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Introduccion

Los problemas emocionales y sociales de los nifios pequefios se pueden rastrear a la salud
prenatal de la madre,'* 1a forma de crianza de los padres **y su trayectoria de vida (como
el momento de los embarazos subsecuentes, empleo, dependencia de la ayuda social).”®
Los programas de visitas domiciliarias que tratan estos riesgos y factores protectores
antecedentes pueden reducir los problemas emocionales y sociales de los nifios.

Materia

En las sociedades occidentales, las visitas domiciliarias tienen una larga historia de ser
implementadas para proporcionar servicios a poblaciones vulnerables. En muchos paises
europeos, las visitas domiciliarias son parte de la rutina del cuidado de la salud materno-
infantil, aunque esta practica estd menos establecida en Canada y los Estados Unidos’.

Las intervenciones varian de acuerdo a la poblacién meta, los modelos de programas y
los proveedores de los servicios. Sin embargo, la mayoria de ellos funciona sobre el
supuesto de que las conductas sanitarias prenatales de los padres, el cuidado infantil que
ofrecegn y su trayectoria de vida afectan el desarrollo cognitivo, emocional y social de sus
hijos.

Problemas

En la etapa prenatal, tanto la exposicion al cigarrillo como las complicaciones obstétricas
han sido relacionadas con el desarrollo de problemas conductuales externalizantes de los
nifios.? Actualmente, la evidencia sefiala que el impacto de la exposicién al tabaco
durante el embarazo es mayor en los casos de una vulnerabilidad genética especifica.”

Los casos de abuso infantil, negligencia y el trato excesivamente severo hacia el nifo

estan asociados tanto con problemas conductuales de internalizacion y externalizacion,
. . 34,10 o .

como con conductas violentas posteriores.”™ " Sin embargo, nuevamente el impacto del
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maltrato infantil parece ser el mayor determinante de una conducta antisocial grave en
casos de vulnerabilidad genética."’

La dependencia familiar de la asistencia social, familias numerosas con nacimientos
seguidos unos de otros y la monoparentalidad, se asocian con alteraciones emocionales y
sociales en el desarrollo de los nifios.>

Contexto de la Investigacion

A pesar que algunos metanalisis de programas de visitas domiciliarias sugieren que
muchos tipos de estas intervenciones pueden reducir los resultados adversos como el
maltrato y las lesiones infantiles,'>"® los metanalisis pueden conducir a resultados
erroneos si no se dispone de un numero suficiente de ensayos de programas representados
en la clasificacion cruzada de poblaciones meta, modelos de programas y formacion de
los visitadores familiares.

Al tomar decisiones politicas respecto a los tipos de programas mas prometedores, es
logico enfocarse en programas que han replicado los efectos en resultados clinicos y
sociales significativos, al menos en dos ensayos aleatorios separados, efectuados con
poblaciones distintas,'*'> ya que estas pruebas proporcionan la base mas solida de
evidencias sobre la cual cimentar la practica y la politica social.

Preguntas de Investigacion Clave

Puesto que solo algunos ensayos de programas de visita domiciliaria han examinado el
desarrollo emocional y social de los nifios con algun conjunto riguroso de indicadores,'
cabe preguntarse si los programas han afectado los riesgos precedentes y los factores
protectores, ademas de los resultados emocionales y sociales en si mismos. En particular,
(qué modelos de programas de visitas muestran las mayores perspectivas para mejorar
los resultados en los embarazos, disminuir el abuso y la negligencia infantil, mejorar la
trayectoria de vida de los padres y el desarrollo emocional y social de los nifios?

Resultados de Investigaciones Recientes

Mejoramiento de los Resultados en Embarazos. La mayoria de los estudios de los
programas de visita domiciliaria ha producido efectos decepcionantes en los resultados
respecto de embarazos,'®!” a pesar de que dos ensayos hayan demostrado que un
programa de visitas domiciliarias a embarazadas y bebés realizado por enfermeras redujo
el consumo de cigarrillo durante el embarazo'®"” asi como la hipertension gestacional en
una muestra amplia de afroamericanos,” este efecto ha sido solo vagamente corroborado
por una reduccion no-significativa de trastornos de hipertension gestacional en el primer
estudio del programa con una poblacion americana y europea.'’

Reduccion del Abuso, Negligencia y Lesiones infantiles. El programa de visitas
domiciliarias materno-infantil realizado por enfermeras/os probado fundamentalmente
con una muestra de poblacion blanca, arrojé un 46% de diferencia tratamiento-control en
los indices generales de las tasas corroboradas de abuso y negligencia infantil
(independientemente del factor de riesgo) y un 80% de diferencia para las familias en las
que las madres tenian bajos ingresos y eran solteras al momento de inscribirse en el

Enciclopedia sobre el Desarrollo de la Primera Infancia 2
©2010 Centre of Excellence for Early Childhood Development
Olds D



PROGRAMAS DE VISITAS DOMICILIARIAS (PERIODOS PRE Y POSTNATAL)

programa.”' Los indices de maltrato infantil fueron demasiado bajos para servir como
resultados viables en un ensayo posterior del programa con una muestra amplia de
poblacion negra de sectores urbanos,” pero los efectos del programa con respecto a los
incidentes del cuidado de la salud infantil por lesiones graves e ingestas fueron
consistentes con la prevencién de abuso y negligencia.”

Trayectoria de vida de la Madre. El efecto de los programas de visitas domiciliarias en
la trayectoria de vida de la madre (embarazos posteriores, educacion, empleo y
utilizacion de la ayuda social) es, en general, decepcionante.®

En el estudio del programa de visitas domiciliarias realizadas por enfermeras/os citado
anteriormente, se encontraron efectos duraderos hasta 15 afios después del nacimiento del
primer hijo en los resultados de la trayectoria de vida de la madre (por ejemplo, intervalos
entre embarazos, uso de la asistencia social, problemas conductuales debido al consumo
de drogas y alcohol y detenciones en mujeres de bajos ingresos y solteras al momento de
ingresar al programa).”' Los efectos de este programa en la trayectoria de vida de la
madre se han replicado en ensayos separados con una poblacién negra de sectores
urbanos®**? y con hispanos.'®

Problemas Emocionales y Sociales de los Nifios

Se ha encontrado que un numero creciente de programas ha tenido efectos favorables en
las conductas de apego de los bebés y en la clasificacion del apego seguro.”?® Se
considera que el apego seguro es un reflejo de la calidad del cuidado parental y esta
asociado con la adaptacion conductual posterior con los pares.”

El programa de visitas domiciliarias materno-infantil realizado por enfermeras/os descrito
anteriormente produjo diferencias tratamiento-control en detenciones de jovenes de 15
afos de edad, violacion a condenas/libertad condicional, incipiente consumo de alcohol y
cigarrillos y actividad sexual promiscua entre jovenes de madres que estaban en situacion
de mayor riesgo debido a sus bajos ingresos y al hecho de ser solteras al momento de
registrarse al programa.’’ Estos hallazgos no se han replicado en ensayos posteriores
porque los nifios a evaluar no han llegado atn a la edad en la cual aparecen estos
problemas. Sin embargo, hay algunos indicios que sugieren que el programa tiene un
efecto sobre el desarrollo emocional y social temprano.

En el tercer ensayo del programa de visitas domiciliarias realizadas por enfermeras/os, los
bebés de seis meses de edad, que recibieron visitas, cuyas madres tenian pocos recursos
psicoldgicos, manifestaron menos expresiones emocionales aberrantes (por ejemplo,
niveles ll)gajos de afectividad y falta de referencia social de la madre) asociados al maltrato
infantil.

Un ensayo finlandés de visitas domiciliarias realizadas por enfermeras/os, encontrd
efectos significativos en un nimero importante de problemas conductuales infantiles.’'
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Conclusiones

Un nimero reducido de programas de visita domiciliaria ha mejorado los resultados de
embarazos o la trayectoria de vida de los padres, reducido el abuso y la negligencia
infantil, los cuidados parentales afectados y los problemas emocionales y sociales de los
nifios. Las intervenciones con las mayores perspectivas de modificacion de estos
resultados son aquellas que han utilizado a visitadores familiares profesionales, ya que la
evidencia mas solida proviene de estudios realizados con enfermeras/os. En un ensayo
que incluyd a grupos de tratamiento separados, enfermeras/os en uno, y visitadores
familiares no profesionales en el otro, los primeros duplicaron los efectos positivos, en
relacion a los no profesionales.'®

El programa de visitas domiciliaras materno-infantil realizado por enfermeras/os ha
producido efectos sistematicos sobre resultados clinicos significativos en tres ensayos
distintos con poblaciones diferentes, en contextos distintos, y en diferentes periodos de la
historia econdmica y social estadounidense. Esto aumenta las probabilidades de que los
resultados sean actualmente aplicables a un amplio rango de poblaciones diversas en los
Estados Unidos, hoy en dia. Un desafio significativo para los programas basados en la
evidencia es encontrar formas de trasladar eficazmente estas intervenciones de los centros
de investigacion a la practica en comunidades.

Implicaciones

Si los legisladores y los profesionales deciden invertir en estos servicios durante el
embarazo y en los primeros anos de vida del nifio, deberian examinar cuidadosamente las
bases de la evidencia del programa en el cual invierten. Los programas varian
considerablemente en sus fundamentos tedricos y empiricos subyacentes, la calidad de las
pautas de orientacion y sus posibilidades de éxito. Antes de que otros paises inviertan en
programas de visitas domiciliarias materno-infantil realizadas por enfermeras/os, se
debera evaluar el programa mediante ensayos separados, aplicados en esos contextos para
determinar si produce los efectos correspondientes en poblaciones, culturas, y sistemas
sociales y sanitarios diferentes a los analizados en los Estados Unidos. Es probable que
las inversiones destinadas a los ensayos del programa impliquen costos modestos en
comparacion a la inversion en recursos publicos en programas relativamente costosos que
podrian tener impactos limitados, en contextos diferentes de donde se realizaron los
ensayos originales.
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Este articulo ha sido traducido por la Junta Nacional de Jardines Infantiles -JUNJI-
Gobierno de Chile.
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