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El desarrollo del nino.

Una definicion para la reflexion y la accion

Comité Nacional de Crecimiento y Desarrollo*

El desarrollo del nifio se inscribe den-
tro del concepto mds amplio de desarro-
llo humano. Si bien este ultimo alude
generalmente a la poblacién como con-
junto, no es menos cierto que este concep-
tolleva implicito el desarrollo individual
del ser humano. Este es un proceso conti-
nuo, dindmico, de etapas sucesivas, ten-
diente a una mayor diferenciacién e inte-
gracion de las funciones alolargo de toda
la vida. En este largo proceso, el desarro-
llo del nifio es particularmente importan-
te por la trascendencia y las implicancias
que sucesos de esta etapa tienen durante
toda la existencia del individuo.

El desarrollo se inscribe como parte
integral de la salud del nifio dentro del
concepto de crianza y sustentado en la

FiGura 1. Modelo ampliado de UNICEF

construccién social de la salud. Cuando
los avances sobre la atencién dela salud y
la transicién epidemiolégica muestran
logros sustantivos en la reduccién de las
tasas de mortalidad, es cada vez mds im-
portante la preocupacién por la calidad
de vida de aquellos que sobreviven. El
desarrollo del nifio ha sido y es una pre-
ocupacién permanente de la Pediatria.
Asimismo, los nifios son sujetos de dere-
cho. En ese sentido, toda accién a favor de
los derechos del nifio contribuye a procu-
rar su desarrollo adecuado. Esta ha sido
una preocupacion sostenida de la SAP y
de UNICEF que, junto con otras agencias
de Naciones Unidas, reconoce en esas ac-
ciones un enfoque estratégico para la su-
peracién de la pobreza. Ultimamente la
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propia Organizacién Panamericana de la
Salud incorpora al concepto de desarrollo
dentro delavisiéon de salud integral del nifio.
Un modelo apropiado es el modelo amplia-
do de UNICEF (véase Figura 1).

Entendemos al desarrollo del nifio como
producto continuo de los procesos biol6gi-
cos, psicoldgicos y sociales de cambio en los
que éste resuelve situaciones cada vez mas
complejas, en los cuales las estructuras lo-
gradas son la base necesaria de las subsi-
guientes. Esta perspectiva del desarrollo asu-
me su multidimensionalidad, asi como la
indivisibilidad de los procesos biolégicos,
psiquicos y sociales, los que se resumen en
un todo que se constituye en el nifio. Estos
procesos estdn determinados por lainforma-
cién genética, asi como por la accién del
ambiente y la interaccién entre ambos. La
particularidad del desarrollo es lo que per-
mite que el nifio pueda adquirir en el proceso
de humanizacién habilidades culturalmente
aceptadas para desempefarse en forma ade-
cuada en su contexto y adaptarse cuando
éste cambia.

Por otra parte, su estado de salud y nu-
tricién, asi como la herencia genética, su
temperamento, su organizacién psiquica,
su familia y el contexto social, econémico,
histérico y cultural condicionan el desarro-
llo del nifio.

El nifio es un sujeto activo de su desarro-
llo, promoviéndolo a través de sus propias
caracteristicas personales de temperamento,
personalidad y actividad. Pero también y de
acuerdo con el modelo ecolégico de Brofen-
brenner, el desarrollo es producto de la inte-
raccién del nifio con sus ambientes inmedia-
tos, también denominado microsistema; de
las conexiones entre los elementos de ese
microsistema (familia, escuela, etc.) y de los
escenarios sociales que lo afectan (exosiste-
ma). En este sentido, es util identificar los
factores de riesgo individuales (bajo peso,
desnutricién, crisis familiares, etc.) y comu-
nitarios (saneamiento ambiental, violencia,
pobreza, etc.) que pueden estar presentes y
afectar al desarrollo.

Desde esta visién del desarrollo, no sola-
mente la madre adquiere particular impor-
tancia como integrante de la diada primaria,
sino que también la tienen el padre, los abue-
los, loshermanos, los pares, los adultos proxi-

mos, el equipo de salud, el jardin-escuelay la
comunidad.

Las acciones que procuren apoyar el de-
sarrollo adecuado deberdn considerar tres
aspectos que le son propios: a) la continui-
dad: ;cudn estable y sostenible es este desa-
rrollo?, b) la sincronizacién: jexisten perio-
dos criticos para la aparicién de aconteci-
mientos? y ¢) la plasticidad: ;cudnto cambio
y recuperacién son posibles?

El desarrollo del nifio en sus primeros
cinco afios es fundamental para la construc-
ciéndelasubjetividad y desde esta perspec-
tiva tiene un cardcter social, ya que el nifio
necesariamente debe relacionarse con un
otro para que lo interprete y contribuya a
resolver sus necesidades. Ese otro, en un
principio fundamentalmente quien cumpla
lafuncién materna, traduce sus demandasy
al darle unarespuesta adecuada contribuye
a construir su subjetividad dentro del con-
texto cultural.

Cabe al pediatra contribuir a la promo-
cién del desarrollo del nifio a través de su
intervencién en cuatro entornos estratégi-
cos: lafamilia, el sistema de salud, la escuela-
jardin y la comunidad.

En la familia, mediante el sostén y el
acompafiamiento de las relaciones vincula-
res del nifio, fundamentalmente con la ma-
dre, pero no limitado a ella, considerando
las particularidades del desarrollo de cada
nifio y los procesos de cambio que vive cada
familia.

Enelsistema de salud, mediante la accion
en la prevencién y deteccién de factores de
riesgo liderando acciones de un equipo in-
terdisciplinario para resolver los problemas
que se presenten, asi como mediante el forta-
lecimiento de los factores positivos.

En las distintas instituciones del sistema
educativo, mediante la promocién de un tra-
bajo interdisciplinario para implementar ac-
ciones orientadas al desarrollo del nifio.

En la comunidad, mediante el mejora-
miento del ambiente, tanto en aspectos de
la violencia, como en el saneamiento am-
biental y en la promocién de espacios ami-
gos de los nifios.

El pediatra puede contribuir a una mejor
nifiez, yaseaensurelaciéonindividual conun
nifio-familia como a través de acciones diri-
gidas a toda la poblacién. m



