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Los progresos de la cirugia infantil han sido sorprendentes en los dltimaos
weinte anos. En cl solo campo de las anomalias congénitas cada diu s¢ dewri-
Ben entidades clinicas bien definidas, para las cuales se ingenian procedimientos
gperatorios sutiles e mstrumentos quirlirgicos delicados v precisos,

Sin e¢mbargo, los grandes ¢xitos de la cirugfa infantil descansan piincpul-
mente e¢n la biologia. El conocimicnto morfologico v funcional del nino, indis
pensable en cuanto al mancjo de recién nacidos v lactantes se refiere. permite
# cquipo yuirirgico —donde ¢l pediatra juega importante papel - unu viadn
gara do las nccesidades vitales del nino, especialmente en cunanto a ventilacién,
gporte calérico y regulacién del metabolismo  hidroclectrolitico.  Desafornnada
EENiC para l'..'] H'lf:i':.'lr Exih‘.} dtl trﬂbajo quirﬁrgicm, }:-tf:-.i:.'h_-n f;:ct.::-r-:; nr.:g;t:,v{:-:
mecnudos, pero no mcnos transcendentes, que en nuestrn medio ain no han sido
wtalmente superados.

Ha}' Orrg. aspecto de extraordinario interés al que esti dirigidu nucstra co-
municacion, que completa la concepeidn integral del nido como unidad psico-
Beoldgica y social: es el conocimicnto de la vida espiritual del nifo, de su com
portamicnio antc ¢l medio y de sus reacciones ante la enfermedad quirlirgiea.
£z concepeion unitaria del nifio, y su proteccidn ecn rodos los campos donde
[ - dCEC[’]‘q’UCh‘C, 5 II‘lD[iJ-'H {I-r: i)r:txupnciﬁn P-nr las an:lni:am:;nnr_'f: P:t‘];:{tri:nﬁ
mundialcs. Asi los problemas de la infancia se debaten en congresns interna-
aonales y en asambleas regionales, en que con fervor participan frecuentemente
descollantes personalidades de las aqui reunidas. Sin embargo, pocos aspucros
guc ataien al nifio ¥ al cirujano son abordados en estos evenros. Cuyo inrerée
para nucstro medio s¢ acrecienta cuando buen ndmere de uru]ﬂum dlﬁﬂlpllllﬂ
dos ¢n ¢l trato de pacientes adultos, atiende una gran mavoria de casos quirdr
gxos infantiles. Por cllo, nuestra preocupacion por ¢l pzub]uim ticne un doble
=ndamento: pnmrru. servir a los intereses PSlLﬂlﬂgEt_‘l.‘-‘. de los I‘u‘quenﬂ: par:mn
s quirdrgicos, que sufren por o delor de su aleccion v opor g inccruduimbic
é cuanto pucda acaccerles; y segundo, presentar el problema a las mddicos de
==n0s ¥ t:f.[:lr:cmlmt:n[r a lus qur: LDHI'ﬂlgH confrontan ¢l compromisa de mancijar
EIN0S qulrurgu.n-; cuva &pr:.n::mn ¥ resistencia constl-.u*rcn un tremendo u{)ht-'l.t.n-
o para cl dxagnnsucﬁ y para la terapéutica, cuando justzamenre <@ hace ahgolo.

B Trabajo presentado en las VII Jornadas Nacionales de Puerlcultura 0 IMediatria,
Curnand, Venezuela 1962,
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Lunente nccesario el mujnr entendimiento Y la mds franca cooperacion  entre
ambos.

La vida espiritual del nino

La psicologia infantl, con una visién genética y evolutiva, sefala que la
vida espiritual del nifio ¢s un procese progresivo y continuo de desarrollo, desde
¢l pacimicnto hasta la edad adulta, con ctapas que se superponen y comple-
mentan.

Fn ¢l primer aifio privan intcreses scnsoriales y motrices, a los cuales sigue
un periodo donde los intereses gldsicos centran —por decirlo asi— la vida in
relectiva del nifo.

La erapa siguicnte, basta los 7 anos -—del cervatillo, como lo llama De-
busse—, €5 de mayor complejidad espiritual, y por lo comin la mas desatendida
desde el punro de vista educativo; por eso ofrece mayores dificultades ¢n las
rclaciones con ¢l cirvjano. A ella corresponde la generalidad de nuestras ob-
T VAL LONCS,

Recordemos el ya clisico apotegma: “el nifio no es un hombre pequeiio”.
Su pensamicnto s sincrético y amimista. La razén légica va aparcciendo en la
ctapa de escolaridad. El vive en un maravilloso mundo de fantasia v de en-
sucno. Tiene sue propios intercses afectivos y emocionales v una cxtraordina-
ria imaginacién que ¢l objetiviza. Su fantasia cs realista. Un realisino ingenuo
comou ¢l de los pintores populares autodidactas. Fl vive su condicion de inge-
aiero cuando improvisa un puente con una tabla sobre un canal que ha labrado
en la ticrra. Es un famoso jinete y hébil lanero cuando cabalga en un palo
quu arrastra una  tusa, tirado de un cordel. La mia Fxrl‘snnififa una  maclre
amoroca en las caricias, alcnciones y cuidados que dispensa a su muficea fa-
vorita. En la soledad fisica o en ¢l aislamiento voluntario, cuando se sienten
incomprendidos. los niflos crean sus  “compafieros imaginarios”, con  quicnes
COIVErsdn, ]ul:gﬂu Y sc cnfadan. Son para cllos |‘lcrsuna_ic:i concrelos que acuden
cuando s¢ les necesita.

En su proceso de maduracion, el niito, por necesidades intimas relaciona-
das con su constante estructuracion intelectual ¥ bdsqueda de aflanzamiento de
su personalidad, presenta situaciones de  cgoismo, rebeldia, orgullo, exhibicio.
nismo, poaco comprendidas por los mayores y desafortunadamente mal oricnta-
dos en ¢l campo de la cducaadn,

Factores ambientales nr.-.gutims

Fuera de caracteristicas somaticas  individuales, ¢l nifio en su formacidn
infelectiva, afectiva v social depende del ambiente en que se desenvuelve. Des-
graciadamenre, aun cn los medws familiares organizados, con estabilidad cco-
ndmica, los nifos no reciben siempre el afecto v la comprensién que necesiran.

Obligaciones du trabajo vy compromisos sociales de los padres hacen con fre-
cuencia abandopar el mio al cuidado de una criada, sin la preparacidn indis.
pensable. [a falta de afectu, Ja incomprension vy la sensacién de soledad son
impaclos negativos gne asedian a los nifos y que &stos no pueden compensar
m con “¢l compaficro imaginario” de que hablamos, ni con otros recursos de
su catraordinaria  Imaginacidn.
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[.as amcnazas con la bruja, el pecado y el diablo como medine diceiplina.
nos; las historictas trigicas de la television: los noricieros de crimenes, atracos
guerreristas, mantienen en los nifins situaciones de rension, ansiedad v zozobra.
Las desavenencias familiares y otras dificultades pur cnlenedad o apricios
econdmicos del grupo familiar, w@n mal diimuolados pur los adulis, ufectan
considerablemente al nifo, quicn ante la impotencia de darle solucidn  ade.
cuada los retiene ocultos en su subconsciente. Hasta el médico es utilizada comao
mstrumento de amcnaza y castigo: “Te va a cortar ¢} dedo o ¢l pipl", “Te
« a inyectar”, “T'c va a dejar en la clinica”. Estas absurdas expresiones y otras
motivaciones terrorificas quedan en la intimidad del cspiritu infantil v hacen
eciosion cuando la enfermedad quirlrgica aparcec.

Dolorosamente ¢n ocasioncs ¢s un profesional responsable de la calud pu-
Blica: cirujano, anestesista, pediatra o dentista, (uien nCUrre cn CXpresioncs
o manipulaciones desacertadas, que pueden llevar al pequeno paciente a una
grave psiconcurosis. Faragd, en la tlustrativa Historia Clinica N¥ 6, de la obra
dinigida por Telma Reca (%), presenta un caso de neurosis de angustia von-
gcutiva a intervenciones quirtrgicas.

El cirujano ante ¢l problema

Este ligero plantcamicnto enfoca a la etapa del pencamients sinerético ¥
snimista del nifio —periodo con mayores dificultades de comprender—, ticne cxe
maordinario interés para ¢l cirujano infanul.

Por lo comiin para csta poca, y atn hasta periodos de mayor odad, < nifo
giIcce una trcmcnda resistencia al examen del cirujano, pt‘l"iﬂﬂ‘HF F‘EIT‘:IHI’I 12
mayoria de las veces. Trmmm quc vencer ¢sta resistencii, tunto mds cuanto
arecemos de informacion dirccta sobre la enfermedad. De alli la importancia
e conucer las motivaciones v los contenidos del pensamicnto de nuestro [iere
smnaje. La comprension vy la paciencia deben ser nuesuas  wrmas; con cllag
descorramns ¢l velo de la 1prrnt.i:3n inseguridad y temor que la dolencia Feet.
@ ha proyectado a su concicncia. P::nsemos que aun la madre de mayor do-
sunio y discrecién personales siempre deja traslacir en su rostro la sombra Je
amgustia ¢ inseguridad que la embarga ante la posible intervencion aperatoria
&l lijo. Ll nifio, fiel intérprete de estas reacciones, acrecicnta suy [€mores y
54 mﬂnirE:-.lﬂCiDnES drf-:nsi‘-'as. S: aponc ;tl cxXamen o niﬂg:\ 1:15 dolencias.

El “cervanllo” r.'ﬂnﬁl:il:l.r'n: un nudo "-r:-n.ﬁancu prara el cirui-um Late tiene
que desandar ¢l mundo de fatalidad que embarga a su pequeiio pacicnte. Unli
Ear sUu <Cniro de 1mereses es la vereda Stgura. {.-t.:-m[:r-.,n 1On ¥ 1.7..1-:_1:*11:1-. CONIO
ga dilimes. Dispongdmonos a ganar el tiempo perdiéndolo. Probar que no cs
en extrafio intruso, ignorante de su maravilloso munde, Aqui surgen las  1o-
dalidades personales, no hay tiempo para insistir en ello,

De este modo se vence toda resistencia v sc logra la cooperacion ncccsaria
en .a generalidad de los casos.

L:‘l:’i tensionss t]t'::iciﬁudtn. l'.'_l :lhdnmcn - dt.-pr;m-*. [ .a ﬂrticulﬂtiﬁn ¢ n‘.‘lﬂj:l.
El ciruiano recoge las impresiones, clabora sus conclusiones. La prountd oy
F:h:t se Cﬂﬂfiffﬂﬂ 0 sc IliL‘.L":I., a[ P[’(}PED tifn‘lpﬂ (]Ht: I’tulnn*‘. E.I(uundu SLIE A
St la intervencion ¢s inevitable, decir la verdad al amigo conliado, hasra donde

pa) Tolinn Reca, Tratamiento Pricoldgico de loz Froblemas Lodautilee.
“El Aleneo’. Buenos Aijrcs, 1954,

He. 20 - ENERO 1965 17



lo permita cu comprension, minimizando ¢ dafio y garantizindole la scguridad
de yue sus dolencius desaparceeran v volveri a ser suyo ¢l mundo de la {antasia
y del jnego.

En ¢] terrenu particular de la profilaxia interesa: 1) que se conozca entre
los integrantes del equipo quirirgico la existencia del problema; 2) compren-
der el espiritu infantl y sus reacciones ante la entermedad quirdrgica; 3) orien-
tav a los padres y circulos familiares, creindoles conciencia de las neccsidades
educativas del nifio ¢n las diversas ctapas de su desarrollo; y 4) realizar ade-
cuada preparacion psiquica en todo paciente quirtirgico infantil que no necesite
intervencion de urgencia.

RESUMEN

El wabajo considera al nifo quirlrgico como una totalidad psicobiolégica
y social. Destdcanse aspectos fundamentales de )a vida espiritual del nino de dos
a ciete afios, ctapa considerada de mayor complejidad cn su desarrollo psicobio-
l0gico. S¢ hace notar la nfluencia del medio, especialmente de factores culturales,
socanles y educativos negativos, que originan cn los pequenios aprension, inse-
guridad v angustias, los cuales se acrecientan cuando surge una cnfermedad
quirflrgiuu. Igualmuulc se sehala la necesidad que tiene el cirujano infantil de
conocer los intereses ecpirituales del nino vy los mecanismos detensivos de éste
ante una posible intcrvencidon quirtrgica, sin los cuales no se puede alcanzar
¢n cirugia de pifios una realizacidén plena.

SUMMARY

The paper considers the surgical child as a psycho-biological and sociai
whole. Fundamenial aspects of the spiritual life of the child from two o seven
yeurs -'.:rl-cl uut:tund, this stﬂg{* [R:ing fnnsidf:red nf n‘minr Cﬂmp]:xil‘.}‘ in his
pevchological development. Worth of nouce is the influence of the medium,
particularly cultural, social and negative cducational factor that create in the
children apprehensidn, uncertainty and aiflictions, which incrcase when a sur-
gical discase ariscs. Likewise, it is worth to point out the need of the Infantile
gutﬁm}n to know the spiritu:ll attractions of the child and the defensive mecha-
niem of same in the presence of the possible surgical operation, without which
a complete fulfilment in children surgery cannot be attained.
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