréfico normal, poniéndose de ma-
nifiesto las caracteristicas especificas que denotan esta
desviacion

Figura 1 Uso

peculiar
del color

Faltade legibilidad

/

Figura 2
Estropeo de la
figura humana
Cambios de
conducta
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¢Cémo secomportad desarrollopsicograficoen
los dibujos espontaneos de nifios con alter acio-
nes psicol dgicas?

Los diferentesindicadores y su relacion nos brin-
dan los elementos més profundos dela caracterizacion
psicol 6gicay psicopatol bgica, por o que si determina-
dos sintomas clinicos son secundariosaalgun otro pro-
ceso patol dgico, lainformacion bésica, excluyente en
la mayoria de los casos, se corresponde a proceso
primario.

I ndicador esglobalesde dafio psicol 6gico

Podemos afirmar que la evidencia de dafio psico-
[6gico se expresa como falta de legibilidad, en la ex-
presion de las ideas, bien sea en la estructuracion del
dibujo o enlacalidad delarespuestaemocional, (figu-
ra 1), o en la conducta, como estropeo de la figura
humana o dificultades en el aprendizaje de causas no

intelectuales, (figura2)

Preferencia cromatica: marrén.
Violeta,Grafito,Negro

Los bloqueos emocionales

Tendencia a la
\, desorganizacion en
" la estructuracion de —~—,
las ideas

Saltos del
pensamiento

Reverberacién
Absurdos

Rechazo de las figuras adultas.
Agresividad hacia la familia

Reforzamiento; ojos, boca, zona

genital

Dificultades escolares
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Formalesy o estructurales:

Distribucion ilogica de elementos, elementos ab-
surdos, trazo débil y ilegibilidad. 101

Usodecolor:

Pobre uso del color, inadecuacion del color, prefe-
rencia cromatica asociadas a inadecuacion de la res-
puesta, grafito, o colores de uso poco comdn para su
grupo etario. Seriaciones de color. 7101

Desarrolloy g ecucion delafigurahumana:
Estropeo y omision o inadecuacion del color, 7101

Estosindicadores se presentardn combinados en de-
pendencia de la sintomatologia presente. La combina
cién dedistribucionilogicade e ementos, e ementosab-
surdos, inadecuacion de color con una preferencia
cromaticade: marrédn, violeta, con grafito o azul y verde,
es patoghomani co delasinadaptaci ones neurdticas. 101
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