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PROYECTO DE INVESTIGACIÓN 2010
Título descriptivo del Proyecto: VÍNCULO TEMPRANO:
Programa de prevención y promoción en salud mental con niños de 0 a 3 años.

Destinatarios de la experiencia: 
A niños de 0 a 3 años de edad. Principalmente de la Ciudad de Mar del Plata. 

Formulación de la problemática:

En nuestro país se hace urgente un mayor conocimiento y aplicación de metodologías de intervención temprana de los factores que protegen y favorecen el desarrollo emocional de un bebé. Nos hemos encontrado hasta la fecha que existe un énfasis en la salud física del bebé y que se deja al tiempo que realice el resto sin tomar suficiente atención a los factores ambientales y de vínculo que juegan un rol esencial en el desarrollo. 

Los adultos que trabajan con niños pequeños y las madres están expuestas a intensas emociones derivadas de la responsabilidad que les corresponde al hacerse cargo de un bebé, esto conlleva una sobrecarga que se encuentra presente en las manifestaciones de estrés y de otras patologías mentales que requieren de atención clínica para que ésta no incida sobre el vínculo temprano que pueda establecer con un bebé.

Formas de intervención:

* Intervenir en Jardines Infantiles, Salas Maternales,  Salas de Neonatología (principalmente, a los niños prematuros); a los niños de 0 a 3 años de edad en Servicios de Pediatría y en Consultorios de Psicología infantil. 

* Analizar el vínculo de madre-bebé en familias de escasos recursos y realizar seguimientos y contención, así como ayuda cognoscitiva hasta los 3 años.

* Observación directa, aplicación de la escala Brazelton (1) (como forma de intervención y ayuda terapéutica)

Objetivos de la investigación: 

Objetivos Generales: 

- Implementar un programa de observación e intervención temprana en niños de 0 a 3 años de edad. 

- Conocer e intervenir en el desarrollo emocional temprano de un bebé a partir del vínculo temprano que establece el niño con sus primeras figuras paternas o de apego. 

Objetivos Específicos: 

- Conocer los aspectos más importantes del desarrollo emocional temprano 

- Promover pautas de vinculación temprana y de apego saludables entre niño y madre (o figura de apego). 

- Identificar factores de riesgo en el vínculo temprano para el desarrollo mental y afectivo de un bebé. 

- Formular hipótesis sobre el rol del vínculo temprano entre una madre (o primera figura de apego) y un hijo en el desarrollo de un niño en su primer año de vida, así como en el curso de su vida posterior 

- Diseñar un método de investigación y observación dirigido a bebés y a sus madres. 

- Reconocer y detectar precozmente algunas de las patologías 

Estrategias de observación y análisis:

Una adaptación de un método de observación creado por Esther Bick(2) que lo denominó “Método de Observación de Lactantes”. 

La adaptación de este método se hace, principalmente, para los fines investigativos y de intervención de nuestro programa de Vínculo Temprano, la idea es que este trabajo nos permita crear estrategias de intervención para los bebés y adultos responsables de su crianza. 

La visita semanal y regular por un periodo de tiempo más o menos prolongado va posibilitando una relación de mayor confianza y de intimidad con la familia lo que permite interiorizarse con los aspectos más profundos de la vivencia emocional del bebé y su entorno. Además promueve que las recomendaciones y sugerencias realizadas se hagan sobre la base de una relación de trabajo que permita un real cambio en la familia. Para la implementación del método el adulto responsable del niño firma una carta de consentimiento informado en donde toma conocimiento de sus deberes y derechos 

En la ejecución del programa se invita la participación de psicólogos, alumnos de psicología de Universidades locales bajo el programa de Vínculo temprano bajo mi dirección. Se cuenta con la colaboración del Servicio de Neonatología del Hospital Materno Infantil de la Ciudad de Mar del Plata y de los lugares que la Municipalidad local crea conveniente.

Resultados:

Validación progresiva de una metodología de observación e intervención temprana. 

- Mayor conocimiento sobre el desarrollo emocional temprano. 

- Mayor conocimiento sobre particularidades de establecimiento del vínculo temprano entre el niño y su figura de apego. 

- Intervenir precozmente en patologías de inicio temprano o derivación oportuna a especialistas. 

- Sensibilizar a los adultos a cargo del bebé sobre la importancia de una adecuada estimulación emocional e intelectual del bebé para su desarrollo futuro. 

- Preparar a profesionales de la salud mental en el conocimiento profundo sobre el desarrollo mental infantil y diseñar pautas de intervención cuidadosa y respetuosa de cada familia. 

Marco de referencia:

(1) Si bien los bebés no emiten sus primeras palabras hasta el año, desde el momento mismo del nacimiento se comunican mediante movimientos, llantos, respuestas visuales y auditivas, es decir se expresan por un ”lenguaje conductual” que los padres aprenden a interpretar a medida que pasan los días. Pensemos que un bebé ya tiene 9 meses de experiencia cuando nace.

En tanto van conociendo interpretando a su bebé, los padres, en base a interacciones recíprocas, van estructurando el vínculo temprano. La reciprocidad se establece en torno a las representaciones -particularmente las maternas- que los padres van armando acerca de su bebé y les permiten ir conociendo y ajustándose a sus necesidades.
Paralelamente al control pediátrico, los padres pueden obtener un mayor conocimiento de su bebé a través de la intervención de un profesional experto en conducta neonatal, cuyo fundamento es establecer una relación de cooperación con los padres, utilizando la conducta del bebé como comunicación.

En un ambiente contenedor y respetando al recién nacido, los padres pueden obtener un mayor conocimiento de su bebé ante el profesional, a medida que esta realiza la evaluación de las conductas. Dicha evaluación, no es calificativa, sino descriptiva en tanto que señala el significado adaptativo de las respuestas del bebé en la medida que reflejan sus mecanismos internos y su adaptación al ambiente.

La descripción de estas reacciones y lo que significan para el bebé, da a los padres la posibilidad de comenzar a entenderlo más profundamente y acercar las representaciones que de él tienen, a la realidad. Es la oportunidad para ver que la conducta es el lenguaje del Recién Nacido.

Conocer la reacción ante los estímulos visuales y/o auditivos, la organización de los estados sueño-vigilia, las conductas motoras, la capacidad de aceptar el consuelo y de auto-consolarse y la predisposición para atender e interactuar socialmente entre otras conductas; equivale a abrir una ventana a los padres desde la cual tienen la perspectiva de un bebé con características individuales reconocibles y cognoscibles que lo definen como un ser social desde el momento de su nacimiento.

Al final de la sesión, los padres obtienen un perfil de su bebé, con sus fortalezas y sus debilidades adaptativas junto a un soporte y colaboración respecto a sus preocupaciones sobre la modalidad adecuada de crianza.
Las intervenciones periódicas permiten elaborar una proyección más ajustada sobre el desarrollo del bebé particularmente en las situaciones de riesgo.
Una intervención temprana mediante la evaluación de la conducta neonatal apunta a detectar no solo desviaciones en el desarrollo, sino también a encauzar las posibles dificultades en el vínculo temprano padres-bebé , disminuyendo así los costos emocionales para la familia y los costos económicos para los gestores de la salud. Que se generan por la falta de atención a estos aspectos del desarrollo neonatal.
(2) observaciones directas de bebés en consulta pediátrica, psicológica o neonatológica en el hospital, consultorio o jardín, las cuales serán registradas a posteriori por escrito, y luego analizadas con el resto del material recolectado. El objetivo es un entrenamiento en el rol de observador, como así también, una aproximación a la comprensión del recién nacido apreciando los recursos psicofísicos con que cuenta en sus relaciones con el entorno. Permite, a su vez, apreciar las diferencias individuales entre bebés y las diferentes actitudes maternas y paternas durante el control pediátrico.
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