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La primera infancia es un periodo vulnerable y
critico para el desarrollo neurocognitivo y emocional.
Los primeros mil dias desde la gestacion constituyen el
periodo mas importante de la vida en términos de de-
sarrollo del sistema nervioso y sus funciones. El recién
nacido tiene 100 billones de neuronas, a lo largo de la
vida se van generando las conexiones o sinapsis, que
otorgan la base necesaria para conocer y comprender el
mundo en que vivimos; aquellas conexiones que no se
usan, se pierden en el tiempo. La velocidad de forma-
ci6én de sinapsis depende directamente de las condicio-
nes apropiadas de crianza, nutricién, palabras, afecto
y cuidado infantil. Derivado de lo anterior surgen y se
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desarrollan las principales funciones del sistema ner-
vioso, como son el lenguaje y las funciones ejecutivas
superiores.

La vulnerabilidad es una condicién que determina
un mayor riesgo de sufrir algiin dafio o de tener meno-
res posibilidades de desarrollar plenamente el poten-
cial. Estudios recientes han demostrado cémo las expe-
riencias adversas vividas por los ninos desde el periodo
fetal pueden provocar un estrés toxico e influir en el
desarrollo cerebral, tanto a nivel de las estructuras,
funcién y conectividad neuronal'*. Se ha reportado
en los nifios que crecen en contextos de vulnerabili-
dad tendran menores oportunidades de acceso a edu-
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cacion superior de calidad, trabajos menos calificados
con menores salarios y mayor riesgo de enfermedades
crénicas no transmisibles’.

Chile se sittia entre los paises con mayor nivel de
pobreza y desigualdad de la Organizacién para la Coo-
peracién y el Desarrollo Econémicos (OECD)’. En la
poblacién infantil y adolescente en Chile existe un 24%
de prevalencia de trastornos de ansiedad y 9% de de-
presidn, cifras que aumentan a menor nivel socioeco-
némico (NSE). En esa misma linea, la prevalencia de
déficit del desarrollo se duplica en la poblacién de me-
nores recursos, estimandose un 14,4% de los nifos que
se atienden en el sistema de salud privado y el 30,4%
del sistema publico’. En aquellos nifios que nacen con
condiciones de riesgo bioldgico, los factores de riesgo
se multiplican®.

Por otro lado, se ha demostrado que la capacidad
de contencién del cuidador principal es un elemento
central en la modulacién de estrés. Asi, por ejemplo,
el tener un hogar con recursos para el aprendizaje y
juego, la estimulacién y la parentalidad positiva, el ape-
go y la calidad de interaccién madre- hijo, son factores
protectores del desarrollo infantil”®. Lamentablemente
estos elementos son menos constantes en las familias
que se encuentran en condiciones desaventajadas, con
elevada prevalencia de riesgo relacional’. Asi mismo,
se ha descrito que los eventos vitales estresantes vividos
por el cuidador principal son predictores de la salud
mental de los nifios, perpetudndose transgeneracional-
mente en la descendencia''.

En este sentido, es fundamental considerar que la
prevalencia de depresion para la poblacién general es
del 18%, afectando al 30% le las embarazadas; como
contraparte, 10% de los padres sufre depresién pos-
parto, con una correlacion positiva sobre la depresién
de las madres'%. Al comparar la ansiedad prenatal por
estrato socioecon6mico, se observa un gradiente desde
28% en el NSE alto a 41% en el bajo.

A pesar que los determinantes sociales se distribu-
yen desigualmente por nivel socio econdémico y que,
tradicionalmente el estrés téxico se ha asociado a la
pobreza, el concepto es mucho mds amplio y trans-
versal a todos los nifos. Son factores de riesgo de es-
trés téxico otras condiciones de vulnerabilidad social,
como son la guerra, la violencia social, los procesos
de migracién y los desastres naturales. Desde esta
perspectiva, la emergencia de la pandemia de sindro-
me respiratorio agudo severo causado por corinovi-
rus (COVID-19), que comenzé a fines del 2019, ha
determinado una condicién de vulnerabilidad. En la
pandemia, el maltrato fisico, psicolégico y vivir en
hogares dénde alguien presente problemas de salud
mental, el haber vivido la enfermedad o el duelo por
la pérdida de un ser querido, ha transversalizado ain
mas estas experiencias adversas.
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Sumado a esto, las medidas universales de control
de los contagios han llevado a los gobiernos a tomar
decisiones tan drasticas como el “distanciamiento so-
cial”, a través del cierre del comercio, colegios, plazas
de juego y otros espacios de convivencia y recreacion,
con repercusiones econdmicas y sociales insospecha-
das. Las barreras de acceso a la salud y educacién han li-
mitado la entrega de actividades basicas de contencién
emocional, promocién y prevencién. A nivel mundial
se ha descrito una caida en las tasas de administracién
las vacunas, supervisién de salud o programas de esti-
mulacién, incrementando la inequidad'*-¢.

Investigaciones desde las neurociencias y la eco-
nomia nos muestran que existen intervenciones que
son eficientes y eficaces para proteger y estimular el
desarrollo infantil de acuerdo con las necesidades indi-
viduales'”"". La tarea actual es incorporar transversal-
mente la neuroproteccién en las politicas de primera
infancia, dando sentido social a lo que se plantea como
evidencia cientifica.

En esto Chile tiene larga tradicion, en los afios 60,
el liderazgo de una generacién de salubristas, cambio6 al
pais a través de programas y politicas publicas que al-
canzaron a mas del 99% de las embarazadas e infantes,
logrando terminar con la desnutricién infantil y bajar
la mortalidad. Los liderazgos movilizaron ideas, insti-
tuciones y recursos, y trabajaron sin detenerse durante
gobiernos de diferente orientacién politica®.

El ano 2007 se implementd a progresivamente el
Subsistema Chile Crece Contigo (ChCC), que tiene
como misién acompaiar, proteger y apoyar integral-
mente, a todos los infantes y sus familias, a través de
acciones y servicios de cardcter universal y multidi-
mencional, focalizado en los grupos de mayor vulne-
rabilidad, con énfasis en la promocién del desarrollo
integral. ChCC promueve la deteccién e intervencién
oportuna del riesgo psicosocial, generando su registro
y resolucién de alertas tanto desde el sector salud como
del intersector. Es importante que este tipo de estra-
tegias se fortalezcan y articulen generando un modelo
que permita una mirada comprensiva para lograr una
intervencion oportuna y efectiva.

La nueva realidad que ha tenido que enfrentar el
pais, expuesto simultdneamente a una crisis social y a
la pandemia, obliga a nuestros lideres a visibilizar la
riesgosa situacién que vive un sector importante de
los nifios y nifias chilenos que amenaza con aumen-
tar la brecha, perpetuando la pobreza, el dafo social y
la salud mental. Junto con preocuparnos de los nifos,
debemos mirar a los profesionales de salud, quienes se
han visto expuestos a un mayor riesgo de contagios y
mortalidad, han sufrido de estigmatizacién por parte
de la poblacién por temor a la transmision del virus
y, por otro lado, han sido afectados desde el punto de
vista de la salud mental por el exceso de trabajo, inse-
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guridad y burnout®. La pandemia de COVID-19 nos
ha hecho enfrentarnos a un desafio adicional, como ha
sido el miedo. El miedo ha paralizado acciones y a su
vez ha despertado la creatividad.

Los progresos tecnolégicos han facilitado el desa-
rrollo de nuevas estrategias para proveer la continui-
dad del cuidado, Chile ha realizado un esfuerzo por dar
continuidad a prestacién de forma remota, a la vez que
la adecuada implementacién de medidas de proteccién
personal ha permitido otorgar atencién presencial, mi-
nimizando el riesgo de contagios.

Profesores, médicos, enfermeras, kinesiélogos y los
demds profesionales de salud y educacién debemos ser
llamados a la resiliencia y a la accién. Tenemos un rol

fundamental en el apoyo, contencién de las familias y
promocion del desarrollo de nuestros nifios. Hoy, me-
nos que nunca, podemos retroceder en todo lo avan-
zado en salud infantil, la proteccién de la infancia no
puede ser postergada. Intervenir hoy es pensar en los
nifios y adultos del manana. Debemos cuidar a los cui-
dadores y asegurar a nuestros nifios un entorno seguro
para crecer y desarrollarse.
Y esto depende de todos nosotros.
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