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Derechos de la Infancia

Un recorrido
historico por
los derechos de

la infancia

Caso Mary Ellen Wilson, 1874

“Declaracion de Derechos del Nifio”, Eglantyne Jebb
1923

Declaracion Universal de Derechos Humanos, 1948
Declaracion de Derechos del Nino, 1959

Convencion de los Derechos del Nino, 1989



Derechos de la Infancia

Convencion
sobre los

Derechos del
Nino de 1989:

Una “revolucion
silenciosa”

Definicidon novedosa de la infancia

Juridicamente vinculante

Los Estados, garantes de derechos

Respaldo internacional y vocacion universal

Ha puesto en marcha procesos legislativos y politicos
Seguimiento periodico y obligacion de informar

Comité de los Derechos del Nino



Derechos de la Infancia

Paises
firmantes:
incorporacion
de Espana al

La Convencion sobre los Derechos del Nino se
convirtié en ley en 1990, después de ser firmada y

aceptada por 20 paises, entre ellos Espana.

La Convencion sobre los Derechos del Nino entra en

vigor el 5 de enero de 1991 en Espana.



Derechos de la Infancia

Principios

it

rectores d

No discriminacion (Art.2): Todos los derechos se aplican a todos los nifios
y nifas sin excepcién. Es obligacion del Estado protegerlos frente a
cualquier forma de discriminacion y promover activamente sus derechos

El interés superior del nino (Art.3). Con este principio se pretende que los
Estados garanticen el interés de este grupo poblacional en todas las
decisiones que les afecten directa o indirectamente.

El derecho a la vida, la supervivencia y de desarrollo (Art.6):
obligatoriedad de garantizar y proteger la supervivencia y fomentar el
desarrollo de su potencial.

La participacion infantil (Art.12): garantizar el derecho a involucrarse en
todas las decisiones que tienen impacto en su vida, asi como favorecer la
creacion de mecanismos para tal finalidad.



Derechos de la Infancia

El interés
superior del
nino o la nina

Interés superior del nino: tener en cuenta de manera
primordial su interés superior en todas las medidas o
decisiones que le afecten, tanto en la esfera publica como
en la privada.
Uno de los cuatro principios generales de la Convencion
en lo que respecta a la interpretacion y aplicacion de
todos los derechos del nifo.
El interés superior del nino es un concepto triple:

a) Un derecho sustantivo.

b) Un principio juridico interpretativo fundamental.

c) Una norma de procedimiento.

Observacion General No.14 del Comité de Derechos del

Nino.



Derechos de la Infancia

La persona
menor de
edad como
sujeto activo
de derechos
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Por primera vez, el nino deja de ser considerado como
objeto de proteccion, para convertirse en sujeto titular de
derechos que debe ser empoderado en los mismos.
Enfoque de derechos de infancia.

La CDN no proclama derechos nuevos para los nifos: la
CDN se enfoca hacia las obligaciones del Estado para
garantizar que dichos derechos puedan ser ejercidos por los
ninos y sean respetados tanto por el Estado como por las
demas personas.

Cambio paradigma: No se trata de proteger la infancia y
la adolescencia, sino de proteger los Derechos de la
infancia y la adolescencia.
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RETOS:
-

AVANZAR EN
SOLUCIONES
DURADERAS Y
COORDINADAS

icef@ | para cada infancia

Dia 30 de septiembre de 2022 se aprueba. Modelo de
gestion de contingencias migratorias para la infancia y
adolescencia no acompafada:

1. Plan de respuesta para la infancia y la adolescencia ante
crisis migratoria:

* a. Declaracion de la crisis migratoria

« b. Criterios para establecer el numero de NNA que es
necesario derivar

* c. Mecanismo de derivacion
* i. Requisitos para la derivacion
 ii. Determinacion del numero de plazas por CCAA
* iii. Reparto presupuestario

* iv. Instrumentos de colaboracion/ cooperacion
interadministrativa d. Evaluacion y seguimiento del
plan de respuesta



Habilidades Experiencia

comunicativas laboral

Apariencia Educacién
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sssss isicas ) Svr? altamente
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REFUGIADA S
Religion minoritaria Mujer
Tez oscura Racializada
Inglés como
segundo idioma
No europea
Clase trabajadora,
empobrecida
No atractivo LGB
Vieja Analfabeto/a Personas con diversidad
sin credenciales  funcional
OPRESION/RESISTENCIA

Cada persona presenta multiples condicionantes y aspectos vitales y puede tener
que afrontar discriminaciones por diversos factores (por ejemplo, racismo,
xenofobia, islamofobia, sexismo, homofobia, discriminacién por la edad), que dan
unicef@)" para Cada infancia < lugar a la experiencia subjetiva y a las desigualdades en salud mental.
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REFUGIADA
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para cada infancia «:

Las barreras internas son las que tienen su origen en la propia persona
que utiliza el servicio. La ambivalencia que muchos nifios, ninas vy
adolescentes migrantes y refugiados/as demuestran hacia la
participacion en los itinerarios y servicios institucionales y publicos
estandar.

Una parte de esta ambivalencia es externa, pero otra deriva de la falta
de confianza y de unas expectativas y objetivos antes y después de

la llegada.

Asimismo, muchos de estos niflos/as presentan resistencias a la hora de
bajar la guardia, ya que todos los cambios y, de hecho, la pérdida (ya
sea de la familia o del pais de origen) que muchos experimentan pueden
dar lugar a una reticencia a permitirse ser vulnerables por miedo a la
pérdida con las dificultades para realizar un duelo que estas pérdidas
significan.



REFUGIADA
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para cada Infancia «

Las barreras externas son caracteristicas de los servicios y los
proveedores de servicios que responden

de forma inadecuada al nifio o adolescente migrante o refugiado y a sus
familias. Estas pueden incluir:

= Una falta de accesibilidad linguistica y de adaptacion cultural.

= La ausencia de un espacio seguro y protector en el sentido antes
sefialado.

= Un enfoque de talla unica que no tiene en cuenta las necesidades
especificas y las expectativas y objetivos particulares de cada
adolescente y joven, como cuando se les obliga a seguir trayectorias sin
apenas haber explorado o considerado sus propias expectativas vy
metas. Lo unico que tienen en comun dos ninos migrantes o refugiados,
es que deciden huir de su contexto de origen.

= La mitad de la informacion de un mensaje es de caracter no verbal que
puede variar en funcion de la cultura (por ejemplo, un saludo, gesto de
agradecimiento o miradas reconfortantes)



REFUGIADA
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para cada infancia «:

Los prejuicios son formas de pensar rapidas, que nos hacen economizar
emociones y pensamientos, y nos ofrecen seguridad.

«Los nifos migrantes no acompanados solo sirven para estudiar
jardineria o peluqueria, o para trabajar en un restaurante», como apunta
el estereotipo, ya que el objetivo de la intervencion es tener en cuenta
sus motivaciones, aprendizajes previos, generarles oportunidades
accesibles y facilitar el camino formativo laboral.

En parte, esto se debe a que reducimos a la persona a una unica
historia, como si no fuera mas que un refugiado o un “MENA", en lugar
de un nifo o adolescente con esperanzas, suenos, deseos, gustos,
relaciones, miedos, habilidades y desafios como los de cualquier persona
de su edad.
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para cada Infancia «

Olvidamos a menudo que son victimas, y que no se les puede culpar
por vivir en la calle, «especialmente cuando es consecuencia de
muchas otras violaciones de sus derechos (en sus paises de origen,
donde hay recursos insuficientes para ellos; a menudo en sus familias,
ya que en muchos casos no se sentian seguros; y en los paises de
acogida, como consecuencia de unos sistemas de proteccion de
infancia y politicas de migracion fallidas que los consideran extranjeros
en lugar de nifos y ninas)



unicef &

para cada infancia «

Adaptacion en un tiempo record a un nuevo contexto.

No hay espacio para asimilar la concatenacion de eventos traumaticos
hasta la llegada.

Proceso migratorio puede ser especialmente estresante. *
Concatenacion de rupturas y pérdidas.

Sus familiares los que se han enfrentado a la violencia o tienen
problemas graves de salud mental o porque existe violencia en el

seno familiar.

Todas las rupturas y pérdidas (echar de menos)



ariencia

profesional
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Status de la familia

Ubicacién geogréfica

para cada infancia «:

CONCEPTOS CLAVE: DESARROLLO Y ADVERSIDAD

Infancia y adolescencia son etapas caracterizadas por la progresiva consecucion
de hitos:

- Fisico

- Corporal

- Motor

- Social.

- Afectivo/emocional

Cada hito, lleva consigo un reto y una serie de desafios esperados.

En el caso de la infancia migrada y refugiada, ademas de los desafios esperados,
sufren eventos adversos en la infancia conlleva un aumento en el riesgo de
desarrollar alguna patologia (Petrucelli et al., 2019), incluyendo:

« Sindromes asociados a la salud mental (predominantemente de tipo ansioso,
depresion, estrés postraumatico y consumo de sustancias).

* Afecciones fisicas (por ejemplo, asma bronquial, hipertensién arterial o eventos
cardiovasculares en la adultez).

» Aspectos conductuales o de funcionamiento (por ejemplo, mayor posibilidad de
fracaso académico o laboral, o incluso cometer algun acto delictivo)



ariencia

profesional
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Habilidades xperiencia

Educacién

Status de la familia

Ubicacién geogréfica

para cada Infancia «

CONCEPTOS CLAVE: DESARROLLO Y ADVERSIDAD

Los contextos de conflicto, violencia o precariedad tienen efectos directos sobre
los determinantes estructurales de la salud y, por tanto, impactan en el desarrollo
integral de los menores.

La perpetuacion de la adversidad (por ejemplo, legales, econdmicos, sociales o
culturales); la reduccion consecuente en el acceso a oportunidades de desarrollo,
y el incremento en las barreras para recibir soporte, sea basico o especializado.

La infancia migrante no acompafnada (remarquese ser menor de edad y no contar con
la proteccidn y guia de un adulto referente) tiene que afrontar:

Retos y estresores propios de cada etapa de la infancia
+

Estresores relacionados con la salida del propio contexto familiar, social y cultural

En la practica clinica se ha observado que muchas de sus trayectorias vitales tienen
como puntos de partida traumas colectivos, familias desestructuradas, pobreza,
marginalidad, violencia o abandono escolar, entre otros condicionantes de gran
envergadura.
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REFUGIADA
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para cada infancia «:

Si se reflexiona sobre los jévenes de mayor edad o aquellos que
durante su proceso migratorio cumpliran la mayoria de edad, es muy
complicado esperar o exigir que un joven de 18 afnos asuma
compromisos Yy supere retos de un nivel de madurez correspondiente
a una etapa mas avanzada o, mas aun, que se tengan expectativas
por encima de lo esperado para jovenes de la misma edad en las
comunidades receptoras.

Que un joven muestre rasgos madurativos y capacidades aparentes
de un adulto no debe ser asi apreciado; tampoco es siempre
adecuado que un joven adquiera la madurez y responsabilidad
propias de un adulto.

Cuando los nifios, niflas y adolescentes migrantes no acompafnados
cumplen 18 anos, se termina la obligacion del Estado de garantizar su
proteccion, por lo que se ven obligados a entrar en el mundo de los
adultos de forma abrupta y acelerada.

La emancipacion tendra lugar sin que se haya garantizado que tengan
un nivel de autonomia y madurez suficiente.



Habilidades
comunicativas

Experiencia
laboral

Apariencia

Ideologia politica

El marco conceptual de los determinantes sociales de la salud

Estado
civil

Ubicacién geogréfica

Contexto
socioeconomico y
politico

Clasificacién
profesional

Opinién

Circunstancias

Origen Grasiiies so‘:ioitct:::z’“im mater Ia|eS
e Posicion social , .
Cohesioén social
Gobernanza
Factores psicosociales Distribucién
Educaciéon de la salud y
RE F U G IA DA : bienestar
Politica . Factores conductuales
(macroeconomia, Occupation
salud, sociedad Cre
) Ingresos Factores biolégicos
Normas y valores Sexo
culturales y de la » Sistema de atencion
sociedad Raza/Etnicidad de salud

Determinantes sociales de la salud e inequidades en materia de salud
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“Toda violencia hacia un
nifio, nifia o adolescente es #
intolerable y es
prevenible.”

LA CLAVE:
CONSTRUIR ENTORNOS
SEGUROS Y

PROTECTORES
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LA IMPORTANCIA DE LA PREVENCION

Las personas supervivientes de eventos potencialmente traumaticos,
tras romperse (temporalmente o no) sus lazos con su red de apoyo y
recursos, necesitan sobre todo ayuda en el acceso y gestion de las
necesidades basicas: primordialmente, seguridad y proteccion,
refugio, sustento, vinculos y sanidad. Este proceso puede verse
acompanado por soporte psicosocial, muchas veces es necesario un
soporte temporal y solo pocas veces especializado.

Los adolescentes migrantes no acompafados frecuentemente son
vistos como adultos que «han decidido» emprender un viaje solos,
suponiendo que cuentan con los recursos para enfrentar grandes
retos evolutivos y situaciones de mucho estrés. Frecuentemente su
vinculo principal al llegar a un destino son pares que se encuentran
en condiciones similares de supervivencia, con similares carencias
emocionales, situaciones precarias y ausencia de referentes



ariencia ucacion

Orientacién e | Habilidades

A Habitualmente presentaran

inién

Nifos y ninas mas
pequenos

Adolescentes

REFUGIADA

e Retrasos en el desarrollo

(funcionamiento en diferentes
areas por detras de lo

esperado para la edad).

e Frustracion, indignacion y
verglenza

e Manifestaciones «tipicas» de
malestar emocional o ansiedad

e Problemas relacionados con
la conducta y el suefio (p. €j.,
pesadillas y enuresis nocturna)
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LA IMPORTANCIA DE LA PREVENCION

Encontramos un vinculo particular entre la impulsividad y la etapa vital
adolescente, donde existe una clara propension hacia la exploracion
de los limites (y «¢quién me los marca?»), la busqueda de
sensaciones (y «¢ quién me las ofrece o me las limita?»), el deseo de
individuacion (y «¢respecto a quién?») y una limitada capacidad para
ejercer autocontrol (y «¢quién puede ser el control externo?»). La
situacion migratoria, de transito cultural y frecuentemente de exclusion
de los sistemas de sentido colectivo propios conlleva una
magnificacion de las dificultades o crisis que se pueden desatar de
manera normativa o esperable, entre otras cosas debido a la pérdida
de adultos referentes que proporcionan, de manera carifiosa o
afectiva, un contexto y estructura para dicha exploracion.



LA IMPORTANCIA DE LA PREVENCION: SIGNOS
Y RIESGOS DE ALARMA

SIGNOS DE RIESGO » Sintomas depresivos

* Ansiedad

» Conductas de riesgo

» Agresividad impulsiva

* Bajo rendimiento académico

RE F U G |ADA * Aislamiento social

SIGNOS DE ALARMA » Abuso de sustancias toxicas
 Agresividad intencionada

» Conducta delictiva

« Comportamiento autolesivo o
intentos suicidas

» Conducta sexual inadecuada
» Absentismo y expulsiones
escolares

* Fugas continuadas

unicef@ | para cada infancia «
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LA IMPORTANCIA DE LA PREVENCION: SIGNOS
Y RIESGOS DE ALARMA

Sintomas reactivos o de adaptacion

Se daran aproximadamente en los 3 primeros Posteriores a una circunstancia estresora:
meses y habitualmente se esperara que cedan en

ese rango temporal o de forma progresiva ° Llegge
. Separacion de la familia, amigos, rupturas en relaciones o alejamiento
de referentes
. Exposicién a violencia
. Frustracion de expectativas
o Ingreso en centros u otros dispositivos

Son movilizados principalmente por el sentimiento de  Se manifiestan sobre todo en:

inseguridad ]
o Animo bajo, retraimiento, llanto, sentimiento de desesperanza

. Nerviosismo, preocupacion, ansiedad de separacion
o Irritabilidad, rebeldia y agitacion

Sintomas persistentes que forman parte de trastornos mentales o psiquiatricos mayores

Tienen un valor clinico mas especifico de patologia Tienen una naturaleza mas estable, permean diferentes areas del
clinica, propio de la llamada psicopatologia mayor. funcionamiento o exceden el rango de tres 3 meses tras eventos
Seran tributarios de una atencién clinica mas posiblemente catalizadores

especializada

Puede tratarse de:

Conductas ansiosas con manifestaciones somaticas y fébicas, ideas obsesivas y rituales compulsivos

Retraimiento depresivo, tendencia a la soledad, apatia, conductas autolesivas e intentos suicidas

Conductas antisociales (p. €., mentiras, agresiones, replicacion de violencia vivida, destruccion de objetos, crueldad
intencionada, impulsividad manifiesta, delincuencia)

Hiperactividad, inquietud excesiva o insomnio

Dificultades graves del aprendizaje escolar y de adaptacion a la escuela (p. €j., inadaptacion social o académica, fracaso
académico, absentismo)

Problemas importantes en la comunicacion social




MIGRANTE
REFUGIADA
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Impacto de los valores y la cultura en la psicopatia

Son relativamente frecuentes las manifestaciones
sintomatologicas cargadas de aspectos asociados a marcos
socioculturales.

- La bouffée délirante, previamente considerada un diagndstico
clinico, en la actualidad se considera un sindrome circunscrito
a la cultura francesa o francoparlante.

- Yuyu, budu, etc.

- Brujeria, desmayos, pérdidas de funcionalidad, sensaciones
somaticas.

Importancia de la figura de los mediadores Culturales. Buenas
practicas: Salud Entre Culturas.
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EN LOS CONTEXTOS DE ORIGEN

Antecedentes familiares e intergeneracionales de exposicion a adversidad, precariedad
y violencia

- Antecedentes familiares, de entorno inmediato y personales de sufrimiento psiquico
y personales de uso de sustancias

- Conflictos sociales, politicos o comunitarios, resultado muchas veces de guerras
civiles u otras formas de violencia

M IG RANTE - Amenazas o persecucion, ya sea directamente o contra sus seres queridos
- Escasos recursos socioeconomicos
- Barreras en el acceso o ausencia de estructuras de soporte (sanitario o social.
RE F U G IADA: - Inseguridad y miedo por tener que dejar sus casas, familias y, en definitiva, el mundo
gue conocen, duelo por lo que se deja atras, experiencias de pérdida multiples
FACTO RES D E - Presidén por haber sido la persona de la familia elegida para dejar el hogar y escapar
de situaciones de riesgo o de precariedad
RI ESG 0 - Experiencias traumaticas infantiles: violencia doméstica, malos tratos y abusos
infantiles...
- Desestructuracion familiar y fragilidad en los vinculos con sus figuras primarias de
apego
- Trabajo infantil

- Dificultades en los aprendizajes escolares y pobreza del lenguaje, absentismo
escolar y abandono escolar

unicef €&




SALUDA S
MENTAL EN

MIGRANTE
REFUGIADA:
FACTORES DE
RIESGO
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Factores de riesgo en el transito

Algunos puntos a recordar de la fase de transito de los nifios y
ninas migrantes son:

 Pueden pasar meses viajando en condiciones peligrosas.
 Las situaciones mas criticas tienen lugar cuando el viaje
ocurre sin la presencia de referentes familiares.

« Laescasez de vias legales y seguras para pedir asilo provoca
gue tengan que seguir arriesgando sus vidas repetidamente.

* En muchos casos, el acceso es limitado a necesidades
basicas: comida, agua potable, medicamentos y atencion medica
y psicologica.



Factores de riesgo en el transito

Riesgos asociados a una vulnerabilidad particular:
N i victimizacion, situaciones de violencia psiquica y fisica,
MENTAL EN violencia sexual, redes de trafico y trata de personas (con fines
de explotacion sexual, laboral o mendicidad)
MIGRANTE . Detencion (privacion de libertad) o vida en locales promiscuos
REFUGIADA: y en presencia de adultos que no son miembros de la familia
. Riesgos para la vida de tipo fisico relacionados con la
FACTORES DE
exposicion al medio y limitacion en las necesidades basicas y
RIESGO con el método migratorio (pateras, bajos de camiones de largo

recorrido, etc.)

Soledad vy falta de referentes adultos; duelos y pérdida de
personas acompanantes a lo largo del camino.

unicef@ | para cada infancia «




MIGRANTE
REFUGIADA:

FACTORES DE
RIESGO
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Factores de riesgo en el pais de llegada

Falta de referentes afectivos vy
grupo de pertenencia estable,
dificultades de filiacién y falta de
apoyos afectivos

Puede darse una separacion de
los familiares en el caso de los
ninos y nifas que Vviajan
acompafnados

Llegada a un lugar que puede no
ser el que deseaban; llegada a un
contexto nuevo de forma
traumatica, sin previa anticipacion
(centros de acogida, sistema
educativo, etc.)

Analfabetismo, dificultades
idiomaticas por desconocimiento de
la lengua del pais de acogida,
escasez de intérpretes y oftras
barreras que pueden reducir la
posibilidad de comunicacion y de
autonomia

Estigma por falta de condiciones
dignas de vivienda y de pobreza;
exclusion social

Barreras en el acceso adecuado a
estructuras de soporte social,
psicoldgico, sanitario 0
formativo/laboral




\ Habilidades Experiencia

comunicativas laboral

Apariencia Educacién

Orientacién e | Habilidades y

ELEMENTOS
PROTECTORES

Origen Status Nuevas oportunidades de

Creencias | socioeconémico

religiosas crecimiento y desarrollo

Factores de Riesgo

Antes de partir En transito Llegada Integracion

Exposicion a - Eventos de riesgo Estancia en paises Condiciones de vida
conflictos bélicos y vital considerados “de precarias .
Desarrollo de persecucion - Dafio ala integridad transito” Estrés aculturativo y Nivel y
Precariedad fisica Condiciones de vida aislamiento oportunidades
economica - Traficoy trata precarias Detencion formativas
Aislamiento social Dificultades para la elevadas
consecucion de
documentaciony el
acceso a recursos
Desempleo
Riesgos de expulsion

resiliencia ante
estresores

Disponibilidad de recursos
materiales y economicos

Factores de Proteccion y Promocion
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.

R | T E G (Nombre ficticio) -
16 anos -
Pensé en emigrar porque quiero estudiar y ser piloto de aviones, pero

‘ mis padres son humildes y no me pueden ayudar. En Marruecos \

tampoco hay ayudas para estudiar y que puedas cumplir tus metas, se reian

cuando decia que un dia seria piloto. En la patera me quedé dormida y gracias a

eso no pase tanto miedo. Ahora en Espana me ayudan mucho y estoy feliz. |
Empecé a estudiar y a ir al cole y logre aprobar mi modulo de FP. Estoy muy ‘
contenta porque, para mi, los estudios son lo mas importante en la vida. Sé que

mi sueno es aun lejano, pero estoy trabajando mucho para cumplirlo. Sé que si

continuo asi, estaré mas cerca de lograrlo. , ,



DENOTAN QUE
LA SALUD

MENTAL
PUEDE ESTAR
EN RIESGO
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MAL USO DE SUSTANCIAS

Estudios poblacionales muestran que mas de la mitad de los
adolescentes han consumido sustancias en algin momento. En el
caso del alcohol, como ejemplo principal y que eleva la media, en
Espafia, «en 2018, el 77,9 % de los jovenes de 14 a 18 anos habia
consumido alcohol alguna vez, el 75,9 % en el Gltimo ano y el 58,5
% en el ultimo mes» (Observatorio Espafol de las Drogas vy las
Adicciones, 2020). Otras sustancias como el tabaco o el cannabis se
encuentran en el 30 % aproximadamente y los medicamentos o
sustancias de diseno, por debajo del 10 %.

En nuestro medio, aproximadamente un 6 % de los adolescentes
consumidores de sustancias acabara desarrollando una
problematica de abuso o dependencia, o lo que en la actual
clasificacion psiquiatrica (manual DSM-5) se tipifica como trastorno
por uso de sustancias moderado o grave.



ADY

DENOTANQUE

LA SALUD

MENTAL
PUEDE ESTAR
EN RIESGO
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MAL USO DE SUSTANCIAS

Mas alla del ambito de la experimentacion, que va ligado a la etapa de la adolescencia, son
diversos los factores que explican una mayor prevalencia de consumo de sustancias en el
colectivo de ninos y nifias migrantes no acompafnados con respecto a la media nacional
(Serrano, 2021). Entre estos factores de predisposicion encontramos:

Frecuente exposicion a ambientes donde se modela el consumo y la
marginalizacion, ya desde antes de sus procesos migratorios, asi como en los
lugares de acogida.

Carencia de referentes parentales (mayor tiempo sin soporte o supervision,
modelos alternativos de gestion del malestar).

Alineacion con el grupo en el que se consume para aumentar su sentimiento de
pertenencia.

Facilidad de acceso a las sustancias y consideracion de estas como mecanismo
de autogestion.

Estrés aculturativo, desarraigo y barreras sociales que dificultan la relacion con
jovenes de otros origenes.

Psicopatologia u otras dificultades de base: impulsivos (mayor busqueda de
limites y sensaciones) y ansiosos (con conductas de evitacion y replegamiento,
sus motivaciones de consumo irdn mas orientadas al alivio de malestares
emocionales).



Habilidades

\ comunicativas
\

Experiencia
laboral  /
/

/

Educacién

\
\

Apariencia

/,

Orientacién e | Habilidades y
identidad cualidades
sexual fisicas

Ideologia politica Status de la familia

Estado
civil

Ubicacién geogrdfica

Clasificacién Opinién

profesional

\

/ Status
| Creencias \ socioeconémico
[ religiosas

\



Dentro de los comportamientos de riesgo en nifnos, ninas y adolescentes
migrantes no acompanados, no son infrecuentes los abandonos de los
centros de proteccidn, permaneciendo la mayor parte del dia y/o
pernoctando en la calle o en domicilios en desuso o de grupos de
amigos en situacion de exclusion

unicef &

para cada Infancia «

Caracteristicas que enmarcan los abandonos y la
estancia en la calle

Asociacion a otros sindromes externalizantes
y malestar psicoemocional

Dificultades de adaptacién al contexto
institucional, especialmente a las normas y
horarios de los centros y a los limites
establecidos por los educadores

Experiencias de violencia y maltrato en los
centros de proteccion

Son frecuentes los conflictos con los
educadores, otros profesionales a su cuidado y
los compaferos

Los abandonos suelen repetirse en el tiempo
y durante estos hay una mayor disposicion a
cometer infracciones (de forma mas
frecuente cuando se asocian a mal uso de
sustancias)

Historia previa de abandono de otros centros y
mayor movilidad geografica en el pais de
acogida (movimientos a otras ciudades,
generalmente en compafia de otros nifios
migrantes no acompanados)




Situaciones de - No hay un perfil concreto de nifio o nifia que decide
migrar. Es un fendmeno poliédrico que implica
numerosos factores: social, geopolitico, econémico,

VUInerabiIidad ambiental, etc.

- Las rutas son cada vez mas violentas y largas por lo
que el dano cuando logran llegar es mucho mayor y
requiere soluciones integrales con enfoque de
derechos de infancia.

- La falta de soluciones en momentos de gran
sufrimiento  psiquico  implica  rupturas  cuyas
consecuencias son enormes Yy la infancia se ve
abocada a la “rueda de la exclusion”.
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I A U I AS I A RA LAS Sl’ se debe: . NO se debe:
E N I REVI S I AS A . Interrumpir a los nifios y niflas
Tratar a los nifios y nifias con el mismo respeto
N I N OS Y N I N a S que a una persona adulta . Usar palabras o ideas abstractas
|
| |

Mantener una compostura amistosa, . Tomar muchas notas

E N F O U E D E cercana y relajada. Mostrar empatia _
. Utilizar un Ienguaje sencillo . Presionarles para que hablen de cosas
-~ ue quizas no quieran compartir
I N F a N CI B adaptado a la edad del nino/a aued : P

Hacer preguntas sencillas,
breves, concretas y de facil
comprension

Hacer solo las preguntas esenciales

Pedir al niflo/a que explique
con sus propias palabras lo que
se ha dicho para garantizar la
comprension

Tener en cuenta que la
capacidad de atencion del
nino/a es limitada
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'PAUTAS PARA LAS
ENTREVISTAS A
NINOS Y NINAS:
ENFOQUE DE
INFANCIA
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Elegir un entorno comodo, seguro y
sin distracciones. Prestarles
atencion y mirarlos a los ojos

Hablar en su lengua materna cuando
sea posible

Mantener una duracion de la
entrevista adecuada a la edad
del menor de edad

Aceptar la negativa de hablar con
nosotros, ya sea por parte de ellos o
de sus cuidadores

Realizar descansos regulares

Dar tiempo suficiente para que
los nifios procesen lo que se
dice y formulen sus respuestas

Ser paciente. No enojarse ni discutir

Utilizar fotos, dibujos,
munecos, etc., si es necesario

Darle siempre al niio, nifia o
adolescente la oportunidad de
hacer preguntas

Respetar sus valores

Animarlos

Decirles cosas de cuya verdad no
tengamos certeza (p. ej., «Seguro
que tus padres no han muerto»)

Crear expectativas o hacerles
promesas que no sabemos si se
cumpliran (p. ej.: «Estoy segura de
que cuando cumplas 18 afios no te va
a faltar una casa»)

Minimizar sus sentimientos (p. ej.,
«No deberias sentirte triste porque
ahora estas en un centro muy
bonito» u «Olvidalo, porque eso ya
paso6>)

Hablar a otras personas de los
problemas personales o de salud
mental de los nifios y nifas, a
menos que sea para mejorar la
intervencion. Salvaguardar su
privacidad

Sobre todo, no olvidar que no les
estamos haciendo un favor, sino que
somos un garante de sus derechos,
incluido el derecho a la salud mental y
al apoyo psicosocial




; .
Respuesta

paradojica
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A diferencia de otros paises, Espana esta abordando la cuestion
de los ninos y ninas migrantes no acompanados desde la 6ptica
de proteccion de la infancia, con herramientas normativas y
politicas especificas. En este sentido, el caso esparnol se podria
considerar una buena practica. En otros paises, prima la logica
migratoria desde la llegada, ya que los ninos y ninas migrantes
no acompanados no son derivados a los sistemas de proteccion
de la infancia, o no lo son con la debida rapidez. Muchos
terminan en centros de detencion junto con los adultos durante
periodos prolongados.

Sin embargo, la situacion es paraddjica porque, la realidad
observada en el terreno muestra que existen problemas,
contradicciones y déficits, en ocasiones muy relevantes, que
conducen a la desproteccion de los derechos de estos ninos y
ninas. El sistema de proteccion tiene, en teoria, el objetivo de
protegerlos y lograr su integracion plena, pero no lo puede
cumplir por la existencia de normas y politicas desfasadas,
insuficientes (por la falta de recursos) y descoordinadas. El
contexto de saturacion agrava las carencias, y las evidencia de

una forma particular.
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